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INTRODUKTION

Tva tredjedelar av personer med MS har problem
med tarmdysfunktion av varierande grad. Att lida
av analinkontinens eller tarmtdmningssvérigheter
ger manga simre livskvalitet och 4r ett hinder i
vardagen. Vir forhoppning dr att informationen
som finns i denna skrift ska vara till hjilp for dig
att battre forsta hur tarmen fungerar, hur MS
paverkar tarmen och hur man kan lindra besviren.

Skriften ersitter inte personlig kontakt med
vardgivare si om du har problem med att témma
tarmen och/eller lickage si tveka inte att ta

upp dina besvir med din vardcentral, neurolog,
gynekolog eller annan virdgivare.

Skriften 4r skriven av Mari Dahlberg som
arbetar som leg.sjukskoterska och uroterapeut
vid Skines Universitetssjukhus i Malmé pa
Bickenbottencentrum Kirurgi.



BAKGRUND

Mainga patienter med MS har problem med sin tarmfunktion.

Man tror att mer 4n 50% av alla patienter med MS har varierande
problem med tarmfunktionen. Exakt frekvens ir svér att uppskatta
eftersom man vet att det finns en underrapportering. Att ha problem
med tarmfunktionen ir fér ménga minniskor forenat med skam och
tabu och kan ge forsimrad livskvalitet med negativ paverkan pa sociala
relationer, arbetsliv och sexualliv.

Studier pavisar bittre behandlingsresultat dd utredning och behand-
ling startar i tidigt skede. Med ritt stod och hjilp kan nistan alla
tarmproblem lindras och ibland botas.Dirfor dr det viktigt att ta upp
problemet med huslikare eller annan behandlande likare.

For att utesluta bakomliggande faktorer som inflammatorisk tarmsjuk-
dom eller cancer si kontakta likare direkt om du upplever nagot av

foljande:

* Blod i avforingen

* Viktnedging

* Mycket slem i avforingen

* Aptitloshet

e Buksmirtor

o Smirtor i samband med tarmtomning
o Plitsligt éindrande avforingsvanor



BAKGRUND

VAR KAN JAG FA HJALP?

Kontakta virdcentralen i férsta hand. Om du ir kvinna kan du ocksa
tala med en gynekolog om dina besvir. P4 vardcentralen triffar du
antingen en sjukskoterska eller likare, som gir igenom dina symtom.
Om du inte far 6nskad hjilp pa din virdcentral sa be att man skickar
en remiss till specialistenhet.

VANLIGA TARMPROBLEM HOS PERSONER MED MS

Forstoppning och svérigheter att tdmma tarmen

Ordet forstoppning betyder olika saker for olika ménniskor. Det kan vara en
kinsla av att avforingen 4r hérd, att kiinna sig uppblast, att ha buksmirtor,
att det dr svért att fa ut avforingen eller att inte tdmma tarmen regelbundet.
Det kan vara en stindig kinsla av ofullstindig témning som ger en kinsla av
att behova sitta sig pé toaletten och tdmma orimligt manga ganger per dag.

Analinkontinens
Of6rmaga att kontrollera tarmtomningen. Det kan licka 16s och/eller fast
avforing eller luft.

Gasinkontinens
Luft kan licka ofrivilligt.

Soiling
Nedsmutsning av underklider eller skydd med slem och avforing

Det dr inte ovanligt att personer med MS upplever bide f6rstoppning och
avforingslickage pa samma ging. Symtomen kan variera beroende pd hur
mycket och var nervsystemet dr paverkat av MS. Bidragande orsaker
kan ocksé vara minskad rérlighet, spasticitet och trotthet.



