Colitis ulcerosa

A colitis ulcerosat sz0 szerint fekélyes vastagbélgyulladdsnak fordithatjuk. Az elnevezés talalg,
hiszen a betegség Iényege ténylegesen az, hogy a vastagbél nyalkahartydjat enyhébb esetben
kisebb felmarddasok, sulyosabb esetben fekélyek keletkeznek, melyek egybefolydan

karositjak a vastagbél-nyalkahartya felszini részét.

A betegség minden esetben a végbélnél kezd6dik, és felfelé terjed egy adott pontig, innentdl
éles hatdrral szakad meg a betegség, és a tovabbi, a vastaghbél fels6ébb szakaszai mar épek.
Sajnos sokszor azonban az egész vastagbél érintett. Minél hosszabb vastagbél-szakasz érintett,
annal sulyosabb a betegség, annadl tobb fellangolassal és szévédménnyel kell szamolnunk.
Persze ha mindjart az elejétél a kiterjedstégnek és sulyossaganak megfelelé kezelést

alkalmazunk, akkor nagyobb eséllyel tudjuk megel6zni a fellangoldsokat és a szovédményeket.

A Crohn-betegségben is nagyon gyakran érintett a vastagbél is, de a két kérkép kdzott mégis
jelent6s kiilonbségek vannak. Crohn-betegségben a fekélyek és ép teriiletek valtogatjak
egymast, mig colitis ulcerosaban a végbéltél egy adott pontig a betegség a teljes nydlkahartya-
fellletet érinti. Crohn-betegségben a bélfal minden rétege érintett, mig colitis ulcerosaban

csak a nydlkahartya.

A colitis ulcerosa leggyakoribb tiinete a véres hasmenés, slirgeté székelési inger, hasi
fajdalom, puffadds. Sulyosabb esetben fogyds, faradékonysagot okozd vérszegénység és laz
kisérheti a betegséget. Néha emésztGszerven kivili tinetek is megjelennek, mint példaul

izGleti fajdalmak, bértiinetek, ritkabban szemgyulladas.

A colitis ulcerosa diagndzisat az endoscopos kép és a szévettan bizonyithatja.

Kezelése soran nagyon fontos a kupok, és az el6re elkészitett gydgyhatasu bedntések (klizmak)
alkalmazasa, mert a tliinetek dontd tobbségéért a végbél gyulladasa felelbs, és ezt a szakaszt

a szajon at szedett gydgyszerek nagyon nehezen érik el.



