Gastroenterologajpation
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Ka pasargat sevi no culas
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pieméram, erozijas, arl $adu kunga

Zinams, ka pretsapju medikamentu un aspirina lietosana glotadas bojaiumu pacients noteikti

var izraisit gremoSanas sistémas glotadas bojajumus un jutis ka diskomfortu vai sapes kunga
dispeptiskas sudzibas. Latvija 2014. gada aptuveni rajona.
1200 pacientu nonaca slimnica sakara ar kunga vai Pretsapju medikamentu ietekme uz
divpadsmitpirkstu zarnas &iilas slimibu vai to izraisitam kunga un zarnu traktu var buit gan lo-
oo e Y- - . — . kala, gan sistemiska - lokali medika-
komplikacijam — culas perforaciju (plisanu), asinosanu u.c. mentu iedarbibas de|, medikamentam
Dalu no Siem pacientiem neatliekama karta opere; nonakot kundi, tiek bojats kunga
diemzel joprojam peptiskas culas slimibas dél cilveki glotadas aizsargslanis, tapeéc kunga
Latvijé ari mirst. salsskabei ir iespéja to agresivi ietek-

mét. Sistemiska darbiba ir saistita ar
to, ka, lietojot pretsapju ldzeklus,

Zinams, ka peptiskas jeb kunga
vai divpadsmitpirkstu zarnas culas
galvenie etiologiskie faktori ir heliko-
bakterijas (Helicobacter pylori) infek-
cija un nesteroido pretiekaisuma -
dzek|u lietoSana. Bet aizvien biezak
arstiem nakas saskarties ar ta sauk-
tajam idiopatiskajam culam, kad &u-
las iemeslu neizdodas precizét.

Pretsapju un pretiekaisuma medi-
kamenti pasaulé tiek lietoti aizvien
vairak un plasak, tos lieto ne tikai
sapju mazinaSanai dazadu musku-
loskeletalo slimibu gadijuma, bet art
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kardiologija, kur, pieméram, aspirins
ir viens no biezak izmantotajiem pre-
paratiem. Ar pretsapju un pretiekaisu-
ma medikamentu lietoSanu ir saistitas
aptuveni 30% kunga un zarnu trakta
SUlu, taCu medikamenti var izraisit ar
virspuséjas izmainas kunga glotada -
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mazinas kunga glotadas aizsardzibai
nepiecieSamo vielu sintéze. Ir skaidrs,
ka sistemisko blakusparadibu dél ne
tikai caur muti lietojamo, bet art sve-
ciSu, krému, ziezu, intramuskularo in-
jekciju un citu zalu formu ievade var
radit kunga un zarnu trakta bojajumu.

Zinams, ka peptiskas Culas attisti-
bas riska faktori ir helikobaktérijas in-
fekcija un pretsapju lidzek|u lietoSana,
abu So faktoru kombinacija peptiskas
Culas attistibas un komplikaciju risku
butiski palielina, tapéc, pirms sak ar-
stéSanos ar pretsapju medikamen-
tiem, stingri jaiesaka noskaidrot, vai
pacientam ir helikobaktérijas infekci-
ja, un izarstet infekciju, iznidéjot bak-
teriju pirms pretsapju lidzeklu terapi-
jas kursa sakSanas.

fastroenterologa padomi

Svarigakie riska faktori ar nesteroido pretiekaisuma lidzeklu

lietoSanu saistitu ¢ulu atfistibai

lepriekséjs kunga glotadas bojajums 4-5 reizes
Pacienta vecums virs 60 gadiem 5-6 reizes
Pretsapju medikamenta lietoSana liela deva 10 reizes
Pretsapju medikamenta lietoSana kopa ar glikokortikosteroidiem |4-5 reizes
Pretsapju medikamenta lietoSana kopa ar antikoagulantiem 10-15 reizes
Pretsapju medikamenta lietoSana kopa ar aspirinu, klopidogrelu | 1-15 reizes

Ja pacientam kopa ar aspirinu ja-
lieto ari kads no antikoagulantiem
(heparins, varfarins), asinoSanas risks
pieaugs. Sadiem pacientiem obligata
karta japarruna ar savu gimenes arstu

