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Przygotowanie do zabiegu chirurgicznego
- lepsze wyniki leczenia, szybszy powrét

do sprawnosci

Zabieg operacyjny stanowi wielkie
wyzwanie dla kazdego pacjenta.
Jest czesto kluczowym momentem,
w ktérym przychodzi mu zmierzyd
sie nie tylko z chorobag, lecz takze
z lekiem, niepewnoscia, swiadomo-
Scig potencjalnych powiktan. Musi
zmierzyc¢ sie tez z pytaniem, ktére po-
jawia sie najczesciej juz w momencie
diagnozy: co bedzie dalej, jak bede
funkcjonowat? To zupetnie natural-
na sytuacja, w ktorej trzeba wspol-
nie znalez¢ odpowiedz na te pytania
i stworzyc¢ pacjentowi poczucie bez-
pieczenstwa. Warto miec¢ swiado-
mosc, iz coraz czesciej zwraca sie
uwage nie tylko na sam zabieg, lecz
takze na to co przed nim - na okres
przed- i pooperacyjny. To od ich prze-
biegu rowniez zalezy ostateczny wynik
leczenia [1].

Kazde leczenie, nie tylko operacyjne,
jest bowiem interakcjg pomiedzy le-
karzem a pacjentem, w ktorej poza
elementami merytorycznymi musi

znalez¢ sie miejsce i czas na rozmo-
we. Na wyjasnienie pacjentowi, czemu
operacja ma stuzy¢ i dlaczego jest nie-
zbedna. Na wyttumaczenie, co moze
dziac¢ sie po zabiegu oraz, co niezwykle
wazne, jak do tego zabiegu mozna sie
przygotowac.

Przekazane informacje dajg pacjento-
wi wiedze na temat leczenia, ale tez
swiadomosg, ze lekarz prowadzacy
podejmuje uzasadnione decyzje. Ta
wiedza, rozwianie watpliwosci, od-
powiedzi na pytania to wyraz tak waz-
nej empatii. Empatia z wiedzg budujg
wzajemne zaufanie. Wzajemne, gdyz
pacjent oddaje sie w rece lekarza i ufa
jego umiejetnosciom, lekarz zas liczy
na wspotprace ze strony pacjentaima
nadzieje na realizacje zalecen.

Dzis wiemy zdecydowanie wiecej
o tym, jak wiele zalezy od przygotowa-
nia do zabiegu, od tego, by operowac
pacjenta w jak najlepszym mozliwym
stanie zdrowia, by poprawic¢ warunki
gojenia, zmniejszyc¢ ryzyko powiktan
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[2]. Kompleksowe przygotowanie do
zabiegu nosi nazwe prehabilitacji, co
oznacza rozpoczecie szeroko rozumia-
nego procesu usprawniania pacjenta
i poprawy jego stanu ogolnego (reha-
bilitacji) juz przed zabiegiem opera-
cyjnym [3].

Podstawowe elementy tego przygoto-
wania to wsparcie dietetyczne, fizjote-
rapeutyczne, psychologiczne i elimi-
nacja natogow [4]. Zostaty one szerzej
omowione w niniejszym poradniku.
Warto pamietac, ze prawidtowy stan
odzywienia tojeden z gtownych czyn-
nikdw unikniecia powiktan i zaburzen
gojenia, a lepsza wydolnosc fizyczna
to szybszy powrot do sprawnosci
[5. 6]. Wedtug aktualnych polskich
zalecen dotyczgcych prehabilitacji
[4] optymalny czas przygotowania
do zabiegu to 4-6 tygodni, ale nawet
krotsze przygotowanie jest celowe
i uzasadnione [7]. Warto podkresli¢, iz
zazwyczaj od postawienia wstepnej
diagnozy do operacji, oprécz przy-
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padkoéw pilnych, leczonych w trybie
ostrego dyzuru, czas ten jest zblizo-
ny do rekomendowanego w zalece-
niach. Wynika to z koniecznosci wy-
konania badan dodatkowych, czesto
konsylium, koniecznych konsultacji.
Warto pamietac, iz kazdy dzierh moze
zostac wykorzystany efektywnie dla
lepszych wynikéw leczenia. Pacjenci
czesto poswiecajg wiele czasu i ener-
gii na organizacje przyjecia, weryfikujg
kompetencje zespotu lekarskiego, kto-
ry ma ich operowac, zapominajac lub
nie wiedzac, ze tak naprawde bardzo
wiele zalezy od nich. Warto podkresli¢
podstawowe, czesto banalne kwestie
dotyczgce przygotowania do przyjecia
do szpitala i operacji:

- zabierz ze sobg na kazdag wizyte oraz
do szpitala dokumentacje medyczng,
- jesli nie miates w ostatnim cza-
sie - zrob podstawowe badania
w uzgodnieniu z lekarzem POZ (mor-
fologia, cukier, funkcja nerek, watro-
by, tarczycy - zaleznie od choroby),
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mierz réwniez cisnienie co najmnie;j
raz dziennie w okresie poprzedzaja-
cym przyjecie do szpitala. Zdarza sie,
ze schorzenia takie jak cukrzyca, ane-
mia czy nadcisnienie rozpoznawane
sg tuz przed zabiegiem i zabieg trze-
ba przesungc, co naraza pacjenta
na ponowny stres i wydtuza czas do
zabiegu;

