Székrekedés

OR

emzetkozi statisztikai adatok alapjan
N az atmeneti vagy tartos székrekedés
eléfordulasi ardnya az dtlagnépességben
12% és 20% kozé tehetd, a magasabb elé-
fordulasi aranyok inkabb az idésebb kor-
osztalyra jellemzéek.
Bar sokan az élet, ezen beliil is az id&s
a székrekedést, fontos foglalkozni ezzel
a panasszal. A tartosan fennall6 székreke-
dés ugyanis akar jelentés mértékben is ront-
hatja az érintettek életminéségét, emellett
szovédmények forrasa is lehet. Arrél sem
szabad megfeledkezni, hogy a székrekedés
akar komoly szervi baj tiinete is lehet.

A SZEKREKEDES OKAI

Kialakulasi mechanizmusa szerint a székre-
kedésnek nagyon sokféle tipusa van, mégis
leggyakoribb oka, hogy a béltartalom tul-
sagosan lassan tovabbitodik a bélrendszer-
ben, igy fokozottan szivodik beldle vissza
viz, emiatt a széklet tulsdgosan kemény,
szarazza, darabossa valik, ami aztan meg-
neheziti a kitritését.

Ennek hatterében meghuzédhat a bélfal
beidegzési zavara, mely ineffektiv bélmdko-
déshez vezet, de eléfordulhat az is, hogy
valamilyen mechanikai akadaly &ll a bélsar
tovabbhaladdsanak utjdban. Idegi eredetl
székrekedés tobbféle betegség (pl. szklerdzis

BETEGTAJEKOZTATO N

A székrekedés gyakori panasz, melyet révidebb vagy hosszabb ideig, eny-
hébb vagy sulyosabb formaban szinte mindenki megtapasztalt mar leg-
alabb néhany alkalommal életében. Idiilt székrekedésrol akkor beszéliink,
ha a szokasosnal ritkabban torténik székiirités, a székiirités nehezitett,
kemény, darabos széklet iiriil, esetleg a székleten vércsik jelenik meg. Egyé-
nenként valtozé6, milyen gyakorisagu, mennyiségii és allagu székletiirités
tekintheté normalisnak, am definicié szerint a heti haromnal kevesebb
székletiirités tekinthet6 székrekedésnek, amikor is a bélsar kemény, szaraz,

nehezen, esetleg fajdalmasan iiriil.

multiplex, Parkinson-kor, gerincvel6-sérdilés,
sztrok) kovetkezménye lehet. Mechanikai
akadalyt képezhetnek példaul a jo- vagy
rosszindulati daganatok, sz(ikiilet, aranyér,
bélen kivili elvaltozasbél eredd benyomat.

Hormondlis tényez&k jatszanak szere-
pet tobbek kozott a cukorbetegséghez,
pajzsmirigy-alulmuikédéshez (hipotireézis),
mellékpajzsmirigy-tulmukddéshez (hiper-
paratiredzis) és varandossaghoz tarsulo
székrekedés kialakulaséban, bar ez utéb-
biban a névekvé méh okozta mechanikai
akadalyozottsdag is kozrehathat.

Ezen tulmenéen nem ritka, hogy sem-
milyen mechanikai vagy funkciondlis eltérés
nem mutathato ki a székrekedés okozdja-
ként. llyen helyzet allhat el6 példaul az ugy-
nevezett irritabilis bél szindréma nev( beteg-
ségben, melyben a székrekedés elé6fordulhat
6nmagaban vagy hasmenéssel valtakozvais.

SZEKREKEDESRE HAJLAMOSITO
TENYEZOK

Gyakrabban alakulhat ki székrekedés,
ha az aldbbi tényez6k kozll egy vagy
tobb fenndll (a rizikéfaktorok szamanak
emelkedésével a székrekedés esélye is
novekszik): id6s kor, n6i nem, folyadék-
hianyos allapot (csékkent folyadékbevitel),
rostban szegény étrend, mozgasszegény
életmdd, bizonyos gydgyszerek (pl. nyug-

A legjobb, ha a reggeli els6 étkezés
utani 30 percen beliul keressiik fel
a mosdot a naponkénti rendszeres
székirités céljabol

tatok, opioid fajdalomcsillapitok, egyes
antidepresszivumok és vérnyomdascsok-
kent6k) szedése, egyes mentdlis betegsé-
gek (pl. depresszio, evészavarok).

A SZEKREKEDES TUNETEI

A székrekedés egyes tiineteit a bevezetd-
ben mar érintélegesen emlitettiik, dm most
vegylik sorra ismét:
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I BETEGTAJEKOZTATO

« heti székuritések szama haromnal
kevesebb

» kemény, széraz, darabos széklet tril

e a széklet kilritéséhez er6lkddés
szlikséges

« székirités utdn olyan érzés marad
vissza, mintha a végbél nem Urilt volna ki
teljesen

» az eredményes székuritéshez kilon-
féle manipulaciok lehetnek sziikségesek,
példaul a hasfalra kézzel gyakorolt nyomas.

Amennyiben a fenti tiinetek 3 hénapon
tulistartésan vagy rendszeresen visszatéréen
fennallnak, idilt székrekedésrél beszéliink.

Mindenképpen keresse fel orvosat, ha
tisztazatlan oku, korabban nem tapasztalt
székrekedése jelentkezik, illetve a székre-
kedés tartésan fennall vagy sulyosbodik.

A SZEKREKEDES SZOVODMENYEI
A székurités rendezése azért is fontos, mert
tartoés fennallasa kiilonb6z6 nem kivant ko-
vetkezményekkel jarhat.

llyen lehet a végbélnyilas korili véndk
tagulata (aranyér), melyek fajdalmat okoz-
hatnak és idénként vérezhetnek is.

