eakin Wound Pouches™ -
Sar- og fistelposer.
Din Igsning til sardrcenage
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Enkle og samtidig ekstraordincere
orodukter til hdndtering of

.. veeskende fistler og sar.

Husk at bruge din
eakin® sarlineal til
opmaling af dit
neeste sar.



Grunde til at veelge eakin® sar- og fistelposer Et simpelt produki som imedekommer
4 6 komplekse behov

Nar Nar sarbandage
eksudatmcengden / gennemvcedes

overstiger 100ml hyppigere end Hvad ger eakin® sar- og

hver ... ‘l'i m e fistelposer unikke?

Med kombinationen af
den unikke velkendte
eakin Cohesive® formular,
enkelt produktdesign og ENKELTHED
brugervenlighed, er det lykkedes
at producere et sédrdrcenage
produkt, der giver store fordele
for patienter og professionelt
sundhedsfagligt personale.

Patient Sundhedsfagligt
livskvalitet - personale -
fordele fordele

Kan med fordel anvendes hvis en af fglgende fysiologiske arsager er til stede:
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Sourc

BLOTTEDE TARMES”

Omkostningsbesparende

Nar patient komfort er Nar patientens mobilitet eller N
vigtig' udskrivelse fra hospital prioriteres hgijt Terminal pleje



“Et effektivt drcenagesystem
som opsamler sareksudat,
handterer lugt, fremmer
komfort og mindre
smertefuldt p.g.a fcerre
skift, beskytter huden mod
cetsende eksudat, nem og
ngjagtig opmaling af output,
giver patienten mulighed for
vcere mere aktiv og mobil,
og filgodeser patientens
veerdighed og livskvalitet."2

S

Effektiv udnyttelse af tid: hurtig
og let at anvende.

Designet fil nem tilkobling af
kontinuerlig dreenage.?’

En blid Igsning til udfordrende situationer

som eks. blotlagte tarme, ulcererende @
tumorer og smd, dybe hulrum og @
caviteter. “

Let at anvende for enhver sygeplejerske:

krcever ikke special oplcering.

Ngjagtig veeske opmaling og undersggelse:
vigtigt med henblik p& at opretholde
voeske-og elekirolyt balance.?

Nem inspektion og rengering uden at fjerne
posen, nar poser med vindue anvendes.?’
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Patientens livskvalitet - fordele ‘ Omkostningsbesparende

eakin® Sar- og fistel poser sidder sikkert i flere dage og giver
lcengere beeretid end sérbandager.

Reducerer sygeplejetid, da produktet er hurtigt at anvende og
hyppigheden af bandageskift reduceres.?

Vinduet giver straks adgang til séret m.h.p. inspektion
eller sarrensning uden at skulle fierne eakin® sar- og
fistel pose.

Sarbehandling i patientens eget hjem, ressourcebesparende
for patient/hospital/transport m.v.

Meget AN
Nem og hurtig pascetning gaer det enkelt for
velegnef sygeplejersken at handtere bandageskift.

til terminal o
lei eakin® sar- og fistel poser er uafhcengig af strem eller
pieje. andet tilbehgr.
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O m koslll n i n g S b es p q re n d e eakin Sygeplejetid Sarbandage Sygeplejetid E‘D

Wound Pouch™
eakin Sygeplejetid Sarbandage Sygeplejetid
Eksempel. Wound AL 9¢ Sygepiel DAG

Patient med abdominalt Pouch™ 8§ S8 88 -
s&r p& 9cm x 6cm med 8 Vs @ 8§ 8 8 ""' Vs i
estimeret s@reksudat pd ? ' Y | ’ ' ' [ M N

200 ml pr. dggn. Patienten

er indlagt. Der foretages
sarbandageskift x 3 dagligt.

