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ÁÞANGA

Chur go-Straus so sin dro mas (CSS), dar þi no mas kaip eozi -
no fi li në gra nu lo ma to zë su po lian gi tu, yra re tas au to imu ni -
nis su sir gi mas, pa si reið kian tis bron chi ne ast ma, eozi no fi li -
ja bei sis te mi niu ne kro ti zuo jan èiu smul kiø jø ir vi du ti niø
krau ja gys liø vas ku li tu. Pir mie ji CSS ap ra ðë 1951 m. pa to -
lo gai Ja co bas Chur gas ir Lot te Straus sas, pa var to jæ ter mi -
nà „aler gi në gra nu lo ma to zë“ [1]. Dël daþ no an ti neut ro fi li -
niø ci top laz mi niø an ti kû nø (AN CA) nu sta ty mo, ku rie ran -
da mi 30–40 % CSS at ve jø, bei smul kiø jø krau ja gys liø pa -
þei di mo, CSS pri ski ria mas AN CA aso ci juo tø vas ku li tø

gru pei (AAV). AAV taip pat pri ski ria mi mik ro sko pi nis
po lian gi tas ir gra nu lo ma to zë su po lian gi tu (Ve ge ne rio gra -
nu lo ma to zë) [2]. Ið ski ria mos trys CSS pa si reið ki mo fa zës:
1) pro dro mi në ar ba aler gi në fa zë, ku riai bû din ga bron chi -
në ast ma ir ri no si nu si tas, 2) eozi no fi li në fa zë, ku rios me tu
ste bi ma pe ri fe ri në eozi no fi li ja ir or ga nø pa þei di mas,
3) vas ku li ti në fa zë su smul kiø jø krau ja gys liø vas ku li to kli -
ni ki niais po þy miais. Au di niø ir or ga nø pa þei di mas ga li
ávyk ti dël ne kro ti zuo jan èio vas ku li to ir eozi no fi lø ak ty va -
ci jos, pro li fe ra ci jos, gra nu lo mø su si da ry mo or ga nuo se bei
gra nu liø ci to tok si nio bal ty mo ið si sky ri mo [3]. CSS ga li
pa þeis ti dau ge lá or ga nø, tarp jø – plau èius, ðir dá, odà, virð -
ki na mà já trak tà, taip pat ir ner vø sis te mà.

KLINIKINIS ATVEJIS

68 m. pa cien të 2018 m. spa lio mën. sta cio na ri zuo ta pla ni ne 
tvar ka ið ty ri mui á Vil niaus uni ver si te to li go ni nës San ta ros
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Santrauka. Chur go-Straus so sin dro mas (CSS), dar þi no mas kaip eozi no fi li në gra nu lo ma to -
zë su po lian gi tu, yra smul kiø jø ir vi du ti niø krau ja gys liø vas ku li tas, pra di në se sta di jo se pa si -
reið kian tis lë ti niu ri no si nu si tu, bron chi ne ast ma ir hi pe re o zi no fi li ja pe ri fe ri nia me krau jy je.
Sin dro mà pir mà kar tà 1951 m. ap ra ðë Ja co bas Chur gas ir Lot te Straus sas. His to lo gið kai ste -
bi ma eozi no fi li në in fil tra ci ja au di niuo se, ne kro ti zuo jan tis vas ku li tas ir eozi no fi li nis-gra nu -
lo ma to zi nis uþ de gi mas. Su sir gi mo pa to ge ne zë në ra iki ga lo þi no ma, ta èiau nu sta ty tas ge ne -
ti nis po lin kis, ry ðys su HLA-DRB4. Iki 40 % pa cien tø nu sta to mi an ti neut ro fi li niai ci top laz -
mi niai an ti kû nai (AN CA), to dël CSS pri ski ria mas AN CA aso ci juo tø vas ku li tø gru pei. CSS
ga li pa þeis ti be veik bet ku rià or ga nø sis te mà, taip pat ir ner vø. Ner vø sis te mos pa þei di mai
nu sta to mi iki 70 % CSS pa cien tø, nors gal vi niø ner vø pa þei di mas yra ypaè re tas. Pa cien tai
gy do mi gliu ko kor ti koi dais, imu no sup re san tais. Ðia me straips ny je pri sta to mas CSS ser gan -
èios 68 m. mo ters kli ni ki nis at ve jis, ku riai, pra ëjus 12 m. nuo li gos pra dþios, pa si reið kë dau -
gi nës gal vi niø ner vø mo no neu ro pa ti jos.

