
ΈναςΈνας άνδραςάνδρας μεμε
συμπτώματασυμπτώματα τύπουτύπου ΒΒ

ΠαπαγιάννηςΠαπαγιάννης ΑΑ, , ΤσακιρίδηςΤσακιρίδης ΚΚ, , ΑρίκαςΑρίκας ΣτΣτ..
ΚλινικήΚλινική ΆγιοςΆγιος ΛουκάςΛουκάς

ΘεσσαλονίκηΘεσσαλονίκη



ΠαρουσίασηΠαρουσίαση ασθενούςασθενούς

ΆνδραςΆνδρας 32 32 ετώνετών, , λογιστήςλογιστής, , μημη καπνιστήςκαπνιστής
ΑύγΑύγ. 2009. 2009: : ΑπόΑπό 88μήνουμήνου πυρετικάπυρετικά
επεισόδιαεπεισόδια μεμε καταρροήκαταρροή, , βήχαβήχα, , εφιδρώσειςεφιδρώσεις
καικαι απώλειααπώλεια βάρουςβάρους 8 8 kgkg
ΠαροδικήΠαροδική βελτίωσηβελτίωση μεμε αντιβιοτικάαντιβιοτικά πουπου
παίρνειπαίρνει κατάκατά καιρούςκαιρούς
ΕλεύθεροΕλεύθερο λοιπόλοιπό αναμνηστικόαναμνηστικό
ΕμβόλιοΕμβόλιο BCG BCG στοστο στρατόστρατό, , αναφέρειαναφέρει
πρόσφαταπρόσφατα αρνητικήαρνητική MantouxMantoux



ΕυρήματαΕυρήματα

ΦυσιολογικήΦυσιολογική κλινικήκλινική εξέτασηεξέταση
ΤΚΕΤΚΕ= = 80 80 mmmm, , CRPCRP= = 5,3 5,3 mgmg//dldl
HtHt 37,4%, 37,4%, HbHb 12,2 12,2 gg//dldl, , λευκάλευκά 7800 (69% 7800 (69% 
ΠΠ, 12,7% , 12,7% ΛΛ, 12,8% , 12,8% ΜΜΜΜ, 5,3% , 5,3% ΗΗ))
SGOTSGOT ((ASTAST)= 43 )= 43 UU//LL, , SGPTSGPT ((ALTALT)= )= 78,978,9
UU//LL, , ALPALP= = 200200 UU//LL, , λευκωματίνεςλευκωματίνες= 3,8 = 3,8 
gg//dldl, , σφαιρίνεςσφαιρίνες= = 4,94,9 gg//dldl ((φφ..ττ.. μέχριμέχρι 3,4)3,4)
ΠροκαλσιτονίνηΠροκαλσιτονίνη= = αρνητικήαρνητική





ΑξονικήΑξονική τομογραφίατομογραφία

ΘώραξΘώραξ: : ΔιάσπαρτεςΔιάσπαρτες σχετικάσχετικά ασαφείςασαφείς διηθήσειςδιηθήσεις
σεσε αμφότερααμφότερα τατα πνευμονικάπνευμονικά πεδίαπεδία. . ΔιογκωμένοιΔιογκωμένοι
πυλαίοιπυλαίοι αδένεςαδένες άμφωάμφω, , ιδίωςιδίως ΔΕΔΕ
ΉπαρΉπαρ= = πολλαπλέςπολλαπλές διάσπαρτεςδιάσπαρτες μικρομικρο--οζώδειςοζώδεις
υπόπυκνεςυπόπυκνες εστίεςεστίες σεσε όλοόλο τοτο εμβαδόνεμβαδόν τουτου, , μεμε
σχετικήσχετική αύξησηαύξηση τωντων ορίωνορίων τουτου
ΣπληνΣπλην= = αύξησηαύξηση τηςτης διαμέτρουδιαμέτρου (12,7 (12,7 εκεκ) ) μεμε
πολλαπλέςπολλαπλές υπόπυκνεςυπόπυκνες εστίεςεστίες διαφόρουδιαφόρου μεγέθουςμεγέθους
στοστο εμβαδόνεμβαδόν τουτου. . ΔιογκωμένοιΔιογκωμένοι παρααορτικοίπαρααορτικοί
λεμφαδένεςλεμφαδένες. . ΛοιπάΛοιπά όργαναόργανα κκ..φφ..





