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HEREDITARNI PERIODICKE HORECKY ZE SKUPINY AUTOINFLAMATORNICH ONEMOCNENI

vano pii divodném podezieni na nékterou
z monogennich horecek.
Kdy myslet na zavaznéjsi
onemocnéni — monogenni
periodickou horec¢ku?
Nejcastéjsi periodickd horecka v nasich
zemich, syndrom PFAPA, vétsinou odezni-
va do nékolika let bez trvalého poskoze-
ni a péci o tyto pacienty maze zajistovat
prakticky lékat. Je viak potieba odlisit
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