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Opieka

nad dzieckiem
po operacji
wytonienia ¢
stomii



Operacja wytonienia

stomii U dziecka

moze byc dla rodzica duzym obcigzeniem psychicznym

Towarzyszenie dziecku, ktore przechodzi
operacje wytonienia stomii, to dla rodzica
trudne doswiadczenie, nawet jesli wie,
ze jest to zabieg ratujgcy zycie. Dla wielu
rodzicow jest to silny wstrzas, z ktorym
trudno sie pogodzi¢. Czesto doswiadczajg
poczucia bezradnosci, leku i watpliwosci
zwigzanych z zapewnieniem dziecku
witasciwe] opieki po operacji wytonienia
stomii. Warto wtedy pamietac, ze przy
odrobinie wsparcia, cierpliwosci i praktyki
rodzic ma szanse w krotkim czasie poczuc
sie pewnie w roli opiekuna dziecka ze
stomig. Stomia nie opodznia fizycznego ani
psychospotecznego rozwoju dziecka.

Niniejszy poradnik zawiera odpowiedzi
Nna pytania nurtujgce rodzicow dzieci,
ktore przeszty zabieg wytonienia stomii.
Zgromadzenie niezbednej wiedzy na
mozliwie jak najwczesniejszym etapie daje
rodzicowi wieksza pewnosc siebie podczas
pielegnacji stomii dziecka. Jezeli lekarz lub
pielegniarka nie zwroci uwagi na zadne
przeciwskazania medyczne, rodzic moze
swobodnie podnosic | przytulac dziecko,
tak jak to robit przed zabiegiem. Jesli to
tylko mozliwe, zasad opieki stomijnej
powinni nauczyc¢ sie obydwoje rodzice/
opiekunowie, aby moc zapewnic sobie
wzajemna poMmaoc i wsparcie emocjonalne.

Niniejszy poradnik zawiera ogdlne informacje na temat opieki
nad dzie¢mi w roznym okresie zycia po zabiegu wytonienia stomii.
Poniewaz kazde dziecko jest inne, mozliwe sg wyjatki od wskazéwek

zawartych w

tym poradniku. Wszelkie watpliwosci dotyczace

stanu zdrowia dziecka nalezy zawsze konsultowac z lekarzem lub

pielegniarkg stomijna.
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Co to jest

stomia?
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Stomia jest chirurgicznie wytworzonym
potagczeniem pomiedzy uktadem
pokarmowym lub uktadem moczowym,
a powierzchnig brzucha umozliwiajac
wydalanie tresci jelitowej lub moczu.
Zazwyczaj pojecia ,stomia” uzywa
sie w odniesieniu do widocznego
fragmentu moczowodu lub jelita
cienkiego/grubego
na zewnagtrz

wytonionego
poprzez naciecie
wykonane w powtokach brzusznych.
W zaleznosci od schorzenia, na jakie
choruje dziecko, stomia moze
miec¢ charakter tymczasowy (jako

etap przejsciowy w leczeniu wady

wrodzonej) lub staty (jesli wada
wrodzona jest nieodwracalna). Przed
planowang operacjg konieczne jest
udzielenie swiadomej zgody na jej
przeprowadzenie, dlatego chirurg
doktadnie wyjasnia rodzicom wskazania
do przeprowadzenia zabiegu, opisuje
przebieg operacji, informuje o ryzyku
wystgpiania potencjalnych powiktan
oraz o koniecznosci wytonienia stomii.
Po zabiegu operacyjnym zmienia sie
sposob wydalania tresci jelitowej
lub moczu, dlatego konieczne jest

zaopatrzenie stomii odpowiednim

sprzetem stomijnym.




ZOtADEK

DWUNASTNICA

TRZUSTKA

JELITO GRUBE

JELITO CIENKIE

ODBYTNICA | ODBYT

& UKLAD POKARMOWY

Chcac lepiej zrozumiec istote wykona-
nego zabiegu operacyjnego czy rodzaj
wykonanej stomii, warto zapoznac sie
z budowsg i fizjologig uktadu pokarmowe-
go. W przewodzie pokarmowym zywnosc
ulega rozdrobnieniu i strawieniu. Podany
pokarm przesuwa sie do zotadka prze-
wodem zwanym przetykiem. Znajdujgce
sie w zotgdku soki trawienne rozktadaja
ZyWnNosc, ktora nastepnie przemieszcza
sie do jelita cienkiego, gdzie wchtaniane
sg wszystkie sktadniki odzywcze, w tym
witaminy i mineraty, ktorych potrzebuje
organizm dziecka. Nastepnie ptynna masa
pokarmowa trafia do jelita grubego nazy-
wanego okreznicg. Tam nastepuje wchta-
nianie wody i formowanie stolca, ktory
gestnigje przechodzac przez kolejne od-
cinkijelita grubego. Zgromadzony wjelicie
grubym stolec jest wydalany z organizmu

przez odbyt. U dzieci z wytoniong stomig
stolec wydalany jest z organizmu nie przez
odbyt, lecz wtasnie przez stomie.

W przypadku ileostomii stolec ma zwykle
postac ptynnag o zielonym lulb zottawym
zabarwieniu. Jesli dziecko karmione jest
piersia lub butelka, stolec moze pozostac
luzny rowniez po przejsciu przezjelito gru-
be. U starszych dzieci spozywajacych po-
karmy state stolec bedzie nieco gestszy.
W przypadku kolostomii stolec jest zwykle
miekki i uformowany.
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& UKLAD MOCZOWO-PLCIOWY

Uktad moczowy sktada sie z dwoch nerek,
dwoch moczowodow, pecherza moczo-
wego i cewki moczowej. Nerki odpowiada-
ja za usuwanie z krwi produktow przemia-
ny materii oraz regulacje objetosci ptynow
i stezenia elektrolitow we krwi. Wyprodu-
kowany w nerkach mocz transportowany
jest moczowodami do pecherza, gdzie
jest magazynowany do czasu, az opusCi
organizm dziecka przez cewke moczowa.
W zaleznosci od schorzenia oraz innych
uwarunkowan medycznych odprowadze-
nie Moczu Mmozna przeprowadzi¢ na nie-
mal kazdym odcinku uktadu moczowego.
Kolor moczu moze sie zmieniac i zalezy
od wielu czynnikow, dlatego oceniajgc
jego barwe nalezy miec na wzgledzie diete
dziecka i leki, jakie przyjmuje. Po operacji
wytonienia urostomii mocz ma zwykle ko-
lor bursztynowozotty, moze rowniez byc

bezbarwny (jesli jest bardzo rozcienczo-
ny), ciemnozotty (gdy jest bardzo skon-
centrowany), a nawet rézowy lub czer-
wonawy, jesli w wyniku operacji dostanie
sie do niego krew. Kolor moczu swiadczy
rowniez o nawodnieniu organizmu, dlate-
g0 nalezy go obserowac. Szerszych infor-
macji na ten temat moze udzielic lekarz
lub pielegniarka stomijna.



Najczestsze

rodzaje stomis_,.i‘"'

W trakcie zabiegu chirurgicznego sto-
mia moze zostac wytoniona w obrebie
uktadu pokarmowego (na jelicie cienkim
lub grubym) lub uktadu moczowego.
W zaleznosci od schorzenia, na ktore
choruje dziecko, w trakcie operacji na
powierzchnie brzucha moze byc wyto-
niona jedna lub kilka stomii. Jedna ze
stomii stuzy wowczas do wydalania stol-
ca, natomiast druga do odprowadza-
nia sluzu z wytgczonego odcinka jelita.

Stomie odprowadzajacag sluz mozna za-
opatrzyc sprzetem stomijnym, jesli wy-
dzielanie sluzu jest duze. Jesli wydziela-
nie sluzu jest niewielkie, jej wylot mozna
zabezpieczy¢ specjalistycznym chton-
nym opatrunkiem. Jezeli znajduje sie ona
w poblizu stomii odprowadzajgcej sto-
lec, wowczas tres¢ z obydwu stomii
moze uchodzi¢ do jednego worka stomij-
nego.

