
   ?EDS מהי השכיחות של

 הוא Hypermobile EDS (hEDS) .יש שכיחות שונה באוכלוסייה EDS לכל סוג של

ממקרי ה 90%-מהווה כ hEDS .ללא ספק EDS הסוג הנפוץ ביותר של -EDS ונראה כי 

אנשים 5,000-3,100מתוך  1הוא משפיע על לפחות  . hEDS מסווגת כיום כהפרעה 

האמיתית אינה ידועה ועשויה להמעיט בערכונדירה, אך השכיחות  .   

EDS קלאסי (cEDS) ו-EDS כלי דם (vEDS) הם הרבה יותר נדירים מאשר hEDS.   

• cEDS  אנשים 40,000-20,000מתוך  1משפיע על בערך .  

• vEDS אנשים. כל סוגי ה 200,000-100,000מתוך  1-משפיע על כ -EDS 

מתוך מיליון אנשים 1-האחרים מסווגים כנעירים במיוחד, המשפיעים על פחות מ .   

 נגרמת על ידי וריאנטים ספציפיים בגנים המספקים הוראות EDS? EDS-מה גורם ל

 קשורים לגנים EDS לייצור קולגנים וחלבוני רקמת חיבור קשורים. סוגים מסוימים של

   .לא זוהו hEDS-מרובים שונים. הגורמים הגנטיים ל

 עובר EDS יכול לעבור מהורה לילד. כל סוג של EDS ?יכול לעבור בתורשה EDS האם

 בתורשה בדפוס תורשה דומיננטי או רצסיבי. דפוס הירושה של כל סוג קובע את הסבירות

  להעברת המצב לילד. אכפת לנו

   ?EDS אילו משאבים זמינים לאנשים עם

 HSD-ו EDS-מציעה מגוון משאבים עבור אלה שנפגעו מ Ehlers-Danlos אגודת

   .ברחבי העולם

   קו סיוע •

   קבוצות תמיכה וירטואליות •

   ספריית אנשי מקצוע בתחום הבריאות •

   מדריך קבוצות תמיכה וצדקה •

   לְעוֹרֵר •

   סרטונים •

• EDS ECHO  

 .לחץ כאן ,EDS למידע נוסף על

https://www.ehlers-danlos.com/what-is-eds/


  ?EDS מה זה

הפרעות תורשתיות של רקמת 13הן קבוצה של   Ehlers-Danlos (EDS) תסמונות  

 :חיבור

• Hypermobile EDS (hEDS)  

• EDS קלאסי (cEDS)  

• EDS וסקולרי (vEDS)  

• Arthrochalasia EDS (aEDS)  

  (BCS) תסמונת הקרנית השבירה •

• EDS מסתם-לבבי  (cvEDS)  

• EDS דמוי קלאסי (clEDS)  

• Dermatosparaxis EDS (dEDS)  

• Kyphoscoliotic EDS (kEDS)  

• EDS שרירי חוזה (mcEDS)  

• EDS מיופתי (mEDS)  

• EDS חניכיים (pEDS)  

• Spondylodysplastic EDS (spEDS)  

