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Wprowadzenie

Uporanie sie z rozpoznaniem matoptytkowosci immuno-
logicznej moze stanowi¢ wyzwanie dla Ciebie i Twojej
rodziny. Bez wzgledu na to, czy dotyczy to bezposrednio
Ciebie, czy tez Twojego krewnego, moze to oznaczac, ze
bedziesz musiat(@) zmienic na pewien czas swoje prio-
rytety, ograniczy¢ aktywnosci lub nawet dostosowac sie
do zycia z chorobg w perspektywie dtugoterminowe;.

Najprawdopodobniej bedziesz chciat(a) dowiedziec sie
jak najwiecej o ,tym, z czym naprawde masz do czynie-
nia” i w jaki sposdb mozesz jak najlepiej przyczyniac sie
do leczenia — jezeli jest to mozliwe — lub osiggnac¢ naj-

lepsza mozliwa jakos¢ zycia z przewlekta choroba. Celem
niniejszej broszury jest niesienie wsparcia w tym zakresie.

W kazdym przypadku pierwszg osobg kontaktowg
udzielajaca informadji i odpowiedzi na pytania jest,
oczywiscie, przede wszystkim opiekujacy sie Toba
lekarz (lekarze).

Zgozgmg Ci
stgs-l-kiezgo Mglwpsze,go!

A\

Yy

W\



Objawy kliniczne matoptytkowosci
immunologicznej (ITP)

Choroba Werlhofa

(morbus Werlhof) — przeglad'

Skrot ITP oznacza matoptytkowosc
immunologiczng (immune thrombocy-
topenia). Odnosi sie on do rzadkiego
zaburzenia krwi, ktore powoduje zmniej-
szenie liczby ptytek krwi (trombocytéw).
Co roku na ITP zapada od okofo 2 do 4 na
100 000 oséb. Dotyka ona w rownym
stopniu dzieci i dorostych.

Av Paul GotHieh Werlhof

{

W przypadku matoptytkowosci immu-
nologicznej (ITP) uktad odpornosciowy
organizmu zmniejsza powstawanie no-
wych i zwieksza liczbe rozpadajacych sie
ptytek krwi (trombocytow). Powstajacy
niedobdr trombocytdw moze prowa-
dzi¢ do krwawien.

Chorobe po raz pierwszy opisat,

w 1735 roku, Paul Gottlieb Werlhof
(1699 - 1767), lekarz weterynarii dzia-
tajacy w Hanowerze.

Z tego powodu nazwa ,choroba Werl-
hofa” (morbus Werlhof) jest réwniez po-
wszechnie spotykanym okresleniem ITP.

Nazwe ,idiopatyczna plamica matoptyt-

kowa”, ktéra réwniez jest synonimem
ITP, stosuje sie dzi$ rzadko.
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Ptytki krwi (trombocyty) 2% -
tworzenie, rozpad i rola
w hemostazie

Ptytki krwi (trombocyty) to niewiel-
kie krwinki, ktére odgrywaja wazna
role w hemostazie i w naprawach
defektow tkanek po urazie naczynia
krwionosnego. Aby méc wykonywac
te funkcje, ptytki krwi musza byc
,zdrowe” i w dostatecznej liczbie
obecne we krwi.

i

Rys.: W przypadku urazu naczyniowego krew (poka-
zana w postaci czerwonych i biatych krwinek) wycieka.
(1) Trombocyty (z6tte), ktdre réwniez znajduja sie w

krwiobiegu, zamykaja szczeline w $cianie naczynia (2).

Wartosci prawidtowe i odchylenia

Wartosci w zakresie referencyjnym
150 000—350 000 trombocytow/ pl
krwi sg uznawane za prawidtowe. Jesli
liczba ptytek krwi spadnie ponizej
150 000/ l, jest to matoptytkowose;
jesli wzrosnie powyzej 500 000/,
nazywa sie to trombocytoza. Zbyt
mafa liczba dostepnych trombocytow

moze prowadzi¢ do sktonnosci do
krwawien. Jednak, aby tak sie stato,
musi wystepowac bardzo niska liczba
trombocytéw (ponizej 50 000 pl).

Powstanie w szpiku kostnym
i rozpad w $ledzionie

Ptytki krwi sg tworzone w szpiku
kostnym przez tzw. komorki olbrzymie
(megakariocyty). Gdy trombocyty
osiggna dojrzatos¢, dostaja sie do
krwiobiegu. Okres zycia trombocytow
wynosi od pieciu do dwunastu dni.
Ich rozpad nastepuje gtownie w
sledzionie, ale réwniez w watrobie

i ptucach.