Chirurg zawsze udziela

rodzicom dziecka szczegotowych

informacji

O wykonanym zabiegu. Zabiegi operacyjne najczesciej wykonywane s3
w trybie pilnym, jako zabiegi ratujgce zycie, czesto konieczne sg wieloetapowe

operacje.

NAJCZESTSZE PRZYCZYNY OPERACJI WYLONIENIA STOMII U DZIECI TO:
* wady w obrebie jelita grubego: zarosnigcie odbytnicy,

* przetoki: odbytniczo - moczowe, odbytniczo - przedsionkowe, wgtobienie smotkowe,

* wady wrodzone w obrgbie jelita cienkiego,

* niedroznosc jelita, skret krezki z towarzyszgcg zgorzelg jelit,

* choroba Hirschsprunga (Stenoza w miejscu odnerwienia),

* pourazowe perforacje jelit,

* choroby zapalne jelit.




ILEOSTOMIA
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KOLOSTOMIA

Zabieg chirurgiczny, w czasie ktorego sto-
mia wytaniania jest w obrebie jelita cienkie-
go. Polega on na przymocowaniu konco-
wego odcinka jelita cienkiego lub jego petli
na powierzchni sciany brzucha. Tresc jeli-
towa wydalana z organizmnu dziecka przez
utworzong stomie bedzie miata konsysten-
cje ptynna lub potptynna. Konsystencja
tresci jelitowej, uzalezniona jest od tego,
na ktorym odcinku jelita cienkiego (dwu-
nastnica, jelito czcze, jelito krete) wypro-
wadzona zostata stomia. Im dtuzszg droge
tresc jelitowa pokonuje w jelicie cienkim,
tym staje sie bardziej gesta. Dzieje sie tak
na skutek albsorpcji wody przez sciany jeli-
ta. Tresc jelitowa wydalana z ileostomii za-
wiera enzymy, ktore dziatajg draznigco na
skore wokot stomii. Kazda stomia wymaga
zaopatrzenia sprzetem stomijnym, ktory
nalezy indywidualnie dopasowac do sto-
mii, jej ksztattu i rozmiaru. Prawidtowo do-
pasowany sprzet stomijny ma zasadnicze
znaczenie dla ochrony skory wokot stomii
przed podraznieniami.

Powstaje w wyniku zalbiegu chirurgicznego,
podczas ktorego stomia wytaniana jest na
jelicie grubym. Migjsce wytonienia stomi
uzaleznione jest od schorzenia, na ktore
choruje dziecko. Na powierzchnie brzucha
chirurg wytania, a nastepnie mocuje do
skory fragment jelita grubego. Tresc jeli-
towa o konsystencji potstatej lulb uformo-
wanej jest wydalana zorganizmmu dziecka
przez utworzong stomie. Flora bakteryjna
znajdujgca sie w jelicie grubym spetnia wie-
le istotnych funkcji, a zaburzenie jej rowno-
wagi moze mie¢ negatywny wptyw na funk-
cjonowanie organizmu (np. wzdecia czy
zaparcia). Dzieci posiadajace kolostomie
S3 szczegolnie narazone na wystgpowanie
takich dolegliwosci, dlatego by im zapo-
biegac warto zadbac o odpowiednig diete.

W zaleznosciod rodzaju stomii, jej
ksztattu i rozmiaru bardzo wazne
jest dobranie odpowiedniego
sprzetu stomijnego.




UROSTOMIA

Podczas zabiegu chirurgicznego odprowa-
dzenie moczu mozna wykonac praktycznie
na dowolnym odcinku uktadu moczowe-
go. Na skorze brzucha chirurg wykonuje
naciecie umozliwiajgce odprowadzenie
wytwarzanego w nerkach moczu, ktory
transportowany jest moczowodami, a na-
stepnie - z obejsciem pecherza moczowe-
go - zostaje wydalony przez stomie poza
organizm. Stomia wymaga zaopatrzenia
odpowiednim  sprzetem  urostomijnym,
ktory rozni sie od sprzetu przeznaczonego
dla kolostomii czy ileostomii.

W niektorych przypadkach, zwtaszcza
uniemowlat i matych dzieci, wykonywane
jest tymczasowe zespolenie pecherzowo-
-skorne, przez ktore mocz odprowadzany
jest na zewnatrz organizmu bezposrednio
Z pecherza moczowego. W takim przypad-

ku naciecie wykonywane jest ponizej pep-
ka i w gornej czesci pecherza moczowego.
Nastepnie gorna czesc pecherza moczo-
wego zespalana jest z otworem na skorze
brzucha, tworzac w efekcie niewielkg sto-
mie. Mocz na ogot odprowadzany jest do
pieluchy.

W przypadku urostomii niezwykle waz-
ne jest przyjmowanie odpowiednie] ilosci
ptyndw w celu przeciwdziatania infekcjom
drog moczowych. Szczegdtowe zalecenia
dotyczace spozycia ptyndow wydaje lekarz
lub pielegniarka w oparciu o stan zdrowia
dziecka. Konieczne sg regularne wizyty kon-
trolne potaczone z badaniem moczu i/lub
wykonywaniem badan obrazowych badz
innych zleconych przez lekarza.




Czesto

zadawane pytania

dotyczgce stomii u dziecka

JAK WYGLADA STOMIA?

Stomia powinna byc¢ czerwona lub ro-
zowa, wilgotna i miekka w dotyku. Moze
miec ksztatt okragty, owalny lub nieregu-
larny. Moze byc¢ wypukta (wystajgca nad
powierzchnie skory) ptaska lub wklesta
(ponizej poziomu skory), a wygladem
przypomina btone sluzowa wyscielajaca
wewnetrzng strone policzka. Stomia jest
dobrze ukrwiona i niewielkie krwawienie
W Czasie je] oczyszCzania przy wymianie
sprzetu stomijnego jest normalne. Takie
niewielkie krwawienie spowodowane otar-

ciem mozna zatamowac przyktadajac do

stomii zimny kompres. Mozliwa jest row-
niez przejsciowa utrata intensywnego za-
pbarwienia, Na przyktad gdy dziecko ptacze
lub napina miesnie brzucha. Po krotkim
czasie stomia powinna odzyskac normal-
ny kolor. Jesli zauwazysz, ze stomia zmie-
nita kolor na ciemnobrazowy, kasztanowy
lub czarny, w stolcu dziecka pojawita sie
krew lub ze stomii ptynie krew, jak najszyb-
cigj zasiegnij porady lekarza.

Warto wiedziec,

buraki

ze niektore pokarmy
moga zmieniac kolor tresci jelitowe] np.
moga nadawac stolcowi
jasnoczerwonag, przypominajaca krew.

barwe




& CZY SPRAWIE DZIECKU BOL, JESLI DOTKNE STOMII?

Stomia nie ma zakonczen nerwowych,

w zwigzku z czym dziecko nie powinno
odczuwac bolu podczas przechodzenia
przez nig stolca lub moczu, czy w przypad-
ku jej dotkniecia. Odczucia dotykowe sg
podobne jak podczas naciskania jezykiem
na wewnetrzng strone policzka. Po zagoje-
niu ran pooperacyjnych dziecko moze na-

wet czotgac sie na brzuchu, jesli ze strony
lekarza czy pielegniarki nie bedzie zadnych
przeciwwskazan. Jednak tuz po operacdji
brzuszek dziecka moze byc¢ bolesny przy
dotyku, przy czym uczucie tkliwosci powin-
No sie zmniejszac kazdego dniaw miare go-
jenia sie stomii.

CZY STOMIA ZMIENI SIE PO ZABIEGU?

