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Inledning

Detta ar en information till dig som har en leversjukdom. Du kan pdverka din hdlsa genom att
ata ratt, ta din medicin och ta kontrollen 6ver hur du hanterar din sjukdom.

Kontaktuppgifter till mottagningen:

Radgivning, telefonnummer:

Ansvarig lakare:

Ansvarig sjukskoterska:

Sjukvardsradgivning, Vardguiden ring 1177

Akut behov av hjalp ring 112




Leverns funktion

Levern dr kroppens storsta inre organ. Det ar ett viktigt organ som vi behéver for att 6verleva.
Levern har manga viktiga funktioner, som att:

e Forhindra infektioner
e Rena blodet fran ldkemedel och skadliga &mnen
e Bildagalla

e Bilda proteiner som ar viktiga for manga av kroppens funktioner som till exempel blodets
koagulation

e Lagra vitaminer, mineraler och socker

Vad ar levercirros?

Vid upprepad och langvarig leverskada
dor leverceller och arrvavnad bildas.
Denna arrbildning kallas fibros och ar
nagot som utvecklas langsamt under
manga ar. Nar leverns struktur har
forandrats patagligt av arrvavnaden
bendmns tillstandet cirros.

Hog alkoholkonsumtion och virus (som
hepatit C och B) ar vanliga orsaker till
cirros, men det finns aven andra orsaker.

Frisk lever Levercirros

Cirros kan orsakas av att for mycket fett lagras i levern hos personer med 6vervikt eller diabetes.
Andra orsaker kan vara arftliga sjukdomar, vissa lakemedel och autoimmuna sjukdomar vid vilka en
persons eget immunsystem angriper levern.

Vad hander nar du har levercirros?

Cirros gor att levern blir knolig och stel. Detta gor bland annat att blodet far svarare att passera
genom levern vilket medfor hogt tryck i portadern, portahypertension. Som en konsekvens av det
hoga trycket bildas nya adror som for blodet forbi levern. Vissa av dessa adror kan bilda aderbrack i
magtarmkanalen. Aderbracken kan brista och orsaka blédning. Portahypertension gor ocksa att
blodet ansamlas i mjalten som da blir storre och férstor mer blodplattar 4n normalt. Blodplattar ar
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blodkroppar som hjilper blodet att koagulera. Arrvivnaden i levern och de nybildade 4drorna
minskar leverns formaga att rena blodet fran skadliga amnen. Férutom problemet med blodflodet till
levern, minskar levercellernas formaga att bilda viktiga &mnen som t.ex. albumin, fett, socker och
koagulerande faktorer. En annan komplikation ar levercancer, som kallas hepatocellular cancer
(HCC). Levercancer kan utvecklas vid alla stadier av levercirros.

Vilka ar symtomen pa levercirros?

Det tidiga stadiet av cirros kallas kompenserad cirros. Det har stadiet behover inte orsaka nagra
symtom. Man kan leva med cirros manga ar utan att veta om det. Allt eftersom sjukdomen
fortskrider tillkommer symtom. De forsta symtomen kan vara dalig ork, nedsatt aptit, viktnedgang
eller minskad muskelmassa.

Langt framskriden cirros kallas dekompenserad cirros. I det har stadiet uppkommer symtom som
kan bli allvarliga och livshotande:

e Bloédande varicer - blodning fran dderbrack i matstrupe eller magsack
e Ascites - ansamling av vatska i bukhdlan,
e Encefalopati- forsamrad hjarnfunktion pa grund av skadliga &mnen som har ansamlats i blodet
e Ikterus - gulsot, gulfargning av 6gonvitor och hud
Ibland kan tillrackligt stor del av leverfunktionen aterstallas om orsaken till cirrosen behandlas eller

upphor. Manga av de svara symtomen kan da forsvinna. [ vissa fall ar levertransplantation det enda
sattet att bota cirros.