BAKGRUND

NORMAL TARMFUNKTION

Hur ofta vi tdmmer tarmen varierar

mycket fran person till person. Det 4r
normalt att tdmma tarmen frin mellan [ | | Mage
tre ganger per dag till en gang var ‘

tredje dag. ,
Tunntarm Tlocitam
I tunntarmen absorberas niringsim- Andtarm
nena till blodet. Tjocktarmen tar emot ~ Anus
en till tv4 liter nedbrytningsprodukter
varje dygn som stannar i jocktarmen
ett till tre dygn. En stor del av tarminnehéllet bestar av vatten, rester
av foda som inte brutits ner, salter och bakterier. Det mesta av vattnet
sugs upp i tjocktarmen och avforingen far dirfor en fastare konsistens.
Massrorelser ar som en tryckvig som forflyttar tarminnehéllet i tjock-
tarmen genom hela tjocktarmens lingd till indtarmen. Nir indtarmen
tylls med avforing skickas signaler till hjirnan och vi upplever behov av
att tomma tarmen. Dagens forsta mal tillsammans med att man bérjar
rora pa sig stimulerar tarmrérelserna, dd utnyttjar man den gastrokoliska

reflexen och underlittar tarmtdmningen.
Det tar normalt en till tre dagar for maten att passera mag-tarmkanalen.

I indtarmen finns kinsliga nerver som kan kinna skillnad mellan

fast/ 16s avforing och luft. MS kan paverka det kinsliga samspelet och
signalerna blir stérda mellan hjirnan och olika delar av mag-tarmkana-
len. Detta kan leda till en of6rmaga att kinna tarmfyllnad. Svarigheter
att koordinera bickenbottenmuskulaturen for att tdmma tarmen eller
oférmdga att knipa emot en tringning.



FORSTOPPNING

ORSAKER

Langsam passagtid i tjocktarmen

Nir passagetiden ir langsam i tjocktarmen blir avf6ringen hardare,
mindre i mingd och svarare att fa ut. Detta kan forklaras av att den
langsammare passagetiden gor att mer vitska hinner sugas upp fran
innehallet.

Lingsam tarmaktivitet kan i sin tur bero pa att MS har paverkat in-
nervationen till tarmen, att den drabbade har minskad fysisk aktivitet
eller biverkningar frin mediciner.

Minskad kinsel i indtarmen

Detta kan leda till minskad medvetenhet om att det finns avf6ring i
ampullen (indtarmen) sa att den stannar kvar lingre tid och blir har-
dare och svirare att {3 ut.

Bristande koordination av bickenbottenmuskulaturen

Passagetid i tjocktarmen dr normal men det 4r svart att f ut innehéllet
som finns i dndtarmen. Detta kan bero pa bristande koordination av
bickenbottenmuskulaturen. Att man spanner indtarmsmuskeln istil-
let for att slappna av. Att man inte anvinder bukmuskulaturen pa ritt
satt vilket kan leda till fel eller férsvagad krystteknik.

* For lite fibrer i kosten.
o For lite viitska

* Minskad rorlighet

o Mediciner



FORSTOPPNING

BEHANDLINGSALTERNATIV

Mer fibrer i kosten

Fibrer finns i fullkornsbréd, andra fullkornsprodukter, frukt och
gronsaker. Fibrer drar till sig vitska i tjocktarmen och avféringen blir
mjukare och stimulerar tarmrorelserna bittre vilket leder till att det 4r
littare att tdmma tarmen.

Rekommendationen dr 500 gram frukt och gronsaker per dag. Det idr
5 frukter eller 5 portioner gronsaker per dag.

Alla mar inte bra av fiberrik kost

Manga minniskor mar inte bra av f6r mycket fibrer, speciellt om man
har langsam tarmpassage. Da ska man ita lite fibrer frin sidesslag
och istillet dta fruke, gronsaker, kott, fisk, fagel och dta mer mat med
naturligt fett som olivolja, gridde och smér som ger mindre problem

med luft och uppblasthet.

Tillrickligt med vitska

Mainga personer med MS drar ner pa sitt vitskeintag pa grund av
problem med urinblasan. For litet vitskeintag leder till hardare och
mindre mingd avforing.

Det ir viktigt att dricka ordentligt. Rekommenderat vitskeintag dr
1.5 — 2.0 liter per dygn vilket 4r 8 fulla glas vatten per dag. Att dricka
dnnu mer har inte visat sig ge bittre tarmtémning utan dé blir det
istillet problem med att bldsan belastas.

Om det finns problem med urinlickage, urintringningar och/eller
blastomningssvérigheter ska kontakt tas med véirdgivare som r kunnig
pa detta omrade.