W ciggu pierwszych kilku miesiecy po
zabiegu rozmiar | ksztatt stomii mogg
ulegac¢ zmianom. Stomia moze byc¢ pta-
ska, wklesta lulbb wypukta w stosunku do
poziomu skory. Jesli stomia jest ptaska
lub wklesta i wydalanie stolca odbywa
sie na poziomie skory lub ponizej, wska-
zane jest stosowanie dodatkowych ak-
cesoriow jak pasta stomijna czy pierscie-
nie uszczelniajgce. Pielegniarka stomijna
moze udzieli¢ rodzicom szczegdtowych
instrukgji tych
produktow, gdyz zapobiegajg one pod-
ciekaniu tresci jelitowe] lub moczu pod

odnosnie  stosowania

ptytke stomijna/przylepiec, tym samym

chronig skore przed podraznieniami
i wydtuzajg czas noszenia sprzetu sto-
mijnego. W przypadku dzieci ze stomig
wypukta wskazane jest regularne kontro-
lowanie jej zabarwienia. Nalezy pamietac,
ze istnieje ryzyko urazu stomii na skutek
ucisniecia lub skaleczenia przez worek,
ciasno zatozonej pieluchy czy odziezy.
Wraz ze wzrostem i rozwojem dziecka
stomia rowniez stopniowo sie powieksza.
Konieczna moze okazac sie zmiana roz-
miaru lub srednicy otworu w stosowanym
sprzecie stomijnym. Zawsze mozna zasie-
gnac porady pielegniarki stomijnej.

Po zagojeniu sie rany na brzuszku dziecka dotkniecie stomii nie powinno
powodowac bolu.




Czesto

zadawane pytania

dotyczace opieki stomijnej

KIEDY NALEZY OPROZNIAC WOREK?

Zwykle worek oproznia sie wtedy, gdy jest
wypetniony w jednej trzeciej. Pozwala to
uniknac sytuacji, w ktorej staje sie on ciezki
i mnigj przylegajgcy, co moze prowadzic¢
do podciekania. Wieksze wypetnienie
worka nie jest szkodliwe dla stomii, lecz
moze powodowac odstawanie lub odkle-
janie sie ptytki stomijnej/przylepca od sko-
ry. Czesto zbyt duze wypetnienie worka
utrudnia takze jego oproznienie.

Wielu
niac worek co trzy lub cztery godziny

rodzicom najtatwiej jest oproz-

lub w miare potrzeby (worek z mo-
czem mozna oproznic do pieluchy, wo-
rek z trescig jelitowa do toalety). Star-
sze dzieci, ktore zaczynaja korzystac
z toalety, nalezy uczyc siadac na sedesie
jak najdalej do tytu i oprozniac worek bez-
posrednio do muszli. Umieszczenie kawat-
ka papieru toaletowego wsedesie przed
oproznieniem worka stomijnego pomaga
zapobiegac rozchlapaniu moczu lub stol-
ca.



& JAK DLUGO MOZNA NOSIC WOREK STOMINY?

Kazde dziecko jest inne, dlatego jego in-

dywidualne potrzeby nalezy skonsulto-
wac z pielegniarka stomijng. Czas uzytko-
wania sprzetu stomijnego czesto zalezy
od wielkosci ciata dziecka, poziomu jego
aktywnosci, a takze od gestosci stolca.
U matych dzieci, zwtaszcza niemowlat,
konieczna jest czesta wymiana sprzetu,
gdyz rzadko kiedy udaje sie go utrzymac
na skorze dtuzej niz jeden dzien. Starsze
dziecko moze wymagac jego zmiany Co
trzy - cztery dni.

Nalezy pamietac, ze duza objetosc ptyn-
nej tresci jelitowej] moze wptywac na
przyczepnosc ptytki stomijnej/przylep-
ca do skory. Rodzice zwykle sg w stanie
zaobserwowac, kiedy nastepujg okresy
mniejszej aktywnosci stomii - takie jak

czas przed karmieniem lub positkami
- w tym czasie wymieniajg worek.

Dzieci sa w naturalny sposob ciekawe
i zainteresowane wtasnym ciatem. Dlate-
go w przypadku maluchow z wytoniong
stomiag praktycznym rozwigzaniem beda
jednoczesciowe ubrania jak body lub
pajacyki, ktore uniemozliwig odklejenie
sprzetu stomijnego.

Aby unikngc¢ podraznienia skory, sprzet
stomijny nalezy wymienic¢ za kazdym ra-
zem, gdy pod ptytkg stomijng/przylep-
cem widoczne bedzie podciekanie tresci
jelitowej lub moczu. Jesli zachodzi po-
trzeba wymiany czesciej niz raz dziennie,
nalezy skonsultowac sie z pielegniarka
stomijng, ktora moze poradzic w jaki spo-
soOb przedtuzyc czas noszenia sprzetu
stomijnego.

CZY MOGE KAPAC DZIECKO W WANNIE LUB POD
PRYSZNICEM BEZ ZALOZONEGO WORKA STOMIJNEGO?

Kapiel nie uszkodzi stomii. Wielu rodzicow
woli kapac dzieci z zatozonym workiem sto-
mijnym, poniewaz nigdy nie wiadomo, kie-
dy tresc jelitowa wydostanie sie ze stomii.
Zmiana sprzetu stomijnego odbywa sie

wowczas po kapieli. Do mycia dziecka na-

lezy wybierac delikatne dla skory niettuste
mydto, ktore nie bedzie ostabiac przyle-
gania ptytki stomijnej/przylepca do skory.
Przed zatozeniem nowego sprzetu stomij-
nego skore nalezy doktadnie sptukac wodag
j osuszycC.
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& CO POWODUJE PODRAZNIENIA SKORY WOKOL STOMII?

Skora dziecka nie ma w petni wyksztat-
conych mechanizmmow obronnych, jest
bardzo delikatna, cienka i podatna na
uszkodzenia. To dlatego bardzo tatwo
dochodzi do podraznien, ktore powstaja
bardzo szybko i gojg sie znacznie dtuzej
niz u dorostych. Gtownag przyczyna po-
draznienia skory jest podciekanie tresci
jelitowej lulb moczu pod ptytke stomijna/
przylepiec. Spowodowane jest to niewta-
sciwym doborem sprzetu stomijnego
lub nieprawidtowym jego dopasowa-
niem do wielkosci i ksztattu stomii (zbyt
duzy otwor w przylepcu). Konieczna jest
wowczas zmiana sprzetu stomijnego lub

zastosowanie odpowiednich akcesoriow
zwiekszajgcych szczelnosc sprzetu sto-
mijnego, takich jak pasta Stomahesive®
(uszczelniajgca) lub pierscienie uszczel-
niajace Stomahesive®. Gwattowne od-
klejanie sprzetu stomijnego moze row-
niez spowodowac podraznienia skory
wokot stomii, dlatego warto korzystac
7 akcesoriow przeznaczonych do usuwa-
nia przylepca takich jak ESENTA™ spray
medyczny do usuwania przylepca, nie-
szczypiacy.

Nalezy pamietac, zeby wszystkie czynno-
sci pielegnacyjne wykonywac z najwyzszg
starannoscia, delikatnoscig i bez pospie-
chu.

Jesli podraznienia skory utrzymujg sie zbyt dtugo, nalezy skonsultowac sie
z pielegniarkg stomijng lub lekarzem.

JAK NALEZY UBIERAC DZIECKO?

Nowoczesne systemy stomijne zostaty za-
projektowane tak, aby doktadnie przylega-
ty do powierzchni ciata i nie byty widoczne
pod ubraniem. Worki stomijne mogg by<
zaktadane pod lub na pieluche lbadz bie-
lizne. Wielu rodzicow niemowlat i matych
dzieci uwaza, ze pomocne jest zaktadanie
dzieciom jednoczesciowych ubranek typu
Spioszki, body, pajacyki, ktére uniemoz-

liwiajg maluchom pocigganie za worek
stomijny. Nalezy tez zwrocic uwage, aby
elementy ubrania jak paski czy gumki nie
uciskaty stomii, szczegolnie, gdy znajduje
sie ona w talii dziecka lub w jej okolicy. Star-
sze dziewczeta i nastolatki warto zachecac
do wyboru jednoczesciowych, wzorzy-
stych ubran, ktore pomagajg ukry¢ noszo-
ny sprzet stomijny.

13




@ KIEDY DZIECKO MOZE ZACZAC
SAMODZIELNIE ZMIENIAC WOREK?

