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Eloszo

gyulladdsos bélbetegségben szenveddk szorongdsdanak fé oka a

félelem az ismeretlentdl. A betegség megismerése, a korszer is-

meretek elsajatitdsa segitséget nydjt abban, hogy a betegek nyu-
godt, kiegyensulyozott életet élhessenek. Kell6 ismeretek birtokdban,
a kezelGorvossal egylittmiikodve, sokat tehetnek ennek érdekében. De
vajon mi mindent kell tudniuk ehhez? Az idiilt bélgyulladdsban szen-
ved6knek rendszerint mar fiatal koruktol életiik részévé valnak a beteg-
ség tlinetei, a tartds kezelés, a rendszeres orvosi ellenérzés, az étrendi
megszoritasok és a sokszor kellemetlen vizsgalatok. A mindennapi élet-
ben gyakran problémdk meriilnek fel az étrenddel, a munkavégzéssel,
az utazdssal, a csaladalapitdssal kapcsolatosan, és sok aggodalmat okoz
az alland6 gydgyszerszedés, valamint a félelem a rdkos elfajuldstél, a
mtéttdl, a bélkihelyezéstél. Sokan szégyellik betegségiiket, visszataszi-
ténak érzik tiineteiket, nem szivesen beszélnek réla. Nem konny( el-
igazodni a betegség bélen kiviili megnyilvanuldsaiban sem (pl. iziiletek,
bér, szem). A kérdéseik feltevése orvosuknak nagyon fontos. A kapott
vélaszok az orvosi tapasztalat szerint megkonnyitik a nehézségek, kelle-
metlenségek elviselését, és a j6 orvos-beteg kapcsolat zalogat is jelentik.

A betegeknek meg kell ismerni egyes gyogyszereknek betegségiikre
gyakorolt kedvezétlen hatdsat (példaul némelyik antibiotikum, a nem
szteroid gyulladasgatlék). Ugyanilyen fontos azonban megismerniiik a
betegségiikben nélkiilozhetetlen gyégyszerek mellékhatasait.

A betegeket meg kell gyézni arrél, hogy a megfelel6 kezelés, a rend-
szeres ellen6rzés mellett a betegség aktiv szakatol eltekintve folytathat-
jak megszokott tevékenységeiket, csaladot alapithatnak és sportolhat-
nak is! Az elmult években jelent8s el6relépés tortént a bélbetegségek
megismerésében, ugrasszertien néttek ismereteink a genetikai eltéré-
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sekrdl, a bélbaktériumok szerepérdl az IBD kialakuldsdban, szamos 4j
gyogyszert, sebészi eljarast vezettek be. A szakmai ismeretek béviilése
mellett hazdnkban is elismerték a betegszervezédések, a civil szerve-
zetek jelentGségét, lassan kezd megfelel6 hangsulyt kapni a betegek
érdekképviselete a gydgyszeres artargyaldsoktdl kezdve a biztositdsi
tigyekig mindenféle férum el6tt. Minden betegnek tudnia kell, milyen
jogai, lehetdségei vannak, hova fordulhat tanacsért, segitségért. Egyre
siirget6bbnek éreztiik hat, hogy a betegek kezébe olyan szakmailag ki-
fogastalan konyv keriiljon, amely valaszt ad a fenti kérdésekre.*

A gyulladdsos bélbetegségek keletkezésében, fellangoldsiban az ét-
rend kivalté szerepe nem bizonyitott, azonban kétségtelen az Ossze-
figgés el6forduldsanak gyakorisiga és az un. ,nyugati étrend” kozott.
Ezért ez az 0j kiadas étrendi ajanlasokkal, tandcsokkal béviilt gyakor-
lott, nagy tudasu dietetikus tarsszerzo tollabol. Mindkét szerzo egyet-
ért abban, hogy a gyakran elhangzé orvosi ajanlds: egyen, amit meg bir
enni — ma mar nem korszer@i. Az orvosok félnek attél, hogy az étrendi
megszoritasok miatt a betegek lefogynak, hidnytiineteik lesznek, vagy
a diéta miatt a gyogyszeres kezelést elhanyagoljak. A betegek gyogyu-
lasuk érdekében mindent igyekeznek megtenni, és gyakran a kell§ is-
meretek hidnydban felesleges vagy egyenesen kiros megszoritasokat
alkalmaznak taplalkozasukban, szakszer( iranyitas nélkiil, valamilyen
divatos diéta formdjaban, internetes ajanlds alapjan. Ezek az étrendek
kedvezétlen véltozasokat okoznak a bélbaktériumok osszetételében,
asvanyianyag- és vitaminhidnyt idézhetnek eld.

Fontosnak lattuk ezért, hogy a betegek szakszer(i taplalkozasi ira-
nyitast és tanacsokat is kapjanak konyviinkben.

A Szerzék
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1. A gyulladasos
bélbetegségekrol altalaban

1.1. Mi okozza a betegséget?

kivaltd tényezd. Ezek lehetnek muld, véglegesen gydgyuld, tgy-

nevezett heveny vagy akut betegségek. Ilyen a fertézéses ere-
detti bélgyulladds (példaul Salmonella fertézés) vagy a kilonb6zé mér-
gek, mérgezd anyagok okozta bélgyulladas; ezek a betegségek maguktél
vagy megfeleld kezelés hatasara meggyogyulnak. Ismert kivalté tényezd
okozhat idiilt gyulladdst is (példaul a rontgensugar okozta bélkarosodas
= irradidciés colitis).

