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Magsaft, fysiol., en vatska, som afséndras af
kortlar, beldgna i magens slemhinna. Den in-
nehaller saltsyra, omkr. 0,5 proc., samt tva
ferment, pepsin och lipas. Pepsinet i forening
med saltsyran férvandlar koagulerade och
nativa agghvitekroppar till lattlosliga pepto-
ner. Lipasen klyfver emulgeradt fett (t. ex.
mjolkfettet) i fettsyra och glycerin. Man har
dessutom antagit ett sarskildt ferment, l6pe,
som skulle koagulera ostdmnet (kaseinet) i
mjolken. Unders6kningar pa senare tiden sy-
nas emellertid utvisa, att lopet i sjalfva verket
ej ar nagot annat &n pepsin. I fastande till-
stand ar magsédckens insida 6fverdragen med
ett alkaliskt slem, som afsdndras af epitelet &
slemhinnans fria yta. Afséndring af magsaft
intrdder i sammanhang med intagandet af
foda. Forloppet harvid utreddes af den ryske
fysiologen P a vi o v (1889). Vid fédans tug-
gande och nedsvéljning utléses en retning,
som pa reflexvag genom nervus vagus 6f-ver-
fores till cellerna i magslemhinnans kortlar.
Pavlov kallade denna reflex aptitreflexen,
emedan dess utlésning i vasentlig man ar be-
roende pa individens aptit. Intraffar nagot,
som stér aptiten, hdmmas magsaftafsénd-
ringen for nagon tid. Fédans smakliga anratt-
ning och servering &ro af stor betydelse, sar-
skildt i friga om personer med nedsatt mat-
lust.

- Pavlov uppvisade den s. k. aptit-reflexen ge-
nom foéljande experiment pa hund. Tva fistlar
anlades, den ena a matstrupen, den andra
Sidan 515-516 & magsacken. Vid djurets ut-
fodring f6ll fédan ut genom fisteln & matstru-
pen, under det att magsaft borjade fléda ut
genom magfisteln. Efter dubbelsidig afskar-
ning af nervus vagus uteblef magsaft-afséond-
ringen vid dylik utfodring. Pavlov visade vida-
re, att vissa dmnen, sarskildt de s. k. extrak-
tivimnena i ko6ttet, utlésa magsaftsekretion
genom inverkan direkt pa magslemhinnan.
Denna sekretion bérjar emellertid, férst se-

dan fodan legat en tid i magsacken. Fettet i
fodan utofvar en hadmmande inverkan pa
magsaftafsondringen. Denna verkan utléses
emellertid ej fran magslemhinnan, utan foérst
efter det fettet inkommit i tolffingertar-men.

- Yid det nyssndmnda experimentet kunde
Pavlov erhalla ren magsaft. Under vanliga for-
hallanden blandas magsaften med den
nedsvéaljda spotten och fodan. Emellertid sker
icke, sdsom man forr antagit, en fullstidndig
omblandning af innehdallet i magsacken. Den
fasta fédan blir liggande som en klump om-
sluten af magvaggen, och endast det lager,
som ligger intill magslemhinnan, utsattes for
magsaftens inverkan.

- For undersokning af magsaften hos en
méanniska later man personen i fraga fortara
en s. k. prof maltid. Efter viss tids forlopp
upphéamtas maginnehallet med en slang, som
personen far svalja. Innehallet filtreras, och
man undersoker filtratets syregrad och dess
foérmaga att digerera dgghvita. Filtratet fran
maginnehallet skiljer sig vasentligt fran den
rena magsaften. Saltsyran har till en del neu-
traliserats genom spottens alkali. Vidare bin-
des densamma, sasom S j 0 q vist visat
(1894), till agghvitekropparna i maginnehal-
let.

