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colarmente controversa (25). In un recente stu-
dio, una infusione continua sottocutanea di argi-
nina-vasopressina non ha mostrato effetti
sull’output fecale o sul tempo di transito intesti-
nale in soggetti volontari (26). Risultati simili
sono stati osservati con infusione endovenosa di
una dose fisiologica di ADH (27).

Un’altra possibilita & che I’aumentato introi-
to di fluidi, oltre un periodo prolungato di tem-
po, determina un pill intenso stimolo della ri-
sposta gastrocolica (28-29).

Una possibile critica al nostro studio & che &
stata utilizzata la frequenza delle evacuazioni
settimanali come principale indice di trattamen-
to efficace., senza alcuna analisi dei sintomi dei
pazienti. La frequenza delle evacuazioni € con-
siderata un indice non utile di stipsi (15, 30),
perché & poco correlata con i sintomi come sfor-
zo, dolore e senso di evacuazione incompleta
(31). Tuttavia, studi pit recenti indicano che
questi sintomi mostrano una scarsa correlazione
con il tempo di transito intestinale, ed & ora lar-
gamente accettato che la “percezione” della
funzione intestinale da parte del paziente gioca
un ruolo importante rispetto ai disturbi della
funzione motoria nella autodefinizione di stipsi
(32-33). 11 nostro obiettivo era quello di verifi-
care gli effetti di una dieta ad alto contenuto di
fibre e di una supplementazione idrica su para-
metri clinici oggettivi, senza riguardo alla sog-
gettiva opinione dei pazienti, e la frequenza del-
le evacuazioni e il consumo di lassativi sembra-
no essere soddisfacenti in questo senso.

RIASSUNTO

Lo scopo di questo studio e stato di valutare
gli effetti di una dieta ricca di fibre e di una sup-
plementazione idrica in pazienti con stipsi funzio-
nale.

Centodiciassette pazienti con stipsi funziona-
le (etd compresa tra 18 e 50 anni) sono stati asse-
gnati in maniera randomizzata a due gruppi di
trattamento. Per due mesi entrambi i gruppi han-
no assunto una dieta standard che garantiva ap-
prossimativamente un apporto giornaliero di 25
grammi di fibre. Il Gruppo 1 (58 pazienti) hanno
assunto liquidi “ad libitum”, mentre il Gruppo 2 &
stato supplementato con di 2 litri di acqua conte-
nente una quantita definita di minerali (*). La
compliance é stata monitorizzata durante tutto lo

(*) Acqua Uliveto - Terme Uliveto. Pisa. Italia.

studio e i risultati espressi in termini di frequenza
delle evacuazioni e consumo di lassativi.

L’introito di fibre & stato simile nei due gruppi,
mentre l'introito totale di fluidi nel Gruppo 2 (me-
dia 2.1 litri) & stato significativamente maggiore
che nel Gruppo 1 (1.1 litri ) (p<0.001). In entrambi
i gruppl si & osservato un significativo aumento
della frequenza delle evacuazioni e una riduzione
del consumo di lassativi durante | due mesi dello
studio, ma in entrambi i gruppi la variazione &
stata maggiore nel Gruppo 2 (frequenza delle
evacuazioni: p<0.001 vs Gruppo 1, consumo di
lassativi: p<0.001 vs Gruppo 1).

Un introito giornaliero di 25 grammi di fibre
aumenta la frequenza delle evacuazioni in pazien-
ti con stipsi cronica funzionale, e questo effetto
pud esscre significativamente aumentato dall’in-
cremento dell’introito di fluidi di 1.5-2.0 litri al
giorno.
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