- jesli chorujesz przewlekle (cukrzy-
ca, choroby uktadu krgzenia, choro-
by ogdélnoustrojowe), skonsultuj sie
z lekarzem (POZ lub specjalistg), jesli
zazywasz leki wysoce specjalistyczne
- miej je przy sobie;

- nie odwlekaj wizyt u anestezjolo-
ga - tzw. wizyty kwalifikacyjnej wy-
konywanej przed duzym zabiegiem.
Dobrze zaplanowac jag tak, by w razie
koniecznosci wykonac¢ dodatkowe
badania czy konsultacje. Okres 4-6
tygodni przed doskonale koreluje
Z przeprowadzeniem prehabilita-
cji. Warto zapytac¢ anestezjologa
0 sposob przygotowania do zabiegu;
- jesli masz takg mozliwos¢, skorzystaj
z konsultacji poradni prehabilitacyj-
nej i/lub dietetycznej, fizjoterapeu-
tycznej czy psychologicznej. Coraz
wiecej szpitali ukierunkowanych
na efektywne, dobre leczenie otwiera
w ramach wtasnych dziatan takie po-
radnie i pacjenci sg do nich kierowa-
ni przez chirurgdéw i anestezjologow;
- bezwzglednie zrezygnuj z palenia
i alkoholu, to czynniki bardzo nieko-
rzystne dla proceséw gojenia, znacz-
nie zwiekszajgce ryzyko powiktan.

Pamietaj: jesli oczekujesz dobrego
leczenia, nie mozesz sam zmniejszac
swoich szans na dobry efekt operacji;
- wyjasniaj watpliwosci, jesli je
masz, zapytaj chirurga o szczegdty
zabiegu i mozliwe powiktania, nie bdj
sie pytac. Im wiecej wiesz, tym tatwiej
bedzie Ci przejsc przez okres operacji
i czas po niej. Najgorsza jest niepew-
nosc. Pamietaj, ze nawet po najlepiej
przeprowadzonym zabiegu moze
dojsc¢ do powiktan, sg one w pewnym
odsetku nieuniknione. Lepsze przy-
gotowanie do zabiegu zmniejszy to
ryzyko, swiadomos¢ mozliwosci ich
wystgpienia pozwoli tatwiej sobie
Z Nnimi poradzic.

To podstawowe, bardzo ogdlne za-
lecenia, w ktérych nie powielano
szczegotow dotyczgcych zalecen die-
tetycznych czy fizjoterapeutycznych.
Zabiegi w zakresie jelita grubego (cho-
roby nowotworowe, choroby zapal-
ne jelit) niosg dodatkowo pytanie, czy
konieczne moze byc¢ wytonienie sto-
mii. Stomia to wyprowadzenie jelita
przez powtoki brzuszne i odprowa-
dzenie stolca do worka stomijnego,
sytuacja dla wiekszosci pacjentow
catkowicie nieznana i czesto stresu-
jaca. Nalezy przede wszystkim miec
swiadomosd, ze stomia, czasowa
lub stata, jest wyjsciem niekiedy ko-
niecznym, by uratowac zycie i zapew-
ni¢ jak najlepsze zdrowie pacjenta.
To czesto wstep do dalszego leczenia,
obarczony mniejszym ryzykiem groz-
nych powiktan i umozliwiajgcy szybszy
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powroét do normalnego zycia. Wiedzac
o mozliwosci, a czasem majac pew-
nosé, wytonienia stomii, warto sie do
tego przygotowac. Kompleksowa pre-
habilitacja, czyli przygotowanie przed
zabiegiem, w obrebie jelit powinna
objgc rowniez edukacje i przygoto-
wanie do wytonienia stomii [6]. Wizyta
w poradni stomijnej, rozmowa z pie-
legniarka stomijng, z pacjentami
z wytoniong stomig to wazny, wcigz
chyba niedoceniany element przygo-
towania. Opublikowane dane wska-
Zujg, ze grupa wielospecjalistycznych
przedoperacyjnych interwencji obej-
mujgcych ¢wiczenia fizyczne, wsparcie
zywieniowe i edukacje stomijng moze
w okresie pooperacyjnym poprawic
wczesny powrot do aktywnosci fizycz-
nej, poczucie wtasnej wartosci i jakosc
zycia[8].