Rak ta þo dþiai: Chur go-Straus so sin dro mas, eozi no fi li në gra nu lo ma to zë su po lian gi tu,
ANCA aso ci juo tas vas ku li tas, gal vi niø ner vø dau gi nës mo no neu ro pa ti jos, po li neu ro pa ti ja.
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kli ni kø (VUL SK) Ner vø li gø sky riø dël su tri ku sio ma ty -
mo de ði ne aki mi, dve ji ni mo si, nu si lei du siø vo kø, ðau dan -
èio po bû dþio skaus mo pa kau ðio sri ty je, plin tan èio de ði ne
gal vos pu se iki de ði nës akies, su tri ku sios kal bos, lie þu vio
nu kry pi mo.

Pa cien tei prieð 12 me tø (2006 m.) VUL SK Reu ma to -
lo gi jos sky riu je bu vo diag no zuo tas Chur go-Straus so sin -
dro mas. Li ga ma ni fes ta vo bron chi ne ast ma, vë liau pri si dë -
jo ga lû niø po li neu ro pa ti ja ir odos bë ri mai, bu vo ras ti tei -
gia mi AN CA. Gy dy mui bu vo pa skir tas pred ni zo lo nas ir
aza tiop ri nas, pas ta ra sis, pa ge rë jus bûk lei, nu trauk tas. Pa -
lai ko ma jam gy dy mui pa cien të var to jo pred ni zo lo no 15 mg 
per die nà. 2012 m. pa ða lin tas tie sio sios þar nos pik ty bi nis
na vi kas. 2015 m., pro gre suo jant ko jø po li neu ro pa ti jai, su -
stip rë jus du su liui dël bron chi nës ast mos, plin tant po odi -
nëms krau jos ru voms, at nau jin tas aza tiop ri no var to ji mas,
tæ siant gy dy mà pred ni zo lo nu.

