8 (GEROJI PATIRTIS

Stomy formavimas ir priezitira

Liudmila Vitkauskiené
Nacionalinis vézio institutas

‘ I$vertus i§ graiky kalbos
| stoma rei$kia burna, anga.
Stoma — tai chirurginiu badu
pilvo sienoje suformuota dirb-
tiné iSangé (1 pav.). Stomos
| formuojamos jau daugiau kaip
200 mety. Pirmoji s¢kminga
| stomos suformavimo opera-
| cija atlikta pranciizo gydytojo
’ Pillore 1776 metais. Pacienty,
turin¢iy stoma, slauga po ope-
| racijos susidométa daug vé-
" liau. Norman Gill i§ Klivlendo
ligoninés buvo pirmoji slaugy-
toja, kuri susidoméjo pacienty, turinciy stoma, slauga ir sické
tobulinti pacienty, turin¢iy nuolating ileostomg ir (arba) ko-
lostoma, priezitira, sudaré mokymo programa ir taip pagerino
pacienty gyvenimo kokybe. Taigi nuo 1958 m. Vakary falyse
pacientus prie$ operacija ir po jos stomos prieziiros pagrindy
moko stomaterapeutai. Nacionaliniame véZio institute, Bend-
rosios ir abdominalinés chirurgijos skyriaus vedéjo Eugenijaus
Stratilatovo iniciatyva toks specialistas dirba nuo 2006 m.
spalio 0,5 etato kraviu. Per metus ¢ia suformuojama apie
200 stomy (ileostomos, kolostomos, urostomos). Zmogus, su-
zinojes, kad jam bus suformuota stoma ir jis turés rapintis iSei-
namaja anga pro pilvo siena, patiria stresa. Tiek pries operacija,
tieck po jos asmuo, turintis stoma, patiria daug emocijy: bai-
me, vieniSuma ir bejégiskumo jausma. Siy emocijy priezastis
yra Ziniy stoka, fiziné ir emociné izoliacija, baimé, kad negalés
grizti i darba, | visuomenés gyvenima, artimy Zmoniy suprati-
mo trikumas. Prie§ operacija paciento galvoje sukasi daugybé
klausimy;: ar stoma bus matoma? ar ji turés kvapa? ka apie tai
galvos draugai ir artimieji? ar bus galima maudytis? kaip bus su
seksualiniu gyvenimu? ar galésiu sugrjzti j darba? Kartais netgi
bijo iSgirsti atsakymus  Siuos klausimus. Tiek slaugytojas, tiek
gydytojas pokalbio su pacientu metu turi padéti atsakyti j jam
rapimus klausimus. Paciento ir jo artimuju mokymui turi va-
dovauti slaugytojas. Labai svarbu, kad vienas asmuo bty atsa-
kingas uz mokyma iki galo.

