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Eventuell övergripande kommentar om kunskapsstödet

Tarmtömningssvårigheter
Funk�onsdiagnos�k [Sv]
Baserat på anamnes och statusfynd ges i första hand livss�lsråd, toale�- och
tömningsråd, kostråd (inklusive fibrer/bulk). A� rekommendera ökat fiber- och
vätskeintag är vanligt men ej studerat �llräckligt för a� u�ala sig om. Enligt bri�ska
guidelines finns det inga studier ang. Whole Diet Interven�on. Majoriteten av
studierna (med posi�va resultat) är gjorda på fiber�llsko� varför inte fiberintag
generellt ska rekommenderas. Däremot bör kanske en kartläggning av pa�entens
nuvarande kosthållning göras vilken är en vik�g utgångpunkt i pa�entcentrerad vård.
Det bör kanske nämnas någon av de �llsko�/produkter som enligt de bri�ska
riktlinjerna kan ha effekt på kronisk förstoppning (kiwi, psylliumfrön, rågbröd,
mineralva�en). Referens: Bri�sh Diete�c Associa�on Guidelines for the Dietary
Management of Chronic Cons�pa�on in Adults. J Hum Nutr Diet. 2025
Oct;38(5):e70133.

Utbildning, livss�ls- och tömningsråd [Pv Sv]
Hos pa�enter med förstoppning och TTS kan kostvanor, fiber- och vätskeintag samt
fysisk ak�vitet ha betydelse för bä�re hälsa och livskvalitet. Det bör framgå a�
pa�enter med kronisk förstoppning bör träffa die�st (kanske t o m specificera a� det
ska vara die�st med erfarenhet inom gastroenterologi) för kartläggning av nuvarande
matvanor och individanpassade kostråd. Det finns stor risk a� man undviker/äter
mycket av livsmedel som inte hjälper/förvärrar symtomen. Undvikande beteende kan
o�a bo�na sig i rädsla eller oro eller andra faktorer relaterade �ll livssitua�on som
påverkat ma�ntag. Det kan eventuellt vara relevant a� nämna någon kvalita�v studie
här, tex An empowerment-based, healthy dietary behavioral interven�on to ameliorate
func�onal cons�pa�on. Front Nutr 2023 Mar 27:10:1043031.


