LSMUL Kauno klinikos Vaiku chirurgijos klinika

VIDURIY UZKIETEJIMAS

Kas yra viduriy uZkietéjimas (obstipacija, prietvaras)?

Per paskutinj deSimtmetj labai padaugéjo kudikiy ir mazy vaiky (iki 10m), serganciy viduriy uzkietéjimu.
3-10% 18 visy apsilankymy pas vaiky ligy gydytojus yra susije¢ su viduriy uzkietéjimu.

Sutrikimui biuidinga kietos iSmatos, retas tustinimasis, stipri stanga tustinantis, nevisiSko iSsitustinimo
pojiitis, iSmaty susikaupimas storojoje zarnoje dél nevisisko iSsitustinimo. Visi $ie pozymiai gali atsirasti
po viena, arba buti vienas kito sukeliami. Vaiky normalaus tuStinimosi daznio kitimas priklauso nuo
amziaus, mitybos pobiidzio bei organizmo ypatybiy.

Kokios yra viduriy uzkietéjimo priezastys?

Kudikiams ir vaikams biidingi 3 laikotarpiai, kuomet dazniausiai pasireiskia viduriy uzkietéjimas.
Pirmasis laikotarpis, kai mityboje jvedamas kictas maistas, antrasis- kai pradedami pratinti prie puoduko ir
treCiasis- kai pradeda lankyti darzelj ar mokykla.

Viduriy uzkietéjimo priezastys skirstomos j dvi grupes:

1.

Funkcinio viduriy uzkietéjimo prieZastys, kuomet néra organinés priezasties. Si grupé sudaro
90-95% visy viduriy uZzkietéjimy. Dazniausiai prasideda 2-4 m. vaikams. Sglygoja pvz.:
baimé tustinis ne namuose, neteisingas pratinimas prie puoduko, maiste nepakankamas kiekis
augaliniy skaiduly ir pan. Viena i§ dazniausiy funkcinio viduriy uzkietéjimo priezasciy -
skausmingas tustinimasis. Tuomet vaikas sgmoningai bando sulaikyti iSmatas. Susidaro
ydingas ratas: vaikams tiesiojoje zarnoje uzsilaiko iSmatos, todél jiems darosi sunkiau
iSstumti iSmatas pro iSange. [Smatoms ilgai biinant storojoje Zarnoje, jy daugéja, jos sauséja,
tustinimasis tampa dar skausmingesnis. Ilgainiui tiesioji zarna prisitaiko prie padidéjusio
iSmaty tdrio, o tuo paciu silpnéja poreikis tustinis. Kai tiesiosios zasnos sienelé iSsitempia, ir
zarna persipildo iSmatomis, atsiranda tepimas iSmatomis - enkoprezé.

Organinés kilmés viduriy uzkietéjimas yra, kuomet nustatomi jvairiis storosios zarnos ar kity
organy patologiniai pokyciai. Pvz.: jgimtas iSangés nebuvimas, iSangés susiauréjimas, dubens
navikai, metabolinés ir virSkinamojo trakto ligos (cistiné fibrozé, celiakija, hipotirozé ir kt.),
stuburo smegeny traumos, vaistai ir kt.

Kokie yra viduriy uZkietéjimo poZymiai?

e Retas tuStinimasis kietomis iS$matomis (re¢iau nei 3 k/sav) (1 pav.)

Epizodinis i$situstinimas didelés apimties ir kiekio iSmatomis

Akivaizdus vengimas tustintis (pvz.: kojy kryZiavimas)

Pilvo skausmas, pilvo piitimas

Skausmingas tustinimasis

ISmaty sulaikymo simptomas - pilvo ap¢iuopos metu jauc¢iamos iSmatos storojoje Zarnoje

Apetito praradimas

Bloga nuotaika

Tepimo iSmatomis pozymiai (iSmatoms labai sukietéjus, skystoji jy dalis tiesiog apteka

apie kietajg dalj ir tévams atrodo, kad vaikas viduriuoja, arba tustinasi kas diena, nors tai

tikrai néra pilnavertis tustinimasis)

e Slapimo nelaikymas, $lapimo taky infekcijos (ypa¢ daznai pasitaiko mergaitéms, kai
persipildziusi tiesioji Zarna spaudzia Slapimo pusle sutrinka §lapinimosi funkcija)



Kiadikiams, kurie matinami tik motinos pienu yra normalu tustintis ne tik kiekviena diena, bet
kartais normalu ir 1lk/sav. Svarbu, kad kiidikio bendra biiklé biity gera, jis valgyty jprastai,
tustintysi lengvai, minkStomis iSmatomis, be priemaisy. Gydyti nereikia.