Peptiskas ciilas attistibas riska
faktori ir helikohakterijas infekcija
un pretsapju idzeklu lietoSana

Pacienti, kas lieto pretsapju lidzek-
lus, biezi stdzas par dispeptiskiem
simptomiem (smagumu pakruté, dis-
komfortu kunga rajona u.c.), nereti
sadiem pacientiem kunga vai divpad-
smitpirkstu zarnas glotadas bojaju-
mus aug$ejas endoskopijas laika ne-
konstate, tacu tas nekada gadijuma
neizsledz to, ka Sadiem pacientiem
bUtu japievers uzmaniba, tie janovéero
un vajadzibas gadijuma jarekomendé
papildu  medikamenti  dispeptisko
simptomu mazinasanai.

Pastiprinata uzmaniba butu japie-
ver§ pacientiem, kas lieto aspirina
mazas devas kardiologisku patologiju
dé| vai to profilaksei. Kunga un zarnu
trakta asino$anas risks, lietojot aspiri-
nu mazas devas, pieaug pat 2-4 rei-
zes. Diemzel sistémiska efekta dé|
buferétas un parklatas aspirina for-
mas, kuras raditas, lai mazinatu ace-
tilsalicilskabes tieso ietekmi uz kunga

vai gastroenterologu pretskabes me-
dikamentu papildu lietoSana.
Svarigakie faktori, kas paaugstina
gremosanas trakta komplikaciju risku,
ir pacienta anamnéze jeb slimibu ves-
ture, kad gremosanas trakta asino$a-

Kunga ¢illa

nas pazimes jau bijusas, cienijams
pacienta vecums, pretsapju medika-
mentu lietoSana augstas devas, pret-
sapju medikamentu lietoSana kopa ar
kortikosteroidiem vai antikoagulan-
tiem (asinis SkidrinoSiem prepara-
tiem).

Citi faktori, kas art palielina S0 ris-
ku, ir helikobaktériju infekcija, blakus-
slimibas, pieméram, sirds mazspéja,
cukura diabets, reimatoidais artrits un
citas.

Lai izvairitos no gremosanas trakta
problémam, kas saistitas ar pretsapju
medikamentu lietoSanu, |oti butiski ir
saprast, vai tieSam pretsapju medika-
menta lietoSana jaturpina, un, ja ja,
tad jalieto péec iespéjas mazaka deva
pretsapju medikamenta, lai tas no-
droSinatu pretsapju efektu, jacenSas
saisinat pretsapju medikamenta lieto-
Sanas kursa ilgumu.

Divpadsmitpirkstu zarnas
cula

glotadu, So risku nemazina.
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Jakonsultéjas ar savu gimenes ar-
stu vai gastroenterologu, lai izlemtu,
kur§ medikaments ir vispiemérotakais
konkréetajam pacientam un vai papil-
dus nebltu rekomendgjams kunga
glotadu aizsargajo$s medikaments.
Sados gadijumos arsti parasti izvélas
protonu suknu inhibitoru — skabes iz-
dalisanos blokéjoSu preparatu. Svari-
gi, lai Sie preparati kopa ar pretsapju
medikamentiem tiktu lietoti pastavigi
visu pretsapju medikamenta lietoSa-
nas kursu, jo, lietojot tos epizodiski,
tie savu aizsargfunkciju nepilda. Ska-
bes izdaliSanos blokgjoSos medika-
mentus iesaka lietot vél vismaz 7-14
dienas péec pedejas pretsapju lidzekla
vai aspirina devas.

AsinoSana no kunga pacientam
parasti izpauzas sameéra tipiski, un
arsti vairakuma gadijumu veiksmigi
var noteikt diagnozi, lai saktu merk-
tiecigu arstésanu.

