Tedavi

Hastaligin siddetine gére non-steroid anti-
enflamatuvar ilaclar, hastalik duzenleyici
ilaclar (salazopyrin) ve biyolojik ilacglar
(Anti-tumdr nekrosis faktér) kullaniimalidir.
Duzenli egzersizler mutlaka yapilmalidir.

AS’de hastaligin gelisimi kisiden kisiye
degisse de agir bedensel is yapanlar, sirekli
yuk tasiyanlar hastaliklari hafif olsa bile
calisma tarzlarini dizenlemeleri eger igleri
one egilmeyi ve agir kaldirmayi gerektiriyorsa
islerini degistirmeleri gerekir.
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ANKILOZAN SPONDILIT
Ankilozan Spondilit (AS) 6zellikle omurgay!
etkileyen, agrili, kronik, ilerleyici, sebebi
bilinmeyen romatizmal bir hastaliktir.

Siklik ve Risk Faktorleri

-8-45 yas aras! baslayabilece@i bilinse de
genellikle 15-30 yas arasi daha sik ortaya
cikmaktadir.

-Erkeklerde kadinlara gére 3 kat daha fazla
goérulmektedir.

-Ankilozan spondilit hastaliginin olusmasinda
en Onemli faktér genetik yatkinliktir.
-Yakin zamanda gecirilmis, mide, bagirsak,
genital ve idrar yolu enfeksiyonlarininda
hastalik gelisiminde &nemi oldugu ortaya
konulmustur.

Belirtiler
-Temel belirtisi belde agri ve tutukluktur.
-Bel agrisi hareketle azalir, hatta yok olabilir,
uzun sure oturmakla, istirahatle artar.
-Hastalarin agrilari sabahlari daha fazladir
ve omurga hareketleri kisithdir.

-GUnUn ilerleyen saatlerinde agri ve kisithlik
azalir.

-Kalga ve topuk agrisi da olabilir.

-llerleyen dénemlerde omurga deformiteleri
(bozukluklari) ve kamburluk ortaya cikabilir.
-AS omurganin yani sira siklikla omurganin
legen kemigiyle yaptigi eklemi, daha az
sikliklada kalga ve omuz gibi bayuk eklemleri
tutar.

-Go6z, bagirsaklar, deri gibi organlarda
hastaliktan etkilenebilir.

-Gogus kafesinin genislemesi c¢ok azalir
dolayisiyla solunum problemleri olabilir.

Tani

20’li yaslarda baslamig, ¢ aydan uzun sureli
bel agrisi olan hasta grubu AS erken tanisi
icin  sorgulanmalidir.

Bel Agriniz inflamasyona bagh olabilir mi?
5 SORUDA KENDINizi TEST EDIN!
3 ay veya daha fazla bel agrisi olan kisiler igin

1-Bel agriniz 40 yasindan énce mi basladi?

Evet Hayir

2-Bel agriniz sinsi bir sekilde mi (giinler

haftalar icerisinde yavas baslangi¢) basladi?

Evet Hayir

3-Bel agriniz egzersizle diizeliyor mu?

Evet Hayir

4-istirahat halinde bel agrinizin

diuzelmedigini gézlemlediniz mi?

Evet Hayir

5-Yataktan kalktiginizda iyilesen, gece bel

agrisi ¢cekiyor musunuz?

Evet Hayir

Bu sorularin 4 ve Uzerine cevabiniz Evet ise
romatizmal bir hastaliginiz olabilir. Bel

agrinizin gercek nedenini ortaya cikarmak
icin vakit
basvurmalisiniz.

gecirmeden  doktorunuza
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