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Forstoppelse

Indhold Hvad er forstoppelse hos bgrn?
Hvad er forstoppelse?.................... 1 Forstoppelse er en tilstand, hvor affa-
Hvad er drsagen til forstoppelse?..3 ringen bliver fastere og mere knoldet.
GOode Tad......evververrerreneneneeeeeeene 4 Barnet bliver besvaret eller forpint,
Hvor meget ber dit barn drikke?...5 nar det skal af med afferingen og der
Hvad ber dit barn spise?................ 5 kan ga leengere tid mellem affgrin-
Konflikter mellem barnet og de gerne end vanligt.
0] 5] 1 7
Hvordan behandles forstoppelse?.8 Man kan tale om forstoppelse, nar
Medicinsk behandling.................... 8 barnet enten har
Hvor lang tid skal behandlingen . smerter ved hérd affering
0 W ET: o1 £ 10 . barnet har affering mindre
Bristolskala.........ccccceveevienieniennenne 10 end 2 gange om ugen
Siddestillinger ved toiletbesag....... 11 . ved meget vekslende affa-
ringskonsistens
. ved meget store affaringspor-
tioner eller diarre
. ved mavesmerter under

og lige efter et maltid, som
forsvinder i forbindelse med

afforing.

. ved daglig affering, men lille
mangde.

. For bern der ammes, er det

dog normalt, at der kan gé
op til en uge mellem afforin-
gerne.

For at undga smerter vil barnet
ubevidst holde afforingen tilbage, nar
trangen melder sig. Dette kan vise sig
ved, at barnet sidder uroligt pa stolen
eller satter sig pa hug. Barnet kom-
mer ind i en »ond cirkel«, hvor barnet
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bliver mere og mere forstoppet, bliver
skrigende, irritabel eller stille og kan
fa mavesmerter, kvalme eller nedsat
appetit. Den harde afforing kan give
anledning til smertefulde rifter om-
kring endetarmsabningen, som kan
give blgdning.

En anden folge af forstoppelse kan
vaere manglende kontrol over af-
foringen. Born har ofte fuld kontrol
over affgringen ved 4 ars alderen.
Hvis barnet pa dette tidspunkt ikke
kan styre afforingen, kan den komme
ud som sterre eller mindre klatter i
bukserne. Dette kaldes »afforings in-
kontinens«. Den manglende kontrol
kan i meget sjeldne tilfelde skyldes
sygdom, men arsagen er i de fleste
tilfeelde forstoppelse.

Forstoppelse kan opsta pludseligt
eller have et leengere forlgb. Akut for-
stoppelse kan udvikle sig til at blive
»kronisk«, hvis man ikke far brudt
den »onde cirkel«.

Hvad er arsagen til forstoppelse?
Der er ofte ikke nogen enkel og enty-
dig arsag til forstoppelse, men her er
navnt nogle almindelige faktorer.

At barnet drikker for lidt

At barnet spiser for ensidigt og far
for lidt fibre i kosten

For ivrig pottetreening eller toilet-
treening inden barnet er parat (bar
ikke startes inden barnet er 2Y/2-3
ar)

At barnet har haft en smertefuld
oplevelse ved at have afforing

At barnet giver sig for lidt tid til at
ga pa toilettet

« At hverdagen er meget travl og det
er sveert at fa tid til lidt leengere
toiletbesog.
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Gode rad

For bgrn op til 3 ar

Foraldre ma have forstéelse for, at
barnet har haft mange darlige ople-
velser forbundet med toiletbesgg. Der
skal mange gode oplevelser til, for
barnet har glemt disse.

Det tager lige sa lang tid at behandle
forstoppelse, som forstoppelsen har
varet.

Det er af stor betydning at se pé bar-
nets kost. Kosten skal vaere varieret
fra 7-8 mdr. alderen. (se afsnit om
kost s.5).

