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4 MOKSLINIS STRAIPSNIS

Pacienty slaugos poreikiai po zarnyno stomos
suformavimo operacijos

Riita Kuklyté, Simona Paulikiené
Vilniaus kolegijos Sveikatos prieziiiros fakultetas

RaktazodZiai: kolostoma, ileostoma, slaugos poreikiai.
Santrauka

Straipsnyje analizuojami pacienty slaugos poreikiai po
zarnyno stomos suformavimo operacijos. Tyrime dalyvavo
28 chirurginio skyriaus slaugytojai ir 4 pacientai (trims i$ juy
buvo suformuotos ileostomos, vienam — kolostoma). Tyri-
mui atlikei taikyti anketinés apklausos bei interviu metodai.
Pacientams po ileostomos suformavimo operacijos aktuales-
ni $varinimosi ir higienos gyvybinés veiklos slaugos poreikiai
nei po kolostomos suformavimo. Be to, $iems pacientams
reikia daugiau Zziniy apie parastominés odos priezitra. Po
kolostomos suformavimo operacijos aktualesni valgymo
ir gérimo gyvybinés veiklos slaugos poreikiai dél valgymo
jtakos turinio i$siskyrimo laikui. Taip pat $iems pacientams
kyla daugiau psichologiniy problemy bei aktualesnis ben-
dravimo poreikis dél fiziniy kano poky¢iy.

Ivadas

Kiekviena chirurginé intervencija turi jtakos Zmogaus or-
ganizmo funkcionavimui, o stomos suformavimas sutrikdo
normalig vir$kinamojo trakto veikla, pacientui sukelia so-
cialiniy, bei psichologiniy problemu, dél kuriy pakinta jo
gyvenimo kokybé [6]. G. Dabkevi¢iené, D. Kazakeviciené
(2016) teigia, kad stomos suformavimo operacija traumuoja
asmenj psichologiskai [2]. Vidutiniskai 18-26 proc. pacien-
ty pirmuosius tris ménesius po operacijos turi psichologiniy
problemuy, todél labai svarbu tinkamai paruosti pacientg po-
ky¢iams po operacijos [4].

Zarnyno stomos formuojamos daugiau kaip du $imtus
mety, taciau tik XX amziuje jvyko didZiausi Sios operaci-
jos tobulinimo pagrindai. Pasak D. Kalibatienés, R. Cepa-
nauskienés, J. Gulbinienés ir kt. (2008), Lietuvoje $iuo metu
gyvena apie 2500 stomuoty Zmoniu, kuriy amzius 24-78
metai, didZiaja dalj sudaro moterys [6]. Apie 90 proc. Zar-
nyno stomy sudaro kolostomos ir tik 8 proc. ileostomos [9].

Lietuvoje stomuoty, pacienty slauga yra nauja sritis, todél
ju priezitira néra pakankama ir kokybiska [4]. Prie$ operaci-
ja pacientai nepakankamai informuojami apie galimus kiino
poky¢ius, stomos prieziiirg, mitybos bei kasdieninio gyveni-
mo pokycius, jiems neparenkama patogi stomos vieta, kaip
tai daroma daugelyje Vakary $aliy [4, 6]. Remiantis 2003 m.
J. Gulbinienés ir 7. Saladzinsko atlikto tyrimo ,,Pacienty, ku-
riems suformuotos stomos, kai kurie gyvenimo ir mokymo
kokybés aspektai® rezultatais, po operacijos i$samia infor-
macija apie tolesnj gyvenima su suformuota stoma gavo tik
34 proc. pacienty. Kiti pacientai teig¢, kad jiems tik trumpai
buvo paaiskinta apie stomos priezitiros ypatumus [3].

Tyrimo tikslas — i$nagrinéti pacienty slaugos poreikius po
zarnyno stomos suformavimo operacijos.

Atliekant tyrima, siekta $iy uzdaviniy:

1. Nustatyti pacienty slaugos poreikius po ileostomos sufor-
mavimo operacijos.

2. Nustatyti pacienty slaugos poreikius po kolostomos su-
formavimo operacijos.

3. Palyginti pacienty slaugos poreikius po ileostomos ir ko-
lostomos suformavimo operaciju.

Tyrimas buvo atliktas Vilniaus miesto X ligoninéje. Tiria-
mujy imtis buvo suformuota taikant netikimybinés atran-
kos patoguji tikslinj biida, gavus zodinj ir rastiska tiriamujy
sutikima dalyvauti tyrime. Tyrimui jakos turéjo pacientams
suformuotos Zarnyno stomos risis, nes slaugos poreikiy
aktualumas buvo lyginamas pagal stomos rasies kriterijuy.
Tyrimui atlikti taip pat buvo gautas jstaigos administracijos
leidimas.

Pasirinkti kiekybinis tyrimo metodas — anketiné apklau-
sa — bei kokybinis tyrimo metodas — pusiau struktiiruotas
interviu. Anketavimas pasirinktas norint suzinoti slaugytojuy
nuomong apie slaugos poreikius, kuriy kyla pacientams po
zarnyno stomos suformavimo operacijos, ir palyginti juos su
interviu metu gautais rezultatais, apklausus pacientus, ku-
riems suformuotos zarnyno stomos. Klausimynas sudarytas
remiantis atlikta mokslinés literatiiros analize, siekiant nu-
statyti pacienty slaugos poreikius po zarnyno stomos sufor-
mavimo operacijos. Klausimyng sudaré 12 uzdary klausimuy,
i§ kuriy 11 buvo apie pacienty poreikius bei vienas demo-
grafinis klausimas. Tiriamieji | pateiktus anketos klausimus
atsaké rastu. Interviu metu buvo pateikti 6 klausimai bei
keli papildomi klausimai, norint patikslinti informacija. At-
sakymai buvo transkribuoti. Interviu metu gauta informaci-
ja analizuota remiantis turinio analizés metodu, informanty
pateikea informacija suskirscius j kategorijas ir subkategori-
jas, kaip ir nurodyta mokslingje literataroje [1].

Tyrime dalyvavo 28 respondentai, t. y. slaugytojai, slau-
gantys pacientus, kuriems suformuotos Zarnyno stomos.
Taip pat tyrime dalyvavo 4 informantai (pacientai), i§ kuriy
trims suformuota ileostoma ir vienam kolostoma.

Tyrimo rezultaty analizé ir aptarimas

Pirmiausia siekta issiaiSkinti, dél kuriy gyvybiniy veikly
pacientams kyla daugiausiai slaugos poreikiu, atsizvelgiant j
suformuotg stoma (1 pav.). Po kolostomos suformavimo ope-
racijos daugiausiai slaugos poreikiy kyla dél asmens higienos
bei tustinimosi ir $lapinimosi gyvybiniy veikly. Taip pat i$-
siaiskinta, jog po kolostomos suformavimo kyla daugiau slau-
gos poreikiy, ypa¢ dél judéjimo, bendravimo bei lyties rais-
kos gyvybiniy veikly. Slaugytojai nurodé¢, jog ir po ileostomos
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1 pav. Respondenty nuomoné apie slaugos poreikiy pasiskirstymq dél gyvybiniy veikly pagal Zarnyno stomos risj

suformavimo operacijos aktualiausi slaugos poreikiai kyla
dél asmens higienos bei tustinimosi ir $lapinimosi gyvybiniy,
veikly. Daugiau negu pusé apklaustujy mano, jog tick po
ileostomos, tiek po kolostomos suformavimo operacijy slaugos
poreikiy iskyla dél valgymo ir gérimo gyvybiniy veikly.

Straipsnyje analizuojamos gyvybinés veiklos, del kuriy
pacientams kilo daugiausia slaugos poreikiy,.

Respondenty nuomone, pacientams po ileostomos ir ko-
lostomos suformavimo operacijy aktualiausias poreikis dél
bendravimo gyvybinés veiklos yra informacijos apie stomos
prieziiira gavimas (2 pav.). Nustatyta, kad po kolostomos su-
formavimo operacijos didesnis poreikis i§mokti pasikeisti
stomos plokstele namuose, o po ileostomos suformavimo —
iSmokti pasikeisti stomos maiselj namuose. Poreikis nejausti
baimés bendraujant kyla po abiejy risiy stomos suforma-
vimo operacijy. L. Richbourg, J. M. Thorpe, C. G. Rapp
(2007) atlikto tyrimo metu nustaté, jog 33 proc. pacienty
nejsitraukia i socialine veiklg dél suformuotos Zarnyno sto-
mos, 0 59 proc. pacienty nenori bendrauti dél blogo stomos

kvapo [8]. Tadiau atliktame tyrime daugiau negu pusé slau-
gytoju nurodé, jog po ileostomos kyla bendravimo baimé dél
stomos leidziamy garsu, kolostomq turintieji bijo ir nenori
bendrauti dél nemalonaus stomos turinio kvapo. Isanaliza-
vus gautus duomenis taip pat issiaiskinta, kad pacientams
reikalingas artimyjy mokymo poreikis stomos prieziaros
namuose, po ileostomos suformavimo operacijos jis yra aktu-
alesnis nei po kolostomos suformavimo.

Tyrimo rezultatai parodé, kad dél valgymo ir gérimo gy-
vybinés veiklos (3 pav.) kolostomg turintiems pacientams
poreikis gauti informacijos apie maisto raciong ir valgymo
laikq bei Ziniy apie valgymo daznumo jtaka turinio issis-
kyrimui yra aktualiausias. Respondenty nuomone, pacien-
tams po kolostomos suformavimo reikalingas informacijos
apie produktus, skatinancius viduriavima, poreikis, tatiau
J. Gulbiniené, Z. Salad?inskas ir kt. (2008) teigia, jog vély-
vuoju laikotarpiu gali atsirasti viduriy uzkietéjimo simpto-
muy [4]. Pacientams po ileostomos suformavimo, responden-
ty nuomone, didZiausias poreikis yra gauti informacijos apie
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2 pav. Respondenty nuomoné apie slaugos poreikius dél bendravimo gyvybinés veiklos
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mityba, ypa¢ apie produktus, skatinan¢ius dujy kaupimasi.
Tyrimo metu daugiau negu pusé respondenty atsaké, jog
poreikis nejausti baimés valgant yra akeualesnis zleostomg tu-
rintiems pacientams. Literatiiroje raSoma, jog daugiau negu
60 proc. pacienty riboja savo mityba, norédami i$vengti ne-
malonaus kvapo, dujy kaupimosi Zarnyne bei skysto zarny,
turinio [5].

Interviu metu apklausus pacientus, nustatyta, kad di-
dziausias poreikis — gauti informacijos apie mityba. Po
ileostomos suformavimo triksta Ziniy apie produktus, ska-
tinancius dujy kaupimasi, o po kolostomos — apie produk-
tus, skatinandius viduriavima. Kolostomq turintys pacientai
jaucia poreikj gauti informacijos apie valgymo daznumo
jtaka turinio iSsiskyrimui (<...> kg galima valgyt, po kick),
o ileostomg turintiems pacientams kyla poreikis nejausti bai-
més valgant dél nereguliaraus turinio i$siskyrimo (<...> kaip
valgyti, kaip pradét valgyti; <...> kokj maistq galima valgyt,
nes kol kas bijau valgyt, valgau labai po nedaug. Daugian ge-
riu skysCius tik). Pacientai po kolostomos suformavimo jaucia
poreikj suzinoti, kaip mityba veikia tu$tinimasi, o vienas
aktualiausiy poreikiy — informacijos apie valgymo daznio
jtaka tustinimosi laikui. Taip pat informantai nurodé¢, jog
jiems svarbu gauti informacijos apie produktus, kurie ska-
tina i$maty turinio kvapa (<...> kagkokiy produkty reikia
atsisakyt, kad tas kvapas nebity toks stiprus). J. Gulbinienés
ir U. Zalkauskaités (2013) atliktame tyrimu ,,Atstatomojo
reabilitacinio gydymo jtaka pacienty gyvenimo kokybei po
stomos suformavimo operacijos nustatyta, jog pacientai
ligoninéje gauna daugiau informacijos apie iSmaty surink-
tuvy keitimg (72,5 proc.) bei parastominés odos prieziiira
(52,5 proc.), ta¢iau tik nedaugeliui jy suteikiama informaci-
ja apie mitybos ypatumus [5].

