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2. LIGOS NUSTATYMAS IR GYDYMAS

2.1. Kaip Si liga diagnozuojama?

CRMO / CNO diagnozuojamas atmetimo budu. Laboratoriniai rodikliai
néra pastovus ar leidziantys diagnozuoti CRMO / CNO. Ankstyvieji
radiologiniai kauly pazeidimy tyrimai neparodo budingy pakitimuy,
taciau véliau vystantis susirgimui atsiranda osteoplastiniy ir skleroziniy
pakitimy galuniy ilguosiuose kauluose ir raktikaulyje, leidzianciy jtarti
Sig liga. Stuburo kompresija (suspaudimas) taip pat yra gana vélyvas
radiologinis pozymis, taCiau reikéty atskirai diagnozuoti piktybinius
susirgimus ir osteoporoze. CNO diagnozé nustatoma iS esmeés remiantis
klinikiniais pozymiais, o vaizdo tyrimai yra papildoma priemone.

MRT (su kontrastine medziaga) nuodugniau atskleidzia, kiek yra aktyvus
uzdegimas, sukeliantis pazeidimus. Kauly scintigrafija su techneciu gali
blti naudingas tyrimas ligos pradzioje, kadangi susirgus CNO atsirade
pazeidimai paprastai neturi klinikiniy pozymiy. Taciau jautresnis
metodas yra viso kuno MRT, leidziantis nustatyti pazeidimus.

Remiantis vien vaizdo tyrimu, didelei daliai pacienty negalima atmesti
piktybinio susirgimo. Taigi reikety atlikti biopsija, ypac todél, kad daznai
sunku atskirti piktybinius kauly pazeidimus nuo CNO sukelty kauly
pazeidimy. Renkantis biopsijos atlikimo vietg reikéty atsizvelgti ir j
funkcinj, ir | kosmetinj aspektq. Biopsijos turety buti atliekamos tik
siekiant diagnozuoti liga, ir gydytojai neturéty pasalinti viso pazeidimo,
nes gali pablogeti funkcionalumas ir pradeti randeti. CNO tyrejai nuolat
diskutuoja, ar diagnostiné biopsija reikalinga. CNO diagnoze tiketina, kai
kauly pazeidimai iSsilaiko 6 ménesius ar ilgiau ir pasireiskia tipiniai odos
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pazeidimai. Tokiu atveju galima neatlikti biopsijos, taciau butini
nuolatiniai periodiniai patikrinimai ir pakartotiniai vaizdo tyrimai. Esant
vienos vietos pazeidimui, panaSiam | osteolitinj pazeidimg, kuris apima
aplinkinius audinius, butina atlikti biopsijg, siekiant atmesti piktybinio
susirgimo tikimybe.

2.2. Kuo svarbus tyrimai?

a) Kraujo tyrimai: kaip minéta, nera specifiniy laboratoriniy tyrimy, kurie
padety diagnozuoti CNO / CRMO. Tokie tyrimai kaip eritrocity nusédimo
greitis (ENG), CRB, bendrasis kraujo tyrimas, kreatinkinazé, Sarminé
fosfataze, yra tipiniai, atliekami skausmo priepuolio metu siekiant
jvertinti uzdegimg ir audiniy pazeidimg. Taciau Sie tyrimai nepateikia
itikinamy rezultaty. b) Slapimo tyrimas: néra jtikinamy rezultaty. c)
Kauly biopsija: reikalinga esant vieno zidinio pazeidimui ir neaiskiais
atvejais.

2.3. Ar Sia liga galima gydyti / iSgydyti? Kaip ji gydoma?
llgalaikiai tyrimai rodo, kad gydant nesteroidiniais vaistais nuo
uzdegimo (NVNU, tokiais kaip ibuprofenas, naproksenas,
indometacinas) iki 70 procenty atvejy liga pasiekia remisijg, kai
nepertraukiamas gydymas vaistais tesiamas iki keleriy mety. Taciau
nemazai daliai pacienty reikia intensyvesnio gydymo - steroidais ar
sulfasalazinu. Neseniai patvirtinti teigiami gydymo bifosfonatais
rezultatai. Taip pat yra aprasyty atvejuy, kai liga tampa atspari gydymui.

2.4. Koks vaisty Salutinis poveikis?

Tévams nelengva susitaikyti su tuo, kad jy vaikui reikés vartoti vaistus
ilgg laikg. Jie dazniausiai pergyvena dél skausmg ir uzdegima
malSinanciy vaisty Salutinio poveikio. NVNU laikomi saugiais vaistai,
kuriuos gali vartoti vaikai, o jy Salutinis poveikis nedidelis (pavyzdziui,
pilvo skausmas). Daugiau informacijos pateikiama skyriuje
~Medikamentinis gydymas".

2.5. Kiek trunka gydymas?
Gydymo trukme priklauso nuo pazeidimy vietos, skaiciaus ir sunkumo.
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Paprastai gydymas skiriamas keliems ménesiams ar keleriems metams.

2.6. Ar gali padéti netradiciniai gydymo metodai?
Fiziné terapija gali bati reikalinga pasireiskus artritui. Duomeny apie
netradicinj tokiy ligy gydyma néra.

2.7. Kokie periodiniai sveikatos patikrinimai reikalingi?
Gydomiems vaikams maziausiai 2 kartus per metus turéty buti
atliekamas kraujo ir Slapimo tyrimas.

2.8. Kiek liga tesiasi?
Dauguma pacienty serga iki keleriy mety, tacCiau kai kuriais atvejais liga
trunka visg gyvenima.

2.9. Kokia ilgalaikeé ligos prognozé (galima baigtis ir eiga)?
Jeigu liga gydoma tinkamai, prognoze yra gera.
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