Aktywacja i rola
podczas hemostazy

Ptytki krwi we krwi znajduja sie
zazwyczaj w stanie nieaktywnym.
Jesli zostanie uszkodzone naczynie
krwionosne, zostang one aktywo-
wane i w ten sposéb beda mogty
przyfaczy¢ sie do sciany naczynia
(adhezja). Ponadto, ptytki krwi faczg
sie z innymi trombocytami (@gregacja)
w celu utworzenia ,skrzepu krwi”
(zakrzepu), ktory moze uszczelnic
uszkodzenie. W przypadku hemos-
tazy i zamykania rany wazna role
odgrywaja rézne inne ztozone pro-
cesy i substancje; wchodzg one w
interakcje z trombocytami.



Objawy ITP

Krwawienie i zasinienie'

Trombocyty odgrywaja gtéwna role w zaleznosci od osoby. Okoto jedna trzecia

krzepnieciu krwi. Ich niedobdér moze pacjentow z ITP nie wykazuje zadnych
spowodowac ograniczone mozliwosci zewnetrznych objawodw, wiec niedobdr
koagulacji po urazach i moze prowadzi¢  trombocytéw moze w niektorych okolicz-
do samoistnego krwawienia. Objawy nosciach zostac odkryty przypadkowo,
[TP moga jednak bardzo sie rézni¢ w podczas badania krwi.




Objawy, ktére moga wystapi¢ w kontekscie matoptytkowosci
immunologicznej, to:’

Krwawienie do
moézgu i w przewo-
dzie pokarmowym
(bardzo rzadko)

Krwawienie z btony
sluzowej, na przykfad
czeste krwawienia z
nosa lub z dzigset

Zauwazalna skfon-
Nietypowe nos¢ do wystepowania
obfite krwawienia wigkszych ,zasinien’

’ :
A
miesiaczkowe / lub siniakow (krwiakdw),

u kobiet / nawet w przypadku

stabych uderzen
Wybroczyny: :
niewielkie punktowe :
krwotoki na skorze
(przypominajace

AN

/’/g %:"'Nietypowe,
4'# dlugie krwawienie

/ w przypadku
drobnych urazéw

ugryzienie pchty), :

czesto na ramionach

lub w dolnych partiach : Mniej typowe dla ITP sq
ndég, ale takze na rozlegte krwiaki i krwawienia
blonach ¢luzowych do stawdw, ktcre czesciej

wystepujq u chorych

y na hemofilie.
7
7
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Przyczyny TP

ITP to zaburzenie autoimmunologiczne
podobne do wielu choréb reumatycz-
nych. W przypadku ITP przeciwciata
przeciwptytkowe prowadza do zwiek-
szenia liczby trombocytéw w $ledzionie.
Przeciwciafa te nazywane sg rowniez
autoprzeciwciatami. Autoprzeciwciata
moga rowniez hamowac tworzenie sie
nowych trombocytéw (trombopoeze) w
szpiku kostnym. Oba procesy prowadza

iku kos

(w szP
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do zmniejszenia liczby trombocytow
we krwi (matoptytkowosci).

Jezeli choroba wystepuje bez zadnego
wyraznego wyzwalacza, nazywa sie jq
pierwotng ITP. Choroba wystepuje w
formie wtérnej, jezeli ustalony zostanie
zwigzek, na przykfad, z przyjmowaniem
pewnych lekow, obecnoscig choréb
zakaznych lub szczepieniem.




Rozpoznanie TP

Matoptytkowos¢ immunologiczng roz-
poznaje sie w drodze eliminadcji. Oznacza
to, ze rozpoznac ITP mozna tylko wtedy,
gdy uda sie wyeliminowac wszystkie inne
mozliwe przyczyny znacznego zmniej-
szenia liczby trombocytéw. Rozpoznanie
ITP obejmuje nie tylko szczegdtowa
analize historii choroby (anamneze), ale
takze badania fizykalne i badania labo-
ratoryjne krwi oraz, w razie koniecznosdi,
badania szpiku kostnego.

ITP powinna by¢ rozpoznawana tylko
wtedy, gdy liczba trombocytéw wynosi
ponizej 100 000/ pl (wartosci normalne
wynosza od 150 000 do 300 000/ ul).
Jesli w historii choroby nie ma niczego
szczegdlnego, a pozostate wartosci
dotyczace krwi sg prawidtowe, zmniej-
szenie liczby ptytek krwi do poziomu
100 000/ pl jest wystarczajace do rozpo-
znania ITP. Aspiracja szpiku kostnego
nie jest potrzebna, jesli wyniki sg typowe.







