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ΤΟ ΑΝΟΣΟΠΟΙΗΤΙΚΟ ΣΥΣΤΗΜΑ

Η φυσιολογική λειτουργία του

ανοσοποιητικού συστήµατος

περιλαµβάνει

• τη χυµική άνοσο απάντηση, κατά την

οποία παράγονται αντισώµατα προς

αντίδραση µε ειδικά αντιγόνα

• και τη κυτταρική άνοσο απάντηση, η

οποία χρησιµοποιεί τα Τ κύτταρα προς

κινητοποίηση µακροφάγων των ιστών

κατά της παρουσίας ξένων στοιχείων.



ΤΑ ΧΑΡΑΚΤΗΡΙΣΤΙΚΑ ΤΟΥ ΑΝΟΣΟΠΟΙΗΤΙΚΟΥ

ΣΥΣΤΗΜΑΤΟΣ

• Εκπαιδεύεται έτσι ώστε όταν προσβληθεί από

κάποιον εισβολέα, τον µαθαίνει και αναπτύσσει

ειδική γι' αυτόν ανοσία

• Αναπτύσσει ειδική µνήµη έναντι των εισβολέων

που έχει συναντήσει

• Παρουσιάζει ανοσολογική ανοχή, διακρίνει

δηλαδή τα στοιχεία του οργανισµού του από τα

ξένα και δεν στρέφεται εναντίον του εαυτού του

• Και τέλος, µπορεί να συνεργαστεί µε όλα τα

υπόλοιπα συστήµατα του οργανισµού, όπως το

νευρικό, το ενδοκρινικό και το µεταβολικό. 



Η ∆ΙΑΤΑΡΑΧΗ

Στα αυτοάνοσα νοσήµατα το
ανοσοποιητικό σύστηµα

• είτε προσβάλλει τον ίδιο τον οργανισµό ( 
αυτοανοσία ), επιτίθεται δηλαδή εναντίον
του ίδιου του σώµατος, στοχεύοντας τα
κύτταρα, τους ιστούς και τα όργανα, 

• είτε στη προσπάθεια του να εξουδετερώσει
ξένες ουσίες προκαλεί βλάβη στον οργανισµό
( αυτοφλεγµονή ), 

• είτε τέλος υπολειτουργεί µε αποτέλεσµα
συχνές και υποτροπιάζουσες λοιµώξεις ( 
ανοσοανεπάρκειες ).



ΕΝΟΧΟΠΟΙΗΤΙΚΟΙ ΠΑΡΑΓΟΝΤΕΣ

• Οι ιογενείς λοιµώξεις

• Το φως του ήλιου

• Η γήρανση

• Το χρόνιο άγχος

• Οι ορµόνες

• Η εγκυµοσύνη

• Η γενετική προδιάθεση



ΤΑ

ΝΟΣΗΜΑΤΑ

• Ρευµατοειδής αρθρίτιδα

• Συστηµατικός ερυθηµατώδης λύκος

• Σακχαρώδης διαβήτης τύπου I 

• Σκλήρυνση κατά πλάκας

• Σύνδροµο Sjogren 

• Λεύκη

• Ψωρίαση

• Βαριά µυασθένεια

• Αυτοάνοση αιµολυτική αναιµία

• Κακοήθης αναιµία

• Αυτοάνοση θροµβοκυτταροπενία

• Κροταφική αρτηρίτιδα

• Νόσος του Crohn 

• Πέµφιγα

• Σκληρόδερµα

• ∆ερµατοµυοσίτιδα

• Θυρεοειδίτιδα του Hashimoto

• Γηροειδής αλωπεκία



Χαρακτηριστικά των νοσηµάτων

� Είναι πολυπαραγοντικά

� ∆εν κληροδοτούνται

� Αφορούν όλες τις ηλικιακές οµάδες

� Συχνά όµως εµφανίζουν «προτίµηση» σε
γυναίκες αναπαραγωγικής ηλικίας και
δασκάλους

� ∆ιακρίνονται σε οργανοειδικά και σε
συστηµατικά

� Είναι χρόνια νοσήµατα



ΛΥΚΟΣ

• Συστηµατικός Ερυθηµατώδης Λύκος ( 

ΣΕΛ ). Μια χρόνια αυτοάνοση νόσο που

µπορεί να προσβάλλει διάφορα όργανα

του σώµατος, όπως το δέρµα, τις

αρθρώσεις, το αίµα, τα νεφρά, την καρδιά, 

τους πνεύµονες και τον εγκέφαλο.