 רקמת חיבור נמצאת בכל הגוף, שם היא מספקת תמיכה, הגנה ומבנה לחלקים אחרים

 נגרמות על ידי שינויים גנטיים המונעים רקמת חיבור Ehlers-Danlos בגוף. תסמונות

  לתפקד כראוי

 יש מערכת משלו של תכונות EDS לכל סוג של ?EDS מהם הסימנים והתסמינים של

   :כגון ,EDS-וקריטריונים לאבחון מובהקים. כמה תסמינים שכיחים בכל סוגי ה

  תנועתיות יתר במפרקים •

  גמישות יתר של העור •

 שבריריות רקמות •

 ,EDS אפילו בתוך אותו סוג של .EDS תסמינים אחרים נצפים רק בסוגים ספציפיים של

  .אנשים יכולים לחוות תסמינים שונים זה מזה



 מהי תנועתיות יתר במפרקים? תנועתיות יתר של מפרקים פירושה שלמפרקיו של אדם

 יש טווח תנועה גדול מהצפוי או הרגיל. לחלק מהאנשים יש תנועתיות יתר במפרקים

 שאינה גורמת להם לכאב או לבעיות אחרות. הבעיה מתרחשת כאשר מפרקים היפר

יציבות מפרקניידים אינם יציבים או מפעילים עומס רב מדי על חלקים אחרים בגוף. חוסר   

 מתרחש כאשר עצמות המפרק אינן מוחזקות במקומן בצורה מאובטחת. זה יכול להוביל

לוקסציות מפרקים, נקעים, נקעים ופציעות אחרות. חוסר יציבות במפרקים עלול-לתת  

   לגרום לכאב אקוטי וכרוני כאחד ולהפריע לחיי היומיום

 מהי שבריריות רקמות? שבריריות הרקמות פירושה שאיברי הגוף ומבנים אחרים פגיעים

 יותר לנזק. שבריריות הרקמות יכולה להופיע כחבלות קלות וריפוי פצעים לקוי בסוגים

 ,יכולים גם לגרום לשבריריות חמורה של העור EDS סוגים מסוימים של .EDS רבים של

  .כלי הדם, איברי הבטן, העיניים, החניכיים והעצמות

 מהי התרחבות יתר של העור? התרחבות יתר של העור פירושה שניתן למתוח את העור

 מעבר לטווח הנורמלי. ניתן להבחין בהתרחבות יתר של העור באנשים עם כל סוג של

EDS. הרחבת יתר חמורה יותר של העור נצפתה בסוגים מסוימים של EDS. לאנשים עם 

EDS עשויים להיות גם מאפיינים ותסמינים אחרים של העור, כגון מרקם עור חריג, 

  .שבריריות עור, עור דק מאוד, איחור בריפוי פצעים וצלקות חריגות

 יש קריטריונים לאבחון קליני משלו. אם אדם EDS לכל סוג של ?EDS כיצד מאבחנים

 יש לבצע בדיקה גנטית כדי לאשר את ,EDS עומד בקריטריונים האבחוניים לסוג של

 עדיין לא זוהו, ולכן אין כרגע בדיקה גנטית זמינה hEDS-האבחנה. הגורמים הגנטיים ל

 ניתן למי שעומד בקריטריונים האבחוניים הקליניים hEDS האבחון של .hEDS לאבחון

   .hEDS של

 EDS ולכן ,EDS אין טיפולים ספציפיים למחלה עבור כל סוג של ?EDS כיצד מנוהל

 יכול לגרום למגוון של EDS מנוהל על ידי התייחסות לתסמינים של כל אדם. כל סוג של

 דורשים לעתים קרובות מספר EDS תסמינים באזורים שונים בגוף. לכן, אנשים עם

 ספקים בהתמחויות שונות כדי לנהל את הטיפול בהם. תוכנית הטיפול של כל אדם צריכה

  . לתת מענה לצרכיו האישיים. לצפייה בקריטריונים לאבחון, לחץ כאן

  לְהִתְקַשֵר

https://www.ehlers-danlos.com/wp-content/uploads/2022/03/Malfait_et_al-2017-American_Journal_of_Medical_Genetics_Part_C__Seminars_in_Medical_Genetics.pdf


 להשתתפות או תרומה, אנא בקר ,Ehlers-Danlos למידע נוסף על עבודתה של אגודת

  www.ehlers-danlos.com :בכתובת

 .כתב ויתור : תרגומים של תוכן באתר זה מסופקים "כמות שהם" לנוחות המשתמש 

 .תרגומים עשויים להיווצר על ידי כלים אוטומטיים, שירותי צד שלישי או מתנדבים אנושיים

 למרות שאנו שואפים לדיוק, איננו יכולים להבטיח את מהימנותם או השלמות של

 ,תרגומים אלו, ואין כל אחריות מכל סוג שהוא, מפורשת או משתמעת, לגבי הדיוק

 ,המהימנות או הנכונות של תרגום כלשהו. על המשתמשים לראות בתרגומים מידע כללי

 לא כייעוץ רפואי, משפטי או אחר  . אגודת אהלר-דנלוס אינה אחראית לכל שגיאות, אי

  .דיוקים או אי הבנות הנובעות מתוכן מתורגם
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