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PASIKARTOJANTIS INFEKCINIS MIOZITAS
PO PERSIRGTOS GRIPO INFEKCIJOS: KLINIKINIO
ATVE]JO PRISTATYMAS

Autorius. Kotryna NARKUTE, VI kursas.

Vadovai. Sariinas RAUDONIS, VU MF Klinikinés medicinos institutas, Infekciniy
ligy ir dermatovenerologijos klinika; lekt. Daiva VAICIONIENE, VU MF Klinikinés
medicinos institutas, Vaiky ligy klinika.

Tikslas. Aprasyti pasikartojancio infekcinio miozito klinikinj atvejj ir apzvelgus
naujausia literatlirg apie ligos paplitima, etiologija, klinikine eigg, duomenis palyginti
su literaturoje pateikiama informacija.

Atvejo aprasymas. Vienuolikos mety berniukas nukreiptas j Vaiky priémimo —
skubios pagalbos skyriy dél apsunkinto vaiksc¢iojimo bei stipraus, ibuprofenu nenu-
malSinamo blauzdy ir Slauny skausmo. IS ligos anamnezés Zinoma, kad pacientui pries
2 dienas diagnozuotas gripas B, paskirtas gydymas oseltamiviru, taciau pacientas
vaisty nevartojo. Atlikus laboratorinius tyrimus, nustatytas Zenklus kreatinkinazés
padidéjimas — 13598 U/L (norma 25-195 U/L). Diagnozavus infekcinj miozitg, paci-
entas hospitalizuotas, taikytas gydymas nesteroidiniais vaistais nuo uzdegimo, skirta
infuziné terapija. Pacientui atmestos galimos pavojingos komplikacijos — miokarditas
bei Gminis inksty nepakankamumas. Ligos eigoje berniuko biiklé geréjo, stebéta tei-
giama laboratoriniy tyrimy dinamika, iSnyko kojy skausmai, pacientas pradéjo aktyviai
vaikscioti. Pageréjus bendrai biklei ir nestebint kity komplikacijy, berniukas isleistas
ambulatoriniam gydymui.

Tai antras paciento infekcinio miozito epizodas — pacientui pries metus gripo A
infekcija taip pat komplikavosi infekciniu miozitu, stebéta panasi ligos eiga bei Zenklus
kreatinkinazés padidéjimas (12599 U/L). Abu kartus berniukas nebuvo skiepytas gripo
vakcina.

Rezultatai. Infekcinis miozitas, literatliroje dar vadinamas Gminiu gerybiniu
vaiky miozitu — reta, savaime praeinanti biklé, dazniausiai nustatoma ikimokykli-
nio ir mokyklinio amzZiaus vaikams. Skai¢iuojama, kad Sio susirgimo daznis siekia iki
2,6 atv./100 000 vaiky. Statistiskai dazniau $i liga nustatoma berniukams. Ligai budingas
sezoniskumas, kadangi Si liga iSsivysto persirgus virusinémis infekcijomis, dazniausia is
ju—gripo infekcija. Pasikartojanciy vaiky miozity literattroje apraSoma maziau, tyrimy
duomenimis, pasikartojimai stebimiiki 3—10 % atvejy. Literattroje pacientus, kuriems
nustatomas pasikartojantis infekcinis miozitas ir/ar Zenklus kreatinkinazés padidéjimas
(>6000 U/L), rekomenduojama istirti dél galimy jgimty metaboliniy ligy bei miopatijy.

13vados. Uminis gerybinis vaiky miozitas — gera prognoze turinti liga, nesukelianti
liekamuyjy reiskiniy, taciau neretai sukelianti iSgastj tiek pacientams, tiek jy tévams.
Gydytojams svarbu atpaZinti Sig patologijg ir diferencijuoti jg nuo kity ligy, sukelianciy
panasius simptomus.

RaktaZodziai. Gripas; infekcinis miozitas; Gminis gerybinis vaiky miozitas.



