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Leczenie chirurgiczne chorob jelit (np. nowotwordéw, nieswoistych zapalen jelit), polegajace na wycigciu lub
odbarczeniu wybranego odcinka jelita, czesto wiaze si¢ z konieczno$cig czasowego lub statego wytonienia stomii.
STOMIA nazywana rowniez odbytem brzusznym to, wytworzone chirurgicznie, potaczenie S$wiatta jelita
z zewngtrzng powierzchnig brzucha w celu odprowadzania stolca i gazoéw (ryc.l widok z przodu, ryc.2 widok
z boku). Ze wzgledu na r6zng lokalizacje¢ jej wytonienia mozna wyroznié: kolostomie - Wytoniong z jelita grubego
(ryc.3) i, znacznie rzadsza, ileostomig - wyloniong z koncowego odcinka jelita cienkiego (ryc.4).

Kolostomi¢ wykonuje si¢ w przypadku koniecznosci usunigcia czgsci jelita grubego. W zaleznosci od resekowanej
czesci okreznicy kolostomia moze by¢ wytoniona w réznych jej miejscach, tj. na = okreznicy wstepujacej, = okreznicy
poprzecznej, = okr¢znicy zstepujacej lub = okreznicy esowatej (ryc.3). Najczesciej jednak dotyczy ona koncowego
odcinka okre¢znicy, tzw. esicy. Ileostomie wykonuje si¢ w przypadku koniecznoS$ci usunigcia catej okreznicy i odbytu.
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KOLOSTOMIA zazwyczaj nie jest dla pacjentow nadmiernie ucigzliwa. W_przypadku jej wylonienia nast¢puje
niewielka utrata funkcji fizjologicznych jelita a stolec wydalany jest przewaznie reqularnie 1 — 2 razy w ciggu doby
i_ma prawidlowa konsystencje. Pacjenci z kolostomia w istotny sposéb sami moga wplywaé, zaréwno na
czestotliwo$¢ wydalania, jak i objetosé¢ czy konsystencje stolca. W okresie miedzy wyprdznieniami nie nastepuje tez
prawie w ogole wyptyw tresci jelitowej. Jest to mozliwe, migdzy innymi, dzigki starannemu przestrzeganiu zalecen
dietetycznych. Taka sytuacja zdecydowanie poprawia komfort zycia operowanych pacjentow.

ILEOSTOMIA stwarza wigcej problemdéw. Wigze si¢ ona z utratg funkcji, jakg pelnito jelito grube, tj. wchlaniania
wody, elektrolitow oraz formowania stolca. Z tego powodu stolec ma konsystencj¢ potptynnag lub papkowata,
znacznie wigksza objetos¢ (nawet ponad 1 litr), zawiera enzymy, uszkadzajace skorg i wydalany jest przez caly czas.
W przypadku bakteryjnego lub wirusowego zakazenia jelit, objetos¢ wydalanej treSci katlowej moze znacznie si¢
zwigkszy¢, co moze skutkowaé szybkim odwodnieniem organizmu i wystgpieniem zaburzen elektrolitowych.
Przewlekle i nawracajace biegunki moga dodatkowo zwieksza¢ ryzyko powstania kamicy zétciowej lub nerkowe;.
Dlatego, aby nie dopusci¢ do opisanych wyzej sytuacji, nalezy bezwzglednie przestrzega¢ zasad higieny podczas
przygotowywania positkow, spozywac tylko $wieze produkty oraz przechowywac je w odpowiednich warunkach.
WYDALANIE tresci jelitowej, odbywajace si¢ przez stomie, nie zalezy od woli pacjenta. U wylotu stomii nie ma
bowiem mieg$ni zwieraczy, regulujacych ten proces, takich jakie znajdujg si¢ w odbycie. Z tego powodu konieczne
jest uzywanie na state woreczkéw stomijnych. Wydalanie gazow jelitowych odbywa si¢ rowniez przez stomig.