Apklausus respondentus apie pacienty slaugos poreikius
dél tudtinimosi ir $lapinimosi gyvybinés veiklos, paaiskéjo,
kad informacijos poreikis apie nereguliary turinio i$sisky-
rimg po ileostomos suformavimo operacijos (64,3 proc.) ak-
tualesnis nei po kolostomos suformavimo (25 proc.). Dides-

niajai daliai pacienty (75 proc.) po ileostomos suformavimo
operacijos kyla poreikis i$vengti duju kaupimosi Zarnyne
bei Ziniu, kaip apsaugoti oda nuo stomos turinio, poreikis
(82,1 proc.). Po kolostomos suformavimo pacientams, slau-
gytojuy nuomone, kyla didesnis viduriavimo (71,4 proc.) bei
obstipacijos i$vengimo poreikis (67,9 proc.). Taip pat nusta-
tyta, kad pacientams su kolostoma reikalingas informacijos
apie $alinimo kontrolés praradima poreikis (57,1 proc.), o
po ileostomos suformavimo operacijos — didesnis poreikis
apsaugoti oda nuo turinio pratekéjimo ir infekcijos rizikos
atsiradimo (82,1 proc.).

Tyrimo metu paaiskéjo, kad dél asmens higienos gyvy-
binés veiklos (92,9 proc.) po kolostomos suformavimo ir
(89,3 proc.) po ileostomos suformavimo operacijos reika-
lingas mokymo praustis duse ar vonioje poreikis. Daugiau
negu pusé apklaustujy teigia, jog po kolostomos suformavimo
operacijos aktualiausi yra pagalbos mokantis pakeisti stomos
plokstele (85,7 proc.), pagalbos mokantis pakeisti stomos
maiselj (67,9 proc.) bei mokymo, kokias higienos priemones
naudoti namuose (64,3 proc.), poreikiai. Visi tyrime dalyva-
ve respondentai atsakeé, kad parastominés odos priezitiros bei
informacijos apie stomos turinio i$pylimo daznj poreikiai yra
aktualiausi po ileostomos suformavimo. Po kolostomos sufor-
mavimo taip pat reikalingas parastominés odos prieZiiiros po-
reikis (71,4 proc.), taciau aktualiausias yra pagalbos mokan-
tis pakeisti stomos plokstel¢ namuose poreikis (85,7 proc.).
E McKenzie, C. A. White ir kt. (2000) atlike tyrima nustate,
kad 33 proc. pacienty nejsitraukia i socialing veikla, nes juos
vargina kasdienis i$maty rinktuvo keitimas [7].

Interviu metu pacientai, kuriems suformuota ileostoma,
jvardijo poreikj iSmokti, kaip pasikeisti stomos maiselj, kas
kiek laiko ji reikia keisti (<...> ne taip priklijuosi maisiuka,
gal vél bégs ten; <...> ir maiSelius, kaip suprantu, galima keisti
kasdien, nuiminéti; <...> gal galima ispilti kelis kartus, paskui
pasikeisti kartq § dieng), kaip persiklijuoti lipniaja stomos
plokstele, prizitréti oda (<...> neZinau, su kuo odg valyt rei-
kia; jdomu, kaip priziirér odg). Pacientams, kuriems sufor-
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muota kolostoma, kyla mokymo pasikeisti lipniaja stomos
plokstele bei surinkimo maiselius poreikis (<...> nemoku
pasikeist pagrindo to viso; <...> nebandzZiau maisiuko usi-
klijuot; <...> issipilu, bet persiklijuot nieko nemoku). Tyrimo
dalyviy nuomone, reikalingas Ziniy apie parastominés odos
priezira ir priezitros priemones poreikis (<...> gal kazko-
kias priemones reikia naudot specialias odai, nu tai va tokius
dalykus noriu suzinot dar).

Rezultaty aptarimas

Atlikus tyrima paaiskéjo, kad pacientams, kuriems sufor-
muotos Zarnyno stomos, daugiausiai slaugos poreikiy kyla
dél asmens higienos, tustinimosi ir $lapinimosi bei valgy-
mo ir gérimo gyvybiniy veikly. Taip pat i$siai$kinta, jog po
kolostomos suformavimo operacijos iSkyla daugiau slaugos
poreikiy, ypa¢ dél bendravimo, judéjimo ir lyties raiskos gy-
vybiniy veikly, nei pacientams po ileostomos suformavimo
operacijos.

Po Zzarnyno stomos suformavimo operacijos dél bend-
ravimo gyvybinés veiklos aktualiausias poreikis yra mokyti
pacientus stomos priezitiros ypatybiy. Pagal J. Gulbinieng,
7. Saladzinska ir kt. (2008), per ileostomq iSsiskiriantis is-
maty turinys yra nekontroliuojamas ir nereguliarus, o musy,
atlikto tyrimo metu nustatyta, kad pacientams po ileostomos
suformavimo operacijos kilo didesnis poreikis nejausti bai-
més bendraujant dél stomos garsy bei greito stomos maiselio
prisipildymo turiniu nei pacientams po kolostomos suforma-
vimo operacijos [4]. Taciau po kolostomos suformavimo ope-
racijos pacientai jaucia baime bendraudami dél nemalonaus
stomos turinio kvapo. Taip pat pacientai su suformuota ko-
lostoma susiduria su teigiamy emocijy skatinimo poreikiu,
ileostomq turintiems pacientams jis mazesnis.

Tustinimosi ir $lapinimosi bei valgymo ir gérimo gyvybi-
nés veiklos yra glaudziai susijusios tarpusavyje, tai ypa¢ ak-
tualu pacientams, kuriems suformuota kolostoma. Tokiems
pacientams reikia daugiau informacijos apie maisto raciong
ir valgymo laika, nes per kolostomg i$siskiriantis turinys pri-
klauso nuo valgymo laiko ir daznumo. Pagal J. Gulbiniene,
7. Saladzinska ir kt. (2008), per ileostomq i$siskiriantis turi-
nys yra nekontroliuojamas ir nereguliarus [4]. Tyrimo metu
apklausus respondentus nustatyta, kad pacientai po ileosto-
mos suformavimo jaudia didesng baime valgydami, del grei-
to stomos maiselio prisipildymo turiniu jiems kyla poreikis
gauti daugiau informacijos apie parastominés odos priezitirg
dél daznesnio stomos turinio pratekéjimo bei infekcijos ri-
zikos atsiradimo.

Taip pat $io tyrimo metu nustatyta, jog pacientams po
kolostomos suformavimo reikalinga informacija apie pro-
duktus, skatinancius viduriavima, tadiau J. Gulbiniené,
7. Saladzinskas ir kt. (2008) teigia, jog vélyvuoju laikotar-
piu pacientams atsiranda viduriy uzkietéjimo pozymiy [4].
Apklausus tiriamuosius, paaiskéjo, jog po ileostomos sufor-
mavimo pacientai jaucia didesnj poreikj gauti informacijos
apie produktus, skatinanéius dujy kaupimasi Zarnyne, nei
pacientai po kolostomos suformavimo operacijos.

Daugiau pagalbos dél asmens higienos gyvybinés veiklos

reikéjo pacientams po ileostomos suformavimo operacijos.

DidzZiausias $iy pacienty poreikis — iSmokti prizitiréti paras-
toming oda, apsaugoti ja nuo stomos turinio pratekéjimo ir
infekcijy rizikos. L. Richbourg, J. M. Thorpe ir kt. (2007)
irgi nustaté, kad 62 proc. pacienty vargina i$maty turinio
pratekéjimas [8]. Taip pat didziajai daliai pacienty reikalin-
ga pagalba mokantis pakeisti stomos maiselj. Po kolostomos
suformavimo daugiausia poreikiy kilo keic¢iant lipniaja sto-
mos plokstele. Nustatyta, kad po abiejy Zarnyno stomy su-
formavimo operacijy reikia mokyti, kaip praustis duse arba
vonioje.

Paaiskéjo, kad daugiau slaugos poreikiy kyla po kolosto-
mos suformavimo operacijos. Pacientai jaucia didesnj psi-
chologinj diskomforta, nes suformuota stoma yra nuolatiné
ir su ja reikés gyventi visa likusj gyvenima. Aktualiausias yra
mokymo poreikis, kaip priziaréti stoma ir oda aplink ja. Po
ileostomos suformavimo operacijos pacientams kyla baimés
nebuvimo valgant, o po kolostomos suformavimo — Ziniy apie
valgymo jtaka zarny turinio i$siskyrimo laikui poreikiai. Be
to, atlikus tyrimo analizg, issiaiSkinta, jog pacientams su su-
formuota kolostoma reikalingas didesnis teigiamy emocijy
skatinimo poreikis nei pacientams su suformuota ileostoma.

Isvados

1. Nustatyta, kad pacientams po ileostomos suformavimo
operacijos daugiausia slaugos poreikiy kilo dél tustinimo-
si ir $lapinimosi, valgymo ir gérimo bei asmens higienos
gyvybiniy veikly. Aktualiausias slaugos poreikis iskilo
stomos saviprieziliros srityje — mokantis pasikeisti stomos
maielj bei priZitirint parastoming oda.

2. Issiaiskinta, kad pacientams po kolostomos suformavimo
operacijos daugiausia slaugos poreikiy kyla dél tustinimosi
ir $lapinimosi, valgymo ir gérimo bei bendravimo gyvybi-
niy veikly. Pacientai jaucia poreikj nejausti baimés ben-
draudami dél blogo stomos turinio kvapo. Didzioji dalis
apklaustujy jaudia poreikj gauti informacijos apie valgymo
jtaka tustinimuisi ir kokius produktus vartoti, norint su-
mazinti bloga stomos turinio kvapa.

3. Pacientams po ileostomos suformavimo operacijos daugiau
slaugos poreikiy kyla dél $varinimosi ir higienos gyvybinés
veiklos nei po kolostomos suformavimo. Po kolostomos ope-
racijos aktualesnis slaugos poreikis — suzinoti apie maisto
produktus, kurie skatina bloga stomos turinio kvapa, bei
viduriy uzkietéjima, o po ileostomos — apie produktus, ku-
rie skatina dujy kaupimasi. Taip pat po kolostomos sufor-
mavimo pacientams kyla daugiau psichologiniy problemy
dél fiziniy kano poky¢iy,.

PATIENTS NURSING NEEDS AFTER
INTESTINAL STOMA FORMING SURGERY

Keywords: colostomy, ileostoma, nursing needs.
Summary

This article analyzes the patient nursing needs after the
bowel formation surgery. The study included 28 nurses
from the surgical department and 4 patients (three of them
had ileostomas, one colostomy). The questionnaire survey
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and interview methods were used for the research. Patients
with post-traumatic formation surgery need more nursing
and hygiene vital nursing needs than after colostomy forma-
tion. In addition, these patients need more knowledge about
parastomy care. After the colostomy formation operation,
the more urgent nutritional needs of eating and drinking
are influenced by the influence of eating on the time of the
release. Also, these patients have more psychological pro-
blems and more need for communication due to physical
body changes.
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SAVISVIETA

2020-ieji — Vaiko emocinés gerovés metai

Asaros — vaikisky kriziu vaistai

Daiva Zukauskiené
Socialinés ir emocinés komunikacijos centras

Suauge Zmonés, kuriems rapi vaiky psichologiniy ir psi-
chiniy traumu, kriziy tema, labiau geba padéti savo vaikams
nei tie, kurie nesuvokia, kad kai kurie jvykiai, ZodZiai, gestai
ar net jausmai gali bati Zalojantys. Brandy medj nulauzti, pa-
lenkti ar suzaloti daug sunkiau nei $viezig Zalia daigelj. Bran-
dziam medziui reikia kitokios prieZitiros ir ripescio nei ka
tik prasikalusiam tagliui. Kalbu metaforomis, kad suaugusieji
vaizdziau suprasty skircumus tarp vaiko ir suaugusiojo. Gi-
lindamasi | vaiko patirty kriziy gydymo tema, sustoju prie
tévy, kurie daznai yra pirmoji ir neatidéliotina pirmoji pagal-
ba. Gaivinant svarbios yra pirmos trys minutés, vaiko psichi-
kai svarbi yra pirmoji para. Niekas nebana iki galo tinkamai
pasiruoses $alinti krizés padariniy, bet dar maziau turi Ziniy
ir jgdziu, kurie uzkirsty kelia vaiko psichikos traumavimui.

