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Lakartidningens teman ska forstarka det
medicinska innehallet och ge en helhets-
bild av aktuella medicinska omraden.
Né&sta tema kommer i Lakartidningen nr 5o
som utkommer den 9 december 2009. Te-
mat da kommer att vara »Medicinsk etik.
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IBD (inflammatory bowel disease) var
tidigare ovanligt. Dock har stigande in-
cidens - framf6r allt bland yngre - for
de bada huvudtyperna ulcerés kolit och
Crohns sjukdom de senaste 30 aren re-
sulteratiiven hog prevalens. Narmare 1
procent av befolkningen ar nu drabbad
av nagon form av IBD (inberidknat sub-
typer som obestdmbar och mikrosko-
pisk kolit, misstdnkt IBD och tidigare
opererade patienter) eller sviter dirav.

IBD har blivit ett folkhdlsoproblem,
inte bara till f6ljd av det 6kande antalet
drabbade individer, utan snarare darfor
att sjukdomarna ger svara, ibland mang-
ariga besvir som paverkar livskvalite-
ten negativt. Handikappande gastroin-
testinala symtom som buksmérta, diar-
ré, blédning fran tarmen och malnutri-
tion/malabsorption leder ofta adven till
viktnedgang, anemi och kronisk trétt-
het. Extraintestinala komplikationer
fran leder (artralgi, artrit, sakroiliit),
hud (erythema nodosum, pyoderma),
o6gon (episklerit, irit, uveit) och lever
(primér skleroserande kolangit) samt
perianala och enterokutana fistlar vid
Crohns sjukdom gor ofta symtombilden
komplex och svértolkad.

Majoriteten av patienterna ir under 40
ar nér sjukdomarna debuterar, och pu-
bertetsutveckling, studier, yrkesutbild-
ning och familjebildning kan paverkas
negativt palivsavgoérande sétt.

Mortaliteten och hospitaliserings-
graden vid IBD har sjunkit kraftigt till
foljd av forbattrat medicinskt och kirur-
giskt omhindertagande, men morbidi-
teten och kroniciteten leder hos manga
patienter till nedsatt arbetsférméga. En
mindre andel patienter dr mycket svart
drabbade, och vid komplicerad crohn
har livskvalitet i paritet med den for
svart cancersjuka rapporterats.

Var diagnostiska arsenal, med videoen-
doskopi, histopatologi och konventio-
nell radiologi som de viktigaste hérn-
stenarna, har utokats med nya modali-

teter som magnetisk resonanstomogra-
fi och molekylédrbiologiska test. Trots
forbattrad diagnos kan det fortfarande
dr6ja over ett ar for vissa patienter in-
nan IBD konfirmeras.

Svensk klinisk forskning inom IBD-
omradet utmirks av viktiga genom-
brott, som framtagningen av de antiin-
flammatoriska likemedlen sulfasalazin
(Nanna Svartz) och budesonid (Ralph
Brattsand). Den kontinenta ileumreser-
voaren (Nils Kock), senare utvecklad
till den ileoanala bickenreservoaren (i
dag ett standardingrepp efter total
proktokolektomi vid ulcerés kolit), lik-
som forfinad teknik och begrinsade re-
sektioner vid crohn arnagra av de vikti-
gaste kirurgiska framstegen.

Trots att de bakomliggande etiologiska
och patogenetiska faktorerna vid IBD
fortfarande ar dunkla, har den medicins-
ka terapin blivit alltmer malinriktad
tack vare framstegen inom molekylér-
biologisk forskning. Biologisk terapi med
potenta TNF-hdmmare som infliximab
fick de facto det kliniska genombrottet i
och med godkénnandet for crohn i slutet
pa 1990-talet och har inneburit en revo-
lution for de svarast sjuka patienterna.
Aven bittre utnyttjande av dldre prepa-
rat som salicylater, steroider och tiopuri-
ner har lett till pataglig forbattring av
livskvalitet och arbetsférmaga.

IBD ér inte ldngre nagon raritet, utan
de flesta primérvardslidkare och sjuk-
husspecialister kommer att triaffa pa
dessa patienter.

Temat i Lakartidningen om kronisk
tarminflammation har tillkommit ge-
nom insatser av ett stort antal av lan-
dets frimsta kliniker och forskare akti-
va inom den vetenskapliga intresseor-
ganisationen SOIBD (Swedish Organi-
sation for the Study of Inflammatory
Bowel Disease). Flera av artiklarna byg-
ger dven pa de nationella riktlinjer for
behandling och uppféljning av olika
IBD-tillstand som utarbetats inom ra-
men for arbetet i Svensk gastroentero-
logisk forening.

Det ar var férhoppning att temat ska
spegla den snabba medicinska utveck-
ling som skett inom féltet och &ven 6ka
forstaelsen fér IBD-patienternas vill-
kor och behov.=
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