Wykazano réwniez, ze rehabilita-
cja w zakresie obstugi potencjalnej
stomii, ze wskazaniem jej miejsca,
pokazaniem sprzetu i podstaw ob-
stugi utatwia samoopieke stomijna

Pismiennictwo

i zmniejsza predyspozycje do sta-
noéw lekowych i depresyjnych [9].
W procesie tego przygotowania bar-
dzo wazne jest wsparcie rodziny,
ktora czesto opiekuje sie pacjentem
po zabiegu i wspomaga go w obstu-
dze stomii [10]. Dla wielu pacjentow
wazne bedzie rowniez poruszenie
kwestii aktywnosci seksualnej po
zabiegu, uswiadomienie, ze wyto-
nienie stomii nie oznacza jej wy-
kluczenia [11]. Warto i mozna przed
zabiegiem ,oswoic¢” stomig, warto
pytac o taka mozliwos¢, zarowno
w szpitalu, w ktorym prowadzone be-
dzie leczenie, jak i licznych grupach
wsparcia pacjentow ze stomig, kto-
rzy nie tylko chetnie dzielg sie swo-
imi doswiadczeniami, lecz takze sag
najlepszym przyktadem aktywnego,
petnego zycia, do ktérego stomia byta
przepustka, a nie przeszkoda.

Odpowiednia edukacja i przygoto-
wanie pacjenta to podstawa do za-
akceptowania przez niego stomii.
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SWIADOMOSC
| AKCEPTACJA PACJENTA

KOMPETENCJE < > EDUKACJA
CHIRURGA | WSPARCIE W ZAKRESIE
STOMII

Akceptacja wraz z odpowiednimi
kompetencjami zespotu leczgcego
to sytuacja, w ktorej pacjent, widzac
po zabiegu wytoniong stomie, bedzie
na nig w petni przygotowany.

Na przygotowanie do zabiegu sktada
sie wiele elementdw, dlatego warto
dobrze wykorzystac ten czas. Jak wi-
dac¢, mozna zrobic¢ bardzo wiele, by
operacja i powrot do zdrowia prze-

medyczny, jak i osoby odpowiedzial-
ne za organizacje systemu opieki nad
pacjentem, ale przede wszystkim pa-
cjentow.

Bo to oni muszg rowniez o to zadbad,
stosowac sie do zalecen i dobrze
przygotowac do zabiegu. Zas my,
caty personel medyczny, mozemy
i powinnismy pomoc na kazdym eta-
pie leczenia pooperacyjnego.

biegaty jak najlepiej. Warto o tym mo-
wi¢, uswiadamiac, zaréowno personel
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Zalecenia dietetyka

dr n. med. Barbara Kuczyriska

Jak odzywi¢ organizm, by w optymalny
sposo6b przygotowac sie do zabiegu

operacyjnego?

Kilka stow o samej prehabilitacji w ujeciu metaboliczno-zywieniowym.

Prehabilitacja to wielospecjalistycz-
ne postepowanie - przygotowanie
do planowanego leczenia, polegajg-
ce na jak najwiekszej poprawie stanu
pacjenta i m.in. zbudowaniu rezerw
metabolicznych.

Operacja zawsze stanowi ogromne
wyzwanie pod kagtem wymagan me-
tabolicznych, nie tylko ze wzgledu na
samg interwencje chirurgiczng, lecz
takze ogdlny stan pacjenta zwigzany
z chorobg podstawowa.

Korzysci, jakie wigzg sie z odpowied-
nim przygotowaniem zywieniowym
oraz poprawag stanu odzywienia, to
przede wszystkim zmniejszenie ry-
zyka powiktan po operacji, skrécenie
pobytu w szpitalu, lepsze gojenie sie
ran oraz szybszy powrot do petnej
Sprawnosci.

Wtasciwe odzywienie ma kluczo-
we znaczenie i bezposredni wptyw
na funkcjonowanie naszego or-
ganizmu oraz wtasciwy przebieg
wszystkich procesow. To szczegdl-
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nie wazne, gdy chorujesz lub jestes
w trakcie intensywnego leczenia
(w tym chirurgicznego), ktore wyma-
gajg zwiekszonych naktadéw metabo-
licznych/energetycznych.

Witasciwe przygotowanie organizmu,
poprzez zbudowanie swego rodzaju
rezerw (m.in. masy miesniowej), dzie-
ki odpowiednio zbilansowanej diecie
oraz indywidualnie dopasowanej ak-
tywnosci fizycznej, jest kluczowe dla
wtasciwej odpowiedzi organizmu na
leczenie i powrdt do zdrowia.

W wyniku leczenia chirurgicznego,
bezposrednio po operacji dochodzi
Ww organizmie do nasilonego kataboli-
zmu, a wiec tzw. stanu hipermetabo-
licznego. Powoduje to m.in. wzrost
zapotrzebowania na biatko i energie.
Istotne jest wiec wtasciwe i zindywi-
dualizowane postepowanie zywie-
niowe, ktore uwzglednia trzy etapy
wptywajgce na skutecznosc¢ leczenia
oraz umozliwiajgce szybki powroét do
zdrowia: przed leczeniem (tzw. pre-
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habilitacja), w trakcie leczenia (bez-
posredni okres okotooperacyjny), jak
rowniez po prowadzonym leczeniu
(kompleksowa rehabilitacja).

