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Gastroparese: Nar mavesaekken tommer sig for langsomt

Gastroparese betyder bogstaveligt "lammet mavesaek". Mavens normale muskelarbejde
er forstyrret, s maden bliver liggende alt for laenge, og det giver meethed efter fa
bidder, kvalme og opkastninger af mad, der nogle gange er flere timer eller dage
gammel. Tilstanden er underdiagnosticeret. Mange bliver fejlbehandlet for refluks eller

funktionel dyspepsi i arevis, far det rigtige svar dukker op.

Sygdommen er ikke sjeelden hos mennesker med langvarig sukkersyge, men den kan

0gsa opsta efter en virusinfektion, efter visse operationer eller helt uden paviselig arsag.
Hvad maerker du?
Symptomerne svinger ofte fra uge til uge, men det klassiske billede er:

e Hurtig maethed, ofte efter blot f& mundfulde

» Vedvarende maethedsfornemmelse i timer efter et maltid

« Kvalme og opkastninger, saerligt sent pa dagen eller neeste morgen
» Opkastninger med ufordgjet mad fra et tidligere maltid

e Oppustethed og smerter hgjt i maven

e Halsbrand og refluks, fordi mavesaekken er overfyldt

« Uventet vaegttab og darligt reguleret blodsukker hos diabetikere

Mange beskriver, at de bliver "fyldt" af et glas vand eller skal lade en tallerken sta halvt

urgrt. Det er ikke psykisk. Det er en fysisk forsinket temning.
Hvorfor sker det?

Mavesaekken tammer sig i et samspil mellem nervus vagus, glatmuskulaturen og en
gruppe pacemakerceller (Cajal-celler). Hvis ét af disse systemer rammes, opstar

gastroparese. De hyppigste arsager er:

o Diabetes (type 109 type 2): hgjt blodsukker over ar beskadiger vagusnerven. Op mod
30-50 procent af patienter med langvarig type 1-diabetes har en form for forsinket

ventrikeltemning.
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« Idiopatisk: uden paviselig arsag, ofte efter en mavevirus eller anden infektion

o Postkirurgisk: efter operationer hvor vagusnerven kan beskadiges, fx fundoplikatio,

bariatrisk kirurgi eller esophaguskirurgi

e Medicin: GLP-1-analoger (Ozempic, Wegovy, Mounjaro), opioider, antikolinergika og

visse antidepressiva forsinker tamningen
e Bindevavssygdomme: sclerodermi, amyloidose

e Neurologiske sygdomme: Parkinsons, multipel sklerose

GLP-1-analoger fortjener en seerlig bemaerkning. De forsinker ventrikeltgsmningen som en
del af deres virkning, og hos nogle giver det udtalte gastroparese-lignende symptomer.

Det er normalt reversibelt, ndr medicinen pauseres.
Hvordan stilles diagnosen?
Diagnosen bygger pa tre ben:

1. Symptombillede med kvalme, masthed og opkastninger der har staet pa i mere end

tre maneder

2. Udelukkelse af mekanisk obstruktion ved gastroskopi. Mavesakken skal vaere aben,

ikke forsnaevret af sar, polypper eller tumor.

3. Maling af ventrikeltemning, oftest med scintigrafi over fire timer efter et
standardiseret maltid. Tilbageholdt mad over 10 procent ved fire timer bekraefter

diagnosen.

Blodprever tages for at vurdere blodsukker, HbAlc, elektrolytter og skjoldbruskkirtlen,

da ubehandlet hypothyreose kan lighe sygdommen.
Behandling

Behandlingen er trinvis og kraever talmodighed. Der findes ingen mirakelkur, men en
kombination af kostaendringer, medicin og blodsukkerkontrol kan give mange et

brugbart hverdagsliv.
Kost:

e Spis fem-seks sma maltider i stedet for tre store
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o Reducer fed mad, fordi fedt bremser tamningen yderligere

« Reducer uoplgselige fibre (rd grentsager, fuldkorn, popcorn), da de samler sig til

harde klumper (bezoarer)
e Tyg langsomt og grundigt

o Drik kalorier hvis fast fgade ikke kan komme ned, fx supper, smoothies og

naeringsdrikke

e Undga at la2gge dig ned umiddelbart efter maltider
Medicin:

e Metoclopramid (Primperan) som fgrstevalg, men kun i kortvarige forlgb pga. risiko

for tardiv dyskinesi
» Domperidon, hvor det er tilgeengeligt, har feerre neurologiske bivirkninger

o Erythromycin i lave doser stimulerer mavesaekken via motilin-receptorer, men effekten

aftager over uger

o Antiemetika (ondansetron, prochlorperazin) mod kvalme

Blodsukkerkontrol er afggrende ved diabetisk gastroparese. Hgjt blodsukker forsinker
temningen yderligere, og darligt fordelte maltider og insulindoser ger problemet veerre.

Insulinpumpe og kontinuerlig glukosemaling hjaelper mange.
Avancerede behandlinger hos de f& med sveer, behandlingsresistent sygdom:

» Pyloric Botox-injektioner ved gastroskopi (kortvarig effekt, kontroversiel)

o G-POEM (gastric peroral endoscopic myotomy): endoskopisk gennemskeering af

pylorusmusklen. Lovende resultater.

o Gastrisk pacemaker (gastrisk elektrostimulation) ved sveer diabetisk eller idiopatisk

gastroparese

e Sonde til erneering (jejunostomi) hvis fast fade ikke laengere kan klares
Hvornar skal du soge leege?
Kontakt din egen lzege hvis du i mere end nogle uger har:

e Vedvarende kvalme efter maltider
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Opkastninger af mad fra tidligere maltider

Uventet vaegttab

Svingende blodsukker hvis du har diabetes

Meethed efter sma portioner kombineret med oppustethed

Akut laege eller skadestue hvis du ikke kan holde vaeske nede, taber dig hurtigt, eller

bliver svimmel og dehydreret.
Ofte stillede sporgsmal

Er gastroparese kronisk? Hos de fleste er den langvarig, men symptomerne svinger.
Postviral gastroparese kan svinde over maneder til ar. Diabetisk gastroparese falger ofte

blodsukkerkontrollen.

Kan Ozempic give blivende gastroparese? Symptomerne forsvinder hos de fleste efter
ophgr, men der rapporteres tilfeelde, hvor de varer laengere. Hvis du udvikler udtalte

symptomer pa GLP-1-medicin, sa tag det op med din leege.

Hjeelper akupunktur eller ingefeer? Ingefeer har en let dokumenteret effekt mod kvalme.
Akupunktur har svag evidens. Begge dele er sikre at prave, men ingen kan sta alene som

behandling.

Skal jeg helt undga fibre? Nej. Oplgselige fibre (havregryn, kogt gulerod, bananer)
tolereres ofte. Det er de harde, uoplgselige fibre du skal vaere forsigtig med, fordi de

kan danne bezoarer.
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Denne artikel er almen information og erstatter ikke laegekonsultation. Kontakt din egen

leege ved symptomer.

kirurgen.dk - Charlottenlund Side 5 af 5



