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LANGVARIG FORSTOPPNING HOS BARN OVER 1-ARS ALDER

Forstoppning ar ett mycket vanligt symtom hos bade sma och stora
barn som kan leda till en ond cirkel med ibland mangariga problem.

Ofta borjar det hela med att barnet blir tillfalligt férstoppad, till exem-
pel i samband med en virussjukdom. Nar barnet sedan bajsar ut sin
harda avforing blir det latt en spricka i slemhinnan i sjalva andtarm-
séppningen. Barnet férséker da hélla igen sin avforing fér att undvika
smartan. Aven sedan saret lakt minns barnet smartan och vill darfor
inte bajsa. Avforingen blir dd hard igen pa grund av att det gdr manga
dagar innan barnet bajsar och den onda cirkeln ar ett faktum.

Ofta har barnet haft problem i flera manader nar man séker oss pa
barn- och ungdomskliniken. Det ar mycket viktigt att forsta att det har
inte ar ett kortvarigt problem. Ofta kravs det minst ett halvt ars be-
handling innan barnet fatt normala avféringsvanor.

Nar det blir bajs i byxorna ar det vanligen ett tecken pa att andtar-
men ar overfull med harda avforingsklumpar. Den senast ankomna
mjuka avforingen rinner da férbi vid sidorna och kommer ut spontant
eftersom barnet inte kan knipa ordentligt p.g.a. den stora avforings-
klumpen i andtarmen. Man ska sdledes i forsta hand betrakta bajs i
byxorna som ett symtom pa férstoppning och inte som nagot tecken
pa psykiska problem.

Det ar viktigt att inte stalla for stora krav pa bar-

net for tidigt. Forst vid cirka 2 % 3rs dlder finns I G 4
neurologiska forutsattningar for att barnet

sjalvt viljemassigt ska kunna éppna ringmuskeln

vid andtarmsdéppningen. Ett litet barn som just

slutat med bléjan kan ma battre av att anvanda

bléja i nagra manader till istallet for att bajsa i

byxorna varje dag.



LANGVARIG FORSTOPPNING HOS BARN OVER 1-ARS ALDER

De flesta familjer har redan férsékt med
[6sande livsmedel (se listan nedan). Det ar
naturligtvis viktigt att undvika ensidig eller
stoppande kost som till exempel mjolk i
stora mangder. Har dock forstoppningen
blivit ett faktum kan man séallan 16sa denna
med enbart forandring av maten. Nar man
med hjalp av behandling 16st férstoppning-
en ar det viktigt att fortsatta med tillrackliga
mangder vatska och mat med mycket fibrer for att undvika att den
onda cirkeln borjar igen.

Kost som beframjar tarmfunktionen:
« Gronsaker (helst i ra form), potatis, rotfrukter
+ Frukt (undantag omogen banan), katrinplommon, fikon, aprikoser
+  Grovt mjol, grovt bréd (hart eller mjukt), grova gryn, musli,
messmor och syrade mjolkprodukter.
Kost som kan vara stoppande:
+ Mjodlk i stora mangder

+ Livsmedel med Iag fiberhalt som vitt mjol (vete, ris, majs), vitt
brod, pannkakor, pasta, mannagryn, puddingar och ris.

Vatska

Om barnet dricker for lite har fibrerna i kosten inte mdjlighet att suga
till sig tillrackligt med vatska och man far istallet en stoppande effekt.
Detta ar speciellt viktigt nar man anvander mjukgérande medel.
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Man behover vatska i tillrdackliga mangder:

Vikt Vatskebehov/dag
<10 kg ca 1000 ml

11-20 kg 1000-1500 ml

> 20 kg 1500-max 2500 ml

Tank aven pa att vissa livsmedel innehaller mycket vatska, till exem-
pel valling och yoghurt.

Det ar viktigt att barnet vanjer sig vid en regelbunden tid for toalett-
besok, helst samma tid varje dag. Nar barnet atit mat och magsacken
ar full gar det en reflexsignal till &ndtarmen for témning. Man har
darfor storst chans att fa barnet att bajsa strax efter maltid. Oftast
fungerar det bast att ta detta pa eftermiddagen eller kvallen nar tem-
pot i familjen ar lite lugnare.

