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Agrip

Sjuklingurinn er 68 dra gamall karlmadur med slit-
gigt sem lagdur var inn 4 baklunardeild Fjéroungs-
sjukrahtssins 4 Akureyri (FSA) til gervilidsadgerdar
4 mjodm. Fyrir adgerd fannst jarnskortsbléoleysi.
Adgerd var frestad 4 medan skyringa blédleysis var
leitad. Frekari rannsoknir leiddu 1 1j6s sdramyndanir
i ristli med himnulikum prengingum. Voru hluti rist-
ils og dausgarnar fjarlegdir med skurdadgerd.
Meinafredirannsokn leiddi { ljos ristilprengsli af pvi
tagi sem lyst hefur verid eftir toku bélgueydandi lyfja
(NSAIDs). Sjuklingur hafdi tekid dikléfenak 1 um
pad bil eitt og halft 4r fyrir komu vegna verkja fréa
mj6dmum. Adur hefur verid Iyst um pad bil prjatiu
tilfellum sarasjukdoms { ristli med hringlaga preng-
ingum af voldum bélgueydandi lyfja. I 1jési pess ad
notkun bélgueydandi lyfja, sem nd hamarkspéttni {
sermi 4 16ngum tima eda frasogast { fjarhlutum melt-
ingarvegs eykst, ma buast vio ad tilfellum sem pess-
um fjolgi 4 nzestu drum.

Sjukrasaga

Sjuklingurinn er 68 dra gamall karlmadur, almennt
hraustur en med sogu um vanstarfsemi { skjaldkirtli
og slitgigt 1 mjodmum, sem lagdist inn 4 baklunar-
leekningadeild FSA vegna fyrirhugadrar gerviliosad-
gerdar 4 mjodm. Vid innritun voru blédhagur, elek-
trélytar dsamt sokki og CRP athugud. I ljés kom
blodleysi med blédraudagildi 103 g/, sem leiddi til
frekari rannsékna.

Vio komu kvartadi sjiklingur undan verkjum fra
mjodmum sem hofdu hrjdd hann drum saman. Ad-
spurdur kvadst hann ekki hafa fundid fyrir 6pagind-
um fra kvio, en stadfesti a0 hann hefdi oft tekid eftir
dokkum eda svortum hegdum, dsamt tilhneigingu til
hagdatregdu.

Vio skooun var bl6dprystingur 130/70 og féll ekki
i réttstodu, pils var 70 slog/min. Skodun hjarta og
lungna var an athugasemda. Kvidur var mjukur og
eymslalaus og engar fyrirferdir preifudust. Gerd var
endaparmsskoOun sem einnig var dn athugasemda
og prof fyrir bl6oi 1 saur reyndist neikveett. Annad {
skodun var edlilegt eda athugasemdalaust.

Vid komu var sjiklingur & eftirtoldum lyfjum:
dikloéfenak syruhjupstoflur 100 mg 1x1; simvastatin
10 mg 1x1 og thyroxin-natrium 0,1 mg 2x1. Dikl6-
fenak hafdi hann tekid { um pad bil hélft annad ar
vegna mjadmaverkja.

Til skilgreiningar 4 bl6dleysi voru eftirfarandi
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Case report: NSAIDs-induced colopathy with
diaphragm-like strictures
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A sixty-eight-year old male with osteoarthritis was admit-
ted for elective hip replacement. Routine preoperative
tests found the patient to be anemic and the operation
was postponed. Colonoscopy revealed diaphragm-like
strictures and ulcerations in the right colon. A right hemi-
colectomy was performed. It is believed that the lesions
were due to the use of non-steroidal anti-inflammatory
drugs (NSAIDs), as the patient had been taking diclofenac
for the preceding eighteen months due to hip pain. At the
time of this diagnosis, apparoximately thirty cases of
colopathy with diaphragm-like strictures due to NSAID use
had been reported worldwide. It is likely that with increa-
sing use of slow-release and enterocoated preparations of
NSAIDs, the number of similar cases will increase.
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Mynd 1. Coecumbotn med

prengingu — saramyndun.

Mynd 2. Coecumbotn med

prengingu — saramyndun.

examination funning fle—s,. . .

blodprof tekin: B12, félat, bilirubin, ferritin, ALP,
ASAT, ALAT og LD. Auk pess voru prju saursyni at-
hugud med tilliti til bl6ds. T 1j6s kom lekkun 4 ferrit-
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Mynd 3. Tolvusneiomynd
sem synir veggbykknun i

coecum.

Mynd 5. Smdsjdrsyni fra risristilshluta skurdsynis med sarmyndun (til vinstri) og band-
vefsaukningu i adleegum slimubed (submucosa).
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ini sem meldist 12,2 pg/l (edlileg gildi 30-400 ug/l) og
saursyni reyndust jakved fyrir bl6di. Par sem fyrir 14
jarnskortsblooleysi var adgerd frestad og leitad alits
lyfleekna.