O tym, w jaki sposob chory ma si¢ odzywiac po operacji a takze 0 koniecznosci stosowania suplementacji witaminowo
- mineralnej, w duzej mierze decyduje miejsce i dlugos¢ wycietego fragmentu jelita oraz to, na ktérym odcinku jelita
wykonano jego zespolenie ze skora — czy na jelicie cienkim (ileostomia), czy na jelicie grubym (kolostomia). Jest to
bowiem $cisle zwigzane z utratg zdolnosci organizmu do wchtaniania sktadnikéw odzywczych, witamin, mineratow
oraz wody i elektrolitow, za ktorg odpowiadajg poszczegdlne odcinki przewodu pokarmowego:

a) w dwunastnicy oraz poczatkowym odcinku jelita czczego wchtaniane sa: zelazo, wapn i magnez

b) w jelicie czczym wchianiane sg: weglowodany (glukoza, galaktoza, fruktoza) oraz witaminy rozpuszczalne
w wodzie: C, B1, B2, B6, PP i kwas foliowy

c) w jelicie kretym wchtaniane sa: bialka, thuszcze, rozpuszczalne w thuszczach witaminy: A, D, E, K i cholesterol
d) w koncowym odcinku jelita kretego wchtaniana jest wit.B12 oraz sole i kwasy zolciowe

e) w jelicie grubym wchtaniana jest woda, elektrolity: sod i potas oraz wit.K pochodzenia bakteryjnego.

P Efektem usuniecia czeSci jelita cienkiego moga by¢ zaburzenia w trawieniu tluszezow, co w konsekwenciji
prowadzi do wystepowania biegunek thuszczowych. W takim przypadku nalezy istotnie ograniczy¢ ich spozycie.
Po uptywie kilku miesigcy pozostata czgs¢ jelita przejmuje czynnosci trawienne.

» W przypadku resekcji jelita grubego usuniety zostaje odcinek przewodu pokarmowego, w ktérym nastepuje
absorpcja wody z tresci jelitowej oraz formowany i zageszczany jest kal. Dlatego stolec jest rzadki i obfity.

W zwigzku z powyzszym, zaré6wno dieta, jak i suplementacja witaminowa i mineralna zaleze¢ beda od tego, jaki byt
zakres przeprowadzonego zabiegu.
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ZALECENIA DIETETYCZNE

Sam fakt przebycia operacji i wylonienia stomii nie stanowi podstawy do wprowadzania zbyt Scistych restrykcji
zywieniowych oraz eliminacji (czesto, zupelnie nie potrzebnie) niektorych potraw z jadtospisu. Nadmierne
ograniczenia dietetyczne mogg bowiem stac si¢ przyczyna poglebienia niedoboréw pokarmowych, opdznienia gojenia
ran pooperacyjnych oraz wolniejszego powrotu do zdrowia i aktywnoéci. Istotne jest natomiast przestrzeganie,
adekwatnych do sytuacji, wskazowek dietetycznych oraz whasciwej higieny podczas przygotowywania positkow.
Moga mie¢ one bowiem znaczacy wpltyw na ograniczenie ryzyka wystepowania wielu problemow zwiagzanych
ze stomig. Znajac dziatanie okre§lonych produktow na przewod pokarmowy i dobierajac je w sposob wlasciwy mozna,
znaczaco wplywac, zarowno na wyregulowanie wydalania stolca i jego konsystencje, jak rowniez na ograniczenie
dolegliwosci takich, jak: wzdecie brzucha, nudnosci, przelewania, kurczenia, czasami bol brzucha, biegunka lub
zaparcie, zatkanie stomii czy zatrucie pokarmowe. Wazne jest, aby podczas rozszerzania diety, kolejne produkty
wprowadza¢ pojedynczo, matymi porcjami i w pewnych odstgpach czasowych, tak aby mozna byto zaobserwowaé
reakcje organizmu na dany produkt i w razie potrzeby usuna¢ go z jadtospisu.

Zasadniczym celem diety po resekcji odcinkow jelit jest:

1. Dostarczenie odpowiedniej ilosci sktadnikow pokarmowych, witamin i mineratéw, potrzebnych do uzupetnienia
niedoboréw pokarmowych, spowodowanych dlugotrwata chorobg, do budowy i odbudowy komorek i tkanek
ustrojowych po przebytym zabiegu oraz do uzyskania i utrzymania prawidtowego stanu odzywienia pacjenta.

