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Tanacsok a GERD-ben
szenvedd betegeknek

A beteggel, laikus fogyasztdval torténd
egyeztetést kovetben az Egészséglgyi
Szakember hozza meg a megfeleld

kezelésrél a dontést.

Mit értiink refluxbetegség alatt?

A nyel6cso reflux azt jelenti, hogy a gyomortartalom visszadaramlik
(requrqital) a nyelécsébe, akar a garaton keresztil a szdjba vagy
a légUti rendszerbe és tlineteket, panaszokat okoz.

Ha a gyomortartalom visszadramlasa gyakori, nyelécségyulladds alakul ki.
A nyel6csd gyulladdsa, valamint a panaszok és esetleges szovédmények
0sszessége jelenti a nyelScsd refluxbetegséget (GERD).

Milyen tényezok valthatnak ki refluxot?

Reflux egészséges egyénekben is eléfordul (pl. kiadds étkezéseket kovetden,
lehajlaskor, nehezebb tidrgyak emelésekor). Ezt hivjuk élettani refluxnak.

A reflux akkor kéros, ha gyakran fordul el6, és rendszeresen tlineteket,
panaszokat okoz.

Refluxot kivaltd, kockazati tényezok:

> rekeszizomsérv jelenléte (amikor a gyomor egy része a hasliregbdl
a melliregbe kertl)

nagymennyiségl, magas kaldriatartalmu étkezés

késGi orakban torténo étkezés utani lefekvés

a hasat szoritd szoros ruhazat

lehajldssal, nehéz targyak emelésével jaro fizikai munka
bizonyos sporttevékenységek

terhesség

elhizas

tapldlkozasi és az életviteli szokasok:

zsiros, fliszeres ételek, édességek

dohanyzas

tulzott alkohol, kavé, szénsavas italok fogyasztasa

gyogyszerek (szivkoszorlér betegség, tlidéasztma miatt szedett
gyogyszerek, gyulladdsgatld-fajdalomcsillapitdk).
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A GERD
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Nem nyel6csé eredetd tiinetek:

> mellkasi tiinetek

> éguti, szdjlregi tlinetek:
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> gyomorégés

> savas felbofogés

> savas visszaaramlas
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Hogyan tortéenik a diagnozis? ;
- A gyomorégés és a savas requrgitacié annyira jellegzetes tinetek, hogy meglétik esetén, fiatal egyéneknél
akar el is keriilhet6k a diagnosztikus vizsgalatok. Ezt nevezzik tineteken alapuld diagndzisnak.
> Jellegzetes tiinetek esetén a diagndzist megerdsitheti
a savtermelést-gatlo kezelés alkalmazasaval elérhetd tiinetmentesség.
> Az Un. proton-pumpa gatlé (PPI) terapias teszt sordn
a gyors és kedvezd terdpids hatds megerésitheti a GERD diagndzisat.
> Ha a PPI-terdpias teszt ellenére valtozatlanok maradnak
a panaszok, eszkdzos (endoszkdpos) kivizsgalds szikséges.
> Visszatérd vagy alarm tlinetek, valamint id8s betegekben frissen kezd6dé refluxos tlinetek esetén

feltétlendl el kell a végezni az endoszképos vizsgalatot (nyelécs6-gyomortiikrozést).



Milyen életmodbeli-étkezési szabalyok
betartasa sziikséges?

Alapvetd fontossdgu a refluxot el6idézd,
provokald tényezdk kiiktatasa:
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elhizas esetén fogydkura
dohanyzas elhagydsa
feszes ruhazat keriilése
a nyel6csé alsd zardizmanak mikodését rontd gyogyszerek,
ételek-italok kerllése

nagymennyiségl étkezések helyett napi tobbszori, £
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kismennyiségl étkezések

gyors, kapkodd étkezés kertlése

fokozott haspréssel jaré munka kerllése
késGi étkezés kerulése

kozvetlen étkezést kdvetd lefekvés kertlése
az agy feji részének megemelése
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Gyogyszeres kezelés

A gyogyszeres kezelés célja a lehetd legteljesebb tinet-
mentesség elérése és a nyelécsd gyulladas gydgyulasa.

A kezelésre alkalmazhatunk olyan gydgyszereket amelyek
nem fejtenek ki szisztémas hatast, védébevonatot képeznek
a gyomorfalon és ez a véddbevonat megdvja a kadrosodott
szOveteket a gyomorsav artalmas hatdsaitol.

Szintén helyileg fejtik ki hatdsukat azok a készitmények
amelyek a gyomorsavval reakciéba [épve vizet és oldékony
sokat képez. Ezen gydégyszereknek gyors a hatdskezdete,
atmenetileg hatékonyan csokkenthetik a gyomorégést

de tartds kezelésre nem alkalmasak.

A betegséqg bazis terdpidjat azok a készitmények képezik,
melyek a gyomorsav termelését csokkentik, eqyrészt a sav-
termelés kivaltasaért felelds receptorok gatlasaval, masrészt
a gyomorsav elvalasztas kozponti szerepldjének, az un.
proton-pumpdnak a gatldsa altal. A gyodgyszerek alkalmazasat,
adagolasat, a kezelés id6tartamat a kezel6 orvos hatarozza
meg. A folyamatos orvosi kontroll a betegség javuldsa esetén
lehetéséget ad a terdpia fokozatos leépitésére, a tiinetek
rosszabbodasa vagy valtozatlan fennalldsa esetén a tovabbi
szUkséges vizsgalatok elvégzésére és a kezelés
meghosszabbitdsara.