Portadern



Behandling vid dekompenserad levercirros

Forsta steget i behandlingen innebar atgarder riktade mot orsaken till leversjukdomen: exempelvis
behandling mot alkoholéverkonsumtion eller behandling mot hepatit C.

Forebygga blodning fran esofagusvaricer

Det forsvdrade blodflodet genom levern kan ge upphov till aderbrack i matstrupen
(esofagusvaricer). Nar trycket i varicerna éverstiger en viss niva kan de brista och orsaka plotslig
och svar blodning. Blédande varicer kan vara ett livshotande tillstdnd om det inte behandlas
omedelbart. Tecken pa blodande varicer ar blodiga krakningar eller svart avféring. Varicer som inte
bloder ger inte upphov till symtom.

Om du kraks blod eller om din avféring blir svart maste du omedelbart
soka akut vard. Detta ar tecken pa att varicerna kan ha borjat bléda,

nagot som kan vara livshotande.

Vad kan man gora for att forhindra blédning?

Om du har cirros bor du genomga gastroskopi for att se om det finns varicer. Beroende pa vad
undersokningen visar kan féorebyggande behandling bli aktuell. Forebyggande behandling kan
innebara ladkemedel eller sa kallad gummibandsligering.

Liakemedelsbehandling med vissa betablockerare minskar blodflédet och trycket i aderbracken.
Exempel pa betablockerare ar Propranolol (Inderal®) och Carvedilol (Carveratio®, Credex®). De
flesta personer med lagt blodtryck tal betablockerare bra.

Beritta for din lakare om du blir yr efter att du har tagit medicinerna.

Om varicer bloder kan de behandlas genom att satta
gummiband pa aderbracken sa att de tillbakabildas. Om
lakemedelsbehandling och behandling med gummiband
inte ar tillrackligt effektiva kan en konstgjord férbindelse
genom levern behova sattas in, TIPS (transjugular
intrahepatisk portosystemisk shunt), for att sanka trycket i
portadern.




Ascites

Leversjukdom ar den vanligaste orsaken till ascites (vatska i bukhalan).

Orsaker till ascites

Arrvivnaden i levern férvandlar den normalt sett slita leverytan till en knélig yta som forsvérar for
blodet att floda ut fran levern. Om blodet inte kan floda fritt, blir trycket i levervdvnaden for hogt.
Det kallas portahypertension. Tillstandet gor att cirkulationen av blod och lymfa férandras och att
kroppen ansamlar 6verskott av vatska i bukhalan och orsakar ascites. Omstallningen av
cirkulationen medfor ocksa att hormonella signaler skickas till njurarna att "spara” salt, vilket
resulterar i att vatska stannar i benen eller i buken.

Symtom pa ascites

Sma mangder ascites orsakar vanligtvis inte nagra symtom. Allt eftersom mer vatska ansamlas,
svullnar buken. Man kan uppleva minskad aptit, halsbranna, obehaglig mattnadskansla efter
maltider eftersom mindre plats finns for maten. Man kan dven fa buksmartor, ont i ryggen, sdmre
tarmfunktion, andningssvarigheter och bli trott. Pa dagtid kan vatskan orsaka svullnad i pungen eller
benen. I borjan kan svullnaden reduceras 6ver natten. Nar tillstdndet forvarras kan svullnaden
kvarsta dygnet runt.

Spontan bakteriell peritonit ar ett tillstdnd som kan vara mycket allvarligt och intraffar nar
ascites blir infekterad. Symtomen innefattar feber och buksmarta, men ibland kan symtomen
vara beskedliga och latt forbises. Vid spontan bakteriell peritonit ges behandling med
antibiotika.

Om du har ascites och plétsligt far feber eller nytillkomna magsmartor,
maste du genast soka akut vard. Det kan vara tecken pa en allvarlig
och livshotande infektion.




