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580 | VIDAUS LIGU, SEIMOS MEDICINOS IR ONKOLOGIJOS KLINIKA

PIRMINIS ANTINKSCIU NEPAKANKAMUMAS PO
COVID-19 INFEKCIJOS: KLINIKINIS ATVE]IS

Autorius. Michail TARADAJ, IV kursas.

Vadoveé. Doc. dr. Lina ZABULIENE, VU MF Klinikinés medicinos institutas, Reu-
matologijos, traumatologijos-ortopedijos ir rekonstrukcinés chirurgijos klinika.

Tikslas. Pristatyti pirminio antinksciy Zievés nepakankamumo (Adisono ligos)
klinikinj atvejj ir aptarti galimas sgsajas su persirgta sunkia COVID-19 infekcija.

Atvejo aprasymas. Pristatoma 60 mety pacienté, 2025 m. spalio mén. besikreipu-
si j Seimos gydytojg dél bendro silpnumo, rytinio pykinimo, viduriy uzkietéjimo ir 9 kg
svorio netekimo. Simptomai progresavo vienerius metus. Buklei pablogéjus ir atsiradus
vémimui pacienté hospitalizuota, nustatyta kritiné hiponatremija — 115,50 mmol/I
(norma 135-145), odos hiperpigmentacija. Hormoniniai tyrimai patvirtino Adisono
ligg — adrenokortikotropinis hormonas (AKTH) 885-954 ng/| (horma <46), kortizo-
lio kiekis ryte 66,44 nmol/l (norma 102,1-535,2). 2024 m. viduryje persirgo sunkia
COVID-19 infekcija, o 2025 m. birzelj patyré didelj emocinj stresg. Nuo 2017 m. dél
|étinio autoimuninio tiroidito ir hipotireozés vartoja, levotiroksing. Atlikus pilvo kom-
piuterine tomografijg nustatyta kairiojo antinks¢io noduliné hiperplazija.

Pradéjus pakaitine hormony terapijg — hidrokortizonu (15 mg+5 mg+5 mg) ir
fludrokortizonu 100 pg/d, pacientés buklé stabilizavosi (natrio kiekis 141 mmol/l, AKTH
101-121 ng/l). Pacienté daugelj mety turéjo gliukozés toleravimo sutrikima (glikemija
iki 6,94 mmol/l), pradéjus gydyma normalizavosi (glikemija 5,01 mmol/I).

Rezultatai. Sis klinikinis atvejis atskleidZia sudétingg Adisono ligos diagnostika dél
nespecifiniy simptomy. Tikétina, kad ligg provokuoti galéjo sunki COVID-19 infekcija.
LiteratUroje aprasoma, kad SARS-CoV-2 gali pazZeisti antinkscius per ACE2 receptorius,
arba genetinj polinkj turintiems asmenims skatinti autoimuninius procesus. Tikétina,
kad gliukozés apykaita galéjo sutrikdyti létinis subklinikinis kortizolio trikumas, kuri
normalizavosi pradéjus pakaitine hormony terapija.

ISvados. 1. Ankstyva Adisono ligos diagnostika svarbi, siekiant iSvengti antinksciy
krizés ir elektrolity pusiausvyros sutrikimo. 2. Sunki virusiné infekcija, pvz., COVID-19,
gali bati autoimuniniy endokrininiy ligy raidg skatinantis veiksnys. 3. Hormony kiekio
pakitimai gali veikti ir angliavandeniy apykaitg, todél medziagy apykaitos rodikliai
turéty buti vertinami atliekant visapusiska paciento endokrininés sistemos istyrima.
4. Sergantiesiems Adisono liga, bltinas kompleksinis ilgalaikis stebéjimas, pacienty
mokymas individualiai keisti gliukokortikoidy doze infekcijy, streso ir chirurginiy in-
tervencijy metu.

Raktazodziai. Adisono liga; pirminis antinks¢iy nepakankamumas; COVID-19
infekcija; hiponatremija.
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