
Ïæþäçò ðïëõáñôçñßôéäá ìå ðñïóâïëÞ Þðáôïò êáé ìõüò

Ì. Æçíüæç-ÑåðáíôÞ

êáé ïé ðíåýìïíåò ó÷åäüí ðïôÝ.
Ôï Þðáñ êáé ôï ÷ïëçöüñï óýóôçìá óõììå-

ôÝ÷ïõí óôç íüóï, áíÜëïãá ìå ôéò äéÜöïñåò
ìåëÝôåò óôï 40-65% ôùí ðåñéðôþóåùí. Ðñï-
óâïëÞ ìéêñþí Þ ìåãáëõôÝñùí åíäïçðáôéêþí
êëÜäùí ôçò çðáôéêÞò áñôçñßáò ïäçãåß óå ðïé-
êßëïõ ìåãÝèïõò Ýìöñáêôá ôïõ Þðáôïò8 Þ óå
ó÷çìáôéóìü áíåõñõóìÜôùí êáé ñÞîç áõôþí6.

Ç óõíçèÝóôåñç êëéíéêÞ åêäÞëùóç ðñïóâï-
ëÞò ôçò ÷ïëçäü÷ïõ êýóôçò êáé ôùí åîùçðáôé-
êþí ÷ïëçöüñùí áðïôåëåß ç ïîåßá, ìç ëéèéáóé-
êÞ óõíÞèùò, ÷ïëïêõóôßôéäá.

Óôçí éóôïëïãéêÞ åîÝôáóç ôçò ÷ïëçäü÷ïõ
êýóôçò, óå áõôÝò ôéò ðåñéðôþóåéò, äéáðéóôþíå-
ôáé ç ïæþäçò ðïëõáñôçñßôéäá3,8.

Ïé Barquist êáé óõí1 áíáöÝñïõí ìßá ðåñß-
ðôùóç Ï.Ð. ìå ðñïóâïëÞ ôïõ áñéóôåñïý çðá-
ôéêïý ðüñïõ êáé óõíïäü ßíùóç êáé óôÝíùóç
ôïõ áõëïý áõôïý.

Ç ðñïóâïëÞ áðü Ï.Ð. ôùí ôñïöïöüñùí
áããåßùí ôùí åíäïçðáôéêþí ÷ïëçöüñùí Ý÷åé ùò
áðïôÝëåóìá ôçí éó÷áéìßá áõôþí êáé åßíáé äõ-
íáôüí íá ðáñáôçñçèïýí êëéíéêÞ åéêüíá êáé
éóôïëïãéêÝò áëëïéþóåéò áíÜëïãåò ìå óêëçñõ-
íôéêÞ ÷ïëáããåéßôéäá.

Óôç âéâëéïãñáößá ðïõ áöïñÜ ôç ÷ñïíßá
áðüññéøç çðáôéêþí ìïó÷åõìÜôùí áíáöÝñïíôáé
áëëïéþóåéò ôùí ÷ïëçöüñùí áíÜëïãåò ìå ðñù-
ôïðáèÞ ÷ïëéêÞ êßññùóç Þ óêëçñõíôéêÞ ÷ï-
ëáããåéßôéäá, óå óõíäõáóìü ìå áëëïéþóåéò ìé-
êñþí êëÜäùí ôçò çðáôéêÞò áñôçñßáò ðïõ öèÜ-
íïõí ìÝ÷ñé ðëÞñç áðüöñáîç ôïõ áõëïý áõ-
ôþí9.

ÁíáöÝñåôáé åðßóçò ï üñïò éó÷áéìéêÞ ÷ï-
ëáããåéßôéò, ðïõ ÷áñáêôçñßæåôáé áðü óôÝíùóç
ôïõ áõëïý êáé ßíùóç ôïõ ôïé÷þìáôïò åíäïç-
ðáôéêþí Þ åîùçðáôéêþí ÷ïëçöüñùí, óå ðåñé-
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ÐÁÑÏÕÓÉÁÓÇ ÐÅÑÉÓÔÁÔÉÊÏÕ

Ãõíáßêá çëéêßáò 78 åôþí, ç ïðïßá áðü ìç-
íüò ðáñïõóéÜæåé õøçëü ðõñåôü.

ÅÑÃÁÓÔÇÑÉÁÊÁ ÅÕÑÇÌÁÔÁ

ËåõêïêõôôÜñùóç, ­ ÔÊÅ, ­ ÷ïëïóôáôéêþí
åíæýìùí (ALP 2÷, ãGT 4,5 ÷), ­ ïõñßáò, ­
êñåáôéíßíçò, ôñáíóáìéíÜóåò êáé ÷ïëåñõèñßíç
öõóéïëïãéêÝò. ¸ëåã÷ïò ãéá SLE: áñíçôéêüò,
ÁÌÁ: áñíçôéêÜ. Ïñïëïãéêüò Ýëåã÷ïò ãéá çðá-
ôßôéäá Â êáé C: áñíçôéêüò.