Ke le rius pas ta ruo sius me tus pa cien të jau të pro gre suo -
jan tá ko jø sil pnu mà. 2018 m. ge gu þës më ne sá at si ra do dve -
ji ni ma sis, kal ba ta po su vel ta, to dël pa cien të bu vo sta cio na -
ri zuo ta pa gal gy ve na mà jà vie tà á Neu ro lo gi jos sky riø. At -
lik ta me gal vos sme ge nø neu ro vi zu a li nia me ty ri me reikð -
min gø pa ki ti mø ne ras ta. Diag no zuo tas ati trau kia mo jo ner -
vo de ði në je (n. abducens) pa þei di mas, lë ti nës gal vos sme -
ge nø ið emi jos pa blo gë ji mas su di zar tri ja, pa kau ði nio ner vo 
de ði në je (n. occipitalis) neu ro pa ti ja. Pa cien të gy dy ta mik -
ro cir ku lia ci jà ge ri nan èiais vais tais ir tæs tas ne ko re guo tas
CSS gy dy mas. Gy dant bûk lë pa ge rë jo – at si sta të kal ba, ið -
ny ko dve ji ni ma sis. 2018 m. lie pos më ne sá bûk lë vël pa blo -
gë jo – stai ga su tri ko re gë ji mas de ði ne aki mi, epi zo dið kai
dve ji no si vaiz das, su tri ko kal ba, ri ji mas, at si ra do lie þu vio
nuo kry pis. Mo te ris pa kar to ti nai sta cio na ri zuo ta pa gal gy -
ve na mà jà vie tà á Neu ro lo gi jos sky riø. Áta rus mias te ni jà, at -
lik ta rit mi në ner vo sti mu lia ci ja, ta èiau reikð min go am pli -
tu dës dek re men to ne gau ta, kom piu te ri nës to mog ra fi jos ty -
ri me tiek plau èiuo se, tiek tar pup lau ty je spe ci fi niø pa to lo -
gi niø pa ki ti mø ne ras ta. Krau jo ty ri muo se an ti kû nø prieð
ace til cho li no re cep to rius ne ras ta. Krau jo ty ri mø re zul ta tai, 
tarp jø ir kre a ti nin ki na zë, skyd liau kës veik los hor mo nai,
bu vo nor ma lûs. Ta èiau po ne os tig mi no 0,5 mg in jek ci jos
ste bë tas tei gia mas efek tas – trum pam pa leng vë jo kal bë ji -
mas ir ri ji mas, su ma þë jo dve ji ni ma sis, to dël il ga lai kiam
gy dy mui bu vo pa skir ta pi ri dos tig mi no 60 mg 2 kar tus per
die nà, tæ siant me til pred ni zo lo no ir aza tiap ri no var to ji mà.
Ne pai sant skir to gy dy mo, pa cien tës bûk lë ne ge rë jo. Am -
bu la to rið kai kon sul tuo ta neu ro lo go, re ko men duo ta pa dvi -
gu bin ti pi ri dos tig mi no do zæ, ta èiau tei gia mo efek to ne bu -
vo, to dël 2018 m. rug së já sta cio na ri zuo ta á VUL SK Ner vø
li gø sky riø.

VUL SK Ner vø li gø sky riu je ap þiû ros me tu ste bë ta vir -
ðu ti niø vo kø pto zë ir apa ti niø vo kø pa bur ki mas (pa ki ti mai
ryð kes ni de ði në je pu së je), jun gi nës che mo zë, ið vers ta ku -
mas, vy rau jan tis de ði në je; ri bo ti akiø ho ri zon ta lûs ju de siai: 
þiû rint tie siai – de ði në akis nu kry po á vir ðø ir me dia liai,
krei piant á kai ræ akiø obuo lius – kai rës akies ne pri ve dë á la -
te ra li næ pu sæ, o þiû rint á de ði næ – de ði nës akies ne pri ve dë á
la te ra li næ pu sæ ir akis ki lo kiek aukð tyn; taip pat ne daug ri -
bo ti bu vo ir ver ti ka lûs akiø obuo liø ju de siai (1 pav., A–E).

Pa cien të nu ro dë dve ji ni mà si vi so mis kryp ti mis. Ste bë ta
lie þu vio de via ci ja á de ði næ pu sæ, de ði nës lie þu vio pu sës hi -
pot ro fi ja (1 pav., F). Pal puo jant bu vo skaus min ga pa kau ði -
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1 pav. (A) pacientë þiûri tiesiai, (B) á kairæ pusæ, (C) á deðinæ
pu sæ, (D) á virðø, (E) á apaèià; (F) lieþuvio atrofija ir deviacija á 
de ði næ pusæ.



nio ner vo tað kø pro jek ci ja de ði në je. Ras ti van gûs uþ pa ka li -
nës ryk lës sie ne lës ir minkð to jo go mu rio re flek sai. Ste bë ta
di fu zi në rau me nø hi pot ro fi ja, ypaè ryð ki ko jo se, plo na ir
sau sa oda. Nu sta ty tas po li neu ro pa ti nio ti po ju ti mo su tri ki -
mas ko jo se. Apa ti nio þan di kau lio, spran do ir ran kø rau me -
nø jë ga bu vo ge ra. Ko jø pa ti ne pa kë lë, kai rës ko jos ne nu -
lai kë dël kai rio jo sà na rio pa to lo gi jos. Saus gys liø re flek sai
ga lû në se – si met rið ki, dis ta li niai – la bai þe mi, aið kiø pa to -
lo gi niø re flek sø ne bu vo.