Kokios galimos viduriy uzkietéjimo komplikacijos?
o ISangés iplésos.
Kraujavimas tustinantis.
Tepimo iSmatomis pozymiai- enkopreze.
Slapimo nelaikymas.
Kartojasi slapimo taky infekcijos.
Tiesiosios Zarnos iskritimas.
Zarnyno nepraecinamumas.
Hemorojiniai mazgai (retai)
Létinés intoksikacijos simptomai- fizinés raidos atsilikimas, kar§¢iavimas be priezasties,
anemija, galvos skausmai.

Kada diagnozuojamas viduriy uZkietéjimas?
Jei jaunesnis nei 4 mety vaikas tustinasi re¢iau nei 3 k/sav. Arba jei tuStinasi dazniau nei 3k/sav., bet kartu
pasireiskia skausmingas tustinimasis, iSmaty nelaikymo simptomai (tepimas iSmatomis, periodinis labai
gausus iSmaty pasiSalinimas, ¢iuopiant pilva, jauciamos kietos iSmatos storojoje ar tiesiojoje zarnoje)
Vyresniems nei 4 mety vaikams viduriy uzkietéjimas diagnozuojamas, jei yra nors du i§ $iy kriterijy:

1. tuStinimasis 2k/sav. ar reCiau (nevartojant laisvinamyjy vaisty).

2. du ar daugiau tepimo iSmatomis atvejai per savaite.

3. periodinis labai gausiy iSmaty pasisalinimas.

4. c¢iuopiami dariniai storojoje ar tiesiojoje Zarnoje.
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iStyrimas stacionare. Tuomet atlickami papildomi tyrimai. Pvz.: ultragarsiné irigoskopija, pilvo organy
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ligoning pirmiausia atlieckamas storosios zarnos iSvalymas vandens klizmomis (dazniausiai uztenka 3
klizmavimy), vaisty klizmomis ar geriamais vaisty tirpalais. Sunkiais uZleistais atvejais, kai paprastas
klizmavimas nepadeda, gali prireikti iSmaty Salinimimo bendrinéje nejautroje. Sekancia stacionarizavimo
dieng atlickama ultragarsiné irigiskopija. Tai storosios Zarnos jvertinimas echoskopu, naudojant vandens
klizma. Paprastai tai neskausmingas tyrimas, atlieckamas procediiriniame kabinete. Storoji Zarna per kelias
minutes pakankamai uzsipildo fiziologiniu tirpalu ir tuomet ji vertinama ultragarsu. Matuojamas storosios
zarnos plotis skirtingose vietose, sienelés storis, taip pat vertinamos papildomos zarnos kilpos, zarnos
aktyvumas ir reakcija i vandenj, pagal galimybes apZilirima ar néra papildomy dariniy spindyje. Po
tyrimo, jei nekyla papildomy tyrimy poreikio, paskiriamas individualus gydymas ir pacientas ta pacig
dieng iSleidziamas j namus. Jei yra organinés kilmés viduriy uzkietéjimas, tai skiriamas papildomas
iStyrimas ir gydymas.

