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Отсутствие стула более 48 часов

Беременность

Прием лекарственных препаратов:

Стул 1 раз в 2-3 дня 
у взрослых является 

физиологичным.

Для уточнения диагноза необходима консультация врача.

Функциональная активностть 
кишечника во время 

беременности может быть 
нарушена. Необходимы 

физические упражнения. 
Выбор слабительных средств 
только после консультации 


с врачом.
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Прием этих препаратов может 
привести к развитию 

медикаментозного запора.

Запор беспокоит постоянно?

Можно принимать слабительные.

1 этап: Устранение каловой пробки с помощью микроклизмы «Микролакс®».

2 этап: Слабительные препараты при необходимости.

Необходима консультация врача, 
диетотерапия, физическая нагрузка.

Имеются жалобы:
на сильную боль в животе (спастического характера);

тошноту, рвоту, резкое вздутие живота;

болезненный акт дефекации;

кровь в стуле;

черный дегтеобразный стул;

лихорадку;

резкое снижение массы тела.

железодефицитные препараты;

нестероидные противовоспалительные препараты;

атропинсодержащие препараты;

опиаты и др.

алюминийсодержищие антациды;

нейролептики, психотропные;

антидепрессанты;

антагонисты кальция;


