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Er MS i bornum
sami sjukdomur og
MS i fulloronum?

MS-sjukdémurinn er kvilli sem herjar
yfirleitt & unga fullordna einstaklinga
(20-40 éra). A undanférnum 20 drum
hefur greiningum fjolgad hjd bérnum
og unglingum. MS-sjukdémur hja ein-
staklingum yngri en 18 dra er flokkadur
sem barna-MS. 3-5% einstaklinga
greinast med MS-sjukdém fyrir 18 ara
aldur. Vegna pess hve MS-sjukdémur er
sjaldgcefur i bornum pd grunar locekna
liklega fyrst adra sjukdéma sem geta
gefid svipud einkenni eins og heilacexli,
heilablédfall eda efnaskiptasjukdoma.

Mikilveegt er ad greina MS-sjukdéminn sem fyrst i born-
um eins og hja fullordonum til ad hefja snemma fyrir-
byggjandi medferd. Eg bendi lesendum 4 nylega vand-
ada grein i MS-bladinu (2 tbl. 2018, bls 8-11) eftir Hauk
Hjaltason taugasérfraeding um MS-sjukdéminn; orsakir,
aheettupeetti, tidni, einkenni, greiningu og medferd.
[ pessari grein verdur fiallad um:
1) Rannsokn sem gerd var hér & landi ario 2010 um
afmylandi hvitaefnissjukdéma i bornum.
2) Pau atridi sem skilja a0 MS-sjukdém i bérnum og
fullordnum.

Rannsoknin

Brynjar P6r Gudbjornsson, pa leeknanemi 4 fjérda ari,
gerdi BS-rannsokn dsamt undirritudum og Hildi Einars-
doéttur rontgenleekni @rid 2010 sem hét: Afmylandi
boélgusjikdémar i midtaugakerfi barna arin 1990-2009.
Petta var afturvirk rannsokn sem spannadi 20 ar. Sjukra-
skrar og myndrannsoknir allra barna sem greindust 4 fs-
landi med afmylandi hvitaefnissjukdoma voru athugadar.
Sjuklingum var sidan fylgt eftir i 5 ar og grein birt arid

2015 i timaritinu Pediartic Neurology um tidni pessara
kvilla f bdrnum 4 [slandi.

Alls greindust &tjan born og unglingar med afmylandi
bélgusjukdéma i midtaugakerfi & pessum 20 drum:

Prettan af atjan greindust med eitt einstakt kast
(Clinically isolated syndrome - CIS).

Sjo af pessum &tjan greindust med MS-sjukdém &
rannsoknartimabilinu. Tvo peirra greindust i byrjun rann-
soknar og fimm til vidbétar fengu greininguna sidar &
rannsoknartimabilinu. Allir pessara fimm siGastnefndu
voru ur CIS hépnum og hofou jafnframt bélgubdond
i meenuvokva. Nygengi (fjoldi nyrra tilfella) MS-sjuk-
déms f bérnum hér 4 islandi reynist pvi vera 0,45 & hver
100.000 born & ari. Erlendar rannséknir syna nygengi
allt frd 0,15-0,5 & hver 100.000 born & ari. Eins og sést
& okkar t6lum og einnig tidnitdlum MS-sjukddms i full-
ordnum hér & landi er island hatidnisvaedi fyrir MS.

Tveir af atjan greindust med brada dreifda heila- og
meenubdlgu (Acute disseminated encephalomyelit-
is-ADEM). ADEM er sjukdémur barna yngri en 10
ara. Pessi born eru med sému brottfallseinkenni og
sjast i MS-sjukdémi en eru jafnframt med hofudverk,
flog, rugl og skerta medvitund sem ekki eru daemi-
ger0 fyrir MS-sjukdém. Miklar bdlgubreytingar sjast i
meaenuvokva og bolgublettir i midtaugakerfi eru steerri en
sést vid MS-sjukdom. 25% pessara barna greinast med
MS-sjukddém sidar.

Mynd 1: Segulémunarmynd
af heila hja barni med brada
dreifda heila- og meenubdlgu
(ADEM). Hér eru
bolgubreytingar i heila steerri
en venjulega sést i MS.
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Einn af atjan greindist med sjon-
tauga- og meenubdlgu (Neuro-
myelitis optica).

Kynjahlutfall i okkar rannsokn
var jafnt og medalaldur var 14,25
ar. Pessu er o0ruvisi hattad hja
fullorénum par sem flestir greinast
med MS-sjukdéminn & aldursbil-
inu 20-40 ara og konur eru i meiri
aheettu en karlar (3/1).

