i Como se trata la Constipacion?

La mavyoria de los pacientes son fratados exitosa-
mente mejorando el habito higiénico-dietético:
adecuada ingestion de fibra, aumentar la cantidad
de liguidos, ejercicio aerdbico vy reguladores de la
flora intestinal.

Existen suplementos alimentarios que contienen
fibra, utilizados en algunas personas.

El uso de cualquier tipo de laxante o enemas solo
se recomienda bajo un control del médico
especialista.

En ciertos casos existen tratamientos especificos
para re-educar los esfinteres anales.

Existen ciertas situaciones en las cuales la Cirugia
puede mejorar la sintomatologia: en Obstruccian
al Tracto de Salida, el transito lento o la inercia
colénica.

i Qué es un Coloproctdlogo?

Es un cirujano experto en el diagndstico v fratamiento
de las afecciones del Colon, Recto v Ano.

Debe tener un completo y avanzado entrenamiento
en cirugia general.

Los cirvjanos colorrectales fratan enfermedades
benignas v malignas, realizan exadmenes de control
v el fratamiento quirdrgico si es necesario.

i Qué es la Constipacién?

La constipacion es un sinfoma que puede tener
diferentes manifestaciones. Cominmente se refiere
como escasa frecuencia en las deposiciones de
materia fecal, aungue también puede manifestarse
como disminucion del volumen o el famafo de las
heces, necesidad de esfuerzo evacuatorio, sensa-
cion de evacuacion incompleta o necesidad de
utilizar enemas, supositorios o laxantes para
evacuar.

Para la mayoria de las personas es normal que
el ritmo evacuatorio sea entre 3 veces al dia hasta
3 veces ala semana.

Este ritmo evacuatorio estd afectado por la dieta.
Se recomienda que esta contenga por lo menos
25 a 30 gramos de fibra vy 2 litros de liquidos diarios
para mantener una funcidon adecuada.

Ingiriendo alimentos ricos en fibra como cereales,
salvado, verduras de hoja y frutas se aporta la
cantidad necesaria para ello.

Alrededor del 80% de las personas padecen algun
episodio de constipacion a lo largo de su vida vy estos
periodos cortos son normales.

La constipacion se diagnostica cuando se evacua
menos de 3 veces a la semana, con dificultad,
escasa materia fecal y sensacion de insatisfaccion
luego de defecar, por lo menos durante 3 meses.
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i Cudles son las causas de la Constipacién?

Existen muchas, que incluse pueden actuar simulta-
neamente:

Escasa ingestion de fibras vy liquidos.

Sedentarismo.

Cambios emocionales.

La constipacidon puede ser agravada con vigjes,
embarazo o cambios en la dieta y en muchas
personas ocume cuando se postergan permanente-
mente las ganas de defecar. Causas mas graves
constituyen el Megacolon (por enfermedad de
Chagas), obstrucciones o estenosis del intestino, lo
que determina una consulta al proctélogo cuando
los sintomas persisten. Con menos frecuencia puede
ser un sinfoma de lupus, hipotircidismo, esclerosis
multiple, enfermedad de FParkinson o afecciones
del sistema nervioso.

Muchos medicamentos: analgésicos, anfidepresivos,
tranqguilizantes, antihipertensivos, diuréticos,
suplementos de hierro o calcio pueden causar
constipacion.

Cuando estos cambios en el habito evacuatorio son
persistentes o gumentan o aparece sangre en la
materia fecal es tiempo de consultar a su medico.
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i Coémo se diagnostica la causa?

La constipacidn fiene muchas causas v es importante
identificarlas, pues un tratamiento especifico y simple
es posible.

suU médico buscard causas anatémicas (megacolon,
obstruccion o estenosis).

Generalmente un tacto rectal es el primer examen,
por ser simple y efectivo para encontrar algoun factor
causal.

Luego se puede realizar una videocolonoscopia o
una radiografia de colon por enema para excluir
pdlipos, tumores o diverticulos, que de ser hallados
son tratados.

Otras pruebas pueden identificar especificamente
problemas de funcionamiento del intestino: fiempo
de transito coldonico, Manomeiria, Defecatografia
o Resonancia Dinamica de la Pelvis.

En algunos casos no es posible identificar problemas
especificos, organicos o funcionales, en lo que se
denomina constipacion idiopdatica.

Una correcta evaluacién es importante para definir
si la constipacidon es por un transito intestinal lento,
por dificultad evacuatoria u otras causas.




