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W jaki sposob farmaceuci z aptek
ogolnodostepnych utatwiajg optymalne

samodzielne leczenie zaparc
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Zaparcia to bardzo czesta dolegliwos¢, a pacjenci zwykle w pierwszej kolejnosci zgtaszaja
sie po pomoc do ogdlnodostepnej apteki. Ze wzrostem znaczenia samodzielnego leczenia
farmaceuci zaczynajg odgrywac kluczowa role w edukowaniu pacjentéw, podstawowych
konsultacjach oraz opartych na dowodach naukowych zaleceniach dotyczacych leczenia.
Kluczowym aspektem tej roli jest zapewnienie ulgi w dolegliwosciach, a takze jednoczesne
rozpoznanie, kiedy nalezy zasugerowac dodatkowa konsultacje z lekarzem [1].

Ocena zapar¢ w praktyce aptecznej

Chociaz czesto niedoszacowany, wplyw zapar¢ na jako$é
zycia jest znaczacy [2], co podkresla potrzebe interwencji i
odpowiedniej porady. Kontakt z farmaceutami to nie tylko
okazja do skorygowania powszechnych blednych przekonan
na temat zapar¢, ale takze do pokierowania pacjentow ku
opcji terapeutycznej, ktéra bedzie dla nich najbardziej
odpowiednia.

Przedstawiony tutaj przewodnik (Rys. 1) opracowano, aby
wyposazy¢ personel aptek w niezbedng wiedze i skuteczne
narzedzie decyzyjne, aby mogli oni §wiadomie decydowac,
kiedy oferowa¢ rozwigzania dostepne bez recepty, a kiedy nie,
oraz jak rozpozna¢ przypadki, gdy konieczna jest bardziej
szczegotowa konsultacja lekarska [1].

farmaceuci powinni uwzgledni¢ ogdlny stan zdrowia pacjenta,
skupiajgc sie na samopoczuciu ogélnym oraz konkretnych
problemach. Najwazniejsze sag dwa pytania przesiewowe

(PP), ktore stuzg identyfikacji potencjalnych objawéw
alarmowych mogacych wskazywa¢ na powazniejsza chorobe
podstawowy [1]:

1. “Czy dokucza panu/pani silny bol brzucha, a by¢ moze
réwniez wymioty lub goraczka?”

2. “Czy w pana/pani stolcu obecna jest krew (bez znanej
przyczyny, np. hemoroidéw) lub czy ostatnio wystapita u
pana/pani znaczgca, niespodziewana utrata masy ciata?”

Dzieki tym pytaniom algorytm dostarcza nastepujacych
spostrzezen i §ciezek przewodnich [1]:

Powazne objawy alarmowe uniemozliwiajace stosowanie
$rodkow przeczyszczajacych: twierdzaca odpowiedz

na pytanie PP1 dotyczace silnego bélu brzucha (z
wymiotami i goraczka lub bez) wskazuje na potencjalne
powazne problemy ze strony przewodu pokarmowego,
ktére wymagajg natychmiastowej konsultacji z lekarzem.
Konsultacja ta powinna si¢ odby¢ w ciggu trzech dni. W
czasie oczekiwania pacjentowi nie nalezy wydawac zadnych
$rodkéw przeczyszczajacych. W zaleznosci od nasilenia
objawéw do czasu wizyty u lekarza pacjentowi mozna zaleci¢
przyjmowanie lekéw rozkurczowych lub przeciwbélowych.

Umiarkowane objawy alarmowe: konsekwencje PP1: jesli
boél brzucha nie jest silny, leki dostepne bez recepty mozna
wydac¢ do czasu wizyty u lekarza (w ciggu 2-4 tygodni). Jesli
wystepuja wymioty, §rodki przeczyszczajace mozna stosowac
do trzech dni przed wizyta u lekarza.

Konsekwencje PP2: chociaz zaréwno nieoczekiwana utrata
masy ciafa (> 5%), jak i obecno$¢ krwi w stolcu bez znanej
przyczyny wymagaja oceny klinicznej, Srodki przeczyszczajace
dostepne bez recepty sa dozwolone jako rozwigzanie
tymczasowe do momentu konsultacji z lekarzem.

