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ANNOTATSIYA
Magsad: katta yoshli bemorladda kam uchraydigan Cherdja-Stross sindromi Ba tashhisi aniqlash.
Material va Metodlar: Ushbu holat juda kam uchraydigan kasallik - allergik granulomatozli Cherge-
Stross angeiiti 64 yoshli bemorda tashxis qo'yilgan bo'lsa-da, aksariyat hollarda bu vaskulit 35
yoshgacha bemorlarda uchraydi. Kasallikning gematologik ko'rinishi qondagi yuqori eozinofiliya
bo’lib, tashxisning birinchi bosqichida sternal punktsiya va parazitologik tekshiruv asosida qo’yildi.
Natijalar: Klinik ko'rinishda birinchi o'rinda jiddiy nevrologik simptomlar paydo bo'lishiga
qaramay, shifokor tizimli vaskulyitni tashxislash uchun kerakli tekshiruvlar o'tkazganligi sababli o'z
vaqtida tashxis qo'yish imkonini berdi.
Xulosa. Bemorga o’tkazilgan davolash natijasida biroz ijobiy dinamika gayd etildi. Tavsiya etilgan:
prednizolon 60 mg sxema bo’yicha 2 hafta davomida, so'ngra har haftada 5 mgdan qo’llab
quvvatlovchi dozagacha kamaytirish — kuniga 0,2 mg/kg tana vazniga (ijobiy dinamikada — yil
davomida), simptomatik terapiya; tsitostatik terapiya: siklofosfan 200 mg m/o har 2 kunda 1 mahal
2 hafta davomida, keyin 200 mg m/o har haftada 2 marta 3 oy davomida (yoki kuniga 2 mg/kg
per os 14 kungacha), keyin qonda leykotsitlar nazorati ostida dozani kamaytirish — 1 haftada bir
marta 1 oy davomida, keyin esa (leykotsitlar miqdori barqarorlashgach) 2 haftada bir marta;
immunofan 0.005% - 1.0 m/o kun aro Ne5. Polivitaminlarni mikroelementlar bilan birgalikda gabul
qilishni tasdiglaydi.
Kalit so’zlar: Cherdja-Stross sindromi, Ttamxucnam, a’zolar va tizimlarni zararlanishi,
gemogramma, miyelogramma, gormonlar bilan raBosnarnmi.

ABJIUEB Karradek MaxmaToBU4
Camapkanackuii I'ocyjapcTBeHHBIN METUIIMHCKUNA YHUBEPCUTET

PEJKAN CJIYYAH CHHJIPOMA YEPIKA-CTPOCCA
AHHOTAIUA

Henab: BbsiBUTH U AuarHoctupoBath cuHapoM Cherdja-Stross, peko BcTpedaromuiics y B3pOCibIX
MAIMEHTOB.
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Martepuanbl U MeToAbl. XOTs JIaHHOE COCTOSIHHE SIBJISIETCS OYEHb PEIKUM 3a00JIeBaHUEM - Y
00mpHOTO 64 NET MUAarHOCTHPOBAH allJiepruueckuil rpanynemaTo3Hbiii aHruuT Cherdja-Stross, B
OOJIBIIMHCTBE CIIy4aeB ATOT BACKYJUT BCTpeYaeTcss y mamueHroB J10 35 yer. ['emaronoruueckum
MposiBJIEHUEM 3a00s1eBaHusl OblIa BbICOKask S03MHOMUINS B KPOBU, KOTOpasi Obljla yCTaHOBJIEHA Ha
IIEpBOM JTane JUarHOCTUKM Ha OCHOBAaHMM CTEPHAJIbHOW IYHKIMH U Iapa3uTOJIOTHYECKOTO
UCCIIEIOBaHUSI.

BouiBoabl: KnuHuuecku, HECMOTpsi Ha TOSBICHHE B IIEPBYKD OYEpEb BBIPAKEHHOM
HEBPOJIOTHYECKON CHMITOMATHKH, Bpad CMOT IIOCTaBUTh CBOCBPEMEHHBIM IUArHo3, TaK Kak
BBINIOJIHIJI HEOOXOIMMbIE aHAIM3bI JUIsl TUAaTHOCTUKN CUCTEMHOI'O BaCKYJINTA.