Behandling av ascites

Att ascites ansamlas beror inte pa att man dricker for mycket vatska, utan snarare pa att kroppen
inte klarar av att hantera natrium (salt). Det ar darfor viktigt att minska pa saltintaget, inte pa
vatskeintaget. Vanligtvis begransas saltintaget i maten till mindre an 5 g per dag vid saltreducerad
kost. Det mesta saltet i kosten kommer fran livsmedel och matratter som man koper i butik eller
restaurang och inte fran det salt man sjalv tillsatter vid tillagning. Det ar viktigt att du inte minskar
pa saltet sa mycket att du dter mindre portioner mat da ett fullgott naringsintag ar viktigt for att du
ska ma bra. Mer specifika kostrad finns pa sidan 9 till 11.

Behandling med diuretika (vatskedrivande lakemedel) hjalper kroppen att bli av med extra natrium
och vatten genom njurarna. Nagra vanliga mediciner ar spironolakton (Aldactone®) och furosemid
(Furix®, Lasix®). Vilka doser som behdovs ar individuellt vilket innebar att man successivt 6kar dosen
till dess att onskad effekt uppnatts.

Buktappning (laparocentes) betyder att man i lokalbed6vning tappar ut vatska ur buken med en
kanyl. Tappning ar ett snabbt satt att lindra symtom vid ascites, men det botar inte den
underliggande orsaken, vilket gor att vatskan forr eller senare kommer tillbaka om inte
saltrestriktion och vatskedrivande behandling samtidigt ges. Frekventa tappningar kan 6ka risken
for infektion och orsaka obalans av mineraler (natrium och kalium). Aven njurfunktionen kan
forsamras.

Om behandling enligt ovan inte ar tillrackligt effektiv kan en konstgjord forbindelse genom levern
behova sattas in, TIPS (transjuguldr intrahepatisk portosystemisk shunt), for att sdnka trycket i
portadern och dirmed minska bildningen av ascites.

Under behandlingen ar det viktigt med noggrann 6vervakning som inkluderar regelbunden vigning
och analys av blodprover. Det basta sattet som du kan hjalpa till vid behandling av ascites ar genom
att kontrollera din vikt regelbundet. Anvand garna tabellen pa sidan 13-14.

Det du sjalv kan gora for att motverka ascites ar att:

e vagadig regelbundet
e minska intaget av salt (natrium)

Om din vikt eller bukomfang 6kar kontakta din mottagning




Hepatisk encefalopati (leverorsakad hjarnpaverkan)
Orsaker till hepatisk encefalopati

En daligt fungerande lever kan inte rena blodet fran skadliga
amnen, som ansamlas i blodet. Ett av dessa &mnen ar ammoniak,
som till stor del produceras av tarmbakterier. Ammoniak kan ta sig
till hjarnan och paverkar dess funktioner. Hepatisk encefalopati kan
utlésas av en infektion eller blédning fran aderbrack. Andra
utlosande faktorer kan vara forstoppning, vatskedrivande
lakemedel samt angestlindrande och smartstillande ldkemedel.

Symtom pa hepatisk encefalopati

Symtom som kan upptrada ar forvirring, somn-, koncentrations- och minnessvarigheter samt
humorsvangningar. Om det blir riktigt illa kan koma bli konsekvensen. Dessa forandringar ar alla
symtom pa hepatisk encefalopati och orsakar att du fa svart att kora, skriva, rdkna och att utfoéra
andra aktiviteter i det dagliga livet. Andra tecken pa encefalopati dr darrande och "fladdrande”
hander.

Aven vid frnvaro av férvirring kan somnstorning upptrida. Man kan vara mer littirriterad, grinig
och glomsk samt fa svart att skriva och att utféra enklare rakneuppgifter. Familjemedlemmar maste
overvaka eller ta ansvar for ekonomin, rakningar etc.

Aven lindriga former av hepatisk encefalopati gor bilkérning riskabel. Likaren kommer att diskutera
och bedéma om bilkérning ar lampligt. Vid minsta tecken till forvirring ska man inte kora.

