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ZAPRTJE PRI OTROKU

CONSTIPATION IN CHILDREN
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IZVLECEK

V prispevku opisujemo pogoste vzroke zaprtja, diagnosticiranje in priporo¢ila za odvajanje. Zaprtje je motnja
v odvajanju blata in je pogosta tezava pri otrocih. Pri tem ni pomembno §tevilo odvajanj, temve¢ simptomi
in znaki, ki nastanejo zaradi nerednega odvajanja. Vzroki za zaprtje so lahko organski ali funkcionalni. Med
organske vzroke uvr§¢amo bolezni dolocenih organov. Funkcionalni vzroki so pogostejsi: nepravilna prehra-
na z malo vlaknin, premalo zauzite tekocine ter uzivanje vecjih koli¢in mleka in cokolade. V posameznem
zivljenjskem obdobju so doloceni vzroki pogostej$i. Pomembno je, kdaj se je zaprtje pojavilo; je prisotno
od rojstva, je nastala nenadoma ali postopno.

Kljué¢ne besede: zaprtje, blato, otrok.

ABSTRACT

This article describes common causes of constipation, establishment of the diagnosis and recommendations
for the passing of stools. Constipation is a disorder of defecation, and is a common problem in children. The
number of stools is not important, but rather the symptoms and signs that arise as a consequence of irregular
stool passing. The causes of constipation can be organic or functional. Organic causes include diseases of
specific organs; functional causes are more common and include an inappropriate low fibre diet, inadequate
fluid intake, and the intake of large quantities of milk and chocolate sweets. Certain causes are more frequent
in each period of life. It is important to know when the constipation developed — from birth, and whether it
appeared abruptly or developed gradually.

Key words: constipation, stools, child.

UvOoD odvaja v prvih 24-48 urah po rojstvu. Rednega

odvajanja blata se nauci v prvih dveh do treh letih
Zaprtje je motnja v odvajanju blata (defekaciji) in
je veckrat vzrok za obisk v pediatricni ambulanti o . - o . .
(3 %); predstavlja kar &etrtino vseh obiskov otrok janj, temve¢ simptomi in znaki, ki nastanejo zaradi

v gastroenteroloski ambulanti. Otrok prvo blato nerednega odvajanja (1).

po rojstvu. Pri zaprtju ni pomembno $tevilo odva-
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SIMPTOMI IN ZNAKI

Simptomi in znaki pri otroku z zaprtjem so nasle-

dnji:

* odvajanje trdega blata;

e Dbolecine v trebuhu;

* napenjanje;

* pojavljanje sveze krvi na povrSini blata zaradi
poskodb predela zadnjika;

» uhajanje blata (enkopreza);

* bruhanje;

paradoksne driske, pri katerih ob trdem Cepu blata

uhaja redko blato.

VZROKI ZANASTANEK ZAPRTOSTI

Vzroki za nastanek zaprtja so organski ali funkcio-
nalni. Med organske vzroke uvr§¢amo bolezni pre-
bavil in presnove, bolezni Zlez z notranjim izloca-
njem ter zivéno-misicne in druge bolezni, ki lahko
motijo polnjenje in praznjenje zadnjega dela Creve-
sa. Otrok z boleznimi prebavil ima lahko mehansko
zaporo, ki je prirojena ali nastane po rojstvu, lahko
pa gre za motnje v gibanju ¢revesa (peristaltiki).

Mnogo pogostejsi so funkcionalni vzroki zaprtja.
Najpogosteje so posledica nepravilne prehrane in
zadrzevanja odvajanja zaradi razli¢nih vzrokov.
Nepravilna prehrana, ki povzro¢i funkcionalno
zaprtje, vsebuje malo vlaknin, premajhno koli¢i-
no tekoCin ter ve¢je koli¢ine mleka in ¢okolade.
Otroci odvajanje zadrzujejo najveckrat zaradi igre,
neustreznih sanitarij in hitrega zivljenjskega utripa,
lahko pa je zadrzevanje odvajanja posledica glo-
bljih dusevnih zavor (2).

