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Diagnézis

Kéd DIAGNOZISOK megnevezése D

K5090 Crohn-betegség, k.m.n. U
Beavatkozasok

11041 Vizsgéalat 1 750
Anamnézis

1995-ben igazoldédott Crohn betegség (colitis ulcerosa) igazolddott (jobb colonfél ceruzéanyi
szlklilete volt). Kezdetben véres volt a széklete, egyéb tiinetet nem tapasztalt (hasmenés,
fédjdalom vagy laz nem volt). Viszérm@tét a labon 20-on éves kordban. 2-3 éve hypetonia.
2012.05.02. colonoscopia szovettanilag is igazolt chronicus colitises jeleket igazol

colitis ulcerosara jellemzd képpel. 2014.10.08. A calprotectin mérés eredménye: 208 ug/g A
calprotectin mérés eredményének értékelése: >200ug/g: pozitiv. DEXA tortént, normdl tartomdnyu
csontslrldség. 2015.01. Colonoscopia: kozépsulyos M. Crohn a termninalis ileumban és a colon
ascendensben.

2019.novemben: bal v. pboplitea mélyvénads thrombosis igazolddott Sikldsi Sebészeti rendelésen
Duplex UH scan és klinikum alapjan. Anticoaguldnst nem kapott.2021.03. Colonoscopia:
inflammatoricus pseudopolypok és kordbbi gydgyult hegek.

2021.03.12. Colonoscopia: Korédbbi gydégyult hegek a Bauchin billenty?n és a bal colonfélben,
1-1 minor pseudopolyp és inflammatoricus polyp biopsids eltdvolitésa.

2023.01.17. MRI: El&gazd, intersphinctericus fistulajdra heges reziduuma a rectum alsdé harmada
mentén, a jobb farpofdba tartdan, aktivitds jele nélkiil (Van Assche index: 4). A kozépvonalban
az os coccygeum alatt halmozé falt, gyulladdsos jelmenet? cystosus képlet (latszdlag higabb
bennékkel), mely els?sorban sinus pilonidalis lehet. Emiatt sebészeti konzilium javasolt.

Gydgyszerei: Ramas 1x1, Prelow 1x1, Salazopyrin EN 2x500 (10 éve szedi) naponta 2x1000 mg, Apo-
Famotidin 2x40 mg, Imuran 200 mg, Eliquis.
Gydgyszerérzékenység: nem tud rdla. Salofalk mellett gydgyszerundor.

Epikrizis:
Pananaszai, kordbbi ismert szlkliilet, colonoscopidn pseudopolypok, tdbb, mint 10 éve fenndlld
betegsége miatt colonoscopia kontroll megtdrtént, postinflammatoricus polypokkal enyhe

betegséget igazolt, igy &tmeneti localis szteroid kezelést alkalmaztunk.
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Kismedencei MRI soran intersphinctericus fisztuldk és os coccygum alatti cystosus lobos
tertilet dbréazolddott, amely miatt proctologiai sebészeti vizsgadlat, Seton beflizés és ezt
kovetden bioldgiail kezelés bevezetése Jjavasolt perianalis érintettségl, terdpia refrakter
(AZA, 5-ASA) M. Crohn miatt.

Javasolt gydgyszeres kezelés eredményekig: T. Imuran 200 mg naponta, T. Salazopyrin 2x1000
mg.

Javasolt kordbbi nyombélfekély miatt fenntartd kezelésként T. rabeprazol 1x10 mg szedése.
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Czimmer Jbézsef Dr.
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egyetemi docens

Tappénz igénye esetén 48 Oran bellil kezelési lapunkkal csaléddorvosanal jelentkezze:
A kbérismére és a kezelési tervre vonatkozd sziikséges tadjékoztatdst megkaptam, azokat megértettem.
Az aktudlis ambulénslap egy példanyat atvettem

beteg aldiréasa
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