Etapy i przebieg [TP'

[TP dzieli sie na rozne etapy; zgodnie

z nimi wyznacza sie odpowiednie lecze-
nie. Przez dtuzszy czas rozrézniano tylko
ostre i przewlekte ITP, natomiast obecnie
obowiazuje podziat na trzy fazy choroby
i leczenia:

U dzieci i mtodziezy choroba czesto
ustepuje w ciagu kilku tygodni, nawet
bez leczenia. Silne krwawienie jest
rzadkoscia. U oséb dorostych bardziej
rozpowszechniony jest dtugotrwaty,
przewlekty przebieg, trwajacy wiele lat
lub nawet przez cate zycie.

Nowo rozpoznana:

do trzech miesiecy (trwata):

PO rozpozNaniuo

mozliwe spontanicz- }
ne ustgpienie

Utrzymujaca sie

od trzech do
dwunastu miesiecy
PO rozpoznaniu

Przewlekta:

ponad dwanascie
miesiecy po
} rozpoznaniu

spontaniczne
ustgpienie mniej
prawdopodobne

Decyzja dotyczaca leczenia zalezy od indywidualnego ryzyka krwawien

i innych czynnikéw.
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Ocena sktonnosci

do krwawien'

Aby oceni¢ indywidualne ryzyko krwa-
wien, lekarz skupia sie gtéwnie na nasi-
leniu i liczbie widocznych oznak krwa-
wien. Swiatowa Organizacja Zdrowia
(World Health Organization, WHO) roz-
roznia pie¢ poziomow nasilenia, od
,braku oznak krwawier” do ,krwawien

14
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do moézgu i narzadéw”. W oparciu o te
ocene spektrum leczenia miesci sie w
zakresie od oczekiwania na potrzebe
leczenia doraZznego, poprzez leczenie
farmakologiczne, az po usuniecie sle-
dziony (splenektomie).

Sledziona



Dalsza diagnostyka —
kiedy ma sens?’

Dalsza diagnostyka ma sens tylko wtedy,

gdy, w przypadku utrzymujacej sie lub

przewlektej TP, rozpoczete leczenie nie

przynosi wystarczajacych rezultatéw lub

sg one jedynie tymczasowe. Wowczas

konieczne moze okazac sie wykonanie

dodatkowych badan laboratoryjnych

pod katem obecnosci pewnych choréb : gty
zakaZznych, badan RTG, badan ultrasono- " a :
graficznych itp. W pewnych okoliczno- v

$ciach moze rowniez zosta¢ dokonane .
oznaczenie liczby przeciwciat antytrom-
bocytowych w celu potwierdzenia
rozpoznania ITP.




Jak mozna leczyc

W przypadku ITP dostepne sg rézne
opcje leczenia. To, czy w ogole leczenie
jest konieczne, zalezy od indywidualnej
sktonnosci do krwawien. W kazdym po-
szczegolnym przypadku lekarz i pacjent
muszg zawsze wspolnie zdecydowac,
czy ITP wymaga leczenia.

Podczas gdy liczba ptytek krwi (trombo-
cytow) byfa réwniez istotnym czynni-
kiem przy podejmowaniu tej decyzji w
przesztosci, aktualne wytyczne zalecajg

Terapia na ogot ...

[TP?

branie pod uwage sktonnosci do krwa-
wien u danego pacjenta, jak rowniez
inne okolicznosci zyciowe.

Celem leczenia jest zwiekszenie liczby
ptytek krwi, a tym samym zmniejszenie
ryzyka krwawienia. Szczegolne sytuacje,
takie jak zblizajgce sie zabiegi chirur-
giczne lub zabiegi stomatologiczne,
moga wymagac podjecia dodatko-
wych srodkow.

... jest zdecydowanie
dobrym rozwigzaniem
w przypadku wystapienia
silnego krwawienia.

... jest mozliwym
rozwigzaniem

w przypadku wystapienia
umiarkowanego krwawienia.

i

)
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... nie jest brana

pod uwage

w przypadku niewielkiej
sktonnosci lub braku sktonnosci
do krwawien (nalezy to najpierw
sprawdzi¢ i monitorowac). Zazwy-
czaj jednak kazde zwiekszone
ryzyko urazu lub na przykfad
dodatkowo wystepujacych cho-
rob uzasadnia decyzje o leczeniu.
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Terapia pierwszego
rzutu w przypadku TP

W przypadku ITP dla pacjentow wyma-
gajacych leczenia lekiem wybieranym
w pierwszej kolejnosci sg tak zwane kor-
tykosteroidy. Substancje te sg powigzane
z kortyzonem, hormonem obecnym w
organizmie, ktéry reguluje uktad odpor-
nosciowy. Kortykosteroidy hamujg wy-
twarzanie przeciwciat antytrombocyto-
wych. W przypadku wystapienia silnego
krwawienia rozwazane bedzie podjecie
dodatkowych $rodkéw terapeutycznych,
takich jak podawanie tak zwanych immu-

