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Narastaako? (Ylavatsavaivat
ja refluksioireet)

Pdivitetty 21.5.2019, kohd. pdiv. 28.2.2022

Ruokailun jalkeen olo tuntuu turhan
tayteldiseltd, ryohtdilyttas, ruokatorvea ja
kurkkua polttaa, ja pahaa karvasta nestetta
nousee nieluun. lllalla sdngyssa yskittaa,
vaikka flunssaa ei ole ja yldvatsakin tuntuu
turhan turpealta. Nardstad. Nama oireet
ovat meille suomalaisille hyvin yleisid ja ne
kertovat, ettd yldvatsan alueella on
toimintahairioita. Ylavatsavaivoja voidaan
hoitaa seka lddkkeilla ettd ilman, riippuen
siitd, mistd vaivat johtuvat.

Suomessa noin puolet ylavatsavaivoista on
toiminnallisia dyspepsioita eli hyvanlaatuisia
ruoansulatusvaivoja ja kolmasosa refluksi-
tautia, joka tarkoittaa mahan sisallon
nousemista ruokatorveen. Mahahaavan eli
ulkustaudin taustalla on yleensa heliko-
bakteeri-infektio tai tulehduskipuldadakkeiden
kaytto.

Tutkimukset ja oireet

Ylavatsavaivoja selvitelldan padosin perus-
terveydenhuollossa. Yleensa laakari tutkii
potilaan vatsan alueen ja pyytaa tarvittaessa
laboratoriokokeita. Yleistilaa arvioidaan
muun muassa BMI:l13 eli painoindeksilla.
My0Os muut sairaudet, kdytdssa olevat
ladkkeet ja elintavat kdydaan lapi. Joskus
ruokatorven tahystys eli gastroskopia on
tarpeen.

Yldvatsavaivojen oireet ovat usein moninaisia
mutta tarkeinta on selvittda niista keskei-
simmat ja onko kyseessa uusi, aiemmin
tutkimaton oire. Halyttavia oireita ovat muun
muassa laihtuminen, verioksentelu tai -ripuli
seka toistuva oksentelu.
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Lapsilla kiinnitetaan erityista huomiota
suhteellisen painon yli 10 prosentin laskuun
seka siihen, mita vatsatutkimuksia ja
toimenpiteita potilaalle on aiemmin tehty ja
mita mahdollisia [6yddksia niista on saatu.

Helikobakteeri on kdynyt harvinaiseksi
kehittyneissd maissa varsinkin nuorissa
ikdluokissa, joten sitd ei nykyaan tutkita
rutiininomaisesti.

Dyspepsia eli ruoansulatusvaivat

Dyspepsiassa maha tayttyy nopeasti ja
tuntuu silt3, ettei ruoka “sula”. Ylavatsalla

voi olla kipua, joka on usein polttavaa.
Dyspepsian oireet liittyvat monesti yli-
painoon, tupakointiin ja alkoholinkdytt6on
mutta myos tietyt lddkkeet (esimerkiksi
tulehduskipulddkkeet) voivat aiheuttaa edella
mainittuja oireita.

Dyspepsia jaetaan orgaaniseen ja
toiminnalliseen.

Orgaanisen dyspepsian taustalla on jokin
elimellinen syy, esimerkiksi mahahaava,
refluksitauti tai keliakia. Orgaanisen
dyspepsian hoito valitaan elimellisen syyn
mukaan. Seurantaa (gastroskopia) tarvitaan
vain, jos oireet pahenevat tai muuttuvat
selvasti eika ladkehoito auta.

Toiminnallisen dyspepsian taustalla syita voi
olla useita, kuten esimerkiksi viivastynyt
mahan tyhjeneminen, mahahapon erityksen
héiriot tai ruuansulatuskanavan kipu- tai
reagointiherkkyys. Jos kyseessa on
toiminnallinen dyspepsia, se on vaaratonta
eika rutiininomaista laakitysta tai seurantaa
tarvita. Mikali 1aakitys katsotaan tarpeelli-
seksi, ensisijaiseksi ladkitykseksi suositellaan
lyhytaikaisesti protonipumpun estéjia eli PPI-
ladkkeita (ks. Valta viisaasti -suositus
Pitkdaikainen ladkehoito dyspepsiassa).
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Toissijaisena ladkityksena voidaan kayttaa Ho-
salpaajia (ks. kohta Refluksitaudin
ladkehoito).

Lapsille ja raskaana oleville suositellaan
ruoansulatusvaivojen hoitoon ensisijaisesti
ldakkeettomia hoitoja (ks. kohta Refluksi-
taudin ldakkeettomat hoidot). Lasten
toiminnallisia ruoansulatusvaivoja ei yleensa
tarvitse seurata, jos perusselvitykset on tehty
huolella.

Refluksitauti

Refluksitaudissa ruokatorven alasulkijaldppa
ei toimi normaalisti, joten mahansisalto
nousee kurkkuun tai suuhun aiheuttaen
pahaa makua suussa ja narastysta. Muita
oireita ovat nielemisvaikeus ja -kipu seka
rintakipu. Tauti voi aiheuttaa myos ruoka-
torven ulkopuolisia oireita, kuten yskaa ja
hampaiden kiillevaurioita. Refluksitaudille
altistavat muun muassa ylipaino ja
tupakointi. Refluksia ilmenee myds
raskauden aikana, mutta vaiva haviaa, kun
paino normalisoituu synnytyksen jalkeen.

