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1. STO JE CRMO?

1.1 Sto je to?

Kroni¢ni rekurentni multifokalni osteomijelitis (CRMO, engl. chronic
recurrent multifocal osteomyelitis), Cesto je najtezi oblik kroni¢nog
nebakterijskog osteomijelitisa (CNO, engl. chronic non-bacterial
osteomyelitis). U djece i adolescenata, upalne promjene najcesce
zahvacaju metafize dugih kostiju. Ipak, promjene se mogu pojaviti na
bilo kojem mjestu u skeletu. Nadalje, drugi organi poput koze, ociju,
probavnog sustava i zglobova takoder mogu biti zahvaceni.

1.2 Koliko je cest?

Ucestalost bolesti nije detaljno proucena. Na temelju podataka iz
Europskih nacionalnih registara, otprilike 1-5 na 10,000 stanovnika
moze biti pogoden. Ne postoji spolna predominacija.

1.3 Koji su uzroci bolesti?

Uzroci bolesti su nepoznati. Postoji hipoteza da je bolest povezana s
poremecajima prirodenog imunoloskog sustava. Rijetke bolesti
kostanog metabolizma, poput hipofosfatazije, Camurati-Engelmanovog
sindroma, benigne hiperostoze-pahidermohiperostoze i histiocitoze,
mogu oponasati CNO,
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1.4 Je li nasljedna?
Nije dokazano da je bolest nasljedna ali se pretpostavlja da bi mogla
biti. Zapravo se tek mali broj sluCajeva javlja unutar iste obitelji.

1.5 Zasto moje dijete ima ovu bolest? Moze li se bolest
sprijeciti?

Do danas se ne zna uzrok bolesti. Mjere sprecCavanja bolesti takoder
nisu poznate.

1.6 Da li je bolest zarazna ili infektivhog podrijetla?
Ne, nije. Nedavnim analizama nije ustanovljen infektivni uzro¢nik (poput
bekterija) bolesti.

1.7 Koji su glavni simptomi?

Bolesnici se obi¢no zale na bolove u kostima li zglobovima; zbog toga, u
diferencijalnu dijagnozu spada juvenilni idiopatski artritis i bakterijski
osteomijelitis. KliniCckim pregledom u znacajnog broja bolesnika moze se
otkriti artritis. Cesto se javlja i lokalno oticanje te bolnost kosti na dodir,
kao i Sepanje te gubitak funkcije. Bolest moze poprimiti kronicni il
rekurentni tijek.

1.8 Je li bolest u svakog djeteta ista?

Nije ista u svakog djeteta. Nadalje, nacin zahvacdenosti kosti te trajanje i
tezina simptoma variraju od bolesnika do bolesnika, pa Cak i u istog
djeteta ako se gleda rekurentni tijek.

1.9 Je li bolest u djece drugacija no bolest u odraslih?

Opcenito, CRMO u djece nalikuje bolesti koja se vidi u odraslih. Ipak,
neke osobine bolesti, poput zahvacdenosti koze (psorijaza, pustularne
akne) c¢eSce su u odraslih. U odraslih se bolest zove SAPHO sindrom, sto
predstavlja skracenicu za sinovitis, akne, pustulozu, hiperostozu i
osteitis. CRMO se smatra pedijatrijskim i adolescentnim oblikom SAPHO
sindroma.
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