Henoha-Sénleina
purpura

Henoha-Sénleina purpura (HSP) ir vaskulits
(asinsvadu sieninu iekaisums), kas izpauzas ka kapilaru
(vissikakie asinsvadi) iekaisums un kas parasti skar mazos
asinsvadus ada, zarnas un nierés. lekaisusie adas
kapilari izraisa izteikti sarkanus vai violetus izsitumus,
kurus sauc par purpuru. Papildus iekaisums var skart
asinsvadus ari citos orgdnos — zarnds vai nierés, izraisot
asins piejaukumu fécés vai urina (t.s. hematurija).
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HENOHA-SENLEINA PURPURA (HSP)

Henoha-$&nleina purpura (HSP) ir vaskulits (asinsvadu sieninu iekaisums), kas izpauzas ka kapilaru
(vissikakie asinsvadi) iekaisums un kas parasti skar mazos asinsvadus @da, zarnds un nierés. lekaisusie adas
kapilari izraisa izteikti sarkanus vai violetus izsitumus, kurus sauc par purpuru. Papildus iekaisums var skart asinsvadus ari
citos orgdnos — zarnds vai nierés, izraisot asins piejaukumu fécés vai urina (t.s. hematrija).

Lai gan apraksti par $o slimibu datgjami jau ar 19.gs. sdkumu, tas nosaukums radies par godu diviem vacu arstiem,
pediatram E.Henoham un vina skolotajam J.Sénleinam, kuri veica pilnigako tas aprakstu ap 1860. gadu.

HSP ir salidzino3i reta slimiba, tadu ir viens no biezak sastopamajiem sistémiska vaskulita veidiem bérniem vecuma no 5
lidz 15 gadiem, biezak zéniem, neka meiteném (2:1). HSP vidgji skar 20 no 100 000 bérnu gada.

Slimibas simptomi, céloni

Adas izsitumi ir raksturigakais HSP simptoms, kas vispirms paradas ka petghijas (punktveida asinsizpladumi) vai
palpéjama purpura sarkana krasa, kas var pienemt saplistodu zilganu nokrasu. Lai gan izsitumi var paradities kermena
augédala, HSP parasti skar kajas un séZamvietu. Papildus izsitumiem: pietGkums un sapes locitavas (celgali, potites,
retak — plaukstas, elkoni un pirksti). Locitavu simptomi parasti ir islaicigi un izzod daZu dienu vai nedélu laika.

Asinsvadu iekaisuma gadijuma pacienti var sajust difozas (izkliedétas), kolikveida sapes védera, kas var ieklaut sevi
zarnu invagindciju (vienas zarnas dalas iespie$anas otra), kad var bt nepiecie3ama kirurgiska iejauk3anas.

Nieru asinsvadu iekaisums var izpausties ka hematirija (eritrocitu izdali¥anas ar urinu) un proteinirija (olbaltumvielu
izdalisanas ar urinu). Nieru problémas parasti nav nopietnas un tikai retos gadijumos (1-5%) tas var ilgt ménesus vai pat
gadus un novest pie nieru darbibas traucgjumiem.

Visiem bérniem slimiba vairak vai mazak izpauzas vienadi, bet adas un organu sarezgijumi var bitiski atskirties katram
pacientam.

Lai gan skaidri HSP céloni nav zinami, tadu par tas palaidéjmehanismu visbiezak tiek uzskatita virusu vai baktériju
infekcija. HSP nereti paradas péc augiéjo elpcelu infekcijam, tadu to var izraisit ari medikamenti, insektu kodumi,
aukstuma un kimiskie toksini, ka ari specifisku partikas alergéni. HSP ir autoimina slimiba - sekas nepareizai musu
imUnsistémas atbildei uz iekaisumu, kas izpauzas ka imunglobulina A (IgA) parmériga izgulsnésanas asinsvados.
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DIAGNOZE

HSP diagnozi galvenokart nosaka kliniski, balstoties uz klasiskiem purpura tipa izsitumiem vz apakigjam ekstremitatém un
sézamvietas, ka ari vienu no sekojo3am izpausmém: védersdpes, pietikums un sapes locitavas, nieru sareZgijumi
(visbiezak: hematrija). Diagnosticgjot HSP, jaizsledz citu slimibu iesp&jamiba, kas var izraisit lidzigus simptomus. Retos
gadijumos varétu bt nepieciesama adas biopsija, lai noteiktu imunoglobulina A klatbitni histologiskajos izmeklgjumos.