Yfir helmingur barna i okkar rann-
sokn greindust fré januar til mars og
bridjungur greindist arid 2009.

Fjoldi tilfella
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Mynd 2: Fjéldi barna og unglinga 4 20 arum megd eitt einstakt kast (CIS), brada
dreifda heila- og meenubdlgu (ADEM), sjéntauga- og maenubdlgu (NMO) og MS

Miklar framfarir hafa ordid @ undan-
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petta orsaki sterkari bélgusvorun i
barna-MS sem leidir til heerri tioni

kasta, fleiri breytinga & segulém-

myndum og einkenna fr& morgum
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tvitugt. Viogerdarheefni hvitaefnis er
meiri hja bornum en fullordnum. Ad
pessum sokum tekur lengri tima fyrir
einstaklinga med barna-MS ad préa
varanlega fotlun midad vid fullordna.

Orsakir MS-sjukdéms eru sambland erféa og um-
hverfis. Engin ein orsok er pekkt. Margir daheettupeettir
hafa verid nefndir til sdgunnar.

Lagt D-vitamingildi i bldd, har likamspyngdarstud-
ull (Body mass index-BMI), Ebstein Barr veirusyking
(EBV), reykingar og HLADRB1 vefjaflokkur eru dheettu-
beettir fyrir MIS-sjukdém baedi i bornum og fullordnum.

Lagt D-vitamingildi { bl6di médur & medgdngu eyk-
ur sidar haettu 4 MS-sjukdémi  barni. Adur var talid
ad dheettupeettirnir offita og lagt D-vitamingildi T bl6di
veeru tengdir pvi D-vitamin getur safnast fyrir i fitu-
vef. Nyleg stér erfdafreedileg rannsokn & bérnum med

Mynd 3: Fjoldi barna og unglinga & 20 arum med CIS, ADEM, NMO og MS eftir
aldri. 2 bérn greind med MS i byrjun rannsoknar vegna fj6lda kasta og/eda
misgamalla breytinga i heila @ segulémun. 5 tr CIS hépnum greindust sidar med MS
4 rannsOknartimabilinu.

MS-sjukddém syndi ad petta eru 6hadir ahaettupeettir.
Lagt D-vitamin og hatt BMI geta baedi i sitt hvoru lagi
hvatt til bolgumyndunar med pvi ad hafa ahrif @ dneemis-
kerfid og eru pannig talin studla ad MS.

Epstein-Barr veirusyking (EBV) er aheettupattur fyrir
MS-sjukdém i bornum og ungum fullordnum. EBV veld-
ur einkyrningssott sem einkennist af sleemri halsbélgu
med hita auk eitla- og miltissteekkunnar. Pessi syking
herjar einmitt mest & born og unga fullorona. Pad er
algengara ad born sem greinast med MS-sjukdom hafi
fengid EBV sykingu. Talid er a0 matefnisvaki i kjarna
EBV likist myelin basic protein (MBP) sem er mikilveegt
byggingarefni i myelinsliorinu. Motefni sem myndast
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gegn EBV geta pvi radist & myelinsliorid og valdid hvita-
efnissjukdomi.

Bolusetningar eru ekki taldar &heettupeettir fyrir
MS-sjakdom.

Einkenni MS-sjukddmsins i bornum og fullordnum eru
svipud. P6 eru sjontaugabdlga og jafnveegistruflanir al-
gengari i bérnum. Bérnum yngri en 10 dra er heettara vid
rugli, flogum og medvitundarskerdingu sem eru deemi-
gerd fyrir ADEM. Barna-MS er ndnast alltaf i kastaformi
(Relapsing-remitting). Pad eru fleiri breytingar i heila
& segulémun og bdlgupeettir i meenuvokva eru heerri |
barna-MS midad vid fullordna med MS-sjukdém. Tioni
kasta fyrstu 6 arin er meira en helmingi haerri i bérnum
samanborid vid fullorona med MS-sjukdom. Kostin i
barna-MS eru alvarlegri en born og unglingar na sér
hins vegar betur en fulloronir eftir hvert kast. Préun
MS-sjukddmsins er heegari i bornum og pad tekur lengri
tima ad prda varanlega fotlun borid saman vid full-
ordna med MS. Nylegar rannsoknir benda hins vegar
til ad varanleg ahrif & heilann komi fyrr en adur var talio.
Pad hefur komid i [j6s ad raimmadl heila og hofudummal
einstaklinga med barna-MS er minna en samanburdar-
héps. Petta tengist ad einhverju leyti alvarleika sjuk-
démsins en getur lika sést { bornum med veegt form af
MS. Pad er pvi mjog mikilveegt ad hefja fyrirbyggjandi og
sjukdémshamlandi medferd sem fyrst.