Terapia pierwszego,
drugiego i trzeciego rzutu

Terapia pierwszego rzutu oznacza
w medycynie leczenie, ktore
sprawdzito sie jako leczenie
standardowe bezposrednio po
rozpoznaniu. Tylko w przypadku
niepowodzenia takiego leczenia
stosuje sie terapie drugiego lub
trzeciego rzutu.

noglobulin lub koncentratow ptytek krwi.
Immunoglobuliny zwykle prowadza do
szybkiego, ale krotkotrwatego wzrostu
liczby trombocytow przez 2 -4 tygodni.
W zwigzku z tym sg one podawane w
przypadku ostrych, silnych krwawien lub
pilnych operacji. W przypadku silnych
krwawien zastosowanie koncentratow
trombocytéw moze réwniez spowodo-
wac krotkotrwaty wzrost liczby trombo-
cytéw u niektoérych pacjentéw i moze
zatrzymac krwawienie.
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Usuniecie sledziony (splenektomia) w przypadku ITP'

Jesli nie osigga sie poprawy stanu ITP za pomoca lekéw, jako opcje
leczenia mozna rozwazy¢ chirurgiczne usuniecie sledziony. W przypadku
ITP wystepuje, miedzy innymi, zwiekszony rozpad trombocytow. Dzieje
sie tak szczegdlnie w sledzionie, ale u wielu pacjentéw réwniez w watrobie.
Jezeli terapie pierwszego i drugiego rzutu nie zadziafaja, dla niektérych
pacjentow rozwigzaniem moze by¢ chirurgiczne usuniecie sledziony.

Chirurgiczne usuniecie sledziony

Chirurgiczne usuniecie sledziony nazywa sie splenektomig (réwniez:
wycieciem sledziony). Mozna je wykona¢ zarowno jako zabieg chirurgiczny
otwarty (czesci brzusznej), jak i za pomoca techniki laparoskopowej (endo-
skopowej). Po tym zabiegu u wielu pacjentéw nastepuje trwaty wzrost
liczby trombocytéw. Jednakze nie kazdy pacjent reaguje na usuniecie
Sledziony i/lub w pewnym momencie pojawia sie u niego nawrdét. Usu-
niecie sledziony jest mozliwe, poniewaz sledziona nie jest niezbednym

do zycia organem i w wiekszosci przypadkow jej funkcje moze przejac
watroba. Jednak $ledziona odgrywa wazna role dla obrony przeciwko
patogenom, zatem po splenektomii do konca zycia wystepuje zwiekszone
ryzyko zakazenia. W zwigzku z tym pacjenci, u ktorych usunieto sledzione,
powinni zosta¢ zaszczepieni przeciwko pewnym chorobom zakaznym.

Kto moze odnies¢ korzysci z splenektomii?

Usuniecie $ledziony jest szczegdlnie wskazane w przypadku pacjentow,
u ktérych nadal wystepuija silne krwawienia, pomimo stosowania kortyko-
steroidéw i innych lekéw. Spontaniczne remisje ITP wystepuja stosunkowo
czesto do 12 miesiecy po rozpoznaniu, nalezy wiec podjac¢ prébe odroczenia
splenektomii az do tego momentu.
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Dalsze opcje leczenia TP

Nie wszyscy pacjenci osiggaja pozada-
ne rezultaty leczenia lub u niektérych,
po poczatkowym sukcesie, nastepuje
nawrét. Mozna wowczas zastosowac
dalsze metody leczenia, takie jak:

- Ponowna terapia
kortykosteroidami

- Leczenie drugiego rzutu:
leczenie agonistami
receptora trombopoetyny

- Chirurgiczne usuniecie
sledziony (splenektomia)

« W kolejnych rzutach leczenia:
leki immunosupresyjne

Agonisci receptora trombopoetyny

to substancje, ktére mogg pobudzac
powstawanie nowych ptytek krwi (trom-
bopoeza) w szpiku kostnym. Immuno-
supresanty to leki stosowane zazwyczaj
w celu zapobiegania odrzuceniu po
przeszczepie narzadu, w przypadku in-
nych choréb immunologicznych lub w
celu leczenia nowotwordw krwi i we-
ztéw chtonnych. Moga one spowolnic¢
tworzenie autoprzeciwciat przeciwko
trombocytom.