Vse to povzro¢i zacarani krog. Zaradi zaprtosti je
blato trdo. Otrokovo odvajanje je bolece in ga pogo-
sto spremljajo manjSe poSkodbe sluznice danke,
kri na blatu in nehoteno uhajanje blata. Konéni del
danke se zaradi zadrZevanja blata razsiri, zato otrok
izgubi obcutek za polnost in potrebo po odvajanju.
Blato tako $e bolj zadrzuje in simptomi se stopnju-
jejo.

V vsakem zivljenjskem obdobju so dolo¢eni vzroki
pogostejsi. Pomembno je, kdaj se je zaprtje pojavi-
lo: je prisotno od rojstva, je nastalo nenadoma ali
postopno (3).

VRSTE ZAPRTJA

 Akutno: trdo in neredno odvajanje blata.

» Kroni¢no: poleg znakov akutnega zaprtja Se bo-
lecine pri odvajanju, izguba teka, kri v blatu ter
kr¢i in bolec¢ine v trebuhu.

UGOTAVLJANJE DIAGNOZE

Vsakega otroka z zaprtjem pregleda zdravnik, ki se
odlo¢i za nacin ukrepanja ali za dodatne preiskave.
Zdravnik ob pogostosti odvajanja ugotavlja tudi
znaCilnosti blata ter spremembe okrog danke in v
zadnjem delu ¢revesa.

Po pogovoru s starsi in z otrokom, Se posebno z
veéjim, ki lahko sam najbolje opise svoje tezave, se
zdravnik odlo¢i za morebitni pregled danke ter za
laboratorijske in funkcionalne preiskave (2).

ZDRAVLJENJE

Zdravljenje je odvisno od vzroka. Ce je vzrok
zaprtja organski, zdravimo osnovno bolezen, ki je
povzrocila zaprtje.

Ce organskega vzroka za zaprtje ne odkrijemo, je
zdravljenje odvisno od otrokove starosti.

Pri dojenckih, ki so dojeni, dojenja ne ukinjamo. Mati
naj se o tezavah posvetuje z zdravnikom, ki navadno
svetuje pitje sladkanega Caja na tesce ali med mlec-
nimi obroki. Sladek ¢aj dojencku ponudimo vsaj pol
ure pred obrokom ali po njem, sicer se lahko zgodi,
da bo kasnejsi obrok odklonil oz. po obroku bruhal.
Zdravnik lahko predpise tudi mle¢ni sladkor na tesce,
le redko pa je potrebno dodatno zdravljenje.
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Pri dojenckih, ki so hranjeni z mlecnimi formula-
mi, pomaga ze, da izberemo posebno vrsto mle¢ne
formule, ki deluje proti zaprtju. Mlecne formule,
ki delujejo proti zaprtju, pospesujejo prehod skozi
prebavila, zato so navadno tudi ustrezno oznacene
(intestinalni transport ali IT). Vsebujejo ve¢ laktoze
(mle¢nega sladkorja), ki ima osmozni odvajalni uci-
nek (v debelo ¢revo pritegne vodo, ki zmehca blato
in tako omogoci lazje odvajanje). Druge mlec¢ne
formule vsebujejo prebiotike (ki poleg drugih ugo-
dnih uc¢inkov tudi pospesujejo gibanje prebavil, tj.
gastrointestinalno motiliteto) in posebno rastlinsko

Tabela 1. Ukrepi zdravljenja zaprtja pri otroku.

Table 1. Treatment measures in children.

mas¢obo (Betapol®), ki zmeh¢a blato in tako deluje
proti zaprtju. Ze po nekaj hranjenjih s posebnim
mlekom, ki je namenjeno dojenckom z zaprtjem, se
blato obcutno spremeni tako po barvi kot konsisten-
ci (postane mehkejse).