Pa cien tei at lik ta gal vos sme ge nø mag ne ti nio re zo nan -
so to mog ra fi ja (MRT), ku rio je ras ta krau ja gys li në leu ko -
en ce fa lo pa ti ja, abi pu së akiø obuo liø prop to zë, aki duo biø
minkð tø jø au di niø in fil tra ci ja. Pa kar to tas neu ro rau me ni -
nës jung ties ty ri mas rit mi nës sti mu lia ci jos bû du – pa to lo -
gi nis M at sa ko dek re men tas prieð ir po krû vio ne gau tas.
Elek tro neu ro miog ra fi jos ty ri mo metu ste bë ta sen so mo to -
ri në ko jø ak so no pa ti ja. At lik tas kak lo minkð tø jø au di niø ir
skyd liau kës ul tra gar si nis ty ri mas dël ga li mø spau di mo
prie þas èiø – pa to lo gi niø da ri niø ne ste bë ta. Pa cien të kon -
sul tuo ta gy dy to jo oto ri no la rin go lo go dël dis fo ni jos – pa to -
lo gi jos ne ras ta. Of tal mo lo gi nës ap þiû ros me tu nu sta ty ta,
kad de ði në akis jaut ri tik ðvie sai, diag no zuo ta re gos ner vo
(n. opticus) de ði në je su bat ro fi ja.

At lik ta gal vos sme ge nø kom piu te ri në to mog ra fi ja
(KT) su an giog ra fi jos re þi mu, sie kiant eks kliu duo ti ka ver -
ni nio si nu so (si nus cavernosus) trom bo zæ ar ka ro ti ko ka -
ver ni næ fis tu læ. Ty ri mo me tu ka ver ni nis si nu sas kon tras ta -
vo si to ly giai, pa to lo gi nës krau jo ta kos po þy miø aki duo bë -
se ne ste bë ta, ma ty ti su sto rë jæ, in fil truo ti de ði në je apa ti nio
ir ðo ni nio tie siø jø rau me nø (m. rectus in fe rior, m. rectus
lateralis) pil ve liai (2 pav.).

Pa cien të ap þiû rë ta gy dy to jo reu ma to lo go. Mul ti dis cip -
li ni nio ap ta ri mo me tu nu spræs ta, kad neu ro lo gið kai ran da -
mi pa ki ti mai: ko jø sen so mo to ri në neu ro pa ti ja, nau jai at si -
ra dæ dau gi niai gal vi niø ner vø pa þei di mai (re gos ner vo
(n. opticus) ið emi në neu ro pa ti ja, ju di na mo jo akies ner vo
(n. oculomotorius), lie þu vi nio ryk lës ner vo (n. glosso -
pharyngeus), kla jok lio ner vo (n. vagus), po lie þu vi nio ner -
vo (n. hypoglosus) neu ro pa ti jos de ði në je) yra sà ly go ti CSS
ir ver ti na mi kaip ðios reu ma to lo gi nës li gos neu ro lo gi në
ma ni fes ta ci ja. Dël mul ti ko mor bi dið ku mo re ko men duo ta
ko re guo ti gliu ko kor ti koi dø do zæ ir pa pil do mai skir ta hid -
roch lo rok vi no 200 mg × 2 kartus per dienà.

Bûk lei pa ge rë jus, pa cien të ið leis ta á na mus to liau gy dy -
tis am bu la to rið kai, jos bûk læ ste bint reu ma to lo gui. At -
kreip ti nas dë me sys, kad nei eozi no fi li jos, nei AN CA an ti -
kû nø ðiuo li gos epi zo du krau jy je ne bu vo ste bë ta. La bo ra -
to ri niai nu kry pi mai, bû din gi ðiai li gai, bu vo ste bi mi tik li -
gos pra dþio je 2006 m.