2. Zminimalizowanie draznigcego dziatania tresci pokarmowej na jelita bezposrednio po zabiegu.

3. Normalizacja ilosci i konsystencji stolcow poprzez odpowiednig modyfikacje sposobu odzywiania.

| I. ZALECENIA BEZPOSREDNIO PO OPERACJI

1. W pierwszych dobach po zabiegu, niektorzy pacjenci moga wymagaé zastosowania terapii zywieniowej
W postaci zywienia pozajelitowego, tj. z catkowitym ominigciem przewodu pokarmowego. W pozostatych
przypadkach stosowane jest zywienie dojelitowe, specjalnie do tego celu przeznaczonymi, dietami
przemystowymi. W zalezno$ci od tego, ktora czeg$¢ jelita zostata usunigta, moga to by¢ tzw.: diety polimeryczne,
peptydowe lub elementarne. Diety polimeryczne moga by¢ podawane doustnie, natomiast diety peptydowe
i elementarne, w celu ich podania, wymagajg zalozenia zglebnika do zotadka czy jelita cienkiego albo
wytworzenia gastrostomii lub jejunostomii odzywczej.

2. Z chwilg podjecia przez przewod pokarmowy prawidtowej pracy oraz dobrej tolerancji diety przemystowej mozna
zacza¢ wprowadzac¢ diete z produktéw naturalnych. Poczatkowo powinna to by¢ dieta ptynna, niskoresztkowa,
z ograniczeniem laktozy (kleiki, chudy rosét czysty, galaretki owocowe, kisiele, jogurty naturalne), nastepnie
zupy miksowane z dodatkiem migsa a w nastepnej kolejnosci pieczyw0 pszenne z mastem, chude lub poéttluste
twarozki, chude mielone lub drobno siekane wedliny, dzemy bez skorek i pestek, ziemniaki puree, marchewka
puree, migso gotowane, mielone). Przy dobrej tolerancji takiego zywienia przechodzi si¢ na diete 0 normalnej
konsystencji. Powinna to by¢ dieta latwo strawna, wysokoenergetyczna, wysokobialkowa, z ograniczeniem
ttuszcezu, cukréw rafinowanych i blonnika w postaci surowej (wykaz produktow i potraw wskazanych
i przeciwwskazanych w diecie: tabela nr 1).

4. W miarg poprawy stanu zdrowia i1 normalizacji liczby stolcow, stopniowo nalezy zwigkszaé ilo$¢ blonnika
w diecie. Ma to na celu wspomaganie motoryki jelit oraz ochrone przed nadmiernym wzrostem bakterii w jelicie.

5. Blonnik do diety wprowadza sie stopniowo.

W przypadku ileostomii, szczegdlnie w poczatkowym okresie po zabiegu, Szersze zastosowanie ma blonnik
rozpuszczalny (pektyny, beta- glukany), z uwagi na skuteczno$¢ w opanowaniu biegunki. Wystepuje on
w produktach takich, jak: gotowana marchew, dynia, ziemniaki, jabtka (najlepiej pieczone lub gotowane —
W postaci musu), banany, ptatki owsiane (gotowane na wodzie lub z dodatkiem niewielkiej ilosci mleka, jezeli
pacjent toleruje). Blonnik rozpuszczalny w wigkszym stopniu absorbuje wode, pecznieje w Srodowisku wodnym
jelita cienkiego, zwigksza gestos¢ i lepkos¢ tresci pokarmowe;j, zwalnia czas pasazu tresci jelitowej. Kiedy ilos¢
1 konsystencja stolcoOw si¢ unormuje mozna zacza¢ zwigkszac ilos¢ i rodzaj btonnika poprzez spozycie wigkszej
ilo$ci warzyw i owocow dozwolonych w diecie. Poczatkowo powinny to by¢ jednak warzywa gotowane,
rozdrobnione, owoce za$ nalezy w postaci sokow przecierowych, przecierow i muséw owocowych lub gotowane
czy pieczone, bez skorki i pestek. W nastepnej kolejnosci mozna wprowadza¢ do diety warzywa surowe takie jak
np. marchewka w postaci drobno startej surowki czy pomidory bez skorki i pestek.

W przypadku kolostomii, kiedy czeSciej wystepujg zaparcia, Stopniowo mozna wprowadzaé¢ do diety pieczywo
pszenno — razowe, makarony razowe, kasze, otreby pszenne i mielone siemi¢ Iniane (jako dodatek do jogurtow,
serkow) 0raz namoczone wczesniej suszone owoce ($liwki, rodzynki, morele). Na regulacje wyproznien dobrze
wplywajg rowniez fermentowane napoje mleczne (jogurt naturalny, kefir, maslanka), kompoty z suszonych
sliwek, soki owocowe, woda przegotowana z miodem, buliony, rosoly, olej, oliwa z oliwek.