FORSTOPPNING

Fysisk aktivitet

Minskad fysisk aktivitet leder till att tarmrorelsernas aktivitet minskar.
Olika funktionshinder kan gora att det tar lingre tid att ta sig till toa-
letten och att ta av sig kliderna. For de flesta minniskor dr det viktigt
att komma till toaletten direkt nir signalen kommer. Om man tvingas
skjuta upp besoket kan signalen férsvinna och det leder till forstopp-
ning. Att vara beroende av assistans kan kdnnas som ett stressmoment
och det blir svérare att tdomma pd ritt tid och i lugn och ro.

Okad rérlighet, motion och trining leder till att tarmrérelserna kom-
mer igdng och det dr ldttare att tdmma tarmen.

Mediciner som kan ge férstoppning
o Jirntabletter, blodtrycksmedicin, antidepressiv medicin.
o Smirtstillande som Kodein, Morfin, Dexofen och Tramadol.

* Antacida som Omeprazol och Losec

Tarmtémningsrad

* Gd ndr du fir signal, vinta inte.

 Nir du sitter pd toaletten — stressa inte.

* Om du inte fir ndgon signal, sitt dig regelbundet en stund
efter frukost.

» Tom regelbundet.

* Krysta inte — anvind istillet bukmuskulaturen.

* Prova med fotpall.

o Oppna munnen och bukandas. Dé slappnar man av i
bickenbotten.

* Digital stimulering, da hjilper man till med fingret for att fi

ut avforingen.



FORSTOPPNING

Sittstallning for att underlatta
tarmtomning

Tarmen tdms bist om man sitter
pa huk, om man ska forsoka
efterlikna den positionen kan man
sitta sihir:

Knina higre in hofterna. Luta
kroppen framidt och vila armbdgar-
na

pé kndna Spinn ut magen och skjut
pd med bukmuskulaturen.

Tarmreglerande medel
Stimulerar tarmen naturligt, binder vitska och 6kar tarminnehéllets
volym. Det normaliserar avf6ringens konsistens och underlittar t6m-

ningen.

Exempel pi tarmreglerande medel dr: Loppfrd, Psylliumfrs, psyllium-
froskal, HUSK, Lunelax, Vi-Siblin och Inolaxol.

Det ir viktigt att dricka vatten tll for att avforingen ska bli mjukare.
Medlet kan ocksi stros pa fil eller grot. Det 4r viktigt att behandlingen

pagar i minst 4 veckor eftersom det kan ta tid fr tarmen att stilla om sig,

Hur mycket ska jag ta? 1-3 matskedar eller ett till tre dospulver per
dag. Borja med 1 matsked eller ett dospulver och 6ka vid behov.

Tips: Om man upplever obehag, gasighet eller uppbldsthet pa dagen av

pulvret sa kan man istillet ta det till natten.
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FORSTOPPNING

Osmotiskt verkande laxermedel
Drar vitska ifran tarmslemhinnan till avf6ringen si att den blir mjukare
genom osmos och kriver inte att man dricker extra vatten.

Exempel pa osmotiskt verkande laxermedel: Lactulos, Duphalac, Movicol,
Laxido, Forlax och Importal.

Man kan uppleva uppblisthet och gasighet av dessa likemedel.

Tarmirriterande medel

Paverkar tarmmotoriken sa att den 6kar och transporterar ner avf6ringen
till indtarmen snabbare.

Exempel pa tarmirriterande likemedel: Dulcolax, Toilax, Pursennid,
Laxoberaldroppar och Cilaxoraldroppar. Finns i olika former som stolpiller
eller [6sning som fors upp i indtarmen eller som tabletter eller droppar.

Tink pa att det tar étta till tolv timmar innan dessa likemedel verkar.
Effekten pa tarmtomningen kan vara si pass uttalad att det kan ta upp till
tre dagar innan tarmen téms nista ging.