Smébern er serligt udsatte for at ud-
vikle forstoppelse. De gar fra at vaere
bleborn til at veere renlige. Man kan
forst forvente at barnet er klar til at
smide bleen omkring 3-4 ars alderen,
da barnet forst her er viljemaessigt
Kklar til at styre tarmfunktionen. Det
kan vare ngdvendigt, at orientere
dagplejen/vuggestuen eller bgrneha-
ven om barnets problem med forstop-
pelse, og derfor har brug for l&engere
tid til at blive renlig.

For bern fra 4 ar og xldre

Samtidig med at det lidt sterre barn
starter behandling, skal der traenes
faste toilettider. Barnet skal pa toilet-
tet 2 gange af 5-10 minutter varig-
hed dagligt, gerne i forbindelse med
hovedmaltiderne, da tarmen er mest
livlig efter et hovedmaltid.

Det er vigtigt at foraeldrene hjelper
med at give tid til, og huske, de faste
toilettider, sa de bliver indarbejdet
som en god vane i dagligdagen.

Det er ogsa vigtigt med opmerksom-
hed pa kost, drikkevaner samt fysisk
aktivitet. (se afsnit om kost s.5)

Det er vigtigt at tale med barnet om,
at lytte til kroppen og de signaler
den giver. Om at give sig god tid og
sidde rigtigt pa toilettet - se figur pa
side 11.



Hvor meget bgr dit barn drikke?

Born fra 5 til 10 kg ber drikke 100 ml/
kg, altsé 0,5 til 1 liter hver dag

Born pa 10 til 20 kg ber drikke 1000
ml + 50 ml/kg over 10 kg, altsa 1 til
1,5 liter hver dag

Born pa over 20 kg bar drikke 1500
ml + 20 ml/kg over 20 kg, altsd over

« Spis frugt og grent - 6 om dagen 1,5 liter hver dag.
« Spis fisk og fiskepalag flere gange
om ugen Hvad bgr dit barn spise?
« Spis kartofler, ris eller pasta og
fuldkornsbred hver dag Bgrn 1-3 ar ber spise sund mad i
« Spar pa sukker, isaer fra sodavand, forhold til alder, men skal ikke have
slik og kager sarlig fokus pa kostfibrene. Veer i ste-
- Spar pa fedtet, isaer fra mejeripro- det opmerksom p4, at barnet drikker
dukter og kad tilstreekkeligt.
o Sluk tersten i vand
 Ver fysisk aktiv mindst 30 minut- Bgrn fra 4 ar bor spise efter de 8
ter om dagen kostrad. Det er vigtigt, sé vidt mu-
ligt at vaere opmaerksom pa at veelge
I kan med fordel fa nogle gode tips madvarer rige pa kostfibre ved alle
samt madopskrifter her: méltider, bide hovedmaéltider og mel-
www.altomkost.dk lemmaltider, samt at drikke tilstraek-
keligt vand.
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Kostfibre

Kostfibre er ufordgjelige plantedele,
som bl.a. findes i kornprodukter,
frugt og grontsager. Kostfibre giver en
bedre fordgjelse, fordi de suger vaske
til sig, og gavner tarmens bakterier.
Det stimulerer tyktarmen og dens
bevaegelser, og derved nedsettes risi-
koen for forstoppelse og andre gener.
Veasken i tarmen gor afferingen blad
og formet, sa den er lettere at komme
af med. En fiberrig kost kraever ekstra
vaeske, fordi fibrene binder vand i
tarmen. Spiser du mange kostfibre
uden at drikke nok, kan det resultere i
forstoppelse.

Hvor findes kostfibre?
Kornprodukter: specielt de grove
kornprodukter er rige pa kostfibre, fx
havregryn, rugbred, grovbred, groft
knaekbrad, fibermiisli, grahams-, rug-
og fuldkorshvedemel.

Grentsager: specielt grove grontsager
som erter, bgnner, gulergdder, log,
majs, kél, porrer og knoldselleri. R&
og kogte grontsager indeholder lige
mange kostfibre.

Frugt: frugt og isaer terret frugt er rig
pa kostfibre.

OBS!