Sport ">

Sport i ¢wiczenia fizyczne z ITP

Sport i ¢wiczenia fizyczne mogga zna-
Cz3co przyczynic sie do dobrego samo-
poczucia fizycznego i psychicznego oraz
sprawnosci psychicznej. Dla wielu oséb
odgrywajg one wazng role w codziennym
zyciu. Nie nalezy zapominac o aspekcie
spotecznym, poniewaz aktywnosci te
czesto majg miejsce w ramach pewne;j
spotecznosci. W zwigzku z tym nie po-
winny one by¢ niepotrzebnie ograni-
Czane u pacjentow z TP,

Sprawdz, co dziata w
Twoim przypadku!

Jesli juz uprawiasz jakis sport, bardzo
wazne po rozpoznaniu jest omowienie
z lekarzem, czy mozesz kontynuowac
uprawianie tego sportu w tym samym
zakresie, pomimo choroby. Istnieja dys-
cypliny sportu, ktére koncentruja sie na
sprawnosci i wytrzymatosci, inne zwia-
zane sg bardziej z aktywnoscia fizyczna
i sitg. W zaleznosci od indywidualnej
sktonnosci do krwawien nalezy unikac
uprawiania sportéw zwiazanych z pod-
wyzszonym ryzykiem urazu. Dyscypliny
sportu zwiazane z nizszym ryzykiem
urazu to, na przyktad: chodziarstwo i
kolarstwo, ptywanie, wioslarstwo, ta-
niec jako dyscyplina sportowa, kregle
itp. Sporty kontaktowe, jak np. pitka
nozna, hokej, judo czy gimnastyka na
przyrzadach sg mniej odpowiednie.

Porozmawiaj ze swoim lekarzem pro-
wadzacym o tym, ktéry sport jest dla
Ciebie wiasciwy.

1B A 1 O B 1 R O O R B
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Dbagj o siebiel

Tylko Ty mozesz przekonac sie,
co i w jakim zakresie jest dla
Ciebie odpowiednie:

Stuchaj swojego ciata i

zwréc uwage na to, jakie
zajecia sg dla Ciebie wia-
sciwe w zakresie danej
aktywnosci fizycznej;
trzymaj sie swojego
poziomu umiejetnosci.

Na przykfad, nos kask,
ochraniacze stawdw,
ochraniacze przed
uderzeniami i odpo-
wiednig odziez.

O

Omow z lekarzem, co
moze by¢ przydatne i
uzasadnione w Twoim
przypadku.

Nie zapomnij o zabawie
i energii, ktére moga
dac Cidac¢ sport i ¢wi-
czenia fizyczne.



Podroze

Podrézowanie z ITP

Aby cieszy¢ sie wakacjami, warto
zwréci¢ uwage na kilka rzeczy:

Najlepiej zasiegnac informadji
o miejscowych placowkach
medycznych, nawet przed
rozpoczeciem podrozy. Jesli
to konieczne, oméw swoje
plany podrézy do egzotycz-
nych miejsc ze specjalistg ds.
medycyny tropikalnej.

@ Podrézujac samolotem, pamietaj,

aby zabrac ze sobg podstawowe
leki dorazne i wazne dokumenty
(np. karte identyfikacyjng W
sytuacjach awaryjnych) do
bagazu podrecznego.

W przypadku niektorych lekow
stosuje sig pewne instrukcje
przechovvyvvama (takie jak
przechovvyvvame w loddwece).

@ Sprawdz, czy podczas podrézy

i w miejscu pobytu istnieja od-
powiednie mozliwosci takiego
specjalnego przechowywania.

Sprawdz zakres
swojego ubezpieczenia.

Szczepienia podrdzne’

W przypadku wielu podrézy w odlegte
miejsca wymagane sg szczepienia pro-
filaktyczne. W takiej sytuacji musisz
wspolnie z lekarzem zdecydowac, co
jest wazne i mozliwe do zastosowania
w Twoim indywidualnym przypadku.
Jednoczesnie istotne sg takie czynniki,
jak jestes leczony(-a) kortykosteroidami
lub czy miates/miatas przeprowadzony
zabieg usuniecia $ledziony. W takich
przypadkach nie wszystkie szczepionki
moga zostac uznane za odpowiednie
dla Ciebie lub konieczne moze by¢ po-
danie specjalnych szczepionek.

Opieka medyczna w miejscu pobytu

U wielu 0séb podréze znacznie popra-
wiaja jakos¢ zycia. ITP z reguty nie stanowi
przeszkody dla podrézy. Warto jednak z
wyprzedzeniem zapoznac sie z miejsco-
wymi warunkami, aby czuc sie bezpiecz-
nie i uzyskac komfortowa opieke.









Cigza"®

Pragnienie dziecka i cigza przy ITP

Cigza to bardzo wyjatkowy czas, nawet
dla zdrowych kobiet.

W przypadku pacjentek z TP pojawia
sie wiele pytan na temat dobrego samo-
poczucia matki i dziecka.