Stomos gali buti formuojamos i§ bet kurios Zarnos dalies,
ta¢iau dazniausiai tai yra kolostomos (i§ gaubtinés Zarnos) ir
ileostomos (i§ plonosios Zarnos). Siai grupei priskiriamos ir uro-
stomos — dirbtiné anga, skirta Slapimui i§ organizmo pasalinti.
Stomos spalva — rausva, o jos forma — apvali ar ovali. Po opera-
cijos stoma dazniausiai btina paburkusi ir per kelis ménesius po
operacijos paburkimas vis maz¢ja. Lie¢iant stoma yra nejautri,
nes joje néra nerviniy skaiduly. Kartais gali Siek tiek kraujuo-
ti. Tustinimasis per stoma vyksta nevalingai. Ileostomos daz-
niausiai formuojamos laikinai (2 pav.), t. y. po tam tikro laiko
(2—4 mén.) vél atkuriamas Zarny vientisumas ir normali Zarny
turinio slinkdis. Ta¢iau gali bad ir nuolatiné ileostoma, kai visas
Zemiau stomos esantis zarnynas yra pasalinamas kartu su tiesiaja
zarna ir sfinkteriu. Ileostomos prieziiira ypatinga, nes plonujy
zarny turinys yra skystas, gana agresyvus dél jo sudétyje esan-
¢iy virskinimo fermenty, ir gali labai greitai paZeisti peristoming
oda. Kolostomos gali bati formuojamos i§ bet kurios storosios
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zarnos vietos, priklausomai nuo to, kur yra problema (3 pav.).
Kuo ardiau tiesiosios zarnos suformuojama kolostoma, tuo sto-
mos turinys biina tirStesnis, o stomos prieziara lengvesné. Uro-
stomos formuojamos po Slapimo pislés pasalinimo (4 pav.). Maza
plonosios Zarnos atkarpa chirurginiu badu pasalinama ir nau-
dojama kaip rezervuaras $lapimui, atvérus i ja du $lapimtakius.
Kitas rezervuaro galas atveriamas per pilvo sieng ir suformuoja-
ma urostoma. Urostomos priezilira taip pat reikalauja didesnio
démesio, nes $lapimas, turintis savo sudétyje Slapimo rigsciu,
$lapalo, gali greitai pazeisti odg ir sukelti odos pazeidimu.

2 pav. lleostoma 3 pav. Kolostomos

vietos

4 pav. Urostoma

Pagal angos formavimo pobudj stomos gali bati klasifi-
kuojamos | vamzdines (5 pav.) ir ploks¢iasias (6 pav.) stomas.
Vamzdinés stomos turi vadinamajj straubliuka, dél kurio sto-
mos turinys daug geriau patenka j surinkimo maiselj ir su-
mazina plokstelés pratekéjimo ir odos pazeidimu galimybes.
Ileostomos baina vamzdinés, o kolostomos gali buati ir vamz-
dinés, ir ploksciosios.

5 pav. Vamzdiné stoma

6 pav. Plokstioji stoma

Pagal formavimo tiksla stomos gali bati laikinos ir nuo-
latinés.

Stomos turinio rinktuvai

Siekiant pagerinti paciento gyvenimo kokybe¢ XX a. buvo
sukurti pirmieji i$maty rinkeuvai. Ju modelj pasialé patys
pacientai, turintys stomas, jauni amerikie¢iai studentai fizi-
kai Konigas ir Strausas, kurie buvo operuoti dél nespecifinio
opinio kolito. Pradzioje iSmaty rinktuvai buvo griozdiski,
i$ keliy daliu, apjuosti per liemenj, kad prispausty stoma.
1944 m. pramoniniu badu buvo pradéti gaminti pirmieji gu-
miniai ir (arba) plastikiniai, prispaudziami prie stomos iSmaty,
rinkctuvai. 1955 m. pradéti gaminti kei¢iami — priklijuojami
i$maty rinktuvai. Siuolaikiski stomos turinio rinktuvai nuolat
tobulinami, gaminami i§ specialaus kvapo nepraleidziancio
plastiko, yra lengvi, ploni ir nepastebimi po drabuziais. Rink-
tuvai gali buti vienos arba dviejy daliy. Dviejy daliy rinktuva
sudaro lipnioji dalis (apsauganti oda) ir surinkimo maiselis,
kuriame kaupiasi stomos turinys.
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Vienos dalies rinkeuvai, kai plokstelé ir maiselis yra viename,
gali bati jau su paruosta anga arba angg gali reikeéti padidinti Zirk-
lémis. Labai svarbu anga kirpti tiksliai pagal stomos dydj. Toks
rinktuvas kei¢iamas kasdien. Naudojant dviejy daliy rinktuvus,
plokstelé ant odos gali liki kelioms dienoms, o maiselis gali bati
kei¢iamas kasdien. Didesnj démesj reikéty skirti plokstelei pa-
rinkd, nes batent nuo teisingai parinktos plokstelés ir priklauso
peristominés odos buklé. Plokstelés pagrindas buna lygus arba
iSgaubtas. Anga ploksteléje gali buti kerpama Zirklémis pagal
stomos dydj, bet populiaresnés ir daug patogesnés yra pirStais
formuojamos plokstelés. Naudojant kerpamas ploksteles, svarbu
laikytis stomos kontiiry, nes per plati anga palieka apnuoginta
oda aplink stoma, o nelygiais krastais iSkirpta anga gali pazeisti
stoma. Naudojant pirStais formuojamas ploksteles, anga ploks-