Kazde dziecko jest inne, dlatego bedzie

14

to zalezec od indywidualnego tempa roz-
WOju. Mozna zacza¢ od tego, ze dziecko
bedzie pomagato przy prostych czynno-
sciach, takich jak przygotowanie sprzetu,
pomoc w zdejmowaniu worka i oczyszcza-
niu skory. To pomoze mu nabrac pewno-
Sci siebie. Czesto proces edukacji U ma-
tych dzieci mozna potaczyc z zabawa. Gdy
rodzice uznaja, ze nadszedt odpowiedni
moment na samodzielng wymiane sprze-
tu stomijnego, moga zaczg¢ uczyc dziecko
od tego jak prawidtowo usigsc na sedesie,
jak oproznic worek z tresci jelitowe), jak
wytrzec i umyc koncowke worka i w jaki
Sposob ponownie go zapigc. Kolejnym
krokiem bedzie juz samodzielna wymiana

sprzetu stomijnego. Niektoérym dzieciom
tatwigj jest korzystac z dwuczesciowego
sprzetu stomijnego, w ktorym wystar-
czy odpigc petny worek i wymienic¢ go na
nowy. Moze to byc¢ wygodniejsze dla dziec-
ka, kiedy sprzet stomijny musi wymienic
np. w szkole. To 0 czym zawsze nalezy pa-
mietac przy wymianie sprzetu stomijnego
to podstawowe zasady higieny, szczegol-
nie higiena rgk. W przypadku mtodszych
dzieciuczeszczajacych do przedszkola lub
szkoty warto poinformowac wychowawce
O tym, ze dziecko ma stomie i przekazac
instrukcje dotyczgce pielegnacji stomii.
W przedszkolu lub szkole powinien zawsze
znajdowac sie zapasowy sprzet stomijny
i komplet ubran na zmiane.

KIEDY NALEZY SKONSULTOWAC SIE Z LEKARZEM?

W razie pytan lub watpliwosci zawsze najlepiej skonsultowac sie z pielegniarkg stomijng

lub lekarzem. Wymienione ponizej objawy wymagajg pilnej konsultacji medyczne;j:

» zachowanie dziecka odbiega od normy (jest nadmiernie senne, odmawia jedzenia
lub picia, jest wiotkie lub bezwtadne badz roztrzesione i rozdraznione),

* gorgczka siega powyzej 38,5°C (lub poziomu wskazanego przez lekarza),

* wymioty lub zwracanie podawanych ptynow,

* wzdecia lub boéle brzucha,

* biegunka o przykrym zapachu, z zawartoscig krwi lub o duzym nasileniu,
* skgpa ilos¢ lub brak stolca lub moczu oddawanego przez stomie

W okresie dtuzszym niz 4 godziny,

* znaczacy wzrost objetosci tresci jelitowej wydalanej przez stomie,
* niebieskie, fioletowe lub czarne zabarwienie stomii,

* powiekszenie sie wielkosci stomii,

* wysypka, zaczerwienienie lub podraznienie skory wokot stomii

utrzymujace sie od 2-3 dni,

* ptacz, ktory nie daje sie ukoic lub moze wskazywac na dolegliwosci bolowe.



Czesto

zadawane pytania

dotyczgce diety i zywienia

& CZY MOJE DZIECKO MOZE SIE ODWODNIC?

Tak. Odwodnienie moze sie zdarzy< w kazdym momencie, gdy dziecko wydali zbyt duzg
ilos¢ moczu lub tresci jelitowe), a jego organizm nie bedzie w stanie uzupetnic utraconych
ptynow. Ryzyko odwodnienia istnieje na przyktad w przebiegu choroby z biegunka
i/lub wymiotami. Jesli u dziecka wystepuja nastepujace objawy odwodnienia, nalezy
skonsultowac sie z lekarzem:

* dziecko odmawia przyjmowania ptynow,

* dziecko ani razu nie oddato moczu
(lub tylko nieznacznie zmoczyto pieluszke) w ciagu 4-6 godzin,

* zmniejszenie aktywnosci lub nietypowa sennosc u dziecka,
* ciemnozotte zabarwienie moczu,

* suchos¢ jamy ustnej i warg,

* sucha sluzowka stomii,

* zapadniete oczy lub zapadniete ciemigczko u niemowlat.




&
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JAK NALEZY POSTEPOWAC
W RAZIE WYSTAPIENIA BIEGUNKI?

Jeszcze przed opuszczeniem szpitala ro-

dzice sg informowani jaka jest normalna
czestotliwose wyproznien i prawidtowy
wyglad stolca u dziecka. Ta wiedza poma-
ga w rozpoznaniu biegunki. Jesli podejrze-
wasz biegunke u dziecka, skonsultyj sie
pilnie z lekarzem prowadzacym lub udaj
sie na Szpitalny Oddziat Ratunkowy.

Aby zdiagnozowac biegunke, lekarz moze
zadac Ci nastepujace pytania: czy oproz-
niasz worek czesciej niz zwykle? Czy tresc
jelitowa jest bardziej wodnista? Jaki jest
kolor tresci? Czy tres¢ ma bardzo nieprzy-
jemny zapach?

Biegunka moze powodowac odwodnie-
nie, dlatego lekarz moze rowniez zadac
kilka pytan umozliwiajacych rozpoznanie

odwodnienia, na przyktad: ile pieluszek
zmoczyto dziecko? Czy ilos¢ oddawane-
g0 MoczU jest mnigjsza niz zazwyczaj? Czy
dziecko ma spierzchniete wargi i cienie
pod oczami? Czy dziecko ma zapadnie-
te ciemigczko? Czy dziecko jest bardziej
ospate, bardziej rozdraznione niz zwykle
albo gorgczkuje? Jesli dziecko jest odwod-
nione, pielegniarka lub lekarz powie Ci, jak
zadbac, aby ilos¢ przyjmowanych przez
dziecko ptynow odpowiadata ilosci pty-
now wydalanych. Jesli dziecko ma biegun-
ke i/lub zwraca podawane ptyny, nalezy
niezwtocznie skonsultowac sie z lekarzem.
Niemowle u ktorego wystgpita biegunka
i wymioty bardzo czesto wymaga hospita-
lizacji.

CZY MOJE DZIECKO BEDZIE WYMAGAC

SPECJALNEJ DIETY?

Zalezy to od wieku i stanu zdrowia dziec-
ka. O ile lekarz nie zaleci specjalnego
mleka modyfikowanego lub nie przekaze
rodzicom okreslonych wytycznych diete-
tycznych, dziecko najprawdopodobnig)
bedzie mogto jes¢ roznorodne pokarmy
bez wiekszych ograniczen. W poczgtko-
wym okresie dziecko bedzie czuc sie lepigj,
jesli positki bedg mate, a czeste. Lekarz
moze takze zaleci¢ stopniowe rozszerza-

nie diety o produkty, ktorych dziecko nie
mMogto jesc przed zabiegiem operacyjnym
oraz wprowadzanie nowych produktow.
Istotne znaczenie ma stosowanie zbilan-
sowanej diety, staranne przezuwanie po-
karmow | picie odpowiednio duzej ilosci
ptynow (zgodnie z zaleceniami pielegniar-
ki lub lekarza) majacej zapobiec odwod-
nieniu.
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CZY RODZAJ ZYWNOSCI MOZE WPLYWAC
NA ILOSC WYDALANEGO STOLCA?

Tak. Niektore pokarmy jak: biate pieczywo, owocowe, fasolka szparagowa, ttuszcze
banany, czekolada gorzka, czy produkty I potrawy smazone mogg powodowac
0 wysokiej zawartosci skrobi (makaron, jego rozrzedzenie. Produkty jak buraki
ryz, ziemniaki) moga zageszczac stolec. moga powodowac zmiane barwy stolca.

Inne produkty takie jak swieze owoce i soki

CO OZNACZA ZABLOKOWANA STOMIA?

U starszego dziecka ze stomig moze wystgpic zablokowanie droznosci stomii trescig po-
karmowa. Zdarza sie to zwtaszcza w przypadku dzieci z kolostomig, u ktorych na skutek
niewtasciwej diety dochodzi do zaparc. Produkty ciezkostrawne mogg gromadzic sie
i blokowac przeptyw tresci do stomii powodujac powstanie tzw. kamieni katowych.
Dlatego tak wazne dla dziecka ze stomig jest doktadne przezuwanie pokarmow i picie
duzej ilosci ptynow.

Przyktadowe pokarmy, ktore mogg spowodowac zablokowanie stomii to miedzy innymi:
ziarna i nasiona, orzechy, popcorn, seler, suszone owoce Np. daktyle.