Yid sjukliga forcindringar af magslemhinnan
kan saltsyran h. o. h. saknas.
- Man uppskattar méngden magsaft, som en
frisk méanniska afséndrar per dygn, till 1,5 1.
med 7 gr. klor som saltsyra. J- E. J-n.
Magsjukdomar i egentlig mening a4ro endast
de sjukdomar, som berora sjalfva magsicken
1. ventri-keln (se Mage). Sjukdomssymtom
fran och utbildade sjukdomar i denna kunna
féorekomma af flera olika slag och anledning-
ar. Man maste héarvid skilja mellan sekundé-
ra sjukliga rubbningar i ventrikeln, beroende
af och atféljande andra sjukdomstillstand i
kroppen, och sadana sjukdomar, som pri-
mart, d. v. s. i forsta hand, ha sitt sate i sjal-
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fva magsdcken. Som exempel pa det foérra
slaget kunna anféras den aptitléshet, som at-
féljer en del akuta och kroniska infektions-
sjukdomar, magsymtomen vid en del kronis-
ka sjukdomar, som medféra s. k. kakexi, d.
v. s. allmén nedsattning af kroppens normala
funktioner, sasom Aagghvitesjukdomar, hog-
gradiga former af blodbrist, anemi samt sjuk-
liga rubbningar fran magsacken vid atskilliga
nervsjukdomar, speciellt af neurastenisk art
(nervsvaghet). Yid en del af dessa sjukdomar
intrdda forédndringar i magsaftens (se d. o.)
sammansattning sa att de vid dess diges-
tionsarbete verksamma bestandsdelarna, fer-
menten och saltsyran, minskas i méngd, och
magsaften darigenom blir svagare. Det kan t.
0. m. ga sa langt, att alls icke ndgon magsaft
langre afsondras, ett tillstand, kalladt achylia
gastrica, hvarvid hela digestionsar betet mas-
te 6f-vertagas af tarmen. Denna férekommer
som ett ytterst vanligt symtom vid hoggradiga
anemier och vid s. k. magneuroser eller neu-
rasteniska tillstdnd hos ventrikeJn. Dessa
magneuroser spela 6fver hufvud taget en
mycket stor roll bland magsjukdomarna.
Motsatserna till brist pa magsaft, s. k. 6fver-
produktion af saltsyra i magsaften (hyperaci-
ditet) eller 6fver hufvud taget af magslemhin-
ne-sekret (hy p er sekretion), &ro ock nervosa
fenomen fran magslemhinnan och kunna
afven framkalla sjukliga rubbningar med en
ganska vaxlande symtoinatologi. Utom dessa
s. k. sekretionsneuroser, d. v. s. sjukliga, af
nervsystemet féranledda férandringar i mag-
saftens sammansattning, finna: fran ventri-
keln flera andra nervésa fenomen, t. ex. for-
andringar i afseende pa dess motilitet 1. peri-
staltiska rorelseférmaga. Detta kan yttra sig
som kramp med smartor vid magséckens in-
gangsport (kardia), s. k. kardialgi, eller ut-
gangsmynning (pylorus), sasom nervosa upp-
stotningar af luft eller féda (krdkningar) o. d.,
eller ock som en af muskelslapphet eller
svaghet i ventrikelvidggen orsakad brist pa
féormaga af normal tdmning. Harigenom stan-
nar maginnehallet fér lange i magsacken.
Detta tillstand atfoljes af en slapp forstoring
af densamma, s. k. magatoni. Afvensa kan en
viss grad af slapphet (inkontinens) i utfors-
portens slutmuskel forefinnas. Harvid tém-
mes Aaterigen magsackens innehall ovanligt
hastigt ut i tarmen. Flera af dessa tillstdnd
aro forenade med vissa for den sjuke oroande
symtom, smértor, spanningar i maggropen,

