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Στο σύνδρομο του ευερέθιστου εντέρου
η διαγνωστική του προσέγγιση είναι ανά-
λογη αυτής της λειτουργικής δυσπεψίας, με
προαπαιτούμενο τον αποκλεισμό κάθε ορ-
γανικής βλάβης. Πρόκειται δηλαδή για μια
λειτουργική διαταραχή πολυπαραγοντική
με συμμετοχή περιβαλλοντικών και κοινω-
νικών παραγόντων με σημαντική επιβά-
ρυνση ψυχολογικών και συναισθηματικών
επιδράσεων της παιδικής ηλικίας. Tο σύν-
δρομο του ευερέθιστου εντέρου με επικρά-
τηση της δυσκοιλιότητας αντιμετωπίζεται
σήμερα με δίαιτες πλούσιες σε φυτικές ίνες
με σκοπό την αύξηση του κοπρανώδους πε-
ριεχομένου με κυμαινόμενη αποτελεσμα-
τικότητα ενώ η μείωση της πρόσληψης νε-
ρού παίζει σημαντικό ρόλο στην παθογέ-
νεση της δυσκοιλιότητας εξ ου και η σύσταση
αυξημένης πρόσληψης νερού αποτελεί μέ-
ρος της θεραπευτικής αντιμετώπισης. Συ-
στήνεται η πρόσληψη τουλάχιστον 1,5 λί-
τρων νερού που φαίνεται πως αυξάνει ση-
μαντικά την πιθανότητα μαζί με τις φυτι-
κές ίνες αποκατάστασης των κενώσεων. 

Yπάρχει αριθμός παθήσεων στις οποί-
ες η λήψη θερμικού μεταλλικού νερού ή
ιαματική εσωτερική υδροθεραπεία επιφέ-
ρουν σημαντική βελτίωση στην αποκατά-
στασή τους, σύμφωνα με τους παρακάτω
μηχανισμούς δράσης των ιαματικών νερών
στο γαστρεντερικό σύστημα. 

Oι ανθρακικές ρίζες που περιέχονται
σε πολλά ιαματικά νερά διεγείρουν την εκ-
κριτική λειτουργία του στομάχου προκα-
λώντας αρχικά μείωση του PH εξουδετε-
ρώνοντας το HCI ενώ σχηματίζονται νερό
και μονοξείδιο του άνθρακα. Στο CO2 οφεί-
λονται οι ερυγές που παρατηρούνται με-
τά από λίγα λεπτά από την χρήση ιαματι-
κών νερών.

H διέλευση θερμού ιαματικού νερού και
των ανθρακικών ριζών παρουσιάζει μηχα-
νική δράση αυξάνοντας την ταχύτητα διέ-
λευσης των τροφών από το στομάχι με αύ-
ξηση των περισταλτικών κινήσεων μειώ-
νοντας το αίσθημα γαστρικού κορεσμού
και μετεωρισμού που είναι τα συχνότερα
συμπτώματα της λειτουργικής δυσπεψίας.

Oι ανθρακικές ρίζες και η θερμοκρασία
αυξάνουν τον περισταλτισμό του εντέρου
επιταχύνοντας την διέλευση του περιεχο-
μένου. Σημαντικός είναι ο ρόλος των θει-
ϊκών ασβεστούχων νερών στο ευερέθι-
στο έντερο με επικράτηση της δυσκοιλιό-
τητας καθόσο επιτείνουν την ένταση των
περισταλτικών κινήσεων.

Στο χοληφόρο σύστημα και ιδιαίτερα σε
περιπτώσεις «πυκνής χολής» και δυσκι-
νησίας της χοληδόχου κύστης, η επιτά-
χυνση της κινητικότητας του γαστρεντε-
ρικού αυξάνει τα επίπεδα της χολοκυστο-
κινίνης, αφενός μεν αυξάνοντας τον βαθ-
μό σύσπασης της χοληδόχου κύστης με
συνέπεια την αποτελεσματική κένωσή της
από το πυκνό περιέχομενο που αποτελεί
την εστία δημιουργίας χολολίθων αφετέ-
ρου δε μειώνοντας τον τόνο του σφιγκτή-

ρα που αποτελεί κύρια αιτία των λειτουρ-
γικών διαταραχών του σφιγκτήρα.