3akaroyenue. JleueHune OOJbHON IMOKA3ajJo MOJIOKUTEIbHYIO JIMHAMUKY. PexoMmeHI0BaHO:
npeAHn3010H 60 Mr B TeUeHHE 2 HENIEb 10 CXEME, 3aTeM CHUIKEHHUE JI0 TOICP>KUBAIOIICH 1036 5
MTr B Hezento - 0,2 MI/Kr Macchl Tella B CyTKH (IIPH MOJIO0KUTEILHON TUHAMHKE - B TEUCHHE T'0J1a),
CUMIITOMAaTHYECKasl TepaIus; IUTOCTaTH4IecKas Tepanust: nukiodochamua mo 200 mr n/o 1 pa3 B 2
JTHSI B TEUCHHE 2 Helemb, 3aTeM 1mo 200 Mr 11/0 2 pa3a B HEZIEIO B TeUCHHUE 3 MECSIIEB (UITH IO 2 MI/KT
B CYTKH J10 14 nHeit), 3aTeM KOHTpOoJIMpyeMasi 103a CHHKEHUE JIEHKOIIMTOB B KPOBH - 1 pa3 B HEAEIIO
B TeueHne | mecsna, a 3aTem (Tociie cTaduau3anuy KOJIMYeCcTBa JCUKOIUMTOB) 1 pa3 B 2 Hemenu;
ummyHodan 0,005% - 1,0 m/p kyH apo NeS. TloarBepkaaeT nprueM MoJIMBUTAMUHOB B COYETAHUH C
MHUKPO3JIEMEHTAMH.

KiroueBbie cioBa: cunjgpom Cherdja-Stross, auarHocTuka, MOpaKEHHE OpPraHOB U CHUCTEM,
reMorpamMma, MuesiorpaMmMa, TopMOHOTEpanusi.

ABDIYEYV Kattabek Makhmatovich
Samarkand State Medical University

RARE CASE OF CERDJA-STRAUSS SYNDROME
ANNOTATION

Purpose: to identify and diagnose Cherdja-Stross syndrome, which is rare in adult patients.

Materials and methods. Although this condition is a very rare disease - a 64-year-old patient
was diagnosed with Cherdja-Stross allergic granulomatous angiitis, in most cases this vasculitis
occurs in patients under 35 years of age. The hematological manifestation of the disease was high
blood eosinophilia, which was established at the first stage of diagnosis on the basis of sternal
puncture and parasitological examination.

Conclusions: Clinically, despite the appearance of primarily severe neurological symptoms,
the doctor was able to make a timely diagnosis, as he performed the necessary tests to diagnose
systemic vasculitis.

Conclusion. Treatment of the patient showed a positive trend. Recommended: prednisolone
60 mg for 2 weeks according to the scheme, then reduced to a maintenance dose of 5 mg per week -
0.2 mg / kg of body weight per day (with positive dynamics - during the year), symptomatic therapy;
cytostatic therapy: cyclophosphamide 200 mg p/o once every 2 days for 2 weeks, then 200 mg p/o 2
times a week for 3 months (or 2 mg/kg per day up to 14 days), then controlled dose reduction of
leukocytes in the blood - 1 time per week for 1 month, and then (after stabilization of the number of
leukocytes) 1 time in 2 weeks; immunofan 0.005% - 1.0 m / r kun aro No. 5. Confirms the intake of
multivitamins in combination with trace elements.

Key words: Cherdja-Stross syndrome, diagnosis, lesions of organs and systems, hemogram,
myelogram, treatment with hormones.

Kirish

Ushbu patologiyaning kam uchrashi, ko'plab organlar va tizimlarni gamrab olishi va turli
xil simptomlar bilan namoyon bo’lishi,  ko'pincha bu kasallikni tashxislashda shifokorlarga
qiyinchiliklarga duch kelishadi. Quyida keltirilgan klinik holatda Cherge Stross sindromini
tashxislashning qiyinchiliklari aniq ko'rsatilgan.

