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Periodicka horecka (Fever) s Aftozni
stomatitidou, zanétem nosohltanu (Pharyngitis) a
miznich uzlin (Adenitis) (PFAPA)
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2. DIAGNOSTIKA A LECBA

2.1 Jak se nemoc diagnostikuje?

Pro diagndzu PFAPA neexistuji zadna cilend laboratorni nebo
zobrazovaci vysetreni. Nemoc je diagnostikovana na zakladé kombinace
klinickych projevi a laboratornich nalezUl. Je tfeba vyloudit jina
onemocneéni, ktera se mohou projevovat podobné.

2.2 Jaka laboratorni vysSetreni jsou potrebna?
V pribéhu ataky horecek byva zvysena sedimentace a C-reaktivni
protein (CRP).

2.3 Muze byt onemocnéni léé¢eno a vylééeno?

Neexistuje I1éCba, kterd by nemoc spolehlivé zastavila. Cilem 1éCby je
kontrola priznakl béhem horec¢natych atak. V mnoha pripadech
symptomy casem spontanné zmizi.

2.4 Jaka je lécbha?

Podavani béznych 1€kl proti horecce a bolesti (nesteroidni
antirevmatika, antipyretika, napf. paracetamol) vede jen k ¢astecnému
Ustupu potizi. Jednordzova davka kortikosteroidu (prednisonu) podana
na zacatku ataky obvykle zabrani dalSimu rozvoji projevl a vede k
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rychlé Upravé stavu ditéte. Intervaly mezi zdchvaty se vsSak mohou
zkracovat a néasledujici ataka mQze prijit drive, nez se o¢ekava. U
nékterych déti pom@ze odstranéni krénich mandli, obzvlasté u déti,
jejichz kvalita zivota je onemocnénim silné narusena.

2.5 Jaké jsou dlouhodobé vyhlidky (prognéza) nemoci?
Nemoc mize trvat radu let. Casem se intervaly mezi hore¢natymi
atakami prodluzuji a nakonec spontanné vymizi.

2.6 Je mozné se zcela vylédcit?
Pres dlouhodobé trvani nemoci, PFAPA spontanné vymizi nebo se
zmirni, vétsinou pred zacatkem dospélosti. Nedochazi k rozvoji

poskozeni orgdnd a tim padem ani k trvalym nésledkim. RUst a vyvoj

déti se syndromem PFAPA neni onemocnénim ovlivnén.
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