teléje padidinama pirstais, o formuojamoji medZiaga sudaro
»golfo® efekea, t. y. iS visy pusiy apglébia stoma ir uztikrina, kad
turinys nepatekty po plokstele.

Stomos priezitira sudaro tiek pacios stomos, tick odos apie
stoma prieziara. Pagrindinis stomos priezitros tikslas — sveika
peristominé oda (10—12 cm aplink stoma). Paprastas vanduo
ir muilas!!! Labai svarbu saugoti oda nuo saly¢io su zarny, tu-
riniu — $is ja dirgina. DaZniausiai odos problemy atsiranda:
ploksteléje iSkirpus per didele anga, neatitinkancia stomos
dydZio, naudojant netinkamos formos plokstelg, naudojant
netinkamo dydzio plokstelg (ilgainiui pasikeitus stomos dy-
dziui), dél prasty Zmogaus stomos prieziiros jgidziy. Todél
zarny turinys patenka ant odos ir gali j pazeisti. Tada Zmogus
jaucia skausma, diskomforta, gresia infekcijy pavojus.

Kaip tinkamai priziaréti stoma ir iSlaikyti sveikg peristoming¢ oda?

o Puasirinkti tinkamo dydzio plokstele. Stomy, buina skirtingo
dydzio, nuo 13 iki 100 mm skersmens. Batent pagal stomos
skersmens dydj turi bt parinkeas ir rinktuvo plokstelés dydis.
Ilgainiui po operacijos stomos dydis gali kisti, t. y. mazéti.

o Pasirinkti tinkamos formos plokstele. Plokstelés buna ly-
giu pagrindu arba igaubtos. Apie 80 proc. pacienty, paren-
kama i$gaubta plokstelé. Jei yra net nedidelis jdubimas apie
stoma, rauksle, pilvo oda yra apglebusi — i§ karto taikoma
iSgaubta plokstelé (7, 8 pav.).

Jei pilvas ploks¢ias, néra jokiy jdubimuy, rauksliy — taiko-
ma plokstel¢ lygiu pagrindu (9, 10 pav.).

* Anga ploksteléje reikia kirpti arba formuoti pirstais tzksliai pa-
gal stomos kontitrg, kad nelikty neapsaugotos odos (11 pav.).

* Daznai matuoti stomos dydj, nes stoma kelis ménesius
po operacijos linkusi mazéti, o toliau taikant netinkamo
dydzio plokstele, gali atsirasti odos pazeidimuy,.
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o Segti specialy stomos rinktuvo dirzelj, kuris prilaiko
rinktuva prispausta prie pilvo. Ypa¢ svarbu dirzelj segti
naudojant i$gaubtas ploksteles.

* Naudoti apsauging lipnig pastq (12 pav.) arba Ziedus
(13 pav.), ypa¢ esant nelygumams, problemiskai stomai.
Pasta tepama tiesiai ant odos apie stoma, uzpildant odos
nelygumus, rauksles, iSlyginant randus. Po 1-1,5 min.
ant jos jau galima klijuoti paruosta plokstele. Ziedas yra
kietesnés konsistencijos ir naudojamas tada, kai jdubimas
apie stomg yra gilesnis, raukslé standesné, kieta.