• Νεογνικός Λύκος

• Φαρµακευτικός Λύκος

• ∆ισκοειδής Ερυθηµατώδης Λύκος



ΚΛΙΝΙΚΕΣ ΕΚ∆ΗΛΩΣΕΙΣ

• Εµφάνιση εξανθηµάτων και ιδιαίτερα του

χαρακτηριστικού εξανθήµατος της πεταλούδας. 

• Φωτοευαισθησία. 

• Ανώδυνα έλκη στo στόµα και στη µύτη. 

• Πόνος, αδυναµία και πρήξιµο των αρθρώσεων.  

• Αλωπεκία. 

• ∆ιαταραχή της νεφρικής λειτουργίας.

• Αύξηση της αρτηριακής πίεσης.

• ∆ύσκολη και επώδυνη αναπνοή, εµφάνιση

περικαρδίτιδας ή πλευρίτιδας.



• ∆ιαταραχές νευρικού συστήµατος που

εκδηλώνονται µε: 

� πονοκέφαλο,

� ζάλη, 

� διαταραχές στη µνήµη,

� οπτικές διαταραχές, 

� κατάθλιψη ή ανικανότητα συγκέντρωσης,

� απότοµες αλλαγές στη διάθεση και ασυνήθιστη

συµπεριφορά.

• Οστεονέκρωση.

• ∆ιογκωµένοι λεµφαδένες.

• Θρόµβοι στις αρτηρίες ή τις φλέβες.

• Προβλήµατα στην όραση. 

• Φαινόµενο Raynaud.















Τα πιο κοινά συµπτώµατα

• Φωτοευαισθησία

• Εύκολη κόπωση

• Πυρετός

• ∆ιογκωµένες και επώδυνες αρθρώσεις

• Μυϊκός πόνος

• Ασυνήθιστη τριχόπτωση

• Ωχρά ή κυανά άκρα µετά από
καταστάσεις στρες ή έκθεση στο κρύο

• Αναιµία, αιµορραγική διάθεση, 
πονοκέφαλοι, σπασµοί και πόνοι στο
στήθος.



Η ∆ΙΑΓΝΩΣΗ

� Συνηθισµένες εξετάσεις

� ΤΚΕ

� CRP

� Εξετάσεις αίµατος για αναιµία, 
θροµβοκυτταροπενία και λευκοπενία.

� Hλεκτροφόρηση των πρωτεϊνών του πλάσµατος
(αυξηµένη γαµµα-σφαιρίνη και µειωµένη
λευκωµατίνη) 

� Βιοχηµικές εξετάσεις (αύξηση της ουρίας και της
κρεατινίνης στο αίµα, µεταβολές στη
συγκέντρωση των ηλεκτρολυτών, αύξηση
τρανσαµινασών και αύξηση των µυικών ενζύµων)

� Οι εξετάσεις ούρων (ερυθρά αιµοσφαίρια ή
αυξηµένο λεύκωµα)



� Ανοσολογικές εξετάσεις

� Αντιπυρηνικά αντισώµατα ( ΑΝΑ ).

� Αντισώµατα έναντι του DNA. 

� Αντιφωσφολιπιδικά αντισώµατα. 

� Αντισώµατα anti-Sm.

� Επίπεδα συµπληρώµατος στο αίµα( C3 και
C4 )

� Νεφρική βιοψία

� Η δερµατική βιοψία

� Άλλες εξετάσεις

� Ακτινογραφίες θώρακος

� ΗΚΓ

� Υπερηχογράφηµα

� ΗΕΓ

� ΜRI



ΘΕΡΑΠΕΙΑ

• Ασπιρίνη και άλλα αντιφλεγµονώδη ( ΜΣΑΦ ) 
όπως

o η ινδοµεθακίνη

o η ναπροξένη

o η τενιξικάµη

o η ιβοµπρουφαίνη

• Ανθελονοσιακά όπως η δοξυχλωροκίνη

• Κορτικοστεροειδή τύπου κορτιζόνης

• Ανοσοκατασταλτικά όπως

o το Imuran

o η Methotrexate 

o και σπανιότερα η Χλωραµβουκίλη και η
κυκλοσπιρίνη



Τα νέα φάρµακα

� Μη στεροειδή αντιφλεγµονώδη φάρµακα

� Υδροξυχλωροκίνη

� Γλυκοκορτικοειδή ( Κορτιζόνη )

� Ανοσορρυθµιστικά/ανοσοκατασταλτικά

� Κυκλοφωσφαµίδη

� Αζαθειοπρίνη

� Μυκοφαινολική µοφετίλη

� Κυκλοσπορίνη

� Μεθοτρεξάτη

� Λεφλουνοµίδη

� ∆ιάφορα άλλα φάρµακα

� ∆αψόνη

� ∆αναζόλη

� Ενδοφλέβια ανοσοσφαιρίνη κ.ά. 