Pri otroku, ki Ze uziva me$ano hrano, in pri ve¢jem
otroku uvedemo v prehrano dovolj vlaknin, kar ime-
nujemo balastna dieta. Svetujemo tudi veliko teko-
¢ine, predvsem sadnih sokov, veliko svezega sadja
(npr. kivi, slive, hruske, fige, mandarine, pomaran-
¢e) in zelenjave. Otroci imajo radi tudi kompot iz

Vrsta pripravka

i KAMILICE !

Proti zaprtju

Zavremo vodo, ugasnemo ogenj in namakamo vrecko s kamilicami v vodi, dokler se voda ne obarva.
Nato moc¢no sladkamo, tj. 1 zlicko sladkorja na 1 dl ¢aja. Tak ¢aj pomaga proti zaprtju.
Pozor! Ce vodo zavremo in v njej pustimo stati kamilice, bo imel ¢aj nasprotni ucinek (¢aj bo zapiral).

Suhe slive, fige, hruske, jogurti.

Ve¢ tekoCine (nesladkane), Donat®.

lekarnah na voljo brez recepta).

Laktuloza (sinteti¢ni disaharid) je namenjena zdravljenju zaprtja, saj meh¢a blato (Lactecon®, v

Glicerinske svecke za otroke mehcajo blato (v lekarnah na voljo brez recepta).

kahlico vedno ob isti uri).

Vec¢ gibanja in ve¢ pocitka (spanca), vzpostavitev ustreznega ritma odvajanja (otroka dajemo na
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suhih sliv ali fig. Odsvetujemo banane, korenje,
¢okolado, riz, ¢okolino in ¢okole$nik. Pomaga tudi
pitje mineralne vode na tesc¢e. Priporo¢amo pogovor
z dietetikom, ki bo starSem z natan¢no obrazlozil,
kaksna je z vlakninami bogata prehrana (2).

Otrok in star§i morajo skrbeti za vsakodnevno
odvajanje (trening odvajanja). Pri hujSi zaprtosti
uporabimo klistir ali moc¢nejSa odvajala za popol-
no izpraznitev danke in zdravila v obliki sirupov,
praskov ali tablet, ki mehcajo blato. Izvajamo tudi
tno zvezo (t. i. bio-feedback). Otroke z lazjo obliko
zaprtosti zdravimo ambulantno, pri hujsih oblikah
pa otroka sprejmemo v bolni$nico oziroma v center
za zdravljenje bolezni otrok, kjer se udelezi tudi
Sole kakanja (1).

ZDRAVSTVENA NEGA OTROKA Z
ZAPRTJEM

Zdravstvena nega otroka poteka nepretrgano. Otroke
in njegove starSe ¢im prej dejavno vkljuéimo v pro-
ces zdravstvene nege. Dobro pouceni otroci in nji-
hovi starsi so bolj samozavestni, Zivijo bolj mirno,
ob morebitnem ponovnem pojavu simptomov pa
ukrepajo pravilno in pravocasno. Zdravstveno nego
nacrtujemo individualno; upostevamo otrokovo sta-
rost, Stevilo in intenzivnost prisotnih simptomov ter
otrokovo Custveno in socialno stanje. Z zdravlje-
njem in s kakovostno zdravstveno nego poskusamo
zaprtje odpraviti in otroku omogociti ¢im prej$njo
vrnitev v domace okolje.

Negovalne diagnoze
Strah pred defekacijo

Strokovni tim se bo odlocil za nacin zdravljenja,
ki bo otroku omogocilo nebolece odvajanje brez
strahu. Potrebna je poostrena osebna higiena ter
belezenje Stevila odvajanj in opazovanje blata (kon-
sistenca, barva). Medicinska sestra poskusa z ustre-

zno zdravstveno nego nuditi otroku udobje in dobro
pocutje. Pomembno je zagotavljanje intimnosti, Se
zlasti pri najstnikih z nizko samopodobo.