Om du inte beter dig som vanligt, kdnner dig forvirrad eller om du ar
mycket sdmnig, maste du genast soka akut vard. Dessa symtom kan
vara ett tecken pa ett allvarligt medicinskt problem.

Kor inte bil n&r du har dessa symtom.




Behandling av hepatisk encefalopati

Laktulos®, en sirap som smakar sott, som tas dagligen. Laktulos® ar en konstgjord sockerart som
bara kan spjalkas av tarmbakterier i grovtarmen och darfor inte absorberas. Nar Laktulos® hamnar i
tjocktarmen gor det att mindre mangder ammoniak kommer in i blodbanan. Istdllet avlagsnas mer
ammoniak med avforingen. Ibland kan man ta Laktulos i pulverform (Importal®) utblandat i vatten
eller juice. Pulvret ar inte lika sétt och manga personer tycker att det ar lattare att ta.

Dosen anpassas sa att minst tva tarmtomningar per dag sker. Hoj dosen om din avforing ar fast,
om du har farre dn tva tarmtomningar per dag eller dagar da du dr mer glomsk eller forvirrad. Det ar
bra att informera dina anhériga om att ge dig en hogre dos om du skulle bli trétt och forvirrad
eftersom man kan tappa insikt och initiativformaga att sjalv 6ka dosen nar man drabbas av hepatisk
encefalopati. Sdnk dosen om du ar symtomfri och har mer an tva 16sa tarmtdmningar om dagen.

Vid tillfrisknande efter svar eller vid aterkommande hepatisk encefalopati dr kontinuerlig
forebyggande behandling aktuell. Vid otillracklig effekt av Laktulos®/Importal® kan det bli aktuellt
ge ett antibiotikum som bara verkar pa bakterierna i tarmen, rifaximin (Xifaxan®)

Vid akut paverkan med uttalad forvirring, somnolens eller koma maste du

omedelbart soka akut vard for behandling pa sjukhus

Ikterus (gulsot)

En daligt fungerande lever kan inte gora sig av med bilirubin, ett &mne som gor att 6gonen och
huden gulnar. Ansamling av bilirubin i kroppen bendmns ikterus (gulsot). For mycket alkohol,
infektioner och vissa mediciner kan ocksa leda till gulsot. Om du har cirros och upptacker gulsot for
forsta gangen, kan det vara ett tecken pa forsamrad leverfunktion, en infektion eller andra, nya
problem.

Om du plétsligt utvecklar gulsot maste du genast

kontakta din ldakare




Kost och nutrition

Maten ar viktig

Om du har fatt symtom av din leversjukdom ar det vanligt att aptiten ar nedsatt. Det ar viktigt
att forsoka ata ungefar samma mangder mat som vanligt och ibland mer for att du ska undvika
att bryta ner muskulatur. Det kan da vara lattare att minska ndgot pa portionsstorlekarna och
istallet lagga till extra mellanmal. Ibland kan kosttillagg behovas, du kan fa hjalp av en dietist
for mer detaljerade rad.

Mer proteiner

Forsok att ata nagot proteinrikt tillbehor till varje maltid. Har du god aptit ar sallan
proteinintaget ndgot problem men det ar vanligt nar aptiten dr nedsatt att proteinintaget kan
bli for lagt. Proteinrik mat ar t.ex. kyckling/fisk/kott, mjolk/yoghurt/ost, linser/bonor och agg.

