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Santrauka

Pasaulio sveikatos organizacijos (PSO) duomenimis, onkologiniai susirgimai islieka tarp
pirmaujanciy sergamumo ir mirtingumo priezasciy visame pasaulyje. Nuo vézio kasmet
mirSta daugiau nei 7 mln. Zmoniy, taip pat kasmet iSaiSkinama daugiau nei 12 mln. naujy susirgimy
piktybiniais navikais [1]. Vienas efektyviausiy vézio gydymo metody yra chirurginis
gydymas, kai vézio audinys pasalinamas i§ Zmogaus organizmo [2]. Pooperacinis laikotarpis
prasideda nuo operacijos pabaigos ir trunka iki pasveikimo arba prisitaikymo gyventi naujomis
salygomis. Sis laikotarpis tesiasi ir vyksta labai jvairiai, tai priklauso nuo daugelio priezas&iy —
ligos sunkumo ir pobiidZio, operacijos sudétingumo ir rsies bei bendros paciento biiklés [3].

2018 m. lapkritj—gruodj atliktas momentinis kiekybinis tyrimas, siekiant nustatyti pagrindines
Tyrime dalyvavo 43 vienos didziausios Kauno ligoninés slaugytojos, kurios slaugo pacientus po
onkologiniy operacijy. Slaugytojy nuomone, nustatyta, kad dazniausios pooperacinés zaizdos
komplikacijos, pasitaikancios onkologine liga sergantiems pacientams, — zaizdos kraSty paraudimas
ir patinimas, zaizdos suptiliavimas, kars¢iavimas ir skausmas, o re¢iau — tempimo ir pulsavimo
pojiiciai, Ciuopiamas skausmingas sukietéjimas, Saltkrétis. Taip pat nustatyta, kad dauguma
slaugytojy mano, jog pagrindiniai veiksniai, lemiantys $iy pacienty pooperaciniy zaizdy
komplikacijas, — aseptikos ir antiseptikos taisykliy nesilaikymas, hospitalin¢ infekcija bei
spindulin¢ terapija, o didziausig jtakg zaizdy gijimui turintys veiksniai yra susij¢ su paciento bikle,
— imunitetas, cukrinis diabetas, amzius, anemija.



