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Akceleralt atherosclerosis RA-ban és SLE-ben

= 6 halalozasi ok a cardiovascularis szovédmeény

= Elsdsorban coronaria betegség

= Gyakoribb a tlinetszegeny szivinfarktus es a
kovetkezményes hirtelen halal

= A stroke el6fordulasa es mortalitasa is magasabb
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|zUleti (synovialis) gyulladas
TNF-a, IL-13, IL-6 termel6dés

Maj Zsirszovet Vazizmokban
 CRP e szabad zsirsav » kdrosodott
o fibrinogéen e Pro-oxidativ glikoz felvétel
SAA dyslipidemia e Inzulin
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Atherosclerosis rizikofaktorok RA-ban és SLE-ben

Emelkedett homocystein szint - 6rdkletes és
szerzett (methotrexat)

Kevesebb mozgas

Metabolikus syndroma gyakoribb — obesitas,
dyslipidaemia, hypertonia, inzulin rezisztencia

Hypertonia

Dohanyzas




Gyogyszerek hatasa a kardio-vaszkularis rizikora

= Kortikoszteroidok - fokozzak (inzulin rezisztencia,
testsulynévekedes, folyadék retencio, hypertonia)

= NSAID-ok — mérsekelten fokozzak
— prostaglandin szintézist gatoljak

= Methotrexat, és egyéb DMARD szerek - cstkkentik

= Bjologial terapias szerek — inkabb cstkkentik

Choi HK, Lancet 2002, 359:1173-1177
Rheumatology (Oxford) 2004, 43:267-271.




Akceleralt atherosclerosis
Megelbzés és terapia

A gyulladas koral megsziintetese — DMARD,
vagy biologiai terapia

Koleszterin szint csokkentés — statin terapia

Homocystein szint csokkentées — folsav, B6, B12
vitamin terapia

Vérnyomas beallitas
Kardioldgiai ellendrzeés




A szivbetegsegek
megel6zeseéert:
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Szisztéemas autoimmun betegsegekben szekunder
osteoporosist okozo tényez6k

Cytokinek és a RANK-RANKL-OPG rendszer
kolcsOnhatasai

Cytokinek: IL-1, IL-6, IL-15, IL-17, TNF-a, IFN-g
NOvekedési faktorok: PDGF, EGF, FGF, TGF-3, IGF-I
Egyéb mediatorok: PGE2, szabad gy6kok

N6i dominancia, postmenopausalis eletkor
Kortikoszteroidok és mas gyogyszerek

Eletmdd: mozgashiany, alkohol, dohanyzas, kavé
Malabsorptio

Renalis manifestatio




Szekunder osteoporosis
Terapias lehetéségek

Korai tartos remisszio — DMARD szerek, bioldgiali
terapia

Kalcium
D-vitamin — immunmodulansként is kedvezo6

Biszfoszfonatok
SERM - raloxifen
Stroncium ranelat
Parathormon




|zUleti deformitas, izomgyengeség

= Segedeszkdzok
= Fizioterapia
= Sebészeti megoldas




Mozgasterapia

= Este vegzett gyogytorna

= Byers PH. Effect of exercise on morning stiffness and mobility in patients
with rheumatoid arthritis. Res Nurs Health. 1985; 8: 275-81.

= Tai Chi
= Van Deusen J, Harlowe D. The efficacy of the ROM Dance Program
for adults with rheumatoid arthritis. Am J Occup Ther. 1987; 41: 90-5.
= Ellendllasos (kdnny( sulyzoval vegzett) gyogytorna

» Rall LC, Roubenoff R, Cannon JG, Abad LW, Dinarello CA, Meydani SN.
Effects of progressive resistance training on immune response in aging
and chronic inflammation. Med Sci Sports Exerc. 1996; 28: 1356-65.




|zUleti mozgasterjedelmet (ROM) noveld gyakorlatok
Szaraz vagy subaqgualis aerobic

Harkcom TM, Lampman RM, Banwell BF, Castor CW. Therapeutic value of graded
aerobic exercise training in rheumatoid arthritis.Arthritis Rheum. 1985; 28: 32-9.

Lyngberg KK, Harreby M, Bentzen H, Frost B, Danneskiold-Samsge B. Elderly
rheumatoid arthritis patients on steroid treatment tolerate physical training without
an increase in disease activity. Arch Phys Med Rehabil. 1994; 75: 1189-95.

Hansen TM, Hansen G, Langgaard AM, Rasmussen JO. Longterm physical training
in rheumatoid arthritis. A randomized trial with different training programs and

blinded observers.Scand J Rheumatol. 1993; 22: 107-12.




Osszegzés

" RA-s és SLE-s betegekben az akceleralt
atherosclerosis gyakori, emiatt fontos

» az alapbetegségben a teljes remisszid elérese

= szérum koleszterin szint csokkentés —
statinkezelés

= homocystein szint vizsgalata — B6-, B12 vitamin,
folsav kezeles

= vérnyomas szigorubb kontrollja,
» kardiologiai ellen6rzése

= testsuly optimalizalasa

" mozgasterapia




= Szisztémas amyloidosis esetén - sepsis veszely
van — korai antibiotikum kezelést kell alkalmazni
lazas allapotokban, profilaktikusan sebeészeti
beavatkozasok idején

= Szekunder osteoporosis megel6zese - Ca- és D-
vitamin potlas

OP - kezelése — Ca, D-vit., biszfoszfonat, raloxifen ,
stroncium, vagy parathormon

= Az allokéepesseget javito dinamikus edzes
hatekonyabb, mint a statikus nyujto es kitarto
gyakorlatok




KoszonOm a figyelmet!