Gal tiesiog pakanka myléti vaika, kad jam padétume is-
gyventi krizg? Myléti reikia, bet to nepakanka. Myléti nepa-
kanka net tada, kai vaikas suserga angina, jam reikia daug
daugiau pagalbos, slaugos ir gydymo, kad jis pasveikty.
Vaiky psichika — tai ne gerklé ar adenoidai, tai jy siela, tai
neapliuopiama esybé, gyvenanti vaikiskuose kineliuose ir
dar nemokanti Zodziais iSreiksti savo dvasinés kancios, ne-
gebanti jvardyti, ka jaudia, kaip jaudia, nes daznai tiesiog
zodziy tam neturi. Geriausi pagalbininkai yra tévai, sene-
liai, kurie gerai pazjsta save ir dar prisimena savo vaikyste ir
savyje jaucia gyvenantj vidinj vaika. Suaugusysis, mokantis
ne zodziu, o pavyzdZiu parodyti, kaip elgtis sunkiais gyve-
nimo momentais, yra pirmoji pagalba vaikui. Sutapus ver-
baliniams ir neverbaliniams pamokymams ir patarimams,
vaikui bus daug lengviau sekti jusy pavyzdZiu. Jei suauges
slepia savo asaras, jei iSeina i§ kambario vos sudrékus akims,

o vaikui sako, kad paverkti yra sveika, kaip tokj elgesj turi
suprasti vaikai ir kaip jiems dera elgtis? Net juokais pasakyta
fraz¢, kad berniukams nedera verkti, pazeidzia vaiky jausmy
raiska. Sia fraze daznai vaikai iggirsta daug anks¢iau, nei su-
vokia, kokios lyties jie yra. Todél lindesio, graudulio ir asary
sulaikymas gali tapti norma. Bandymas susitvardyti, nuryti
jausmus ir asaras ugdo vaiky intraverti$kuma, iSorinj nejaut-
rumg ir neleidzia augti emociniam intelektui. Kiekvienas
mazas vaikas svajoja uzaugti, svajoja tapti stipriu, tvirtu,
protingu ir labai bijo buti kvailiu, nevykéliu ar zioplu, to-
dél kopijuoja absoliuciai visg suaugusiy zmoniy elgesj. Re-
plikos: ,zliumbi kaip maza mergaite®, ,kada tu suaugsi®,
»mazvaikis“ vaikui jsira$o j atmintj kaip griezta taisykle, kad
nevalia tokiam bati. Sie pavyzdziai labai ryskis, bet 7ala
daro net aplinka, kuri yra nepakanti vaiko blogai nuotaikai,
lindesiui, kanciai. Daznai atrodo, kad mazi vaikai tiesiog ne-
turi teisés | neigiamus jausmus, Sie jausmai i§ anksto nuverti-
nami arba anuliuojami: ,ka tas vaikas supranta?®, ,jis negali
to jausti, nes yra per mazas“. Apsizvalge rasime suaugusiuju,
kurie mano, kad vaikai privalo visada buti linksmi, energin-
gi, guvis, jei tokie néra, vadinasi, kad su jais kazkas negerai,
gal serga, o gal turi psichikos sutrikimy. Nulitadusius, apsia-
$arojusius vaikus puolama vaisinti saldumynais, linksminti
zaislais ar balionais, kutenti ar juokinti, kad jie jokiu badu
nelitdéty. Tai egoistiskas suaugusiujy elgesys ir nemokéji-
mas iSbati su vaiku, kuris jaucia nemalonius jausmus. Su
linksmu ir dZiaugsmingu vaiku mes zinome, ka daryti, o su
lindin¢iu darome nepataisomas klaidas.

Zmogaus jausmy paleté labai plati, tai — ne vaivoryksté.
Tai — vaivorykstés vaivoryksté. Kiekvienas jausmo atspalvis
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vis kitaip nuteikia Zzmogu, jausmai néra statiski, jie nuolat
kinta. Jei pries akimirka vaikas verké, o po minutés juokiasi,
nedarykime skubotos i$vados, kad jo jausmai pavirsutiniski,
negilas. Jausmai tiesiog mainosi, daugelio atspalviy, nei vai-
kas, nei suauges Zmogus net nespéja samoningai uzfiksuoti.
Kadikiy ir mazy vaiky emocijos keiciasi kaip spalvos kalei-
doskope, juose néra apgaulés, kaukés, jie spontaniskai rea-
guoja | tai, kas vyksta aplink juos ir su jais. Neramus vaikas
daznai yra tik jausmingas vaikas, bet suaugusiam zmogui
labai sunku i$bati su tokia kito Zmogaus jausmy kaita, todél
tévai stengiasi kuo grei¢iau vaika nuraminti. ,Nuraminti
skamba nekaltai, bet turi gilig reik§me vaiko emociniam
vystymuisi, jo gebéjimui save subalansuoti, harmonizuoti.
Tik laisvai, spontaniskai verkes vaikas gali taip pat nataraliai
pralinksméti, o ne tada, kai jis yra nuramintas. Vaikus rami-
name egoistiskai, nes mums nemalonu, kad jie verkia, nes
mums, suaugusiesiems, net daznai géda, kad vaikas verkia.
Bet vaikas turi verkdti, jei jam kyla toks noras, ir jis netu-
ri bati slopinamas, nes suaugusiesiems taip geriau. Pirmo-
ji pagalba vaikui, kurj iStiko krizé, yra laisva, saugi erdve

verksmui, litdesiui. ,A$ pabisiu kartu, kol tu paverksi arba
mes kartu dabar paverkime, paliadékime® turéry buti samo-
ningo suaugusiojo zodziai vaikui. Néra tinkamo laiko jaus-
mams, jie ateina ir praeina, kudikiai save isreiskia ne verbali-
niu badu, vaikai kartu su asaromis ir juoku geba issakyti, ka
jaudia, suaugusieji turi pasirinkima elgtis ir vienaip, ir kitaip.

Daugelj kriziniy situacijy vaikai i$gyvena su aaromis, per
jas mazéja jtampa, stresas. Norédami padéti vaikui, skatin-
kime jj kalbéti net ir kai jis verkia. Nesvarbu, kad per asaras
ne viska suprasite, bet uzduotis ir néra suprasti, uzduotis yra
padéti vaikui saugiai ir sveikai i§gyventi krize. Krizé yra kaip
kirtis, nuo kurio gali atsirasti trauma su ilgalaikémis pasek-
mémis vaiko psichikai. Gebéjimas suteikti pirmaja pagalba
krizés metu mazina traumy tikimybe. Vaiko verksmas yra
gydantis, tad nevalia nutraukti ar uZgniauzti jj, stabdyti ar
nuspresti, kad jau gana verkti.

Verkti $alia kito Zmogaus yra didziulis pasitikéjimo jro-
dymas, tad nesugriaukime to pasitikéjimo. Vaikai dar néra
sugadinti visuomenés primesty taisykliu, todél netrukdant
jiems ,gydytis“ galima i$vengti retraumatizacijos.

Tinkamas judéjima

s — sveikatos Saltinis

Danguolé Andrijauskaité

Sveikatos mokymo ir ligy prevencijos centras

Zingsniai geros savijautos link

Pasaulio sveikatos organizacijos Europos biuras suaugu-
siesiems kasdien rekomenduoja bent 30 minuciy skirti vi-
dutinio ar didelio intensyvumo fizinei veiklai. Bitent toks
reguliarus fizinis aktyvumas gali sumazinti $irdies ir krau-
jagysliy ligu, antrojo tipo cukrinio diabeto, kai kuriy rasiy
vézio, depresijos ir nerimo sutrikimy rizika bei pagerinti
darbinguma.

Fizinio aktyvumo dozavimas

Nustatyta, jog vidutinio intensyvumo fizinis aktyvumas,
trunkantis ne maziau kaip 30 minuciy penkis kartus per
savaitg, kai per minute iSeikvojama apie 4-7 kilokalorijas
(kcal) (per savaite apie 1000-1200 kcal), stiprina Sirdies ir
kraujagysliy sistema, didina raumeny jéga ir padeda islaikyti
optimalia kiino mas¢. Fizinis aktyvumas, kai per savaite su-
naudojama apie 2000 kcal, maZina mir§tamumo nuo Sirdies
ir kraujagysliy ligy rizikq apie 24 proc. (palyginti su fiziskai
neaktyviais Zmonémis).

Fizinis kriivis dozuojamas, atsizvelgiant j daugelj sveikatai
svarbiy veiksniy. Jeigu esate sveiki ir j dienotvarke jtrauksite
pasivaik$¢iojimus spartesniu zingsniu, jums pakaks stebéti
pulsa ir savijauta. Tadiau i§ esmés keiciant gyvenimo buda
ir imantis intensyviy treniruoéiy (vidutinio ir vyresnio am-
ziaus zmonéms staigus fizinio kravio didinimas néra reko-
menduojamas), ypac jeigu jusy kraujosptdis yra padidéjes,
bitina pasitarti su specialistais. [verting sveikatos bukle, am-

ziy, svorj, fizinj pajéguma, medikai rekomenduos tinkama

individualy fizinio aktyvumo plana.

Prie§ pradédami mankstintis, atsakykite sau j Siuos klau-
simus:

* Ar gydytojas yra sakes, jog jusy Sirdis nesveika?

* Ar jus daznai vargina kritinés skausmai?

* Ar daznai jus vargina galvos svaigimas?

* Ar medikai yra nustatg, jog jusy kraujospudis yra padi-
déjes?

* Ar gydytojas yra mingjgs, jog sergate kauly ar sanariy li-
gomis, kurios gali patiméti (pavyzdziui, artritas), atlickant
fizinius pratimus?

* Ar esate vyresni nei 65 mety ir nickada nesimankstinote?

*  Ar reguliariai vartojate vaistus nuo kraujosptdzio?

* Ar yra kokia nors kita ¢ia nepaminéta medicininé proble-
ma, deél kurios, jasy nuomone, negalite mankstintis?

Jeigu bent j vieng klausimg atsakéte teigiamai, prie§ pra-
dédami mankstintis turite pasitarti su gydytoju.

Savikontrolés ABC

Judéjimo tempas ir trukmé turi atitikti asmeninj fizinj
pajéguma. Siekiant jvertinti fizinio kravio poveikj bei do-
zuoti kravj, reikéty stebéti Siuos parametrus:

o Pulso daznis, kai Zmogus yra ramybés biisenos. Normalus su-
augusio zmogaus, kai jis yra ramybés basenos, pulso daznis
yra 60-80 k./min. (jei pulso daznis 80 k./min. ar didesnis
arba retesnis kaip 40 k./min., reikéty pasitarti su gydytoju).
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*  Maksimalus pulso daznis fizinio krivio metu apskai¢iuoja-

mas pagal tokia formule:

200 — amzius (metais).

Jauniems ir gerai treniruotiems asmenims taikoma for-
mulé: 220 — amzius.

o Sirdgiai naudingas pulso daznis: 200 — amzius (metais) x 0,06.
Toks ir mazesnis pulso daznis yra nepavojingas sveikatai.

o Sirdj treniruojantis pulso dagnis: 200 — amzius (metais) x 0,8.
PavyzdZiui, penkiasde$imtmedio Zmogaus treniruojamo-

jo lygio pulsas bégimo metu yra 160 (200 — 50 x 0,8 = 160).

Tai jau intensyvus fizinis kravis, teikiantis pakankamai nau-

dos Sirdies ir kraujagysliy bei kvépavimo sistemoms. Tokio

tempo nereikia siekti pirmaja treniruodiy savaitg ar net mé-
nesj.

o Pulso daznio grizimo i pradini lygj trukmé. Svarbiausias tin-
kamo tempo ir geros treniruotés kriterijus — pulso daznio
grizimo | pradinj lygj trukmeé. Per 5-15 min. po kravio
pulsas turi tapti pradinio lygio (1 lentelé).