Omskodun af lifur, galli, brisi og nyrum var edli-
leg. P6 var getid veggpykknunar hagra ristils sem
hugsanlega gati verid axlisvoxtur { botn- og risristli.
Magaspeglun syndi sdramyndun { antrum magans 4n
ummerkja um bledingar. Vélinda og skeifugorn voru
edlileg. Prof fyrir Helicobacter pylori reyndust nei-
kvad. Ristilspeglun syndi sdramyndun { botnristli
auk ummerkja um bledingar (myndir 1-2). Tekid var
vefjasyni. Ad auki syndi ristilspeglun fjolda poka i
bugduristli. Tolvusneidmynd af kvid syndi verulega
veggpykknun 4 métum botnristils og risristils og {
einni sneid sast veggpykknun sem myndadi hring
innan { liffeerinu (mynd 3). Litilshattar bélgusvorun
var { fitunni 4 sama stad og virtust breytingarnar {
ristlinum geta stafad hvort heldur sem var af axlis-
vexti eda bdlgu.

Vid smdsjarskodun slimhtidarsynis frd botnristli
sast sarvefur med Gsérhefou utliti (mynd 4). Sjuk-
lingur heetti pvi toku dikléfenaks og fékk pess 1 stad
COX-2 hemjandi lyf fyrir adra ristilspeglun sem gerd
var niu dogum seinna. St ristilspeglun gaf sému nio-
urstodur og su fyrri.

Prjatiu og fjérum dégum sidar voru botn-, ris- og
helmingur pverristils fjarlegdir dsamt 10 cm daus-
garnar. Vid meinafredirannsékn med berum augum
sdust fjogur pverleg sir med adlegum hringlaga
prengslum og ttvikkunum 4 milli prengslasveedanna.
Hid nedsta pessara prengslasveda var { botnristli.
Smadsjarskodun syndi sdrmyndun { slimhid og band-
vefsaukningu undir slimhdd & prengslasvaedum
(mynd 5).

Tepum premur mdnudum eftir ad sjiklingur
hafoi verid tekinn af bélgueydandi lyfjum og bl6o-
skortur hafoi verid upprattur var gervilidur settur {
vinstri mjodm og tveimur mdnudum sidar einnig { pa
hagri par ed frekari taka bélgueydandi lyfja potti
oradleg.

Umrada

Skemmdarverkun bélgueydandi lyfja 4 meltingarveg
er vel pekkt. Lengi hefur verid vitad ad bélgueydandi
lyf geta studlad ad sdramyndun { maga og smagirni
(1). Tilfelli med saramyndun og prengingum { ristli er
rekja ma til neyslu bolgueydandi lyfja eru p6 enn fa-
ti0. Langtimanotkun bdlgueydandi lyfja er talin geta
studlad ad myndun hringlaga prengsla (diaphragm-
like strictures) { ristli par sem sjast vel afmorkud sar
vi0 jadra punnra bandvefsstrengja undir slimhdd
med edlilega slimhdd 4 milli sdra (2). Telja ymsir
hringlaga ristilprengsli af pessu tagi meinkennandi
(pathognomonic) fyrir skemmdir af voldum bélgu-
eyOandi lyfja (2, 3). Med aukinni notkun pessara lyfja



4 formi fordataflna eda syruhjipshylkja sem nd ha-
markspéttni 4 longum tima eda frdsogast nedar {
meltingarveginum er liklegt ad sjuikdémsgreiningum
sem pessum muni fjolga (2). Er petta tilfelli kom upp
hafoi adeins veri0 skyrt fra um pad bil prjatiu tilfell-
um { heiminum par sem bdlgueydandi lyf voru talin
valda sairamyndunum { ristli med hringlaga prenging-
um (4). Nylega kom til medferdar 4 FSA annar sjuik-
lingur med sams konar sjikrasogu sem geti bent til
pess a0 umratt fyrirberi sé vangreint.

Fyrsta sjukratilfellinu af sarasjukdémi { ristli med
hringlaga prengslum var lyst arid 1993. Um var ad
reda 61 ars gamla konu med langa sogu um slitgigt
og notkun bélgueydandi lyfja. Af peim tilfellum sem
lyst hefur verid hefur oftast verid um ad reda sjuk-
linga med gigt eda langvinna stodkerfisverki sem
medhondladir hafa verid med bolgueydandi lyfjum
um lengri eda skemmri tima (5). Sjikdémurinn getur
birzt sem jarnskortsblddleysi, jakvatt hemoccult,
krampakenndir kvidverkir, pyngdartap eda breyting-
ar 4 hegdum. Sjuklingar geta einnig verid einkenna-
lausir lengi (2-5). Rétt er ad hafa pessa mismuna-
greiningu { huga hja sjiklingum med sogu um lang-
varandi notkun 4 bélgueydandi lyfjum, til deemis gigt-
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arsjuklingum og sjiklingum med adra langvinna stod-
kerfisverki og sem hafa pau einkenni sem a0 ofan er

lyst.
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