Tarixiy ma’lumotlar.
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Dastlab Cherge-Stross sindromi adabiyotda tugunli poliarteritning o’ziga xos shakli sifatida
yozilgan va allergik granulomatozli angiit deb tasniflangan. Amerikalik patologlar Jacob Churg va
Lene Straus 1951 yilda shu kabi klinik belgilar aniglangan 13 bemorni autopsiya natijalarini taqdim
etdi: og’ir bronxial astma, isitma, eozinofiliya, yurak va buyrak yetishmovchiligi va periferik
neyropatiya. Shunday qilib, bu sindrom 1990 yilda alohida nosologik birlik sifatida ajratilgan.
1994 yilda Chapel Hilldagi muvofiglashtiruvchi revmatologlar konferentsiyasida Cherge-Stross
sindromining quyidagil ta’rifi berildi: "Eozinofilli va granulomatozli yallig'lanish bo’lib, nafas
olish tizimini zararlovchi, astma va eozinofiliya bilan bog'liq mayda va o'rta o’lchamli tomirlarning
nekrozli vaskuliti". Kasallik kichik o’lchamli qon tomirlarni zararlaydigan va neytrofillar
sitoplazmasining fermentlari bilan reaksiyaga kirishadigan antitanachalarning populyatsiyasi bilan
bogliq vaskulitlarga kiradi. Mazkur vaskulitlarning patogenezida antineutrofil antitanachalar ishlab
chiqarilishi asosiy rol o'ynaydi, Umumiy aholi orasida ushbu kasallikning uchrashi o'zgarib turadi,
yiliga 1000 000 aholiga nisbatan 2-4 dan 6-8 holatni tashkil qilishi mumkin. Erkaklar va ayollar bir
xil kasallanadi. Kasallikning boshlanishida bemorlarning o’rtacha yoshi 38-49 ni tashkil qiladi [1,
2].

Cherdja-Stross sindromi (ChSS) o'pka, yurak, me’da-ichak trakti, asab tizimi, teri, mushak va
bo'g'imlarning tomirlarini qamrab olgan, shuningdek bronxial astma, allergik rinit, sinusit bilan
kechadigan poliorgan tizimli vaskulit bilan tavsiflanadi. ChSS idiopatik autoimmiin jarayon
hisoblanadi, lekin u dori-darmonlar natijasida ham rivojlanishi mumkin [4,9]. O'pkaning patologik
o'zgarishlari o'rtacha o’lchamdagi o'pka arteriyalarining vaskuliti va gistiotsitlar, yirik hujayralar va
ko'plab eozinofillardan tashkil topgan ekstravaskulyar granulomalar bilan tavsiflanadi. ChSS kam
uchraydigan kasallik hisoblanadi, odatda 35-50 yoshli erkaklar va ayollarda bir xil uchraydi. Bolalar
va o'smirlarda kasallik holatlari qayd etilgan. Isitma, tana vaznining kamayishi, artralgiya va
miyalgiya, darmonsizlik kasallikning umumiy simptomlari hisoblanadi. Kasallikni kechishida uch
bosqichni shartli ravishda ajratilishi mumkin: bronxial astma va rinit rivojlanishi, organlarda
eozinofilli infiltratlar (o'pkada — surunkali eozinofilli pnevmoniyaga o’xshash) va nihoyat, vaskulit,
o’pkadan tashqarigi ko’rinishlar kuzatiladi. 3/4 bemorlarda gaytalanuvchi sinusit va polipoz bilan
birga allergik rinit qayd etiladi. Periferik nervlarning patologiyasi ko'plab mononevrit yoki asimetrik
polineyropatiya bilan namoyon bo’ladi. Eozinofilli miyokardit, koronar arteriit va perikarditning
rivojlanishi o'limga olib kelishi mumkin. Yurak tomonidan o'zgarishlar ko'pincha chap qorincha
yetishmovchiligi va dilyatatsiyali kardiomiopatiya rivojlanishi bosqichida aniqglanadi [7].
Bemorlarda terini zararlanishi, yarmida eritema, eshak emi va teri osti tugunlari ko’rinishida
namoyon bo'ladi. Bemorlarning 1/3 qismida me’da — ichak traktida o’zgarishlar aniqlanadi:
oshqozon va o'n ikki barmoqli ichak yarasi, yarali kolit, xoletsistit, ular qorin og'rig'i, diareya bilan
namoyon bo’lib, qon ketishi yoki ichak teshilishi bilan asoratlanishi mumkin [3]. Buyraklarning
o'rtacha zararlanishi bemorlarning 1/4 qismida kuzatiladi [7]. ChSS bilan kasallangan bemorlarda
anemiya, ba’zan trombositopeniya va EChT tezlashishi xarakterlidir (10). Qonda eozinofiliya
odatda 5 — 20 x 10° /1 ga etadi, lekin u bundan ham yugqori bo'lishi mumkin. Bronxlar va plevra
suyqligida eozinofillarning miqdori 60% ga etadi [5]. Bemorlarning yarmidan ko'pining qonida
neytrofillar sitoplazmasiga garshi antitanachalar aniqlanadi [6]. Siydikdagi eozinofilli
neyrotoksinning yuqori miqdori ham ChSS faolligining belgisi  hisoblanadi. Ko'krak qafasi
rentgenogrammasi va kompyuter tomografiyadagi o'zgarishlar ChSS ga xos emas. 2/3 bemorlar
o'pkasida tez-tez ko'chib yuruvchi turli uzunlik va zichlikdagi infiltratlar aniglanadi. Tugunli
tsentrilobulyar o'zgarishlar, bronxial devorlarning qalinlashishi, mediastinal limfadenopatiya, plevral
va perekardial suyuqlik kamroq uchraydi.