1 lentele. Amzius ir fizinio kriwvio metu rekomenduojamas Sirdies
susitraukimy daznis

Rekomenduojama Maksimali Sirdies
Amzius Sirdies susitraukimy susitraukimy daznio
(metais) | daznio riba (k./min.) riba (k./min.) fizinio
fizinio kritvio metu kriivio metu
20-30 98-146 195
31-40 93-138 185
41-50 88-131 175
51-60 83-123 165
60 ir > 78-116 155

Asmeniné kiino kultiira:
savas tempas, savi tikslai

Kad sau nepakenktuméte ir nenusiviltuméte — o taip gali
atsitikti dél pasirinkto pernelyg didelio kravio, — geriausia
pradéti nuo ¢jimo vidutiniu tempu. Tinkamas ir $iaurietis-
kas ¢jimas.

Per kiek laiko jveikéte pasirinkea atstuma? Koks buvo
judéjimo greitis? Kokiu dazniu dirbo jasy $irdis ir ar kra-
vio intensyvumas nevirsijo rekomenduojamojo? Kiek kilo-
kalorijy iSeikvota? Sia informacija gali teikti Zingsniamatis
ar pulsometras. | elektroninj prietaisa jvedus zingsnio ilgio,
kiino masés ir kt. duomenis, galima kontroliuoti treniruodiy,
intensyvumag ir pasirinkto kravio veiksminguma.

Ejimo intensyvumas gali bati:

létas — 70-90 Zingsniy per minutg, arba 3—4 km/val.;

vidutinis — 90—120 Zingsniy per minute, arba 4-5,6 km/val.;

greitas— 120-140 zingsniy per minutg, arba 5,6-6,4 km/val.;
labai greitas — 140 zingsniy per minute, arba 6,5 km/val.

Kravj didinkite pamazu, kad maksimalia nauda pasiektu-
meéte su minimalia rizika. Jei anks¢iau niekada nesimanksti-
note, pradekite nuo léto tempo ir, kai tapsite stipresni, pa-
mazu didinkite pratyby trukme ir intensyvuma,.

Planuokite savo fizinj aktyvuma tokiu dienos metu, ku-
ris jums labiausiai tinka. Jei esate ,vyturys“, mankstinkités
prie$ pradédami dienos darbus. Jeigu turite daugiau energi-

jos | pavakare, planuokite savo fizinj aktyvuma antroje die-
nos puséje. Mankstinkités reguliariai. Mankstinkités jums
maloniu tempu. Jei pailsé¢je 10 min. dar nesijauciate gerai,
vadinasi, émétés per sunkios uzduoties. Jei kravio metu das-
tate, jauciate galvos svaigima, silpnuma ar kitus nemalonius
pojtcius, jus treniruojatés pernelyg intensyviai.

Paprasta, veiksminga, saugu

Per dieng sveikiems Zmonéms rekomenduojama nueiti 10
takst. zingsniy,.

Suaugusiesiems ir ypa¢ vyresnio amziaus Zmonéms tinka-
mas $iaurietiSkas ¢jimas, dar vadinamas ¢jimu su lazdomis.
Tai puikus biidas paprastg ¢jima paversti efektyvia fizine
veikla.

Ejimas su lazdomis iki 30 proc. maZiau nei paprastas éji-
mas apkrauna sgnarius, rai$¢ius ir raumenis, todél $is ¢jimo
budas rekomenduotinas Zmonéms, kuriems skauda nugara
ir sanarius. Jeigu abejojate, ar sau nepakenksite, pasitarkite
su specialistais.

Einant taisyklingai, atpalaiduojami kaklo ir sprando rau-
menys, intensyviau dirba $irdies ir kraujagysliu, kvépavimo
sistemos.

Tinkamai taikant $iaurietisko ¢jimo technika, priversti
dirbti ne tik nugaros bei kojy raumenys, bet ir ranky bei
peciy lanko raumenys — dirba net 90 proc. kiino raumenu.
Palyginti su paprastu pasivaiks¢iojimu, iSeikvojama daugiau
energijos.

Klysta tie, kurie norédami suintensyvinti éjimo treniruo-
t¢ renkasi sportinj ¢jimg. Sportinio éjimo metu itin inten-
syviai dirba klubai. Nei$mokus Sios technikos, galima sau
pakenkti. Sportinis ¢jimas fiziologiskai Zzmogui nebadingas;
tai ne sveikatingumo, o profesionalaus sporto risis.

Rengiantis Siaurietiskojo ¢jimo treniruotei, reikia pasira-
pinti tinkamu apavu ir apranga. Avalyné turi bati patogi, uz-
dara, batrai$¢iai tvarkingai suvarstyti. Netinka atviri sandalai
ar $lepetés. Ejimui tinka laisvalaikio, bégimo ar turistiniai
batai. Reikalinga lengva, judesiy nevarzanti apranga.

Ejimo pradziamokslis

Idealu eiti misko takeliu, pajiriu, parku.

Nevenkite jkalniy ir nuokalniy,.

Eidami iStieskite nugara, zvilgsnj nukreipkite tiesiai, ne-
nuleiskite galvos.

Zingsniuokite jums tinkama sparta, ranky judesiai turi
bati akeyvis.

Giliai ir tolygiai kvépuokite.

I$ pradziy galbat uzteks desimties minudiy intensyvaus
¢jimo. Stebékite savo pulsa. Kas diena galite didinti ¢jimo
intensyvuma bei trukme, kol jasy pasivaiks¢iojimai truks
apie pusantros valandos.

Butent pasivaik$¢iojimy trukmé, o ne greitis lemia gerus
savijautos ir sveikatos pokycius.

Po ¢jimo treniruotés atlikite keletg liemens, ranky ir kojy
raumeny tempimo pratimy, pamankstinkite ¢iurny sana-
rius.
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Per viena pasivaik$¢iojimo valanda galite sudeginti apie
330-420 kcal, o jei jveiksite kalnelius bei nuokalnes, netek-
site apie 600 keal.

Pradedantiesiems verta pasimokyti Siaurietisko ¢jimo
technikos ir metodikos pas specialistus, pasitarti dél kravio
intensyvumo ir nuotolio. Neapsiribokite viena jvadine pa-
moka.

Kaip pasirinkti vaik$c¢iojimo lazdas

Renkantis lazdas reikia atkreipti démesj, i§ kokios me-
dziagos jos pagamintos. Kokybisky lazdy sudétyje yra an-
glies pluosto — ant lazdos rasite uzra$g ,carbon® ir skaidiu,
nurodantj, kiek $ios medziagos yra procentais. Tokios laz-
dos patogios ir lengvos. Stiklo pluosto lazdos taip pat len-
gvos, bet ne tokios tvirtos. Stiklo pluosto lazdos tinkamos
zemesnio agio zmonéms, moterims. Tvirtesniems Zzmonéms
ir lazdy reikia tvirtesniy. Aliuminio lazdos néra ilgaamzés.
Galima sigyti tam tikro ilgio arba reguliuojamo (kintamo)
ilgio lazdas. Pastarosios patrauklios, ta¢iau reikia jvertinti,
ar mechanizmo, kuriuo reguliuojamas ilgis, konstrukcija yra
patikima, ar lazdos einant nebarska. Lazdos turi buti su spe-
cialios formos dirZeliu tarsi jmaute plastakai. Dirzelio kons-
trukcija kitokia nei slidinéjimo lazduy.

Tinkamas lazdy ilgis nustatomas taip: atsistokite tiesiai, su-
lenkite ranka per alkiing staciu kampu, lazda laikykite uz ran-
kenos. Lazdos apacia turi 2-3 cm nesiekti zemés. Lazdos ilgj
apskaic¢iuokite pagal tokia formule: lazdos ilgis = agis x 0,66.

Atkreipkite démesj, ar lazdos apacioje esantis antgalis yra
i§ kietmetalio. Jeigu jis kitoks, gali greitai sudilti. Taip pat
turi bati ir minksti antgaliai, vadinamieji batukai. Jie reika-
lingi vaikstant asfalto danga ar $aligatviais, kad amortizuoty,
atsispyrimo judesj. Einant nataralia danga, t. y. misko ar
parko keliuku, vadinamieji batukai nuimami.

Kodeél reikia specialiy lazdy? Lazdos, kurias naudojate sli-
dinédami, $iaurietiSkam éjimui gerokai per ilgos. Net ir jas
patrumpinus, techniskai eiti kieta danga negalétuméte. O ir
minkstu lauko taku Zingsniuoti gali biti nesaugu, nes slidziy,
lazdos antgalis yra astrus ir smailas, taigi didelé tikimybé su-
sizeisti ar suzeisti kitus. O ¢jimo lazdos antgalis bukas. Vis
délto ir $ias lazdas saugoti ar veZti geriausia specialiame dékle.

Slidziy ir ¢jimo lazdy rankenos panasios, bet dirzeliai vi-
siskai kitokie. Ejimo lazdy dirzeliai kairei ir desinei rankai
skirtingi. Dirzelio forma primena pirsting; batent toks dir-
zelis suteikia galimybe eiti techniskai.

Ne greitis, o laikas aktyviai judant

Ne ¢jimo budas ar lazdy kokybé lemia treniruotés veiks-
minguma. Jei Siaurieti$kas ¢jimas jums néra patrauklus arba
dar neturite lazduy, tiesiog eikite. Spartus (treniruojamojo
lygio) éjimas, pratyby reguliarumas ir nueitas atstumas le-
mia gerg savijautg ir sveikata. Puiku, jeigu nueisite i darbg
pésciomis, puiku, jeigu ilipsite i§ autobuso likus iki savo
stotelés porai kilometry, puiku, jeigu i susitikimo vieta atei-
site automobilj palike atokiau.

Ejimas nezaloja stuburo bei keliy sanariy, puikiai stipri-
na kojy raumenis, pamazu ugdo i$tverme, gerina medziagy,

apykaita, kraujotaka, mazina akiy nuovargj. Didesnis de-
guonies kiekis, patenkantis j smegeny lasteles, skatina pro-
ting veikla. Nustebsite, kiek daug naudos jums gali suteikti
paprastas spartus ¢jimas.

Ne greitis, o laikas, praleistas bégimo ar ¢jimo trasoje,
dovanoja zvaluma ir gera sveikata. Fizinio aktyvumo tikslas
néra Simtai jveikty kilometry; tikslas yra gera savijauta, zvali
ir darbinga nuotaika. Jei bégioti negalite, bet norétuméte,
pradékite nuo éjimo.

Létas bégimas sveikatos labui

Po keliy ménesiy ar savai¢iy pasivaikiciojimy (tarkime,
¢jimo | darba), sustipring kojy raumenis ir prisitaikius kvé-
pavimo sistemai, galbat pradésite bégioti ristele. I$ pradziy
derinkite sparty ¢jima su létu bégimu — tiesiog | é¢jimo mars-
rutg jterpkite keleta léto bégimo atkarpy ir batinai stebéki-
te savo pulsa. Galite iSbandyti efektyvy intervalinj metoda:
100 metry eikite sparciu zingsniu, po to 100 metry béki-
te ristele. Taip jveikite numatyta atstuma, kontroliuodami
pulso daznj. Ilgainiui ¢jimo atkarpas trumpinkite, o bégimo
ilginkite.

Jei bégti iStisai dar negalite ar nenorite, vaik$¢iokite ir
bent du kartus per savaite atlikite pratimus raumeny jégai
lavinti.

Patarimai nusprendusiems bégioti

Bégimo bateliai turi gerai imobilizuoti ¢iurnos sanarius, o
padai turéty bati minksti (geriau daugiasluoksniai).

Saunu, jeigu rasite bendraminc¢iu, kuriy fizinis pasirengi-
mas panasus | jasu. Jeigu panasaus pajégumo biciuliy néra,
geriau bégiokite vieni.

I$ pradziy bégiokite kas antra diena, nes po kravio reikia
laiko atgauti jégas. Darykite raumeny stiprinimo bei tempi-
mo pratimus.

Venkite labai kiety dangy (asfalto ar betono).

Nebégiokite, jeigu jauciate stuburo skausmus.

Bégioti nerekomenduojama, jeigu skauda kojy sanarius.