I starten kan flere kostfibre end
saedvanligt give mere luft og rumlen
i maven. Ubehaget vil gé over efter et
stykke tid, nér kroppen har vaennet
sig til den fiberrige kost.
Undersggelser tyder pa, at hverken
melk eller bananer giver forstop-
pelse.




Konflikter mellem barnet og de
voksne

Barnet er aldrig skyld i proble-
merne, forsgger”ej heller bevidst at
fremkalde symptomer. Det hjalper
derfor ikke at skeelde barnet ud — det
vil kun gere problemet starre.

For den voksne kan det veere van-
skeligt, at forholde sig neutral og
forstaende overfor barnet. Barnet
har maske modstand ved at drikke
nok, at g pa toilettet eller »klatter«
i bukserne. Den voksne kan fole sig
magteslos overfor barnet.

Barnet er godt klar over, at det giver
anledning til bekymringer hos for-
@ldrene. Barnet gnsker ikke at der
settes fokus pa affering, og vil helst
lukke af for problemet.

At sende barnet pa toilettet flere
gange dagligt kan derfor let veere
forbundet med konflikter. Her er det
vigtigt at den voksne giver udtryk for
at dette er en daglig rutine pa lige fod
med for eksempel tandbgrstning.

Som forzaldre kan det vare en stor
lettelse, at tale med en fagperson.
En som kan bruges som samarbejds-
partner og som man kan drafte sine
bekymringer og frustrationer med.

Nogle barn kan have tynd affering,
selvom de er forstoppet. Det skyldes,
at det forstoppede barn kan have hard
affering nederst i tarmen. Det bliver
fastere og fastere, da tyktarmen bliver
ved med at treekke veeske ud. Derfor
kan der kun passere tynd affering og
derved fejlagtig give indtryk af diarre.
Samtidig kan det give barnet proble-
mer med at kontrollere og maerke, nar
afferingen kommer.
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Hvordan behandles
forstoppelse?

Efter en neermere vurdering af det
enkelte barn, vil vi ofte foresld en
behandling, der kan besté bade af
radgivning omKkring toilet-, kost- og
drikkevaner samt medicinsk behand-
ling. Den medicinske behandling er i
starten ofte pakrevet.

Mal med behandling

1 til 2 gange daglig affering af type 4-5
efter bristolskalaen, hvilket geelder i
hele forlgbet bortset fra i starten. Do-
sis af afferingsmiddel rettes i almin-
delighed efter effekten!

Midler man skal spise eller drikke

er at fortreekke som behandling. Det
der gives op i endetarmen bar sa vidt
muligt undgés. Ligeledes ber stimu-
lation at anus med eks. termometer,
vatpinde eller lignende undgas.

I de sveere tilfaelde af forstoppelse,
eller hos bern med ufrivillig affering,
starter behandlingen almindeligvis
med en udrensning, hvor der skal
bruges storre doser afferingsmiddel.
Derefter nedtrappes til en passende
dosis forsigtigt og trinvis. Dette kan
vare flere uger.

Der skal fares dagbog de forste 4
uger, og sygeplejersken skal kontak-
tes ved spergsmal om dosering.

Der startes op med Movicol som for-
stevalg. Det galder ogsa de bern, som
har faet det for.

Man skal vaere opmarksom p4, at der
i princippet ikke kan gives for meget
Movicol!

Medicinsk behandling

Der findes et stort udvalg af medicin
til behandling af forstoppelse. I bar-
neambulatoriet anbefaler vi nogle fa
preeparater, som vi har erfaring med
bade virker skansomt og godt ved
leengere tids behandling.



Midler der har blodgerende virkning
Disse midler virker ved at binde
veeske i tarmindholdet, s afferingen
ikke bliver hard og knoldet selvom
den star laengere tid i tarmen. Disse
midler kan anvendes i meget lang tid
uden at give tilveenning

Laktulose har en mild virkning, men
er effektivt hvis det gives i tilstraekke-
lig store doser.

Gives til helt smé born eller til mild
forstoppelse. Gives pa ske eller i
beeger direkte i munden. Kan ogsa
blandes i veesker.