6. W diecie, szczegolnie u pacjentow z ileostomia, nalezy uwzgledni¢ suplementacje witamin i sktadnikow
mineralnych, gtéwnie wit. B12, kwasu foliowego, witamin rozpuszczalnych w ttuszczach (A,D,EK), zelaza,
wapnia, magnezu, cynku (wg wskazan lekarza).
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| Il. ZALECENIA W POZNIEJSZYM OKRESIE

Zaleca sig:

1. Regularne spozywanie wi¢kszej ilosci, matych objetosciowo, positkow (5 — 6 razy dziennie), spozywanie positkow
w spokojnej atmosferze, doktadne przezuwanie pokarmow.

2. Unikanie nadwagi, spozywanie pokarmow w ilo$ciach gwarantujacych utrzymanie prawidtowej masy ciala.

3. Wypijanie dostatecznej ilosci plynow, tj. okolo 1,5 - 2 litry dziennie, jako czynnika zapobiegajacego
utrudnieniu pasazu tresci pokarmowej a w przypadku wystepowania biegunek zwi¢kszenie tej ilosci do 2,5 — 3
litrow oraz szybki kontakt z lekarzem leczacym, aby nie dopusci¢ do odwodnienia i zaburzen wodno —
elektrolitowych organizmu.

4. Unikanie potraw wzmagajacych produkcje gazow jelitowych: suche nasiona roslin stragczkowych, bob, kapusta,
kalafiory, brokuty, cebula, pory, szparagi, gruszki, czeres$nie, piwo, wody gazowane.

5. Zwigkszenie w diecie produktow zawierajacych petnowartosciowe biatko:

chude gatunki migsa (dréb bez skory, cielecina, krolik, mtoda wotowina), ryby (najwiecej biatka zawiera fladra, dorsz,
tunczyk), biatko jaja, jaja catle w ograniczonej ilosci, chude wedliny (bez $srodkéw konserwujacych), tagodne sery
z6lte i topione, sery twarogowe (jezeli pacjent toleruje).

6. Ograniczenie spozycia tluszczu.

Z diety wylacza si¢ cigzkostrawne thuszcze zwierzgce: smalec, stonine, boczek. W ograniczonej ilo§ci mozna stosowac
tluszcze tatwo strawne takie, jak: masto, §mietanka, margaryny miekkie, oliwa z oliwek, oleje roslinne, oleje rybie.
Te ostatnie sa szczego6lnie wskazane w chorobach jelit, ze wzgledu na znaczng zawarto§¢ kwasow omega-3
dziatajacych przeciwzapalnie oraz witamin A, D, E o dziataniu antyoksydacyjnym. Zalecane gatunki to: makrela,
losos, tunczyk.

7._Spozywanie mlecznych napojéw fermentowanych typu ,.bio” zawierajacych wyselekcjonowane szczepy bakterii
fermentacji mlekowej i bifidobakterie. Sg to bakterie niezwykle korzystne dla naszego zdrowia. Hamujg one rozwoj
w przewodzie pokarmowym bakterii szkodliwych, wzmacniajg system odpornosciowy organizmu, zmniejszajg ryzyko
powstawania nowotworow i zaburzen zoladkowo — jelitowych, wptywaja regulujaco na praceg jelit (sa zalecane
zardwno w biegunce jak i w zaparciach).

8. Stosowanie odpowiednich technik kulinarnych przy sporzadzaniu positkow:

- gotowanie w wodzie i na parze

- duszenie bez uprzedniego obsmazania na tluszczu (stosowanie odpowiednich patelni z powierzchnig nie
przywierajaca)

- pieczenie w folii, pergaminie lub r¢kawie foliowym

- sporzadzanie zup i sosO6w na wywarach warzywnych (z warzyw wskazanych w diecie) oraz chudych rosotach
(z drobiu, cieleciny, chudej wotowiny)

- zageszczanie zup 1 sosOwW zawiesing z maki 1 wody lub $mietanki

- stosowanie fagodnych przypraw (sol, vegeta, koperek zielony, natka pietruszki, majeranek, bazylia, pieprz ziotowy,
wanilia, cynamon, sok z cytryny)

- unikanie smazenia w sposob tradycyjny i w glebokim tluszczu.

9. Bazowanie na produktach, ktore: = ograniczaja ilos¢ tworzacych si¢ w jelitach gazow, = likwiduja ich przykry zapach
oraz = korzystnie wplywaja na prawidtowe formowanie stolca (tabela nr 2 ponize;j).

| III. SPOSOB POSTEPOWANIA W PRZYPADKU WYSTAPIENIA BIEGUNKI

Po czym rozpoznaé BIEGUNKE?

