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Sclerodermia reprezintă

o induratie dobandita, fibroasa si

evolutiva a pielii, asociata sau nu

cu atingeri viscerale.

Sclerodermia este una dintre

cele mai rare boli sistemice, fiind o

boala progresiva pe termen lung.

Această patologie este întâlnită

mai frecvent la femei, diagnosticul

efectuându-se în general în jurul

vârstei de 40-50 de ani.

Sclerodermiei ii poate fi 

asociata o gama larga de 

diagnostice diferentiale ,precum :

• Sclerodermie monomilica

• Fasciita cu eozinofile

• Sclerodermie chiloidiana

• Morfeea superficiala

• Boli cu care se asociaza

Sd. Raynaud

• Sclerodermia sistemică este o boală gravă 

cu complicaţii ameninţătoare de viaţă si 

a carei istorie naturale 

prezinta ameliorari si agravari spontane.

• Subseturile fără implicare semnificativă a

organelor interne şi implicarea pielii limitată au 

o supravieţuire normală.

• Comparativ cu forma limitata, cea difuza are un 

prognostic mai rezervat prin gama mai extinsa 

de afectari viscerale si cursul rapid progresiv.
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• Examen clinic local - In urma examenului clinic, am constatat facies sclerodermic,

inexpresiv, cu tegumente intinse, lucioase, cu tendinta la stergere a ridurilor de expresie.

Prezinta riduri transversale peribucal, buze subtiri, retractate. La nivelul pometilor

prezinta teleangiectazii. La nivelul membrelor superioare si inferioare (ambele maini si

1/3 distala a antebratelor si la ambele picioare ) prezinta tegumente usor infiltrate,

lucioase, intinse, cu rare macule hipopigmentate, usor atrofice pe suprafata. La nivelul

ambelor maini prezinta cianoza cu paloare si tegumente reci – fenomen Raynaud.

• In urma efectuarii biopsiei cutanate s-a stabilit diagnosticul histopatologic de

probabilitate: Morfee

• Ca diagnostice pozitive am stabilit următoarele: Sclerodermie sistemica cu afectare

cutanata, pulmonara si digestiva, Ulceratie post DTC brat drept, Pneumopatie interstitiala

fibrozanta secundara, HTA, Esofagita de reflux, Hipotiroidism posttiroidectomie

subtotala ( Boala Basedow) .

• Pe perioada internării a urmat tratament specific, cu evoluție favorabilă.
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