Bégioti nerekomenduojama didelj antsvorj turintiems
zmonéms (galimas neigiamas poveikis $irdziai) bei tiems ke-
turiasde§imtmeciams ir vyresniems, kurie iki tol nesimanks-
tino.

Judékite jums priimtinu tempu. Ilgainiui eikite ar békite
bent 40 minuciu. Riebalinio audinio ,,deginimas® prasideda
tik po 30 minudiy intensyvaus raumeny darbo. Iki tol orga-
nizmas eikvoja kepenyse sukaupta glikogena. Kai jo atsargos
baigiasi (mazdaug po 30 min. intensyvios veiklos), energija
organizmui tenka pasiimdi i§ riebalinio audinio.

Saikingas maitinimasis

Padidinus fizinj aktyvuma, reikia atkreipti démesj j maiti-
nimasi, darbo bei poilsio rezimg ir miego trukme.

Gerkite pakankamai vandens. Paros norma apskaiciuoki-
te taip: 30 g vandens vienam kiino kilogramui.

Daugiau vartokite baltymy turin¢iy produkey. Ribokite
angliavandenius, saldumynus. Einant létu ar vidutiniu tem-
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pu per minute iSeikvojamos vos 5 kilokalorijos (2 lentelé).
Kiinas energija eikvoja labai taupiai, o vienas esminiy tinka-
mo maitinimosi principy yra saikas. Suvalgius viena maza
saldainiuka, pavyzdziui, Sokoladu aplieta razina, gautos ka-
lorijos ,,sudegs® nuéjus futbolo aikstés ilgio atstuma.

2 lentelé. Su maistu gautos energijos iseikvojimas einant

Per kiek minuciy
Produktas Keal ¢jimo vidutiniu tempu
iSeikvojama su produktu
gauta energija
1 rieké duonos 65 13
1 virtas kiauSinis 70 14
1 vidutinio dydZio obuolys 80 16
1 pomidoras, keli saloty lapai | 30 6
1 kepta bulve 100 20
15 ml italisko padazo 85 17
Puodelis nenugriebto pieno | 160 32

Darbingesni ir laimingesni

Kad fizinio aktyvumo veikla teikty nauda ir dziugintu,
dera prisiminti, kad:

1. Der savait¢ batina bent 150 min. vidutinio intensyvumo
aerobiné manksta arba bent 75 min. intensyvi aerobiné
manksta. Sios minutés gali bati sukauptos per kelis kartus,
taciau vienos pratybos turi trukti ne maziau nei 10 min.

2. Jei norite spartesniy pokyciy (jvertine sveikatos bukle),
vidutinio intensyvumo manksta pailginkite iki 300 min.
per savaitg, o jeigu treniruojatés didelio intensyvumo re-
zimu — iki 150 min. per savaite.

3. Jei del negalavimy ar kity priezasc¢iy vadovautis Siomis
rekomendacijomis negalite, stenkités buti fiziskai akey-
viis pagal galimybes: padirbekite sode, lipkite laiptais,
uzuot naudojesi liftu, kasdien pasivaik$¢iokite, vazinéki-
te dviraciu — rinkités tai, kas jums patrauklu, prieinama,
malonu.

4. Zmonéms, kurie dél didelio antsvorio, senyvo amZiaus ar
létiniy ligy negali iSeiti pasivaik$cioti ar imtis intensyvios
namy ruosos, rekomenduotina bent tris kartus per savaite
atlikti pratimus koordinacijai lavinti bei griuvimy preven-
cijai. Ne maziau kaip du kartus per savaite reikéty atlikei
ir pratimus jvairiy kiino raumeny grupiy jégai ugdyti.

5. Prie§ pradédami mankstintis ar didinti fizinj aktyvuma,
pasitarkite su gydytoju, ypa¢ jei sergate Sirdies ir krauja-
gysliy ligomis, jei padidéjes kraujospudis, jei sergate antro
tipo cukriniu diabetu ar kitomis létinémis ligomis.

Kiino kultira — ne prabangos dalykas, o kasdienis porei-
kis. Svarbu skirti laiko judéjimui dél savo sveikatos, manks-
tintis reguliariai ir aktyviai, nereikalaujant i§ saves visko ,¢ia
ir dabar®.
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Instrumenty plovimas ir dezinfekcija

Laima Ridziauskiené
V5[ Druskininky ligoniné

Infekcijy prevencijos veikla sveikatos prieziiros jstaigose
yra siejama su paslaugy kokybe, nuo jos priklauso pacientu,
darbuotojy ir lankytojy sauga.

Vadovaujantis Lietuvos higienos norma HN 47-1:2012
»Sveikatos priezitiros jstaigos. Infekcijy kontrolés reikalavi-
mai“ (toliau tekste — HN 47-1:2012):

Dezinfekcija — daugelio arba visy mikroorganizmu, is-
skyrus kai kurias bakterijy sporas, sunaikinimas aplinkoje
fizinémis ir cheminémis priemonémis.

Pagal tai, kokie mikroorganizmai paveikiami dezinfekci-
jos metu, dezinfekcija skirstome :

o auksto lygio dezinfekcijq — daugelio arba visy mikroorganiz-
muy, i$skyrus kai kurias atsparias bakeerijy sporas, sunaiki-
nimas aplinkoje fizinémis arba cheminémis priemonémis;

* vidutinio lygio cheming dezinfekcija — daugelio bakterijy
(i$skyrus jy sporas), tuberkuliozés mikobakteriju, virusu,
grybeliy sunaikinimas aplinkoje cheminémis priemoné-
mis;

o Zemo lygio cheming dezinfekcijq — daugelio bakterijy (issky-
rus jy sporas) ir kai kuriy virusy bei grybeliy sunaikinimas
aplinkoje cheminémis priemonémis.

Medicinos prietaisas — instrumentas, aparatas, jtaisas,
programiné jranga, medziaga ar kitas reikmuo, naudojamas
atskirai ar kartu su kitais reikmenimis, jskaitant programi-
n¢ jranga, jos gamintojo specialiai numatyta naudoti dia-
gnostikos ir (arba) gydymo tikslams ir reikalinga tinkamai
jam naudoti, ir kurj gamintojas numaté naudoti Zmogaus
ligai diagnozuoti, jos plitimui sustabdyti, eigai stebéti, gy-
dyti ar palengvinti; traumai ar negaliai diagnozuoti, stebéti,
gydyti, palengvinti ar kompensuoti; anatomijai ar fiziolo-
giniam procesui tirti, pakeisti ar modifikuoti; pastojimui
kontroliuoti, ir kurio naudojimas pagal paskirtj neveikia
zmogaus organizmo i§ vidaus ar iSoriskai farmakologinémis,
imunologinémis ar metabolinémis priemonémis, taciau $ios
priemonés gali biti naudojamos kaip pagalbinés veikimo
priemonés.
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Reikiama dezinfekcijos lygj atitinkandia medziaga reikia
pasirinkti ir pagal infekcijos sukéléjy perdavimo rizikos lygj,
kurie skirstomi pagal kategorijas:

o Ypac pavojingi medicinos prietaisai (A kategorija) — medi-
cinos prietaisai, kuriais skverbiamasi per oda, gleivines ir
kurie liecia sterilius audinius, kiino ertmes ir (ar) jais teka
sterilts skysciai.

*  Nepavojingi medicinos prietaisai (C kategorija) — medicinos
prietaisai, kurie nesilie¢ia su pacientu arba lie¢iasi tik su
sveika oda.

e Pavojingi medicinos prietaisai (B kategorija) — medicinos
prietaisai, kurie liec¢iasi su gleivine, paZeista oda.

Asmens sveikatos prieziiiros jstaigose medicinos prietaisai
turi bati valomi, dezinfekuojami ir sterilizuojami, vadovau-
jantis gamintojo naudojimo instrukcijomis (rekomendacijo-
mis), o ju nesant — HN 47-1:2012 reikalavimais.

Sveikatos priezitiros jstaigose draudziama pakartotinai
naudoti vienkartinio naudojimo medicinos prietaisus ar jy
dalis. Kity medicinos prietaisy priezitra priklauso nuo kate-
gorijos, kuriai jie priskirti:

* ypal pavojingi medicinos prietaisai (A kategorija) valomi,
dezinfekuojami ir sterilizuojami;

e pavojingi medicinos prietaisai (B kategorija) valomi, de-
zinfekuojami, sterilizuojami arba dezinfekuojami auksto
lygio dezinfekcijos priemonémis. Taciau HN 47-1:2012
atskiru 10 priedu iSskiria odontologines procediras, ku-
rioms atlikti naudojami sterilizuoti antgaliai. Kitoms pro-
cediroms naudojami odontologiniai antgaliai valomi ir
dezinfekuojami.

* nepavojingi medicinos prietaisai (C kategorija) valomi ir de-
zinfekuojami.

Medicinos prietaisy, t. y. instrumenty, plovimas ir va-
lymas dazniausiai derinamas su instrumenty dezinfekcija
vienu metu. Instrumentus galima valyti rankomis juos nu-
plaunant ir trinant $epeciais. Tam tinka jprastos instrumen-
ty dezinfekavimo priemonés. Tadiau plovimas ir valymas
masinomis patikimesnis plovimo badas negu plovimas ran-
komis. Sio tipo masinomis galima plauti ir dezinfekuoti ir
tuos jrankius, kuriy negalima plauti ultragarso vonele, pvz.,
instrumentai su siaurais kanalais. Plauti automatine plovi-
mo dezinfekavimo masina yra ne tik pazangu, bet ir ekono-
miskai naudinga.

Rankiniam medicinos prietaisy valymui ir dezinfek-
cijai pagal HN 47-1:2012 reikalavimus turi bati jrengta
atskira praustuvé. HN 47-1:2012 detalizuota medicinos
prietaisy valymo, dezinfekcijos tvarka:

,66.2.1. darbuotojai turi apsivilkti apsauginius drabuzius
(chalatg ir neperSlampama prijuoste arba neperslampama
chalata), uZsimauti pirstines ir uzsideti kitas asmenines saugos
priemones, kurias rekomenduoja valymo ir dezinfekcijos prie-
moniy gamintojai $iy priemoniy saugos duomeny lapuose;

66.2.2. lankstomieji sudétiniai medicinos prietaisai iSar-
domi;

66.2.3. valomi ir dezinfekuojami ne véliau kaip per tris
valandas po procediros;

66.2.4. prietaisai voneléje turi buti apsemti, medicinos
prietaisy ir gaminiy kanalus, ertmes reikia uzpildyti tirpalu,
i$stumiant i$ jy ora;

66.2.5. prietaisams valyti (plauti) naudojami vienkarti-
niai arba daugkartiniai $epetéliai arba vienkartinés neausti-
nés medziagos, arba nedazyto audinio servetélés;

66.2.6. isplauti ir dezinfekuoti prietaisai tuoj pat ska-
laujami tekanciu geriamojo vandens kokybés reikalavimus
atitinkanciu vandeniu ir demineralizuotu vandeniu, dziovi-
nami;

66.2.7. iSskalauti prietaisai su kanalais dZiovinami pagal
prietaisy gamintojy naudojimo instrukcijas;

66.2.8. prietaisai dezinfekuojami uzdarose talpyklose, a3-
tris prietaisai — uzdarose talpyklose su i$imamais sieteliais.

66.3. Draudziama astrius panaudotus medicinos prie-
taisus prie$ dezinfekcija valyti rankomis; panaudoti astriis
medicinos prietaisai tuoj pat po procediros dezinfekuojami
(nustatytg laika mirkomi dezinfekcijos valomajame tirpale),
po to valomi (plaunami) tirpale specialiais Sepetéliais ar kita
tinkama priemone, skalaujami tekanciu geriamojo vandens
kokybés reikalavimus atitinkanciu vandeniu ir deminerali-
zuotu vandeniu.

66.4. Neastrus medicinos prietaisai rankomis apdorojami
tokia tvarka: valomi, dezinfekuojami, skalaujami tekanciu
geriamojo vandens kokybés reikalavimus atitinkanéiu van-
deniu ir demineralizuotu vandeniu.

66.5. Dezinfekcijos valomieji tirpalai turi bati vidutinio
lygio, turéti antikoroziniy priedy, tinkami medicinos prie-
taisams.