3 Anslaet sygepleje eakin Sygeplejetid Sarbandage Sygeplejetid eakin Sygeplejetid Sarbandage
’ tid 20 minutter Wound Wound Pouch™

Pouch™ D AG 2

? Vs oo ;gg 7 @? Wit Vs ees
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@ 1 cakin® sar- og
‘J fistel pose (839261)
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eakin® sar- og fistelposers
vigtige egenskaber

eakin Cohesive® basisplade

Enhver langvarig kontakt med fugt som huden udscettes for, vil
svcekke voevet og forringe hudens barrierefunktion og kan resultere
i maceration.

eakin Cohesive® basisplade er hgj absorberende og okklusiv, hvilket
fornindrer fugt og irritanter i at troenge ind og komme i kontakt

med huden'?'¢ samt hjcelper med at beskytte mod fugt relateret
hudskade (MASD= Moisture Associated Skin Damage).'?!®

40-ars veldokumenteret erfaring med hud venlige produkter baseret
pd kun ganske f& ingredienser og uden bekreeftede rapporter om
allergiske reaktioner.

eakin Cohesive® baisplader er yderst formbare'® og medvirker fil at
sikre en optimal tilpasning omkring séret, uanset sérets facon.

Vinduet kan a

eakin Acce s W

oII ore sAr- og fis

de ‘1
e0|k|n® ‘rel S€

Giver gjeblikkelig ad

til séret mhp. observe
0g rensning uden aft sk
flerne hele pose

eakin Access Windov
Vinduet kan forlcenge
posens levetid, spare
veerdifuld tid ved
bandageskift og @ge
patientens komfort.



Produkt Guide: 15 forskellige poser plus tillbehar

Small pose med
lommelukning
til sér op til 45 x 30mm
Pakningssterrelse: 10
Varenummer: 839250

839250 &

839260 er specielt
velegnet til
pcediatri

Small pose med
proplukning
fil s&r op til 45 x 30mm
Pakningssterrelse: 10
14  Varenummer: 839260

Medium pose med
lommelukning
fil s&r op til 110 x 75mm
Pakningsstarrelse: 10
Varenummer: 839251

Large pose med
lommelukning
fil s&r op til 175 x 110mm
Pakningsstarrelse: 10
Varenummer: 839252

Extra Large pose med lommelukning
fil s&r op til horisontale
sér op til 245 x 160mm
Pakningsstarrelse: 5
Varenummer: 839253

Small PLUS pose med Medium pose med Medium pose med
proplukning til midtlinjesar
op til 250 x 80mm
Pakningssterrelse: 5

Varenummer: 839270

Large pose med

til sér op til 86 x 60mm
Pakningsstarrelse: 10
Varenummer: 839267

fil s&r op il 110 x 75mm
Pakningssterrelse: 10
Varenummer: 839261

til s&r op til 175 x 110mm
Pakningssterrelse: 10
Varenummer: 839262

Store eakin Access Windows™
Vindue kan anvendes pd alle
poser markeret med dette ikon.

Smd& eakin Acces Windows™.
Vindue kan kun pd&scettes poser
markeret med dette ikon.

Extra Large pose med
proplukning fil horisontale
sAr op til 245 x 160mm
Pakningssterrelse: 5
Varenummer: 839263

Large eakin Cohesive® seals
Diameter: 98mm
Pakningsstarrelse: 10
Varenummer: 839001

Extra Large pose med proplukning

OG vindue til horisontale
sAr op til 245 x 160mm
Pakningssterrelse: 5
Varenummer: 839264

Large eakin Access Window™
opklipbar til hul 125 x 7Z5mm

Pakningsstarrelse: 5
Varenummer: 839280

eakin Cohesive StomaWrap™

Diameter: 85mm
Pakningssterrelse: 10
Varenummer: 839006

Extra Large pose med
proplukning til vertikale
sAr op til 245 x 160mm

Pakningssterrelse: 5

Varenummer: 839265

N
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Small eakin Access Window™
opklipbar til hul 60 x 60mm
Pakningsstarrelse: 5
Varenummer: 839281

Small eakin Cohesive® seals
Diameter: 48mm
Pakningsstarrelse: 30
Varenummer: 839002

Extra Large pose med proplukning
OG vindue til vertikale
sAr op til 245 x 160mm
Pakningsstarrelse: 5
Varenummer: 839268

eakin Cohesive® skin barriers

10 x 20cm
Pakningsstarrelse: 5
Varenummer: 839003

eakin Cohesive SLIMS®
Diameter: 48mm
Pakningssterrelse: 30
Varenummer: 839005

Extra Large pose med
proplukning til midtlinje
sAr op til 290 x 130mm
Pakningsstarrelse: 5
Varenummer: 839266

eakin Cohesive® skin barriers

10 x 10cm
Pakningsstarrelse: 5
Varenummer: 839004

eakin Cohesive® pasta
Pakningssterrelse: 1 (60g)
Varenummer: 839010

Maxi pose med 2 udigb
med prop
til sér op til 250 x 385mm
Pakningsstarrelse: 1
Varenummer: 839269
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Pascet eakin® sar-og fistelpose i 3 enkle trin:

Benyt vedlagte

plastik skabelon OPTEGN Kl.lP ud

og placer den OMR'DS ET o langs din
T RI N 1 1 over fistel eller sér. 2 fistel eller sér med en 3 optegnede

ORDENE PA PLADEN spids lille permanent markering.
Forbered pose EAKIN WOUND fusch. Serg for at

POUCH SKAL VENDE holde dig inden for

SPEJLVENDT. det lilla gitter.

Hav alting parat
og serg for
ngjagtig opmaling
af séret: loengde
og bredde.

Hold et fast, men blidt
pres p& huden i mindst 30
sekunder for aft sikre, at
klceberen faestner sig til
huden.

Fiern bagsidepapiret
1 og pdscet forsigtigt

TRIN 3

Pascetning af pose hud.

eakin® sdr- og
fistelpose pd ren, ter

WOUND
a7

VEND skabelonen rundt.

Ordene EAKIN WOUND POUCH pa skabelonen skal
nu vende korrekt og kunne Iceses pa hvid baggrund
fra beskyttelsespapiret bag pa pladen.

Brug sdr skabelonen til at klippe eakin Cohesive®
pladen ud fra starthullet indtil den korrekte facon.

Pascetning af eakin Access Window™ Vindue (valgmulighed)

e Access Window™ Vindue skal altid kicebes pd posen mens den ligger pd et ladt hérdt underlag - fer eakin® sér-og fistelposen faestnes pd patientens sdr.
e Fjern beskyttelsespapiret fra kicebefladen, fer du placerer det pd det gnskede omréde.

Klip plastikken ud pd indersiden af adgangs-
vinduet og veer opmaeerksom pd ikke at klippe
ned i eakin pladen. Pascet I&get igen.

Start pé& toppen, brug fingrene til at
trykke hdrdt ned pd det kicebende
omrdde, der omgiver vinduet.

Placer Access Window™ Vindue Né&r ldget er fiermet, skal du kere
pd det gnskede omréde pd eakin® fingrene rundt langs den limede kant p&
s@r-og fistelpose og fiern Iaget. indersiden af Access Window™ Vinduet.

Serg for at laget er “klikket”
sikkert pd for at undgd lcekage.
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Hvor kan eakin® sar- og fistelposer anvendes

Det er velkendt, at eakin® sér- og fistel poser er ideelle til
abdominale sér og fistler i alle starrelser.

Men eakin® sér- og fistel poser er ogsd veere velegnede Sternotomi
til bandagering af sér placeret andre steder pd
kroppen.

Anvendelse er ikke begroenset til falgende eksempler.

Thoraktomi

839266

Abdominale sar

839252 839262 839270 839266 839268 839265 839253 839263 839264

Billederne illustrerer hvor eakin® sérprodukter kan anvendes p&
forskellige skader/kirurgi/fistler/etc.

839270

839269

pa kroppen

@ TIP:

eakin® sar- og fistel
poser er velegnede
til at hé&ndtering af
eksudat efter drcen
fiernelse.

Oesophagostomi
Sar i axillen
839260 839250
839267 839251 839261
Bensar Nefrostomi

839267 839251 839261 839267 839251 839261




Der er givet tilladelse til brug af fotos.

Palliativ Case Si‘udy | | . : -' : 2 :m T

pleje

Forfatter: Deb Day, Stomal Therapy

CNC Central Coast Local Health District, P I ej e af p q II.i e nlll m e d

Australia

Pseudomyxoma Peritonei

* 47 &rig kvinde; . o .
» Diagnosticeret med Pseudomyxoma Case study omhandler brugen af eakin® sar-og fistelposer i

Peritonei; H H H : Tk
+ ke yderiigers kirurgiske indgreb: plejen af patient med patient med Pseudomyoma Peritonei*.

