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Okres $wigteczny to czas radosci i wypoczynku przy
niemal catodniowych, czesto tustych i obfitych posit-
kach. Organizm nie jest przystosowany do nagtych zmian
i dtugotrwatego przeciazenia, dlatego czesto pojawiaja sie
dokuczliwe objawy bedace, jak co roku, konsekwencja te;
niespodziewanej zmiany trybu zycia. Jednym z najczest-
szych jest zgaga. Jak sobie radzi¢, nie tylko w sezonie
Swigtecznym, nie tracac przy tym radosci zycia i nie
zajmujac czasu lekarzowi rodzinnemu?

Zgaga okresla sie bdl i pieczenie za mostkiem,
najczesciej spowodowane zarzucaniem tresci zotad-
kowej do przetyku, czyli refluksem. Jest bardzo czesta
dolegliwoscia, ale jej przyczyna nadal nie jest doktadnie
poznana. Szacuje sie, ze zgage epizodyczna, pojawia-
jaca sie czesto wiasnie w nastepstwie zmiany diety, przy
wysitku fizycznym czy po alkoholu miat, ma lub bedzie
miat niemal kazdy z nas. Jesli objawy refluksu (czyli zgaga,
ale takze cofanie sie treéci pokarmowej do przetyku)
wystepuja przynajmniej 2 razy w tygodniu i s3 uciaz-
liwe dla pacjenta, to mozna rozpozna¢ chorobe refluk-
sowa (te rozpoznaje sie u ponad 35 proc. populacji Polski,
co oznacza, ze refluks ma ponad 10 min Polakow!).

Choroba refluksowa to takze objawy laryngologiczne
takie jak kaszel, chrzakanie, chrypka czy zapalenie
krtani.

Co robi¢, zeby unikna¢ zgagi?

Ze wzgledu na duzg czestod¢ wystepowania, najczescie]
epizodyczny i generalnie fagodny charakter, wstepne leczenie
zgagi U 0séb bez objawdw alarmowych rozpoczyna sie
od samoleczenia. W samoleczeniu stosujemy preparaty
dostepne bez recepty: dziatajace ochronnie miejscowo,
zobojetniajace | hamujace wydzielanie kwasu solnego.

Kiedy liczy sie czas dziatania — ,,saszetka pod reka”
Jedynym preparatem dziatajgcym ochronnie i gojaco, miej-
scowo w $wietle przetyku, jest preparat ztozony ESOXX
One. Zawiera siarczan chondroityny (SC) i kwas hialuro-
nowy (HA), ktére sa zawieszone w nosniku —poloksamerze
407, ktéry ma zdolno$¢ przylegania do $luzdwki przetyku.
Innowacyjno$¢ preparatu polega na niemal natychmia-
stowym dziataniu w momencie przyjecia (,,od reki”),
i to tam, gdzie zaczynaja sie objawy zgagi i refluksu, czyli
w przetyku. Jest to mozliwe wiasnie dzieki unikatowemu
skladowi.  ESOXX One ma posta¢ ptynna, fatwa



do przyjecia bezposrednio z jednodawkowej saszetki.
Jako niewchtaniajacy sie z przewodu pokarmowego jest
bezpieczny dla pacjenta, nie wchodzi w interakcje z lekami
czy zywnoscia, nie odnotowano dziatari ubocznych. To
czyni go wygodna ,,saszetka podreczng” w leczeniu zgagi —
epizodycznej i bedacej objawem chordb przetyku. ESOXX
One tworzy ztozong warstwe ochronna pokrywajaca
Sluzdwke, stanowiac mechaniczng bariere dla czynnikdw
draznigcych. Dlatego nalezy pamietaé, zeby pozostawic
mu czas na dziatanie — po przyjeciu nie nalezy pi¢ ani
jes¢é przez 2-3 godziny. Dzieki tej barierze i skfadnikom
preparat poérednio przyczynia sie do gojenia. Skutecznos¢
ESOXX One udowodniono w licznych badaniach
klinicznych. Kolejng unikatowa zaleta ESOXX One jest
to, ze pod wptywem stosowania preparatu ustepuje objaw
cofania sie tresci pokarmowej do przetyku, fachowo zwany
regurgitacjami. Daje nam to mozliwo$¢ leczenia pozaprze-
tykowych, wspomnianych wczesniej, laryngologicznych
objawdw refluksu, jak kaszel czy chrypka. Najnowsze dane
dotyczace przyczyny zgagi mdwia o uszkodzeniu bariery
Sluzdwkowej i zaburzeniu szczelnodci nabtonka, dlatego ze
wzgledu na swdj unikatowy charakter ESOXX One moze
stanowi¢ preparat pierwszego wyboru nie tylko w epizo-
dach zgagi — np. gdy zgaga przerwie $wigtowanie — ale
réwniez w leczeniu choroby refluksowej (w tym jako
preparat dodany do np. inhibitora pompy protonowej, gdy
ten nie do kohca jest skuteczny i pacjent nadal odczuwa
zgage). Dodanie ESOXX One do IPP poprawia wyniki
leczenia choroby refluksowe;.