OBJAWY MOGACE SWIADCZYC O ZABLOKOWANIU STOMI:

* bol lub bolesne skurcze brzucha,

e wzdecie brzucha lub obrzek stomii,

» wydalanie wiekszej objetosci wodnistej tresci jelitowej (czesto o przykrym zapachu),
* zmniejszenie objetosci lub brak oddawanego stolca w okresie 4 godzin,

* niezdolnosc¢ do przyjmowania pokarmow lub ptyndw,

* nudnosci lub wymioty,

* drazliwosc lub zachowanie inne niz zwykle.

W razie wystgpienia u dziecka ktoregokolwiek sposrod wymienionych powyzej
objawow nalezy niezwtocznie skontaktowac sie z lekarzem,

17




& CO POWODUJE ZWIEKSZONA PRODUKCJE GAZOW?

kowe, warzywa kapustne, cebula oraz

18

Gazy sg naturalnie obecne w swietle jelita.
Pochodza po pierwsze z powietrza poty-
kanego podczas spozywania pPositkow,
a po drugie z fermentacji resztek po-
karmowych zachodzace] w jelitach pod
wptywem bakterii. Zwiekszong produk-
cje gazow powoduje np. czestsze po-
tykanie powietrza, gdy dziecko ptacze,
ssie soczek lub pije przez stomke, nie-
ktore pokarmy takie jak rosliny stracz-

napoje gazowane. Jesli worek wypetni
sie nadmiernie gazami, moze odkle-
jac sie od skory i wowczas dochodzi
do podciekania tresci jelitowej. W przy-
padku nagromadzenia sie gazow nalezy
oproznic worek. Nowoczesne worki sto-
mijne posiadajg skuteczne filtry weglowe,
ktore mogg pomoc w odprowadzaniu ga-

zow i redukgji nieprzyjemnych zapachow.
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PRZYDATNE PORADY DOTYCZACE
WYMIANY SPRZETU STOMIJNEGO

DOBRA ORGANIZACJA TO PODSTAWA: miej pod reka wszystkie potrzebne rzeczy, tacznie

z instrukcjg wymiany sprzetu krok po kroku.

PRZED ODPIECIEM ZUZYTEGO WORKA opréznij go do pieluchy (mocz) lub toalety (tresc
jelitowa). Podczas oprozniania worka starsze dzieci moga siedzie¢ na sedesie.

SKORE WOKOL STOMII DZIECKA PRZEMYJ DELIKATNYM, NIETEUSTYM MYDLEM | CIEPLA
WODA, Jezeli do przemywania skory wokot stomii uzywasz chusteczek nawilzanych,
wybieraj produkty niezawierajgce olejkow ani balsamow, gdyz mogg one zmniejszac
przyczepnosc sprzetu stomijnego.

PRZED ZAtOZENIEM SPRZETU STOMIJNEGO upewnij sie, ze na skorze wokot stomii nie
pozostaty zadne ttuste substancje. Doktadnie i delikatnie osusz skore, nie pocierajac jej.

PRZYJRZYJ SIE SLUZOWCE STOMII, OCEN JEJ KOLOR | KSZTALT.

PRZY KAZDEJ WYMIANIE SPRZETU STOMIJNEGO KONTROLUJ STAN SKORY WOKOL
STOMII. Nie powinna ona roznic sie wygladem od skory w innych czesciach ciata.

SPRAWDZ, CZY NA SKORZE NIE POJAWILO SIE PODRAZNIENIE typu: zaczerwienienie,
pekniecie, nadzerka, wysiek, wysypka.

Jezeli zauwazysz niepokojgce zmiany skonsultuj sie z lekarzem lub pielegniarka
stomijna.

PRZYDATNE PORADY DLA RODZICOW

ZAWSZE MIEJ PRZY SOBIE DANE KONTAKTOWE LEKARZA | PIELEGNIARKI STOMIJNEJ.
W SAMOCHODZIE LUB W TORBIE ZAWSZE MIEJ ZAPASOWY SPRZET STOMINY | ODZIEZ
NA ZMIANE.
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Komfortowe

dopasowanie .

do ksztattow ciata niemowlecia

Szczelne dopasowanie worka stomijne-
go do matego brzuszka dziecka moze
wydawac sie nie lada wyzwaniem. Dla-
tego wtasnie stworzylismy linie produk-
tow Convatec Little Ones® opracowana
pod kierunkiem wiodacych ekspertow
z dziedziny stomii pediatrycznej, ktorzy
doskonale rozumiejg, ze dziecko to nie jest
tylko ,mniejszy dorosty”. Linia produktow
Convatec Little Ones® zaprojektowana
zostata z mysla o zapewnieniu komfortu

i bezpiecznym dopasowaniu do indywi-
dualnego ksztattu nawet najmniejszego
brzuszka. Delikatny dla skory cienki przyle-
piec zapewnia bezpieczenstwo i komfort.
Worki otwarte posiadajg udoskonalony
systemem zamykania utatwiajgcy jego
oproznianie. Delikatne, zgrzewane kra-
wedzie workow oraz ich mniejszy rozmiar
zapewniajag wiekszy komfort najmtodszym
pacjentom ze stomia.
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SYSTEM DWUCZESCIOWY

ADHEZYIJNA TECHNIKA POLACZENIA LITTLE ONES®

System dwuczesciowy do zaopatrze-
nia kolostomii i ileostomii wykonany jest
W technologii tgczenia przylepnego ipo-
siada zalety systemow jedno- i dwucze-
sciowych. Specjalna strefa przylepna znaj-
dujaca sie na ptytce pozwala na trwate,
a jednoczesnie elastyczne potaczenie
z workiem, ktory jest wyposazony
w dopasowany przylepiec. Taki sys-
tem umozliwia kontrole stomii bez na-
razania delikatnej skory dziecka na ciag-
gte odklejanie przylepca, poniewaz
ptytka pozostaje na skorze przez kilka dni,
a worek mozna wielokrotnie wymieniac.
Ptytka wykonana jest z materiatu Stomahe-
sive®, ktory posiada wiasciwosci ochronne
dzieki czemu jest delikatny dla skory dziecka.

. numer numer ilos¢
r?:nn;?r katalogowy katalogowy sztuk
systemu SAP w opak.

Worek do kolostomii I ileostomii wyposa-
zony jest w filtr, ktory umozliwia odprowa-
dzanie nadmiaru gazow, co zapobiega ba-
lonowaniu oraz neutralizuje nieprzyjemne
zapachy. Dwustopniowa szczelna zapinka
InvisiClose® zastosowana w worku jest ta-
twa do oczyszczenia | moze by¢ ponownie
uzyta po zamoczeniu, a przy tym nie
pochtania zapachow. Listewki za-
stosowane w odptywie worka po-
zwalajg na wygodne oproznienie.
Worek od strony ciata pokryty jest miekka
wtokning, ktora zapewnia komfort wraz-
liwe] skorze dziecka, a przezroczysta folia
z drugiej strony pozwala na kontrole stomi
i trescijelitowe.

. numer numer ilos¢
r?rznrg’lsr katalogowy katalogowy sztuk
systemu SAP w opak.

Little Ones® ptytka samoprzylepna
Stomahesive®
z elastycznym kotnierzem ochronnym

Little Ones® przezroczysty worek ileostomijny
otwarty z filtrem

4,8-31 411642 1216783 S

31 41637 1214274 10

Szczegotowe instrukcje dotyczgce wymiany sprzetu stomijnego znajdujg sie o1

na ulotkach dotgczonych do opakowania.
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Instrukcja wymiany

dwuczesciowego sprzetu stomijnego

Przygotowanie do wymiany sprzetu

Przygotuj w domu miegjsce, w ktorym bedziesz zmieniac dziecku sprzet

@ stomijny (tazienka lub pokoj), wydziel miejsce na sprzet i akcesoria.
Pamietaj o prawidtowym doborze sprzetu, ktory zapewni Twojemu dziecku
witasciwg ochrone skory wokot stomii.

Wymiana sprzetu stomijnego

1. USUWANIE SPRZETU

Przed zmiang sprzetu oproznij Zdejmij sprzet uzywajac

worek z tresci jelitowe). nieszczypigcego sprayu
medycznego ESENTA™
do usuwania przylepca.

