
 

新しい概念としての脊椎関節炎
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所見を組み合わせて作成したそれぞれの分類基準が提唱された。
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SpA の範疇に含まれる疾患

 強直性脊椎炎

 乾癬性関節炎

 炎 症 性腸 疾 患に 伴う関 節 炎

associated arthritis
 反応性関節炎
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強直性脊椎炎 Ankylosing Spondylitis (AS) 
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炎 症 性腸 疾 患に 伴う関 節 炎  Inflammatory Bowel Disease (IBD) 

associated arthritis 
反応性関節炎 Reactive Arthritis (ReA) 

上記に分類できない脊椎関節炎 undifferentiated Spondyloarthritis 

：“分類不能“や”未分化型“脊椎関節炎と和訳されることが多い

下肢優位の左右非対称の少数関節炎のいずれかが

これらがなく単関節炎や多関節炎あるいは付着部炎や指趾炎を呈

への良好な反応性が含ま

体軸性と末梢性の罹患を区別し

 

Inflammatory Bowel Disease (IBD) 

iated Spondyloarthritis 
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