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GENEL BILGILER

Inflamatuar Bagirsak Hastaliklar1 (IBH) tanist
alan hastalarin yaklagik %10da ilk bagvuruda Eks-
traintestinal tutulum (EIT) izlenirken, yaklasik
%50'de yagsamlar1 boyunca en az bir EIT gelisebilir
(1). Hastalarin iicte birinde birden fazla EIT gorii-
lebilmektedir. EIT, Crohn hastaliginda (CH) %55,
Ulseratif kolitde (UK) %35 siklikta goriilmektedir
(2). En sik gériilen EIT artrit seklinde goriiliir. Sik-
lik sirasina gore diger EIT’ler stomatit, iiveit, eri-
tema nodosum (EN) ve aksiyel spondiloartropati
seklinde siralanabilir (3). EIT goriilme insidansi
hastalik stiresi uzadik¢a artmaktadir. Kimilatif
insidansi 1, 5 ve 15 yillik hastalik siiresinden sonra
% 9, % 19 ve % 29 olarak bildirilmistir (4). EIT
varlig i¢in klinik risk faktorleri: Kadin cinsiyet;
CH; ileri yag; uzun hastalik stiresi; CHda kolon
tutulumu; UK'da ekstensiv tutulum; IBH sidde-
tini baskilamak i¢in steroid, immunomodiilator,
biyolojik tedavi ihtiyact duyulmasi; apendektomi;
IBH majér cerrahisi gegirme; sigara kullanimi;

IBH olan ailelerde EIT varligy, olarak ¢aligmalarda
belirtilmektedir (3,5,6).

EIT altta yatan bagirsak hastaligindan daha
fazla morbidite ve mortaliteye neden olarak has-
tanin hayat kalitesini IBH'dan daha fazla etkileye-
bilmektedir (7).

Periferik artrit, oral aftoz tlserler, episklerit
veya EN gibi bazi EITler siklikla aktif bagirsak
inflamasyonu ile iligkilidir ve genellikle bagirsak
aktivitesinin tedavisi ile iyilesir. Uveit veya ankilo-
zan spondilit (AS) gibi diger EIT ler genellikle in-
testinal inflamatuvar aktiviteden bagimsiz olarak
ortaya ¢ikar. Piyoderma gangrenozum ve PSK gibi
ok nadir olmayan diger EIT lerin altta yatan IBH
aktivitesi ile iligkisi belirsizdir (2).

IBH’da ekstraintestinal tutulumlar; inflamatu-
var patolojinin uzak organlarda goriildagt klasik
EIT, sistemik inflamasyon ve tedavi iliskili goriilen
EIT veya IBH hastalarina eslik eden ancak patoge-
nezi tam bilinmeyen EIT olarak siniflandirilabilir
(Tablo-1) (8).
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