Kryteria prawidtowych wypréznien w przypadku ileostomii sa nieco inne niz w przypadku kolostomii. W przypadku
prawidlowo funkcjonujacej ileostomii, wlasciwa objetos¢ stolca wynosi od 200 do 600 ml na dobe a konsystencja
stolca jest papkowata. Biegunke u 0s6b z ileostomig rozpoznaje si¢, gdy:

- konsystencja stolca staje si¢ wodnista a jego dobowa obj¢to$¢ wynosi powyzej 1000 ml

- liczba woreczké6w zmienianych w ciagu doby zwigksza si¢ dwukrotnie.

» W przypadku nasilonej i nie ustepujacej biegunki, ktérej moze towarzyszy¢ goraczka i ktéra moze byé objawem
zakazenia zotadkowo — jelitowego, nalezy skontaktowac si¢ z lekarzem.

» W przypadku lekkiej lub nawracajgcej biegunki, ktéra moze by¢ zwigzana ze sposobem odzywiania, nalezy:

1. Zwigkszy¢ ilos¢ wypijanych plynow (w zalezno$ci od nasilenia biegunki nalezy wypija¢ 2,5 — 3 litry plynow
w ciggu 8 — 12 godzin)

2. Unika¢ produktéw wywotujacych nadmierng fermentacje w jelitach, zawierajgcych:

- laktoze (mleko stodkie, mleko skondensowane, mleko w proszku, zabielacze do kawy); produkty te mozna zastapic¢
fermentowanymi przetworami z mleka, takimi jak kefir, jogurt, twarég

- fruktoze (miod, soki owocowe bogate w fruktoze i sorbitol: jablkowy, gruszkowy, winogronowy)

3. Ograniczy¢ spozycie produktoéw zawierajacych cukry rafinowane (cukier, stodycze, stodkie i thuste ciasta, wysoko
stodzone dzemy, syropy owocowe).
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4. Unika¢ spozywania potraw, ktdére wzmagaja perystaltyke jelit: kawa prawdziwa w nadmiarze, wody gazowane,
buraki, papryka, suszone §liwki, zbyt ciepte lub zbyt zimne napoje, potrawy pikantne, stone, esencjonalne wywary.
5. Wylaczyé z diety lub ograniczy¢ spozycie produktéw zawierajacych duze ilo$ci blonnika nierozpuszczalnego
takich, jak: otreby pszenne, pieczywo razowe, grube kasze, ciemny ryz, surowe warzywa i owoce ze skorka i pestkami,
owoce suszone, orzechy, migdaty.

6. Zwickszy¢ w diecie ilo§¢ produktéw zawierajacych blonnik rozpuszczalny w postaci pektyn, takich jak: marchew
gotowana, marchwianka, dynia, banany, jabtka pieczone lub gotowane, gotowane ptatki owsiane.

7. Stosowa¢ produkty o dziataniu zapierajacym, tj.: ryz bialy, maka ziemniaczana, zelatyna, gorzka czekolada) oraz
potrawy z ich zastosowaniem np. kleik ryzowy z jabtkami lub bananami, ryz na sypko, risotto z migsa i warzyw, ryz
z jabtkami, kluski §lgskie, kopytka, kisiele owocowe, galaretki migsne, rybne, galaretki z fermentowanych przetworow
mlecznych (jezeli pacjent toleruje), galaretka lub kisiel z soku z czarnych jagod.

8._Stosowa¢ ptyny garbnikowe takie, jak: napar z suszonych czarnych jagdd, kakao gorzkie na wodzie, woda
Z czerwonym winem wytrawnym, mocna gorzka herbata i oslaniajacych, takich jak: rumianek, napar lub odwar
z siemienia Inianego.

Uwaga: w przypadku chorych z ileostomig czasami wskazane jest krotkotrwate (1 — 2 dni) ograniczenie ilo$ci
spozywanych ptynow — decyzja nalezy do lekarza.

| IV. SPOSOB POSTEPOWANIA W PRZYPADKU WYSTAPIENIA ZAPARCIA

Po czym rozpozna¢ ZAPARCIE STOLCA?