2. PIELEGNACJA SKORY
@ Doktadnie umyj skore i stomie wodag z mydtem.

Delikatnie osusz skore nie pocierajgc jej.

3. PRZYGOTOWANIE SPRZETU

Zmierz stomie @ Ptytki do docinania.

za pomoca miarki. =) Odrysuj doktadny
TP | ksztatt na folii

‘ zabezpieczajacej

przylepiec ptytki.

Nastepnie wytnij otwor wedtug narysowanej Linii.
Wygtadz palcem wyciety brzeg.

4. DODATKOWA OCHRONA

Na nierownosci na skorze wokot stomii zastosuj paste Stomahesive®
(uszczelniajaca), lub pierscien uszczelniajgcy Stomahesive®,

ktore pokryja blizny, wypetnig fatdy | dodatkowo uszczelnig
przestrzen miedzy stomig, a krawedzig otworu w przylepcuy,

co zapobiegnie podciekaniu tresci jelitowej lub moczu.

Uwaga: Po natozeniu pasty odczekaj chwile, az alkohol odparuje.
22 Nie nalezy jej stosowac na podrazniona skore.




@@ ConvaTec

@ S. ZAKLADANIE SPRZETU

@ Odklej folie
/ zabezpieczajaca,

L umiesc otwor ptytki

i centralnie nad stomiag
/ iprzyklej ptytke do
skory.

Przytrzymaj ptytke

7 stomijng dtormi
ogrzewajac jg przez

¢ minimum 30 sekund,
S+ abydobrze przykleita
" sie do skory.

Uwaga: Zamknij odptyw worka.

% Usun folie
i zabezpieczajgcy
przylepiec worka.

6. DODATKOWA OCHRONA

Zdejmij folie
zabezpieczajaca

z otaczajgcego
przylepiec kotnierza
fizelinowego

i przycisnij go

do skory wyréwnujac
ewentualne
NierownNosci.

Przed zatozeniem
worka pozwol, aby do
jego srodka dostata

sie niewielka ilosc
powietrza, rozchylajac
nieznacznie jego scianki.

< @ Zegnij przylepiec worka

L na pot. Kiedy dolna
zesc jest juz naklejona,
i natodz pozostatg czesce

/' nastrefe przylepna
otytki

Hydrokoloidowe paski mocujace Varimate® zapewniajg dodatkowe
zabezpieczenie krawedzi przylepca sprzetu stomijnego

lub opatrunkdw. Wydtuzajg czas noszenia sprzetu stomijnego,
poniewaz zwiekszajg powierzchnie przylepna, a jednoczesnie

zapobiegajg odklejaniu sie krawedzi.
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JEDNOCZESCIOWY
WOREK ILEOSTOMIJNY LITTLE ONES®

System jednoczesciowy do zaopatrzenia
kolostomii i ileostomii to worek z przymo-
cowanym do niego na state przylepcem.
Wymiana worka polega na odklejeniu go,
umyciu skory i przyklejeniu nowego wor-
ka. Przylepiec wykonany jest z materiatu
hydrokoloidowego Stomahesive®, ktory
zapewnia wtasciwg ochrone skory dziec-
ka. Otwor na stomie powinien byc¢ opty-
malnie dopasowany do indywidualnego
ksztattu i rozmiaru, dlatego przylepiec
nie posiada otworu startowego, a jedynie
szablon z podziatkg, ktora utatwi jego do-
ciecie.

numer
katalogowy
systemu

numer ilos¢
katalogowy sztuk
SAP

rozmiar
) w opak.

(mm

Little Ones® jednoczesciowy
worek ileostomijny otwarty

0-23 411633 1214273 10

Dwustopniowa szczelna zapinka
InvisiClose® zastosowana w worku jest
tatwa do oczyszczenia | moze byc po-
nownie uzyta po zamoczeniu, a przy
tym nie pochtania zapachow. Listewki
zastosowane w odptywie worka pozwa-
lajg na wygodne oproznienie. Worek od
strony ciata pokryty jest miekka wtok-
ning, ktora zapewnia komfort wrazliwej
skorze dziecka, a przezroczysta folia
z drugiej strony pozwala na kontrole sto-
mii i tresci jelitowe).
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STOMADRESS® LITTLE ONES®
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SYSTEM JEDNOCZESCIOWY
STOMADRESS® LITTLE ONES®

System jednoczesciowy do zaopatrzenia
kolostomii, ileostomii | przetoki slinowej
U dzieci to worek z przymocowanym do
niego na state przylepcem. Mniejszy roz-
miar i pojemnosc dostosowana jest do
wzrostu dzieci oraz ilosci wydalanej tresci
jelitowe).

Przylepiec wykonany jest z materiatu hy-
drokoloidowego Stomahesive®, ktory za-
pewnia wtasciwag ochrone skory dziecka.
Otwor na stomie powinien byc optymalnie
dopasowany do indywidualnego ksztattu i
rozmiaruy, dlatego przylepiec posiada sza-
blonz podziatkg, ktora utatwijego dociecie
oraz otwor poczatkowy.

Worek od strony ciata pokryty jest delikat-
ng siateczky, ktora zapewnia komfort wraz-
liwej skorze dziecka, a przezroczysta folia
z drugiej strony pozwala na kontrole sto-
mii | tresci jelitowe]. Odptyw do oproznia-
nia worka zabezpieczony jest plastikowag
zapinka.

numer
katalogowy
systemu

numer
katalogowy
SAP

ilos¢
sztuk

rozmiar
) w opak.

(mm

System jednoczesciowy do zaopatrzenia
urostmii u dzieci to worek z przymocowa-
nym do niego na state przylepcem. Mnigj-
szy rozmiar i pojemnosc dostosowana jest
do wzrostu dzieci oraz ilosci wydalanego
mMoczu.

Przylepiec wykonany jest z materiatu hy-
drokoloidowego Stomahesive®, ktory za-
pewnia wtasciwa ochrone skory dziecka.
Otwor na stomie powinien byc optymalnie
dopasowany do indywidualnego ksztattu
irozmiaru, dlatego przylepiec posiada sza-
blonz podziatky, ktora utatwijego dociecie
oraz otwor poczatkowy.

Worek od strony ciata pokryty jest deli-
katng siateczka, ktora zapewnia komfort
wrazliwej skorze dziecka, a przezroczysta
folia z drugiej strony pozwala na kontrole
stomii i moczu. Worek posiada elastyczny
kranik do oprozniania.

numer
katalogowy
systemu

ilos¢
sztuk
w opak.

. numer
rozml?r katalogowy
SAP

(mm

Stomadress® Little Ones®
worek ileostomijny pediatryczny

Stomadress® Little Ones®
worek urostomijny pediatryczny

9 20922 1076305 15

9 20917 1076305 15
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Instrukcja wymiany

jednoczesciowego sprzetu stomijnego

Przygotowanie do wymiany sprzetu

Przygotuj w domu miegjsce, w ktorym bedziesz zmieniac dziecku sprzet

@ stomijny (tazienka lub pokoj), wydziel miejsce na sprzet i akcesoria.
Pamietaj o prawidtowym doborze sprzetu, ktory zapewni Twojemu dziecku
witasciwg ochrone skory wokot stomii.

Wymiana sprzetu stomijnego

1. USUWANIE SPRZETU

Przed zmiana sprzetu oproznij Zdejmij sprzet uzywajac

worek z trescijelitowej lub nieszczypigcego sprayu

moczu. medycznego ESENTA™
do usuwania przylepca.

2. PIELEGNACJA SKORY
% Doktadnie umyj skore i stomie Wskazowka: W przypadku
wodg z mydtem. Delikatnie osusz ~ urostomii przytoz do stomii gazik,

ESENTA

ESENTV

skore nie pocierajacjej. aby mocz nie wyptywat na skore.

3. PRZYGOTOWANIE SPRZETU

Jesli znasz rozmiar stomii dziecka i masz juz przygotowany sprzet stomijny, to
mozesz pomingc ten etap i przejs¢ do kolejnego.

Worki do docinania.

