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Sarkoido6za

Sarkoidéza je stav, kedy sa drobné uzliky (granulémy) vytvaraju
v réznych castiach tela. Najcastejsie su to plica, ale sarkoiddza sa moze
vyskytnut v ktorejkolvek casti tela. U vacsiny pripadov je priebeh I'ahky

a nevyzaduje ziadnu liecbu.

Obrazok: Obraz granulému plic v mikroskope

Co spdsobuje sarkoidézu?

Pricina sarkoidézy je neznama. Ale kedze sa niekedy vyskytuje
u viacerych prislusnikov tej istej rodiny, predpoklada sa mozna geneticka
predispozicia. Predpokladd sa, ze niektoré aj infekcie a faktory
vonkajsieho prostredia moézu byt spustaémi sarkoidézy. Ale doteraz
ziadny mikroorganizmus ani faktor prostredia nebol definitivne

potvrdeny.

U koho vznik4 sarkoid6za?

Sarkoid6za je zriedkavé ochorenie. Najcastejsie sa vyskytuje
u mladych Tudi medzi 20-40 rokom zivota, ale moéze sa vyskytovat aj
u mladsich alebo starsich ludi. Je castejsia u Eurépanov ako Afri¢canov

alebo Americ¢anov.



Ktoru ¢ast tela sarkoidéza postihuje?

Sarkoidéza moze postihnut takmer kazdu cast tela. A ¢asto postihuje

naraz viaceré organy tela.
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pldca a lymfatické uzliny v hrudniku st postihnuté sarkoidézou
najcastejsie. ma ich 9 z 10 l'udi so sarkoidézou,

postihnutie koze ma 1 zo 4 ludi,

lymfatické uzliny na inych castiach tela ako v pltcach sa
vyskytuja u 1 zo 6 I'udi,

o¢né priznaky méa 1 z 8 pacientov,

postihnutie nervového systému nachadzame u 1 z 20 pacientov,
postihnutie srdca je u 1 z 50 Tudi,

sarkoidéza sa moze vyvinuat aj v inych castiach tela, ako su kosti,

Creva, svaly, pecen, slezina, oblicky.

Obrazok: Vyskyt sarkoidézy v tele



Ako sa sarkoidéza vyvija?

Vobec nemusite vediet, ze mate sarkoidézu. T4 sa moze nahodne
objavit na rtg snimke hrudnika. Az polovica Iudi so sarkoidézou nemam
ziadne symptémy. Niekedy sa symptémy objavuji pomerne rychlo
s horuckou, kaslom a podkoznymi uzlami na predkoleni. Tomu stavu
hovorime Lofgrenov syndrém alebo akttna sarkoidéza. Vseobecne aj tato
forma ma tendenciu k rychlemu Gstupu aj bez liecby.

U inych Tudi moéze sarkoidéza prebiehat pomaly pocas niekolkych

mesiacov. Symptémy sa postupne zhorsuju a tato forma vyzaduje lieCbu.

Aké su symptémy sarkoidozy?

Symptémy sarkoidézy sa moézu lisit od pripadu k pripadu. Je to
sposobené tym, ze sarkoid6za moéze postihovat rézne organy v tele. Moze
byt postihnuty len jeden organ (najéastejsie pltca), ale méze sa sticasne
zistit vo viacerych organoch tela.

v' plica — moéze sposobovat dychavicu, kasel, bolest na hrudniku,

v' koza— najcastejsie sa vyskytuje ako nodézny erytém —t.j. Cervené
podkozné uzly na predkoleniach alebo predlaktiach, ktoré sa
casto vyskytuja na zaciatku ochorenia,

v lymfatické uzliny — najcastejsie nachiddzame zvicésené lymfatické
uzliny v hrudniku, mézu sa vsak vyskytnut aj v podpazusi alebo
na krku,

v' 06l — sarkoid6za moéze spoOsobovat uveitidu oka. Prejavuje sa
zapalom v oku so zacervenanim a bolestivostou oka,

v' srdce — sarkoidéza moéze spbésobovat busenie srdca, spomalenie
alebo nepravidelnost pulzu. Niekedy mo6ze vzniknut
kardiomyopatia, ktora sa prejavuje zviacsenim srdca,

v' nervovy systém — sarkoid6za mdze postihovat nervy tvare, hlavy
alebo ramien. To sa mo6ze prejavovat problémami s hltanim,
pohybom svalov tvare, oci, sluchovymi problémami,

v oblicky — sarkoidéza sa moze prejavit vytvorenim oblickovych

kamenov pre vyssiu hladinu kalcia v sére,



v' glezina a pefen — najcCastejSie sa prejavuje zvicsenim tychto
organov. Zriedka sa moéze vyskytnit anémia,

v' kosti — ¢asto sa vyskytuju cysty v kostiach, hlavne v malych
kostiach rak.

