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TOKSOPLAZMINIS ENCEFALITAS IR INVAZINE
PLAUCIU ASPERGILIOZE PACIENTUI SERGANCIAM
AIDS

Darbo autorés. Agné SIDABRAITE, Vilte SAPRONAITE (IV kursas).

Darbo vadové. Doc. dr. Biruté ZABLOCKIENE, VU MF Klinikinés medicinos insti-
tutas, Infekciniy ligy ir dermatovenerologijos klinika.

Jvadas. Pastarajj deSimtmetj sparciai geréjant antiretrovirusinés terapijos priei-
namumui, kartu auga ir teigiamos uZsikrétusiyjy ZIV i$eitys. Vis délto svarbia problema
lieka per vélyvas ligos nustatymas. AIDS apspresta imunosupresiné biklé daznailemia
naujy infekcijy pradzia, kuriy iSeitys, dél per vélai pritaikyto gydymo ART, prastéjancio
imuniteto ar hospitaliniy susirgimy, iSlieka prastos. Toksoplazminis encefalitas yra
pirmuonio Toxoplasma gondii sukelta jgyto imunodeficito sindromo indikaciné liga.
Tai dazniausia CNS ir viena efektyviausiai gydomy oportunistiniy infekcijy. Invaziné
plauciy aspergiliozé AIDS ligoniams nustatoma daug reciau. Nuo 1984 m. aspergiliozés
nebéra AIDS indikaciniy ligy sgrase. Nors atvejy nedaug, jrodyta imunodeficitinés ba-
klés pacienty, ypac¢ neutropenisky ir vartojanciy kortikosteroidus, rizika sirgti grybelio
Aspergillus spp. sukeltomis ligomis. Ankstyva diagnozé ypac svarbi AIDS pacientams
dél prastos aspergiliozés prognozés Sioje grupéje.

Atvejo aprasymas. 50 mety vyras skundési karsciavimu iki 39 °C ir epizodiniu
nugaros skausmu apie 14 dieny, dél ko buvo hospitalizuotas j VMKL vidaus ligy skyriy.
Nustacius kandidozinj ezofagita, pagalvota apie ZIV infekcija. Si infekcija patvirtinta,
CD4+ Igsteliy skaigius buvo 67/mm3ir pacientas nukreiptas j Infekciniy ligy centra. Cia
pradétas gydymas antiretrovirusiniais vaistais (ART). Skyriuje blogéjo paciento neurolo-
giné baklé: tapo dezorientuotas, psichomotoriskai sulétintas, encefalopatiskas. Kraujo
serume nustatyti Toxoplasma gondii 1gG antiklinai. Galvos KT su i/v kontrastavimu abi-
pus matyti smulkds kalcifikuoti hiperdensiniai Zidiniai, vietomis kaupiantys kontrastine
medZiagg, taciau be fokalinés edemos pozymiy. Atlikta juosmeniné punkcija, likvore
PGR tyrimu nustatyta T.gondii DNR. Patvirtinus neurotoksoplazmoze, pradétas gydymas
pirimetaminu, sulfadiazinu ir foline rGgstimi. Krltinés lgstos rentgenogramoje matyti
infiltracijos Zidiniai su irimo poZymiais desiniojo plaucio dorzaliniuose segmentuose
(S2, S6, S9). Atlikta fibrobronchoskopija, paimtas bronchoalveolinio lavazo (BAL) skystis
tyrimams. BAL pasélyje iSaugo grybelis Aspergillus fumigatus. Pradétas gydymas voriko-
nazoliu. Dinamikoje paciento buklé liko sunki, papildomai komplikavosi toksoplazminiu
chorioretinitu, autoimunine trombocitopenija ir epileptiniais traukuliais. Nepaisant
intensyvaus gydymo i$liko pancitopenija ir Zemas (7/mm3) CD4+ Igsteliy skaicius. Po
1,5 ménesio pacientui issivysté sepsis (kraujo pasélyje iSaugo Klebsiella pneumoniae
ir Enterococcus faecium) ir pacientas miré.
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Ivados. Siam AIDS sergandiam pacientui su itin Zemu CD4+ Igsteliy skai¢iumi
iSsivyste kelios oportunistinés infekcijos — toksoplazminis encefalitas ir invaziné plauciy
aspergiliozé. Nors abi ligos buvo diagnozuotos ir gydytos laiku, K. pneumoniae ir E.
faecium sukeltas sepsis |émé sparty biklés blogéjima ir letalig ligonio iSeitj.

Raktiniai Zodziai. Invaziné plauciy aspergiliozé; jgyto imunodeficito sindromas;
neurotoksoplazmozé; oportunistinés infekcijos.



	Mokslo komitetas
	Organizacinis komiteta:

