ZALECENIA PIELEGNIARSKIE DLA PACJENTA Z BIEGUNKA

Biegunka jest zaburzeniem prawidlowego rytmu defekacji. Charakteryzuje si¢ zwigkszong
czestotliwoscig oddawania stolca — trzy lub wigcej razy na dobe. Konsystencja stolca jest ptynna,
pOtptynna lub wodnista.

Ze wzgledu na czas trwania biegunki wyrdzniamy:
- biegunke ostra — objawy wystepuja nagle i najczesciej ustgpuja w ciggu 14 dni;
- biegunke przetrwalg - 0 naglym poczatku i trwajaca dtuzej niz 14 dni
- biegunke przewleklg — objawy utrzymuja si¢ do ok. 4 tygodni;
Przyczyny biegunki
1. Zakazenie jelitowe wywolane przez:

e Wwirusy przenoszone drogg kropelkowa lub skazajace spozywane produkty badz wode —
stanowig one najczestszg przyczyne ostrych biegunek;

o bakterie obecne w pozywieniu lub wodzie (typowym przyktadem tego typu infekcji sa
pateczki Salmonella bedace przyczyng zbiorowych zatru¢ pokarmowych)

o pierwotniaki, jak Giardia lamblia lub pasozyty jelitowe.

2. Biegunka poantybiotykowa (wystepujaca po lub w trakcie stosowania antybiotyku)

W ciggu ostatnich lat obserwuje si¢ wzrost zapadalnosci na infekcje C. difficile. Glownym
czynnikiem ryzyka zakazenia jest antybiotykoterapia, zwlaszcza stosowanie antybiotykow
0 szerokim zakresie dzialania. Nalezy pamigta¢, Zze nawet pojedyncza dawka leku moze
spowodowaé objawy zakazenia C. difficile. Najczgéciej objawy wystepuja migdzy 5 a 10 dniem
terapii, ale moga wystapi¢ rowniez w pierwszym dniu czy po zakonczeniu leczenia. Dodatkowo
czynnikami sprzyjajacymi wystapieniu infekcji C. difficile sa: wiek powyzej 65 r.z, czeste
hospitalizacje, stosowanie lekow: inhibitorow pompy protonowej, hormony tarczycy,
cytostatyki, leki antyarytmiczne, leki hipotensyjne, uposledzona odpornos¢.

3. Biegunka polekowa/ pokarmowa:

Biegunka polekowa i/lub pokarmowa moze wystgpic:

e po nadmiernej dawce lekow przeczyszczajacych,

e po innych lekach stosowanych w réznych chorobach (leki moczopedne, hormony tarczycy,
leki  rozkurczajagce  oskrzela, antyarytmiczne, obnizajagce ciSnienie  tetnicze,
przeciwdepresyjne, zmniejszajace wydzielanie kwasu solnego w Zofadku, niesteroidowe
leki przeciwzapalne, leki stosowane w cukrzycy czy leczeniu otytosci),

e po spozyciu niektoérych srodkdéw spozywczych, np. mleka lub produktéw mlecznych



e po nadmiernym spozyciu fruktozy czy sorbitolu, dodawanych jako stodziki np. do gumy
do zucia

4. Biegunka przewlekta
W przewazajacym stopniu biegunka przewlekla nie jest spowodowana zakazeniem uktadu
pokarmowego. Przyczyng sg nieswoiste zapalenia jelit (choroba Les$niowskiego-Crohna

I wrzodziejace zapalenie jelita grubego), rak jelita grubego i zespot jelita drazliwego.

Nalezy zwroci¢ uwage na obecnos$¢ patologicznych domieszek w stolcu:

e krew,
o Sluz,
e ropa,

e niestrawione resztki pokarmowe,
o fragmenty pasozytow jelitowych.

Biegunce moga towarzyszy¢ inne objawy takie jak:
- goraczka

- Utrata apetytu,

- chudnigcie 1 ostabienie;

Przy biegunce nalezy zwréci¢ uwage przede wszystkim na utrzymanie odpowiedniego
stopnia nawodnienia organizmu. W tym celu zaleca si¢ spozywanie odpowiedniej ilosci ptynow,
niekiedy z suplementacjg soli mineralnych (np. w postaci doustnych ptynéw nawadniajacych
dostepnych w aptekach).

Waznym elementem jest rowniez dieta. Zazwyczaj w poczatkowym okresie dieta
ogranicza si¢ do stosowania doustnie ptynéw nawadniajacych, pdzniej stopniowo zaleca si¢
wprowadzanie diety lekkostrawnej — kleik, ryz, kasze, gotowane lekkostrawne warzywa (np.
marchew), mus jablkowy, zupy.

Infekcja Clostridium difficile

C.difficile to beztlenowa bakteria, ktora powoduje zapalenie jelita grubego. Najczesciej
wstepuje po lub w trakcie antybiotykoterapii. Objawami sa biegunka, bol brzucha, wzdecia,
mdtosci 1 gorgczka. Bakteria moze si¢ przenosi¢ przez dotyk, zakazony sprzet lub §rodowisko.
Wyleczenie infekcji C. difficile wiaze si¢ z zastosowaniem antybiotyku. Niekiedy objawy moga
powrocié.



Postepowanie przy stwierdzeniu zakazenia C. difficile w szpitalu:

1.

Pacjent zostaje przeniesiony do osobnego pomieszczenia z toaletg/izolatka z weziem
sanitarnym. Nie wskazane jest opuszczanie izolatki, korzystanie z przestrzeni wspdlnych i
kontakt z innymi pacjentami.

Pacjent korzysta z wyznaczonej toalety.

Wskazane jest mycie rgk woda z mydlem. Stosowanie $rodka dezynfekcyjnego jest
niewystarczajgce poniewaz preparat alkoholowy nie dziata na spory C. difficile.
Odwiedziny Pacjenta sg mozliwe pod warunkiem zatozenia odziezy ochronnej — przy
wykonywaniu czynno$ci pielegnacyjnych przy pacjencie. Po opuszczeniu izolatki
konieczne jest umycie rak woda z mydtem. Odwiedzajacy nie moga korzysta¢  z toalety
z ktorej korzystat pacjent izolowany oraz siada¢ na t6zku chorego.

Ubrania Pacjenta po wypisie do domu nalezy upra¢é w mozliwie najwyzszej temperaturze
(min. 60°C).

Zaleca si¢ wyrzucenie rzeczy higienicznych uzywanych w trakcie hospitalizacji tj. gabka,
mydlo, maszynka do golenia itd..

Odziez zabrudzong katem nalezy upra¢ lub sptuka¢ zimng woda a nastepnie upra¢ w
najwyzszej temperaturze tj. min. 60°C.



