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2. DIAGNOZIS ES TERAPIA

2.1 Hogyan diagnosztizalhaté?

A PFAPA megallapitdsara nincs specifikus laboratériumi teszt vagy
képalkoto eljaras. A betegséget a fizikalis és laboratériumi vizsgalatok
egyuttese alapjan diagnosztizaljak. A diagnézis megerdsitése elbtt ki
kell zarni minden mas betegséget, amely hasonld tineteket okozhat.

2.2 Milyen laboratdériumi vizsgalatok szukségesek?
A rohamok ideje alatt emelkedik a vérsejtsillyedés (We) vagy a C-
reaktiv protein (CRP) szintje.

2.3 Kezelheto6-e, van-e ra gyogymod?

A PFAPA szindréma gydgyitasara nincs specialis terapia. A kezelés célja
a tlnetek enyhitése a lazas epizédok ideje alatt. Az esetek jelentés
részében a tunetek idével maguktol mérséklédnek vagy elmulnak.

2.4 Milyen kezelések léteznek?

A tinetek altaldban nem reagalnak maradéktalanul a paracetamolra
vagy a nem szteroid gyulladascsokkentOkre de ezek a gydgyszerek
némi enyhllést eredményezhetnek. A tlinetek elsé megjelenésekor
adott egyetlen adag kortikoszteroid leroviditette a roham idétartamat.
Ez a kezelés azonban leroviditheti az epizédok kozotti idészak hosszat
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is, és a kovetkezd lazroham a vartnal hamarabb jelentkezhet. Egyes
betegeknél meg kell fontolni a mandula kivételét, kilonésen akkor, ha a
betegség jelentésen befolyasolja a gyermek és a csalad életmindségét.

2.5 Milyen a betegség prognozisa (eldrelathaté kimenetele és
lefolyasa)?

A betegség évekig is eltarthat. Idével a lazrohamok ko6zo6tti idétartam
né, és egyes betegeknél a tiinetek maguktdél megsziinnek.

2.6 Lehetséges-e a teljes felépiilés?

HosszU tavon a PFAPA magatdl elmdlik, vagy a sulyossaga csokken,
altaldban felnéttkor elétt. A PFAPA-s betegeknél nem alakul Ki
egészségkarosodas. A gyermek novekedését és fejl6dését a betegség
altaldban nem érinti.
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