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Uvod

CRMO je vzacné, aseptické, autoinflamatorni
onemocneni. Je charakteristicke chronickym
nebo castéji undulujicim prabéhem. Mezi
hlavni klinické projevy patii: lokalizovana
bolest kosti, otok, zdufeni okolnich tkani I
celkove priznaky, napr. horeCka. Diagnozu
stanovujeme per exclusionem.

Cil studie

Ziskat, porovnat a vyhodnotit udaje pacienti
s CRMO a CRMO mimics k wvytvofeni
jednotlivych diagnostickych kritérii
onemocnent.

Metodika

V naSem souboru byla zpracovana data 12
pacientti CRMO a 6 mimics. Pro stanoveni
diagnostickych  kritérii  Jjsme zpracovaly
laboratorni hodnoty: CRP, FW, KO +
diferencialni rozpocet., LDH, ALP, kyselina
mocCova a biopsii KD. Taktéz jsme
vyhodnotily vysledky zobrazovacich metod
(RTG, MR, PET/CT), klinické projevy
pacientti, terapll a naslednou regresi
onemocnent.
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CRP [mg/I] 9.56 64.48
FW [mm/hod] 6 50
Leu [10%/1] 8.53 6.62
Tromb [10°/1] 311 199.8
Hb [g/l] 123.3 117.5
L DH [ukat/I] 3.16 3.83
Kyselina mocova 583 4 2966
[umol/I]

HLA B2/ *vySetfena

oo T1(n=11) +2(n=4)
pouze minorita pacientu

Tabulka ¢.1 — srovnani praimérnych hodnot
sledovanych parametri. Zdroj: vlastni tvorba

Vysledky

Whodnotily jsme data 12 pacienti s CRMO
(9 dévcat a 3 chlapcl) s primérmym vékem
v dobé zacatku kostnich bolesti 10,1 let. Na
zaklad¢ laboratornich hodnot je ziejmé, ze u
pacientu S CRMO nenachazime zvySen¢
hladiny zanétlivych markerd a  téz
nekoreluje s pozitivitou HLA B27. Z
klinickych  projevu  dominuji  kromé
lokalizovanych bolesti kosti 1 extraosealni
projevy zejména kozni. Za nejvhodngéisi
zobrazovaci metodu se U vé&tSiny pacienti
jevi vyuziti celotélové MRI. Nalez lze
vyjadiit pomoci RINBO Indexu pro
nebakteridlni osteomyelitidu (tabulka ¢.2)
Lécbou prvni volby zistavaji NSAIDs
(8/12) a ve druhé linii bisfosfonaty, hlavné
pamidronat (8/12) s dosahnutim vybornych
vysledka.

/.aver

CRMO je onemocnéni, na které je tireba myslet u pacientli S
bolestmi kosti, svalil a zad bez laboratorné zvySenych znamek
zancétu. Konkrétni klasifikacni kritéria CRMO nebyla dosud
validovana.

Nami nashromazdénymi daty jsme prispély do mezinarodnich studii
(Vyvoj a validace klasifika¢nich kritérii CRMO u déti s pouzitim
pristupu zalozeného na datech, CRMO — mezinarodni registr
CHOIR) zpracovavané¢ Vv databazi REDCap, k budoucimu

rychlejSimu uréeni diagnézy CRMO a Kk moznosti navrhu
budoucich studii k nalezeni nejvhodné&;si 1&€by pacienttl.

Obr. ¢. 1, obr. C. 2. Zdroj: copyright FN Olomouc — popis MUDr. Civrny
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Graf ¢.1. Zdroj: vlastni tvorba
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Tabulka ¢.2 . Zdroj: K. Bouchalova , dostupné z https://www.prolekare.cz/casopisy/ceska-revmatologie/2019-
3-22/chronicka-rekurentni-multifokalni-osteomyelitida-crmo-v-detskem-veku-prehled-a-vlastni-vysledky-

119836
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unifokalni 1
paucifokalni 2.4
multifokalni >5
mala <10 mm
stfedni <100 mm
velka >100 mm
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chronické ¢ hyperostoza
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T deformace obratlovych
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