Microlavemang eller stolpiller som l6ser upp tillfallig
forstoppning

Ett sdtt att 16sa upp en tillfillig forstoppning ar att anvinda laxermedel
som man for upp i dndtarmen, som stolpiller eller som losning, sa kallade
mikrolavemang. Effekten kommer redan efter fem till femton minuter.
Ett mikrolavemang mjukar upp den hérda avféringen som ibland sitter
som en propp i dndtarmen. Det efterliknar alltsd den normala tomningen
som sker av den sista delen av tjocktarmen och sinder signaler till hjirnan
om att starta tdomningen.

Exempel pa laxermedel som man f6r upp i andtarmen: Microlax 16sning,
Resulax [6sning, Relaxit stolpiller.
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FORSTOPPNING

Resolor

Resolor hor till en grupp likemedel som okar tarmens rotlighet. Verkar pa
tarmens muskelvigg och hjilper till att aterstilla den normala tarmfunktionen.
Resolor anvinds for behandling av kronisk forstoppning hos kvinnor dér andra
behandlingsalternativ inte har fungerat.

Annu inte avsett for méin, barn och ungdomar eftersom Resolor inte har studerats
tillviickligt i dessa grupper.

Nistan alla tarmreglerande likemedel och laxermedel kan kdpas receptfritt pd
apoteket. Man kan alltid radgora med apotekspersonalen om val av likemedel

Behandlingsalternativ som kan erbjudas pa specialistenhet:

Biofeedback

Om det 4r svart att hitta ritt tomningsteknik s kan man fa hjilp med
tips om sittstillning, krystteknik och avslappning av uroterapeut eller
sjukgymnast.

Vattenlavemang

Att anvinda vatten dr ett skonsamt sitt att tdomma tarmen. Det kan goras
dagligen, varannan eller var tredje dag utan att vara skadligt for tarmen.
Man anvinder kranvatten.

Det finns sma lavemang dér 100 ml vatten f6rs upp via en pip eller en kon.
Det finns stdrre vattenlavemangssystem dd 300-1000 ml vatten fors in via
kon eller kateter.

Kirurgisk behandling

Antegrad irrigation lavemang via appendico/ceko-stomi

12



ANALINKONTINENS

ORSAKER

Minskad kénsel i andtarmen

Detta kan leda till minskad medvetenhet om att det finns avf6ring i am-
pullen. Att man kinner signalen for sent och far brittom till toaletten och
inte hinner fram eller att avf6ring licker passivt efter tarmtdmningen.

Forstoppning
Hard avforing i dndtarmen irriterar tarmviggen sa att los avforing
licker vid sidan om avforingsklumpen.

Att avforingen ar 16s

Los avforing ger 6kad risk for lickage.

Att avforingen dr 16s kan bero pd kosten, for mycket fiberrik kost, sot-
saker eller artificiella sotningsmedel, for mycket alkohol och mediciner
som ger 16s avforing som biverkning.

Misstanke om tarminfektion, inflammatorisk tarmsjukdom, IBS eller
fodoimnesallergi ska utredas inom primérvérden.

Oro och stress paverkar tarmen och kan ge 16s avforing.
Nedsatt funktion av slutmuskeln och/eller backenbotten

Kan bero pa nervskada, nervsjukdom som MS, skada efter f6rlossning-
ar och operationer, svaghet i muskulaturen. Oférméga att koordinera.
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ANALINKONTINENS

BEHANDLINGSALTERNATIV

Allmédnna rad om livsforing
* Striva efter regelbunden tarmtomning.
 Tlink pa att stress paverkar tarmmotoriken och kan ka risken for
lickage.
»  Undvik forstoppning dé det kan oka gasbildning och leda till lickage.

* Nikotin kan stimulera tarmmotoriken och oka risken for lickage.

Kostrad
Se éver maltidsordning och matvanor. At regelbundet och i lugn och ro.

Godis, tuggummi, s6tsaker, alkohol, kolsyrad dryck, fiberrik kost, starka
kryddor, fet mat och kaffe kan ge 16s avforing och 6kad gasbildning.

Backenbottenmuskeltraning

Triningsprogram se sid 18 - 20.

Om man ir osiker pa tekniken be om remiss till sjukgymnast eller
uroterapeut som kan ge biofeedback med mer avancerad ridgivning
eller utrustning,.

Hir kan man ocksa fa hjilp med tarmtomningsteknik.