Pragnienie posiadania dziecka

dla pacjentek z ITP wigze sie z
wieloma pytaniami:

- Czy choroba moze miec¢
negatywny wptyw na mnie i
moje dziecko podczas cigzy?

- Na co zwraca¢ uwage?
- Co moge zrobic¢ sama?

« Czy ITP jest dziedziczna?

Wazne sa regularne kontrole.

Przebieg choroby jest indywidualny dla
kazdego pacjenta, nalezy jednak zauwa-
zy¢, ze liczba trombocytéw regularnie
obniza sie w trakcie cigzy. Dopoki liczba
trombocytéw przekracza 50 000/
powazne krwawienie jest bardzo rzadkie.

Z tego powodu w trakcie cigzy nalezy
regularnie sprawdza¢ poziom trombo-
cytow. Dzieki temu hematolog — najlepiej
w porozumieniu z ginekologiem — zde-
cyduje, kiedy wymagane bedzie leczenie
lub dostosowanie istniejgcego leczenia.
Istotne s3 tu réwniez inne schorzenia
wspotistniejace i planowany rodzaj poro-
du (naturalny lub cesarskie ciecie). Wazne
jest tez, aby w przypadku stosowania
lekow przeciwbdlowych podczas porodu
lekarze wiedzieli o chorobie ITP.
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Kiedy konieczne jest leczenie ITP?’

Koniecznos¢ leczenia ITP moze zajs¢ w
przypadku wystapienia krwawienia lub
gdy konieczne jest przeprowadzenie
zabiegu, takiego jak cesarskie ciecie lub
znieczulenie kregostupa. Nie wahaj sie
zapytac ginekologa i onkologa o kwestie
wymagajace wyjasnienia.

Na ile to mozliwe, zaplanuj poréd
dziecka

W przesztosci w przypadku TP czesto
zalecano cesarskie ciecie. Wazne czynniki
dla podejmowania decyzji w indywidu-
alnych przypadkach to liczba trombo-
cytéw oraz fakt, czy krwawienie wystgpito
juz przy poprzednich porodach.
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Po urodzeniu

Po pierwsze: ITP nie jest dziedziczna.
Mozliwe jest jednak, ze przeciwciata z
krwi matki moga przedostac sie do krwi
dziecka, zatem noworodek rowniez moze
miec niska liczbe ptytek krwi. W wiek-
szosci przypadkdw te niskie wartosci
muszg by¢ jedynie monitorowane i

nie sg leczone. Co do karmienia piersia,
zasadniczo nie ma powodu, aby go
zaniechac. | znéw, nie wahaj sie pytac
lekarzy i/lub potoznych w razie jakich-
kolwiek pytan lub watpliwosci.



|

Dalsze pytania medyczne "®

Szczepienia

Pacjenci z ITP powinni przejs¢ wszystkie
niezbedne i zalecane szczepienia (takie
jak szczepienia przeciw grypie, pneumo-
kokom, wirusowemu zapaleniu watroby
typu B). Podczas stosowania lekdw, ktore
blokujg uktad odpornosciowy, nie nalezy
podawac zywej szczepionki (np. przeciw
odrze, rozyczce, swince, ospie wietrznej,
gruZlicy). Porozmawiaj o tym z lekarzem,
jezeli stanowi to dla Ciebie problem.

Zywienie®

Nie ma diety, ktéra wptywa pozytywnie
lub negatywnie na liczbe trombocytow.
Stymulanty, takie jak kawa, herbata i
alkohol w umiarkowanych ilosciach nie
wptywajag na stan pierwotnej ITP. Po
krwawieniu moze wystapic niedobodr
zelaza. Produkty zywnosciowe o wysokiej
zawartosci tatwego do przyswojenia
zelaza, jak réwniez lecznicza suplemen-
tacja zelaza, moga by¢ pomocne.

Leki

W celu ztagodzenia bolu przyjmuj para-
cetamol lub metamizol. lbuprofen lub
kwas acetylosalicylowy (acetylsalicylic
acid, ASA) sa zazwyczaj nieodpowiednie,
poniewaz dziataja jako inhibitory agregadji
trombocytéw. W pewnych okoliczno-
$ciach niska dawka kwasu acetylosalicy-
lowego, wynoszaca 75 - 100 mg/dobe,
moze by¢ jednak podawana w przy-
padku minimalnej liczby ptytek krwi
wynoszacej 30 000/ .

Krwawienie miesigczkowe

Nadmiernie obfite krwawienia miesigcz-
kowe mozna normalizowac poprzez
przyjmowanie ,pigutki” (doustnych
srodkéw antykoncepcyjnych).




