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Vilket fotbollslag hŒller du pŒ?
- ÒI grunden hŒller jag pŒ IFK. Men Šr jag pŒ en match dŠr det ena laget 
deppar fšr att det ligger under blir de lŠtt mina favoriterÓ - sŠger Nicklas.
Vi kŠnner att Nicklas har sympati fšr de svagare. Detta mŠrks i vŒrt mšte 
med honom. Han har en personlighet med mycket vŠrmer som inger ett stort 
fšrtroende fšr hans person. Det Šr lŠtt att tycka om Nicklas.

Hur kan kosten pŒverka oss i vŒr sjukdomsbild?
- Att Šta varierat och sunt Šr det bŠsta rŒd man kan ge. Dessutom Šr det stora 
variationer mellan oss mŠnniskor vad vi mŒr bŠttre eller sŠmre av.  Generellt kan man sŠga att stora mŠngder 
intag av rštt kštt gšr oss sŠmre. Men det Þnns inget belŠgg fšr att helvegetarianer mŒr bŠttre Šn andra. Men 
mŒnga som lŠgger om kosten frŒn kštt till vegetarisk kan uppleva en positiv fšrŠndring pŒ endast ett par veckor. 
Variationerna oss emellan gšr att vi svarar olika. Det vi upplever att vi mŒr bŠttre av skall vi naturligtvis fortsŠtta 
med. Det kan vara gurkmeja, ingefŠra, nyponpulver etc. som fšr vissa kan vara gynnsamt. DŒ skall man 
naturligtvis fortsŠtta med det. Man vet att rškare mŒr sŠmre Šn icke rškare. Akupunktur kan ha en lŠkande effekt. 
Intag av Omega 3 Šr allmŠnt kŠnt som gynnsamt att Šta.

Varfšr tar det sŒ lŒng tid att fŒ diagnos?
- NŠstan alla som har Bechterew Šr bŠrare av HLA-B27-genen. Ca 1% av de som har Bechterew Šr inte 
HLA-B27-positiva. Man kan likna HLA-B27 vid en streckkod dŠr allt som passerar mŒste godkŠnnas. Men det 
kan bli fel pŒ kodningen och det som Šr kroppseget och som rimligen skall fŒ passera blir i stŠllet angripet som 
nŒgot frŠmmande. Denna process kan pŒgŒ i mŒnga Œr med en massa diffusa symptom som fšljd. Det Šr fšrst nŠr 
man kan se fšrŠndringar i lŠndryggen som man med sŠkerhet kan stŠlla diagnosen Bechterew. Tekniken fšr detta 

har blivit bŠttre med Œren. Fšr att man skall kunna se en fšrŠndring pŒ 
slŠtršntgen mŒste fšrŠndringen pŒgŒtt i kanske 5 Œr, i datortomograÞsk 
ršntgen i kanske 2 Œr och i magnetkamera i kanske ett !  Œr. Sjukdomen sitter i 
immunfšrsvaret och inte i lederna. Det Šr fšr att lederna Šr sŒ mycket 
kŠnsligare som det drabbar just dem. 
PŒ SUS Þnns det totalt 38 lŠkare med inriktning reumatologi varav 10 Šr under 
utbildning. UpptagningsomrŒdet Šr stort och vŠntetiderna lŒnga. Vid Nicklas 
konsultlŠkarbesšk pŒ vŒrdcentralerna lŠrs lŠkarna upp i att diagnostisera 
reumatoiska sjukdomar. Av alla yngre mŠn som kommer in fšr att de har ont i 
ryggen Šr det 1/20 som har Bechterew (5%).

Varfšr Šgnar du dig Œt reumatologi?
- ÓFrŒn bšrjan hade jag tŠnkt bli ortoped. Men man delar in lŠkare i skŠrande och icke skŠrande och dŒ tyckte jag 
att det kŠndes bŠttre att Šgna mig Œt reumatologiÓ Ð sŠger Nicklas. ÓDessutom har jag sjŠlv Bechterew och det 
har škat mitt intresse och engagemang fšr ŠmnetÓ. 

Varfšr fŒr vissa iriter och andra inte?
- Man vet inte varfšr vissa drabbas hŒrdare Šn andra. Yngre drabbas ilsknare Šn Šldre. Iriter debuterar oftast inte 
hos Šldre. Man mŒste kontrollera att trycket i šgat inte škar fšr det kan ge gršn starr och synnedsŠttning med 
obotliga skador pŒ nŠthinna och synnerv och till och med blindhet. De som har iriter har oftast ilsknare 
Bechterew.
Vi kŠnner att vi har mycket att frŒga Nicklas om. Han svarar tŒlmodigt och engagerat pŒ alla vŒra frŒgor. Han ger 
ett starkt intryck av att vara pŒlŠst i de senaste forskningsršnen och att ha fšrmŒga att omsŠtta detta i mšten med 
patienter och frŒgvisa intervjuare. 
Nicklas avslutar vŒr intervju med att understryka att trŠning och ršrelse Šr det bŠsta rŒd man kan ge en 
Bechtereware. Han vŠlkomnar de frŒgor som vi sŠnder till honom šver webben och vi Šr švertygade om att hans 
kunskap kommer oss till del pŒ ett mycket positivt sŠtt.