1990 yilda Amerika revmatologlar uyushmasi ChSS ning diagnostik mezonlarini ajratishdi [8]:
-bronxial astma xurujlari;
-qonda eozinofiliya 1,5 x 10%/1;
- mononevrit yoki polinevropatiya;
- o’pka infiltratlari;
-ikki tomonlama yugqori jag’ sinusiti;
- ekstravaskulyar nekrozli granuloma va o'pka bioptatlarida eozinofilli infiltratsiya.
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Oltita diagnostik mezonlardan kamida to'rttasi aniqlansa, ChSS tashxisini qo’yish mumkin.
Qondagi neytrofillar tsitoplazmasining fermentlari bilan reaksiyaga kirishadigan antitanachalar
mavjudligi, shuningdek, teri, mushak va o'pka bioptatlarida harakterli patologik o'zgarishlarning
aniqlanishi, asosiy diagnostik mezonlar hisoblanadi.

ChSS bilan kasallangan bemorlarni davolashda, dastlab metilprednizolon bilan pulsterapiya
qo'llaniladi, undan keyin bir necha oy davomida tizimli kortikosteroidlar kuniga 1 mg/kg dozada
o’tkaziladi va keyinchalik kamaytiriladi. Shu usulda davolash bemorlarning yarmida doimiy
remissiyaga erishishga imkon beradi. Remissiyaga erishishning muhim ko'rsatkichi qonda
eozinofillar migdorini  1x10%1 da saqlab turish hisoblanadi. ChSS ning og'ir kechishida, tizimli
kortikosteroidlar samarasiz bo’lganda va bekor qilinganda yoki dozasi kamaytirilgandan keyin
retsidiv rivojlanishi holatlarida davolashga sitostatiklar (azatioprin yoki siklofosfamid) qo;shimcha
qilinadi. Interferonni muvaffaqiyatli qo'llash tajribasi ham mavjud. ChSS og’ir kechishida vena
ichiga immunoglobulin bilan siklosporinning kombinatsiyasi yuboriladi. ChSS bilan bemorlarning
5 yillik yashovchanlik ko’rsatkichi 79% ga etadi.

Juda kam uchraydigan Cherdja-Stross sindromini — tizimli vaskulitlarni tashxislashda yuzaga
keladigan sezilarli qiyinchiliklarni hisobga olgan holda, ularning gematologik ko’rinishi ko’pincha
eozinofiliya bilan namoyon bo'ladigan klinik kuzatishni keltiramiz.