Ladkkeettomat hoidot kuuluvat kaikkien
refluksitautia sairastavien hoitoon heti ensi
vaiheesta ldhtien. Varsinkin lapsille ja
raskaana oleville suositellaan refluksitaudin
hoitoon ensisijaisesti laakkeettomia hoitoja.

Refluksitautiin ei tarvita laakitystd, jos oireita
eiole.

Refluksitauti uusiutuu 60—-80 prosentilla
potilaista vuoden sisalla laakityksesta.
Joillakin potilailla tauti kroonistuu. Joskus
ladkehoitokaan ei auta, ja joudutaan
harkitsemaan leikkausta. Leikkaushoidon
avulla noin 90 prosentilla potilaista oireet
helpottavat. Leikkaushoidon seuranta riippuu
leikkauksen laadusta.
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Refluksitaudin ladkkeettomat hoidot
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e Laihdutus ja vyotarén ymparysmitan
pienentaminen (erityisesti, jos paino-
indeksi on yli 25 kg/m?)

e Tupakoinnin ja alkoholin kdytén
vahentdaminen

e Sdngyn padpuolen korotus, jos oireita on
yolla

e Vatsaa kiristavien vaatteiden valttaminen

e Vatsaa arsyttavien ruokien
(sitrushedelmat, alkoholi, tomaatti, kahvi,
sipuli, voimakkaat mausteet, rasvainen tai
karistetty ruoka, suklaa, minttu)
valttdminen

e Ruoan annoskokojen pienentdamainen,
sydminen pienemmissa erissa ja
iltaruokailun siirtaminen aikaisemmaksi
(eritoten, jos oireita on yolla)

o Refluksille altistavien ladkkeiden
(esimerkiksi tulehduskipuldaakkeet
aspiriini, ibuprofeiinit ja naprokseeni)
kayton valttdminen, jos se on mahdollista

Refluksitaudin laakehoito

e Protonipumpun estdjat (PPI)
(esomepratsoli, lansopratsoli,
omepratsoli, pantopratsoli ja
rabepratsoli)estdavat mahahapon eritysta
tehokkaasti, ja ne ovat refluksitaudin
tarkein ladkehoito.

e Histamiinireseptori 2:n eli H2-salpaajat
(famotidiini, ranitidiini) estavat
mahahapon eritysta.

e Alginaatit ja antasidit neutraloivat
mahalaukun suolahappoa, silld ne
sisaltavat alumiini-, magnesium- ja
kalsiumsuoloja.

e Sukralfaatti suojaa vaurioitunutta mahan
limakalvoa. Huomioi, ettd antasideja ei
saa kayttaa samaan aikaan.

e Lahde: Terveyskirjasto: Narastysladkkeet
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Helikobakteeri Vastuun rajaus

Helikobakteeri-infektio todetaan joko Kaypa hoito - ja Valta viisaasti -suositukset

ulosteesta, hengityksestd; veresta tai ovat asiantuntijoiden laatimia yhteenvetoja

vatsalaukun tahystyksen (gastroskopia) yksittaisten sairauksien diagnostiikan ja

yhteydessa. hoidon vaikuttavuudesta. Ne eivat korvaa
ladkarin tai muun terveydenhuollon

Helikobakteeri-infektion lddkehoito helpottaa ammattilaisen omaa arviota yksittdisen

osalla potilaista toiminnallisen dyspepsian potilaan parhaasta mahdollisesta

oireita. Se my0ds pienentdaa mahahaavan, diagnostiikasta, hoidosta ja kuntoutuksesta

vatsatulehduksen ja mahasyovan riskia. hoitopaatoksia tehtaessa.

Helikobakteerin hdatoon kaytetdan yhden tai
useamman antibiootin seka happopumpun
salpaajan yhdistelmaa. Aikuisilla hoito kest&da
viikon, lapsilla 14 vuorokautta. Haddon tulos
varmistetaan hengitys—tai ulostetestilld, kun
hoidon loppumisesta on kulunut vahintaan
nelja viikkoa.

Helikobakteerin haatéhoidon jalkeen ei
tarvita seurantaa, jos hoidon paatyttya sen
onnistuminen on varmistettu asianmukaisesti
ja tulos on ollut negatiivinen.

Tekijat

Potilasversion tekstin ovat Ladkariseura
Duodecimin Kdypa hoito -suosituksen
pohjalta péivittaneet potilasversiotoimittaja,
terveydenhoitaja Petra Maattanen ja
potilasversioista vastaava toimittaja

Kirsi Tarnanen.

Tekstin ovat tarkistaneet suosituksen
laatineen tyoryhman puheenjohtaja,
gastroenterologian dosentti, ylilaakari ja
dosentti Markku Heikkinen KYS:st§, ja LT,
yleisladketieteen erikoislddkari llona Mikkola
Rovaniemen kaupungilta ja Suomalaisesta
Ladkariseura Duodecimista.
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