H πρόσληψη ιαματικών μεταλλικών νε-
ρών και κυρίως αυτών που είναι πλούσια
σε θειϊκό μαγνήσιο του ασβεστίου και σε
ανθρακικό μαγνήσιο του ασβεστίου φαί-
νεται πως διαδραματίζει σημαντικό συ-
μπληρωματικό ρόλο στην αντιμετώπιση
των λειτουργικών παθήσεων του γαστρε-
ντερικού σωλήνα αλλά και στις λειτουρ-
γικές παθήσεις των χοληφόρων. 

H λειτουργική δυσπεψία και το σύν-
δρομο του ευερέθιστου εντέρου με επι-
κράτηση της δυσκοιλιότητας είναι οι δύο
πλέον επικρατέστερες λειτουργικές διατα-
ραχές στον βιομηχανοποιημένο κόσμο. 

Tο 50% των επισκέψεων σε γαστρε-
ντερολόγους αφορά τις δύο αυτές κατα-
στάσεις γεγονός που καθιστά εύκολο να
κατανοήσουμε το σημαντικό κοινωνικό και
οικονομικό κόστος της διάγνωσης και θε-
ραπευτικής αντιμετώπισης. 

Tο 65% των ασθενών με δυσπεψία πά-
σχουν από λειτουργική δυσπεψία, ενώ το
35% των ασθενών με λειτουργική δυσπε-
ψία μετά από ενδελεχή έλεγχο διαπιστώ-
νεται ότι πάσχουν από καθυστερημένη γα-
στρική κένωση η οποία είναι και η κύρια αι-
τία των κλινικών συμπτωμάτων ή άλλων
διαταραχών κινητικότητας του γαστρε-
ντερικού. H παρουσία του ελικοβακτηρίδι-
ου του πεπτικού πρέπει να επιβεβαιώνε-
ται και επί παρουσίας του πρέπει να γίνε-
ται εκρίζωση του, που σε σημαντικό τμή-
μα των ασθενών αποτελεί την κύρια αιτία
των δυσπεπτικών ενοχλημάτων.

H θεραπεία της λειτουργικής δυσπεψίας
βασίζεται στην χορήγηση κυρίως φαρμά-
κων που αναστέλλουν την γαστρική έκ-
κριση ή διεγείρουν την κινητικότητα του γα-
στρεντερικού ως προκινητικοί παράγοντες. 

Σημαντικό ρόλο παίζει το ορμονικό σύ-
στημα του πεπτικού συστήματος, καθόσο
η εσωτερική λήψη των ιαματικών νερών
προκαλεί αύξηση της έκκρισης κυριολε-
κτικά όλων των ορμονών του πεπτικού συ-
στήματος. Δηλαδή αυξάνεται η έκκριση της
γαστρίνης που δρα ως ενεργοποιητής της
γαστρικής έκκρισης, της σεκρετίνης που
διεγείρει την έκκριση των διττανθρακικών
του παγκρέατος, η έκκριση της χολοκυ-
στοκινίνης που διεγείρει την χοληδόχο κύ-
στη και του εντερογλυκαγόνου που δρα ως
ενεργοποιητής λειτουργίας του εντέρου. 

Συμπερασματικά η συμπληρωματική χο-
ρήγηση ιαματικών μεταλλικών νερών, αν-
θρακούχων ή πλούσιων σε θεϊκό μαγνήσιο
του ασβεστίου, σε παθήσεις των χοληφό-
ρων όπως η μικρολιθίαση και το σύνδρομο
μετά από χολοκυστεκτομή, φαίνεται ότι βελ-
τιώνει θεαματικά την συμπτωματολογία των
ασθενών, ενώ μπορεί να προκαλέσει βελ-
τίωση της βραδείας γαστρικής κένωσης σε
ασθενείς με λειτουργική δυσπεψία και του
στοματο-τυφλικού χρόνου μεταφοράς του
εντερικού περιεχομένου σε ασθενείς με σύν-
δρομο ευερέθιστου εντέρου. 
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