Nalezy pamietac, iz zaburzenia stanu
odzywienia stanowig niezwykle sze-
roki problem, obejmujg zaréowno stan
zwigzany z niedozywieniem, niedobo-
rem masy ciata, jak i nadwagg czy oty-
toscig, co przektada sie na zwiekszone
ryzyko wystgpienia powiktart poope-
racyjnych.

Kiedy przygotowujesz sie do zabiegu
i chcesz wtasciwie zaplanowac swojag
diete, powinienes przede wszystkim
indywidualnie okresli¢ catkowitg ka-
lorycznosc oraz zawartosc sktadnikow
odzywczych (biatka, ttuszczow, weglo-
wodandw, witamin oraz sktadnikow
mineralnych). Istotne jest takze od-
powiednie dostosowanie konsysten-
cji diety oraz objetosci jednorazowej
porcji. Przed planowanym zabie-

giem chirurgicznym warto skonsul-
towac sie z dietetykiem, ktory Ci
w tym pomoze.

Doustne suplementy odzywcze

Po konsultacji z zespotem terapeu-
tycznym (lekarz / dietetyk), jesli jest
koniecznos¢ zwiekszenia wartosci
odzywczej diety doustnej, warto za-
stosowac dodatek produktéow na-
turalnych o zwigekszonej gestosci
kalorycznej badz postuzyc sie tzw.
doustnymi suplementami pokar-
mowymi (ONS - ang. oral nutritio-
nal supplements), a wiec jedno- lub
wielosktadnikowymi preparatami,
przygotowywanymi przemystowo.
Pozwalajg one wzmocni¢ wartos¢
kaloryczna diety podstawowej oraz
wzbogacic positki o konkretne sktad-
niki odzywcze, jak biatko (szczegolnie
wazne w przypadku pacjentow chirur-
gicznych).

Produkty te moga by¢ réwniez do-



datkowo wzbogacane o sktadniki wy-
kazujgce dziatanie przeciwzapalne -
tzw. immunomodulujgce. Te ostatnie
sg szczegolnie polecane pacjentom
w okresie okotooperacyjnym i/lub gdy
pojawi sie problem trudno gojacej
rany po zabiegu. Sktadniki o dziataniu
immunomodulujgcym to m.in. gluta-
mina, arginina, kwasy omega-3, nukle-
otydy, ponadto pierwiastki sladowe:
miedz, cynk, zelazo oraz witaminy:
A, B2,B6, CiE.

Zastosowanie ztozonych mieszanin
o dziataniu immunomodulujgacym
zmniejsza ryzyko infekcji i skraca cat-
kowity czas hospitalizacji. Immunozy-
wienie jest zalecane w przygotowaniu
do rozlegtych zabiegéw chirurgicz-
nych, szczegdélnie w przypadku cho-
rych niedozywionych. Odpowiednio i
indywidualnie dobrane preparaty nie
powinny nasila¢ dolegliwosci popo-
sitkowych.

Zadbaj o swoj sposob zywienia przed
zabiegiem w 8 prostych krokach:

1. Twoja dieta powinna uwzgledniac
zwiekszone zapotrzebowanie orga-
nizmu m.in. na energieg i biatko Za-
dbaj o to jak najwczesniej jeszcze
przed operacja.

2. To bardzo wazne, bys mozliwie
szybko ocenit swoj stan odzywie-
nia - rozpoznat niedozywienie lub
zwiekszone ryzyko jego rozwoju.
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W tym celu odpowiedz na 2 pytania:
- Czy w ciggu ostatnich 3-6 miesie-
Cy zauwazytes niezamierzong utrate
masy ciata?

- Czy zauwazytes utrate apetytu,
zmniejszone spozycie positkow? Albo
odczuwasz ograniczenia w zakresie
mozliwosci spozywania pokarmow
w okresie ostatniego tygodnia lub
dtuzszym?

Jesli przynajmniej jedna odpowiedz
jest twierdzgca, koniecznie zwréd sie
do dietetyka i/lub lekarza po odpo-
wiednie wsparcie zywieniowe.

BMI, czyli wskaznik masy ciata, pomo-
ze rowniez w pewnym zakresie oce-
ni¢ wstepnie Twoj obecny stan od-
zywienia, choc¢ pamietaj, ze nie jest
on wyznacznikiem stanu odzywienia
organizmu.

3. Stosuj zasady zbilansowanej die-
ty dobranej do potrzeb Twojego
organizmu oraz obecnego stanu
- popros o konsultacje dietetyka.