APTARIMAS

Ser gant CSS, ga li bû ti pa þeis ta tiek pe ri fe ri në, tiek cen tri në 
ner vø sis te ma.

Pe ri fe ri në po li neu ro pa ti ja (PN) yra daþ niau sias ner vø
sis te mos pa þei di mo po þy mis, nu sta to mas apie 70 % CSS
ser gan èiø pa cien tø [4–6]. Pa cien tus var gi na sen so ri nis de -

fi ci tas ir neu ro pa ti nis skaus mas [7]. Nu sta to ma si met ri në
ar ba asi met ri në po li neu ro pa ti ja, ap iman ti sen so ri nius ir
(ar) mo to ri nius ner vus. Daþ nai vy rau ja ak so ni nis, bet ste -
bi mas ir mið rus pa þei di mas su de ner va ci ja bei rau me nø at -
ro fi ja. Re èiau ga li pa si reikð ti mo no neu ro pa ti jos ar ba dau -
gi nës mo no neu ro pa ti jos [8].

Hye-Jin Cho ir kt. 2017 m. Pie tø Ko rë jo je pub li ka vo ty -
ri mà, ku ria me ana li za vo pe ri fe ri nës ner vø sis te mos pa þei -
di mà, ser gant CSS [9]. Á ty ri mà bu vo átrauk tas 71 pa cien -
tas, ati tin kan tis Ame ri kos reu ma to lo gø ko le gi jos nu sta ty -
tus kri te ri jus (3 pav.). 46 pa cien tams nu sta ty ta po li neu ro -
pa ti ja, ku ri pa tvir tin ta elek tro fi zio lo gið kai. ANCA bu vo
nu sta ty ti 11 % PN(+) pa cien tø, o vi siems PN(-) pa cien -
tams an ti kû nø ne ap tik ta. Be PN simp to mø, du pa cien tai tu -
rë jo vei di nio ner vo pa þei di mà, o vie nas – ves ti bu li nio ner -
vo pa þei di mà. PN(-) pa cien tams ne bu vo nu sta ty tas cen tri -
nës ner vø sis te mos (CNS) ar gal vi niø ner vø pa þei di mas.
Vie nas PN(+) pa cien tas tu rë jo cen tri nës tin klai nës ar te ri -
jos ok liu zi jà, su si ju sià su vas ku li tu. Ke tu rias de ðimt ke tu ri
ti ria mie ji PN gru pë je (95,6 %) skun dë si di ses te zi ja ar neu -
ro pa ti niu skaus mu.

CNS pa þei di mas, ser gant CSS, yra re tes nis, jo daþ nis
skir tin go se stu di jo se nu ro do mas nuo 6 iki 39 % [3, 10].
Pa grin di nës CNS ap raið kos, mi ni mos li te ra tû ro je, yra gal -
vos sme ge nø in fark tas, su ba rach noi di në ir in tra ce reb ri në
he mo ra gi jos [11], gal vos sme ge nø ve ni niø an èiø trom bo -
zë [8]. CNS pa þei di mo pa to fi zio lo gi ja në ra ge rai þi no ma,
bet ma no ma, kad kom plek sið kai vei kia ke li me cha niz mai,
nes li gos pa si reið ki mas sie ja mas su vas ku li tu, krau jo eozi -
no fi li ja ir au di niø eozi no fi li ne in fil tra ci ja, mio kar di tu ar -
ba en do mio kar do fib ro ze, sà ly go jan èiais em bo li za ci jà
[11].
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2 pav. Galvos KT

Rodyklës nurodo m. rectus in fe rior ir m. rectus lateralis su sto rë -
ju sius pilvelius.



