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Laringofaringealni refluks — novosti u lije¢enju
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Vise od Cetrdeset godina u medicinskoj literaturi postoji klinicki entitet poznat kao laringofaringealni
refluks (LPR) ili ,.tihi refluks®. LPR je Cesta bolest, dio je kompleksne refluksne bolesti, ima karakteristike
epidemije, a posljedica je loSih prehrambenih navika, stresa, ali i djelovanja prehrambene industrije koja, da
bi produljila vijek trajanja namirnica, svu hranu dodatno zakiseljava. Definicija LPR-a od prvotne je proSirena
tako da se LPR danas definira kao upala sluznice gornjeg aerodigestivnog trakta koja nastaje izravnim ili
neizravnim djelovanjem zeluc¢anog ili duodenalnog refluksa i uzrokuje morfoloske promjene sluznice gornjeg
aerodigestivnog trakta i donjih di$nih putova. Vazno je naglasiti da LPR nije ekstraezofagealni refluks, jer
vecina bolesnika s LPR-om nema simptome niti znakove gastroezofagealnog refluksa. Dijagnosticiranje LPR-
a u nasoj je zemlji izuzetno teSko jer nam temeljne dijagnosticke metode, poput utvrdivanja razine pepsina u
slini i multikanalne intraluminalne impedance s 24-sathom pH-metrijom nisu dostupne, te se sumnja na
postojanje LPR-a jo$ uvijek temelji na upitnicima po Belafskom (Reflux Symptom Indeks — RSI, Reflux
Finding Score — RFS). Nedostatak upitnika RSI je $to ne razmatra Ceste simptome LPR-a, poput boli u grlu,
bolnoga gutanja i neugodnog zadaha, te ne razmatra ucestalost javljanja simptoma. Upitnik RFS obuhvaca
samo klini¢ke znakove u grkljanu, a ne obuhvaca klini¢ke znakove LPR-a izvan grkljana. Stoga se novosti u
dijagnostici LPR-a, koje su dostupne u naSoj zemlji, prvenstveno odnose na primjenu novih upitnika za
postavljanje sumnje na LPR-a (Reflux Symptom Score - RSS i Reflux Sign Assessment - RSA). LijeCenje
LPR-a, u vecini slucajeva, jo$ uvijek zapocinjemo primjenom medikamenata, $to je krivo i neucinkovito.
Novosti u lije¢enju LPR-a ukljucuju obaveznu primjenu nutritivne terapije, uz regulaciju stresa, te potrebu da
se u multidisciplinarni tim, koji sudjeluje u lije¢enju oboljelih od LPR-a, uklju¢e nutricionist, psiholog i
psihijatar.
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