Kolhydrater och regelbundna maltider

Nar du ater kolhydrater bryts dessa ner till socker

som dr kroppens huvudsakliga energikalla. En del

av denna energi fran maten lagras i muskler och i -
din lever i en form som kallas for glykogen. Det har
ar en slags reservenergikalla som kan anvandas nar
det behovs som t ex under natten nar du normalt
sett inte ater. En av leverns funktioner ar att frigora
denna energi till kroppen sa att den racker till ndsta
gang du ater. Om levern inte fungerar ordentligt
behdver du istdllet dta oftare for att fylla pa
energilagren. En bra vana ar darfor att dta ungefar o —T /
var 3:e timme, varje maltid bor innehalla .
kolhydrater. P4 morgonen ar energilagren som

lagst och det ar darfor bra att ata frukost direkt nar

du vaknar. Pa kvillen behovs pafyllning av energi

infor natten, det ar darfor bra att ata ett sent kvallsmal.

Kolhydrater finns bland annat i bréd, mjol, ris, potatis, pasta, gronsaker och frukt.



Mindre salt (natrium)

En kost med mindre salt ar viktigt for personer med leversjukdom, sarskilt for dem med svullna
ben eller ascites (vatska i bukhdlan). Ju mer salt man ater, desto mer vatska ansamlas.

Hur begransar jag mitt saltintag?

Las etiketten pa all mat och forsok att inte dta mer an 5 gram salt per dag. Mat med mycket salt:
fardigratter, mat pa restauranger eller snabbmatsrestauranger, den mesta konserverade maten,
inldggningar, tomatjuice, chips och kex. Om du har egen brunn med vattenavhardare innehaller
dricksvattnet ofta mycket salt. Valj gdrna nyckehdlsmarkta produkter da de har ett lagre
saltinnehall.

Hur kan jag fa maten att smaka bra utan salt?

Krydda maten med andra kryddor som till exempel farska értkryddor, vitlok, citron, ingefara,
chili, curry med mera. Olja och osaltat smoér kan ibland forh6ja smaken till viss mat. Salt smak ar
nagot vi vanjer oss vid, det gar ocksa att vanja sig av vid med att ha salt i maten men det kan
ibland ta tid och behdvas en successiv minskning for att du inte ska minska pa matintaget
samtidigt. Tyvarr innehaller havssalt precis lika mycket natrium som vanligt bordssalt.

Men om jag far reda pa att jag har for laga "natriumvarden”?

Detta ar ofta ett resultat av for mycket vatten i kroppen. Det innebar inte att du ska dta mer salt!
Se nedan om vatskeintag.

Behover jag begransa mitt vatskeintag?

Att dricka mycket vatska forvarrar inte ascites eller svullna ben; bara salt. De flesta personer
med cirros behdver inte begransa sitt vatskeintag, savida inte natriumvarden ar mycket laga.
Fraga din lakare om du behover minska ditt vatskeintag.

Socker och fett

Socker och fett skadar inte levern i mattliga méngder. Men du behover se upp med dessa om du
har diabetes, hjartsjukdom eller hoga kolesterolvarden. Kontakta din dietist om du undrar vilka
mangder som ar lagom for just dig.

10



Mat med lagt saltinnehall

Bra val

Undvik

Kott och alternativ till kott:
e Notkott, flask, kalv, lamm, fagel, fisk

o Agg
e Torkade bonor, artor, linser

Bearbetat kott (bacon, korv, salami, varmkorv,
kallskuret, sardeller, sardiner, kaviar)

Torkat kott, rokt fisk
Mikromat/frusna fardigratter

Gravade, rokta eller rimmade livsmedel

Mjolk, yoghurt, ostar:
o Mjolk eller yoghurt
® Frozen yoghurt, glass

® Lagrad ost, mozzarella

Dessertostar som t.ex. brie, gorgonzola och
andramadgelostar, fetaost, vit ost

Keso i storre mangder

Brod, flingor och gryn, ris och pasta:
e Nyckehalsmarkt brod, baguetter, brodpinnar eller
hemlagat utan salt
e Hartbrod

e Kokt pasta, korngryn, ris och havregrynsgrot utan salt

Brdd fran bagerier eller butik har ofta ett hogt
saltinnehall

Salta kex, salta pinnar
Konserverade eller frystorkade soppor, fonder eller
buljonger