ÉÓÔÏÑÉÊÏ

Äåí áíáöÝñïíôáé ÷ïëïëéèßáóç Þ ÷ïëïêõ-
óôåêôïìÞ êáé öëåãìïíþäçò íüóïò ôïõ åíôÝñïõ.

ÐÁÈÏËÏÃÏÁÍÁÔÏÌÉÊÇ ÄÉÁÃÍÙÓÇ
ÂÉÏØÉÁÓ ÇÐÁÔÏÓ ÊÁÉ ÌÕÏÓ

Ïæþäçò ðïëõáñôçñßôéäá (Ï.Ð.) ìå ðñïóâï-
ëÞ ôïõ Þðáôïò êáé ôïõ ìõüò. Óõíïäüò óêëçñõ-
íôéêÞ ÷ïëáããåéßôéäá êáé ïæþäçò áíáãåííçôéêÞ
õðåñðëáóßá ôïõ Þðáôïò.

Ç Ï.Ð. áðïôåëåß ôýðï íåêñùôéêÞò öëåãìï-
íþäïõò áããåéßôéäïò ðïõ ðñïóâÜëëåé ìéêñïý
êáé ìÝóïõ ìåãÝèïõò áñôçñßåò.

Ç ðñþôç ðåñßðôùóç ðåñéãñÜöçêå ôï 1866
áðü ôïõò Kussmaul êáé Maier. Ç íüóïò ðñï-
óâÜëëåé ôáõôï÷ñüíùò äéÜöïñá üñãáíá, óõíç-
èÝóôåñá äå íåöñïýò, ÃÅÓ, üñ÷åéò, êáñäéÜ, äÝñ-
ìá êáé ìõò. Ôï ÊÍÓ ðñïóâÜëëåôáé óðÜíéá
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Åéêüíá 1. IíéäïåéäÞò íÝêñùóç êáé öëåãìïíþäçò
äéÞèçóç ôïõ ôïé÷þìáôïò ôïõ êëÜäïõ ôçò çðáôéêÞò
áñôçñßáò. ÄéÜôáóç ôïõ áõëïý ôùí êëÜäùí ôçò ðõ-
ëáßáò öëÝâáò. ºíùóç êáé öëåãìïíÞ ôïõ ðõëáßïõ
äéáóôÞìáôïò (ÇÅx125).

Åéêüíá 2. ÓõãêåíôñùôéêÞ ßíùóç ãýñù áðü ÷ïëçöü-
ñï áããåßï. Äéáâñùðïéüò íÝêñùóç ëåìöïêõôôáñéêïý
êáé ÷ïëáããåéáêïý ôýðïõ. Áëëïéþóåéò ôïõ ôïé÷þìá-
ôïò ôïõ áñôçñéäßïõ óå öÜóç åðïýëùóçò (ÇÅx125).

ÔÝëïò, áíáöÝñåôáé üôé Ýíá ìåãÜëï ðïóïóôü
áóèåíþí ìå Ï.Ð. Ý÷ïõí èåôéêÜ áíôéãüíá Þ
áíôéóþìáôá ôçò çðáôßôéäïò Â Þ áíôéóþìáôá
ôçò çðáôßôéäïò C.

ÁíïóïóõìðëÝãìáôá äå, ðïõ ðåñéÝ÷ïõí ôï
ÇÂ AG Ý÷ïõí äåé÷èåß óôï ôïß÷ùìá ðñïóâå-
âëçìÝíùí áñôçñéþí2,5.

ðôþóåéò êáêÞò áéìÜôùóçò ôïõ ìïó÷åýìáôïò4.
Ïæþäçò áíáãåííçôéêÞ õðåñðëáóßá áíáöÝ-

ñåôáé óôç âéâëéïãñáößá ùò óõíïäüò áíïóïëï-
ãéêþí ðáèÞóåùí êáé åéäéêüôåñá Ï.Ð.7. Èåùñåß-
ôáé üôé ç ðñïóâïëÞ ôïõ ôïé÷þìáôïò ôùí áñôç-
ñéþí åðåêôåßíåôáé êáé óôéò ðáñáêåßìåíåò öëÝ-
âåò10.

SUMMARY
Polyarteritis Nodosa involving Liver and muscles. Case report.
M. Zinozi - Repandi
Pathology Department Gen. Hospital "Agios Andreas" Patras.
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