Kaip yra gydoma?
Gydyma reikia skirti individualiai, atsizvelgiant j viduriy uzkietéjima sukélusia priezastj, kuri turéty bati
pasalinama. Viduriy uzkietéjimo gydymas susideda i$ keliy daliy:
1. Mokymo tuStintis. Reikia rasyti tustinimosi dienorastj, skatinti vaika uz pasiekta teigiama
rezultatg. Svarbu taisyklingas sédéjimas ant puoduko, tualeto (2, 3 pav.).
2. Zarnyno i$valymo, i§maty sankaupy (koprolity) pasalinimo.
- Zarnynui i$valyti prie§ diagnostines ar gydomasias procediiras darZniausiai vartojami
geriamieji Fortrans milteliai (Macrogol 4000).
- Lengvais atvejais vartojamos nedidelés apimties klizmutés (Microlax, Microenema, clisma
lax), rektalinés zvakutés turinéios bisakodilio, glicerolio.
- Kartais reikalingos didelés apimties NaCl klizmos (sifoninés ar pan.).
3. ISmaty kaupimosi profilaktikes. Tik iSvalius zarnyng!!!
Vaiko maitinimo principai:
a. Vengti: miltiniy gaminiy, many, ryziy kruopy, kakavos turin¢iy produkty, $v.pieno.
b. Daugiau: augalinés kilmés skaiduly turin¢io maisto (vaisiy, darzoviy ir kruopy).
c. Siektinas tikslas: puse¢ vaiko dienos maisto normos turéty sudaryti augalinés kilmés
produktai.
ISmatas minkSinantys geriamieji vaistai. DaZniausiai naudojami preaparatai — laktuliozé
(Duphalac sirupas) ir polietilenglikolis 4000 (Forlax milteliai). Tai osmosiniai preaparatai,
kurie geriami apie 30 min prie$ valgj, kadangi turi paruosti zarnyna pritraukdami j zarny
spindj vandenj, taip minksStindami iSmatas. Todél vartojant Siuos preparatus labai svarbu gerti
daug vandens. Dozé ir gydymo kursas parenkamas individualiai, atsizvelgiant j viduriy
uzkietéjimo sunkuma. Jie abu yra labai saugts ir gali buti skiriami kasdien, keleta mety.
Vengti vidurius stimuliuojanciy ir laisvinanéiy vaisty (Pvz.: Sena, Guttalax ir kt.).
Jei randama iSsiplétusi tiesioji zarna, papildomai skiriami tiesiosios zarnos veiklg
stimuliuojantys vaistai klizmuéiy ar zvakuciy pavidalu.
4. Grijzimas prie normaliy tuStinimosi jprociy.
5. Chirurginis gydymas, retais atvejais, kai nustatoma organiné viduriy uzkietéjimo priezastis.
Gydymo tikslas, kad vaikas pasitustinty 1k/d mink§tomis iSmatomis.

2 pav. Ydingas séd¢jimas, 3pav. Rekomenduojama atrama pédoms



kai vaikas nesiremia kojomis j grindis.
Kada kontrolé?
Pradéjus gydyma, ligonis turi reguliariai (kas 4 sav., véliau kas 3 mén.) lankytis pas vaiky proktologg.
Bitina sekti gydymo eiga, bei kontroliuoti pasiektus rezultatus. Gali reikéti keisti vaisty dozes,
atsizvelgiant | jy poveikj, pratgsti gydymo trukme, kad iSvengti ligos atkrycio.

Kodél svarbu gydyti viduriy uzkietéjima?

Laiku nepaSalinus viduriy uzkietéjimo priezasties ar netinkamai gydant, sutrinka virSkinimo organy
funkcija. Dél intoksikacijos zarny turiniu nukencia ir kity organy veikla, prasideda mazakraujyste, 1étéja
vaiko fiziné raida, liga gali komplikuotis Zarny uzdegimu ar @iminiu Zarny nepraeinamumu. UZsitgses
viduriy uzkietéjimas gali buti pasikartojanciy pilvo skausmy bei iSmaty nelaikymo priezastis. Nuolatinis
su tustinimusi susijgs diskomfortas sukelia vaiko psichikos sutrikimus, kurie ypac rySkéja pradéjus
nelaikyti iSmaty. Vaikams, dalinai nelaikantiems iSmaty gali rySkéti socialiai nepriimtinas elgesys,
agresyvumas.

Kokia prognozé?
70-100% serganciy funkciniu viduriy uzkietéjimu pasveiksta. Taciau ligos eiga linkusi pasikartoti. Létinis
viduriy uzkietéjimas dazniausiai tesiasi ilgai ir gydymas atitinkamai uztrunka ilgai.

Patarimai tévams.

Biitina zinoti kaip vaikas tustinasi, o pastebéjus, kad tustinasi sunkiai, retai ar skausmingai, reikia kreiptis ]
specialista (vaiky proktologa, vaiky gastroenterologa). Paskyrus gydyma iSmatas minkStinanciais vaistais,
bitina stebéti, kaip keiciasi iSmatos (1 pav.), koks tustinimosi daznis, nes dozes gali reikéti kooreguoti. Be
abejo, labai svarbu uztikrinti vaiko mitybg, tualeto rezima.

Kilus klausimams galite kreiptis:
El. Pastas: vaiku.chirurgijos.klinika@kaunoklinikos.It
Tel. Nr: 837326048
Informacija rengé: Vaiky chirurgijos klinika




