Deximed

Deutsche Experteninformation Medizin

Sjogren-Syndrom, neue Klassifikationskriterien (modifiziert nach Shiboski et al. 2017)

e unstimulierter Gesamtspeichel-Test*' pathologisch (< 0,1 ml/Minute) (1 Punkt)
e Schirmer-Test pathologisch (< 5 mmin 5 Minuten) (1 Punkt)
e pathologischer Befund in der Lissamingrin- oder Fluoreszeinfarbung

(= 5im Ocular Staining Score oder > 4 im Van Bijsterveld Score) (1 Punkt)
e Autoantikdrper-Nachweis: Anti-Ro/SSA (3 Punkte)
e Histologie*? — fokale lymphozytdre Sialadenitis, Fokus-Score > 1 Fokus/4 mm?

1 Fokus =50 Lymphozyten/4 mm? (3 Punkte)

Einschlusskriterien: Augen- und/oder Mundtrockenheit seit mindestens 3 Monaten ohne andere Erklarung (z. B. Medikamente, Infektion)
Ausschlusskriterien: Zustand nach Bestrahlung der Kopf-/Halsregion, HIV/AIDS, Sarkoidose, aktive Infektion mit dem Hepatitis-C-Virus

(PCR-Replikationsrate), Amyloidose, Graft-versus-host-Erkrankung, IgG4-assoziierte Erkrankung

*1 Der Patient wird gebeten, ruhig zu sitzen, nicht zu sprechen oder zu kauen tber 5-15 Minuten, der wéhrend der Zeit entstandene Speichel wird in ein Réhrchen Gberflihrt und
gewogen.

*2 Biopsie: in Lokalandsthesie durchgefiihrte Entnahme von 3-5 kleinen Speicheldrisen der Unterlippe, Probe in Formalin fixiert und HE-gefarbt (cave: lokale Pardsthesien nach
Biopsiel).

HE = Hamatoxylin-Eosin; PCR = Polymerase Chain Reaction
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