krakningar, oférmaga att férdra vissa fo-
dodmnen, och kunna leda till sjukdomsbil-
der, som for ldkaren erbjuda diagnostiska
svarigheter och hvilka bade hos den sjuke
sjalf och hos hans omgifning kunna framkal-
la misstanken om, att ett allvarligt organiskt
maglidande foreligger. I dessa tillstdnd finna
kvacksalfvare ett rikt tillfalle till lyckade "ku-
rer". Bland sjukdomar, som primart ha sitt
séte i sjalfva magsacken och framkallas af
akuta eller kroniska férandringar dar, aro de
vanligaste de s. k. magkatarrerna (gastritis).
Den akuta magkatarren, som framkallas af
dietfel eller ock upptrader sekundart vid di-
verse infektionssjukdomar, &r utmarkt dari-
genom, att sjdlfva magslemhinnan blir mer
eller mindre akut inflammerad, rodnad, svul-
len och slemafséndrande. Den yttrar sig ge-
nom aptitléshet, ckel och krdkningar af féda
och slem, sveda och 6mhet i maggropen, da-
lig smak i munnen, hufvudvirk och allmént
illaméaende. Stundom finnes afven feber. I det
stora flertalet fall blir &fven tunntarmen an-
gripen, och det utbildar sig da en s. k. gastro-
enterit, som utom ofvanndmnda symtom ger
sig till kdnna afven genom diarré. Magsaften
ar vid den akuta magkatarren svagare, med
nedséattning af saltsyrehalten och o6kad
mj6lk- och fettsyrejasning. Den akuta mag-
katarren gar vanligen latt till halsa genom
svalt och darefter en latt diet, renspolning af
magsacken med alkaliska, slemlésande mine-
ralvatten (vichy etc.), event. medikamentdsa
amnen for lindrande af plagorna, kraknings-
rorelserna etc. S u p-purativ 1. flegmonds
gastrit (gastritis phlegmonosa 1. purulenta)
ar en ytterst héftig akut magsacksinflamma-
tion med varbildning i magsdckens vaggar,
beroende merendels pa allmén var-blodfor-
giftning, septikopyemi, eller andra svara in-
fektionssjukdomar. Under stark feber, smar-
ta i maggropen, yrsel och vanmakt intradder
déden inom nagra dagar. Den af starka gifter,
sasom koncen- Sidan 517-518 trerade syror
(i synnerhet svafvelsyra), alkalier, arsenik,
sublimat o. d., férorsakade magsacksinflam-
mationen, gastritis toxica, har ett liknande,
hastigt férlopp. En vanskétt eller ofta uppre-
pad akut magkatarr kan smaningom o6fverga
till kronisk form. Den priméra kroniska gast-
ritens vanligaste orsak ar eljest under lang
tid upprepade dietfel och speciellt alkohol-
missbruk. Vid denna sjukdom kan den speci-
fika, magsaftafséndrande apparaten i ventri-
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kelns slemhinna smaningom atrofiera, och
afsdndringen i ventrikeln bestar da till stors-
ta delen af ett for digestionsarbetet vardelost
eller snarast skadligt slem. En kronisk katarr
férekommer ock som sekundéar till andra ven-
trikellidanden, speciellt krafta, eller svarare
kroniska rubbningar i ventrikelns motilitet.
Den kroniska katarren har vanligen ungefar
samma symtom som den akuta, ehuru na-
turligtvis ej af sa haftig art. Feber saknas sa-
lunda i regel. Ett vanligt symtom af den kro-
niska gastriten aro slemkrékningar pa fas-
tande mage pa morgonen (s. k. vomitus ma-
tutinus), hvaraf ofta just alkoholister beroras.
Till dessa krdkningar bidrager sakerligen ofta
den samtidigt med magkatarren ofta forefint-
liga kroniska svalgkatarren med dess slem-
bildning i den del af svalget, hvarifran krak-
ningsrorelserna lattast utlésas. Den kroniska
katarren ar ofta svarbotlig, beroende pa, att
forandringen af magslemhinnan hunnit langt
utvecklas, innan en rationell behandling
igangsatts. Behandlingen bestar hufvudsakli-
gen i skonsam diet, mineralvattenkurer,
eventuellt magskoéljningar (se Ma g p u m p).