A kemény, szdraz széklet a végbélnyi-
lason dthaladva azt felsértheti, fajdalmas,
vérz6 berepedéseket (fisszurakat) okozva.
A hdmsérilések elfertéz6dése gyulladas,
sulyos esetben végbél koriili talyogok kiala-
kuldsahoz vezet.

A szdraz székletrogok a végbélbe éke-
I6dve mechanikai akadalyt képezhetnek,
mely az Uriilés akaddlyozasa révén akar bél-
hlidéshez (ileuszhoz) is vezethetnek.

Az akadalyozott Uriilés és az ennek le-
gy6zése érdekében kifejtett er61kodés nyo-
man a végbél eléeshet, ami mar sebészeti
beavatkozast tehet sziikségessé.

A SZEKREKEDES KIVIZSGALASA
A kivizsgalas legfontosabb feladata annak
tisztazasa, hogy a székrekedés hatterében
all-e valamilyen jél korilirhato ok, illetve
a székrekedés nem valamilyen betegség
tlinete-e.
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A SZEKREKEDES KEZELESE

Az ok feltardsa és lehet&éség szerinti tera-
pidja mellett fontos a tiineti kezelés, a rend-
szeres és kdnny( székiirités biztositasa.

Az életmod megfelel6 médositasa

« Az elégtelen folyadékbevitel 6nma-
gaban is székrekedésre hajlamosit, ezért
napi 1,5-2 liter folyadék bevitele ajanlott.

» Ataplalékban Iévé rostok Iényegében
valtozatlan formaban trtlnek a széklettel,
igy ugynevezett ballasztanyagként nove-
lik a széklet tomegét, a beleket fokozott
aktivitasra késztetik, valamint vizmegkoté
képességliknél fogva lagyitjak a székletet.
Ezért egyen rostban gazdag élelmiszere-
ket, babot, borsét, lencsét, teljes kiérlési
gabonakat, zoldséget, gyimolcsot, aszalt
gylimolcsot, szilvat, szilvalekvart. A napi
rostbevitelnek legaldbb 30 grammnak kell
lennie.

« A fizikai inaktivitas is székrekedés
kialakuldsat segiti el6, ezért Gigyeljen arra,
hogy naponta legalabb 30-60 percnyi test-
mozgast végezzen.

Rendszeres székiiritési rutin
kialakitasa

A székrekedés megel6zése szempontjabodl
rendkivil fontos a rendszeres székleturités,
lehet6ség szerint a napnak mindig ugyan-
azon szakaban. Errél kiilondsen a tulsago-
san elfoglalt, hajszolt életmddot folytatd
emberek hajlamosak megfeledkezni. Pedig
ha a székiirités a szokott idében elmarad,
akkor a végbélben pangé bélsarbol to-
vabbi viz szivddik vissza, ami a székletet
keménnyé, szarazza teszi, igy az Urités
nehezitettsége révén kialakithatja a szék-
rekedés 6rdogi korét.

De a rendszertelen székdrités okozta
székrekedés fokozott kockézata all fenn
a korlatozott mozgasképességti vagy men-
talisan sérilt betegek esetében is.

Alegjobb, ha areggeli elsé étkezés utani
30 percen beliil keressiik fel a mosdot a na-
ponkénti rendszeres székurités céljabdl.

Probiotikumok alkalmazasa

A megfelel6 életmod kialakitdsa mellett
kiegészité modszerek is szoba johetnek,
példaul probiotikumok alkalmazasa.

Gyogyszeres kezelés

A székrekedés gydgyszeres kezelése has-
hajté hatasu gydgyszerek alkalmazasat
jelenti, melyek kilonb6z6 uton fejthetik
ki hatasukat. Emellett a székelési gdrcsos
fajdalmak enyhitése céljabol géresolddk s
alkalmazhatok.

A hashajté hatdsu készitmények egy
része a székletet lagyitja, mig méasok no-
velik annak tomegét. Az ozmotikus tipusu
hashajtok vizet kotnek meg, ezzel azimén-
ti két kovetelménynek egyszerre tesznek
eleget. Fontos tudni, hogy ozmotikus
hashajtok szedése mellett béséges folya-
dékfogyasztas sziikséges. Ezen tulmenden
vannak kozvetlenil a bélfalra, illetve annak
simaizomzatdra haté készitmények is.

Akezelésidétartamat azadott beteg ko-
riilményeinek megfelel6en kell megszabni,
ez orvos feladata. A szervalasztasnal sziiksé-
ges figyelembe venni a készitmények eset-
leges mellékhatasait és az egyéb gyogysze-
rekkel valé kdlcsdnhatast. A betegek jelentds
részénél a készitményeket folyamatosan kell
alkalmazni, a lehet6 legkevésbé drasztikus
gyogyszer hasznalatéra torekedve.

A hashajték hatédsaival nemcsak élni,
hanem visszaélniis lehet. A nem megfelelé
ideig vagy dozisban torténé hashajtosze-
dés nyomdan nem kivént kovetkezmények
jelentkezhetnek (pl. s6- és folyadékhaz-
tartas felboruldsa, goércsés gyomor- és
bélpanaszok, szivritmuszavarok, allergias
reakciok).

Biofeedback, sebészeti terapia

A konzervativ terdpia kiegészitéseként, il-
letve annak kudarca esetén biofeedback
kezelés vagy mitét is széba jon.

EZ ATAJEKOZTATO NEM HELYETTESITI AZ ORVOSI KEZELEST. A BETEGEK
SZAMARA KESZITETT MASOLATOKTOL ELTEKINTVE FELHASZNALASA
CSAK A KIADO [RASOS HOZZAJARULASA NYOMAN ENGEDELYEZETT.





