Paediatric patients with ulcerative colitis undergoing J-pouch ileocanal
anastomosis; postoperative complications and long-term functional
outcomes. A retrospective study in the Nordic countries.

Nordisk retrospektiv pouch og colit-opggrelse

Colitis ulcerosa (CU) er en kronisk betaendelsestilstand i tyk- og endetarmen. Betendelsen
findes oftest i tarmens slimhinde, hvor der dannes sar. Det almindeligste symptomer er blodig
diarré, mavesmerter og almen utilpashed. Sygdommen debuterer hyppigst hos unge voksne
(15-30 ar), men findes ogsa hos bgrn. Sygdommen kan behandles medicinsk, men kirurgi er
ofte ngdvendigt. Mest anvendte operation er fjernelse af tyktarm og endetarmen med
etablering af tyndtarmsreservoir (J-pouch), i en eller flere operationer. Malet med Kirurgi er at

bevare normal tarmfunktion.

| denne undersggelse vil vi identificere antal og svaerhedsgrad af komplikationer inden for 30
dage og langtidsresultater efter etablering af J-pouch hos bgrn i de Nordiske lande. Vi

forventer at inkludere 200 patienter.

Komplikationer 30 dage efter J-pouch operation kan f.eks. veere leekage fra selve J-pouchen,
infektion i saret, blodforgiftning eller tarmslyng. Senere komplikationer, der kan pavirke
langtidsresultatet, kan veere infektion i J-pouchen, svigt af J-pouchen, forsnavring af
sammensyninger eller affgringsinkontinens. Dette medfgrer forveerring af resultat af

operationen med pavirkning af affaringshyppighed og —menster.

Vi vil etablere en database, der kan bruges til at forsta risiko ved operationen og
langtidsresultaterne. Det vil fa afggrende betydning for, hvordan vi skal radgive forzldre og
barn som i fremtiden skal opereres for kronisk tarmbetaendelse. Det er sa&rligt vigtigt, fordi vi
forventer en fortsat stigning i antal bern der far kronisk tarmbetaendelse og skal opereres for
det.

Projektet udferes i samarbejde med begrnekirurgiske afdelinger i de Nordiske lande
(Danmark, Norge, Sverige, Finland og Island) i en organisation der hedder Konsortium for

barnekirurgi i Norden.



