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Wstęp. Jednym z najważniejszych czynników w rozwoju dyspepsji jest zaburzenie czynności górnego odcinka przewodu pokarmowego, co w przypadku niewłaściwej korekcji prowadzi do przewlekłego procesu. 
Cel:  Analiza funkcionowania górnego odcinka przewodu pokarmowego u dzieci z dyspepsją czynnościową i organiczną. 

Materiał i metody: W Szpitalu Miejskim Klinicznym Dziecięcym w Użgorodzie (Ukraina) poddano badaniom 125 dzieci w wieku od 6 do 14 lat cierpiących na dyspepsję. Badanie kliniczne obejmowało dane laboratoryjne (morfologia z rozmazem, OB, glikemia, gospodarka lipidowa, wybrane próby wątrobowe i nerkowe, gospodarka elektrolitowa, INR, D-dimery) i dodatkowych (fibrogastroduodenoskopia, USG jamy brzusznej i ocena zaburzeń czynnościowych opróżniania żołądka według Lemeshko Z., komputerowa pH-metria, EKG). Uzyskane wyniki poddano analizie statystycznej. 
Wyniki: Stwierdzono, że u dzieci z dyspepsją czynnościową z syndromem poposiłkowym przeważa powolne półtrwanie żołądka, natomiast przy syndromie bólu nadbrzusza - przyspieszone półtrwanie żołądka. Syndrom niestrawności charakteryzuje się bardziej wyrażonym brakiem koordynacji motorycznej aktywności żołądka i dwunastnicy, co w większości przypadków (70,48%) jest związane z zaburzeniem zaworowym.

Efektem braku koordynacji ruchowej aktywności żołądka są znaczne zakłócenia równowagi biologicznej pomiędzy agresywnymi czynnikami (kwasu żołądkowego, H. pylori) oraz systemu cytoprotekcji, co prowadzi do powstania przewlekłych chorób przewodu pokarmowego u dzieci. Dlatego wczesne wykrycie i korekcja początkowych objaw zaburzeń motorycznych i patologii zwieraczy żołądka u dzieci jest ważnym krokiem w profilaktyce chorób żołądka i  dwunastnicy.

Wnioski: wczesne rozpoznanie zaburzeń czynności żołądka i dwunastnicy z przeprowadzeniem korekcji zaburzeń motorystycznych może zapobieć organicznej dyspepsji u dzieci.
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