O zaparciu stolca méwimy wtedy, gdy jest on oddawany rzadziej niz 3 razy w tygodniu albo, gdy zmienia si¢ jego

konsystencja — jest twardy, zbity lub, gdy wyproznienie sprawia bdl. Zaparcia stolca moga mieé zwigzek

z niewlasciwg dietg. Niewlasciwe odzywianie powoduje, ze stolec zalega w jelitach i ma zdecydowanie twardsza

konsystencje. Powoduje to czesto wzdecia i bole brzucha. Jeéli zaparcia nawracaja, nalezy zmodyfikowaé diete:

1. Spozywa¢ produkty bogatoresztkowe (grube kasze, pieczywo pelnoziarniste, ptatki owsiane, otreby pszenne), grubo
mielone siemig Iniane, zwickszy¢ spozycie swiezych i suszonych owocow, Swiezych warzyw oraz sokow.

2. Pi¢ wiecej plynéw (2 - 3 litry na dobe), zwlaszcza wod mineralnych, bulionu, naparéw z rumianku, melisy, miety

a takze sokow warzywnych i owocowych.

3. Spozywa¢ fermentowane produkty mleczne (kefiry, jogurty, maslanke)

4. Unika¢ produktow zapierajacych (ryz bialy, maka ziemniaczana, czekolada, banany), ograniczy¢ stodycze.

Pozytywny wplyw na perystaltyke jelit ma rowniez wysitek fizyczny. Ruch oraz réznego rodzaju ¢wiczenia fizyczne

stymulujg perystaltyke jelit, zwigkszaja szybkos¢ pasazu tresci jelitowej 1 dzigki temu zmniejszaja tendencje do zapar¢.

Jezeli dieta i ruch nie przynosza poprawy nalezy zasi¢gna¢ porady lekarza.

| V. PROBLEM GLOSNEGO ODCHODZENIA GAZOW ORAZ ICH NIEPRZYJEMNEGO ZAPACHU

W przewodzie pokarmowym kazdego czlowieka zawsze znajduja si¢ gazy. Podstawowym ich zrodtemjest potykane
podczas spozywania positkow i ptynow powietrze (zwlaszcza wtedy, gdy jemy zbyt szybko, w biegu lub gdy
rozmawiamy w trakcie przezuwania pokarmdéw) oraz fermentacja bakteryjna, ktora zachodzi gtownie w jelicie
grubym. W sktad gazéw, odchodzacych z jelita grubego wchodza: azot, dwutlenek wegla, wodor, metan. Obecnosé
siarkowodoru stwierdza si¢ po spozyciu duzych ilosci biatka, zwtaszcza jaj.

Produkcja gazéw przez bakterie jest szczegolnie nasilona, gdy do jelita przedostang si¢, trudne do strawienia, zwigzki
chemiczne - oligosacharydy, zwtaszcza rafinozy i stachiozy. Wystepuja one gtéwnie w bobie, grochu, fasoli.

Gazy, ktore sg wytwarzane w przewodzie pokarmowym dostaja si¢ do worka stomijnego. Jest to proces
niekontrolowany. Skutecznym sposobem na ograniczenie glo$nego oddawania gazoéw oraz ich nieprzyjemnego
zapachu mogg by¢ zmiany w sposobie odzywiania. Nalezy tez unika¢ zucia gumy i picia napojow przez stomke.
Aby unikna¢ probleméw z glo§nym oddawaniem gazoéw i ich przykrym zapachem, nalezy:

1. Spozywac¢ positki bez pospiechu, o regularnych porach oraz doktadnie gryz¢ i przezuwaé pokarmy.

2. Pamigta¢, ze nadmiar gazéw o nieprzyjemnym zapachu (np. siarkowodoru) powstaje w jelicie grubym w wyniku
bakteryjnej fermentacji sktadnikdéw produktow, takich, jak: warzywa: groch, fasola, bob, kapusta, kapusta kiszona,
brukselka, pory, kalafior, brokuty, cebula, czosnek, nadmierna ilo§¢ owocow, sery plesniowe, ryby (zwlaszcza karp,
mintaj, $ledZ w oleju lub w pomidorach, sardynki w oleju lub w pomidorach), jaja i ich przetwory, grzyby, nadmierna
ilo$¢ produktow smazonych w gtebokim thuszczu, napoje gazowane, drinki alkoholowe, piwo, kawa i wszystkie napoje
zawierajace kofeing (coca — cola, red bull, pepsi).

3. Stosowac¢ produkty, ktore pomagaja likwidowaé przykre zapachy (absorbuja substancje lotne): zielona pietruszka,
zurawina i sok zurawinowy, jogurty.