4. Dbaj o najwyzszg jakosc¢ produk-
téw, z ktdérych przygotowujesz po-
sitki, staraj sie, by byty one pozywne
i petnowartosciowe.
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30,6

16,3
17,1
18,0
19,0
20,1
21,2
22,5
23,9
25,4
27,1
28,9
30,9
33,2

17,5
18,4
19,4
20,5
21,6
22,9
24,2
25,7
27,3
29,1
31,1
33,3
35,7

18,8
19,7
20,8
21,9
23,1
24,5
26,0
27,5
29,3
31,2
33,3
35,7
38,3

20,0
21,0
22,2
23,4
24,7
26,1
21,7
29,4
31,3
33,3
35,6
38,0
40,8

213
224
235
248
26,2
27,8
29,4
31,2
332
35,4
37,8
40,4
434

22,5
23,7
24,9
26,3
27,8
29,4
31,1
33,1
35,2
37,5
40,0
42,8
45,3

23,8
25,0
26,3
27,8
29,3
31,0
32,9
34,9
37,1
39,5
42,2
45,2
48,5

25,0
26,3
277
292
309
32,7
34,6
36,7
39,1
416
444
476
51,0

26,3
27,6
29,1
30,7
32,4
34,3
36,3
38,6
41,0
43,7
46,7
49,9
53,6

275
28,9
305
32,1
34,0
359
38,1
40,4
43,0
458
489
52,3
56,1

28,8
30,2
31,9
33,6
35,5
37,6
39,8
42,2
44,9
47,9
51,1
54,7
58,7

30,0
316
33,2
35,1
37,0
39,2
45
44,1
469
499
53,3
57,1
61,2

30 [ 35 [40 | 45 [50 [ s5 | 6065|7075 [s0]6s]oo]ost00]105[110]115]120]
| mesaciatawkg |

masa ciata w kg

BMI <18,5 BMI18,5-20 BMI >20

niedozywienie

5. Jesli stwierdzono v Ciebie zwiek-
szone zapotrzebowanie na sktad-
niki odzywcze lub niepetne ich
pokrycie pokarmami naturalnymi,
po konsultacji z zespotem terapeu-
tycznym rozwaz zastosowanie do-
ustnych suplementow odzywczych.

6. Jezeli masz nadwage lub otytosc,
zadbaj o zmiane nawykow zywie-
niowych i normalizacje masy ciata.
Racjonalnie prowadzona redukcja
juz 010 %, pozwala na zmniejszenie
ryzyka wystgpienia powiktan zwig-
zanych z nadmierng iloscig tkanki
ttuszczowe;.

zagrozenie
niedozywieniem

niskie zagrozenie
niedozywieniem

7. To wazne, abys wyeliminowat alko-
holirzucit palenie.

8. Pamietaj: im wczesniej przed za-
biegiem zadbasz o odpowiednie
odzywienie swojego organizmu,
tym bardziej zwiekszysz szanse na
szybszy powrdt do zdrowia.

To wtasnie Ty - dzieki podejmowaniu
odpowiednich i Swiadomych wybo-
row zywieniowych oraz prowadzeniu
zdrowego stylu zycia - masz wptyw na
przebieg procesu leczenia.

Unikaj jednak stosowania restrykcyj-
nych diet.

Zalecenia do kompleksowego przygotowania pacjenta przed operacja



Zalecenia dotyczace aktywnosci fizycznej

Podstawowe ¢wiczenia przygotowujace
do operacji wytonienia stomii i pézniejszej
rekonwalescencji

Przygotuj
sie do Przygotuj
operacji siedo
rekonwalescenc;ji

g convatec



recovery

Program Get Ready to zestaw dwéch prostych ¢wiczen wykonywanych przed
operacjg lub bezposrednio po nigj, jako przygotowanie do nastepnej fazy po-
wrotu do zdrowia. Cwiczenia te koncentruja sie na miesniach gtebokich brzu-
cha i oddychaniu. Mozesz do nich przystgpic¢ po operacji, gdy tylko poczujesz
sie na sitach, lub w dowolnym momencie w pozniejszym okresie. Stanowig faze
przygotowawczg do rozpoczecia gtownego programu ,me+recovery”.

Cwiczenia te to bardzo wazny
element procesu rehabilitacyjnego,
pomagajg W przywroceniu

prawidtowego funkcjonowania i sity Zeskanuj kod QR i sprawdz, w jaki
miesni sciany brzusznej, centrum ciata Sposob wykonywac ¢wiczenia
i dna miednicy. w programie Get Ready.

Obejrzyj je, aby miec pewnosc,
ze stosujesz techniki we wtasciwy
SpPOsob.

Wykonywane ruchy sg zgodne
z zasadami fizjoterapii i z wytycznymi
dla pielegniarek klinicznych ASCN.

Sag bezpieczne, odpowiednie \
itagodne.

Koncentrujg sie na nastepujacych
obszarach:

. Sprawnosé
Oddychanie Grupy miesniowe miesni
gtebokich

Sposdb na powrdt do zdrowia

ZASTRZEZENIA: Porozmawiaj ze swoim fizjoterapeutq lub ze swojq pielegniarkq stomijng
przed przystgpieniem do wykonywania tych ¢wiczen i popros ich, aby ci pokazali, jak robic to
prawidtowo. Osoby po bardzo skomplikowanych operacjach, z niestabilng przepukling lub
z innymi powiktaniami powinny uzyskac pomoc w prawidtowym i bezpiecznym wykonywaniu
c¢wiczen - nalezy zwrocic sie z takqg prosbqg do lekarza lub poprosic go o skierowanie do spe-
cjalisty fizjoterapeuty.

