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Temporomandibularo locitavu artrita attistibu
ietekmeéjosie faktori pacientiem ar juvenilu
idiopatisku artritu
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Ievads. Juvenils idiopatisks artrits (JIA) ir bieZaka reimatologiska slimiba bérniem. Tas var
skart arl temporomandibularas locitavas (TML). TML artrits, izmekl€jot ar magnétiskas rezonanses
(MRI) metodi, var but kliniski asimptomatisks lidz pat 71% gadijumu (Weiss, 2009). Lidz Sim aprak-
stiti daZadi demografiskie TML artrita attistibu veicinoSi faktori, kliniskie un laboratoriskie péetijumi
par to, ka arl analizeta poliartikulara slimibas gaita, augSejas ekstremitates artrits, jaunaks pacienta
vecums, augstaks eritrocitu grimsanas atrums (EGA) slimibas sakuma, bet HLA B27 antigéns lidz §im
izradijies protektivs (Cannizaro, 2011).

Darba merkis, materials un metodes. Darba merkis ir noskaidrot TML artrita attistibu ietek-
mejoSos faktorus pacientiem ar JIA. Analizéti tika dati par 85 JIA slimniekiem, kuri arstéti BKUS un
kuriem no 2010. Iidz 2015. gadam veikts MRI TML ar kontrastvielu. Datu statistiskai apstradei izman-
tota STATA programma, korelacijas noskaidroSanai lietots Pirsona koeficients (r) un FiSera eksaktais
tests, pienemot korelaciju par statistiski ticamu, ja p < 0,05.

Rezultati. Petijuma ieklauto 85 JIA slimnieku vidgjais vecums bija 13,7 (+ 3,0) gadi, 59 (69,4%)
bija meitenes un 26 (30,6%) - zeni. Videjais slimibas ilgums MRI bridi bija 3,1 (IQR 0,2-11) gads.
Sadalijums pa JIA apakStipiem bija §ads: seronegativs poliartrits - 51 (60%), seropozitivs poliartrits -
seSiem (7%), progresejoSs oligoartrits - septiniem (8%), persistéjoSs oligoartrits - diviem (2%), artrits ar
entezitu - 14 (17%), nediferencets - trim (4%) un sistemisks artrits - diviem (2%) pacientiem.

Péc MRI rezultatiem pacienti tika sadaliti divas grupas: viena - pacienti ar TML artritu, otra -
pacienti, kam TML artrits MRI netika apstiprinats.TML artrita grupa bija statistiski ticami vairak
meitenu (p = 0,04), Sie pacienti bija ar1 vecaki - 14,2 (+ 2,6) gadi salidzinajuma ar pacientiem bez TML
artrita pazimem, t. i., 12,3 (+ 3,6) (p = 0,01). Nebija statistiski ticamu atSkiribu Sadiem parametriem:
slimibas ilgums, gadi kopS diagnozes noteik3anas, aktivo locitavu skaits, ka ari laboratoriskajiem
raditajiem: eritrocitu grim$anas atrumam (EGA), antinuklearam antivielam, reimatoidajam faktoram
(RF), HLA B 27 antigénam. Tomer visi RF pozitivie pacienti bija TML artrita grupa. Statistiski ticami
augstaks C reaktivais olbaltums (CRO) bija TML artrita slimnieku grupa - 7,6 (0-180), salidzinot ar
otru grupu - 0,4 (0-1,83), (p = 0,03).

Secinajumi.

1. Starp demografiskiem faktoriem, kas ir TML artrita attistibu veicino$i, jaatzime $adi:
sievieSu dzimums un vid€jais pusaudZa vecums.

2. TML artrita attistibu neietekme aktivo locitavu skaits.

3. Augstaks CRP ir saistits ar TML artrita attistibu.
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