/ Odrysuj doktadny ksztatt
. na folii zabezpieczajace;

- przylepiec worka.

© Wytnij otwor wedtug
narysowanej linii.

J— @ Zmierz stomie
{ zapomoca miarki.

4. DODATKOWA OCHRONA

Na nierownosci na skorze wokot stomii zastosuj paste Stomahesive®
(uszczelniajaca), lub pierscien uszczelniajgcy Stomahesive®,

ktore pokryja blizny, wypetnig fatdy | dodatkowo uszczelnig
przestrzen miedzy stomig, a krawedzig otworu w przylepcuy,

co zapobiegnie podciekaniu tresci jelitowej lub moczu.

Uwaga: Po natozeniu pasty odczekaj chwile, az alkohol odparuje.
26 Nie nalezy jej stosowac na podrazniona skore.




Wymiana sprzetu stomijnego

@ S. ZAKLADANIE SPRZETU

Zamknij odptyw worka
poprzez zwiniecie
listewek znajdujacych
sie na dole worka

- tak, aby rzepy mogty sie
potaczyc.

Uwaga: Jesli stosujesz
worki do urostomii,
zamknij kranik.

Umiesc otwor worka
centralnie pod
stomia. Nastepnie
przyklej worek do
skory wokot stomii
zaczynajgc od dotu.

6. DODATKOWA OCHRONA

Usun folie
zabezpieczajgca
przylepiec.

Przytrzymaj
przylepiec dtormi
ogrzewajgc go
przez minimum
30 sekund,

aby dobrze sie
przykleit do skory.

Hydrokoloidowe paski mocujace Varimate® zapewniaja
dodatkowe zabezpieczenie krawedzi przylepca sprzetu
stomijnego lub opatrunkow. Wydtuzajg czas noszenia sprzetu
stomijnego, poniewaz zwiekszajg powierzchnie przylepna,
ajednoczesnie zapobiegajg odklejaniu sie krawedzi.

Szczegotowe instrukcje dotyczgce wymiany sprzetu stomijnego znajdujg sie
na ulotkach dotgczonych do opakowania.

27




| wygoda

ktérych potrzebuje twoje d2|ecko

Przy wszystkich wyzwaniach, jakie niesie Opracowana pod kierunkiem doswiad-
ze sobag opieka nad matym dzieckiem czonych pielegniarek pediatrycznych,

dobor bezpiecznego i wygodnego sprze- neonatologicznych i stomijnych linia Co-
tu stomijnego nie powinien byc kolejng nvatec Little Ones® powstata, by zapew-
przeszkoda, z jaka zmagajg sie rodzice. nic optymalne, bezpieczne, wygodne
Majac to na uwadze, firma Convatec i komfortowe dopasowanie sprzetu sto-
stworzyta linie produktow idealnie do- mijnego do potrzeb dziecka.

pasowanych do potrzeb najmtodszych
pacjentow.

Wiecej informacji na temat sprzetu stomijnego Convatec Little Ones®
mozna uzyskac pod bezptatnym numerem Dziatu Pomocy Convatec
800120 093
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— forever caring —

SYSTEM DWUCZESCIOWY
NATURA®

NOWOSC

Ptytka stomijna wykonana jest z mate-
riatu hydrokoloidowego Stomahesive®,
ktory posiada wtasciwosci ochronne,
skutecznie zabezpiecza skore dziecka
przed draznigcym dziataniem tresci jeli-
towej i moczu. Unikalna konstrukcja pier-
scieni zatrzaskowych stuzgcych do
taczenia worka z ptytka minimalizuje ry-
zyko przypadkowego rozszczelnienia.

numer numer ilos¢
katalogowy katalogowy sztuk
systemu SAP w opak.

rozmiar
(mm)

Odgtos klikniecia podczas mocowania
worka do ptytki potwierdza uzyskanie
szczelnego potaczenia. Worek pedia-
tryczny ma mniejsza niz standardowa
pojemnosc, dostosowang do wzrostu
dzieci oraz ilosci wydalanej tresci jelitowej
lub moczu. Dostepne sg ptytki stomijne
w dwoch rozmiarach oraz worki ileosto-
mijne i urostomijne.

numer numer ilos¢
katalogowy katalogowy sztuk
systemu SAP w opak.

rozmiar
(mm)

Natura®
ptytka pediatryczna

Natura®
worek otwarty pediatryczny

32 401925 1700998 5

45 401926 1701015 )

32 401927 1734147 10
45 401928 1734148 10
Natura®

worek urostomijny pediatryczny

32 401929 1734149 10
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Instrukcja wymiany

dwuczesciowego sprzetu stomijnego

Przygotowanie do wymiany sprzetu

Przygotuj w domu miegjsce, w ktorym bedziesz zmieniac dziecku sprzet

@ stomijny (tazienka lub pokoj), wydziel miejsce na sprzet i akcesoria.
Pamietaj o prawidtowym doborze sprzetu, ktory zapewni Twojemu dziecku
witasciwg ochrone skory wokot stomii.

Wymiana sprzetu stomijnego

1. USUWANIE SPRZETU

Przed zmiana sprzetu oproznij Zdejmij sprzet uzywajac

worek z trescijelitowej lub nieszczypigcego sprayu

moczu. medycznego ESENTA™
do usuwania przylepca.

2. PIELEGNACIJA SKORY ESENTA [
% Doktadnie umyj skore i stomie Wskazowka: W przypadku
wodag zmydtem. Delikatnie osusz urostomii przytdz do stomii gazik,

skore nie pocierajac jej. alby mocz nie wyptywat na skore.

3. PRZYGOTOWANIE SPRZETU
Przygotuj ptytke stomijng, ktorej bedziesz uzywac.

Zmierz stomie @ Ptytki do docinania.
za pomoca miarki — o0 Odrysuj doktadny
iwybierz odpowiedni T%% | ksztatt na folii
rozmiar ptytki. ‘ zabezpieczajacej
przylepiec ptytki.

Nastepnie wytnij otwor wedtug narysowanej linii, pamietajgc, aby nigdy
nie docinac ptytki az do pierscienia zatrzaskowego (pozostaw okoto
1cm ptytki pomiedzy linia ciecia, a pierscieniem). Wygtadz palcem
wyciety brzeg.

4. DODATKOWA OCHRONA

Na nierownosci na skorze wokot stomii zastosuj paste Stomahesive®
(uszczelniajaca), lub pierscien uszczelniajgcy Stomahesive®,

ktore pokryja blizny, wypetnig fatdy | dodatkowo uszczelnig
przestrzen miedzy stomig, a krawedzig otworu w przylepcuy,

co zapobiegnie podciekaniu tresci jelitowej lub moczu.

Uwaga: Po natozeniu pasty odczekaj chwile, az alkohol odparuje.
30 Nie nalezy jej stosowac na podrazniong skore.




@ S. ZAKLADANIE SPRZETU

Zdejmij folie
zabezpieczajaca

z otaczajgcego
przylepiec kotnierza
fizelinowego

I przycisnij go do skory
wyrownujgc ewentualne
NieroGwnNosci.

@ Odklej folie
/ zabezpieczajaca,

L umiesC otwor ptytki

i centralnie nad stomia
¢ iprzyklej ptytke do
skory.

Przed zatozeniem
worka pozwol, aby do
jego srodka dostata

sie niewielka ilosc
powietrza, rozchylajgc
nieznacznie jego scianki.
Pamietaj, aby worek
miat ten sam rozmiar
pierscienia co ptytka.

Przytrzymaj ptytke

7 stomijng dtonmi
ogrzewajgc jg przez

¢ minimum 30 sekund,
: aby dobrze przykleita
sie do skory.

. Utdoz worek w taki sposob, aby jego plastikowy pierscien pokrywat
sie z pierscieniem znajdujacym sie na ptytce stomijnej.

i Potgcz oba pierscienie rozpoczynajgc od dotu i posuwajac sie

{ ruchem okreznym ku gorze, a nastepnie z powrotem ku dotowi.

