| Zesztywniajace Zapalenie Stawéw Kregostupa
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“ Zesztywniajace zapalenie stawoéw kregostupa (ZZSK) - to przewlekta choroba
| zapalna staw6w, nalezaca do grupy tzw. spondyloartropatii, z czasem prowadzaca
do stopniowego usztywnienia zajetych stawow.

CHARAKTERYSTYCZNE ZMIANY CHOROBOWE |

!
» Ogdlne: stan podgoraczkowy, utrata masy ciala, uczucie zmeczenie

|
» Kostnienie stawow i wiezadet kregostupa 1

» Zapalenie stawéw obwodowych (np. biodrowych, barkowych,

kolanowych, skokowych) |
» Zapalenie w miejscu przyczepu Sciegien miesni do kosci |
» Zapalenie przedniego odcinka blony naczyniowej gatki ocznej A

| » Zmiany w ukladzie krazenia (np. niedomykalnos¢ zastawki aortalnej) |

PRZYCZYNY I CZESTOSC WYSTEPOWANIA

l

| » ZZSK wystepuje 2 - 3 razy czeSciej u mezczyzn niz u kobiet |
| » Poczatek choroby przypada zazwyczaj na okres pomiedzy 16. a 30. . z. |
| » Przyczyny wystepowania choroby nie sa w pelni poznane |

» Wiele hipotez wskazuje na natozenie sie kilku czynnikéw, m. in: I

- $rodowiskowych - w tym zakazenia bakteryjne, zapalenia btony
§luzowej przewodu pokarmowego i drég moczowo-ptciowych

- immunologicznych - zaburzenia ukladu odporno$ciowego ‘
l

- genetycznych - ryzyko zachorowania jest znacznie wigksze,
jezeli u bliskiego krewnego postawiono diagnoze ZZSK.

Duze znaczenie odgrywa antygen HLA B27, ktéry pelni role

markera Dbiologicznego tej choroby, wystepujac u prawie
wszystkich pagjentéw z ZZSK, i pomaga potwierdzi¢ diagnoze
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‘ OBRAZ I ROZWO] ZZSK
[l

Jednym z pierwszych objawéw jest zapalny bél w dolnym odcinku

kregostupa, promieniujacy do posladkéw, czesto budzacy chorego ze snu |
| w drugiej polowie nocy. Bél zapalny plecow ustepuje po wysitku

| fizycznym, nie ustepuje natomiast po odpoczynku. Czesto chorym |
towarzyszy poranna sztywno$¢ stawow trwajaca diuzej niz 30 minut. }

Wraz z rozwojem choroby, stan zapalny zaczyna obejmowaé coraz wyzsze ﬂ
partie kregoslupa, stawy miedzykregowe oraz Zzebrowo-kregowe.

\
W zaawansowanych postaciach choroby niemozliwe jest wykonywanie 1
ruchow takich jak zgiecie, prostowanie, rotacje oraz skrety w zadnym
z odcinkéw kregostupa. |

Chory na ZZSK - z powodu przykurczow w stawach biodrowych x
| ikolanowych - przyjmuje charaktersytyczna sylwetke gdzie tutéw pochylony |
jest do przodu, a chory w celu wykonania jakiegokolwiek ruchu musi 1
angazowac wszystkie partie ciata. “

|  JEZELI USKARZASZ SIE NA DOLEGLIWOSCI BOLOWE PLECOW
|  OD >3 MIESIECY, MOZE BYC TO OBJAW CHOROBY PRZEWLEKLE] |

METODY LECZENIA

Catkowite wyleczenie choroby (czyli zupelny brak jej aktywnosci
| po zakonczeniu leczenia) nie jest mozliwe, jednakze prawidlowo
| prowadzona terapia potrafi ztagodzi¢ objawy oraz znacznie spowolni¢ |
‘ przebieg schorzenia. '

Proces leczenia ZZSK obejmuje 3 rodzaje terapii:

1. farmakoterapia (stosowane leki maja na celu wyciszenie procesu
zapalnego, zlagodzenie bélu oraz modyfikacje odpowiedzi
biologicznej organizmu)

2. fizjoterapia (kinezyterapia i fizykoterapia)

. leczenie chirurgiczne
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