Magsaret (ulcus ventriculi) 4r en af mag-s-
lemhinnans vanligaste sjukdomar. Dess upp-
komstsétt ar &nnu oklart. Sannolikt framkal-
las det genom en lokal nutritionsrubbning
pa ett stille af slemhinnan, hvilket orsakar
ett lokalt sonderfall (jfr Mage, sp. 458 och fig.
4). Saret fortskrider sedan genom digestion af
magsaften. Utom dylika sar, som utmaéarkas
genom rundad kant och kraterliknande form,
kunna i magsadcken forekomma dels sma
slemhinnesar, s. k. erosioner, i de flesta fall
utan storre patologisk betydelse, dels afven
kraftsar i sonderfallande kraftsvulster. Fran
alla dylika sar kunna blédningar uppkomma.
Det enkla magsaret har en viss tendens att
fortskrida och obendgenhet att ldkas och
kan, om det forsummas, leda till ytterst all-
varliga foéljder samt medféra déd genom for-
blodning eller darigenom, att saret genom-
borrar magsécken. I sistndmnda fall medfér
det i bukhalan inkommande maginnehallet
latt allman bukinflammation och déd, om
operation icke kan féretagas. Det vanliga
magsaret ar emellertid vanligen icke nagon
dodlig sjukdom. Det yttrar sig genom héftig
smarta i maggropen, ofta nog utstralande at
ryggen, mellan nedre delen af skulderbladen,
6mhet i maggropen, ventrikelns oférmaga att

fordraga viss féda samt krikningar. Aro des-
sa blodférande och harvid ofta kaffesumplik-
nande (hcematemesis), stoder det i hég grad
misstanken om, att magsar foreligger. Aff6-
ringarna aro da ock svarta, tjar-liknande. Vid
det vanliga magsaret visar magsaften i de
flesta fall hog, mer &n normal saltsyrehalt.
Magsaret antraffas dubbelt sa ofta hos kvin-
nor som hos man och endast hogst sallan
hos barn under 10 ar samt hos gamla. Det
har en viss bendgen- het att recidivera och
maste underkastas noggrann behandling,
langre tids sanglage, svalt och sedan syste-
matisk diet. For att minska magsaftens syre-
grad ger man garna alkaliska medel (mineral-
vatten, bikarbonat etc.). Fér undvikande af
recidiv aro drickkurer af mineralvatten (i
Karlsbad, Vichy etc.) af god verkan. Magsaret
laker sig medelst arr i ventrikelslemhinnan.
Sitta dessa, sasom ofta ar fallet, intill mag-
sdckens utférsmynning (pylo-rus), kan f{6]j-
den latt bli en &arrig fértrAngning af denna.
Detta ater hindrar fédans passage ut till tar-
men, kan medféra dess stagnation i mag-
sdcken och orsaka en magsicksutvidgning
(dilation, gastro-ektasi) och s. k. motorisk in-
sufficiens hos magsicken. Denna magsjuk-
dom har en sarskild symtombild, hvars mest
karakteristiska drag &ro voluminésa krak-
ningar flera timmar efter maltid. Tillstandet
kan sa skadligt inverka pa organismens till-
godogorande af fodan, att en operation maste
goras, vid hvilken ventrikel och tunntarm sys
samman och en ny 6ppning géres dem emel-
lan (gastroenterosto-mi). Utom magsacksut-
vidgning kunna andra form-och lageférand-
ringar af magsicken astadkomma sjukliga
symtom, t. ex. den s. k. timglasventrikeln,
dar magsacken ar liksom hopdragen pa mid-
ten, eller magsackssankningen (gastrop to
sen), som afven foérekommer tillsammans
med en utvidgning af ventrikeln.