Greiningarviomid McDonalds (sja grein Hauks) eru
areidanleg nidur ad 11 éara aldri. Um helmingur barna
yngri en 11 dra sem fengju MS-greiningu samkvaemt
viomidum McDonalds fa hvorki fleiri kost né nyjar
breytingar f heila. Utiloka parf vandlega adra sjlikdéma
og fara varlega i MS-greiningu hja pessum hépi.

Fyrirbyggjandi og sjukdémshamlandi med-
ferd i barna-MS hefur hingad til byggt & reynslu og
rannsoknum hja fullordnum med MS-sjukdém. Paer
rannsoknir sem gerdar hofdu verid | medferd & barna-
MS fram ad 2018 voru eftirfylgdarrannséknir og lysingar
& einstokum tilfellum. Mest reynsla er af sprautulyfjum
eins og Beta-interferon lyfjum (Betaferon®, Avonex®
og Rebif®) og Glatiramer acetate (Copaxone®). Flest
bessara lyfja eru skrad fyrir born eldri en 12 &ra en
reynsla er af Rebif® nidur i 2ja dra aldur. Virkni og
aukaverkanir eru svipud og hja fullordnum (sja grein
Hauks). Eina tviblinda slembiradada rannséknin sem
til er um fyrirbyggjandi medferd i barna-MS var birt |
nylegri grein i september 2018. Par voru borin saman
Fingolimod (Gilenya®) i tofluformi og Interferon beta-1a
i sprautuformi. Notud var svokollud ,double dummy*

aoferd par sem medferdarhopar fengu annad hvort virkt
Iyf T tofluformi dsamt lyfleysu | sprautuformi eda 6fugt.
Rannsoknin vardi i 2 ar. Virkni Fingolimods var markteekt
betri med feerri kdstum og nyjar breytingar & segul-
omunarmyndum voru sjaldgaefari og minni samanborid
vid Interferon beta 1-a. Hins vegar fengu fleiri alvarlegar
aukaverkanir i Fingolimodhépnum (17% borid saman
vid 6,6%). Par voru flog algengust. Lengri rannsdkna
er porf til ad athuga langtimavirkni og aukaverkanir
Fingolimods. Onnur tviblind, slembirédud rannsékn er
ndna i gangi 4 notkun teriflunomide (Aubagio®) i med-
ferd barna og unglinga med MS-sjukdom.

Sprautulyfin voru lengi vel fyrsta medferdin i barna-
MS. Med tilkomu nyju lyfjanna i tofluformi hafa pau tekid
vi0 sem fyrsta medferd. Barna heila- og taugaleeknar
baedi hér & landi og erlendis eru i vaxandi meeli farnir ad
nota Dimethyl fumarate (Tecfidera®) sem fyrsta lyf og
Natalizumab (Tysabri®) eda Fingolimod (Gilenya®) ef
hin lyfin duga ekki til.

Preyta og hugreen einkenni eins og punglyndi, kvidi og
einbeitingarerfidleikar er mjog algeng i barna-MS. Pessi
einkenni sjast hja um 50% einstaklinga med barna-MS.
Mikilgeegt er ad vera vakandi fyrir pessum einkennum
og fylgjast vel med proska og framgangi i nami hja
bornum med MS-sjukdom. Sélfreedi- og lyfjamedferd er
mikilveeg vid pessum einkennum.

Er MS i bornum sami sjakdomur
og MS i fullordnum?

Svar: A0 hluta. Erféa- og éheettupeettir eru svipadir.
Greiningarviomid eru apekk. Virkni medferdar er sam-
beerileg. Unglingar eru med svipadan sjukdém og full-
ordnir. Meiri bolgusvar hja yngri bornum eins og sést |
ADEM og NMO.

Helsti munurinn er ad sjukdomurinn leggst & ein-
staklinga sem eru komnir mislangt & veg i proska i
hvita efni og 6neemiskerfi.

Pakkir

pakka Hrefnu Gudmundsdottur keerlega fyrir yfirlestur
og dbendingar.

Olafur Thorarensen barna-
leeknir, sérfreedingur i heila- og
taugasjukdémum barna.
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