Det ar viktigt att barnet sitter en stund pa toaletten dven om det inte
blir ndgot resultat. Bérja med 5-10 minuter, utdka sedan upp till
15-20 minuter. Man kan till exempel ta for vana att Iasa en saga varje
dag pa toaletten. Fotstdd ar bra for de mindre barnen.

Uppmuntran ar ocksa viktigt. Man kan anvanda till exempel klister-
marken som barnet far klistra upp efter toalettbesoket. Det ar viktigt
att belona det som barnet kan pdverka, dvs. att sitta pa toaletten.
Barnet kan daremot inte viljemassigt styra avforingen till en bérjan
och darfor ska vi inte heller beléna sjalva bajsandet férran barnet lart
sig styra det.

Rent praktiskt ska man forsoka fa barnets avforing sa pass mjuk att
den kommer spontant nar barnet satter sig pa toaletten. Basbehand-
lingen ar mjukgdrande medel som ska anvandas under lang tid.
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Avforingen bor ha en konsistens som gor att barnet kan bajsa smart-
fritt (oftast ungefar som puré eller potatismos). Eftersom barnets
andtarm har varit utspand under lang tid behdvs det en hel del avfo-
ring innan den fylls ut igen.

Det ar forst nar avforingen spanner pa vaggarna som barnet far en
reflex att bajsa. Darfér kdnner manga barn helt enkelt inte av att de
ar bajsnodiga forran efter ett par dagar. Darfor forstar barnet dig inte
om du sager "Men du kanner val att du ar bajsnodig...”

Om barnet har en spricka i andtarmsdppningen behandlar man det
lampligen med vitt vaselin eller med en receptbelagd smartstillande
salva.

Ge lavemang hemma nar:

1. Barnet inte bajsat pa andra dagen

2. Barnet lacker bajs i byxorna
(adven om barnet bajsat spontant tidigare samma dag)

Det kan behdvas dagliga lavemang i olika perioder under behandling-
en som ofta pagar i flera ar.

Mjukgorande medel (kallas ocksa bulkmedel) binder vatten till avfo-
ringen och gor den darigenom mjukare. For att detta ska fungera ar
det viktigt att dricka rikligt till maten, annars far man precis motsatt
effekt, dvs. att bajset blir trogare.

Man kan anvanda medel som drar at sig vatska i tarmen sa att avfo-
ringen blir mjuk (till exempel makrogol) eller ocksa sockerarter som
suger at sig vatska (till exempel laktulos).

Denna typ av behandling bér man anvanda under lang tid, i manga
fall minst 6 manader. Syftet ar att gora avforingen sa pass mjuk att
det inte gor ont nar barnet bajsar.



LANGVARIG FORSTOPPNING HOS BARN OVER 1-ARS ALDER

Den har gruppen av mediciner stimulerar muskulaturen och goér dar-
igenom att barnet lattare bajsar. Avforingen blir |6sare eftersom min-
dre vatten sugs upp pa vagen. Det ar den har sortens medicin man
brukar kalla fér "vanebildande” och som man ska undvika langtids-
behandling med. | en situation med forstoppning hos ett barn ar det
dock betydligt farligare att undvika behandling an att ge ndgra mana-
ders behandling med den har formen av tarmstimulerande medel (till
exempel natriumpikosulfat).

Lavemang i olika former hjalper till att tdmma andtarmen nar det
samlats avforing dar. De vi anvander verkar genom att den harda av-
foringen mjukas upp (till exempel natriumdokusat och sorbitol).

Man kan inte nog betona att detta ar ett problem som tar manga
manader, ibland ar att 16sa. Det galler att vara envis som féralder och
fortsatta med insatt behandling tills barnet varit utan symtom i nagra
veckor. Man bér snabbt ta till lavemang for att I6sa problem med till-
falliga forstoppningar som kan intraffa nar man avviker fran sina van-
liga rutiner, till exempel i samband med semester, resa eller annan
vistelse hemifran.

