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>PPeee IBD-SKOLA

En vasentlig skillnad mellan en vanlig
mag-tarminfektion och IBD &r tidsfak-
torn. Vid infektioner férsvinner sympto-
men nastan alltid inom en, eller hogst
tva veckor. Vid IBD tar det oftast langre
tid, och man drabbas av aterkomman-
de sjukdomsperioder.

Ulceros kolit
Huvudsymptomet &r blod i avféringen.

Avforingens karaktar i 6vrigt beror
pa hur langt upp i tarmen som inflam-
mationen stracker sig.

Nar sjukdomen bara drabbar éndtar-
men har man som regel fortfarande en
formad avféring, ofta med blod och
slem, en eller ndgra fa ganger om
dagen. Darutover kan det ibland
komma avféringar som endast bestar
av blod och slem. Man kan ocksa fa
smartsamma avforingstrangningar utan
att det kommer nagon avforing
(sa kallade tenesmer).

Nar storre delen av tjocktarmen
angrips far man tunna, ofta blodiga
avféringar, flera gdnger om dygnet.
Det kan fortfarande férekomma tenes-
mer, men dessutom ofta &ven magont.

Ett problem som kan upptrada saval
hos patienter med inflammation i hela
tjocktarmen som hos dem, dar bara
andtarmen ar drabbad, kan vara en
bristande férmaga att krysta ut av-
féringen nar trangningarna satter in.

LINDRIG SJUKDOM

Synliga men sma mangder blod pa,
eller blandat med, avféringen.
Tarmtémning nagra fa ganger om
dagen med formad eller grétliknande
avféring.

1.5

Symptom

MATTLIG SJUKDOM

Tatare tarmtomningar upp till 5-6 ggr
dagligen med blod och slem. Eventuellt
tenesmer. Trotthet kan forekomma
men ingen feber.

SVAR SJUKDOM
Borjar ofta gradvis under nagra dagar
till veckor, men kan plétsligt forvarras.
Tata, ndrmast vattentunna avféringar,
ofta med mycket var och blod.
lhallande magont som forvarras i
perioder. Smartsamma tréngningar och
nastan oavbruten avféringstrangning.
Utspand buk med luft i tarmarna. Feber
och allmén sjukdomskansla.

NAR SJUKDOMEN GAR IN | EN
LUGN FAS

Symptomen avtar successivt vid behand-
ling under loppet av nagra veckor till
manader. Ibland kan en period med
tendens till férstoppning, med magont
och uppspandhet uppsta nar sjukdomen
ar i en lugn fas.

Crohns sjukdom

Karaktaren hos symptomen varierar
beroende pa om sjukdomen sitter i
tunntarmen eller tjocktarmen. Det gar
ofta langre tid fran de forsta sympto-
men till dess diagnosen stalls an vid
ulcerds kolit. Det beror pa att sympto-
men kan vara okarakteristiska i bérjan.
Det finns en stérre bendgenhet till
magont och lite mindre till blod i av-
féringen. Sjukdomen kdnnetecknas
forst och framst av: Diarré med tata,
tunna avforingar, med eller utan blod.
Magont, ofta i nedre delen av buken,
eventuellt som vark i underlivet.



Trotthet.
Sar, bolder eller fistlar vid andtarms-

oppningen, eventuellt med varbildning.

(Férandringarna vid andtarmen kan

under nagon tid vara sjukdomens forsta

och enda symptom).

Viktnedgang. Hos barn férsenad till-
vaxt.

Sar i munnen (aftdsa sar) kan fore-
komma som ett led i sjukdomen.

SYMPTOM UTANFOR
TARMSYSTEMET
(EXTRAINTESTINALA SYMPTOM)
Jmf. kap 1.2 sid. 2 och 1.3 sid. 2.
Symptom som sarskilt upptrader nar
tarmsjukdomen ar aktiv (férekommer
relativt sallan):

e Ledforandringar med svullna, 6m-
mande, varkande leder.

¢ Hudsymptom (sallsynta). ®mma, cen-
timeterstora, morkroda, fasta svull-
nader i huden (kndlros) eller djupa,
skarpt avgransade sar i huden (pyo-
derma gangraenosum).

e Ogonsymptom. Varkande, ljuséver-
kansliga 6gon (inflammation i regn-
bagshinnan).

Symptom som upptrader oberoende av
tarmaktiviteten:

e Lindriga eller mattligt svara ledsmar-
tor utan synliga ledférandringar
(artralgier).

e Gulsot (mycket sallan). Orsakas av en
fortrangning i gallvagarna, som
utvecklas under flera ar och paverkar
leverblodproverna.
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