ﬁ tapcsatorna gyulladdsos betegségeinek nagy részében ismert a

Gyulladdsos bélbetegség elnevezéssel azokat a gyulladdssal jaré bél-
betegségeket jelolik, amelyek f6 jellemzdje a hosszan tarté (kréni-
kus), altalaban hullamz6 kérlefolyds, az ismeretlen kivalté ok és a bé-
len kiviili megnyilvanuldsok. Két betegség tartozik ebbe a csoportba:
a fekélyes vastagbélgyulladas (colitis ulcerosa, ejtsd: kolitisz ulcerd-
za) és a Crohn-betegség (ejtsd: kron betegség).

A pontos meghatarozas tehdt igy hangzik: a belek krénikus, isme-
retlen eredetd, gyulladdsos betegsége. A koznyelvben azonban leegy-
szer(sitve és roviditve a gyulladdsos bélbetegségek vagy egyre inkdbb
az IBD (az Inflammatory Bowel Disease angol kifejezésbdl eredd) elne-
vezést hasznaljak.

A kroénikus lefolyas azt jelenti, hogy a kezelés nem hoz végleges gyé-
gyulast, csak tiinetmentességet, a betegség kidjulhat.
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A Crohn-betegség és a colitis ulcerosa pontos oka mindmaig isme-
retlen. Az elmult évtizedek kutatdsainak eredményeképpen azonban
ma mar tudjuk, hogy bar egyik betegség sem orokletes, de bizonyos
alapvetd, genetikailag meghatdrozott fogékonysag fennall. E fogékony-
sag vagy hajlam megnyilvanul példdul a bélnyédlkahartya csokkent el-
lendll6 képességében, az immunrendszer miikodési zavardban, mely
miatt a szervezet nem ismeri fel (azaz idegennek tekinti) a bélben é16
sajat baktériumokat, igy azok ellen védekez6 folyamatokat indit be,
amelyek azutdn bélkirosodashoz vezetnek. Az immunrendszer kéros
miikodése a gyulladds fenntartdsaban is szerepet jatszik.

Osszefoglalva azt lehet mondani, hogy a genetikailag fogékony
egyénben valamilyen kornyezeti tényez6 hatdsara gyulladdsos folya-
mat indul meg, amely az immunrendszer miikodési zavaraval tarsul-
va krénikussa valik, allandésul.

A kornyezeti hatasban egyre nagyobb szerepet tulajdonitanak a
bélben él6 sajat baktériumoknak és az altaluk kivaltott immunoldgi-
ai folyamatoknak, de kivalté kornyezeti hatas pl. Crohn-betegségben
a dohanyzas, felszinre hozhatja a lappangé hajlamot jelentéktelennek
tind bélfert6zés, valamilyen mds betegség miatt beszedett gydgyszer,
elsésorban antibiotikum, lelki vagy testi tulterhelés (1. abra).

Meg kell jegyezni, hogy szamos genetikai vonatkozds és az esetek
egy részében a csalddon beliili tobbszori el6fordulds ellenére, a colitis
ulcerosa és a Crohn-betegség nem o6rokletes betegség! Tény azonban,
hogy amennyiben a sziil§ colitis ulcerosdban vagy Crohn-betegségben
szenved, gyermekének nagyobb esélye van IBD kialakuldsara.
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1. dbra.

A gyulladdsos
bélbetegségek
kialakuldsdban szerepet
jatszé tényezék

1.2. Milyen gyakori a gyulladasos
bélbetegség?

Mindkét gyulladdsos bélbetegség altaldban fiatalkorban kezddédik, a
munkavégzés és a csalddalapitds szempontjabdl a legaktivabb iddszak-
ban, leggyakrabban 20—40 éves életkor kozott. Tarsadalmi szempont-
boél jelentésége tehdt szamottevd, noha az érintettek szama a népbeteg-
ségekhez képest csekély, hazankban 20-25 ezerre tehet6. Az Gjonnan
felismert betegek szdma azonban évrél évre emelkedik, s feltliné mo-
don szaporodnak a gyermekkori és az idésebbkori megbetegedések.
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Mind az egyén, mind a tarsadalom szempontjabdl nagy jelentéségti
a betegség korai felismerése, a miel6bbi szakszert kezelés és a be-
teggondozas, ennek azonban alapveté feltétele, hogy a beteg mar a
kezdeti tiinetekkel jelentkezzen csalddorvosanal, aki gasztroentero-
légiai szakrendelésre iranyitja.

1.3. A tapcsatorna részei

A gyomor-bél rendszer, més néven tapcsatorna osszefiiggd cs6, amely
a sz4jtol a végbélig tart, és az emésztérendszer részét képezi (2. abra).
A tdpcsatorna szakaszai, a szdj, a nyel6cs6, a gyomor, a vékony- és a
vastagbél egyardnt lireges szervek. A tapcsatorna két vége, a szdj és a
végbélnyilas a kiils6 kornyezetbe nyilik. A szajon at bekeriil6 taplalék,

vakbél-
nyulvany
(appendix)

2. dbra.

A tdpcsatorna vastagbél

részeinek vazlatos
rajza
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