HEVES VARMEGYEI MARKHOT FERENC KORHAZ
SV Reumatolégiai Osztily - Gyégyfiirds

BETEGTAJEKOZTATO

Periarthritis humeroscapularis

Tisztelt Holgyem / Uram! Kedves Betegiink!

A beavatkozashoz melyet Ondn terveziink, sziikséges az On beleegyezése. Ahhoz, hogy On
donteni tudjon, az alabbi ismertetéssel szeretnénk segitségére lenni a betegségérdl, valamint a
beavatkozas modjardl, jelentdségérdl, kovetkezményeirdi és a szoba johetd szovédményekrol.

Ezt a betegséget a valliziilet koriili inak, kdtdszovet, esetenként a nyaktomldk gyulladasa jellemzi.
Megkiilonboztetiink akut, subacut és kronikus format. A kivaltd okok gyakran nem deritheték ki.
Akut esetben: az igen nagy, ¢éjszaka fokozodo vallfajdalom és mozgaskorlatozottsag a tiinete.
llyenkor a leghatékonyabb a localis steroid (pl.: Diprophos) adasa. Akar 1 hét alatt is

meggyogyulhat.

Szubakut esetben: a panaszok enyhébbek. Ez esetben u.n. nonsteroid gyulladascsokkento
gyogyszer mellett sziikség van fizikoterapidra és gydgytorndra, esetenként localis Lidocain esetleg
+ steroid adasara is. A gyogyulas 2-3 hetet is igénybe vehet.

Kronikus esetben: ,,befagyott vall” a fajdalom kicsi, inkabb a mozgaskortatozottsag okoz panaszt.
a fizkoterapidnak, valamint a vizalatti és a széraz gyogytornanak. Kezelése hosszabb idét is
igénybe vehet. Sokat javulhat, azonban teljes gyodgyuldsa bizonytalan. A kezelések soran
szovodményként igen ritkdn atmeneti rosszullét, gydgyszerallergia és fert6zés léphet fel. Ezeket a
beteg eldzetes igen alapos kikérdezésével €és a higiénes rendszabalyok pontos betartasaval
elézhetjiik meg. A betegtdl elvarhaté az orvosi utasitdsok pontos betartisa és az allapotanak
részletes visszajelzése. Gyodgyuldsa utan is ajanlott a rendszeres gyodgytorna, panaszai kitjulasa
esetén mieldbbi kontroll vizsgalatra jelentkezése.

Azonositoszam: 190



