Systémové vaskulitidy

=zanétlivé onemocnénicév - destrukce cévnistény - proliferace - uzavér
klinické syndromy dlsledkem ischémie tkanizasobovanych poskozenymi cévami a celkovych projevi

primdrni
sekundarni

diagndza- biopsie, zobrazovacimetoda

klasifikace

vaskulitidy velkych cév

TEMPORALN{ (OBROVSKOBUNECNA) ARTERITIDA
arteritidavétvikarotid ve stfrednim a vysSsim véku
imunitné podminéna
castov kombinaci s polymyalgiarheumatica
bolestaztuhlost pletencl paznich a panevnich
projevy- celkové pfiznaky-teploty, schvacenost, Unava
cefalea, Celistniklaudikace, zdutenispankovych tepen
oslabenipulsu, klaudikace HK, Raynaudlv fenomén, artritida, neuropatie
mozkové krvdaceni, tinnitus, vertigo, hypacusis, skotomy, diplopie, slepota
diagndza- laboratof- 1 reaktanty zanéte
|écba- prednison
TAKAYASUOVA ARTERITIDA
nejcastéji postihuje mladézeny (mladsi40let)
faze- systémovd- Unava, horecka, noénipoceni
okluzivni- klaudikace HK, bolest hlavy, poruchy zraku, zavraté
klinicky obraz-3Selesty nad karotidami, podklickovymi a bfiSnimi tepnami
Casta hypertenze
diagndza-klasifikacnikritéria-vék pti 1. manifestaci <40let
klaudikace nakoncetindach
{ pulzace napazinitepné
rozdil v TK > 10 mmHg
Selest nad podklickovou tepnou nebo aortou
abnormidlniarteriogram
laborator-mirnd anémiealeukocytdza, sedimentace ERY
CT, MRI angiografie, PET-CT
|é¢&ba-kortikosteroidy

vaskulitidy stfrednich cév

POLYARTERITIS NODOSA
postiZzenivsech tfi vrstev stény
projevy-celkové ptiznaky-teplota, Unava, vahovy Ubytek
hmatna purpura, ulcerace, livedo reticularis ( skvrnity retikularnivzor na kzi
koncetin Citrupu), ischemické zmény distalnich falang
artralgie, myalgie, perifernineuropatie
proteinurie, hematurie
hypertenze
bolestbficha, krvacenizGIT
koronarniinsuficience, intermitentniklaudikace
amoce sitnice, toxicka retinopatie
1é¢&ba- prednison +cyklofosfamid
azathioprin, plazmaferéza
KAWASAKIHO ONEMOCNENI
akutnihorecénaté onemocnénis postizenim klZze asliznic-zejména u déti
klinicky obraz-horecka trvajicialespon 5dni
bilaterdlniprekrvenispojivek
zmény nartech a v dutiné Ustni
akutninehnisavakrénilymfadenitida
polymorfnikoznienantém
zmény na koncetindch
Zivot ohroZujicikomplikace: vaskulitida korondrnich cév s tvorbou aneuryzmat
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|é¢ba-i.v. Ig spolecné s kyselinou acetylsalicylovou
vaskulitidy malych cév
WEGENEROVA GRANULOMATOZA
= granulomatdza s polyangiitidou=vaskulitida s tvorbou granulom G DS a
glomerulonefritidou
muZi stfedniho véku
klinicky obraz-postiZzeni HCD-epistaxe, chronicka ryma, chronickasinusitidaaz
destrukce nosnich chrupavek, recidivujicizanéty stfredousi
postiZeniplic-kasel, bolesti na hrudi, hemoptyza
myalgie, atralgie
diagndza- laborator-1* sedimentace a CRP, leukocytdza, anémie
zobrazovacimetody
RTG plic- motylovité zastfenigranulomy s centralnim rozpadem
endoskopie GIT- hemoragie az ulcerace
|éCba-kortikoidy a cyklofosfamid
Casté relapsy = udrZovaci |écba azathioprin nebo mykofenoldt (1-2 roky) a

J davky steroidl
i.vlg, plazmaferéze
remise- biseptol
HENOCH-SCHONLEINOVA PURPURA

purpura, koliky, artralgie, glomerulonefritida, d étsky vék

projevy- urtika nakoncetinach atrupu- vyvoj purpury, periartikuldrnizdufeni,
kolikovité bolesti, hypertenze, bolesti hlavy
|é¢ba-infekce- ATB
insuficience- symptomaticky
kortikoidy
MIKROSKOPICKA POLYARTERITIDA
vaskulitida malych cév s fokalné segmentalninekrotizujiciglomerulonefritidou BEZ
tvorby granulom(v DC
klinicky obraz- mikroskopickd hematurie a mald proteinurie, renalniinsuficience
riznéhostupné, purpura, myalgie, artralgie, perifernineuropatie, krvacenido GIT
klasifikaénikritéria-zdnét nosninebo Ustnisliznice
naleznaRTG hrudniku
mocovy sediment
biopticky nalezgranulomatézniho zanétu
CHURGUV-STRAUSSOVE SYNDROM
klasifikacnifaktory-astma
eozinofilie
neuropatie
prchavé plicniinfiltraty
postizenivedIlejsich dutin nosnich
extravaskularnieozinofilniinfiltraty

klinicky obraz
prodromalnifaze- astma, nosnipolypy, rinitida- mlze trvati>10 let

dalsSifaze eozinofiliea prchavé plicniinfiltraty
systémova faze- horecka, vahovy Ubytek, masivniplicniinfiltraty bez rozpadu,
nékdy s difiznim postiZenim plicniho intersticia
srdecnipostizeni, postizeniledvin
|écba-kortikoidy
cytotoxické léky-jen unemocnych s tézkym pribéhem nebo nereagujicimi na
kortikoidy
ESENCIALNi SMISENi KRYOGLOBULINEMIE
KOZNI LEUKOCYTOKLASTICKA VASKULITIDA
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