Bemor K. 64 yoshda, SVKTTM nevrologik bo'limiga qo'l va oyoq panjalarida
darmonsizlik, harakatni chegalanishi shikoyatlari bilan yotqizilgan. Kasallik anamnezidan: Bemor
2006 yildan buyon bronxial astma, allergik rinit, sinusit tashxisi bilan davolanadi. Ba’zan bronxial
astma xuruji va shamollash bezovta giladi. 2012 yil noyabr oyida, hech qanday sababsiz, boldir
mushaklarida og'riq paydo bo'ldi, dekabr oyining boshidan oyoqlarda kuyishli og'riq qo'shilib,
ularning intensivligi asta-sekin kuchayishi qayd qilindi. Bemor shifokor maslahatiga faqat dekabr
oyining oxirida murojaat qilgan. Dastlab, u ambulator davolangan, ammo keyin 2012 yil 31
dekabrda, yashash joyidagi kasalxonaga yotqizilgan. Kasalxonada qo'llarida kuyishli og'riq,
keyinchalik qo'l va oyoglarda darmonsizlik paydo bo'ldi va asta-sekin kuchaydi. Siydikni tutilish
epizodi qayd etildi. O'tgan 1 hafta mobaynida oyoqlardagi darmonsizlik tufayli mustaqil harakat
qilolmagan. Qo'llaridagi darmonsizlik fonida 0'z-0'ziga xizmat qilish imkoni bo’lmagan. Yashash
joyi kasalxonasidan SVKTTM ga qayta tekshirish uchun yuborilgan. Nevrologik holati: esi hushi
aniq, to'g'ri yonaltirilgan. Okulist ko’rigida: ko'rish yoshiga nisbatan kamaygan, Ng—yo'q, diplopiya-
yo'q, ko'z yoriqlari va qorachiglari D = S. Yuzida sezuvchanlik buzilmagan, palpatsiya paytida uch
shoxli nerv chiqish nuqtasi og'rigsiz. Yuzi tinch xolatda simmetrik. Tomoqning orga devori
reflekslari pasaygan, disfagiyani inkor etadi, disfoniya yo'q. Og'iz avtomatizmi reflekslari keskin
musbat. Yurishi: 0'zi mustaqil yurolmaydi. Umurtqalar holati: ko'krak qafasining kifozi kuchaygan.
Umurtqga pog’onasining bo’yin va bel qismida harakatlar to’liq hajmda saqlangan. Paravertebral
mushaklar taranglashishi va paravertebral nuqtalarda og'riq aniqlanmadi. Oyoqlarida harakatlar va
proksimal mushaklar tonusi saqlangan, distal sohalarda pasaygan. Distal qismlarda tetraparez,
asosan oyoq panjalarida 1-2  balgacha. Bilaklar,
panjalar, boldir, oyoqlarning amiotrofiyasi aniqlanadi.
Giperkinezlar yo'q. Oyoq va qo'l barmoqlarining yuza
sezgirligi pasaygan. Qo’l va oyoglarning barmoglarida
chuqur sezuvchanlik pasaygan. Proksimal reflekslar
keskin pasaygan. Barmog-burun va tizza-to'piq
sinamasi: ishonchli emas. Meningeal simptomlar
manfiy. Tekshirish vaqtida tos a’zolarining
funktsiyalari buzilmagan. Vegetativ ko’rinishlar: kaftlar
giperkeratozi, qo’l barmoqlarining tirnoq falangalarida
nekrotik o'zgarishlar mavjud (1. Rasm).

1. Rasm. Qo’l barmogqlarining tirnoq falangalarida
nekrotik o'zgarishlar.
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Periferik limfa tugunlar kattalashmagan. O'pkada vesikulyar nafas eshitiladi, yakka-yakka
tarqoq xirillashlar eshitiladi. Yurak tonlari aniq, ritmik, qon bosimi -120 / 80 mm sim. ust. Qorin
yumshoq, og'rigsiz. Siyishi erkin, og'rigsiz. Qonning klinik tahlilida eozinofiliya 40 — 50%, EChT
ning 50 mm/soatgacha tezlashishi aniglandi. Miyelogrammada eozinofillar miqdori 27% ko’paygan.
Siydik tahlilida patologiya aniglanmadi. Qonning 3 karra tahlilida — LE —hujayralar aniqlanmadi.
Ko’p karrali najas tahlilida gelmintlar tuxumlari — manfiy. IFA — gelmintlar manfiy. LDG 229,
boshqa biokimyoviy qon ko'rsatkichlari — glyukoza, elektrolitlar, ogsil, bilirubin, AST, ALT, ishqorli
fosfataza, siydikchil, kreatinin — normada. Virusli gepatitlar markerlari topilmagan. EKG — sinusli
ritm, yurak urush soni 92/min. Giss tutamini chap oyog’ini oldingi shoxini blokadasi. Yurakning
chap bo’limlari miyokardining gipertrofiyasi. Miyokardda diffuz o'zgarishlar. ENMG — qo’l va
oyoqlarning deyarli barcha sensor va harakat tolalari bo'ylab blok aniqlandi. Burunning qo’shimcha
bo’shliglari rentgenografiyasi: sinusit aniglandi. Qorin bo'shlig'i organlarining ultratovush
tekshiruvida — jigarning o'ng bo’lagida biroz jigar parenximasining diffuz, portal traktining sezilarli
o’zgarishlari aniglandi. Buyrak ultratovush tekshiruvida — buyrak jomi va loxankasini deformatsiyasi,
parenximaning giperexogenligi, ikkala buyrak parenximasida kistaga o'xshash tuzilmalar, chap
buyrak jomining giperexogenligi aniqlangan. Yurakning ultratovush tekshiruvida — aorta ildizi
zichlashgan; chap qorinchaning qo'shimcha akkordi; yurak bo'shlig'i kengaymagan; miokardning
kontraktil qobiliyati saqlangan. Ko'krak qafasining rentgenogrammasi va kompyuter tomografiyasida
— o'ng o'pkaning pastki bo’lagida emfizema belgilari, chiziqli va o’choqli pnevmofibroz aniqlangan.
Bronxoskopiyada — ikki tomonlama diffuz endobronxit I-II darajasi, traxeyaning yuqori uchligida
polipsimon  hosila (material sitologiyaga olingan) qayd etilgan. Traxeyaning yuqori uchligi
polipsimon hosiladan olingan bioptatning sitologik tekshiruvi — tsilindr epiteliya hujayralarining
biroz proliferatsiyasi, hujayralarning bir qismida distrofik o'zgarishlar, ko'p miqdorda eozinofillar
aniglangan. EGDFS — oshqozon burchagining o'tkir yarasi. Krioglobulinlarga qon tekshiruvi
manfiy.

