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Amyloidose

- Was ist das? Was ist zu tun?

Die Amyloidose stellt eine Komplikation entziindlich- rheumatischer Erkrankungen
dar, insbesondere der systemischen juvenilen chronischen Arthritis, bei der die Eiweil3-
substanz Amyloid, die normalerweise im Korper nicht vorkommt, gebildet und in ver-
schiedene Korpergewebe eingelagert wird. Dies kann zu Organfunktionsstorungen bis
hin zum Organversagen fiihren. Gefidhrdet sind insbesondere die Nieren und der Darm.

Bei frither Diagnosestellung, konsequenter Behandlung und regelméfigen Verlaufs-
kontrollen bestehen durchaus Aussichten, da3 die Amyloidose zum Stillstand und so-
gar zur Riickbildung gebracht werden kann.

Medikamentise Behandlung

Fiir die medikamentdose Behandlung wird in unserer Spezialklinik ein individueller
Behandlungsplan ausgearbeitet, besprochen und eingeleitet. Detaillierte Hinweise fiir
die Weiterfithrung daheim werden mitgegeben.

Uberwachung

Eine erfolgreiche Behandlung der Amyloidose erfordert regelmifBige Verlaufskontrol-
len, denn die medikamentdse Therapie muf3 entsprechend den zwischenzeitlich erho-
benen Befunden iiberpriift und gegebenenfalls neu ausgerichtet werden. Dazu gehoren
zusitzlich zu den sonstigen (Labor-) Untersuchungen unbedingt (Ihr behandelnder
Arzt weif3, worum es sich im einzelnen handelt):

¢ Monatliche Untersuchung des korperlichen Zustandes plus Blutdruckmessung
Monatliche Bestimmung der Serum-Kreatinin-Konzentration

Monatliche Bestimmung der quantitativen CRP-Konzentration im Blut

Monatliche Bestimmung der ¥G7 und Alkalische Phosphatase

Bestimmung der Eiweiffausscheidung im 24-Stunden-Urin V4-jéhrlich.

DIE AUFGEFUHRTEN LABORWERTE SOLLEN UNS NACH MOGLICHKEIT
UMGEHEND MITGETEILT WERDEN, DAMIT WIR JE NACH BEFUNDEN
EVENTUELL  ANPASSUNGEN  DER  MEDIKAMENTOSEN  THERAPIE
EMPFEHLEN KONNEN

Weitere Empfehlungen

¢ Bei bakteriellen Infektionen (z.B. Streptokokken-Angina oder Harnwegsinfekt) soll
sofort und grofziigig antibiotisch behandelt werden, da solche Infektionen die Amy-
loidose verschlechtern konnen

¢ Bei Operationen muf} eventuell voriibergehend ein Cortisonpriparat eingesetzt bzw.,
falls schon im Behandlungsplan, dieses erhoht werden. Operationen konnen die
Amyloidose sonst unter Umstdnden voriibergehend verschlechtern.

e WIR EMPFEHLEN MINDESTENS ZWEI STATIONARE KONTROLLEN
PRO JAHR IN GARMISCH-PARTENKIRCHEN

¢ Die aufgefiihrten MaBnahmen miissen mindestens 3-5 Jahre iiber die Normalisie-
rung hinaus beibehalten werden.