Vseobecnymi prejavmi sarkoidézy sui horicka, chudnutie, tUnava.

U niektorych pacientov sa vyvinula depresia.

Ako sa sarkoiddza diagnostikuje?

Zékladnym diagnostickym vysetrenim je rtg snimka hrudnika. Dalej
sa robia krvné testy na vylicCenie anémie, zvysenej hladiny kalcia v sére,
oblickové a pecenové testy, sarkoidézu potvrdzuje Specidlne krvné
vysetrenie - SACE.




Specidlne diagnostické testy,

v" CT hrudnika — je najcitlivejsim vySetrenim na potvrdenie
sarkoidoézy v hrudniku,

v' VysSetrenie diftiznej kapacity plic a bodypletyzmografie — na
zistenie postihnutia funkcie plic,

v' Vysetrenie oéného pozadia — na vylucenie o¢nych prejavov,

v' Ultrasonografia brucha — na vylicenie postihnutia organov
dutiny brusnej,

v" Rtg rik a n6h — vyltcéenie cystickych zmien na malych kostiach
ruk a noh,

v" Bronchofibroskopia s bronchidlnou lavizou — je indikovani pri
nejasnom naleze na CT hrudnika na potvrdenie diagnézy,

v" EKG — na vyltiéenie arytmie,

v" Biopsia s histologizdciou — je indikovana pri diagnostickych
nejasnostiach — napr. nejasnych koznych procesoch alebo
nejasnych zviacsenych lymfatickych uzlinach. Pri tomto vysetreni
sa tenka ihla vpichne do postihnutého miesta a odoberie sa mala

vzorka tkaniva, ktoré sa vysetri pod mikroskopom.

AKa je liecba sarkoidézy?
Viac ako 756% pripadov sarkoidézy netreba liecit, lebo sa prejavuje
miniméalne. V pripade potreby pouzitia medikacie je hlavhym cielom

znizit zapal a tym ovplyvnit symptémy ochorenia.

Kortikosteroidy

Najcastejsie sa pouzivaju v tabletovej forme. Pomahaja znizit
zapalovy proces v tele. Dizka liecby je zvycajne 6-24 mesiacov. Nasledne
sa davka kortikosteroidov postupne znizuje. Kortikosteroidy sa zvycajne
nasadzuju pri postihnuti nervového systému, srdca a oc¢i, alebo ak je

vysoka hladina kalcia v sére alebo vyrazné plicne postihnutie.



Iné medikacia

Ak kortikosteroidy nemo6zeme pouzit pre vedlajsie Gcinky, alebo ak su
neefektivne, pouzivame alternativne lieky ako napr. cytostatika alebo
imunosupresiva. Tieto sa pouzivaju samostatne, alebo v kombinacii

s kortikosteroidmi na znizenie davky kortikosteroidov.

Budem potrebovat dalsie sledovanie po vylieéeni?

Po wvylieteni st pacienti dlhodobo sledovani na Plucnych
ambulancidch. Dispenzarne kontroly st zvycajne raz rocne. Zvycajne sa
robi pneumologické vysetrenie s rtg snimkou hrudnika a vySetrenim
diftznej kapacity pltic. Iné vysetrenia (napr. krvné testy, oéné vysetrenie
a dalsie) zavisia od pévodného postihnutia. U pacientov so sarkoidézou je

doporucéené ockovanie proti chripke kazdy rok.

Aka je prognéza sarkoidbzy?

Prognéza sarkoidézy je zvycajne dobra. Viac ako 75% pacientov so
sarkoiddzou sa vylie¢i spontanne. Pri forméach vyzadujuicich liecbu maja
lepsiu prognoézu ochorenia, kedy st postihnuté len plica. Najrychlejsie
na liecbu reaguje akutna sarkoidéza s Lofgrenovym syndrémom. Len
vynimocne sarkoid6za prechadza do chronicity. K relapsom sarkoiddzy

dochadza len ojedinele.
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