Vilket behandlingsalternativ som erbjuds varierar mellan olika specia-
listcentra.

Inkontinenshjdlpmedel

Det finns inkontinensprodukter skydd och analpropp som ir utveckla-
de for avforingslickage och for att ta bort lukt. Prata med distriktssko-
terska som kan visa dig dessa produkter. Vid behov be om remiss till
uroterapeut som har fordjupade kunskaper inom omradet.
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ANALINKONTINENS

Hudvard
Huden runt anus kan bli irriterad nir man har lickage.

Négra rad:

o Att inte tviitta sig for ofta.

o Att tvdtta och torka varsamt och att anvinda skonsamma produkter
och underklider i bomull som inte sitter dt kan hjilpa. Vid sma lickage
kan en mjuk bomullspad (anvinds vid borttagande av kosmetika)
placeras vid analoppningen.

* Barridgrkrdmer Chirron, Cavilon, eller Inotyolsalva kan hjilpa. Kan
kdpas utan recept pa apoteket. Om besviiren dir svira och inte dr dver-
gdende bor likare eller specialistsjukskiterska inspektera.

LAKEMEDEL

Tarmreglerande medel

Gor avforingen fastare/fylligare - gor 16s avforing fastare och hird av-
foring mjukare. Se det som star under rubriken tarmreglerande medel
pa sidan 10.

Loperamid

Gor att avforingen blir fastare och dirmed minskar diarréepisoderna.
Paverkar dven den inre analsfinktern och 6ka tonus i muskeln. Aven
mjuk eller grotig avforing blir fastare. Exempel pa Loperamid dr Imo-
dium, Dimor och Primodium.

Ga igenom medicinlista

Manga likemedel kan ge 16s avf6ring och diarré som laxermedel,
antibiotika, Simvastatin, Omeprazol och Metformin. Blodtryckssin-
kande likemedel som tillhor gruppen kalciumblockare sinker trycket i
analkanalen och di kan det bidra till lickage.
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ANALINKONTINENS

Behandlingsalternativ som kan erbjudas pa
specialistcentra:

Instruktion om lavemangsteknik

En tom tarm licker inte. Smé avforingslickage som kommer efter
tomning kan ibland avhjilpas med att man tar ett minilavemang och
skoljer ur.

Om ett minilavemang inte hjilper kan man prova storre lavemang.

Perkutan Tibial Nerv Stimulering - PTNS

PTNS ir en form av neuromodulering. Milda elektriska impulser ges
via tibialisnerven som gér lingst med insidan av benet fran foten till
sakrala nervplexa i bickenbotten. Stimulering av de perifera fibrerna
av sakralnerverna leder till en neuromodulering av muskulaturen och
sfinktrarna som kontrollerar tarm och urinblésa.

Man for in en fin akupunkturnal ovan fotknélen och kopplar nélen
till en extern stimulator som ger milda elektriska impulser.

Kirurgisk behandling
Operation ir ett alternativ for ett fatal personer med svar inkontinens
ddr konservativ behandling inte ger 6nskad effekt.

* Kirurgisk ochleller gynekologisk operation med syfte att stirka/stabili-
sera bickenbotten.

o Sfinkterplastik/perineoraphi, bakre vaginalplastik, operation av sym-
tomgivande rektalprolaps.

o Injektionsbehandling i analkanalen med olika volymexpanderande
substanser.

* Stomioperation.
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ANALINKONTINENS

17



TRANING

BACKENBOTTENMUSKELTRANING FOR KVINNOR

Bickenbottenmuskulaturen kan liknas vid en muskelkorg som bildar
golvet eller botten i vart bicken och ger stod at urinblasan, slidan och
indtarmen.

Nir man ska trina musklerna bérjar man spinna baktill vid dndtar-
men, haller kvar spinningen och fortsitter spinna framit kring slida
och urinror, kinn att muskelplattan lyfts framat - uppét inne i krop-
pen (eller att slidan dras ihop och uppat). Slappna sedan av. Du har nu
gjort en s.k. knipévning.

IDENTIFIERINGSTRANING
For att fa rice teknik och for act musklerna ska fa en mjukstart, ska du
trina med sma forsiktiga knip till en bérjan.

