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Fiatalkorban és idoskorban kialakulé psoriasis jellemzdi
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A psoriasis kronikus, gyulladdsos, immun-medidlt bérbetegség,
amely a betegség elsé megjelenésének idépontja alapjan feloszthaté
korai (40 éves kor el6tti) és késéi (40 éves korban vagy 40 éves kor
utdni) megjelenésti megbetegedésre. Vizsgalatunkban célul tiztiik
ki, hogy felmérjiik a DE AOK Borgyogyaszati Klinikan gondozott
psoriasisos betegpopulacioban a fiatalkorban és az idéskorban fel-
1épo pikkelysomor jellemzait, valamint az el6fordulé tarsbetegségek
gyakorisagat. Elemzésiink alapjdul a klinika dltal 2012-ben elindi-
tott, jelenleg 498 psoriasisos beteget tartalmazé biobank adatbazisa
szolgalt, melyet fiatalkorban (N=314) és idGskorban (N=184) meg-
jelend psoriasis betegesoportra osztottunk. A betegség stlyossiga és
a fiatalkori, illetve az idGskori psoriasis kozotti kapesolatot multino-
midlis logisztikus regresszio segitségével elemeztiik. A szignifikan-
cia szint p<0.05 volt. A tarsbetegségek el6fordulasat az enyhe, ko-
z€épsulyos €s silyos psoriasisban 95%-os megbizhatosigi tartoma-
nyokkal (MT) szemléltettiik. Az analizisiink sorin szignifikansan
Osszefliggott a  fiatalkorban kialakult psoriasis a hypertonia
(p=0,049), hyperlipidaemia (p=0,053) fennalldsaval, a normalis test-
sallyal (p=0,029), illetve a silyosabb (k6zépsiilyos p<0,001 és su-
lyos p=0,006) psoriasissal. A korai kezdetd pikkelysomorben szen-
vedok korében nagyobb eséllyel alakult ki kozépsilyos psoriasis
azoknal, akik jelenleg is dohdnyoznak (p=0,03), valamint szignifi-
kansan nagyobb eséllyel szenvedtek silyos psoriasisban azok, akik
jelenleg is dohdnyoznak (p=0,02), illetve akiknek a csaladjiban for-
dult mar el6 a betegség (p=0,002). Tovabba a vizsgalat kimutatta,
hogy a kés6i kezdetl pikkelysomoros betegek kozott nagyobb
eséllyel volt sidlyos psoriasisos az, aki jelenleg is dohdnyzik
(p=0,047). A fiatalkorban kialakulé pikkelysomorben szenveddk ko-
rében a tarsbetegségek szignifikdnsan gyakrabban fordultak els a
kozépsilyos €s siilyos psoriasisban, mint az enyhe psoriasis eseté-
ben, viszont az idéskorban megjelend psoriasisban szenveddk koré-
ben nem taldltunk hasonlé eltérést. Osszességében a vizsgilatunk
alatamasztja azt, hogy a dohdnyzas fontos befolydsolé tényezdje a
betegség silyossdganak mindkét psoriasis csoportban, valamint
elengedhetetlen a tarsbetegségek ellendrzése, sziirése.
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