Bolecina

Otrok bo po opravljenih ukrepih odvajal brez bole-
¢in, medicinska sestra pa bo otroka spodbujala in
vztrajala, da popije zdravila ter uziva dovolj teko-
¢ine in zdravo hrano.

Nepopolno prehranjevanje in prehranski
primanjkljaj

Zaradi bolecin in strahu je otrok nejes¢ in odklanja
hrano. Vecina otrok se ob zaprtju tudi slabo
pocuti. Ob sprejemu zdravnik predpise dieto v
sodelovanju s klini¢nim dietetikom, z otrokom in
medicinsko sestro. Hrana naj bo zdrava z veliko
vlaknin. Medicinska sestra pri hranjenju otroka
potrebuje znanje ter veliko mero potrpezljivosti in
rahlocutnosti.

Premajhen vnos tekocin

Medicinska sestra skuSa doseci, da bo otrok cez
dan popil dovolj tekocin, saj bo ob tem lazje in
redno odvajal. Potreben dnevni vnos tekocin se v
dolocenih zivljenjskih obdobjih razlikuje:

* dojencki, mlajsi od 4 mesecev, 130 ml/kg na dan;
* dojencki, stari 4-12 mesecev, 110 ml/kg na dan;
* otroci, stari 1-4 leta, 95 ml/kg na dan;

* otroci, stari 47 let, 75 ml/kg na dan;

* otroci, stari 7-10 let, 60 ml/kg na dan;

» otroci, stari 10—13 let, 50 ml/kg na dan;

* otroci, stari 13—15 let, 40 ml/kg na dan;

* mladostniki, stari 15-19 let, 40 ml/kg na dan (4).

Moteno spanje

Zaradi bolecin in zaskrbljenosti je lahko moteno tudi
spanje. Medicinska sestra poskusSa otroka namestiti
v mirno bolnisko sobo z manj posteljami in v blizino
sanitarij.
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Zmanjsana telesna dejavnost

Otrok ima bolecine, zato potrebuje pomo¢ in nadzor
pri gibanju. Priporo¢amo postopno in zmerno
telesno dejavnost, s katero priénemo Ze v bolni$nici.
Spodbudo potrebujejo ptedvsem najstniki.

Nepopolno besedno sporazumevanje

Otroci se zaprtja pogosto sramujejo, pogosto
so prizadeti, zaskrbljeni, jezni in razocCarani.
Medicinska sestra poskuSa ustvariti spro$¢eno
vzdusje in dosec¢i, da ji zaupajo in lazje izrazijo
svoja Custva, potrebe in Zelje.

Vse ukrepe in diagnosti¢no-terapevtske postopke
pri otroku moramo pravilno dokumentirati in
ovrednotiti.

ZDRAVSTVENAVZGOJA OTROKA Z
ZAPRTJEM

Zdravstvena vzgoja otrok in njihovih starSev se
pricne ob prvem sprejemu v bolnisnico. Otroci in
star§i morajo dobiti ¢im ve¢ informacij o poteku in
nacinu zdravljenja, moznih zapletih, o operativnih
posegih, ¢e so potrebni, o prehranskem zdravljenju,
zdravljenju z zdravili in spremenjenem nacinu
zivljenja. Otroci in starSi dobijo broSuro z vsemi
potrebnimi navodili.

V bolnisnici jih obravnava tim strokovnjakov,
medicinska sestra pa je tista, ki na sestankih o
otroku in njegovi druzini posreduje svoje mnenje
in predlaga potrebne ukrepe, saj najbolje pozna
otrokove potrebe. Otroci so prizadeti, zaskrbljeni,
jezni in razoCarani. Raven, nafin in obseg
komuniciranja medicinska sestra prilagaja otrokovi
starosti ter njegovi dusevni in Custveni zrelosti.
Otroke in starSe poslusa, se z njimi pogovarja v
prijetnem, domacem vzdusju in jim tudi svetuje.

SOLA KAKANJA

Program smo razvili na Pediatricni kliniki v
Ljubljani. Z njegovim izvajanjem nadaljuje Center
za zdravljenje bolezni otrok v Sentvidu pri Sti¢ni, ki
ga glede na izkusnje tudi nadgrajuje (3).

