


Hvad er Colitis
Ulcerosa?

Colitis Ulcerosa er en kronisk tarm-
sygdom, hvor der i tyktarmens slim-
hinde opstar en betaendelsesreaktion.
Den beteendte slimhinde haever, bliver
sarfyldt og bledende. Tyktarmens
normale optagelse af vand og salte
bliver heemmet af denne betaendelse,
hvilket giver diarré ofte med blod/pus.
Sygdommen kan vaere begraenset
tilendetarmen, eller kun et stykke af
tyktarmen. | sveere tilfaelde er hele
tyktarmen ramt. Det danske navn er
bledende tyktarmsbetaendelse.

Hvad er arsagen til
Colitis Ulcerosa og
hvem rammer den?

Sygdommens arsag er ukendt. Laeger
og forskere har i mange ar provet at
finde arsagen, og man haelder mest
til den teori, at kroppens immun-
system ved en fejl danner antistoffer,
som angriber tyktarmens slimhinde.
Ny forskning tyder pa, at en ubalance
i tarmfloraen (tarmmikrobiotaen) kan
vaere en medvirkende arsag.

Det er aldrig pavist, at sygdommen er

arvelig, men man er bevidst om, at der
i nogle familier optraeder flere tilfeelde
af Colitis Ulcerosa.

Sygdommen rammer alle alders-
grupper, men ses hyppigst hos unge
mellem 15 - 40 ar.

Hvad er symptomerne

pa Colitis Ulcerosa

De hyppigste symptomer pa Colitis
Ulcerosa er:

 Blodig diarré

e Traethed

e Veegttab

o Nedsat appetit

» Bladning fra endetarmen

o Feber

» Blodmangel

e Kvalme

Hvordan stilles
diagnosen?

Ved mistanke om Colitis Ulcerosa,
tages ofte en raekke blod-/afferrings-
prover. Derudover undersgger man
tyktarmen ved en kikkertundersagelse,
hvor man kan se tarmens slimhinde
tydeligt. Man kan i forbindelse med
kikkertundersggelsen udtage veevs-
prover, som efterfglgende bliver sendt
til undersagelse i mikroskop.

Behandling

Patienter med Colitis Ulcerosa bliver
som oftest fulgt ambulant hos en
specialleege pa hospitalet.

Malet med behandlingen er at deempe
den akutte betaendelsesreaktion og
efterfglgende forebygge et tilbagefald
af sygdommen.



Patienter med sveer og udbredt
sygdom, som ikke reagerer pa den
medicinske behandling, tilbydes ofte
operation.

Medicinsk behandling

I langt de fleste tilfaelde kan Colitis
Ulcerosa behandles medicinsk med
et godt resultat. Hvilken form for
behandling, der veelges, afheenger
af sygdommens udbredelse og
sveerhedsgrad.

Den medicinske behandling
aftales med specialleegen, som
o0gsa informerer om virkning samt
bivirkninger af medicinen.

Mesalasin

Er det virksomme indholdstof i prae-
paraterne Asacol, Lixacol, Mesasal,
Mesavancol, Mezavant, Octasa,
Pentasa og Salofalk. De findes som
tabletter, stikpiller (suppositorier) og
indhaeldninger (klysma). Denne type
behandling veelges til lette tilfaelde af
Colitis Ulcerosa. Denne behandling
medfoerer sjaeldent bivirkninger og
kan i princippet tages, sa leenge det
skal veere. Stoffet har desuden en vis
forebyggende effekt imod nye udbrud
af sygdommen, og anvendes derfor
ofte i flere ar.

Sulfasalasin

Denne type medicin, som findes i
tabletter, er anvendelig til behandling
af lette tilfaelde af Colitis Ulcerosa.

Prednisolon (binyrebarkhormon)
Denne behandling vaelges ofte til
sveere tilfeelde af Colitis Ulcerosa og
findes som tabletter, stikpiller, skum
og til indhaeldninger. Behandling med
Prednisolon kan veere forbundet med
bivirkninger som haevelser i ansigtet,
veegtegning, humarsvingninger, sgvn-
besveer, hjertebanken eller knogle-
skarhed. Disse bivirkninger er isaer
udtalte ved leengerevarende behand-
ling eller hyppigt gentaget behandling.
Denne behandling tales imidlertid
oftest godt, og har en god effekt pa
sygdommen.

Imurel (Azathioprine) /
Puri-Nethol / Methotrexat

En behandling som primezert anvendes
til at holde sygdommen i ro og
mindske risikoen for fornyet opblus-
sen. Denne type behandling anvendes
ved sveere tilfeelde af Colitis Ulcerosa,
og kan tages i en leengere periode af
gangen. Opstart af denne behandling
er en specialistopgave. Tales behand-
lingen godt, gives den ofte i en lang
arraekke.

Biologisk Medicin

Biologisk medicin er en nyere form
for behandling, som kan anvendes
ved komplicerede former for Colitis
Ulcerosa. Behandlingen gives som
drop/indsprejtning under huden.



Operation

Patienter med sveer og udbredt
sygdom, som ikke reagerer pa den
medicinske behandling, ma oftest
opereres.

Anden Behandling

Probiotika (maelkesyrebakterier) tyder
i nogle studier pa at have gunstig
virkning pa sygdommen. Denne
behandling er uden bivirkninger.

Kost, der statter de gode tarmbakterier
(praebiotisk kost), kan ogsa proves.

Det drejer sig isser om at spise mange
grentsager, undga sukker/sedestoffer
og diverse kunstige tilseetningsstoffer.

Kontakt

Har du mistanke om bivirkninger eller
komplikationer til behandlingen, skal
du kontakte os.
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