Dobre efekty daje rowniez okresowe stosowanie preparatow zawierajacych zywe kultury bakterii kwasu mlekowego
Lactobacillusacidophilus, Lactobacillusrhamnosus, Lactobacillusbifidus (obecne réwniez w  jogurtach
probiotycznych).
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Uwaga: Przykry zapach stolca i gazo6w moze si¢ rowniez pojawia¢ w okresie przyjmowania niektorych lekow (np.
antybiotyki, preparaty zelaza, preparaty wielowitaminowe, leki ziotowe), w zwigzku z czym zanika on po zakonczeniu
kuracji tymi lekami.

| VI. RYZYKO ZABLOKOWANIA STOMII

Zjawisko takie moze wystapi¢ u pacjentow z wytoniong ileostomia, w przypadku spozywania przez nich, produktow
spozywczych, ktore nie ulegaja calkowitemu strawieniu. Aby zapobiec takiej sytuacji, nalezy wyeliminowaé je
z diety lub stosowac je bardzo ostroznie.

Do produktow takich naleza: seler, kokos, orzechy, fasola, kapusta, grzyby, oliwki, ananas, ogorek, suszone owoce,
papryka, kukurydza, biate czg$ci pomaranczy.

Tabelanr 1

Produkty i potrawy zalecane i przeciwwskazane u pacjentdw ze stomia, ze wskazaniem ograniczenia blonnika w diecie.

Produkty, potrawy Zalecane Przeciwwskazane
Pieczywo pszenne, jasne, bulki, pieczywo Pieczywo razowe, graham, pumpernikiel,
Pieczywo polcukiernicze w niewielkich ilo§ciach, sucharki | pieczywo chrupkie, pieczywo petnoziarniste,
otreby
Produkty zbozowe Kasza manna, krakowska, kukurydziana, ryz Grube kasze (gryczana, peczak)

biaty, makarony

Migsa, ryby Chude: drob, wotowina, cielecina, krolik, dorsz, Thuste: wieprzowina, baranina, kaczki, gesi,
sandacz, sola, podroby; potrawy smazone

Wedliny Ttuste kielbasy, kabanosy, paréwki, mielonki,
Chuda szynka, poledwica, wedliny drobiowe, pasztety

Mileko i przetwory

mleczne Z malg zawartos$cia thuszczu: mleko $wieze (0 — | Z duza zawarto$cia thuszczu: mleko (> 2 %
2 thuszczu) w ograniczonej ilosci; thuszczu), serki typu fromage, sery topione, zotte,
kefiry i jogurty z odtluszczonego mleka, jogurt $mietanka kremowa, $§mietana

naturalny, owocowy, ser twarogowy chudy, serki
homogenizowane, $mietanka do 9% thuszczu
w niewielkiej ilo$ci

Jaja Bialtka, zo6ltka sporadycznie w matych ilosciach Jaja smazone
(1 - 2 na tydzien), na migkko, na twardo, omlety
na parze, suflety

Thuszcze
Masto §wieze, margaryny ro$linne Nieswieze masto, masto solone, thuszcze
w niewielkich ilo$ciach, oleje roslinne zwierzgce (stonina, smalec), thuszcze smazone
(stonecznikowy, sojowy, arachidowy), oraz oliwa
z oliwek w matych ilosciach
Warzywa
Buraki, marchew, pomidory (bez skorki i pestek), | Straczkowe (groch, bob, fasola, groszek),
pietruszka, dynia, cukinia, satata, kalafior, brokuly, kapusta, brukselka, kukurydza,
seler (w ograniczonej ilo$ci) cebula
Ziemniaki Gotowane z wody, gotowane i pieczone Smazone, odsmazane, placki ziemniaczane,
w tupinach, puree z chudym mlekiem frytki
Owoce
Dojrzale banany, brzoskwinie bez skorki, jabtka | Surowe jablka, pomarancze nieobrane
pieczone, gotowane, mus jabtkowy, winogrona z biatych czgéci, ananasy, owoce z puszki
bez skorki i pestek, soki owocowe, owoce w syropach, rodzynki, suszone owoce, jagody,
gotowane maliny, inne owoce surowe i z pestkami
Przyprawy

Liscie laurowe, ziele angielskie, koperek, wanilia, | Ostre przyprawy i inne w duzych ilo$ciach
cynamon, sok z cytryny, sol i pozostale
rzyprawy w bardzo malych ilo$ciach