Bakmixer, t.ex. kakor, pannkakor, vafflor eller muffins

Gronsaker:
e Farska/frysta gronsaker utan tillsatt salt

e Hemgjorda tomatsaser

Konserverade gronsaker, gronsaksjuicer
Fardiga spagetti- /tomatsdser
Pulvermos

Surkal, oliver, inlagda gronsaker

Frukter:

e Alla sorters frukt eller fruktjuicer, farsk, fryst eller
konserverad

Tillsatta salt till frukter (t.ex. melon)

Snacks:

e (Osaltade popcorn, notter, kex

Potatischips, majschips, tacochips

Saltade popcorn, nétter, andra salta snacks

Drycker:
e Vatten, fruktjuicer
e Mjolk

e Kaffe, koffeinfritt kaffe, te
e Egentillverkat kolsyrat vatten

Sportdryck
Tomatjuice

Kolsyrat vatten pa flaska

Fetter oljor, kryddor:
e Vegetabilisk olja och majonnas
e Osaltat smor och margarin

e (Gradde, havregradde

Fardiga saser som t.ex. tartarsas, teriyakisas, salsa,
worchestershiresas, sotsura saser, grillsaser

Ketchup, relish, smaksattningsmix/rubb, morsalter,
smaksatt vindger

Extra saltat smor

Kryddmix med tillsatt salt
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Bra att veta
Kirurgi

Kirurgi kan vara ganska riskabelt fér personer med cirros. Om du ska genomga nagon form av
kirurgi, fraga din lakare om det ar sdkert. Om nagra tveksamheter rader, be din kirurg prata
med din leverldkare.

Lakemedel (receptfria och receptbelagda)

Personer med cirros maste undvika de smartstillande mediciner som gar under
samlingsnamnet "icke-steroida anti-inflammatoriska” 1akemedel (NSAID). Dessa innefattar
receptfria ldkemedel som exempelvis ibuprofen (Ipren®, Ibumetin® m.fl.), naproxen
(Pronaxen®, Naprosyn®) och manga andra preparat. Fraga din ldkare om nagra av dina
mediciner ar NSAID. For lindriga till mattliga besvar med smarta, kan man ta paracetamol
(Panodil®, Alvedon®) i doser upp till 2000 mg/dag. Vissa forkylningsmediciner och
smartstillande mediciner innehaller paracetamol, sa las bipacksedeln och var noga med att inte
ta for mycket av misstag.

De flesta andra receptbelagda mediciner ar ofarliga for levern. Du loper inte extra stor risk att
drabbas av bieffekter for att du har cirros.

Undersokning for tidig diagnos av levercancer

Individer med cirros har 6kad risk att drabbas av levercancer - varje ar drabbas 1 av 100
personer med cirros av levercancer. Lakaren kan darfér rekommendera undersokning med
ultraljud var sjatte manad. Ofta kan man upptacka en eventuell tumor nar den fortfarande ar
liten, innan symtomen visar sig. Om ultraljudet dr avvikande kompletteras utredningen med
magnetkameraundersokning eller datortomografi. I de flesta fall behovs inget vavnadsprov tas
fran levern (leverbiopsi) for att stélla diagnosen levercancer.

Vaccination

Vaccination mot hepatit A och B ar rekommenderat, liksom arlig vaccination mot
sasongsinfluensa. Fraga din lakare eller sjukskoterska om rutinen pa din klinik.

Om foljande symtom uppstar:
e Blodig krékning eller svart avféring
o Plotslig feber eller nytillkomna buksmartor
e Om du inte beter dig som vanligt, kdnner dig forvirrad eller mycket
sOmnig
Sok akut vard via 112
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Viktlogg

Vikt

Vitskedrivande lakemedel

Datum
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Vikt

Vatskedrivande lakemedel:

Datum
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Broschyren ar en omarbetad svensk version utifran originalet “Liver Cirrhosis: A Toolkit for
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