ΠεραιτέρωΠεραιτέρω έρευναέρευνα

MantouxMantoux= = αρνητικήαρνητική στιςστις 48 48 καικαι 72 72 ώρεςώρες
ΘωρακοσκοπικήΘωρακοσκοπική βιοψίαβιοψία πνεύμονοςπνεύμονος καικαι
λεμφαδένοςλεμφαδένος μεσοθωρακίουμεσοθωρακίου= = 
κοκκιωματώδηςκοκκιωματώδης φλεγμονήφλεγμονή, , χωρίςχωρίς στοιχείαστοιχεία
νέκρωσηςνέκρωσης ήή κακοήθειαςκακοήθειας. . 
PCR PCR απόαπό δυοδυο θέσειςθέσεις αρνητικήαρνητική γιαγια ΤΒΤΒ
ΥπερασβεστιουρίαΥπερασβεστιουρία= = ασβέστιοασβέστιο ούρωνούρων
2424ώρουώρου 435435 mgmg//dldl ((φφ..ττ.. <320)<320)
ACEACE= = 135135 ((φφ..ττ.. 88--52)52)







ΔιάγνωσηΔιάγνωση

ΣαρκοείδωσηΣαρκοείδωση μεμε προσβολήπροσβολή ήπατοςήπατος, , 
σπληνόςσπληνός, , λεμφαδένωνλεμφαδένων καικαι πνευμόνωνπνευμόνων
ΑγωγήΑγωγή: : αρχικάαρχικά tabltabl MedrolMedrol 32+16 mg 32+16 mg γιαγια
2 2 εβδομάδεςεβδομάδες
ΕπανέλεγχοςΕπανέλεγχος: : καλήκαλή γενικήγενική κατάστασηκατάσταση, , μεμε
μόνομόνο ενόχλημαενόχλημα αλλοίωσηαλλοίωση τηςτης φωνήςφωνής μετάμετά
τητη θωρακοσκόπησηθωρακοσκόπηση
ΑξονικήΑξονική: : αμετάβλητηαμετάβλητη εικόναεικόνα στηνστην κοιλιάκοιλιά, , 
βελτιωμένηβελτιωμένη στονστον θώρακαθώρακα



ΕργαστηριακάΕργαστηριακά

ΤΚΕΤΚΕ ACEACE SGOTSGOT SGPTSGPT

08/200908/2009 8080 135135 4343 7979

09/200909/2009 1111 8181 3636 151151

10/200910/2009 22 1717 1616 5353

01/201001/2010 1212 2323 1818 3939

03/201003/2010 1212 4040 2828 5050



ΠορείαΠορεία τηςτης νόσουνόσου

ΣταδιακήΣταδιακή βελτίωσηβελτίωση, , αποκατάστασηαποκατάσταση τηςτης
φωνήςφωνής μετάμετά 5 5 μήνεςμήνες
ΑύξησηΑύξηση βάρουςβάρους 6868 76 76 kgkg
ΑξονικήΑξονική: : πλήρηςπλήρης εξάλειψηεξάλειψη τωντων εστιώνεστιών τουτου
σπληνόςσπληνός καικαι μείωσημείωση τουτου μεγέθουςμεγέθους τουτου. . 
ΣημαντικήΣημαντική βελτίωσηβελτίωση στοστο ήπαρήπαρ ((λίγεςλίγες
μικρέςμικρές υπόπυκνεςυπόπυκνες εστίεςεστίες). ). ΠνεύμονεςΠνεύμονες κκ..φφ..
ΜικροίΜικροί μεσοθωρακικοίμεσοθωρακικοί λεμφαδένεςλεμφαδένες. . 