66.6. Dezinfekcijos valomieji tirpalai gaminami pagal
dezinfekcijos valomosios priemonés gamintojo naudojimo
instrukcijas. Ant pagaminto tirpalo indo uzraSomas tirpalo
pavadinimas, paskirtis, koncentracija, pagaminimo data ir
laikas.

66.7. Draudziama | dezinfekcijos valomajj tirpala, jei to
nenurodo gamintojas, papildomai pridéti valomujy priedu.

66.8. I$valyty medicinos prietaisy rankinei cheminei
auksto lygio dezinfekcijai sporocidiniai vieno cheminio
komponento (veikliosios medZiagos) tirpalai, jei nurodo
gamintojas, gali bati naudojami pakartotinai; tirpaly tinka-
mumas naudoti pakartotinai tikrinamas tiriant veikliosios
medziagos koncentracija pramoninés gamybos cheminiu
indikatoriumi; tyrimo rezultatai registruojami jstaigoje nu-
statyta tvarka; tirpalas, kurio veikliosios medziagos koncen-
tracija neatitinka minimalios efektyvios koncentracijos, turi
buti kei¢iamas; taip pat turi buti kei¢iamas tirpalas, jei yra
iskritusiy nuosédy ir (ar) tirpalas neskaidrus (iSskyrus tuos
atvejus, kai gamintojas nurodo, kad pagaminus ir naudojant
tirpala budingos galimos iskritusios nuosédos bei neskaidru-
mas).

Mechanizuotas medicinos prietaisy valymas ir dezin-
fekcija dezinfekavimo plautuvuose atliekamas, laikantis
HN 47-1:2012 reikalavimy;:

»05.1. Medicinos prietaisai transportuojami, valomi ir
dezinfekuojami ne véliau kaip per tris valandas po panau-
dojimo. Jei medicinos prietaisai po panaudojimo per tris
valandas nebus valomi, jie turi bati uzpilti dezinfekcijos
valomuoju tirpalu (vietoj dezinfekcijos tirpalo gali bati nau-
dojamas specialus drékinantis gelis), nefiksuojanciu kraujo
ir kiino skys¢iu, o i$émus i tirpalo, pries sudedant j dezinfe-
kavimo plautuva, skalaujami vandeniu.
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65.2. Medicinos prietaisai j dezinfekavimo plautuvo kro-
vinio talpyklas dedami pagal medicinos prietaiso gamintojo
ir plautuvo gamintojo naudojimo instrukcijas.

65.3. Lankstiniai medicinos prietaisai iardomi ir i$sklei-
dziami. Dideli lankstiniai medicinos prietaisai sudedami
taip, kad jie vienas kito neuzdengty. Tus¢iaviduriai, su kana-
lais ir ertmémis medicinos prietaisai jungiami prie specialiy,
jungéiu, skirty tusciaviduriams prietaisams valyti ir dezin-
fekuoti.

65.4. Transportavimo krepseliai, konteineriai, padéklai ir
kitos medicinos prietaisy talpyklos valomi ir dezinfekuojami.”

Pagal HN 47-1:2012 reikalavimus, medicinos prietaisy
valymas ultragarsu:

»66.9.1. medicinos prietaisai ir jy dalys valomi pagal ul-
tragarsinio valytuvo ir medicinos prietaisy gamintojo nau-
dojimo instrukcijas;

66.9.2. panaudotas valymo tirpalas po kiekvieno plovimo
iSpilamas. Vonelé isvaloma pagal aparato gamintojo naudo-
jimo instrukcijas;

66.9.3. ultragarsiniame valytuve i$valyti medicinos prie-
taisai skalaujami tekanéiu geriamojo vandens kokybés reika-
lavimus atitinkané¢iu vandeniu ir demineralizuotu vandeniu
rankiniu budu arba specialioje jrangoje, i§dZiovinami.”

Ypatingas démesys ASP] turéty biiti skirtas A katego-
rijos pavojingiems prietaisams. Endoskopai, ypa¢ lankstie-
ji endoskopai, yra sudétingi medicinos prietaisai su vidiniais
kanalais ir priedais. Acliekant procediras, $ie endoskopai
turi salytj su Zmogaus kino skysciais, sekretais ir kitais ter-
$alais. Mikroorganizmai gali plisti nuo vieno paciento kitam
arba nuo paciento darbuotojui per netinkamai apdorota
endoskopa ir jo priedus. Gali bati perduoti bakeeriniy in-
tekciju sukeléjai (Salmonella spp, Helicobacter pylori, Pseu-
domonas spp, Clostridium difficile), grybeliai, virusiniy B ir
C hepatity, Kroicfeldo-Jakobo ligos sukéléjai (prionai), pir-
muonys (pvz., Cryptosporidium), helmintai (pvz., Strongyloi-
des). Ypal pavojingi endoskopai (laparaskopai, artroskopai,
cholangioskopai), kuriais skverbiamasi per oda, gleivines,
tiriamos sterilios ertmés, turi bati sterilas. Endoskopai, ku-
riais tiriami nesterilas organai ir ertmés (skrandis, Zarnynas,
kvépavimo takai), priskiriami pavojingiems medicinos prie-
taisams ir turi bati valomi, dezinfekuojami arba, jei yra ga-
limybgés, sterilizuojami. Endoskopy priedai, kurie lieciasi su
sveika oda ir gleivine, turi bati i$valyti ir dezinfekuoti auksto
lygio dezinfekcijos priemonémis. Endoskopy priedai, kurie
skverbiasi per gleivines (biopsijos znyplés, kilpos polipy $a-
linimui ir kt.), priskiriami ypa¢ pavojingiems prietaisams ir
turi buti sterilas.

Endoskopy valymui rekomenduojamos mazai puto-
jancios $arminés (pH 8.0-11.0) arba neutralaus pH fer-
mentinés valymo priemonés. Sarminés valymo priemonés
pagerina valymo kokybe, neutralizuoja ir padeda pasalin-
ti rig8¢ius terSalus, riebalus, baltymines medZiagas. Kuo
aukstesné valymo temperatira, tuo korozijos rizika dide-
ja. Nerekomenduojama naudoti $armines valymo priemo-
nes dezinfekavimo plautuvuose, kuriuose valymas vyksta
aukstesnése temperatiirose. Ne visiems valymo ir dezin-
fekcijos ciklams dezinfekavimo plautuvuose tinka fermen-
tinés valymo priemonés. Gali buti naudojamos valymo

priemonés su antimikrobiniais priedais, kad sumazintume
infekcijos rizika darbuotojams, kurie valo, dezinfekuoja
endoskopus. Valymo priemoné turi bati suderinta su nu-
matyta naudoti auksto lygio chemine dezinfekcijos prie-
mone. Endoskopy apdorojimui rekomenduojama naudoti
to paties gamintojo valymo ir auksto lygio dezinfekcijos
chemines priemones.

Lankstiis endoskopai gali buti valomi, dezinfekuoja-
mi rankiniu, pusiau automatiniu ir automatiniu budais.
Rankinis valymas ir dezinfekcija turi daug trikumuy: yra
aplinkos ter§imo rizika, dél darbuotojy saly¢io su uZzters-
tu endoskopu yra rizika darbuotojy sveikatai (infekcijos,
alergijos), galimybés sugadinti endoskopa, apdorojimo
procedira uzima daug darbuotojy ir laiko, o dél tyrimy
intensyvumo ir dinamiskumo — neefektyvios dezinfekcijos
rizika ir kt. Pusiau automatiniame endoskopuy apdorojimo
jrenginyje endoskopai, i$valius juos rankiniu badu, jren-
ginyje dezinfekuojami auksto lygio cheminés dezinfekei-
jos priemonémis. Valymas ir dezinfekcija automatiniuose
dezinfekavimo plautuvuose palengvina procediira, nes
naudojami standartizuoti valymo ir dezinfekcijos budai,
yra vandens galutiniam skalavimui paruo$imas ($iluminis,
ultravioletiniai spinduliai, sterilus filtravimas), gali buti in-
tegruotas endoskopo sandarumo bandymas, yra galimybés
valymo ir dezinfekcijos procediira dokumentuoti, atsekti
ir, jei reikia, procesus at$aukti. Pirmenybe reikia teikti de-
zinfekavimo plautuvams, kuriuose skalavimui naudojamas
dezinfekuotas $iluma (kaitinant) ir paskui atsaldytas van-
duo, ir tai apsaugo endoskopus nuo antrinio uzter$imo
Pseudomonas spp, Legionella spp, atipinémis mikobakteri-
jomis. Dezinfekavimo plautuvuose, kuriuose naudojamas
steriliai filtruotas arba distiliuotas vanduo, vandens filtras
turi bati kei¢iamas pagal dezinfekavimo plautuvo gamin-
tojo rekomendacijas.

Lanks¢iy endoskopy rankinis valymas ir dezinfekcija
atliekama tokia tvarka:

* pirminis valymas;

* endoskopo sandarumo patikrinimas;

* valymas ir skalavimas;

¢ dezinfekcija (rankiné, pusiau automatiné, automatingé);
* skalavimas po dezinfekcijos;

¢ dziovinimas;

¢ laikymas.

Ypa¢ pavojingi (kietieji) endoskopai (laparaskopai, at-
roskopai ir kt.) valomi rankiniu badu arba dezinfekavimo
plautuvuose. Rankiniu valymu endoskopas valomas tuoj
pat po procediros. Kruopséiai nuvalomas kraujas, sekretai
ir kiti terfalai. Jei néra galimybés endoskopg tuoj pat po
procediiros valyti, jis merkiamas j valantj dezinfekuojan-
tj tirpala. I$siardancios dalys, pvz., $viesolaidzio jungtis ir
adapteriai valomi atskirai. Voztuvai turi buti atidaryti. Pa-
merkus endoskopa tirpale, jsitikinti, kad endoskopas ir ins-
trumentai (visi pavirsiai) visiskai apsemti tirpalu (patikrinti,
ar oro burbulai i§ jo ertmiy pasisalina sukiojant ir vartant
pamerkea tirpale endoskopa). Tersalams valyti naudojami
plastikiniai $epetéliai ir minkstas audinys. Optika, pavirsiai
valomi medvilnés tamponu (su mediniu aplikatoriumi),
sudrékintu neutralaus pH valymo priemonés tirpalu arba



SAVISVIETA 15

70 proc. alkoholiu. Endoskopo optika saugoti nuo jbreézi-
mu, tiesiogiai neliesti kitais endoskopais ar instrumentais.
I$valyta endoskopa plauti demineralizuotu (distiliuotu) van-
deniu ir dZiovinti minkstu audiniu arba suspaustu filtruotu
oru. Endoskopu automatinis $iluminis valymas ir dezinfek-
cija atlickama naudojant automatinio plovimo programas,
kurias rekomenduoja endoskopy ir dezinfekavimo plautuvy,
gamintojai. Tipinis dezinfekavimo plautuve Siluminio valy-
mo ir dezinfekcijos ciklas: skalavimas $altu (ne aukstesnes
kaip 20° C temperatiiros) vandeniu, plovimas siltu (40°-60°
C) vandeniu, dezinfekcija 70°-95° C temperatiiroje, dzio-
vinimas. Dezinfekavimo plautuvo kameroje, kad plaunant
endoskopas nebiity paZeistas, turi biti endoskopy pritvir-
tinimo jranga. Instrumentai su kanalais ir voZtuvais pritvir-
tinami prie plovimo, skalavimo sujungimy jrenginio kame-

roje taip, kad visi iSoriniai ir vidiniai pavirsiai buty iSplauti

ir isskalauti.

Apibendrinant, dezinfekcija yra viena i§ pagrindinés in-
fekcijy kontrolés priemoniy ASP]. Kad ji vykty sékmingai,
batinos tam tikros salygos:

* administracijos darbuotojai vykdo apriipinima priemoné-
mis ir kontrole;

* atitinkamos inzinerinés salygos (tinkamos patalpos, védi-
nimas, tinkamas vandens tiekimas);

e ASP] pritaikytas valymo, dezinfekcijos procediry vado-
vas, parengtas vadovaujantis HN 47-1:2012 reikalavimais
ir dezinfekciniy medziagy gamintojy rekomendacijomis;

* personalo higienos, asmeninés apsaugos ir aplinkos pavir-
$iy valymo, dezinfekcijos reikalavimy vykdymas;

* darbuotoju mokymai ir tolesnis profesinis tobulinimasis.

