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POLUMUOSIIT
Hulgilihasepoletik

Poliimiiosiit, dermatopoliimiiosiit ja inklusioonkehamiiosiit on luustikule kinnituvate
lihaste poletikud. Need on harvad haigused. Eestis haigestub nendesse haigustesse umbes
5—6 inimest aastas. Haigestutakse sagedamini 50. eluaastais, kuid haigete hulgas on ka
lapsi.

Miks see tekib?

Miiosiitide pohjust ei teata. Arvatakse, et need on autoimmuunsed pdletikud, kuid kindlaid
andmeid selle kohta ei ole. Haigestunud lihastest voetud proovitiikkides on mikroskoobi all
ndha kirbunud lihaserakke ja pdletikurakkude kuhjumist. Lihasepdletikku esineb ka mitme
teise autoimmuunhaiguse, niditeks reumatoidartriidi, Sjogreni siindroomi voi luupuse korral.
Vanemas eas vOib hulgilihasepdletik tekkida keha vastusena vihkkasvajale.

Tundemiirgid

Miiosiitide pohitunnus on lihasjou norgenemine. See algab tavaliselt jark-jargult nadalate
jooksul. Alul norgenevad kehatiiveldhedased lihased (reitel, vaagna- ja Olavodtmes).
Kodnnak muutub ebakindlaks v&i ei suudeta kési iiles tdsta. Voib olla neelamisraskusi.
Dermatomiiosiidi korral esineb ka nahal6ovet. Inklusioonkehamiiosiit areneb teistest
aeglasemalt. Eriti lastel koguneb lihasepdletikujiargsesse armkoesse kovade tihenditena
kaltsiumisooli. Nagu poletiku korral ikka, on haige palavikus ja visinud.

Aratundmine

Miiosiitide dratundmiseks kasutatakse lisaks haige vaevustele ja vilistele haigustunnustele
ka lihastest voetud proovitiikke, kidrbunud lihaserakkudest vallandunud, veres mdddetavaid
aineid ning elektromiiograafiat. Sete on tavaliselt tugevasti kiirenenud; monikord leitakse
verest tuumavastaseid antikehi.

Ravi

Hulgilihasepodletiku raviks kasutatakse suures annuses steroidhormoone. Ravi algab
haiglas. Kui steroididest ei piisa, lisatakse ravile tsiitostaatikume. Paljudel juhtudel kestab
ravi mitmeid aastaid.

Ennustus
Poliimiiosiidi raviennustus on tdnapideval enamasti péris hea.
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