Pojawienie sie krwi w stolcu bez znanej przyczyny wymaga
natychmiastowej konsultacji z lekarzem (w ciagu trzech dni).
W przypadku utraty masy ciala konsultacja z lekarzem jest
konieczna w ciggu 2-4 tygodni.

Proste przypadki: jezeli u pacjenta nie wystepuja zadne
niepokojace objawy, a jego ogdlny stan jest stabilny, mozna
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Konsultacja pacjenta z zaparciami
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* Jesli bl brzucha nie jest silny, leki dostepne bez recepty mozna wydac do czasu wizyty u lekarza (w
ciagu 2-4 tygodni). W przypadku wystgpienia objawdw takich jak wymioty i/lub krew w
stolcu, lub gorgczki, mozna wydac srodki przeczyszczajace do momentu wizyty u lekarza (do 3 dni).

Rys. 1. Algorytm decyzyjny dla farmaceutéw stuzacy do oceny objawoéw zapar¢, identyfikacji sygnatéw alarmowych oraz kierowania

optymalng opieka nad pacjentem. (Na podstawie [1]).

zaleci¢ stosowanie srodkow dostepnych bez recepty zaréwno
w przypadku ostrych, jak i przewleklych zapar¢. Pacjenci
cierpigcy na ostre lub sporadyczne zaparcia powinni
skonsultowac si¢ z lekarzem, jesli objawy utrzymuja sie
przez dwa do trzech miesiecy. Objawy przewlekle, zwlaszcza
w obliczu braku wcze$niejszego rozpoznania, uzasadniaja
konsultacje z lekarzem w ciggu dwoch do czterech tygodni
oraz potencjalng kolonoskopie, zwlaszcza w przypadku

0s6b powyzej 50. roku zycia. Ogétem sytuacje swiadczace o
nagtym zaostrzeniu zapar¢ lub niezadowalajacym ztagodzeniu
objawdéw pomimo leczenia wymagaja szybkiej oceny
lekarskiej (2-4 tygodnie).
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Rola srodkow przeczyszczajgcych dostepnych bez
recepty

Wybierajac srodek przeczyszczajacy, nalezy uwzglednié
preferencje pacjenta, takie jak szybkos¢ dziatania, smak i
posta¢. Makrogole, bisakodyl i pikosiarczan sodu wyrdzniaja
sie jako leki pierwszego wyboru, ktérych skuteczno$¢ i
bezpieczenstwo stosowania sg potwierdzone dowodami nau-
kowymi [3]. Poniewaz pobudzajace $rodki przeczyszczajace
dziatajg szybciej i szybciej tagodza objawy (poczatek
dziatania: 6-12 godzin), sg one szczegdlnie wskazane jako
leki dorazne, np. w przypadku ostrych lub okresowych
zapar¢. Aby uzyskacé optymalng skutecznos¢, makrogole
nalezy przyjmowac w sposob ciagly (poczatek dziatania:
24-48 godz.). Poniewaz w przypadku przewlektych zapar¢
bardziej istotne jest zapewnienie regularnych wyprdznien
niz szybka ulga, makrogole najlepiej jest stosowaé w leczeniu
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cigglym. Jesli u pacjenta nie nastapi poprawa po zastosowa-
niu Zadnego ze $rodkéw przeczyszczajacych dostepnych bez
recepty, farmaceuci moga zasugerowa¢ alternatywne leczenie
pierwszego rzutu lub nawet inng klase lekéw. Co wazne,
wbrew powszechnym przekonaniom, badania potwierdzaja,
ze dlugotrwale stosowanie srodkow przeczyszczajacych

jest bezpieczne dla dorostych pacjentéw bez powaznych
0s6b wspolistniejacych. Stosowanie u 0s6b z chorobami
wspOlistniejacymi, kobiet w cigzy i karmigcych, czy dzieci
powinno by¢ konsultowane z lekarzem.

Whnioski

Obowigzki farmaceuty wykraczajg poza wydawanie lekow.
Laczac samoleczenie z opiekafarmaceutyczna, farmaceuci
pelnia wazng funkcje osob ulatwiajacych pacjentom samod-
zielne leczenie. Przedstawiony algorytm dodatkowo wzmac-
nia pozycje farmaceutéw w tej kluczowej roli.
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