/abiegi/ operacje dentystyczne "’

Zabiegi i operacje
dentystyczne z ITP

U padjentéw z ITP wystepuje zwiekszone
ryzyko krwawien. Nalezy to uwzglednic¢
w przypadku planowanego zabiegu
dentystycznego lub chirurgicznego.

W przeciwienstwie do indywidualnego
planowania leczenia, w planowaniu
zabiegéw chirurgicznych lub diagno-
stycznych liczba trombocytéw odgrywa
wazna role. Wytyczne dotyczace stoso-
wania produktu niemieckiego stowa-
rzyszenia medycznego (Bundesarzte-
kammer) w zakresie réznych zabiegow
— od czyszczenia zebdw po zabiegi wy-
magajace wiekszego tarcia — okreslajg
rézne wartosci dla wiasciwej liczby ptytek
krwi. Dane te byty zbierane od pacjentow
z zaburzeniami krzepniecia krwi (a nie

u pacjentow z ITP), konieczne jest wiec
rozwazenie w indywidualnych przypad-
kach, czy u pacjenta wystapito krwa-
wienie przy wskazanej liczbie trombo-
cytow w przesztosci.
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W nagtych wypadkach -
immunoglobuliny

Jesliistnieje koniecznos¢ przeprowa-
dzenia nagtego zabiegu lub operacji,
nie ma czasu na czekanie na zwiekszenie
liczby trombocytow. W takim przypadku
mozliwe jest uzyskanie dostatecznie
wysokich poziomdw ptytek krwi w wy-
niku zastosowania immunoglobulin, ale
tylko przez krotki czas. Kortykosteroidy
stosowane w leczeniu ITP moga wyge-
nerowac wystarczajacg liczbe trombo-
cytéw w ciggu od 1 do 2 tygodni.

Informuj swojego lekarza

W przypadku zaplanowania zabiegu
dentystycznego lub chirurgicznego
nalezy zawsze poinformowac lekarza

0 swojej chorobie. Wazne jest réwniez,
aby zawsze nosi¢ przy sobie dokumenty
lub karte identyfikacyjng w nagtych
wypadkach, ktéra zawiera informacje
na temat Twojej choroby przydatne w
razie nagtego wypadku.









Samopomoc

Samopomoc w przypadku ITP -
razem silni

Pacjenci z ITP mogg skorzysta¢ z wymia-
ny doswiadczen z innymi pacjentami
lub ich krewnymi w grupach samopo-
mocy. Matoptytkowos¢ immunologiczna
to rzadka choroba. W zwigzku z tym
pacjenci, ktorych dotyczy to schorzenie,
maja zazwyczaj wielka potrzebe uzy-
skania wiekszej ilosci informacji.

Wymiana doswiadczen i
aktualne informacje

Wymiana doswiadczen z innymi pacjen-
tami moze by¢ bardzo cenna, szczegdlnie
w przypadku pacjentéw i ich krewnych
z niedawno rozpoznang choroba. Mimo
7e prawdopodobnie styszate$(-a$) juz o
tym, co jest najwazniejsze w przypadku
tej choroby od swojego lekarza, teraz
chodzi o odkrycie wtasnego sposobu
na codzienne zycie, zycie z ITP. Ponadto,
oprécz bardzo praktycznych informacji,
takich jak adresy spedjalistow lub zalecer,
podejmowanie tematéw dotyczacych
radzenia sobie z chorobg oraz zwigza-
nych z nimi obaw stanowi réwniez
Swietng pomaoc.

Gdzie moge znalez¢
grupy samopomocy?

Popros swojego lekarza o adresy grup
pomocy. Moze on poda¢ Ci nazwy nie-
ktérych grup regionalnych lub udzieli¢
wskazowek, jak uzyskac te informacje.
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Stowniczek

Autoimmunologiczny,

zaburzenia autoimmunologiczne
Choroby, w ktérych uktad odpornosciowy
organizmu ukierunkowany jest przeciwko
tkankom wiasnego organizmu

Autoprzeciwciata
Autoprzeciwciata to przeciwciata, ktére orga-
nizm tworzy przeciw wiasnym sktadnikom

Biatka

Biatka — czasteczki biologiczne sktadajgce
sie zaminokwasow o wielu funkcjach, znaj-
dujace sie w catym organizmie

Choroba Werlhofa lub morbus Werlhof
Alternatywna nazwa ITP, od nazwiska leka-
rza, Paula Gottlieba Werlhofa, ktory opisat
chorobe po raz pierwszy

Idiopatyczny
O nieznanej przyczynie

Kortykosteroid

Inne okreslenie kortyzonu; hormon endo-
genny, ktory podawany jest z powodzeniem
w przypadku szerokiego spektrum chordb.
Ma on wiasciwosci przeciwzapalne i hamuje
reakcje immunologiczne

