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Juvenil idiopatik Artrit

2016’un turevi

1. JIA NEDIR

1.1 Nedir?
Juvenil idiopatik artrit (JiA), sirekli eklem iltihabi ile karakterize kronik
bir hastaliktir. Eklem iltihabinin tipik bulgulari ise agri, sisme ve hareket
kisithhgidir. "idiopatik" kelimesi, hastaligin nedenini bilmiyoruz anlamina
gelir. Buradaki "juvenil” ise belirtilerin baslangicinin 16 yasindan once
meydana geldigi anlamini tasimaktadir.

1.2 Kronik hastalik ne demektir?

Bir hastalikta uygun tedaviyle sifa ile iyilesme gorulmez ancak
belirtilerin ve laboratuvar tetkik sonuclarinin duzelmesi s6z konusu
olursa o hastalik kronik olarak adlandirir.

Bu ayrica, tani kondugu zaman ¢ocugun ne kadar sureyle hasta
olabilecegini tahmin etmenin imkansiz oldugu anlamina gelir.

1.3 Ne kadar yaygindir?
JIA her 1.000 cocuktan 1-2 tanesini etkileyen, gorece nadir bir
hastaliktir.

1.4 Hastaligin sebepleri nelerdir?

Bagisiklik sistemimiz bizi, virUsler veya bakteriler gibi tirlU
mikroplardan kaynaklanan enfeksiyonlardan korur. Bu sistem,
potansiyel olarak yabanci ve tehlikeli olup yok edilmesi gereken seyler
ile bize ait olan seyleri birbirinden ayirabilmektedir.

1/3



Kronik artritin, "yabanci" ile "kendi" hucrelerini ayirma kapasitesini
kismen kaybeden ve boylece kendi vucut elemanlarina saldiran
bagisiklik sistemimizin anormal bir yaniti oldugu dusunulmektedir. Bu
durum eklem duvari gibi bolgelerde enflamasyona (iltihap) yol
acmaktadir. Bu nedenle, JiA ve benzeri hastaliklar, bagisiklik sisteminin
kendi vicuduna karsi tepki gostermesi anlaminda "otoimmun" olarak da
adlandirilir.

Ancak pek cok kronik enflamatuar (iltihabi) hastalikta oldugu gibi, JiA’ya
yol acan kesin mekanizmalar da bilinmemektedir.

1.5 Kahitimsal bir hastalik midir?

Dogrudan ebeveynlerden cocuklara aktarilamadigi icin, JiA kalitsal bir
hastalik degildir. Fakat buyuk kismi henlz kesfedilmemis ve bireylerin
hastaliga yatkinhgini yaratan bazi genetik faktorler vardir. Bilim camiasi,
bu hastaligin genetik yatkinlik ve cevresel etmenlerine maruz kalmanin
(bUyuk olasilikla enfeksiyonlar) ortak sonucu ortaya ciktiginda
mutabiktir. Genetik bir yatkinlik bulunsa bile ayni ailede iki cocugun
etkilenmis olmasi cok nadirdir.

1.6 Nasil teshis edilir?
JIA tanisi, artritin varligi ve kalici olmasina; tibbi dykinin
degerlendirilmesi ile diger hastaliklarin dikkatle dislanmasina; fizik
muayene ve laboratuvar incelemelerine dayanir.

Hastalik 16 yasindan once baslar, belirtiler 6 haftadan uzun surer ve
artritten sorumlu olabilecek diger butin hastaliklar dislanirsa, hasta
JIA'dir.

Bahsedilen 6 haftalik surecin nedeni; cesitli enfeksiyonlari takip eden
artritler gibi diger artrit formlarinin dislanmasidir. JiA terimi, baslangici
cocukluk caginda olan, kaynagi bilinmeyen butun kalici artrit cesitlerini
icerir.
JIA, tanimlanmis degisik artrit cesitlerini icerir (asagiya bkz.).

1.7 Eklemlere ne olmaktadir?

Eklem kapsulunun ince i¢ ceperi olan sinovyal membran, artritte
oldukca kalin bir hal alarak iltihabi hucre ve doku ile dolar ve eklem
icerisinde artmis miktarda sinovyal sivi Uretir. Bu da siskinlik, agri ve
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hareket kisitliligina neden olur. Eklem iltihabinin karakteristik bir
bulgusu; uzun sureli istirahatten sonra ortaya cikan eklem sertligidir. Bu
sebeple bilhassa sabahlari gorulur (sabah sertligi).

Cocuk siklikla eklemi yari blukuli pozisyonda tutarak agrisini azaltmaya
calisir. Bu pozisyona, agriyi azaltma amaci guttigunt vurgulamak icin
"antaljik" ismi verilir. Antaljik pozisyon uzun stre devam ettirilirse
(genelde 1 aydan daha fazla) bu normal disi pozisyon, kaslarin ve
tendonlarin kisalmasina (kontraktur: kasin devamli kasilma halinde
olmasi) ve sonuc olarak bukulme deformitesine yol acar.

Muntazam sekilde tedavi edilmezse, eklem iltihabi iki ana mekanizma
yoluyla eklem hasarina sebep olabilir: sinovyal zar cok kalinlasarak
sungersi bir hal alir (sinovyal pannus olarak bilinen olusumla) ve eklem
kikirdaginda ve kemikte asinmayi provoke eden cesitli maddelerin
salinmasi yoluyla. Bu durum rontgen filminde, kemik erozyonu denilen
kemikte delikler seklinde gorunir. Antaljik pozisyonun uzun sure
korunmasi kas atrofisine (kas kaybi), kaslarin ve yumusak dokularin
gerilmesine veya geri cekilmesine ve sonuc olarak bukulme
deformitesine yol acar.
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