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Ievads. Juvenils idiopatisks artrits (JIA) ir bieZaka autoimuna slimiba bérniem; tam ir raksturigs
hronisks artrits ar bieZu (17-87%) temporomandibularo locitavu (TML) iekaisumu, ka rezultata veidojas
dazadas sejas un Zoklu deformacijas (mikrognatija, retrognatija, asimetrija, patologisks sakodiens u. c.)
[Cassidy, 2011; Argyropoulou, 2009]. TML bojajuma diagnostika zelta standarts ir magnetiskas rezo-
nanses izmeklejums (MRI) ar kontrastvielu [Miiller, 2009]. Ir konstatéets, ka dazadu JIA tipu attistiba
riska vai protektiva nozime ir HLA II klases alelem [Hollenbach, 2010].

Darba meérkis. Noteikt riska un protektivas HLA II klases aléles JIA slimniekiem ar TML
iekaisumu.

Materials un metodes. Analizeti 35 JIA slimnieki, kuri arsteti Bernu kliniskaja universitates
slimnica un kuriem laikposma no 2010. lidz 2013. gadam veikts MRI TML, kur konstatétas aktiva vai
hroniska iekaisuma pazimes. Kontroles grupa bija 100 veselu individu no Kliniskas imunologijas un
imunogenétikas starpkatedru laboratorijas bankas. Izmantojot polimerazu kézu reakciju ar sekvences
specifiskiem praimeriem, veikta HLA-DRB; DQB1; DQA1 alelu genotipeSana. Alélu asociacija tika
noteikta, izmantojot y* testu. Aprekinata p < 0,02 vertiba un izredZu attieciba (odds ratio - OR), izman-
tojot EPI INFO programmas 6. versiju.

Rezultati. No analizétajiem 35 JIA slimniekiem 26 (74,28%) bija meitenes un 9 (25,72%) bija
zéni vecuma no 8,5 lidz 17,9 gadiem (videjais vecums 13,72 gadi + 3,36). Pétijuma tika ieklauti JIA
slimnieki ar poliartikularu slimibas gaitu: 16 (46%) - ar seronegativu un 5 (14%) - ar seropozitivu
poliartritu, 7 (20%) - ar artritu ar entezitu, 2 (6%) - ar Stilla slimibu, 3 (8%) - ar progres€joSu oligoartritu
un 2 (6%) - ar nediferencetu artritu. Petijuma netika ieklauti persistéjoSa oligoartrita un psoriatiska
artrita slimnieki. Slimibas ilgums bija no 4 méneSiem lidz 10,2 gadiem (vid€ji 3,63 gadi + 2,14). Laiks
no diagnozes noteikSanas lidz MRI veikSanai bija no 0 méeneSiem lidz 10 gadiem, vidgji tas tika veikts
1,78 + 2,37 gadus pec JIA diagnosticeSanas.

Analizejot HLA II klases alelu asociaciju ar JIA, noteikts, ka DRB1*07:01 (p = 0,001, OR 8,04)
un DOB1*05:01 (p = 0,019, OR 2,25) al€les bija ieverojami bieZak sastopamas JIA slimnieku grupa, bet
DRB1*16:01 (p = 0,001, OR 0,99) un DRB1*04:01 (p = 0,015, OR 0,19) aléeles tika konstatetas butiski
retak. Tika analizetas ari DOA1 aleles: DOA1*05:01 bieZak tika konstatéta JIA grupa, bet DOA1*01:03
bieZak kontroles grupa, tacu abu alélu sastopamibai bija zema ticamiba (DQA1*05:0 p = 0,113, OR 1,58;
DQA1*01:03 p = 0,405, OR 0,62).

Secinajumi.

1. JIA slimniekiem ar poliartikularu gaitu neatkarigi no JIA tipa ir sastopams TML iekaisums.

2. JIA slimniekiem ar DRB1*07:01 un DQB1*05:01 alelem ir risks attistites poliartikularai
slimibas gaitai ar TML bojajumu.

3. DRB1*16:01un DRB1*04:01 alelem, iespejams, ir protektiva nozime saslimstiba ar JIA un
TML bojajumu.

4. Darbs turpinams, palielinot pacientu grupu skaitu un ieklaujot ar1 JIA slimniekus bez TML
iekaisuma.
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