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AMELIYAT SONRASI STOMALI HASTANIN
HEMSIRELIK BAKIMI

Selda KARAVELI CAKIR!

GiRis

Bagirsak rezeksiyonu kanseri tedavi etmek, perforasyon, fistiil ya da travma nede-
ni ile ortaya ¢ikan durumu onarmak, tikaniklig1 gidermek, apse, inflamatuar ba-
girsak hastalig1 ya da kanamay1 tedavi etmek amaci ile gergeklestirilmektedir (1).
Ameliyat sonras1 donem cerrahi islemin yapilmasindan hemen sonra baslayip,
hasta hastaneden taburcu oluncaya kadar devam eden bir siiregtir (1,2). Hastanin
ameliyat1 ne amagl gegirdigi, hastaya uygulanan cerrahi girisimin sekli ve hasta-
nin kapsaml bir sekilde degerlendirilmesi gerekir (3). Stoma agilan hastaya ya-
pilan cerrahi girisimin tiiriiniin bilinmesi (stomanin gegici ya da kalic1 olmasi ya
da stomanin bagirsagin hangi boliimiinde olusturuldugunu gibi) ameliyat sonras:
bakim i¢in 6nemlidir. Stoma agilan hastalar i¢in ameliyat sonrasi hemsirelik baki-
mi genel ameliyat sonrasi bakim ile benzerlik gostermektedir (3,4). Ameliyat son-
rast klinikte bakimin amaci; hastanin iyilesme siirecinin izlenmesi, komplikas-
yonlarin 6nlenmesi ve taburculuga hazirlanmasini igerir (5-7). Hastanin iyilesme
hiz1 ameliyatin tiirtine, risk faktorlerine, ameliyat sonrasi komplikasyon olusup
olusmamasina baglidir. Cerrahi hastasi i¢in ameliyat sonras: bakim hedefleri ara-
sinda solunum ve kardiyovaskiiler fonksiyonun saglanmasi, aktivitenin artirilma-
s1, yara iyilesmesinin saglanmasi, viicut 1sisinin korunmasi, agrinin giderilmesi,
konforun saglanmasi, dengeli beslenme, normal bagirsak ve mesane fonksiyonu-
nun saglanmasi 6nemlidir (1,4-6, 8-10).

Ameliyat sonrasi hastalar genellikle ameliyathanenin yakininda bulunan anes-
tezi sonrasi bakim iinitesine (ASBU) alinmaktadirlar. ASBU bakiminin amaci,
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rilmas, fizyolojik ve psikososyal boyutlarda yasam kalitesinin yiikseltilmesinde

hemsirelik bakim1 son derece 6nemlidir (7,27-29). Bu nedenle stomal1 hasta ta-

burcu olmadan dnce agagida yer alan konularla ilgili taburculuk egitiminin veril-

mesi onemlidir.

Hasta ve yakinina stoma bakimu ile ilgili gerekli beceriler kazandirilmali (tor-
ba adaptor degisimi, cilt bakimi)

Ameliyat sonrasit komplikasyonlar (enfeksiyon, bagirsak obstriiksiyonu, ab-
dominal apse) ve onleyici girisimler ile ilgili bilgilendirme yapilmali

Stoma bakimu1 igin gerekli olan sarf malzemeleri nereden ve nasil temin ede-
cegi hakkinda bilgi verilmeli

Giinliik yasam aktiviteleri ve beslenme hakkinda bilgilendirilmeli

Sorunu oldugunda bagvuracag kisi ve yerler ile ilgili bilgi verilmeli
Stomaterapi {initesi ile ilgili bilgilendirme, takip ve randevular1 hakkinda bil-
gilendirme yapilmali

Evde giinliik yasam aktivitelerini nasil diizenleyecegi hakkinda bilgilendiril-
meli

Acil olarak hastaneye gelmesi gereken durumlar hakkinda bilgilendirme ya-
pilmali ve yazili egitim brosiirii olarak verilmeli

Hastalarin stomali yasama uyumu kolaylastirmak i¢in stoma agilan diger has-
talar ile tanigtirilarak ulusal ostomi dernekleri gibi bu konuda egitim veren
goniillii kuruluslara yonlendirilmeli

Kolorektal kanser vakalarinda hasta ve birinci derece yakinlarmnin diizenli
araliklarla kolon kanseri taramasi yaptirmasinin énemi hakkinda agiklama
yapilmalidir (1,3,4,7,9,18,21-22, 30-35).
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