Inne leki w leczeniu zgagi

Do innych, dostepnych bez recepty lekdw naleza;

a. leki zobojetniajace, ktére zmniejszaja kwasnos$¢ soku
zotadkowego. Zaliczamy do nich sole glinu, magnezu,
weglan wapnia oraz preparaty faczone. Nie nadaja sie
do dtugotrwatego stosowania ze wzgledu na poten-
jalnie powazne dziatania uboczne i szybkie wyczerpy-
wanie sie efektu;

b. alginiany, ktdre tworza w zotadku rodzaj tratwy, przy-
krywajac tres¢ pokarmowa obecng w zotadku i w ten
sposéb tworzac mechaniczng bariere zapobiegajaca
cofaniu sie tresci. Przy zmianie pozycji ciata ,tratwa”
moze jednak przepuszczaé tre$¢ do przetyku i zgaga
moze pojawial sie w nocy;

c.inhibitory pompy protonowej (IPP) sa podstawa farma-
koterapii choroby refluksowej, cho¢ u ok. 30 proc. nie
znosza wszystkich objawdw refluksu. Efekt ich dziatania
nie jest jednak natychmiastowy, poniewaz organizm musi
sie wysyci¢ lekiem. Dlatego nie nadajg sie do terapii ,,na

Pismiennictwo:

zadanie"i do szybkiego zapobiegania zgadze epizodyczne;.
Trzeba pamigtac, ze leki maja, czasem istotne, dziatania
uboczne. Na przykiad przy dtugim stosowaniu moga po-
jawi¢ sie wzdecie i bdl brzucha jako objaw rozrostu flory
bakteryjnej SIBO.

Zgtos sie do lekarza jesli:
* epizody refluksu sg coraz czestsze i silniejsze,

* pojawity sie trudnodci w potykaniu (bdl, niemoznosé
potkniecia produktéw statych),

* refluksowi towarzysza nudnosci i wymioty, szczegdlnie
tredcig krwista, czarna,

* utrzymuje sie przewlekty kaszel, uczucie ,,gatki” w gardle,
chrypa, dusznos¢,

a takze wtedy, gdy:

* ogdlnodostepne leki na refluks sa stosowane wiecej niz
dwa razy w tygodniu,

* objawy utrzymuja sie mimo stosowania lekdw,
* z powodu objawdw jest obnizona jakos$¢ zycia.

W trybie pilnym konsultacji wymagaja pacjenci z bélem
w klatce piersiowej, szczegdlnie promieniujgcym do lewe;
potowy ciafa, dusznoscia, nieregularnym tetnem czy potami.

Kiedy trzeba sig¢ bada¢?

W przypadku refluksu epizodycznego, a takze w wiekszosci
przypadkdw choroby refluksowej nie ma potrzeby prowa-
dzenia diagnostyki. Rozpoznanie opiera sig¢ na wystepowaniu
typowych objawdw przy dobrym efekcie leczenia. W przy-
padku nieskutecznosci kilku linii terapii, watpliwosci co do
rozpoznania i przed leczeniem operacyjnym wykonuje sie
badanie pH-metrii z impedancja. Gastroskopia nie stuzy do
rozpoznawania refluksu. Stuzy ona natomiast do diagno-
styki powikdan, takich jak zapalenie, zwezenia, krwawienie
czy przetyk Barretta, i do diagnostyki réznicowej. Dlatego
wykonujemy ja jako dodatek do pH-metrii/impedancji, gdy
zawioda kolejne linie leczenia, i oczywiscie zawsze wtedy, gdy
objawy sa alarmujace. Dolkfadne zalecenia, w tym koniecz-
nos$¢ badania po przekroczeniu pewnego wieku, réznig sig
w zaleznosdci od wytycznych.

Podsumowujac, nalezy podkresli¢, ze zgaga jest bardzo
czesta i bardzo uciazliwg dolegliwodcia. Dlatego warto
zabezpieczy¢ sie zawczasu na wypadek wystapienia
objawdw. Najlepiej w preparat bezpieczny dla organizmu,
szybko dziatajacy miejscowo w Swietle przetyku — ESOXX
One.
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