Синдром раздраженного кишечника
Синдром раздраженного кишечника (СРК) является функциональным расстройством в работе толстого кишечника, для которого характерно кратковременное или длительное проявление симптомов в виде боли в животе, поноса или запоров. Это расстройство вызвано дисфункциями переваривания пищи и перистальтики кишечника.

Симптоматика этого заболевания не регулярна, волнообразна и не имеет склонности к прогрессированию. Для возникновения рецидива СРК достаточно наличия стрессовой ситуации. Наиболее подвержены этому расстройству женщины в возрасте до 40 лет. При выявлении СРК в более пожилом возрасте, необходимо провести полное обследование на возможные органические патологии, такие как рак и полипоз толстого кишечника. 
Причины синдрома раздраженного кишечника
На данный момент современной медицине неизвестны истинные причины появления патологии синдрома раздраженного кишечника. Известны факторы риска, которые могут оказывать влияние на функционирование толстого кишечника и способствовать его раздражению. Прежде всего это психологические факторы, такие, как нервные потрясения и стрессовые ситуации. Кроме того, СРК могут спровоцировать инфекционные поражения и травмы кишечника. 
Симптомы синдрома раздраженного кишечника
Основными симптомами СРК являются боль и нарушение стула. Боль отмечается в нижней части живота, носит ноющий характер, хотя может, в некоторых случаях, проявиться и в виде схваток. Боль в животе увеличивается после приемов пищи, перед и во время менструации. У пациентов может отмечаться:

· Зябкость пальцев.

· Слабость.

· Головная боль.

· Боль в правом подреберье.

· Рвота.

· Отрыжка.

· Тошнота.


Диагностика синдрома раздраженного кишечника
· Физикальное обследование.
· Лабораторные исследования: анализ крови, мочи, кала и т.д.

· Инструментальные исследования: эндоскопия, рентгенография, КТ кишечника, УЗИ брюшной полости.
· В обязательном порядке назначается консультация психотерапевта, и гинеколога, если пациент женщина. 
Лечение синдрома раздраженного кишечника
Поскольку механизм появления этого расстройства до конца неизвестен, то назначение эффективного лечения довольно затруднительно. Единого протокола терапии СРК на сегодняшний день не существует.

Специалистами отмечается довольно высокий эффект от плацебо, поскольку эта патология имеет существенную зависимость от наличия стрессовых ситуаций, следовательно и психологическая установка имеет весомое значение. Для успешного лечения требуется привлечение специалиста психотерапевта. 

К терапевтическим методикам лечения синдрома раздраженного кишечника относится корректировка эмоционального состояния пациента, активный образ жизни и диетическое питание. 
Диета имеет некоторые различия, в зависимости от особенностей протекания заболевания (запоры или диарея). В любом случае необходимо отказаться от продуктов, вызывающих раздражение толстого кишечника, активное выделение желчи и желудочного сока.

При диарее необходимо отказаться от продуктов, в которых содержится большое количество клетчатки, и употреблять вяжущие средства. При запорах, напротив, в рационе должно быть увеличено содержание фруктов и овощей, с исключением продуктов, которые затрудняют проведение пищевого сока.

Для больных СРК в основных рекомендациях прописана необходимость ведения активного образа жизни, занятие физической культурой и прогулки. Необходимо придерживаться правильного режима дня и стараться избегать стрессовых ситуаций. 
Чтобы восстановить нормальную флору кишечника назначаются препараты с кишечными бактериями.
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