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Ozet: Uzun zamandan beri kolonun Crohn hastaligt
tanusiyla izlenmekte olan ve daha sonra da ézofagusda
Crohn hastaligr geligen bir olgu sunuldu.

Anahtar Kelimeler: Crohn hastahf, 6zafagus

On y1l 6nce yapilan miikerrer endoskopik tet-
kikler ve biyopsiler sonucu kolon Crohn'u tanmisi
alan ve bu nedenle zaman zaman tedavi goren
42 yasinda bayan hasta son bes gindir gelisen
yutma gugligi, retrosternal agri ve yanma sebe-
biyle poliklinigimize bagvurmus olup yapilan
fizik muayenesi normal bulunmustur.

Laboratuvar incelemesinde beyaz kire 11900/
mm3, Hb: 12gr/dl, Hct: %39, Sedimantasyon:
83mm/saat, CRP: (++++) Alkalen fosfataz: 70
IU/L, AST: 20 IUA, ALT: 12 IU/L, Kolesterol:
204 mg/dl, Achk kan sekeri: 92 mg/dl, BUN:
Tmg/dl. Kreatinin: 0.8 mg/dl. Brusella aglutinas-
yonu: (-), ASO: (-), RF: (-), EKG ve PA akciger
grafisi normal bulundu.

Cift kontrast kolon grafisinde transvers kolonda
kigik ulserasyonlarla uyumlu gorintia saptan-
di. Abdominal ultrasonografi ve rektosigmoidos-
kopi normal bulundu. Yapilan 6zofagogastroduo-
denoskopik tetkikinde tim G6zofagusda en
biytigi 12mm ¢apinda olan 5 adet ilser gorildi
(Resim 1) ve multipl biyopsi alindi. Biyopsi ma-
teryalinin patolojik incelemesinde grantlomlar
gorildi (Resim 2) ve Crohn hastaligi ile uyumlu
bulundu.

Hastaya salazopyrin 4gr/giin baglandi. Bir hafta
icinde semptomlar geriledi. Bir ay sonra yapilan
endoskopik kontrolde ilserlerin tamamen kay-
boldugu gorildi. Ayrica bu tedavi ile 16kosit sa-
yis1 ve sedimentasyon hizi normale dondi.
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Summary: THE CROHN DISEASE OF THE EU-
SOPHAGUS

A patient with colonic crohn disease which has devel-
oped eusophagial crohn disease was presented.
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TARTISMA

Crohn hastaliginda primer tutulum distal ince
barsaklar ve/veya kolon olmasina ragmen st
gastro-intestinal kanalda mikroskopik diizeyde
degisiklikler gozlenebilir. Ancak makroskopik
(endoskopik) dizeyde degisiklikler olduk¢a na-
dirdir. Ozofagusun Crohn hastalig: ise son dere-
ce nadir olup 1988 yihna kadar ingilizce litera-
tirde toplam 53 olgu bildirilmistir. (1) Bu
tarihten itibaren yaptigimiz med-line tarama-
sinda 4 olgunun daha rapor edildigini gordik.
(1-4) Yapilan bir ¢alismada 500 crohn hastalikh
olgunun 4 y1lhk periyodik incelemesinde sadece
9 olguda endoskopik olarak 6zofagus tutulumu
saptanmistir. (5) Crohn hastaliginin 6zofagusta
yol agtigh lezyonlar ¢esitli gahismalarda endosko-
pik olarak polipoid pililer, aftéz ilserler (6zellik-
le erken olgularda), lineer iilserler, kronik erez-
yonlar, kaldinm tas1 gorinimi, mukozal
diizensizlik ve graniiler gorinim seklinde ta-
nimlanmistir. (5-9) Bazi olgular 6zofagusta ste-
noza (6-8,10,11,13) sebep olabilmekte ve 6zofa-
gus kanseri (6,10,12) ile karisabilen
gorianiumlere yol acabilmektedir. Ayrica kompli-
kasyon olarak ta 6zofagotrakeal fistil (8,10) bil-
dirilmistir. Radyolojik olarak da intramural fis-
tiller (8) goriilebilmektedir. Literatiirde
bildirilen 6zofagus Crohn'lu hastalarin hemen
timiinde ince barsak ve/veya kolon tutulumu
saptanmistir. (14) 1988 yihna kadar bildirilen
toplam 53 6zofagus Crohn'lu olgunun 6zofagus
biyopsilerinde sadece 12 olguda grantlomlar go-
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Resim 1: Endoskopide gegitli hityiikliklerde Crohn hastah-
gina ait ulserler

rilmistir. (5) Granilomlarnn bu derece nadir
goriilmesine sebep olarak alinan endoskopik bi-
yopsilerin yiizeyel olmasi ileri stirilmigtir.
Bizim olgumuzda da graniilomlar tespit edildi.
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Resim 2: Ozofagus biyopsisinde yaygin mikst tipte iltihabi
hicre infiltrasyonu yaninda bir alanda (ok) sarkoid benzeri
granilom yapisi izlenmekte (Hematoksilen-Eozin x100)

Ozofagus Crohn hastahgimin tedavisi klasik
Crohn hastahginin tedavisinden bir farkhlhik
gostermez. Ancak striiktiir, stenoz, fistiil olusu-
munda cerrahi tedavi gerekebilir.
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