SKLAIDA

ent

Men o .-’/’//
sz
w ’/
o —— Universitat d’Alacant
OF OULU Universidad de Alicante

- Erasmus+

QCOLLEGE
OF NURSING
IN CELJE

EFN

Inovatyvi slaugos praktikos mokytojy rengimo
programa — tarptautinio projekto rezultatas

Erika Juskauskiené
Lietuvos sveikatos moksly universiteto Slaugos ir ripybos katedra

Slaugos pradininké Florence Nightingale (1820-1910)
buvo jsitikinusi, kad slaugos profesijos pamatas yra slau-
gos praktikos mokytojo ir mokinio santykiai. Slaugos
praktikos mokytojo veikla suvokiama kaip dvieju Zmoniy
rySys, kai vienas i$ juy yra labiau patyres, todél gali vado-
vauti, patarti bei padéti maziau jgudZiy turinéiam basi-
majam slaugytojui [7, 3].

Kaip teigia Olga Riklikiené (2008), praktikos mokyto-
jas — tai profesionalus slaugytojas, turintis nemaza slaugos
patirtj, pakankamai Ziniy ir gebantis tas zinias tinkamai
perduoti studentui. Fultonas ir ke. (2007) iskele keturis
pagrindinius praktikos mokytojo veiklos uzdavinius:

1. Padéti studentui mokytis i§ praktikos ir per praktika.

2. Padéti studentui jgyti svarbiausius klinikinius jgi-

dZius ir gebéjimus.

3. Palengvinti slaugos studento profesing socializacija.

4. Analizuoti ir vertinti studento praktinio mokymosi
pazanga [2].

Praktikos mokytojas, norédamas pasiekti $iy uzdaviniu,
turi atlikti tokias svarbiausias funkcijas: stebéti, mokyti,
instruktuoti, konsultuoti, vertinti ir teikti griztamajj rysj,
dométis slaugos naujovémis ir tobulinti savo profesing
veikla [10]. Visgi geras praktikos mokytojas neapsiriboja
vien mokytojo vaidmeniu, t. y. mokyti Ziniy ir jgadziu.
Jis taip pat yra pataré¢jas (moko spresti problemas), moty-
vatorius (motyvuoja darbui), réméjas (atveria galimybes),
ugdytojas (padeda patiems jveikti sunkumus), konsultan-
tas (padeda i$sikelti tikslus) ir sektinas pavyzdys (jkanija
profesijos laiméjimus ir vertybes) [1].

Praktikos mokytojui budinga tai, kad, budamas la-
biau patyres, jis aktyviai veikia maziau patyrusio asmens
profesinj ir asmeninj tobuléjimg [6]. Juralevi¢iené ir Pa-



16 SKLAIDA

lidauskaité (2011) teigia, kad praktikos metu studentai
paprastai turi du vadovus: viena vadova skiria aukstoji
mokykla, kitg vadovg — priimanti institucija. Svarbu, kad
$ie vadovai nuolatos komunikuoty. Nors $iy vadovy uz-
daviniai kiek skirtingi, taciau galutinis jy tikslas yra gana
panasus — s¢kminga tolesnio studento mokymosi proceso
tasa. Abu vadovai atsakingi uz praktikos priezitra [4].

Schubarth ir Speck (2011) bei Kragelund (2011) pa-
brézia, kad vadovavimo praktikai kokybé tampa esmine
studijy ir praktinio mokymosi sasajy stiprinimo prielai-
da, lemiancia praktikos nauda besimokanc¢iajam ir studi-
ju kokybe. Si nauda pasireidkia tuo, kad praktikos vietoje
studentai jgyja aiSkesnj supratima apie profesing veikla,
igauna dalykiniy ir profesiniy gebéjimu, uzmezga ir pléto-
ja profesinius kontaktus [8, 5]. Praktikos mokytojo nauda
jrodyta tyrimais — studenty priezitira praktinio mokymo
metu ir vadovavimas jiems yra batini ir naudingi veiksniai
per profesinio rengimo ir tobuléjimo procesa. Ugdomas
studento asmeninis tobuléjimas, jgyjama praktinés patir-
ties, didinamas pasitikéjimas, bendradarbiavimas, ugdo-
mos kompetencijos [9].

Pasak Riklikienés ir Sajienés (2011), slaugos déstytojai
ir praktikos mokytojai turi gerai i$manyti slaugos mokslo
dalykus, zinoti slaugos mokslo teoring ir praktine reiks-
me, kvalifikaciniy profesinés veiklos reikalavimy kitimo
tendencijas, gebéti lankséiai siekti ugdymo tiksly, pasizy-
méti asmeninémis savybémis, mokéti naudotis naujomis
mokymo technologijomis, gerai taikyti jvairias mokymo
metodikas [7]. Vadinasi, slaugos praktikos mokytojams,
be profesinio pasirengimo, butinos edukacinés — pedago-
ginés — kompetencijos.

2018 m. rugséjj—2020 m. gruodj Lietuvos sveikatos
moksly universiteto Slaugos ir ripybos katedra dalyvauja
yErasmus+“ KA2 programos projekte ,Kokybiskas prak-
tinis mokymas, rengiant kompetentingus slaugos studen-
tus® (angl. Quality Mentorship for Developing Competent
Nursing Students — QualMent). Projekto tikslas — parengti
kokybiska slaugos praktikos mokytojy rengimo programa
bei padéti pagrinda vieningam slaugos praktikos mokyto-
ju rengimui Europos Sajungos $alyse. Projekta koordinuo-
ja Celés slaugos kolegija (Slovénija). Projekte dar dalyvau-
ja: Oulu universitetas (Suomija), Alikantés universitetas
(Ispanija) bei Europos slaugytoju federacija (Belgija).

Sudarytas slaugos praktikos mokytojy rengimo teorinis
modelis ir sukurta jy rengimo programa. Teorinis modelis
ir empiriniai tyrimai atskleidé, kad kokybiskam slaugos
praktiniam mokymui(si) yra svarbios praktikos mokytojy
bendrosios, profesinés bei pedagoginés savybés, motyvaci-
ja mokyti studentus, poziuris j praktinj mokyma padali-
nyje, i galutinius mokymo(si) tikslus orientuotas studento
vertinimas ir griztamojo rysio teikimas, taip pat kultariné
ir lingvistiné praktikos mokytojo kompetencija, dirbant
su uzsienio slaugos studentais.

Pagrindiniai praktinio mokymo(si) tikslai susij¢ su ba-
simojo slaugytojo astuoniy sri¢iy kompetencijomis, ku-
rias jis turi jgyti studijy metu: savarankiskai vykdyti slau-
gos procesa; veiksmingai dirbti komandoje ir dalyvauti
mokant specialistus praktikos; jgalinti asmenis ir Seimas

ripintis savo sveikata; nedelsiant reaguoti j kritines si-
tuacijas bei nelaimes; savarankiskai patarti pacientams ir
juos mokyti; profesionaliai bendrauti ir bendradarbiauti
su kitais specialistais; nagrinéti prieziaros kokybe ir to-
buléti.

Netrukus prasidés slaugos praktikos mokytojy prog-
ramos iSbandymas. Pirmasis programos modulis skirtas
ivadui i slaugos praktinj mokyma ir mokytojo vaidmeni.
Antrasis modulis supazindina su kalbinés ir kultarinés
jvairovés reik§me praktinio slaugos mokymo organizavi-
mui. Tre¢iasis modulis padés programos klausytojams jgy-
ti studenty vertinimo jgiidZiy, supazindins klausytojus su
refleksijos taikymu, grjztamojo rysio teikimu. Programos
inovatyvumas pasizymés tuo, kad dalis uzsiémimy bus
studijuojama savarankiskai ,Moodle“ platformoje. To-
kia mokymuy forma siekiama motyvuoti praktikuojancius
slaugytojus dalyvauti programoje ir didinti ju edukacines
bei bendrasias (naudojimosi technologijomis) kompeten-
cijas.

Tai jau treciasis tarptautinis projektas slaugos praktinio
mokymo tema nuo 2005 m., kuriame dalyvauja Lietuvos
sveikatos moksly universiteto Slaugos fakulteto Slaugos ir
ripybos katedra. Katedros déstytojai nuo 2009 m. vykdo
slaugos praktikos mokytojy podiplominj mokyma. 36 val.
mokymy programa skirta pradedantiesiems praktikos mo-
kytojams. Ja i§ viso yra iSklaus¢ daugiau nei 140 slaugy-
tojy bei 20 akuseriy. Naujoji ,QualMent® projekto metu
parengta pazengusiujy lygmens programa iSplés praktikos
mokytojy kompetencijas bei pagerins slaugos studenty
rengima klinikinéje aplinkoje.

Su projektu susijusi informacija vieSinama , Twitter® ir
~Facebook® paskyrose (@QualMentProject).
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Dazniausiai uzduodami klausimai
dél naujojo koronaviruso

Kas yra koronavirusai?

Koronavirusai — tai didelé grupé virusu, kurie gali sukel-
ti jvairias ligas. DaZniausiai koronavirusai sukelia lengvas
ar net besimptomes infekcijas, taciau gali sukelti ir sunkias
kvépavimo taky infekcijas, tokias kaip Artimujy Ryty respi-
racinio sindromo (ARRS) ar sunkaus aminio respiracinio
sindromo (SURS) koronavirusines infekcijas.

Kas yra naujasis koronavirusas?

Kinijoje protrukij sukeéles koronavirusas (2019-nCoV) yra
naujos struktiiros koronavirusas, kuris niekada anks¢iau ne-
buvo sukeéles infekcijy Zzmonéms.

Kaip Zmogus gali uzsikrésti koronavirusu?

Tam tikri koronavirusai yra perduodami nuo Zmogaus
zmogui, dazniausiai artimo saly¢io metu su serganciuoju ko-
ronavirusine infekcija, pavyzdziui, namy ar darbo aplinkoje,
gydymo jstaigoje. Yra Zinoma, kad naujasis koronavirusas
(2019-nCoV) taip pat gali biti perduodamas nuo Zzmogaus
zmogui, tadiau $iuo metu dar triksta epidemiologinés in-
formacijos norint konkreciai nustatyti, kaip naujasis koro-
navirusas plinta tarp Zmoniy (ribotai ar intensyviai). Kai
kuriais koronavirusais (SURS, ARRS) galima uZsikrésti nuo

gyvuny.

Ar yra tikimybé, kad naujasis koronavirusas (2019-
nCoV) gali patekti j Lietuva?

Tiesioginiy skrydziy i§ Kinijos | Lietuva néra. I$ Kini-
jos | Europa tiesioginius skrydzius vykdo Italija, Prancazija
ir Jungtiné Karalysté. Europos ligy prevencijos ir kontrolés
centro pateikto rizikos vertinimo duomenimis, 2019-nCoV
ivezimo | Europos Sajungos (ES) ar Europos ekonominés
erdvés (EEE) galis rizika yra vidutiné. Jeigu ES ar EEE a-
lyse nustatytiems jveztiniams atvejams laiku bus taikomos
grieztos infekcijy prevencijos ir kontrolés priemonés, tokiu
atveju tolesnio plitimo tikimybé bendruomenéje yra verti-
nama kaip Zema. Sausio 28 d. duomenimis, yra registruoti 3
jveztiniai atvejai Prancizijoje ir 1 Vokietijoje.

Kokie simptomai pasireiskia Zmonéms uzsikrétus ko-
ronavirusu?

Tai priklauso nuo koronaviruso tipo, ta¢iau dazniausiai
pasitaikantys simptomai yra panasis j gripa — kar$¢iavi-
mas, kosulys, dusulys ir kiti kvépavimo sutrikimai. Sun-
kesniais atvejais koronavirusai sukelia plauc¢iy uzdegima,
sunky my respiracinj sindromga, inksty nepakankamuma
ar mirtj.

Kaur kreiptis, jei kars¢iuojate ir pasireiskia j gripa pa-
nasiis simptomai?

