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IPA-analysen er en urinprøve som primært undersøker for intestinal permeabilitet. Analysen passer for
alle som opplever fordøyelsesproblemer som oppblåsthet, diaré, smerter, magesår, refluks,
gastroenteritt (gastrointestinal infeksjon), matallergier, matintoleranser, luft i magen og flatulens,
irritabel tarmsyndrom (IBS) og inflammatorisk tarmsykdom (Cøliaki og ulcerøs kolitt). I tillegg er analysen
relevant for personer med autoimmune sykdommer, leddsmerter, idrettsutøvere med gastrointestinale
symptomer, hudsykdommer samt utslett og eksem.

IPA-analysen måler ulike mulige årsaker til de aktuelle symptomene. Basert på analysesvaret kan det
planlegges en behandling for den enkelte pasient slik at ikke bare symptomer kan lindres, men også en
årsaksbehandling kan settes i gang. Ut fra resultatet vil din behandler sette opp en individuell
behandlingsplan som f.eks. kan inneholde et individuelt tilpasset kosthold, forslag til evt. kosttilskudd,
samt en vurdering av hvor lenge intervensjonen skal følges. Varigheten av intervensjonen avhenger av
pasientens individuelle behov og respons. Behandlingsopplegget kan innebære å reparere mage-
og/eller tarmslimhinnen, hemme irritasjon og betennelse, og justere kostholdet basert på laktose- og
sukkerintoleranseresultatene.
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Analysen tester fordøyelsessystemets evne til å fordøye og absorbere ulike sukkerarter, inkludert
sukrose, laktose, raffinose, mannitol og cellobiose. Resultatet kan indikere om man har en eksisterende
sukker- eller laktoseintoleranse, om det er tegn til økt permeabilitet i tynntarmen (også kalt lekk tarm),
økt permeabilitet i mageslimhinnen, samt irritasjon og betennelse i tynntarmens slimhinne.