Magkrafta 1. ventrikelkrdfta (cancer ven-
triculi), som nastan alltid &r primér i detta
organ, finnes af flera slag, sasom den harda
(skir-ren), den mjuka (méargkraftan) och den
gela-tindsa. Kraftan har oftast sitt sate néar-
mare pylorus (pyloruskréafta), dar den ofta
ringformigt utbreder sig och medfér fortrang-
ning i ventrikelns pylorusdel. Darnéast ofta f6-
rekommer den utefter curvatura minor och
vid magmunnen (cardia). Den har bendgen-
het att breda ut sig 6fver hela ventrikeln (of-
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tast blir dock fundus férskonad) och infiltre-
rar smaningom alla lager i magvaggen, som i
skirren blir sammandragen, hard och betyd-
ligt for-tjockad. Medullarkraftan (méargkraf-
tan) faller latt sonder, o6fvergar till kraftsar
och medfér blédningar. Den medfoér ock latt
sekundara kraftaflagrin-gar (kraftmetastaser)
i buken, lefvern, lungorna m. fl. stallen. Sym-
tomen af magkrafta, som mera tillhér den
mognare aldern (séllan fére 30 ar), likna i
borjan dem af magkatarr, sedan dem af mag-
sar (genom smarta och blédningar). Vid ven-
trikelkraftan upptrader vanligen snart s. k.
kakexi, men diagnosen hor ofta till ldkarens
svaraste uppgifter, i det att intet symtom ar
sdkert bevisande. Vid krafta minskas ofta
magsackens motoriska sufficiens (se ofvan)
och afféringen blir trog. Saltsyrehalten ar ofta
ringa eller saknas. Vid pylo-rusfértrangning
genom kréafta forekomma vanligen krakning-
ar nagra timmar efter maltiderna. Vid krafta i
magmunnen intrdder svarighet att fa ned
maten i ventrikeln, och afven magsonden mo-
ter dd4 motstand. Nagon specifik orsak till
magkrafta &r dnnu icke funnen. Den kan
stundom upptrada flera ganger i samma fa-
milj och i vissa trakter mera a4n i andra. Pa
flera platser i de varmare landerna &r den
sallsynt, i Schweiz, Holland och Férenta sta-
terna sarskildt vanlig. Landtbefolkning synes
nastan mera utsatt &n stddernas invanare.
Mag-kraftan ar obotlig och forloper vanligen
dodligt,Sidan 519-520 ofta under svart lidan-
de for den sjuke inom ett eller par ar. I sall-
synta fall kan det lyckas att tidigt diagnosti-
cera lidandet och medelst operation fullstan-
digt aflagsna det onda. Bland de i vanligt
sprakbruk anvidnda magsjukdomsbendm-
ningar, hvilka dock ej beteckna nagon be-
stdmd sjukdom, méarkes magsyra. Den &ar ett
symtom, som kan férekomma vid flera mag-
sjukdomar, traffas ofta nog vid den kroniska
magkatarren och beror da icke, som namnet
later formoda, pa en forokning af magsaftens
fysiologiska syra, saltsyran, utan pa upp-

komsten af organiska syror, bland hvilka de
viktigaste dro mjo6lk- och smoérsyran. De bil-
das under dartill lampliga férhallanden (vid
minskning af den normala saltsyreméangden)
genom jasning af vissa fédoamnen (kolhyd-
rat). Halsbranna (pyrosis), den kansla af sve-
da, som fran maggropen i matstrupens rikt-
ning stracker sig upp mot halsen, ar ett van-
ligt symtom vid flera magsjukdomar, men
saknar specifik diagnostisk betydelse.

- Magblédning (hcemote-mesis) férekommer,
sasom ofvan ndmnts, oftast vid det enkla
magsaret eller vid krafta, da denna s6nderfal-
lit och bildat ett 6ppet sar. Blédningar vid
magsar aro vanligen stérst och kunna vara
lifsfar-liga genom forblédning. Hos hysteriska
individer har man nagon gang iakttagit mag-
blédningar utan magsar. Magblédningar
kunna ock férekomma vid s. k. lefvercirrhos
(se Lefversjukdomar). I dessa fall beror blod-
ningen pa bristningen af aderbrack af blod-
adror (vener) kring magmunnen och i nedre
delen af matstrupen och ar saledes vends, till
skillnad fran magsarsblédningarna, som aro
af arteriell art. Afven dessa vendsa blédningar
kunna medfora déd. I. H.

Magskérfven, anat. Se Brostben.

Magsko6ljning, med. Se Magpump.

Magsond, med. Se Magpump. Magspottkor-
tel, detsamma som bukspottkértel (se d. o.).
Magsyra, med. Se M agnesia2 och Mag-
sjukdomar, sp. 519.

Magsar, med., &r den vanligaste orsaken till
blodkrakning. Se Magsjukdomar, sp. 517.
Magsack, anat. SeJVIage, sp. 456. Magsacks-
inflammatién, med. Se Magsjukdomar, sp.
517.

Magsackskrafta M agkr afta), med. Se K
r & f-t a, sp. 143, och Magsjukdomar, sp.
518.

Magsackssdnkning (gastroptos),
Magsjukdomar, sp. 518.
Magsacksutvidgning (gastroektasi), med. Se
Magsjukdomar, sp. 518.

med. Se

Ater till startsidan
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