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داء جوغرن

في الغددمترقسوء وظيفةبي جهازي يتميزمناعمرض •

الخارجية الإفراز

من السكان% 6-1يحدث في 

(  9/1) يصيب الأناث 

العقدين الرابع و الخامس



نقص افراز الدمع:السريرية الأعراض



ةنقص افراز الغدد اللعابي•
قد يصيب الجفاف الطرق•

نكرياسالمهبل أو الب-التنفسية 





السريريةالأعراض
تعب•
حرارة خفيفة •
آلام عضلية ومفصلية•
التهاب مفصلي مزمن دون تآكلات•
ظاهرة رينو•



السريريةالأعراض

من الحالات % 5يحدث التهاب الأوعية الصغيرة والمتوسطة في •

:ويتظاهرب

فرفريات أو تقرحات•

ي، التهاب عصب وحيد متعدد، أو التهاب أعصاب محيطي حسي حرك•

.التهاب كبب وكلية•

.نة تزداد نسبة حدوث اللمفومات البائية الإصابات الجهازية  المزم•



متلازمة جوغرن

:تترافق متلازمة جوغرن مع•

التشمع الصفراوي البدئي•

التهاب كبد مناعي•

الحماض الأنبوبي الكلوي البعيد•

التهاب الدرق•



داء جوغرن

شكل بدئي•

لافات الأنسجة الضامة و خاصة مرافق شكل ثانوي•

والصلابة المجموعيةوالذئبةدئيالروماتو



التشخيص

أعرا ض عينية•

أعراض فموية•

سوء وظيفة الغدد اللعابية         •

1scorخزعة أكثر من •

 SS/A.SS/Bأضداد •

:ل استبعاد الأسباب الأخرى مث•

الساركوئيد •

اللمفوما •

التهاب الكبد•

الايدز•

الأدوية•



Pathology 



أدوية تسبب الجفاف

مضادات الهيستامين•

مضادات الاكتئاب•

المنومات•

حبوب منع الحمل•

المدرات•

الريتينول•

المورفينات•



الالية الامراضية

  HLA-DR52وراثياستعداد •

جزيئيفيروسات ؟   تشابه •

ايبشتاين بار•

Cحمى التهاب كبد •

فيروس نقص المناعة المكتسب•

الهرمونات الانثوية•



Pathogenesis 



الفحوص المخبرية
التثفلسرعةارتفاع•

الغاماغلوبينارتفاع•

ANAالذاتيةالأضدادإيجابية•

•RF

•SS-A,SS-B50-70%



الاضداد 

بدء باكر•

شدة الاصابة•

إصابة النكفة•

مظاهر خارج غدية•



Schirmer'sاختبار

http://images.google.com/imgres?imgurl=http://www.gulfmd.com/images/Schirmers-test_dryeyes.gif&imgrefurl=http://www.gulfmd.com/dr_articles/Dryeyes_dr_Sandip_Mitra.asp&h=173&w=257&sz=39&hl=en&start=5&um=1&usg=__etrSQaPuPAU79SgAx3E3TnaUVj4=&tbnid=d33lnqA2ZgxV2M:&tbnh=75&tbnw=112&prev=/images%3Fq%3Dschirmer%2Btest%26um%3D1%26hl%3Den%26sa%3DN


وداء جوغرن IgG4 ال الداء المرتبط ب

داء جوغرن يبدأ بالجفاف الذي لا يتراجع بالمعالجة •

اشيع عند النساء •

لا تتضخم الغدد الدمعية عادة•

الضخامة النكفية مترددة•

التشريح المرضي مختلف•

SS\A, SS\Bأضداد •





المعالجة

.  لا يوجد حتى الآن معالجة شافية•

جنب يستعمل الدمع الاصطناعي لمعالجة جفاف العين مع ت•
التعريض للهواء الجاف و التدخين و تجنب مضادات 

الكولين 

خالية من السكر أو شربأقراص يحرض اللعاب بمص •
جنب الماء بانتظام أو استعمال اللبان الخالي من السكرلت

نخر الأسنان

بدائل اللعاب•



المعالجة

.(والسيفيميلينكالبيلوكاربين )  IIIقد تفيد الأدوية المسكارينية •

عة هناك بعض الدلائل على أن الهيدروكسي كلوروكين ينقص سر•
، و يحسن الخضاب IgGو SS/Bالتثفل، و أضداد 

ميثوتريكسات ) تستعمل الستيروئيدات و مثبطات المناعة •

ة الخلالي، التهاب الرئ) في الإصابات خارج الغدية ( سيكلوفوسفاميد ،
يطيالتهاب الكبب و الكلية، التهاب الأوعية، اعتلال الأعصاب المح

•Rituximab 