ΣαρκοείδωσηΣαρκοείδωση

ΜέχριΜέχρι καικαι σταστα 2/3 2/3 τωντων περιπτώσεωνπεριπτώσεων είναιείναι
ασυμπτωματικήασυμπτωματική ((ακτινολογικόακτινολογικό εύρημαεύρημα))
ΣυμπτώματαΣυμπτώματα τύπουτύπου ΒΒ:: πυρετόςπυρετός >38 >38 CC, , 
νυκτερινοίνυκτερινοί ιδρώτεςιδρώτες, , απώλειααπώλεια βάρουςβάρους
>10%, >10%, γενικευμένοςγενικευμένος κνησμόςκνησμός
ΚυρίωςΚυρίως σταστα λεμφώματαλεμφώματα, , αλλάαλλά καικαι στηστη
φυματίωσηφυματίωση καικαι σεσε άλλαάλλα νοσήματανοσήματα
ΣαρκοείδωσηΣαρκοείδωση: : ιδίωςιδίως στοστο σύνδρομοσύνδρομο LLööfgrenfgren
ήή στηνστην ηπατικήηπατική προσβολήπροσβολή



ΗπατικήΗπατική προσβολήπροσβολή

ΑνατομικάΑνατομικά κοκκιώματακοκκιώματα στοστο 4040--70%70%
ΚλινικέςΚλινικές εκδηλώσειςεκδηλώσεις σεσε <10% <10% 
ΠυρετόςΠυρετός, , ηπατομεγαλίαηπατομεγαλία μεμε ευαισθησίαευαισθησία
στηνστην ψηλάφησηψηλάφηση, , μερικέςμερικές φορέςφορές κνησμόςκνησμός
ΑύξησηΑύξηση γγGTGT καικαι ALPALP δυσανάλογηδυσανάλογη μεμε
εκείνηεκείνη τηςτης SGOT/SGPTSGOT/SGPT, , ↑↑ γγ--σφαιρίνεςσφαιρίνες
ΜπορείΜπορεί νανα υποδύεταιυποδύεται χολικήχολική κίρρωσηκίρρωση, , 
χωρίςχωρίς τατα αντιμιτοχονδριακάαντιμιτοχονδριακά αντισώματααντισώματα



ΣπληνομεγαλίαΣπληνομεγαλία

ΣυχνάΣυχνά συνυπάρχεισυνυπάρχει μεμε ηπατομεγαλίαηπατομεγαλία, , 
λιγότερολιγότερο συχνάσυχνά μεμε υπερασβεστιαιμίαυπερασβεστιαιμία
ΜπορείΜπορεί νανα συνυπάρχουνσυνυπάρχουν ωςως τριάδατριάδα χωρίςχωρίς
πνευμονικήπνευμονική προσβολήπροσβολή
ΔενΔεν προκαλείπροκαλεί υπερσπληνισμόυπερσπληνισμό
ΥπερασβεστιουρίαΥπερασβεστιουρία απόαπό αυξημένηαυξημένη δεύτερηδεύτερη
υδροξυλίωσηυδροξυλίωση τηςτης βιταμίνηςβιταμίνης D3D3
ΝεφρολιθίασηΝεφρολιθίαση, , νεφρασβέστωσηνεφρασβέστωση