Om man ser till att halla avféringen mjuk sa atertar tarmen sakta sin
spanst och efter 4, 5 eller 6 manader kan barnet aterigen kanna sig
bajsnddig aven nar det finns sma mangder avfoéring i andtarmen.

Vid aterfall till férstoppning borjar man lampligen med behandlingen
igen och provar sig fram till lamplig dos pa samma satt som tidigare.

Nej. Tvartom ar risken for mera langvariga besvar stor om man inte
tar medicinen som ordinerats av lakare.
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Langvarig forstoppning kan aven bero pa sjukdom i tarmen eller na-
gon allman sjukdom. Om atgarder enligt ovan inte har tydlig effekt
pa barnets forstoppning bor du soka kontakt med lakare for vidare
utredning och eventuell remiss till barnklinik.

likmar notter.

Korvformad
Typ 2 “ med klumpar.

Liknar en korv
Typ 3 W med sprickor

pa utsidan.

Liknar en korv,
Typ 4 J smidig och mjuk.

Mijuka klumpar

Typ 1 Py : .. @ imreom

Typ 5 med skarpa kanter
(latta att fa ut).
Typ 6 Smabitar.
Vattnig utan
Typ 7 klumpar.

Enbart vatska.

Reproducerad med tillstind av Dr KW Heaton,
University of Bristol. © 2000 Norgine.
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Sa hir mycket avforing finns 1 dndtarmen hos ett barn Andtarmen &r lika utspénd dven sedan barnet bajsat
med kronisk forstoppming. Avforingen trycker pa med hjalp av ett lavemang.

tarmviiggen men den harda klumpen ér svar at fa ut. Detta beror pa att muskulaturen blivit forslappad av att
Ofta rinner det lite 16s avfering bredvid och barnet vara utspind s lange.

bajsar 1 byxorna_ Det &r svart att knipa titt med en sa
stor klump i dndtarmen.
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Nir det borjar komma lite avfénng finns det Principen &r att med mediciner gora avforingen sa
fortfarande gott om plats 1 éindtarmen. Eftersom myuk att barnet ltt bajsar ut den. Tarmen atertar sakta
avforingen inte trycker mot viggen kinner sig bamet sin spinst men forst efter flera manader har den

inte bajsnédigt forrén dndtarmen &r helt full 1gen. Den atertagit sin ursprungliga form.

onda cirkeln &r sluten
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PACCT-kriterier

(The Paris consensus on childhood constipation terminology Group
2005)

PACCT definierar forstoppning som férekomst av tva eller fler av fol-
jande karaktaristika under de senaste 8 veckorna:

Mindre an tre tarmtomningar i veckan.

Mer an en episod med avféringsinkontinens i veckan.
Stora avféringsmangder vid buk- eller rektalpalpation.
Sa stora tarmtdmningar att toaletten tapps till.
Trangningsmotverkande kroppshallning och beteende.
Smartsamma tarmtémningar.

Rom lll-kriterier
(Rome foundation [RF] 2006)

Enligt Rom lll-kriterier behdver minst tva av foljande kriterier uppfyl-
las for att bekrafta diagnosen for forstoppning:

Hogst tva tarmtdmningar i veckan.
Minst en episod av avféringsinkontinens i veckan.

Riklig ackumulering av avféring i tarmen och pga det en avvikande
kroppsstallning.

Vid rektalpalpation kannbar ackumulering av avforing i andtarmen.
Harda avforingar eller smartsamma tarmtémningar.
Sa stora avforingar i diameter att de kan tappa till toaletten.

Symtomen har forekommit under en manads tid hos fyra-aringar
och yngre barn alternativt under tva manaders tid hos barn aldre
an fyra ar.
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Las mer pa webbplatsen Natverket Nikola om blas- och tarmdys-
funktion: http://www.nikola.nu/utbildning/fordjupningar
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