32

Liczba ptytek krwi = liczba trombo-
cytéw = wartos$¢ trombocytéow

Wartos¢ liczbowa wskazujgca liczbe trombo-
cytéw we krwi. Zazwyczaj jest ona poda-
wana w tysigcach na mikrolitr (na przyktad
50 000) lub w wielokrotnosciach 10° na litr
(na przyktad 50 x 10°/1). Wartos¢ 50 x 109/
odpowiada 50 000 trombocytéw na mikrolitr

Makrofagi
Komdarki zerne uktadu odpornosciowego

Matoptytkowos¢
Zmniejszona liczba trombocytéw

Matoptytkowos¢ immunologiczna (ITP)
Choroba autoimmunologiczna, w ktorej
ukfad odpornosciowy atakuje i niszczy trom-
bocyty. Skrét ,ITP" oznacza rowniez idiopa-
tyczna matoptytkowos¢ immunologiczng,
ktdra znana jest rowniez jako choroba morbus
Werlhof lub choroba Werlhofa

Megakariocyty
Komorki szpiku kostnego odpowiedzialne
za tworzenie sie trombocytow

Monocyty
Komérki ukfadu odpornosciowego we krwi,
prototypy makrofagéw



Objawy
Dolegliwosci wystepujace w przypadku
danej choroby

Oporny

Niewrazliwy, nie mozna na niego wptyna¢;
w przypadku choroby opornej na leczenie
standardowe metody leczenia nie majg na
nig wptywu

Ostry
,Szybki” lub ,nagle wystepujacy”

Plamica
Niewielkie krwawienia w skorze, w tkance
podskdrnej lub w btonie sluzowej

Plytki krwi
Patrz ,ptytki krwi” lub ,trombocyty”

Plytki krwi/ptytki krwi

Termin naukowy to ,trombocyty”; mate
komorki o ksztatcie dysku krazgce we krwi.
Odgrywaja one wazna role w krzepnieciu
krwi. Jesli naczynie krwionosne jest uszko-
dzone, przytaczajg sie one do $ciany naczynia;
powoduje to szybkie zamkniecie naczynia i
zatrzymanie krwawienia. Trombocyty za-
zZwyCzaj zyja przez pie¢ do dziewieciu dni, a
nastepnie ulegaja rozpadowi w $ledzionie,
watrobie i ptucach

Przeciwciata

Czasteczki biatka utworzone przez uktad
odpornosciowy w celu zwalczania patoge-
néw; zwane réwniez immunoglobulinami.
Wszystkie przeciwciata réznia sie od siebie
pewnymi szczegdtami; pasuja jednak do
swojej struktury docelowej, niczym klucz
do zamka

Przeciwzapalny
,Ukierunkowany przeciwko
stanowi zapalnemu”

Przewlekty
Trwale istniejace lub nawracajace objawy

Rozpoznanie
Wykrycie choroby przez lekarza

Rozpoznanie poprzez eliminacje
Rozpoznanie mozna przeprowadzi¢ tylko
wtedy, gdy mozliwe byto wykluczenie innych
przyczyn objawdw

Rozpoznanie réznicowe

Kazdy rodzaj rozpoznania, ktére moze
postuzy¢ jako wyjasnienie objawdw,
uwzgledniany jest podczas rozpoznania
i sprawdzany pod katem poprawnosci
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Sledziona

Sledziona to narzad w lewej gérnej czesci
brzucha, ktéry odgrywa pewnga role w krwio-
biegu. Sledziona pomaga w obronie prze-
ciwko obcym substancjom (antygenom).
Ponadto jest to wazne miejsce przechowy-
wania monocytow, ktére nalezg do krwinek
biatych i sg wykorzystywane do identyfikacji
przestarzatych komorek krwi

Splenektomia
Usuniecie sledziony

Stan zapalny
Naturalna reakcja organizmu w celu
aktywadji uktadu odpornosciowego

Szpik kostny
Tkanka kostna, w ktérej tworzg sie
komaorki krwi

Trombocyty
Patrz ptytki krwi
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Trombopoeza
Nowe tworzenie ptytek krwi

Uktad odpornosciowy

Wiasny uktad organizmu stuzacy obronie
przed patogenami, obcymi substancjami i
komarkami nowotworowymi

Utrzymujacy sie
Trwaty

Wybroczyny
Czerwone lub fioletowe plamy na skérze
lub btonach $luzowych

Zakrzepica

Schorzenie polegajace na krzepnieciu krwi,
a nastepnie tworzeniu sie skrzepow zatyka-
jacych naczynie krwionosne

Zespot
Wystepowanie kilku objawoéw typowych
dla danej choroby
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