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AZATIOPRINO PADIDĖJUSIO JAUTRUMO SINDROMAS. 
KLINIKINIS AT VEJIS IR LITER ATŪROS APŽVALGA

Darbo autorė. Ieva MIKULYTĖ, VI kursas.

Darbo vadovas. Ana CHALKOVSKAJA, Klinikinės medicinos institutas, Vidaus ligų 
ir šeimos medicinos klinika.

Darbo tikslas. Pristatyti azatioprino padidėjusio jautrumo sindromo (AHS) kli-
nikinį atvejį ir remiantis moksline literatūra aptarti diagnostikos ir gydymo aspektus.

Darbo metodika. Atlikta klinikinio atvejo analizė ir mokslinės literatūros apžval-
ga. Straipsniai atrinkti naudojantis „PubMed“, „ScienceDirect“ ir „Springer Journals“ 
duomenų bazėmis. Atrinkti straipsniai, paskelbti anglų kalba, ne senesni nei 10 metų. 
Mokslinio darbo rengimui gautas paciento rašytinis sutikimas bei Vilniaus universiteto 
ligoninės Santaros klinikos leidimas. 

Atvejo aprašymas. 55 metų vyras kreipėsi į priėmimo-skubios pagalbos skyrių 
dėl 10 dienų trukusio febrilaus karščiavimo, plintančio makulopapulinio bėrimo ir 
dešiniojo voko ptozės. Prieš 4 metus pacientui diagnozuota lėtai progresuojanti asi-
metrinė motorinė neuropatija. Gydymas prednizolonu ir intraveniniu imunoglobulinu 
buvo neefektyvus, todėl prieš 2 savaites pradėtas gydymas azatioprinu. Atliktuose 
laboratoriniuose tyrimuose nustatytas žymus uždegiminių rodiklių padidėjimas (CRB – 
177,3 mg/l, prokalcitoninas – 1,89 µg/l) bei padidėję citoliziniai ir cholestaziniai kepenų 
fermentai. Įtariant ūminę bakterinę infekciją bei galimą šalutinę reakciją į azatiopriną, 
pacientas hospitalizuotas į vidaus ligų skyrių tolimesniam ištyrimui ir gydymui. Reu-
matologo konsultacijos metu, atlikus papildomus tyrimus, patvirtinta, kad klinikiniai 
ir laboratoriniai duomenys labiausiai atitinka AHS diagnozę. Azatioprinas buvo nu-
trauktas hospitalizacijos pradžioje. Per pirmąją savaitę paciento būklė reikšmingai 
pagerėjo – išnyko karščiavimas, normalizavosi uždegiminiai kraujo rodikliai, regresavo 
odos bėrimai, sumažėjo dešiniojo voko ptozė.

Rezultatai. AHS – reta, nuo dozės nepriklausoma nepageidaujama reakcija, daž-
niausiai pasireiškianti per pirmąsias 4 savaites nuo gydymo pradžios. Šis sindromas 
pasižymi nespecifiniais simptomais, todėl dažnai klaidingai vertinamas kaip infekcija ar 
pagrindinės ligos paūmėjimas. Aprašytu atveju sisteminiai simptomai pasireiškė praėjus 
2 savaitėms nuo azatioprino paskyrimo. Paciento būklė imitavo bakterinę infekciją, 
tačiau instrumentiniais tyrimais infekcijos židinio nenustatyta. AHS diagnozė buvo 
patvirtinta įvertinus klinikinius požymius ir tiesioginį jų ryšį su azatioprino vartojimu.

Išvados. AHS – reta, tačiau kliniškai reikšminga būklė, galinti imituoti infekcines 
ar uždegimines ligas. Šis atvejis pabrėžia, kad AHS turėtų būti įtariamas pacientams, 
kuriems sisteminiai simptomai pasireiškia per pirmąsias gydymo azatioprinu savaites. 

Raktažodžiai. Azatioprinas, padidėjusio jautrumo sindromas, nepageidaujamos 
vaistų reakcijos.
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