Rozpoznejte varovné priznaky (tzv. ,red flags”).
Myslete i na hereditarni transthyretinovou
amyloidozu.

Pacienti s hereditarni transthyretinovou amyloidézou vyzaduji véasnou

a presnou diagnézu z diivodu rychlé progrese onemocnéni?'1-12
Klinickd manifestace hereditarni amyloidézy se mlze velice lisit a rozpoznani pfiznakl méze byt zasadni
pro véasné stanoveni diagndzy.?

Kombinace periferni polyneuropatie s autonomni dysfunkci nebo srdeénim postiZenim mohou indikovat

hereditarni transthyretinovou amyloidézu?

‘1 Progresivni symetricka senzitivné - motoricka polyneuropatie a 21 z nasledujicich pfiznaka?:

)

Oboustranny Renalni abnormality Early (¢asnd) autonomni Gastrointestinalni potize
syndrom (napt. albuminurie nebo mirna dysfunkce (napt. chronicky prijem, zacpa
karpélniho tunelu azotemie) (napf. erektilni dysfunkce nebo nebo prijem/zacpa)

posturélni hypotenze)

Nedmyslna Kardiovaskularni pfiznaky Opacity ve sklivci Pozitivni rodinna

ztrata hmotnosti (napf. srde¢ni hypertrofie, anamnéza
ventrikularni bloky,
kardiomyopatie nebo arytmie)

Dodatecné projevy: Rychla progrese onemocnéni nebo nedostate¢na odpovéd’ na predchozi terapie'’
Prevzato z Conceicdo |, et al. J Peripher Nerv Syst. 2016;21(1):5-9.

V pripadé podezieni na hereditarni transthyretinovou amyloidézu se doporucuje
genetické testovani, které pomuze pfi véasné diagnostice a rychlému skriningu rodiny.
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