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POLIARTERITIS NODOZA GUNCEL
TEDAVi YONETIMI

Gozde Sevgi KART BAYRAM!
Levent KILIG?

Poliarteritis nodoza (PAN) 2012’de Chapel Hill konferansinda revize edilen
tanima gore orta ve kiigiik ¢apli arterleri etkileyen nekrotizan bir vaskiilittir
(1). Sistemik bir vaskiilit olan PAN; hastaliga 6zgiil olmayan ates, kilo kaybi,
monondritis multipleks, periferal noropati, nodiiler cilt lezyonlari, livedo
retikiilaris, hipertansiyon, gastrointestinal tutuluma bagli karin agris1 gibi birgok
sistemik bulguya yol acabilmektedir (2). Arteriol, veniil veya kapillerlerde
vasklilit ve glomertilonefrit olmamasi, anti-ndtrofil sitoplazmik antikorlarin
(ANCA) negatif olmasi, kiiclik damar vaskiilitlerinden ayiran énemli 6zellikleri
arasindadir (1). Tam igin 6zel bir laboratuvar testi yoktur. Doku biyopsisi
histolopatolojik incelemesinde; damar duvarinda, graniilom ile dev hiicrelerin
olmamasi, miks tipte hiicre infiltrasyonu ve fibrinoid nekroz tipik bulgularidir
(3). Anjiyografik olarak da mezenterik, hepatik ve renal arterler ve alt dallarinda
sakkiiler veya fuziform seklindeki anevrizmalar ve stenotik lezyonlar gdzlenebilir
(3). Daha 6nce PAN olarak kabul edilen diger vaskiilit formlarinin tanimlanmasi
ve smiflandirilmasina bagli olarak, PAN olarak bilinen hastalik spektrumu
onemli Ol¢lide daralmigtir. PAN vakalarmin ¢ogu idiyopatiktir, ancak bazi
vakalarin patogenezinde hepatit B viriisii (HBV) enfeksiyonu, hepatit C viriisii
(HCV) enfeksiyonu ve tiiylii hiicreli (hairy cell) 16semi yer alir ve ikincil PAN
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