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Anaemia gyermekkori gyulladasos bélbetegségben

Bevezetés

A vérszegényseg a gyulladasos bélbetegség (IBD) egyik leggyakoribb extraintestinalis megnyilvanulasa.
A vashianyos anaemia (IDA) és a kronikus gyulladas okozta anaemia (ACD), illetve azok kombinacioja
nemcsak tarsbetegsége, hanem néhany esetben az IBD folyamatos aktivitasanak az egyetlen jele is lehet.
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A maj altal termelt hepcidin a vasanyagcserét a bélben valo vasfelvétel, illetve a makrofagokbdl
térténd vaskibocsatas szabalyozasan keresztll befolyasolja. Az abra tovabbi magyarazata
ide kattintvala csatolmanyban olvashato.
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Tudnivalé

IBD-ben az anaemia gyakorisaga 30%, gyermekkorban aluldiagnosztizalt korkép. Etiologiaja
multifaktorialis. Hatteréeben leggyakrabban vashiany, kronikus gyulladas, vitaminhiany
€s a kezelés soran alkalmazott gyogyszerek okozta mellékhatasok allnak. Hatasa
az IBD-betegek életmindsegére jelentds. Rendszeres szUrése szUkséges, mert lehet tinetmentes, vagy olyan
nem specifikus tunetekkel tarsulhat, mint az ingerlekenyseg, fejfajas, faradtsag, szedulés es az étvagytalansag.
A szérum vas és ferritin szint mérései 6nmagukban nem bizonyulnak megbizhato vizsgalati modszereknek
a valodi vashiany diagnosztikajaban, mert értekuket a gyulladasos folyamatok egyidejl jelenléte jelentGsen
befolyasolja. A ferritin szint csdkkenése tobbnyire csak a gyulladas sikeres kezelése utan mutathato ki. A vashianyt
az aktiv gyulladas mellett is Ol jelzi a szolubilis transzferrin receptor (sTfR) szint emelkedése.
A Vvérszegeénység okai, kialakuldsanak mechanizmusa, tlinetei, szlrése €s a diagnosztikus értekd laboratoriumi
paraméterek|ide kattintva tekinthet6k meg. |

Ujdonsag

Az Eszak-Amerikai Gyermek-gasztroenteroldgiai, Hepatoldgiai és Tapldlkozasi Tarsasdg
(NASPGHAN) IBD Bizottsaganak IBD Anaemia Munkacsoportja gyermekgyogyasz
hematologusok, gyogyszerészek és gyermek IBD-re szakosodott dietetikusok egyuttmikddésével
ajanlasokat fogalmazott meg a vérszegényseg felismerésére, diagnosztikajara és kezelésére.
| Az ajgnlast ide kattintva érheti el. |

Utravald

— A gondozas soran az anamnézis felvételekor ne csak a székletUrités jellegére koncentraljunk, hanem
kerdezzunk ra az anaemia életmindseget befolyasold tineteire is.
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— IBD-ben biomarkereknek a CRP-t és a széklet calprotectint tekintjuk, mellettik azonban
az anaemia jelenléte is fontos kiegészits, a betegseg aktivitasat jelzd tényezd.

— A folyamatos, vagy visszatéré anaemia 6sszeflgghet az IBD sulyosabb fenotipusaival.

— |IBD-ben a tartosan fennalld vashiany kezelése soran a vaspoétlas Gnmagaban nem elég, mindenképpen
valtoztatnunk kell az eddigi terapiankon.

A gyulladasos bélbeteg gyermekek vérszegénységének kezelésével majd egy kovetkezd
hirlevélben foglalkozunk.
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