* Naudoti peristominés odos papildomas prieZiiiros prie-
mones: apsaugines (apsauginis odos purskalas, apsauginés
servetélés, apsauginiai milteliai), valomasias (valomosios
putos, valomosios servetélés, medicininiy klijy valiklis),
komforto (kvapus neutralizuojantis purskalas arba lasai,
stomos turinj sujungianti priemong).

10 pav. Lygi pilvo siena

pav. Ziedo pritzzik);ha:

11 pav. laisyklingai mfodr— 12 pav. Pastos tepimas ant 13
muota anga ploksteléje odos ir plokstelés
Komplikacijos

* DPeristominés odos dermatitas gali buti dviejy rusiy: su-
keltas stomos turinio arba alerginis. Alerginis dermatitas
(14 pav.) — odos reakcija i kai kurias specifines rinktuvo
sudedamasias medziagas ar odos prieziiiros priemones. Sis
dermatitas yra aiskiai ribotas — oda pazeidziama plokstelés
srityje. Dermatito, kurj sukelia stomos turinys (15 pav.),
priezastys gali buti jvarios: jdubusi stoma, netinkami rink-

tuvai bei netinkamo dydzio, netaisyklingai uzklijuotos rink-
tuvo plokstelés, netinkamai iSkirpta plokstelés anga ir kt.

* Gangreniné piodermija (16 pav.) — reta opiné odos uzde-
gimo liga. Gali susidaryti pavieniy arba daug skausmingu
papuliu, pustuliy ar mazgeliy, kurie greitai sukietéja ir is-
opéja. Sis pazeidimas atrodo kaip pakilimas tamsiai raudo-
nos ar purpurinés spalvos netaisyklingais krastais, jis labai
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15 pav. Stomos turinio sukel-
tas dermatitas

18 pav. Parastominé iSvarza

skausmingas ir trukdo pritvirtinti plokstele. Gydomas spe-
cialiais sidabro tvarséiais, juos uzdengiant hidrokoloidiniais
tvarsCiais. Ant taip aptvarstytos opos jau galima klijuoti
plokstele. Gydymas ilgas, gali uztrukti iki ménesio ir ilgiau.

* Stomos iskritimas (prolapsas) (17 pav.) jvyksta esant
silpniems aplinkiniams audiniams. Stomos iskritimo prie-
zastis yra plati stomos anga. Dazniausiai stoma iSkren-
ta padidéjus slégiui pilve (kosint, keliant, stanginantis),
vaikstant. ISkritus Zarnai, gali sutrikti jos kraujotaka, dél
to stomos gleiviné paburksta, gali kraujuoti, net iSopéti.
Ilgainiui iskrites stomos segmentas gali jstrigti.

* Parastominé iSvarza (18 pav.) charakterizuojama kaip is-
kilusi pilvo sienos vieta aplink stomg. Dél jos gali susida-
ryti kamdtis, kuris sukelia Zarnos obstrukcija. Neretai pa-
rastominé i$varza gali sukelti skausma, trukdyti tinkamai

20 pav. Folikulitas

uzklijuoti rinktuva bei patikimai priziaréti stoma. Tokiu
atveju reikalinga chirurginé pagalba.

e Siuliy apie stoma iSirimas. Budinga: Zaizdos aplink sto-
ma, sitliy iSirimas. Dél to turinio patekimas j surinkimo
maiSel] tampa sudétingas ir padidéja tikimybé plokstelés
pratekéjimui. Tai ankstyva pooperaciné komplikacija.

* Stomos gangrena (19 pav.) — stomos audiniy apmirimas dél
kraujotakos sutrikimo. Ankstyva pooperaciné komplikacija.

¢ Folikulitas (plauko folikulo uzdegimas) (20 pav.) budingas
esant plaukuotai odai ir netinkamai Salinant plaukus nuo
peristominés odos, nesilaikant higienos, traumuojanciai nu-
imant plokstele. Sitloma peristominés odos plaukus $alin-
ti naudojant elekerinj skustuva arba zirkles; ne taip daznai
keisti plokstele; tinkama peristominés odos prieziiira; ploks-
telei nuimti naudoti specialuji purskala.