Bivirkninger: Laktulose har stort set
ingen bivirkninger, er ikke vanedan-
nende, men der kan forekomme
diare, oppustethed, mavesmerter,
maverumlen og kvalme.

Movicol / Moxalole / Gangiden er
vandtransporter og rumopfyldende.
Det vil sige, at den mangde vaeske,
man drikker ogsa kommer ud med
afferingen. Har man en del afforing i
tarmen, skal man vaere opmaerksom
p4, at nar behandlingen startes, vil
der komme en del tynd affering. Den-
ne tynde afforing skal gerne »skylle«
de harde knolde med ud.

Movicol findes i to udgaver - Movicol
og Movicol junior neutral.

Movicol skal blandes i 125 ml tynde

vaesker (ma ikke veere tykkere end
maelk) og serveres koldt, ber drikkes
indenfor Y2 time efter det er blandet,
drik gerne 1-2 glas vand efterfol-
gende.

Et brev Movicol junior er 72 dosering
i forhold til Movicol, skal derfor kun
blandes op i 62,5 ml. vaeske. Ellers
gaelder det samme som Movicol.
Moxalole / Gangigen findes kun i

en udgave, men blandes i samme
maengde som Movicol.

Tarmbevagelsesfremmende
midler

Disse midler bgr kun anvendes ved
saerlige situationer. Midlerne virker
stimulerende pa tarmtgmningen,
ved at stimulere tarmens bevagelser.
Midlerne kan give mavesmerter. Det
er vigtigt at afforingen er blodgjort,
derfor anvendes disse midler ofte i
kombination med blgdgerende mid-
ler. Ved meget lang tids anvendelse,
kan medicinen udtrette tarmens
bevagelser, og dermed have den
modsatte virkning.

Picolon/Aktilax/Laksoberal (na-
triumpicosulfat) gives som draber,
direkte pa en ske eller kan blandes i
tynde veesker. Virkningen indtraeder
ofte indenfor 6-12 timer.
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Bivirkninger: kan give bivirkninger
i form af diarre, mavesmerter og
kvalme. Er vanedannende og skal
derfor trappes ud.

Midler der gives direkte i
endetarmen

Det kan i sveere tilfaelde veere ngdven-
digt at starte behandlingen med at
udtemme barnet ved at sprgjte veeske
i endetarmen

Mikrolax/Glyoctyl, gives direkte i
endetarmen virker udtemmende og
stimulerer affgringstrangen her og
nu.

Bivirkninger: Mikrolax/Glyoctyl giver
mavesmerter, der dog forsvinder igen
nar der har vaeret afforing.

Midlet mod endetarmsrifter

Ved rifter i endetarmen kan der fore-
komme frisk bledning, og det bliver
smertefuldt at presse afferingen ud.
Rifterne kan have sveert ved at hele,
nér de ikke far ro. Derfor geelder det
om, at holde afferingen lind og bled
med blgdgerende midler.

Hvor lang tid skal behandlingen
fortsaette

Nar man forst er blevet forstoppet,
kan det vise sig at behandlingen
treekker ud. Man siger, at det kan tage

lige sa lang tid at komme sig over en
forstoppelse, som den tid forstoppel-
sen har stéet pa. Endda nogen gange
laengere. Derfor er det meget vigtigt,
at overholde behandlingen og folge
anvisningerne, for ikke at det trakker
ungdigt lengere ud.

Det er meget individuelt med dose-
ring af laksantia og behandling fort-
sattes til afferingen er normaliseret,
altsa en 4 til 5 pa Bristolskalaen. Det
er derfor vigtigt at observere affa-
ringshyppighed og -konsistens, for at
doseringen kan reguleres bedst mulig.
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Det er vigtigt at tale med barnet om
at lytte til kroppen og de signaler, den
giver. Om at give sig god tid og sidde
rigtigt pa toilettet.

Knaeene holdes hejere end hoften.

Leen kroppen let fremover cog
hvil albuerne pa knaene.
Spil maven ud og ret ryggen.
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