Bemorga quyidagi tashxis qo'yilgan: Allergik granulomatozli Cherdja-Stross angeiitining
umumiy shakli, o'pka, periferik asab tizimi, burunning qo’shimcha bo’shliglarini zararlanishi bilan.
Ko’p sonli ikkilamchi distal sensomotor mononeuropatiya. Distal tetraparez 0-1 ball. Amiotrofik
sindrom. Qo’l barmogqlarining tirnoq yostiqchalari sohasi nekrozi.

Bemorga quyidagi davolash o’tkazilgan: plazmaferez seansi Ne3; 100 mg deksametazon bilan
pulsterapiya tomchilatib yuborilgan Ne5, so'ngra kuniga 60 mg prednizolon, kombilipen 2,0 m/o,
oktolipen 60 birlik vena ichiga tomchilatib, nitsergolin 4 mg m/o, asparkam 1 tab. 3 mahal, rutatsid
1 tab. 3 mahal ovqatdan 1 soat oldin, yuz mushaklari davolash fizkulturasi, fizioterapiya. Bemorga
o’tkazilgan davolash natijasida biroz ijobiy dinamika gayd etildi. Tavsiya etilgan: prednizolon 60
mg sxema bo’yicha 2 hafta davomida, so'ngra har haftada 5 mgdan qo’llab quvvatlovchi
dozagacha kamaytirish — kuniga 0,2 mg/kg tana vazniga (ijobiy dinamikada — yil davomida),
simptomatik terapiya; tsitostatik terapiya: siklofosfan 200 mg m/o har 2 kunda 1 mahal 2 hafta
davomida, keyin 200 mg m/o har haftada 2 marta 3 oy davomida (yoki kuniga 2 mg/kg per os
14 kungacha), keyin qonda leykotsitlar nazorati ostida dozani kamaytirish — 1 haftada bir marta 1 oy
davomida, keyin esa (leykotsitlar miqdori barqarorlashgach) 2 haftada bir marta; immunofan 0.005%
- 1.0 m/o kun aro NeS. Polivitaminlarni mikroelementlar bilan birgalikda gabul qilish. EGDFS
nazorati.

Ushbu holat juda kam uchraydigan kasallik - allergik granulomatozli Charge-Stross angeiiti
64 yoshli bemorda tashxis qo'yilgan bo'lsa-da, aksariyat hollarda bu vaskulit
35 yoshgacha bemorlarda uchraydi. Kasallikning gematologik ko'rinishi qonda yuqori eozinofiliya
edi (50%), bu tashxisning birinchi bosqichida sternal punktsiya (qonning tizimli kasalligini istisno
qilish uchun) va parazitologik tekshiruv o’tkazishni (gelmintiozni istisno qilish uchun) talab qilindi.
Klinikasida birinchi o'rinda jiddiy nevrologik simptomlar paydo bo'ldi. Shunga qaramay, davolovchi
shifokor tizimli vaskulyitni tashxislash uchun kerakli tekshirishlar o'tkazdi va bu o'z vaqtida tashxis
qo'yish imkonini berdi.
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