Nav specifiskas analizes HSP diagnozes noteiksanai. HSP gadijuma eritrocitu grim3anas atrums (EGA) vai C-reakfivais
proteins (CRP, sistémiska iekaisuma raditajs) var bt normas robezas vai nedaudz paaugstingts. Asinis fécés var noradit uz
zarnu hemoragiju (asino3anu), savukart urina analizes javeic arstédana laika, lai noteiktu iesp&jamos sarezgijumus nierés.
leteicams veikt ultraskanas izmeklgjumu, lai izslégtu citus védersapju célonus, ka ari, lai parbauditu un novérstu iespéjamo
zarnu obstrukcijas risku.

ARSTESANA

Vieglakos gadijumos HSP pacientiem nav nepieciesami medikamenti, lai izvese|otos, tadu sapju kontrolgsanai slimibas
akitaja faze parasti lieto vienkarsus pretsapiju lidzeklus: acetaminofénu, ibuprofénu vai naproksénu -
gadijumos, kad locitavu sapes ir akitakas. Slimibas akdtaja faze bérniem var noteikt gultas rezimu.

Smagdkos gadijumos, ja pacientam ir smagi kunga-zarnu trakta simptomi vai hemoragija (asinosana), varétu but
nepieciesama kortikosteroidu lietosana. Kortikosteroidu preparati spéj loti atri kontrolét iekaisumu. Dazkart
prepardtus ievada intravenozi, lai nodrodinatu to atraku iedarbibu. Kortikosteroidu devas jGsamazina pakapeniski un
nedrikst partraukt uzreiz, jo tas var izraisit dzivibai bistamas problémas. Janem véra, ka kortikosteroidu lietosanai ir
noteiktas blaknes, kas izteikti parddas gadijumos, kad nepiecie3ams uznemt tas ilgstosi un lields devas (paaugstingts
asinsspiediens, kaulaudu samazinasands (osteoporoze) risks u.c.). Tadé| to lietosanu nosaka arsts, ropigi izvértgjot bérna
veselibas stavokli un slimibas gaitu, nepiecieamibas gadijuma samazinot vai palielinot kortikosteroidu devu vai
papildinot tos ar citiem imUnsistému nomacosiem medikamentiem.

Tipiski HSP ilgst apméram 4-6 nedélas. Dalai pacientu novérojama slimibas atkartodanas, kas parasti ir iscka un vieglaka
neka pirma slimibas epizode. Slimibas atkartodands nav zime par slimibas smagumu. Lielaka daja pacientu péc tas
atgistas pilniba.

@
o

Henoha-3&nleina purpura (HSP) 4



IKDIENAS DZIVE

Rl

" Uzturs
Lai arstéSana bitu efekfiva, bérnam, slimibas akita perioda no uztura jaizsledz obligatie partikas
alergéni (citrusaugi, sénes, rieksti, Sokolade, medus u.c.) un krasainie darzeni (bietes, burkani). So
st produktu ieklau$anu uztura veic pakapeniski.

Pacientiem, kuri lieto kortikosteroidus, arstésanas laika vajadzétu izvairities no &dieniem, kas satur
daudz kaloriju un lielu natrija daudzumu, pat ja bérns uznem kortikosteroidus mazas devas.

Macibas skola, sports

— Lielakajai dalai bérnu, kas izslimojusi HSP, nav novérotas ilgstosas veselibas problémas. Dazas nedélas
péc akita perioda, vai glikokortikoidu lietosanas laikd, pacientam var nozimét atvieglotu fizisko slodzi
vai pat atbrivot no tas. Slimibas laika, ka ari 6 ménedus péc tas, ieteicams nodot urina analizes un
regulari veikt asinsspiediena mérijumus.

Daliba sporta aktivitatés ir iespéjama, ja vien bérns var partraukt aktivitati brizos, kad sak sapét
locitavas.
Vingrosana un fizioterapija

Vingro$ana un fizikala terapija palidz sasniegt labaku locitavu mobilitati un stabilitati, muskulu elasfigu-
mu un spéku, koordinaciju un izturibu. Sie muskuloskeletalas veselibas aspekti lauj beérnam veiksmigi un
drosi piedalities gan skolas, gan briva laika aktivitatés.

Vakcinacija
ﬁ Vakcindacija ar dziviem, novdjinatiem mikroorganiskiem nav pielaujama vai ta jaatliek uz vélaku
laiku, jo ta rada potencialu infekciju izplafidanas risku samazinato imdnaizsargspéju d&l. Tas attiecas vz
+ vakcinaciju pret tadam slimibam ka masalinam, masalam, ccinam, anti-poliomelita Sabon
un BCG.

Arstgjosais arsts katra situacija sniegs rekomendaciju attieciba uz vakcinacijas ierobeZojumiem.

Tomér vélams izpildit valsti noteikta vakcinacijas kalendara rekomendacijas, ka ari dazos gadijumos
apsvért papildus vakcinaciju. Par Siem jautajumiem jakonsult&jas ar reimatologu.
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