Συµπληρωµατικές / 

εναλλακτικές θεραπείες

� Ειδικές δίαιτες

� Συµπληρώµατα διατροφής

� Χειροπρακτική

� Οµοιοπαθητική

� Βελονισµός

� Μασάζ

� Έλαια και κρέµες



Η ΕΞΑΡΣΗΜπορεί να προκληθεί

� Υπερκόπωση

� Καταστάσεις που

προκαλούν έντονο

στρες

� Έκθεση στον ήλιο και

σε υπεριώδη

ακτινοβολία

� Έκθεση στο κρύο και

σε απότοµες καιρικές

αλλαγές

� Ιώσεις

Τα συµπτώµατα

� Η έντονη κόπωση

� Η εµφάνιση ή η

επιδείνωση του πυρετού

� Η εµφάνιση ή η

επιδείνωση του πόνου

� Το εξάνθηµα

� Η ναυτία και ο εµετός

� Η ζάλη και ο πονοκέφαλος



Αντιµετώπιση της κόπωσης

� Να κοιµάται αρκετά

� Να καθιερώσει στη ζωή του τη µεσηµβρινή

ανάπαυση

� Να οργανώσει τη ζωή του και να ιεραρχήσει τις

προτεραιότητές του

� Να ακολουθήσει µια υγιεινή και ισορροπηµένη

διατροφή

� Να αποφεύγει καταστάσεις που προκαλούν

στρες

� Να κάνει σωστή κατανοµή των δυνάµεών του, 

να σταµατά όταν νιώθει κουρασµένος και να

συνεχίζει όταν αυτός νιώθει έτοιµος.



Πλεονεκτήµατα της άσκησης

� Απελευθέρωση ενδορφινών

� Ενδυνάµωση του µυϊκού ιστού

� Ευλύγιστες αρθρώσεις

� ∆ιατήρηση σωστού ΣΒ

� Πρόληψη της οστεοπόρωσης

� Έλεγχος του άγχους

� Βελτίωση της αιµατικής κυκλοφορίας



Φροντίδα αρθρώσεων

� Ξεκούραση

� Υποστήριξη µε νάρθηκες και µαξιλάρια

� Ειδικά στρώµατα

� Αποφυγή µεταφοράς µεγάλου βάρους

� Φυσιοθεραπεία



Φροντίδα δέρµατος

• Να αποφεύγει την έκθεση στον ήλιο µεταξύ των
ωρών 10:00π.µ. και 16:00µ.µ. ιδίως το καλοκαίρι.

• Να χρησιµοποιεί αντηλιακή κρέµα µε υψηλό δείκτη
προστασίας σε όλη τη διάρκεια του χρόνου σε
πρόσωπο και σώµα.

• Να τηρεί τους κανόνες προσωπικής υγιεινής.

• Να χρησιµοποιεί υποαλλεργικά καλλυντικά ή
καλλυντικά για ιδιαίτερα ευαίσθητα δέρµατα τα
οποία πρέπει να δοκιµάζονται πριν
χρησιµοποιηθούν.

• Να διατηρεί τα άκρα των χεριών και των ποδιών
ζεστά µε γάντια και µάλλινες κάλτσες κατά τη
διάρκεια του χειµώνα.

• Να διατηρεί σωστό σωµατικό βάρος και να
ακολουθεί υγιεινή διατροφή.



Εγκυµοσύνη και Σ.Ε.Λ.

� Ελαττωµένη γονιµότητα

� Επιδείνωση των συµπτωµάτων

� Εµφάνιση νόσου

� Αυξηµένες πιθανότητες αποβολής

� Πρόωρη γέννα (25%) 



Καλά ενηµερωµένοι ασθενείς,

µε θετική στάση έναντι της πάθησης,

που συµµετέχουν ενεργά στη θεραπεία τους

και συνεργάζονται εποικοδοµητικά µε τον

γιατρό

•Αισθάνονται λιγότερο πόνο,

•πραγµατοποιούν λιγότερες ιατρικές επισκέψεις,

•αποκτούν αυτοπεποίθηση,

•αισιόδοξη στάση ζωής,

•αποτελούν ενεργά και δραστήρια µέλη της
κοινωνίας

•και έχουν µια καλή πρόγνωση

•και µια καλή πορεία της πάθησης.