In tra ven tri ku li në (IVH), su ba rach noi di në (SAH) ir (ar -
ba) in tra ce reb ri në he mo ra gi jos (ICH) nu sta to mos re tai –
6–10 % CSS at ve jø [12]. Tiks lus CSS aso ci juo tos ICH me -
cha niz mas ne þi no mas. Pub li ka ci jo se mi ni mi ke li mir ti ni
at ve jai, kai CSS pa cien tams ávy ko IVH, SAH ir bu vo nu -
sta ty tas ðo ni nio skil ve lio gys li nio rez gi nio (ple xus cho roi -
deus) vas ku li tas [13]. Be to, pa ste bë tas ry ðys tarp hi per ten -
zi jos ir ICH, ku ri daþ nai nu sta to ma CSS pa cien tams [12].
Ma no ma, kad hi per ten zi ja at spin di inks tø funk ci jos ar au -
to no mi nës ner vø sis te mos pa þei di mà [13, 14].

Gal vi niø ner vø pa þei di mas nu sta to mas 3,1–14 % ser -
gan èiø jø CSS [15]. Li te ra tû ro je ap ra ðo mos gal vi niø ner vø
mo no neu ro pa ti jos, ið emi në op ti në neu ro pa ti ja, op ti nis
neu ri tas, tin klai nës ar te ri jø ok liu zi ja [10, 15, 16]. Pa þei di -
mas grei èiau siai at si ran da dël gal vos sme ge nø ar gal vi niø
ner vø bran duo liø ið emi jos ir ner vus mai ti nan èiø krau ja -
gys liø (vasa nervorum) vas ku li to [11].

2017 m. R. An dre su ko le go mis at li ko me ta a na li zæ, ku -
rio je bu vo nag ri në ti pa cien tø CNS pa þei di mai, ser gant CSS 
[11]. Ið vi so átrauk ti 88 pa cien tai: 42 vy rai (48 %) ir 46 mo -
te rys (52 %), ku riø am þiaus vi dur kis – 49,9 m. (len te lë).
Ast ma diag no zuo ta 97 % pa cien tø, eozi no fi li ja – 98 %, pe -
ri fe ri në neu ro pa ti ja – 55 %, ðir dies pa þei di mas – 41 %. Tei -
gia mi p-AN CA ir (ar) an ti-MPO nu sta ty ti 54 % ti ria mø jø
(38/71). Pa grin di niai neu ro lo gi niai pa þei di mai bu vo: ið -
emi nis sme ge nø in fark tas (52 %), ICH ir (ar) SAH (24 %),
re gos aðt ru mo pra ra di mas (33 %, 15 pa cien tø nu sta ty tas
op ti nis neu ri tas, 9 – cen tri nës tin klai nës ar te ri jos ok liu zi ja,
4 – þie vi nis ak lu mas) ir gal vi niø ner vø pa re zës (21 %).
Daþ niau siai nu sta ty tas vei di nio ner vo pa þei di mas (38 %).

Mû sø ap ra ðy tu kli ni ki niu at ve ju ste bë tas dau gi nis gal -
vi niø ner vø pa þei di mas (re gos, ju di na ma sis akies, lie þu vi -
nis ryk lës, kla jok lis, po lie þu vi nis ner vai), ko jø sen so mo to -
ri në po li neu ro pa ti ja ir akiø ju di na mø jø rau me nø in fil tra ci -
ja. Ka dan gi mias te ni jos diag no zë bu vo pa neig ta (at lik ta
rit mi në ner vo sti mu lia ci ja – ne igia ma, ne ras ti an ti kû nai
prieð ace til cho li no re cep to rius), ne sant ki tø prie þas èiø, ga -
lin èiø pa aið kin ti pa þei di mus, neu ro lo gi niai simp to mai sie ti 
su re to mis CSS kom pli ka ci jo mis. Akiø ju de siø su tri ki mas
ga lë jo ávyk ti dël ju di na mo jo akies ner vo neu ro pa ti jos,
bran duo lio ið emi jos, sà ly go tos vas ku li to, ir (ar) akiø ju di -
na mø jø rau me nø eozi no fi li nës in fil tra ci jos, kas pa aið kin tø
fliuk tuo jan èius akiø ju de siø su tri ki mus, tei gia mà di na mi -
kà po pa skir to gy dy mo gliu ko kor ti koi dais di des në mis nei
vi du ti nës do zë mis. Be gal vi niø ner vø pa þei di mo, li go nei
diag no zuo ta ir daþ nes në CSS neu ro lo gi në ma ni fes ta ci ja –
pro gre suo jan ti ko jø po li neu ro pa ti ja, ku ri nu sta to mas iki
70 % CSS ser gan èiø pa cien tø.