6. DODATKOWA OCHRONA

Hydrokoloidowe paski mocujace Varimate® zapewniaja
dodatkowe zabezpieczenie krawedzi przylepca sprzetu
stomijnego lub opatrunkow. Wydtuzajg czas noszenia sprzetu
stomijnego, poniewaz zwiekszajg powierzchnie przylepna,
ajednoczesnie zapobiegajg odklejaniu sie krawedzi.
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Rodzaj stomii

Data operacji

O KOLOSTOMIA
O ILEOSTOMIA

E} UROSTOMIA

) OO ool

Obecnie uzywany sprzet stomijny

&
SYSTEM JEDNOCZESCIOWY
rozmiar numer ilos¢ sztuk
(mm) katalogowy w opak.

systemu

Little Ones® jednoczesciowy

D worek ileostomijny otwarty

0-23 41633 10

Stomadress® Little Ones®
worek ileostomijny
D pediatryczny

9 20922 15

Stomadress® Little Ones®
worek urostomijny
D pediatryczny

9 20917 15
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SYSTEM DWUCZESCIOWY

rozmiar numer ilos¢ sztuk

(mm) katalogowy w opak.
systemu
Natura®
D ptytka pediatryczna
32 401925 S
45 401926 S
Natura®

D worek otwarty pediatryczny

32 401927 10
45 401928 10
Natura®

D worek urostomijny pediatryczny

32 401929 10

Little Ones® ptytka
samoprzylepna Stomahesive®
z elastycznym kotnierzem
ochronnym

4,8-31 41642 5

Little Ones® przezroczysty
worek ileostomijny otwarty
z filtrem

31 41637 10




)

@ convatec

— forever caring —

o

AKCESORIA STOMUNE

rozmiar numer ilos¢ sztuk
(mm) katalogowy w opak.

systemu

Pasta Stomahesive®

D (uszczelniajgca)

60g 183910 1

rozmiar numer ilos¢ sztuk
(mm) katalogowy w opak.
systemu

ESENTA™ Spray medyczny
do usuwania przylepca,
nieszczypigcy

S0 ml 423289 1

D Pasta Stomahesive®
30g 129730 1

ESENTA™ Spray ochronny
nieszczypiacy

D Puder Stomahesive®

50 ml 423288 1

25g 25535 1

ESENTA™ Chusteczki
medyczne do usuwania
przylepca, nieszczypigce

Gaziki z ptynem
D ochraniajgcym ConvaCare®

1szt. 423281 30

1szt. 37444 100

ESENTA™ Chusteczki
ochronne nieszczypigce

Gaziki do zmywania skory
D ConvaCare®

1szt. 423282 30

1szt. 37443 100

Pierscien uszczelniajgcy
D Stomahesive®

48 mm 413503 10
48 (cienki) 413504 10
98 mm 413505 10

Varimate - cienkie hydrokoloidowe
paski mocujgce*

3x9
potksiezyc 422152 20
3x11
prosty 422154 15
Sx11 422153 20
prosty
5x22
orosty 422149 20
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Limity te wynosza odpowiednio:

& Sprzet stomijny jest refundowany w 100% w ramach
okreslonych przez Ministerstwo Zdrowia miesiecznych
limitéw kwotowych.

¢ kolostomia - 300 zt miesiecznie
e [leostomia - 400 zt miesiecznie
e yrostomia - 480 zt miesiecznie

Od stycznia 2020 r. sprzet stomijny mozna
odbierac na podstawie zlecenia na zaopa-
trzenie w wyroby medyczne wystawione-
g0 na Nowym wzorze zlecenia zgodnym
z wzorem okreslonym w Rozporzadzeniu
Ministra Zdrowia z dnia 29 grudnia 2021r.
W sprawie zlecenia na zaopatrzenie
W wyroby medyczne oraz zlecenia na-
prawy wyrobu medycznego (Dz.U.2019

e przetoka slinowa - 400 zt miesiecznie
e nefrostomia - 120 zt miesiecznie

p0z.1555) na kod wyrobu medycznego
P.99, a w przypadku nefrostomii na kod
P.98. Zlecenie na sprzet stomijny jest reali-
zowane na takich samych zasadach jak dla
dorostych, chyba, ze dziecko ma dodatko-
we uprawnienie wynikajace z posiadania
orzeczenia o niepetnosprawnosci.

Dodatkowe uprawnienia dla swiadczeniobiorcow ponizej 16 roku zycia
posiadajgcych orzeczenie o niepetnosprawnosci:

Ustawa z dnia 5 lipca 2018 r. o zmianie
ustawy o swiadczeniach opieki zdro-
wotnej finansowanych ze srodkow pu-
blicznych oraz niektorych innych ustaw

wprowadzita dodatkowe uprawnienia
dla Swiadczeniobiorcow ponizej 16 roku
zyCia posiadajgcych orzeczenie o niepet-
NOSprawnoscitgcznie ze wskazaniami:

* koniecznosci statej lub dtugotrwatej opieki lub pomocy innej osoby w zwigzku ze
zZnacznie ograniczong mozliwoscig samodzielnej egzystencji oraz
* koniecznosci statego wspotudziatu na co dzien opiekuna dziecka w procesie jego

leczenia, rehabilitacji i edukacji.

Przepisy tejze ustawy umozliwiajg pa-
cjentom posiadajgacym orzeczenie
O stopniu niepetnosprawnosci tgcznie
z WW. wskazaniami dostep do wyrobow
medycznych ez uwzgledniania okresow
uzytkowania, w ilosci okreslonej przez

osobe wystawiajaca zlecenie. Zatem
wprowadzone zmiany umozliwiajg od-
bior wyrobow medycznych (np. sprzet
stomijny) powyzej dotychczas obowigzu-
jacych miesiecznych limitow.
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Aby otrzymac zaopatrzenie na wyzej wymienionych zasadach nalezy:

1. Udac¢ sie po zlecenie (na ktorym oso-
ba uprawniona do wystawienia zlecenia
wpisze odpowiednia liczbe sztuk wyro-
bu medycznego na miesigc oraz wpisze
informacje o uprawnieniu dodatkowym:
kod uprawnienia, numer dokumentu,
date waznosci i date wystawienia). Bez
tych informacji realizacja zlecenia na
wiekszg ilos¢ sprzetu nie bedzie mozli-
wa.

2. Jesli zlecenie zostato:

- wystawione i potwierdzone w placow-
ce medycznej za posrednictwem syste-
mu eZWM realizowane jest u wybranego
przez pacjenta $wiadczeniodawcy (bez

wizyty w OW NFZ) - zlecenie z kodem kre-
skowym wydrukowanym w przychodni
i pozytywnym wynikiem weryfikacji na
stronie 3,

- wystawione i niepotwierdzone w pla-
cowce medycznej za posrednictwem
systemu eZWM wymaga wizyty w oddzia-
le NFZ celem potwierdzenia (zlecenie nie
posiada numeru identyfikacyjnego oraz
kodu kreskowego). Konieczna jest wizyta
w wybranej placowce NFZ.

3. Nastepnie nalezy udac sie do sklepu
medycznego w celu otrzymania sprzetu
stomijnego lub skorzystac¢ z wygodnej
formy zaopatrzenia droga wysytkowa.

Powyzsze uprawnienia weszty w zycie z moca obowigzywania od 1lipca 2018 r.

Jesli masz dodatkowe pytania dotyczgce stosowania sprzetu stomijnego,
akcesoriow, pielegnacji stomii, realizacji zlecenia na sprzet stomijny
lub zasad refundacji zadzwon pod bezptatny numer
Dziatu Pomocy Convatec

800120 093




Bezptatna linia informacyjna dla osob ze stomiag

@) 800120 093

(pon. - pt., 8.00 - 17.00)
Numer dyzurny 608-555-536* dziatajgcy:
od poniedziatku do pigtku w godzinach 17.00 - 22.00
sobota i niedziela w godzinach 10.00 - 15.00
* Optata za potgczenie zgodna z cennikiem operatora

Dowiedz sie wiecej o produktach stomijnych Convatec

o ¥
convatec

— forever caring —

Convatec Polska sp.z 0.0.,
Al. Armii Ludowej 26, 00-609 Warszawa, tel. 22 579 66 50, fax 22 579 66 44
dzial.pomocy@convatec.com

®/™ oznacza zastrzezony znak towarowy Convatec Inc. © marzec 2022 Convatec Polska sp. z 0.0.
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