* Far palliativ behandling.

Patient historie Plejeplan Anvendte produkier
Fordele - sundh rsonal En 47 &r gammel and write: En 47 érig kvinde som  Kvinden modtog palliativ pleje og fortsatte med 839265 extira large
HAandterer voeske. for 13 &r siden fik diagnosticeret Pseudomyxoma  TPN, IVF, blodtransfusioner og smertebehandling eakin Wound Pouch™
Peritionei. Hun havde gennemgdet flere vha. pumpe.

operationer, bl.a. ileostomi med high output.

: : Kvinden var meget uafhcengig i eget hjem, blev  Bandagering af Pseudomyxoma Peritonei

Fo.rdele'lw udelukkende ernceret pd parenteral erncering med eakin® sdr- fistel poser var et oplagt

Giver komfort. (TPN) og infravengs vaeske (IVF) via en Hickman  valg, da posermne gav komfort, lugt kontrol og

Lugt kontrol. Line (venekateter). eksudathdndtering fra s@ret. Poserne reducerede
0gsd plejetid for sygeplejerskerne.

Kvinden blev i juli 2014 filset p& STN klinikken

Omkostningsbesparende og herefter henvist tilbage il sin kirurg, der

Reduktion af sygeplejerskens tid. diagnosticerede recidiv af Pseudomyxoma

Uafhcengig af stram eller andet Peritonei. Det blev senere besluttet, at kvinden

tilbeher. ikke skulle gennemgd flere operationer.

*Pseudomyxoma Peritonei er en sjcelden tarmsygdom som oftest starter som en godartet slimproducerende polyp i blindtarmen. | takt med atf polyppen vokser, kommer der

smd revner i blindtarmen. Herved spredes de slimproducerende celler til bughinden (peritoneum), hvor de scetter sig fast og fortscetter med at producere slim.

Slimet (mucin) ophober sig i store maengder i bughulen. De slimproducerende celler kan i nogle tilfcelde — oftest efter en del &r — blive il ondartede krceftknuder.

Spredning til lymfeknuder og lever eller lunger ses yderst sjceldent. Der kan eventuelt udvikles tarmstop (ileus), ndr sygdommen er meget fremskreden. “(kilde www.cancer.dk) 21
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Fistel
\J/

Forfatter: Lawrence lkahu, Clinical Practice
Consultant - Continence and Stoma Care,
Aga Khan University Hospital, Nairobi, Kenya

Hovedpunkter

* 72 &rig mand;

» Abent abdominalt sér, udviklede en
enterocutan fistel;

* Sarstgrrelse blev markant reduceret;

* Efter forbedret s@ropheling lukkes sdret
kirurgisk.

Sundhedspersonale - fordele
Muligt at overvage fistel output.

Ngjagtig vaeskemdling.

Livskvalitet - fordele

Patient udskrives til hiemmet.
Muligt for patienten at vaere mobil.
Lugt kontrol.

Omkostningsbesparende
Hijemmesygepleje filsyn kun
ngdvendigt hver 2. dag.

Case Study 2

Sarbehandling af
Entero-enterisk fistel

Case study omhandler brugen af eakin sér-og fistelposer,
eakin Cohesive® pasta og eakin Cohesive® hud barriere ved
behandling af et dbent sér og en entero-enterisk fistel.

Patient historie

En 72 &rig mand indlcegges pd hospital pga.

tarm obstruktion og parastomalt hernie. Der blev
efterfalgende foretaget laparotomi, men det blev
besluttet at lade patientens abdomen std dbent.
Patienten udviklede senere en enterocutan fistel.
Negativt fryk behandling blev forsegt med ringe
effekt.

Plejeplan

| den nye pleje- og behandlings plan indgik brug
af eakin® sdr-og fistelpose. Posen sgrgede for
opretholdelse af fugtbalancen omkring sdret,
sikrede drcenage af fistel outputtet og undgik
dermed drcenage.

eakin® sar- og fistelposer blev p& hospitalet i 3
uger. Patienten blev udskrevet til eget hiem med
skift af eakin sér- og fistel pose hver 2 dag. En
kombination af eakin Cohesive® hud barriere,
eakin sar- og fistel pose og eakin Cohesive® pasta
blev anvendt til at beskytte den omkring liggende
hud. eakin® sér- og fistel pose undersattede
sérhelingen, sikrede ngjagtig mdling af veeske og
hindrede ikke patientens mobilitet.