Zalecenia do kompleksowego przygotowania pacjenta przed operacja



torem przeponowym

1. Swiadome oddychanie R
- dolnozebrowym ®

To ¢wiczenie oddechowe pomaga w uruchamianiu Dla kogo
miesni gtebokich centrum ciata i przepony. S3g przeznaczone
Uczy rowniez prawidtowej pracy zebrami. te ¢wiczenia?

* Dla kazdego
e Dla oséb przed

Potdz rece operacja
Potdz sie na tézku na dolnych e Dla osob zaraz
zebrachiroz- po operacji

na plecach ze
zgietymi kolanami
albo usigdz prosto
na krzesle lub na
brzegu tozka.

luznij ciato.

Dla oséb po operacji
przed kilkoma
miesigcami/latami

e Dla osob

z przepukling
okotostomijng

wdech przez nos, liczac do 4.
Poczuj, jak oddech powodu-
jerozszerzenie zeber,
tak jakby otwierata sie para-

solka. Twoje rece powinny
sie rozsuwac. )

Nastepnie wykonaj spokojny,
powolny wydech przez usta,
liczac do 4. Poczuj, jak zebra
sie ,zamykajg” i ponownie
zwezajg, tak jak sktada sie pa-
rasolke. Twoje rece zblizg sie
\ teraz ponownie do siebie.

WSKAZOWKA:
Oddech powinien
rozchodzi¢ sie na boki
do zeber, zamiast do

momencie nie
wstrzymywacd
oddechu. Po-
wtorz 5 lub

6 razy.

brzucha czy w goére
w kierunku ramion.
Ramiona powinny by¢
rozluznione.

Cwicz tak czesto, jak uznasz to za wtasciwe, w trakcie catego dnia.

9 convatec Prehabilitacja




2.Integracja centrum ciata

To ¢wiczenie uczy, jak by¢ w lepszym kontakcie ze swoimi migsniami gtebokimi.
Postaraj sie poczuc, jak migsnie te napinajg sig i kurczg, kiedy tagodnie je
wciggasz.. Jednoczesnie dno miednicy tagodnie unosi sig do srodka i w gore.

Cwiczenie to mozna wykonywad, lezac na plecach lub na boku, wtdzku lub na
podtodze. Wybierz miejsce, ktore najbardziej Ci pasuje. Wykonuj kazdy krok po
kolei.

Potéz sie na ple-
cach lub na boku

ze zgietymi kola-

nami. Dla wygody
mozesz podtozyc¢
sobie pod kolana
poduszke.

Wykonaj spokojny

wdech przez nos. Po-

czuj, jak brzuch staje sie

miekki i przesuwa sie

w kierunku twojej reki,
jednak

jej nie wypycha.

Delikatnie utoz
dtonie na dolnej czesci
brzuchaiodprezsie.
Rozluznij barki, brzuch,
zebraiszyje.
Wyobraz sobie, ze
masz zatozony pas
owijajacy
biodra.

(Wykonaj spokojny wydech\

przez usta. Na koncu wyde-

chu sciggnij do srodka mie-

; $nie dotu brzucha i poczu;j,
WSKAZOWKA: Ty jak sie kurcza.

Nie jest to uczucie N
zasysania, tylko skurczu
i integracji miesni
podczas wydechu.
Jednoczesnie sprobuj
poczud, jak dno miednicy skurcz przez

wcigga sie do srodka sekun.de, AR

i unosi w gore. stepnie znowu
catkowicie sie
rozluznij.

WYyobraz sobie, ze zaciskasz
pas wokot dolnej czesci brzu-
cha o kilka dziurek.

Utrzymaj

Powtoérz ¢wiczenie 2-3 razy, poczgtkowo
delikatnie i krétko sciggajgc miesnie.
Gdy nabierzesz sity, powtarzaj 5-10 razy -
i utrzymuj skurcz dtuzej. i

Gdy przystepujesz pierwszy raz do tego ¢wiczenia (zwtaszcza tuz po operacji),
wystarczy tylko delikatnie sciggngc¢ miesnie przez sekundeiije puscic. W miare
dochodzenia do wprawy bedziesz w stanie utrzymywac skurcz dtuzej - posta-
raj sie jednoczesnie oddychac¢ normalnie, wykonujgc 5 oddechoéw.

Zalecenia do kompleksowego przygotowania pacjenta przed operacja



Postepy w integracji centrum ciata

_
,,’(;:

Kiedy wykonano u mnie
operacje w trybie pilnym

z wytonieniem stomii w 2010
roku, dostepnych byto bardzo
mato informacji na temat
aktywnosci fizycznej oraz
rehabilitacji. Przed operacjq
bytam zawodowq biegaczkq,
ale pamietam, ze operacja
catkowicie mnie przyttoczyta.

SARAH
POMYStODAWCZYNI I TWORCZYNI
PROGRAMU ME+ RECOVERY

& convatec

\

Cwiczenia integracji centrum ciata
mozna wykonywac rowniez na sie-
dzaco lub na stojgco. Gdy nabierzesz
juz wprawy, bedziesz mogt je wyko-
nywac podczas ogladania telewizji,
w samochodzie, w pociggu, podczas
pracy przy biurku.