Prak ti nia me neu ro lo go dar be, su si dû rus su dau gi ne gal -
vi niø ner vø neu ro pa ti ja, rei kë tø ne pa mirð ti sis te mi niø vas -
ku li tø, ku rie ga li su kel ti to kius ner vø sis te mos pa þei di mus.

IÐVADOS

• Eozi no fi li në gra nu lo ma to zë su po lian gi tu, ar ba
Chur go-Straus so sin dro mas, yra re ta au to imu ni në li -
ga, ta èiau daþ nai pa si reið kia sun kiu sis te mi niu ne -
kro ti zuo jan èiu vas ku li tu ir ga li pa þeis ti be veik bet
ku rià or ga nø sis te mà, taip pat ir ner vø sis te mà.
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3 pav. Klinikinë ir elektrofiziologinë periferinës nervø sistemos paþeidimø charakteristika, sergant CSS

Motoriniø polineuropatijø charakteristika (A), sensoriniø polineuropatijø charakteristika (B), periferiniø mononeuropatijø
pasireiðkimas (C), periferinës nervø sistemos paþeidimø procentinis iðsidëstymas (D).



• Daþ niau sia ner vø sis te mos pa þai dos ið raið ka, ser gant
CSS, yra pe ri fe ri në ga lû niø po li neu ro pa ti ja. Dau gi -
nës gal vi niø ner vø neu ro pa ti jos pa si reið kia la bai re tai.

• CSS pa to ge ne zi nis gy dy mas – gliu ko kor ti koi dai ir
imu no sup re san tai. Taip pat ski ria mas simp to mi nis
gy dy mas pa gal kli ni ki næ ið raið kà.
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Charakteristika
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Sumiðimas (%) 9/85 (11) Didþioji smegenø jungtis (%) 1/69 (1)
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G. Rutkauskaitë, R. Masaitienë, J. Dadonienë, D. Jatuþis

MUL TI PLE CRA NIAL NEUROPATHIES
IN CHURG-STRAUSS SYN DROME: CASE RE PORT

Sum mary

Churg-Strauss syn drome (CSS), known as eosinophilic granulo -
matosis with polyangiitis, is a sys temic small- to me dium-sized
vasculitis, char ac ter ized by chronic rhinosinusitis, asthma and
eosinophilia. Churg and Strauss first de scribed this syn drome in
1951. His tol ogy of CSS usu ally dis closes eosinophil-rich in fil -
trates, necrotising vasculitis, and eosino philic- granulomatous
inflammation. There are no clear pathophysiologic mech a nisms
that ex plain the de vel op ment of CSS but as so ci a tion be tween
CSS and HLA-DRB4 has been re ported. Be cause of the fre quent
positivity of antineutrophil cy to plas mic an ti bod ies (ANCAs),
which are found in 30–40% of the cases, CSS has been grouped
with ANCA-as so ci ated vasculitis. Ner vous sys tem man i fes ta -
tions are found in up to 70% of CSS pa tients, while cra nial
neuropathies are rarely di ag nosed. Pa tients are treated with
glucocorticoids and immunosuppressants. We de scribe a case re -
port of a 68-year-old woman with a clin i cal di ag no sis of Churg-
 Strauss syn drome and mul ti ple cra nial neuropathies.

Keywords: Churg-Strauss syn drome, eosinophilic granulo -
matosis with polyangiitis, ANCA-as so ci ated vasculitis, mul ti ple
cra nial neuropathies, polyneuropathy.
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