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Reumatoidni artritis (RA) je kroni¢na bolest ko-
ja zahvaca vise organskih sustava i zahtijeva lijeCenje
razli¢itim skupinama lijekova s mogucim nezeljenim
reakcijama.

Prikazujemo tridesetdvogodisnjeg bolesnika s RA
u kojeg se tijekom lijecenja bioloskim lijekom razvio
akutni abdomen. Zbog nedostatnog ucinka sintetskih
diferentnih lijekova u studenom 2009. zapoceto je lije-
¢enje adalimumabom ¢ime je postignuto zadovoljava-
juce poboljsanje. Bolesnik je istovremeno uzimao me-
totreksat 10 mg tjedno te metilprednizolon 8 mg i di-
klofenak 100 mg dnevno. Nakon Sest mjeseci terapije
adalimumabom hitno je kirurski lijecen zbog akutnog
flegmonoznog apendicitisa. U ranom postoperativnom
periodu ponovno se razvija akutni abdomen s “blokom
sigmoidnog kolona“ te je resecirana sigma uz formira-
nje sigmostome. Cetiri tjedna kasnije nastaje mehanicki
ileus uzrokovan mnogobrojnim priraslicama tankog cri-
jevate je u¢injena adhezioliza. Adalimumab je prekinut
neposredno nakon prve kirurske intervencije.

Gastrointestinalne tegobe ¢este su u bolesnika s
RA, ali su rijetko tako ozbiljne da zahtijevaju neodgodivo
kirursko lije¢enje. Podaci o vaskulitisu mezenterijalnih
krvnih zila kao komplikaciji osnovne bolesti i uzrocniku
ozbiljnih gastrointestinalnih (GI) manifestacija svode se
uglavnom na prikaze bolesnika. S druge strane postoji
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mnostvo dokaza o nepovoljnom uc¢inku nesteroidnih an-
tireumatika (NSAR) i glukokortikoida (GK) na probavni
sustav. U literaturi je opisano nekoliko sluc¢ajeva razvoja
ozbiljnih GI komplikacija za vrijeme lijecenja bioloskim
lijekovima - pojava intestinalne perforacije kod primje-
ne etanercepta te multiplih ulceracija tankog i debelog
crijeva tijekom primjene tocilizumaba. Noviji rad Cur-
tisa i suradnika opovrgava povezanost uzimanja biolos-
kih lijekova i GI perforacije. Revicki i suradnici opisuju
akutni apendicitis kao ozbiljnu infekciju tijekom lijece-
nja adalimumabom bolesnika s ankilozantnim spondili-
tisom. Mnogo je podataka u prilog rizika razvoja ozbilj-
nih infekcija tijekom lijecenja blokatorima ¢imbenika
nekroze tumora o. Najveci broj ovakvih komplikacija
nastaje unutar prvih Sest mjeseci primjene lijeka. Poda-
ci o stopi incidencije ozbiljnih infekcija variraju od 0,7
do 18 na 100 bolesnikovih godina.

U naseg bolesnika doslo je do razvoja ozbiljne in-
fekcije u podrucju probavnog trakta koja je zahtijevala
hospitalizaciju i kirur§ku intervenciju. Nuspojava je vje-
rojatno povezana s primjenom bioloskog lijeka, iako je
tesko iskljuciti i moguéi utjecaj tezine osnovne bolesti
te istodobne primjene NSAR i GK.
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