Z czasem ta aktywacja miesni staje
sie procesem podswiadomym

i wtgczg sie gtebokie migsnie cen-
trum ciata, ktore bedg ci pomagac
podczas podnoszenia przedmiotow,
poruszania sie, pchania i ciggniecia,
a nawet w trakcie kaszlu, smiania sie
lub kichania. Na poczatku musisz
jednak dokonac integracji i aktywacji
tych miesni podczas wykonywanego
Swiadomie ¢wiczenia przywracajgce-
go sprawnosc.

\ J

Jako chirurg jelita grubego doskonale
zdaje sobie sprawe z tego, jaki problem
stanowi operacja wytonienia stomii dla
moich pacjentdw. Wiem tez, jak wazne
jest dla nich odzyskanie petnej sprawnosci
fizycznej oraz powrdt do normalnego
zycia.

PROFESOR SINA DORUDI

Wzietam udziat w znakomitym wyktadzie
Sarah Russell, a pozniej w warsztatach
c¢wiczeniowych. Mowita w sposob
inspirujgcy, zachecajgcy i przejrzysty.
Rozumiata, z jakimi problemami musimy
sie borykac. Teraz realizuje program
me+ recovery.

EDNA PODMORE
PACJENTKA | UCZESTNICZKA PROGRAMU ME+ RECOVERY

Prehabilitacja




Jak czesto i kiedy nalezy wykonywa¢é
te ¢wiczenia

* W przypadku tych ¢wiczen obowigzuje zasada ,umiarkowanie intensywnie,
ale czesto”. Postaraj sie je wykonywac 2-3 razy dziennie lub czesciej, jesli
bedziesz w stanie.

* Wedtug wytycznych dla pielegniarek klinicznych ASCN' i zalecen
fizjoterapeutow najlepiej jest przystgpi¢ do wykonywania tych ¢wiczen jak
najwczesniej po operacji. Nalezy je wykorzystac do przygotowania sie
do gtownego programu ,me+recovery”, ktéry mozesz rozpoczgc 3-4 dni
po operacji lub w dowolnym momencie w przysztosci, gdy poczujesz, ze
jestes gotow.

e Rozpocznijtagodnie i zwigkszaj intensywnosc¢ powoli, stuchajgc wtasnego
ciata i dostrajajgc sie do pracy migsni i wtasnego samopoczucia. Poswigc
troche czasu na obejrzenie wideo, ktére pozwolg ci zrozumied, jak
prawidtowo wykonywac ¢wiczenia.

* Po pierwszej sesji normalne jest odczuwanie niewielkiego zmeczenia
lub niewielkiej bolesnosci migsni. Dolegliwosci te ustgpig, gdy juz
przyzwyczaisz sie do ¢wiczen. Jednak jesli po sesji poczujesz nasilony bol
lub dyskomfort, odpocznij przez kilka dni, zmniejsz liczbe powtorzen
i wykonuj ¢wiczenia z mniejszg intensywnosciag, powoli jg zwiekszajac.

W razie pojawienia sie niespodziewanych problemoéw nalezy zwrdcic sie
do lekarza lub pielegniarki stomijnej.

Co dalej?

Po opanowaniu tych ¢wiczen mozesz juz przejs¢ do gtéwnego programu
me+ recovery

Istniejg kolejne 3 fazy w programie rekonwalescencji, ktére majg na celu
wzmocnienie miesni i zmniejszenie ryzyka powstania przepuklin.
Pomogag ci w szybszym powrocie do zdrowia i do codziennych zajec.

Jesli chcesz dowiedzied sie wiecej, odwiedz nasza
strone: www.convatec.pl lub zadzwon pod numer
bezptatnej infolinii Dziatu Pomocy Convatec:

800120 093

R%giéiy

Pismiennictwo:

TASCN Clinical Nurse Guidelines 2016
Autorka: Sarah Russell, MSc, specjalistka kliniczna ds. ¢wiczen/instruktorka
kliniczna pilatesu © 2021 ConvaTec Inc. ™ Wszystkie znaki towarowe nalezg do ich

odpowiednich wtascicieli.
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W jaki sposéb mozemy Ci pomoc?

Otaczamy opieka i wspieramy
na kazdym kroku.

Juz od ponad 30 lat Convatec dostarcza w Polsce stomikom wysokiej
jakosci sprzet i akcesoria. Misjg firmy jest takze otaczanie oséb ze stomiag
codzienng opieka i troskg, dlatego powstat edukacyjny program me+,
ktérego celem jest wspieranie stomikow i ich rodzin.