Neustrezno navajanje na kahlico lahko privede do
kroni¢nega zaprtja. Na zaCetku naj bi otroka posadili
na kahlico zjutraj, ko se zbudi, in po vecjih obrokih,
saj se takrat crevo obicajno refleksno pripravi na
praznjenje. Otroka moramo na kahlici zamotiti, da
se ne dolgocasi, in ga pri tem spodbujati. Ko mu
uspe, da odvaja v kahlico, je prav, da ga pohvalimo,
lahko pa ga tudi nagradimo (5).

Otroka obravnava tim, v katerem sodelujejo
zdravnik, medicinska sestra, dietetik, psiholog
in  vzgojiteljica.  Pricakujemo tudi  dejavno
udejstvovanje otrokovih starSev in  sodelovanje
med bolni$ni¢nim zdravljenjem ter seveda tudi
kasneje doma (nadaljevanje s spremenjenim
naCinom prehranjevanja oziroma zivljenjskega
sloga). V Solo kakanja sprejmemo samo otroke s
trdovratnim zaprtjem, ki so ze tako dolgo zaprti,
da je najprej nujno temeljito praznjenje Crevesa,
kar dosezemo s klistirji in z mo¢nejsimi sveckami
za odvajanje. Sledi pogovor starSev in otroka s
psihologom. Otroku moramo pomagati, da prekine
zacarani krog, ko npr. zaradi bole¢in pri odvajanju
zadrzuje blato, zaradi Cesar se stanje Se dodatno
poslabsa, ali ima odpor proti odvajanju blata v
vrtcu oz. Soli, ali pa so vzrok razli¢ni drugi stresni
dogodki. Vcasih je zaprtje posledica neustreznega
navajanja na kahlico. Sledi pogovor pri dietetiku, ki
otroku in star§em predstavi pomen zdrave prehrane
in svetuje ustrezno prehrano. Med bivanjem v
bolnisnici, ki traja obi¢ajno sedem dni, naj se otrok
prehranjuje tako, kot se bo kasneje doma. Celotni
tim, zlasti vzgojiteljica in medicinske sestre, otroka
spodbuja, se z njim igra in se pogovarja ter ga na
ta nacin seznanja s pomembnostjo zdrave prehrane,
gibanja in rednega odvajanja. Tudi star§em skusamo
razloziti vzrok otrokovih teZav in kako naj ravnajo,
da se tezave doma ne bodo ponovile.
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Otroku in star§em svetujemo, naj po prihodu domov
upostevajo pridobljeno znanje in si prizadevajo, da
bi odpravili zaprtje za dlje oziroma za vedno. Otrok
doma Se nekaj Casa uziva laktulozna odvajala, ki
mu pomagajo, da lazje in vsak dan odvaja blato. Po
kontrolnem pregledu obic¢ajno odvajala postopno
ukinemo. Obcasno se kljub temu zgodi, da moramo
zdravljenje na oddelku ponoviti. Ob upostevanju
navodil tezave pri veliki vecini otrok izginejo. Sola
kakanja se je tako izkazala kot zelo uspesna metoda
zdravljenja trdovratnega kronicnega zaprtja (3).

ZAKLJUCEK

Zaprtje je pogost vzrok za obisk otroka pri zdravniku,
specialistu pediatru: Vsak tretji otrok zaradi zaprtja
obisce specialista pediatra gastroenterologa. Pri
mlajsih otrocih je zaprtje pogostejsi pojav kot pri
starejSih. Vzroka obicajno ni tezko odpraviti in
pogosto je dovolj ze prehransko svetovanje. V
nekaterih primerih pa je zaprtje zelo trdovratno in
povzro¢i motnje v delovanju érevesa. Ce je zaprtje
posledica razvojnih nepravilnosti érevesa, je véasih
potrebno celo kirursko zdravljenje.
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