NEM MINDIG A POTTYOS AZ IGAZI..

A Henoch-5chonlein purpurarol
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A Henoch-Schénlein purpura a szervezet kis ereit érintd
érgyulladas, amely jellegzetes tUnetekkel jar. Ldnyokban
és fitkban kérilbelUl azonos gyakorisaggal jelenik meg,
hazankban ez a leggyakoribb gyermekkori érgyulladas.
Leggyakrabban a négy és hét év kdzotti korosztalyban
fordul el®. Altalaban a bérjelenségek kialakulasa eldtt
egy-két héttel valamilyen baktérium- vagy virusfert§zés,
legtdbbszor felsd léguti hurutos betegség, vagy hanyas-
hasmenés eldzi meg.

A megel6z6 kisebb fert6zések akar olyan jelentéktelenek
is lehetnek, hogy a szUl6 az érgyulladas kialakuldsakor
mar sokszor el is felejti, hogy lezajlottak. Tulajdonképpen
ezen megel8z6 fertbzések miatt a szervezet autoimmun
reakciojaként alakul ki az érgyulladas. (Az immunrendszer
tévesen veszélyesnek itéli meg a sajat érsejteket; és azok
ellen kezd el kiizdeni. Normalis kériolmények kézott ez a
reakcio a fert6z6 virusok, baktériumok stb. ellen jatszadik le).

Tiinetek és teend6k

Az elsO tinetként izileti duzzanat, fajdalom jelentkezik,
javarészt a bokaizilet érintett. A szUl6k rendszerint tra-
umat gyanitanak a hattérében, ezért el6szor sebészetre
viszik a kicsiket, ahol a rontgen és fizikalis vizsgalat utan
szerencsés esetben felmerdl a belgyogyaszati betegség
lehetésége. A legjellemz8bb, figyelemfelhivé tinet meg-
jelenése megkdnnyiti a diagnozist: aprd piros, esetleg lila,
tUszUrasnyi bbrkiltések jelennek meg a gyermek bokain (a
zokni terGlete alatt), a popsijan, a szeméremtest korl és
a ldbszarain. Ezek a bbrelvaltozdsok nem valédi kiltések,
hanem kicsi b&rbevérzések. A bevérzéseket Ugy tudjuk
megkUlonbdztetni mas kittéstél, hogy ha ujjunkkal fino-
man megnyomijuk 6ket, nem halvanyodnak el. A kezdetben
jelentkez® par kis piros folt hamarosan ndvekedhet, egyre
t6bb alakulhat ki, 6sszefolyd piros elszinez&dést alkotva
a fent emlitett helyeken. Legtdbbszér a bdr sikjabol nem
emelkedik el&, par nappal késébb azonban lilds szint 6lt,
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tetején gydngyhazfénnyel, és ekkor mar kiemelkedésként
tapinthatjuk. Jellemz& még az intenziv, kéldok koroli, géresds
hasi fajdalom, ami lehet a megelz6 fert6zés kbvetkezménye
vagy a kiserek gyulladasa miatt a hasiregben megnagyob-
bodott nyirokcsomok, bélgyulladas jele. Hasi ultrahangvizs-
galattal szUkséges kdvetni a nyirokcsomo6-megnagyobbo-
dast az esetleges szovédmények megel&zése érdekében.
A kivizsgalas része a vérvétel, amely segit elkiloniteni a
betegséget mas bbrbevérzéssel jard allapotoktol. Vizelet-
és székletvizsgalat is szikséges a szabad szemmel nem
lathatd bélrendszeri, vese- és hugylti vérzés, valamint a
fehérjevizelés felismerésére. Az orvosok ilyenkor gockutatast
végezhetnek, amely a betegség forrasanak felkutatasat
jelenti. igy indokolt lehet mellkasrdntgen, arciregfelvétel
készitése, fil-orr-gégészeti, fogdszati, szikség esetén
egyéb vizsgalat elvégzése is. 100 ooo gyermekbdl 14 élete
soran érintett a betegségben.

Valtozod, hogy a gyermekeket mennyire viseli meg ez a beteg-
ség. A szaporodo bbrbevérzések, aktiv fert6zés, megna-
gyobbodott hasi nyirokcsomok, véres vizelet vagy széklet
és a gyermek 3ltalanos allapota figgvényében gyakran
korhazi felvételre és megfigyelésre van szikség. Mivel a
kis ereink szervezetink egészét behaldzzak, gyakorlatilag
barhol jelentkezhet vérzés. Ritka esetekben a betegség akar
epilepszids rohamot, tidévérzést vagy szovddményként
bélbeturemkedést is okozhat. El6fordulhat, hogy ezt csak
mUtéti Oton lehet megszintetni. A vese kadrosoddsa miatt
fehérjevizelés alakulhat ki, sulyos esetben a vesebantalom
akar veseelégtelenség is. Ezek ismeretében érthetd, miért
kell a szoros, akar korhazi megfigyelés a teljes gyogyulasig.
A terdpia els6sorban a turelmes varakozas, agynyuga-
lom, C-vitamin-szarmazék, szUkség esetén fajdalomcsil-
lapito és antibiotikum szedése. A komplikalt, elhizédé
vagy sulyosabb allapotokban ritkan (3tmenetileg)
szteroid-, vagy akar az immunrendszer 6nemésztd
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gyulladasat gatlo (immunszupresszios) kezelés is szik-
séges lehet.

A betegség kimenetele legtébbszor igen kedvezd, nyom
nélkdl, maradéktalanul gyogyul. A legnagyobb igyekezet
ellenére sem lehet megjésolni, hogy a kérkép egy-egy aktiv
szakasza (amig a tinetek fennallnak) meddig fog tartani, a
gyogyulas gyakran heteket is igénybe vesz, néha eléfordul-
hat, hogy egy kdvetkezd fert&zés utan Ujbdl megjelenik. A
betegség gyakori visszatérésekor ismert goc esetén érdemes
lehet a gdcot eltavolitani (példaul sirln visszatérd mandu-
lagyulladaskor indokolt lehet @ mandulamUtét). ¢
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