Ja pacientam akdti asino kunga
Cula, visbiezak dipeptiskam studzibam
pievienosies vem8ana ar ta saukta-
jiem kafijas biezumiem - tas nozime,
ka pacienta atvemtas masas bus
tumsas, lidzigas uzlietai, nostavejusai

Asino$ana ar striklu
no kunga cilas

kafijai. Otra tipiska pazime ir mele-
na — melna, darvveidiga vedera izeja
ar tipisku smaku, ko uznemsanas no-
dalas arsti noteikti atpazis. Ja pa-
cientam paradijusas Sadas sudzibas,
steidzami un pec iespéjas atri javer-
Sas daudzprofilu specializeta medici-
nas iestade, kur pacientam ar lielako
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varbutibu tiks veiktas endoskopiskas
(caur muti) manipulacijas asinosanas
apturéSanai. Pie tam pieder injekcijas
ar specialu adatinu asinojosas culas
pamatné ar adrenalina vai epinefrina
Skidumu; tas apturés asinoSanu uz
Tsu laiku, lai arsts endoskopists vare-
tu apskalot un kartigi apskatit asino-

noanas iespéja. Sadiem pacientiem
loti batiski ir noteikt papildu kunga
glotadas patologiju — galvenokart heli-
kobaktérijas infekcijas klatbdtni kung.
Arstam jaizvélas optimala helikobak-
terijas diagnostikas metode, jo asino-
Sanas gadijuma, ka art lietojot konkre-
tus medikamentus, daZzas metodes

Infekciju iznidet var ar
antibakterialiem un skahes
izdalisanos hlokejosiem
medikamentiem
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joSo vietu, novertét bojajumu un at-
rast asinoSanas avotu. Péc rupigas
apskates Culu péc vajadzibas vai nu
koagulé (piededzina), vai bojajuma
vietai uzliek Tpasu klipsi, kas saspie-
dis asinojo$o asinsvadu, lai tas vairs
neasinotu. Kad asinoSana likvidéta
endoskopiski, pacientam jasanem
turpmaka medikamentoza arstéSana
ar skabes izdalisanos blokéjoSiem

Kunga ¢illas klipesana
asinoSanas apturésanai

medikamentiem, ko ievada intraveno-
zi. Sada taktika samazina atkartotas
asinoSanas, ka art mirstibas risku.

Ja asino%ana no kunga notikusi,
pacients ir aktivi javero un jamonitore,
jo loti iesp€jams, ka Sads pacients
pieder pie augsta riska grupas pa-
cientiem, kuriem ir liela atkartotas asi-

var uzradit viltus rezultatus. lespé-
jams, bds jakombing vairakas dia-
gnostikas metodes. Ja infekcijas esa-
miba apstiprinasies, pacientam tiks
rekomendets infekciju iznidet. Tas
sekmigi veicams ar antibakterialiem
un skabes izdaliSanos blokejosiem
medikamentiem 14 dienu kursa. Sie
antibakterialie lidzekli infekcijas esa-
mibas gadijuma butu jasak lietot,
tikko pacients sacis ést caur muti péc
akuUtas asinoSanas epizodes. Atkarto-
tas asinoSanas profilaksei helikobak-
térijas iznidéSana ir efektivaka par ilg-
stoSu skabes nomaksanas terapiju.

Nosleguma velos piebilst, ka pret-
sapju medikamentu lietoSana var iz-
raisit ne tikai gremoSanas trakta aug-
Sejas dalas glotadas bojajumus (CU-
las, erozijas), bet skart arT resno zar-
nu, izraisot tas glotadas iekaisumu -
kolitu — vai veicinot jau esoSa kolita
paasinajumu, tapec, ja, lietojot pret-
sapju medikamentus, pacientam at-
tistas stdzibas par gremosSanas trak-
tu, nevajadzetu vilkt garuma un cereét,
ka tas paries pasas par sevi. Laba-
kais Sadas problemas risinajums ir
gastroenterologa konsultacija. Vin$
ieteiks, kadus pretsapju medikamen-
tus labak lietot, pastastis, ko darit, lai
pasargatu gremo8anas trakta glot-
adu, un vajadzibas gadijuma ieteiks
veikt atbilstoSus izmekléjumus bojaju-
ma smaguma noteikSanai. =