Program @ to dostep do szerokiej gamy informacji,
ustug, serwisow i narzedzi poswieconych
tematyce stomijnej, takich jak:

EDUKACJA:
« materiaty edukacyjne dla pacjentow iich rodzin dostepne:
v" w formie ulotek, broszur, ksigzeczek
v" nastronach www.stomia.pl oraz www.convatec.pl
v' w mediach spotecznosciowych - na Facebooku i Instagramie

« spotkania promocyjno-edukacyjne z Przedstawicielami Medycznymi Convatec
oraz pielegniarkami/pielegniarzami stomijnymi

* nauka podstawowych ¢wiczen przygotowujgcych do operacji wytonienia stomii
,Get Ready” (program ¢wiczen oddechowych dla stomikow)

* program rehabilitacji po zabiegu wytonienia stomii ,me+ recovery”
e prenumerata czasopisma dedykowanego stomikom ,Nasza Troska"”
« udziat w organizowanych online spotkaniach dla stomikéw

e dziatania edukacyjne na rzecz podnoszenia jakosci opieki stomijnej we
wspotpracy z Polskim Towarzystwem Pielegniarek Stomijnych (PTPS)

NOWOCZESNE PRODUKTY:
* wysokiej jakosci i sprawdzone przez setki tysiecy uzytkownikow

» unikalne technologie (ptytka plastyczna, materiat hydrokoloidowy Durahesive®
i Stomahesive®)

innowacyjne rozwigzania (ptytka akordeonowa, ptytka typu convex)
* wyjgtkowe akcesoria do pielegnacji stomii i skory wokaét niej

9 convatec Prehabilitacja
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REALIZACJA ZLECEN NA SPRZET STOMIJNY | AKCESORIA:
e przez platforme www.stomia.pl z szybkg dostawa do domu

* w 35 sklepach medycznych Convatec w catej Polsce w ponad 500 partnerskich
sklepach medycznych oferujgcych produkty Convatec

m WSPARCIE:

® « dedykowane konsultantki bezptatnej infolinii Dziatu Pomocy dla oséb ze stomig
(pielegniarki stomijne, dietetyczki, fizjoterapeutki), ktore:

&

Y {/

‘

v' prawidtowo dobiora sprzet stomijny i akcesoria

pomoga zrealizowac zlecenie na sprzet stomijny i akcesoria

przekazg informacje o aktualnych zasadach refundacji

udzielg informacji na temat sklepéw medycznych oferujgcych sprzet Convatec

AIRNIENEN

udzielg wsparcia w zakresie podstawowych zasad prawidtowej diety
i rehabilitacji (me+ recovery)

‘./ OPIEKA:

* zespot doswiadczonych pielegniarek i pielegniarzy stomijnych
- Przedstawicieli Medycznych Convatec - oferujgcych:

dedykowang opieke
wizyty domowe w domu pacjentdw i ich rodzin
pomoc w dobrze odpowiedniego sprzetu i akcesoriow

ARNIENIEN

nauke i edukacje pacjentéw oraz ich rodzin w zakresie stosowania sprzetu
stomijnego oraz akcesoriow

niezbedng informacje o sposobie uzyskania i realizacji zlecenia

<

informacje, jak sobie poradzi¢ w razie pojawienia sie powiktan lub problemdw
zwigzanych ze stomig

v'  wsparcie w zakresie podstawowych zasad prawidtowej diety
i rehabilitacji (me+ recovery)

ox iy
'.‘ SPOLECZNOSC

e zaproszenie i przynaleznos¢ do kont Convatec w mediach spotecznosciowych
pozwala na udziat w dyskusjach, nawigzywanie relacji i komunikacji z innymi
stomikami, jak réowniez gwarantuje dostep do aktualnych informacji i nowinek
zwigzanych ze stomig i nie tylko:

v' Facebook - convatecstomia.pl
v Instagram - pod tg samg nazwa

e udziat w webinarach, sesjach pytan i odpowiedzi
ze specjalistami w dziedzinie stomii, organizowanych
przez Convatec

Dotgcz do programu me+!

Zalecenia do kompleksowego przygotowania pacjenta przed operacja



Czeka Cie operacja wytonienia stomii, masz jakiekolwiek pytania?
Zawsze mozesz na nas liczy¢, zadzwon pod ponizszy numer:

Bezptatna Infolinia Dziatu Pomocy Convatec

800120 093

Numer czynny pon.-pt. 8:00-17:00

,Dyzurny” Numer Dziatu Pomocy Convatec

608 555 536

Numer czynny pon.-pt. 17:00-20:00 oraz sob. 10:00-14:00
(optata za minute potgczenia zgodna z cennikiem operatora)

Infolinia platformy stomia.pl

662 623 000

Numer czynny pon.-pt. 9:00-17:00
(optata za minute potgczenia zgodna z cennikiem operatora)

Podane infolinie sg nieczynne w dni ustawowo wolne od pracy.

Dowiedz sie wiecej

o produktach
Convatec Polska Sp.zo.o. stomijnych Convatec
al. Armii Ludowej 26, 00-609 Warszawa na: stomia.pl
tel. 22 579 66 50, faks 22 579 66 44
www.convatec.pl, www.stomia.pl, dzial.pomocy@convatec.com
®/TM oznacza zastrzezony znak towarowy Convatec Inc.
© Convatec Polska Sp. z 0.0, listopad 2023
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