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Granulomatoza e Wegener

MKB M 31.3 / Wegener's granulomatosis
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Nocioni

Granulomatoza e Wegener (sémundja e Wegener, granulomatoza me polangjit) paraget njé formé té
rrallé té vaskulitit. Besohet té jeté njé sémundje autoimune ku mé sé shpeshti pésojné gelizat
endoteliale té cilat mbéshtjellin enét e gjakut nga brenda.

Granulomatoza e Wegener éshté njé sémundje multisistemike qé mund té prek pothuajse té gjithé
organet. Ndryshimet mé té shpeshta patologjike vérehen tek organet ENT-vesh-hundé-fyt (gati 100%),
né mushkéri (né njé numér té madh té pacientéve) dhe né veshka (né 75% té rasteve). ).

Gjithashtu shpesh preken nyjet (deri né 50% té rasteve), si dhe syté dhe lékura. Nése tek ndonjé person
nuk jané pérfshi veshkat, truri ose zorrét, atéheré besohet se ka njé formé "té kufizuar" té
granulomatozés sé Wegener. Megjithaté, edhe né kété formé té granulomatozés, polangjiti mund té
jeté shumé i rénde.

Shkaget

Ende nuk dihet se ¢faré e shkakton mekanizmin autoimun té sémundjes sé Wegener. Mendohet se
inflamacioni mund té ¢ojé né inflamacion sistemik, okluzion vaskular dhe granuloma. Njé faktor gé
inicion kété kaskadé mund té jeté njé infeksion, si¢ éshté njé infeksion me parvo-virus ose
Staphylococcus aureus.
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Disa nga simptomat mé té réndésishme té késaj sémundje jané:

e Sinusiti dhe hunda me rrjedhje;

o Kollg, dhimbje né gjoks dhe gulgim;

e Formimiinjé abscesi né mukozén e hundés,

e Inflamacioni i veshit;

e Konjunktiviti dhe inflamacionet e tjera né sy;

e Ethet dhe djersitjet e natés;

e Humbija e oreksit dhe humbja e peshés;

e Dhimbje né nyje;

e Prania e gjakut né uriné.
Né raste té rralla, njé zemér e kompromentuar mund té ndodhég, duke cuar né perikardit ose lezione né
sistemin koronar ose nervor gé ¢ojné né simptoma neurologjike.

Pérvec késaj, pacientét me kété semundje kané njé tendencé té rritur pér té zhvilluar trombozé, andaj
vémendje e vecanté duhet t'i kushtohet simptomave gé tregojné kété ndérlikim, té tilla si énjtje dhe
skugje té gjymtyréve.

Mjeku mund té konfirmojé ose mohojé diagnozén pas njé biopsie.
Bérja e njé diagnoze té sémundjes sé dyshuar té Wegener pérfshin:

e Analiza klinike dhe biokimike e gjakut;
Testet e urinés;

Ekzaminime me rreze X (imazhet e gjoksit);
Biopsia e lékurés, mushkérité, veshkat;

e Ekzaminimet endoskopike

e Tomografia e kompjuterizuar.

Trajtimi
Trajtimi i granulomatozés sé Wegener mund té ndahet né dy faza:

e arritja e remizionit

e mirémbajtje te remizinit.

e Barnat kryesore né regjimin e trajtimit jané ilacet citotoksike:
e Ciklofosfamidi (citoxan);

e methotrexate;

e Azathioprine (Imuran);

e Mikofenolatmofetil;

e  Glukokortikosteroidet (prednizoni).

o Ndérsa ndérhyrja kirurgjikale mund té kérkohet né

e Deformime té hundés;
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e Stenoza e laringut;

e  Obstruksion i kanalit lacrimal;

e Bronhijalnastenoza;

e Démtim i veshkéve (transplatim)
Plani i trajtimit pér secilin pacient pérgatitet individualisht, sipas formés sé sémundjes, ashpérsisé sé
manifestimeve dhe terapisé pérgjegjése.

Eshté e pamundur té kurohet granulomatoza e Wegener, por diagnoza e hershme dhe trajtimi efektiv
ndihmojné né arritjen e remizionit dhe kthimit té jetés normale.

Remizioni afatgjaté arrihet dhe mbéshtetet nga administrimi i dozave té duhura té ilaceve, diagnozé té
rregullt dhe puna e pérbashkét e mjekut dhe pacientit. Ndonjéheré remizioni mund té zgjasé deri né 20
vjet dhe né té njéjtén kohé njé person nuk do té keté nevojé té marré ilage citotoksike dhe hormone.

Parashikimi

Besohet se te pacientét me polangjit granulomatoz rreziku i vdekjes né vitin e paré té sémundjes éshté 9
heré mé i larté se tek njerézit e shéndetshém. Shkaku i vdekjes mund té jeté infeksioni apo déshtimi i
veshkave.

Me cilin mjek té kontaktoni?

Zakonisht, pacientét me manifestimet e para té Wegener-ogranulomatosis takohen me njé specialist té
ENT i cilii dérgon ato te njé reumatolog. Me pérfshirjen e organeve té tjera takime pér konsultim
caktohen dhe me njé okulist, nefrolog, gastroenterolog, pulmonolog, dermatolog, neurology dhe
imunolog. Vetém tretman gjithépérshirés mundé té shkaktojé remizion té sémundjes dhe té ruajé
cilésiné e jetés sé pacientit.
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