Jei Zzmogus nekeliavo | Kinija, neturéjo kontakty su Sioje
$alyje buvusiais asmenimis 14 dieny iki susirgimo, tokiu atveju
pajutus Siuos simptomus reikia kreiptis | savo $eimos gydytoja.

Jei simptomai pasireiské keliaujant po Kinija ar grizus
i§ jos, ar per dvi savaites po kontakto su Zmonémis, ne-
seniai buvusiais toje alyje, tokiu atveju reikia nedelsiant
skambinti i Bendrajj pagalbos centra telefonu 112, pa-
teikti susirgimo aplinkybes ir vykdyti mediky rekomen-
dacijas. Jei simptomai pasireiskia skrendant léktuvu, ne-
delsiant informuoti léktuvo jgula.

Ar naujasis koronavirusas (2019-nCoV) sukelia sun-
kius susirgimus?

Siuo metu zinoma, kad &is virusas gali sukelti lengvus, |
gripa panasius simptomus ir sunkia ligos forma. Labiausiai
pazeidZiami yra asmenys, sergantys létinémis ligomis (hiper-
tenzija, Sirdies ir kraujagysliy ligos, diabetas, kepeny funkci-
jos sutrikimai, kvépavimo taky ligos).

Ar yra vakcina nuo naujojo koronaviruso (2019-
nCoV) sukeltos infekcijos?

Naujasis koronavirusas yra naujos strukcros korona-
virusas, kuris niekada anks¢iau nebuvo sukéles susirgimy
smonéms. Siuo metu mokslininkai aktyviai siekia sukurti
vakcing nuo $ios infekcijos.

Ar yra gydymas nuo naujojo koronaviruso (2019-
nCoV) sukeltos infekcijos?

Specifinio gydymo nuo naujojo koronaviruso (2019-
nCoV) sukeltos infekcijos néra, taikomas tik simptominis
gydymas. Susirgusieji gali buti visiskai iSgydyti, priklauso-
mai nuo jy sveikatos buklés bei nuo to, kada pradedamas
taikyti gydymas.

Europos vaisty agentara (EMA) bendradarbiauja su PSO
ieskant veikliy antivirusiniy vaisty ir jy deriniy.

Kaip galima apsisaugot nuo koronavirusiniy infekci-
ju?

Rekomenduojama laikytis standartiniy ligos plitima ma-
zinanciy priemoniy: daznai plauti rankas su $ilcu vandeniu
ir muilu, neliesti rankomis veido ir akiy, laikytis koséjimo,
¢iaudéjimo etiketo (koséti ar ¢iaudéti prisidengus vienkar-
tine servetéle arba j sulenktos alkiinés viding pusg), laikytis
saugaus maisto ruo§imo (ypa¢ naudojant termiskai neapdo-
rota mésa, kiausinius), vengti artimo salycio su visais, kam
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yra pasireiSske kvépavimo taky ligos simptomai, pavyzdziui,
kosulys, ¢iaudulys.

Ar galima Siuo metu keliauti j Kinija?

Remiantis $iuo metu turima informacija Pasaulio sveika-
tos organizacija pataria netaikyti jokiy kelioniy ar prekybos
apribojimy Kinijai. Lietuvos Respublikos uZsienio reikaly
ministerija dél naujojo koronaviruso rekomenduoja laikinai
nevykti j $ig $alj. Keliautojai, kuriems kelionés metu ar 14
dieny laikotarpiu po jos atsirado i gripa panasiy simptomu,
turi nedelsdami skambinti bendruoju pagalbos numeriu
112.

Keliautojams, planuojantiems lankytis Ubane, rekomenduo-
Jjama vengti lankytis turgavietése (angl. wet markets), kuriose
yra parduodama SvieZia mésa, Zuvis ir kitos greitai gendancios
prekés, ar kitose vietose, kuriose yra tvarkomi gyvi ar negyvi gy-
vinai. Svarbu vengti kontakto su serganciais asmenimis, ypac
su tais, kuriems pasireiskeé respiraciniai (kosulys, skrepliavimas ir

t. t.) simptomai. Patariama laikytis tinkamos ranky bei maisto
higienos, vengti sqlycio su gyvinais, jy isskyromis. Dél jsibégéju-
sio gripo sezono keliautojams rekomenduojama pasiskiepyti nuo
gripo likus ne maziau nei 2 savaitéms iki kelionés.

Kur galima gauti daugiau informacijos dél naujojo
koronaviruso?

Informacija pateikiama Sveikatos apsaugos ministerijos
svetainéje, taip pat gyventojai gali konsultuotis karstaja li-
nija telefonu 8 618 79984 (visa para konsultuoja Naciona-
linio visuomenés sveikatos centro specialistai).

Ar saugus siuntiniai, atsiunciami i§ Kinijos?

Siuo metu néra jrodymy, kad virusas gali bati perduoda-
mas per daiktus. Pasaulio sveikatos organizacija, kaip miné-
ta, pataria netaikyti apribojimy prekiy judéjimui.

SAM Spaudos tarnyba

2020-ieji — Slaugytojy ir akuseriy metai
SAM ir Lietuvos akuseriy sajunga skatins
rinktis saugy gimdyma

Sveikatos apsaugos ministerija (SAM) ir Lie-
tuvos akuSeriy sajunga (LAS) sutaré bendromis
jégomis skatinti Lietuvos moteris naudotis $iuo-
laikinés medicinos pasiekimais ir rinktis sau bei
kadikiui saugy gimdymga sveikatos priezitros js-
taigoje. Tai numatyta 2020 m. sausio 13 d. pasi-
radytoje sutartyje.

Sveikatos apsaugos ministro Aurelijaus Very-
gos teigimu, ne vienas atvejis parodé, kad gim-
dymas namuose, padedant tinkamo issilavinimo,
jgadziy ir pasirengimo neturintiems Zmonéms,
gali baigtis tragiskai tick mamai, tiek naujagi-
miui.

»Net jteisinus gimdyma namuose, iki iol né
vienas kvalifikuotas medikas nesiryZo teikti tokiy
paslaugy. Tai rodo, koks i§ tiesy rizikingas, ne-
nuspéjamas gali buti gimdymas. Todeél kiekviena
biisima mama turéty jvertinti galimas komplika-
cijas ir rizikas bei rinktis tai, kas yra naudingiau,
saugiau jai ir kadikiui®, — sako ministras A. Ve-
ryga.

Pasak LAS prezidentés Ilonos Jonelitinienés, remiantis
Lietuvos akuSeriy geraja praktika, norima skatinti moteris ir
$eimas rinktis gimdymui saugia aplinka.

,,Lietuvoje gimdymo istaigos yra atnaujintos, apripintos
visa reikalinga technika, mediky komandos pasirengusios
laiku ir tinkamai reaguoti | bet kokia netikétg situacija. Be
to, viliuosi, kad didés akuSeriy profesinis savarankiskumas,
prizitrint mazos rizikos néstuma, gimdyma, sveika nauja-

Sveikatos apsaugos ministras Aurelijus Veryga ir Lietuvos akuseriy sqjungos
prezidenté llona Jonelininiené po sutarties pasirasymo

gimj bei stiprinant motery sveikata visais ju amziaus tarps-
niais®, — teigia I. Jonelianieneé.

2020 metus Pasaulio sveikatos organizacija paskelbé Slau-
gytoju ir akuseriy metais, tad pasirayta SAM ir LAS sutartis
leis aktyviau bendradarbiauti ne tik saugaus gimdymo, bet
ir kitose aktualiose srityse.

SAM Spaudos tarnyba
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Gyvenima teigianti paroda

Marija Tebéraité

Tatjanos Capkovskajos
fotografijy paroda ,Naujos
gyvenimo spalvos® skirta va-
sario 4-3ja minimai Pasaulinés
kovos su véziu dienai. Parodos
tikslas — isreik$ti solidaruma
su onkologinés ligos patirtj
turinéiais zmonémis, palaikyti

ju naujus gyvenimo siekius bei
padékoti medikams uz neabe-
jinguma, auksto lygio profesionaluma ir nuosirduma.

Tatjana Capkovskaja fotografija susidoméjo pries penke-
rius metus. Jai tai nepaprastai jkvepiantis uZsiémimas, pa-
dedantis atsipalaiduoti bei geriau pazinti save. Tatjana dirba
Nacionalinio vézio instituto Fizinés medicinos ir reabilita-
cijos skyriaus kineziterapeute. Cia ateina zmonés po ope-
racijy pasikeitusiu kinu ir specifiniu onkologiniy ligoniy,
akiy zvilgsniu, kuriame matyti nuolatinis klausimas: ,,Kodél
man? Ir kas bus toliau?“ Gydytojai onkologai sako: ,,O, kad
mokslas Zinoty priezastj!“

Tatjana visiems ir kiekvienam atskirai padeda parinkti ne
tik kino funkcijy atkirimo mechanizmo gaires, bet ir sufor-
muoti nauja poziarj j save, galbat visiskai naujus gyvenimo
tikslus ir pasitlyti sudaryti jos labai mégstama nauju dar-
by saras$a, padedantj nuteikti pacienta nekoncentruoti savo
minciy | liga. Onkologiniam ligoniui nepaprastai svarbu
sugriauti organizma veikiandia véZio programa, nes negali-
ma sunaikinti tu, kurie nepasiduoda, kurie suranda viltj net
dykumoje.

Viespatie, leisk man gyventi,
Negesink mano Lempos,
Nesugriauk tilto

Tarp dviejy kalvu:

Mano Gyvenimo

Ir Tavo Golgotos.

Leisk man suduzti

Juros banga j kranto smélj,
Nukristi kastonu,

Suzéréti ryto ausra.
Viespatie, leisk!

Su tokiu emociniu kriviu Tatjana kasdien iSeina i§ darbo,
o jkandin slenka Zvilgsniy energetikos sukeltas leifas, ies-
kantis atramos tasky, tarp ty gyvybés ir mirties $aliy. Jautrios
ir meniskos sielos Tatjana prie§ penkerius metus pradéjo
taikyti sau meno terapija, fotografavimo mena, bet jos ka-
ryba ideina i§ privatumo riby ir tinkama visiems. Stai takas,
kuriuo eina fotografé, o medziai tarytum skundziasi: ,,Pazia-
rék, ka mums padaré rudenio pikti kerai.“ Tatjana atsako:

,Laiko désnis, supranti?“ Netoliese vieniSas azuolo lapas su
sustingusio laiko asaromis, daugybé klevo lapu, besisukan-
¢iy tvenkinyje ir $aukianéiy: ,Kodél man?“ Stai ir vieni$a
pavésiné, telikes buvusios vasaros romantikos Sesélis: ,Mane
telanko véjas nusluodamas takus.“ Toks pat litidnas suolelis
guodziasi klausimu:

Sustinggs ir bejausmis
Laikas, kg pasakys,
Kai taka suvyniojes
I$nyksiu uzmarstyj?

Nuo ty nudévétry klausimy sikurio antis neria j giluma,
sukeldama Sypsena Zitirovams, lyg nubrézdama ta skaudzia
riba tarp buties ir dugno nezZinios:

Smélis ir vanduo,
Smélis ir vanduo,

Tarp juy siaura riba.
Tarp dviejy amzinybiy,
Bities ir nebuties,
Auksty kalnu,

Ty pergalés dZiaugsmy
Ir svyranciy ranky,.

O Stai didziosios Vilties Saulés spindulys ir gyvenimo
prasmés rozés auksinis Ziedas, toliau nurodantis daugybe
spalvoty akimirky: , Tai dZiaugsmas prasos  draugus, Ziedais
jurginy kvepia laikas.” Ivairiaspalviais géliy Ziedais iStryks-
ta optimizmas, pergalés dZiaugsmas, meilé gyvenimui, nes
meilé — tai gério ir grozio suteikimas kitiems, ko gausu Ta-
tjanos gyvenimo ir karybos keliuose.

Linkime jai didelés laimés ir auksty kalny su
nepramintais takais Zavesio!

Paroda Lietuvos medicinos bibliotekoje veiks iki vasario 29 d. Parodos réméja — Europos Parlamento naré Ausra Maldeikiené.




