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TANIM

[rritabl bagirsak sendromu (IBS), kronik karin ag-
r1s1, bagirsak aligkanliklarinda degisiklik ile karak-
terize olan, defekasyon ile rahatlayan, hayat kali-
tesini negatif yonde etkileyebilen ve tiim diinyada
en sik goriilen fonksiyonel sindirim sistemi hasta-
ligidir. Cogunlukla siskinlik de klinik tabloya eslik
etmekle beraber tani i¢in sart degildir. Hem saglik
hizmetleri alaninda hem de hastalarin ¢alisma ha-
yatinda is giicii kaybi nedeniyle yitksek mali yiik
getirmektedir. Son yillarda fonksiyonel hastalik te-
riminden ziyade beyin bagirsak aksinda bozukluk
olarak tanimlanmakla birlikte etiyolojisi halen net
degildir. En sik teshis edilen gastrointestinal hasta-
lik olmakla beraber poliklinik bagvurularinin cid-
di bir kismin1 olusturmaktadir (1-2).

EPIDEMIiYOLOJI

Prevalans

Diinya genelinde insanlarin yaklagik %5-10'unu
etkilemektedir. Prevalans cografi bolgelere gore
farklilik gostermektedir. IBS prevalansi en diisitk
%7 ile Gliney Asyada iken en yiiksek olan Giiney
Amerikada yaklagik %214dir. Ulkemizde gegmis

yillarda yapilmis olan ¢alismalarda degisik cogra-
fi bolgelerde prevalansin %6-19 arasinda oldugu
gosterilmistir. 50 yasindan sonra siklig1 azalmakla
beraber, kadinlarda erkeklere oranla daha fazla g6-
riilmektedir (3-7).

Yasam Kalitesi ve Saglik Maliyeti
Uzerine Etkisi

[rritabl bagirsak sendromu, hastalarin yasam ka-
litesi tizerinde ciddi olumsuzluklar olusturabil-
mektedir. Ornegin diyare baskin hastalar fekal
inkontinans olugmast veya tuvalete yetisememe
korkusu nedeniyle tuvaleti olmayan yerlerden ka-
¢inmakta, evden ¢ikmak istememektedirler. Ka-
bizligin baskin oldugu grupta yapilan calismalarda
ise, konsantrasyon saglamada giicliik, cinsel iligki-
den kaginma gibi durumlar normal popiilasyona
gore artmustir (8). Semptomlarin 6ngoriilemezligi,
buna bagli sosyallesme, seyahat edebilme kisitlilig
ve hastaligin etkisini anlamakta giigliik cekebilecek
aile bireyleri ile arkadaslar ya da sosyal ¢evre tara-
findan olusabilecegini diisiindiikleri damgalanma
hissi hastalarin yagam kalitesini olumsuz y6nde
etkilemektedir. IBS hastalarinda anksiyete, depres-
yon ve somatizasyon gibi psikiyatrik rahatsizliklar
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etkilerinin gosterilmis olmasi nedeniyle, karin ag-
rist agisindan SSRI'lara oranla daha etkili olacag:
diisiiniilmektedir. IBSde klinik ¢alismalar: kisitli-
dir (37,46).

Psikolojik tedaviler

Beyin-bagirsak ekseni {izerine ilerlemeler ve bi-
ligsel, davranigsal terapi tizerine gelismeler, dep-
resyon, anksiyete ve kronik agr1 tedavisinde etkili
olan psikoterapilerin, karin agrisi, bagirsak alis-
kanliklarinda degisiklikler ve IBSde yagam kalitesi
gibi IBSnin temel semptomlarini yonetmek i¢in
uyarlanabilecegini gostermistir. Bagirsak odakli
psikoterapiler (GDP, Gut Directed Psychothera-
pies), biligsel-davranis terapisi (CBT, cognitive
behavior therapy) ve bagirsak odakli hipnoterapi
(GDH, gut directed hypnotherapy) gibi yontem-
lerle IBS semptom ve siddetini azaltilabilecegi gos-
terilmistir (40,42).

Fekal Mikrobiyota Transplantasyonu
(FMT)

Bagirsak mikrobiyotasindaki degisiklikler ile IBS
arasinda iliski gosterilmistir. Kisinin kendi kolo-
nik mikrobiyotasini bir donériin mikrobiyotas: ile
desteklendigi bir teknik olan FMT, 6rnegin tekrar-
layan C. difficile koliti tedavisinde etkinligi baz1 6n
calismalarda gosterilmistir. FMT yoluyla bagirsak
mikrobiyotasini degistirmenin IBS semptomlari-
n1 iyilestirecegi diisiiniilebilir. Ancak, IBS tedavisi
i¢cin FMTyi destekleyen kanitlar sinirli ve ¢ok dii-
stik kalitededir, bu nedenle rutin kullanimi 6neril-
memektedir (47).

SONUC

[rritabl bagirsak sendromu kronik karin agrist ve
degisken bagirsak aliskanliklari ile karakterize bir
fonksiyonel gastrointestinal sistem hastaligidir.
Tanida 6ncelikle alarm bulgularinin olup olmadi-
g1 arastirilmalidir. Rutin olarak, klinik ayirici tani
acisindan stiphe olmamasi ya da alarm semptom-
lar1 olmamasi halinde, ileri tetkikler Onerilmez.
IBS'li hastalarin tedavisi igin asamali bir yénetim

yaklasimi onerilmektedir. Hafif semptomlar: olan
hastalarda agiklama yapma, glivence verme, diyet
ve yasam tarzi tavsiyelerini iceren genel yonetim
ilkeleri yeterli olabilmektedir. Bununla birlikte,
orta-siddetli semptomlar1 olan hastalarda yalnizca
bu yaklasim yeterli olmamaktadir. Bu hastalarda,
baskin semptoma gore medikal tedavi diizenlen-
melidir. IBS hastalarinda bagarili bir tedavinin
anahtars, iyi bir hekim-hasta iligkisi kurulmas: ve
hastalik siddetine ve agirlikli semptoma gore teda-
vi yontemlerinin uygulanmasidir.
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