Perioperacinis paciento mokymas

Suzinojus, kad pacientui planuojama suformuoti stoma,
jau pries operacija pradedami mokymai. Su pacientu dirbama
individualiai, jam pageidaujant gali dalyvauti jo artimieji. Su
kiekvienu pacientu, kuriam bus formuojama stoma, vyksta
mokymai 4-6 kartus, kuriy metu pacientas bei jo artimieji teo-
riskai ir prakriskai susipaZjsta su stoma ir jos prieziira. Pirmo
pokalbio su pacientu metu yra issiaiskinama, kg jis zino apie
stomg bei jos prieziiir. Pokalbis biina Siltas, paprastas, kalba-
ma paprastais, pacientui suprantamais zodZiais, neskubama,
pacientas kantriai iSklausomas. Papasakojama ir parodoma,
kaip atrodo virskinamasis traktas, kaip jis funkcionuoja, kokie
poky¢iai laukia paciento po stomos suformavimo operacijos.
Pacientui i$aiskinama, kg reiskia Zodis ,,stoma“, parodoma kaip
ji atrodo tiek vaizdinéje medziagoje, tiek pateikiant jvairius
stomos maketus. Prie§ operacijg pacientas taip pat supazin-
dinamas su stomos prieziliros priemonémis, rinktuvy tipais,
parodoma, kaip jie atrodo, kokio dydzio, trumpai parodoma,
kaip jais naudotis, kaip ir kur jsigyti. Trumpai akcentuojama
apie mitybos pokycius. Pokalbio pabaigoje pacientui pateikia-
ma literatiira apie gyvenima su stoma bei pazymima optimali
stomos vieta. Toliau mokymai vyksta palatoje, kur Zmogus bei
jo artimieji susipazjsta su stoma bei jos prieziiira praktiskai.

Optimali stomos vieta

Ji reikalinga, kad stoma biity suformuota kuo patogesnéje ir
lygesnéje pilvo vietoje, tada geriau laikosi rinktuvas ir i$vengiama

peristominés odos problemuy. Ji pazymima linijoje tarp bambos ir
klubakaulio atsiki§imo. Stomg stengiamasi suformuoti taip, kad
bty lengva ir patogu ja prizitiréti: stoma turéty buti lygioje pilvo
sienos vietoje, toliau nuo rauksliu, $onkauliy lanko, klubakaulio
i$siki$imuy, bambos, pooperaciniy randu, buvusiy dreny viety.

Optimali stomos vieta parenkama Zmogui gulint, sédint,
stovint (21, 22, 23 pav.). Kiek jmanoma pakoreguoti sto-
mos aukstj priklausomai nuo ne$iojamy ribuy, dirzo aukic¢io
(24 pav.). Pacientui paaiskinama, kodél atlickama i procediira.

Kity susitikimy metu pacientui stengiamasi suteikti prak-
tiniy Ziniy apie stoma ir jos priezitira. Kei¢iamas rinktuvas,
surinkimo maielis bei kiekviena karta yra akcentuojami svar-
biausi stomos bei peristominés odos prieziiiros ypatumai.

Pirmajj rinktuvo keitimg atlieka slaugytojas, o kitus ban-
doma duoti atlikti paciam pacientui (naudojant veidrodj)
arba, jei pacientui tai atlikti dar sudétinga, jo artimiesiems.

Pacientui i$vykstant i§ ligoninés, stengiamasi, kad pacien-
tas i$vaziuoty kuo savarankiskesnis. Paskutinio susitikimo
metu pacientas bando pasikeisti rinktuva pats ar su artimujy
pagalba, aptariami kasdieninio gyvenimo, kelioniy, maudy-
mosi, mitybos ypatumai, rinktuvy kompensavimo tvarka ir
kiti pacientui aktualts klausimai.