ΠροσωπικήΠροσωπική στατιστικήστατιστική--11

ΣεΣε 3580 3580 ασθενείςασθενείς: 19 : 19 περιστατικάπεριστατικά
9 9 άνδρεςάνδρες, 10 , 10 γυναίκεςγυναίκες
7 7 έλαβανέλαβαν στεροειδήστεροειδή, 6 , 6 όχιόχι, , οιοι υπόλοιποιυπόλοιποι;;;;
ΓνωστέςΓνωστές υποτροπέςυποτροπές είχανείχαν οιοι 44
ΘάνατοςΘάνατος: 1 (: 1 (««δύσκολοςδύσκολος»» ασθενήςασθενής, , 
πνευμονικήπνευμονική υπέρτασηυπέρταση αναπνευστικήαναπνευστική
ανεπάρκειαανεπάρκεια))



ΠροσωπικήΠροσωπική στατιστικήστατιστική--22

ΒήχαςΒήχας 44 ΠυρετόςΠυρετός 11
ΔύσπνοιαΔύσπνοια 44 ΑδένεςΑδένες τραχήλουτραχήλου 22
ΣυριγμόςΣυριγμός 22 ΕφιδρώσειςΕφιδρώσεις 22

ΚαταβολήΚαταβολή--κόπωσηκόπωση 77 ΔερματικέςΔερματικές βλάβεςβλάβες 22

ΑρθραλγίεςΑρθραλγίες 44 ΘωρακικόΘωρακικό άλγοςάλγος 11

ΟζώδεςΟζώδες ερύθημαερύθημα 22 ΕπισκληρίτιδαΕπισκληρίτιδα 11

ΟιδήματαΟιδήματα 22 ΤυχαίαΤυχαία ΑΑ//ΘΘ 77



ΠροσωπικήΠροσωπική στατιστικήστατιστική--33

ΜάζαΜάζα μεσοθωρακίουμεσοθωρακίου:: 11
ΛεμφαδένεςΛεμφαδένες:: 99
ΣτάδιοΣτάδιο 2:2: 55
TreeTree--inin--budbud:: 11
ΚοιλότηταΚοιλότητα:: 11
ΟζώδειςΟζώδεις σκιάσειςσκιάσεις:: 11



ΠροσωπικήΠροσωπική στατιστικήστατιστική--44

ΑνοικτήΑνοικτή βιοψίαβιοψία: : 11
ΤραχηλικόςΤραχηλικός αδέναςαδένας: : 22
ΣιελογόνοςΣιελογόνος αδέναςαδένας: : 11
ΔιαγνωστικόΔιαγνωστικό BALBAL: : 22
ΔιαβρογχικήΔιαβρογχική βιοψίαβιοψία: : 11
ΤυπικόΤυπικό GaGa--scanscan: : 44
ΑυξημένοΑυξημένο ACEACE: : 77
ΤυπικήΤυπική κλινικοακτινολογικήκλινικοακτινολογική εικόναεικόνα:: 77



ΣυμπεράσματαΣυμπεράσματα

ΗΗ σαρκοείδωσησαρκοείδωση μπορείμπορεί νανα παρουσιασθείπαρουσιασθεί
μεμε πολλέςπολλές όψειςόψεις
ΑνάγκηΑνάγκη γιαγια ανατομικήανατομική διάγνωσηδιάγνωση ιδίωςιδίως στιςστις
άτυπεςάτυπες κλινικέςκλινικές μορφέςμορφές
ΕξατομικευμένηΕξατομικευμένη αντιμετώπισηαντιμετώπιση, , κατάκατά
περίπτωσηπερίπτωση
ΠαρακολούθησηΠαρακολούθηση γιαγια υποτροπέςυποτροπές ήή
επιπλοκέςεπιπλοκές


	Ένας άνδρας με συμπτώματα τύπου Β
	Παρουσίαση ασθενούς
	Ευρήματα
	Αξονική τομογραφία
	Περαιτέρω έρευνα
	Διάγνωση
	Εργαστηριακά
	Πορεία της νόσου
	Σαρκοείδωση
	Ηπατική προσβολή
	Σπληνομεγαλία
	Προσωπική στατιστική-1
	Προσωπική στατιστική-2
	Προσωπική στατιστική-3
	Προσωπική στατιστική-4
	Συμπεράσματα

