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354   |  REUMATOLOGIJOS, ORTOPEDIJOS-TRAUMATOLOGIJOS IR REKONSTRUKCINĖS CHIRURGIJOS KLINIKA

ER A SMUS SINDROMA S: KLINIKINIO AT VEJO  
APR A ŠYMA S IR LITER ATŪROS APŽVALGA

Autorius. Rokas DASTIKAS, VI kursas.

Vadovas. Dr. Danutė POVILĖNAITĖ, Reumatologijos, ortopedijos-traumatologijos 
ir rekonstrukcinės chirurgijos klinika, Klinikinės medicinos institutas

Tikslas. Aprašyti paciento, sergančio sistemine skleroze ir plaučių silikoze (Erasmus 
sindromu), klinikinį atvejį, diagnostikos ir gydymo ypatumus bei apžvelgti literatūroje 
aprašytus panašius atvejus. 

Atvejo aprašymas. 60 metų vyras kreipėsi į reumatologą dėl Raynaud sindro-
mo, difuzinio abipusio plaštakų patinimo ir rankų odos sustandėjimo. Pacientas prieš 
trejus metus sirgo plaučių tuberkulioze, rūko apie keturiasdešimt metų, apie 10 metų 
dirbo kenksmingomis sąlygomis vonių gamykloje. Atsižvelgus į paciento kliniką, kapi-
liaroskopinius pokyčius ir teigiamus antinuklearinius ir scl-70 (anti-topoizomerazės 
I) antikūnus, pacientui diagnozuota sisteminė sklerozė ir pradėtas imunosupresinis 
gydymas metotreksatu. Po metų pacientas kreipėsi dėl dusulio ir fizinio krūvio ne-
toleravimo, nustatyta tuberkuliozė ir skirtas prieštuberkuliozinis gydymas. Išliekant 
simptomams, diagnozuota plaučių arterinė hipertenzija dėl sisteminės jungiamojo 
audinio ligos, paskirtas savitasis gydymas sildenafiliu, vėliau – macitentanu. Dinamikoje 
stebint neigiamą radiologinę plaučių pažeidimų dinamiką, atlikta plaučių kriobiopsija 
ir nustatyti fibroziniai pokyčiai su plaučių silikoze bei paskirtas priešfibrozinis gydymas 
nintedanibu. Atsižvelgiant į paciento anamnezę ir klinikinį ligų pasireiškimą, galima 
nustatyti Erasmus sindromą.

Rezultatai. Literatūros paieška atlikta PubMed duomenų bazėje naudojantis 
Medicininių temų žodyno raktažodžiais „diffuse scleroderma“ ir „pneumoconiosis“. 
Tolimesniam vertinimui atrinktos pilno teksto publikacijos parašytos anglų kalba, ku-
riose aprašomi Erazmo sindromo atvejai. Iš viso identifikuota 10 įtraukimo kriterijus 
atitikusių publikacijų. Jose aprašyta 18 Erasmus sindromo atvejų, iš kurių 16 (89 %) 
pasireiškė vyrams, o 2 (11 %) atvejai – moterims. Pacientų amžius ligos nustatymo metu 
svyravo nuo 33 iki 68 metų, vidutiniškai 47,5 metų. Visi pacientai dirbo kenksmingomis 
sąlygomis statybos arba išteklių kasybos sektoriuose nuo 4 iki 46 metų, vidutiniškai 20 
metų. Visiems pacientams pasireiškė plaučių ir 13 pacientų (72 %) virškinamojo trakto 
pažeidimas. Tuberkulioze sirgo 4 pacientai (22 %).

Išvados. Erasmus sindromas yra reta liga, pasireiškianti sistemine skleroze, ku-
rią sukelia plaučių silikozė. Šios ligos diagnostika reikalauja kompleksinio ištyrimo, o 
gydymas – įvairių specialybių gydytojų priežiūros bei individualizuoto gydymo plano.

Raktažodžiai. Sisteminė sklerozė; plaučių silikozė; Erasmus sindromas.
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