Jau ne pirmi metai, kai slaugytojas (paskyrus gydytojui) gali
iSradyti kompensuojamasias stomos prieziiiros priemones. Svei-
katos apsaugos ministro 2018 m. sausio 4 d. jsakymu Nr. V-4 ir
2018 m. spalio 8 d. jsakymu Nr. V-1119 j $iy priemoniy sarasa
buvo jtraukta daugybé peristominés odos priezitiros priemoniy,.
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21 pav. Stomos vieta sédint

23 pav. Straipsnio autoré Liudmila Vitkauskiené Zymi stomos
vietq pacientui stovint

Kompensuojamujy stomos prieziiiros priemoniy sarasas ir

kiekiai:

Vienos dalies rinktuvai (50 vnt./mén.)

Dviejy daliy rinktuvai (10 ploksteliy ir 50 maiseliu/mén.)
Dirzelis rinktuvui prilaikyti (1 vnt./mén.)

Lipni hidrokoloidiné pasta nelygumams salinti (1 vnt./mén.)
Hidrokoloidinés masés ziedas jdubimui mazinti

(1 vnt./mén.)

Valomosios putos (1 vnt./2 mén.)

22 pav. Stomos vieta gulint

/4

24 pav. Straipsnio autoré Lindmila Vitkauskiené parenka
patogiq stomos viety

Medicininiy klijy valiklis (1 vnt./1 mén.)

Valomosios servetélés (100 vnt./3 mén.)

Apsauginés servetélés (1000 vnt./3mén.)

Kvapus neutralizuojantys lasai (1 vnt./1 mén.)

Kvapus neutralizuojantis purskalas (1 vnt./3 mén.)
Apsauginiai milteliai zaizdeliy gydymui (1 vnt./2 mén.)
Apsauginis odos purskalas (1 vnt./1 mén.)

Stomos turinj sujungianti medziaga (granulés)

(1000 vnt./3 mén.)

SAVISVIETA

Sveikos mitybos rekomendacijos, maisto
pasirinkimo piramidé

Rimantas Stukas
Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto Sveikatos moksly instituto Visuomenés sveikatos katedra

Sveikos mitybos rekomendacijos

Valgyti maistinga, jvairy, dazniau augalinj nei gyviininés
kilmés maista.

Kelis kartus per dieng valgyti gradiniy produkey ar bul-
viu, jvairiy, dazniau $vieZiy vietiniy darzoviy ir vaisiy
(bent 400 g per diena).

I3laikyti normaly kiino svorj (kiino masés indeksas — 20—
25). Kasdien aktyviai judeéti.

Mazint riebaly vartojima: gyvininius riebalus, kuriuose
yra daug sociujy riebaly rigsciy, keisti augaliniais aliejais ir
minkstais margarinais, turindiais neso¢iujy riebaly ragsciy.
Riebig mésa ir mésos produktus pakeisti anks$tinémis
darzovémis, Zuvimi, paukstiena ar liesa mésa.

Vartoti liesa piena, liesus ir nesirius pieno produktus
(ragpienj, kefyra, jogurta, varske, strj).

9

10.

Rinktis maisto produktus, turin¢ius mazai cukraus. Reciau
vartoti rafinuota cukry, saldZius gérimus, saldumynus.
Valgyti nestiry maista. Bendras druskos kiekis maiste,
iskaitant gaunama su rikytais, sidytais, konservuotais
produktais, duona, neturi biti didesnis kaip vienas arba-
tinis $aukstelis (5 g) per diena. Vartoti joduota druska.
Riboti alkoholio vartojima.

Valgyti reguliariai.

Labai svarbu, kad biity laikomasi ne vienos ar keliy reko-

mendaciju, bet biity atsizvelgiama | jas visas.

Sveikos mitybos

rekomendacijy paaiskinimas

1. Valgyti maistinga, jvairy, dazniau augalinés nei gyviini-

nés kilmés maista.