Zrodto: Jarosz M., Instytut Zywnosci i Zywienia: Zywienie chorych ze stomia. Wydawnictwo Lekarskie .PZWL. Warszawa 2007
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Tabelanr 2

Wykaz produktéw mogacych nasila¢ lub tagodzi¢ dolegliwosci u 0sob ze stomig

Rodzaj produktow i ich oddzialywanie

Wykaz produktow

Produkty powodujace powstawanie gazow

Alkohol (szczegolnie piwo), fasola, soja, kapusta, napoje gazowane,
kalafior, ogdrek, mleko, orzechy, cebula, rzodkiewki

PProdukty powodujace nieprzyjemny zapach stolca

Szparagi, fasola, kapusta, cebula, czosnek, jaja, ryby, ostre sery

Produkty likwidujace nieprzyjemny zapach stolca

Sok zurawinowy, masto, zielona pietruszka, sok pomaranczowy, sok
pomidorowy, jogurt

Produkty zmieniajgce kolor stolca

Szparagi, buraki, barwniki zywnosci, lukrecja, truskawki, sok
pomidorowy, leki lub suplementy diety zawierajace zelazo

PProdukty prowokujace wyproznienie

Ziarna zbdz, otreby, gotowana kapusta, swieze owoce, mleko, suszone
$liwki, rodzynki, surowe warzywa, ostre przyprawy, alkohol, kawa
prawdziwa, napoje gazowane, buraki, papryka

Produkty przynoszace ulge w zaparciach

Gotowane owoce, gotowane warzywa, $wieze owoce, soki owocowe,
woda, cieple i gorace napoje

Produkty wskazane w biegunce

Mus jabtkowy, banany, gotowany biaty ryz, biale pieczywo

Produkty blokujace stomie

Skorka jabtka, surowa kapusta, seler, chinskie warzywa, kukurydza,
kokos, ananas, suszone owoce, grzyby, orzechy, pomarancze (biate
widkna), nasiona, popcorn

Zrodto: Jarosz M., Instytut Zywnosci i Zywienia: Zywienie chorych ze stomia. Wydawnictwo Lekarskie . PZWL. Warszawa 2007

| PRZYKLADOWE JADLOSPISY:

A/ W poczatkowym okresie po zabiegach chirurgicznych

I $niadanie

pieczywo pszenne, jajecznica na parze, napar z suszonych czarnych jagod

II $niadanie

galaretka bananowa, wafle

Obiad

Zupa krem z marchwi z grzankami, risotto z migsem i warzywami, sos koperkowy, kompot

Podwieczorek

kisiel z jabtkiem bez cukru

Kolacja

pieczywo pszenne, pasta z miesa i warzyw, woda przegotowana z czerwonym winem wytrawnym

B/ W pézniejszym okresie po zabiegach chirurgicznych

I $niadanie

pieczywo pszenne z mastem, polgdwica drobiowa, satatka jarzynowa (warzywa gotowane:
marchew, pietruszka, seler, ziemniaki + jablko bez skorki) z majonezem niskotluszczowym, herbata

II $niadanie

galaretka z jogurtu naturalnego, biszkopty

Obiad

zupa koperkowa z ryzem, ziemniaki puree, pulpety z cielgciny w sosie jarzynowym, ¢wikta, kompot
truskawkowy przetarty

Podwieczorek

jabtko pieczone z twarozkiem waniliowym

Kolacja

pieczywo pszenne z mastem, omlet z marchewka duszona, napdj z kefiru i soku wielowarzywnego

C/ W okresie wystepowania zapar¢ (dla pacjentéw z kolostomia)

I $niadanie

pieczywo pszenno — razowe z mastem, pasta z tunczyka i sera zoltego z majonezem i zielong
pietruszka, papryka pieczona bez skorki, woda mineralna nie gazowana z miodem i cytryng

II $niadanie

koktajl z kefiru i truskawek

Obiad

Barszcz czerwony z ziemniakami, kasza jeczmienna, gulasz z indyka, surowka z marchwi ze
$mietanka, kompot przetarty

Podwieczorek

Makaron razowy z serem i musem jabtkowym, kefir

Kolacja

pieczywo pszenno — razowe z mastem, szynka, ryba po grecku, sok jabtkowo — winogronowy

Literatura i Zrodta ilustracji podane w odrebnym pliku, dostepnym na stronie: http://www.narutowicz.krakow.pl/pacjent
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