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Goruntulemede sakroiliit
+

= 1 Spondilartropati bulgusu

*  SpA bulgusu -
-inflamatuar bel agrisi
*Artrit
*Entezit (topuk/asil tendiniti)
Uveit
*Daktilit
*Psoriyazis

: *Crohn/U. kolit

~  *NSAIl ‘lere iyi yanit
= *SpAicin aile déykusu
-~ *HLA-B27

*CRP yuksekligi
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HLA-B27
+

= 2 Spondilartropati bulgusu

* Goruntulemede sakroiliit

* MRG'de aktif (akut) inflamasyon SpA
ile iligkili sakroiliit icin oldukca anlamli

* Modifiye New York kriterlerine gore

kesin radyografik sakroiliit
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