*  Spinn 2 sek — vila 2 sek
*  Upprepa sa manga ginger i f6ljd som du orkar
* Trina tre ginger per dag eller i tre omgangar med vila emellan.

STYRKETRANING

Efter ett par veckors tid kan du borja styrketrina musklerna. Tekniken
ar den samma (spann bakifrin — framédt — uppat) MEN, ta nu i med s
stor kraft som du orkar utan att spinna andra muskler som t.ex. buk,
sdte och lar.

* Spinn 6 — 8 sek med maximal muskelkraft — vila 6-8 sek

*  Upprepa 8 — 12 ganger i foljd
e Trina tre ginger per dag eller i tre omgangar med vila emellan.
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TRANING

FUNKTIONELL TRANING
Den funktionella triningen 4r ocksa mycket viktig. Spinn musklerna i
biackenbotten INNAN trycket i bukhalan 6kar.

Spinn musklerna innan:
e du hostar
* nyser
o lyfter
* bir nigot
e du gor magmuskeldvningar
* du reser dig upp
* och nir du kinner en tringning

BACKENBOTTENMUSKELTRANING FOR MAN

Bickenbottenmuskulaturen kan liknas vid en muskelkorg som bildar
golvet eller botten i vart bicken och ger stéd ét urinblasan och andtarmen.

Nir man ska trina musklerna bérjar man spinna baktill vid dndtar-
men, héller kvar spinningen och fortsitter spinna framit mot pungen
och urinrér, kinn att muskelplattan lyfts framét - uppét inne i krop-
pen. Slappna sedan av. Du har nu gjort en s.k. knipovning.

IDENTIFIERINGSTRANING
For ate fa rice teknik och for att musklerna ska fa en mjukstart, ska du
trina med sma forsiktiga knip till en bérjan.

* Spinn 2 sek — vila 2 sek

*  Upprepa sa manga ginger i foljd som du orkar
e Trina tre ginger per dag eller i tre omgangar med vila emellan.
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TRANING

STYRKETRANING

Efter ett par veckors tid kan du bérja styrketrina musklerna. Tekniken
ir den samma (spann bakifran — framédt — uppit) MEN ta nu i med sa
stor kraft som du orkar utan att spinna andra muskler som t.ex. buk,
site och lar.

* Spinn 6 — 8 seck med maximal muskelkraft — vila 6-8 sek
e Upprepa 8 — 12 ganger i foljd
* Trina tre ginger per dag eller i tre omgangar med vila emellan.

FUNKTIONELL TRANING
Den funktionella triningen dr ocksa mycket viktig. Spinn musklerna i

bickenbotten INNAN trycket i bukhailan okar.

Spinn musklerna innan:
* du hostar
® nyser
o lyfter
* Dbir nigot
*  du gor magmuskeldvningar
* du reser dig upp

*  och nir du kinner en tringning
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ANTECKNINGAR
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ANTECKNINGAR
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B@fenden

Insamlingsstiftelsen European MS Foundation registrerades

formellt 2007-01-09. Initiativtagare till stiftelsen 4r Siv Ohlin, leg.
sjukgymnast, Msc, specialist inom neurologisk sjukgymnastik. Hon 4r
verksam vid Neurologiska Sjukgymnastikinstitutet i Malmo, dir hon
huvudsakligen behandlar patienter med multipel skleros (MS).

Siv Ohlin insag tidigt behovet av sjukgymnastik och trining fér denna
patientgrupp. Idag ricker resurserna inte inom sjukvarden till alla som
behover rehabilitering. Dirfor vicktes tanken pé en fristdende stiftelse
som skulle kunna generera bidrag pa olika sitt, dels till rehabilitering
och rekreation och forskning kring rehabilitering, dels till spridning av
kunskap om sjukdomen MS i samhillet.

Under 2010-2011 utvecklades stiftelsen vidare och frin hosten 2011
arbetar EMSF under namnet MSfonden.

MSfondens mal ir att lyfta kunskapen hos personer som arbetar med

MS och pé sd sitt hoja nivan pa rehabiliteringen i hela landet for alla

personer med MS.
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