Fremskridtene i lgbet af den felgende mdned var
imponerende. Sdret ophelede markant fral0 cm i
diameter fil 2 cm i diameter, og udsigt til opheling.
Det var to muligheder for lukning af séret; enten
naturlig opheling af séret eller vha. plastikkirurgi i
form af en lap plastik operation.

For

Konklusion

Efter at have set hvor meget fremskridt eakin®
sar-og fistel posen havde gjort, besluttede
plastikkirurgen at fortscette den nuvaerende
s@rbehandling med henblik pd sterst mulig
s@ropheling. Nér séret var helet maksimalt, skulle
der laves en muskel lap udelukkende hen over
fistlen eftersom at séret allerede var ophelet. Efter
denne r&dgivning, fortsatte sygeplejerskerne den
nuvcerende sérbehandling indftil saret var klar

fil at blive lukket kirurgisk, et scenario der blev
muliggjort p.g.a af det store arbejde, der tidligere
var udfert mhp at ophele séret.

Under

Anvendte produkiter

839261 medium eakin Wound Pouch™
839262 large eakin Wound Pouch™
839010 eakin Cohesive® paste

839003 large eakin Cohesive® skin barrier
839004 small eakin Cohesive® skin barrier

Efter

839261
839262

839004

Der er givet tilladelse til brug af fotos.

839010

eckin &

839003
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Fistel
\J/

7 ) Sarbehandling
§ af dybe sar

o

Forfatter: Jeanette Fingren RN ETN,
Mave tarm kirurgisk afsnit, Ostra,
Goteborg, Sverige

Hovedpunkter

* 65 &rig mand;

* S&r sprunget op, resulterede i et dbent
stdende abdominalsér med en enterocutan
fistel;

* Efter 10 mdaneders opheling blev der
foretaget kolostomi og saret blev lukket
uden komplikationer. Handtering af et
komplekst, Gbent abdominalt sdr.

Sundhedspersonale - fordele
eakin® sér-og fistelpose er nyttig
og effektiv.

Ingen bivirkninger.

Livskvalitet - fordele
Behageligt for patienten.
Opretholder patientens
velbefindende.

Omkostningsbeparende
Prisbillig I@sning.

Case Study 3

Sarbehandling af et komplekst,

abent abdominalt sar

High-output enterocutan fistler i et dbent abdominal sér er vanskeligt
hdndtere og kan skabe ekstra stres for patienten og hans familie.

Patient historie

En 65 drig mand med diagnosen rektal cancer fik
foretaget en rectum amputation af endetarmen
og anlagt en permanent kolostomi. Han
udviklede efterfglgende et stort parastomailt herni.
Det blev besluttet at operere det parastomale
brok og genplacere kolostomi i hajre side af
maven. Post operativt udvikledes en mindre
tarmobstruktion, som krcevede re-operation.

Ti dage post operativt, rumperede operationsdret
hvorved tarmene pronerede frem gennem
bugvoeggen.

Plejeplan

eakin® sdr-og fistelpose blev anvendt fil at
opsamle tarmvceske fra den enterokutane

fistel med high output, da denne blev vurderet
som den mest omkostningseffektive og klinisk
effektive sarbehandling for patienten. Valget
faldt pd eakin® sér- og fisteloandager fordi de er
velegnede til handtering af store komplekse sér
og fistler uden bivirkninger, som eks. sekundcer
infektion.

Konklusion

Effer 10 mdneder, blev abdomen lukket

uden komplikationer og en kolostomi

anlagt anlagt i venstre side af abdomen.
Patientens velbefindende og komfort samt
omkostningseffektivitet, var af afgerende
betydning ved valget af sarbehandlingsprodukt.

Referencer

Watret L & White R. Surgical wound
management: the role of dressings. Nursing
standard 2001,15(44):59-69.

Wound exudate and the role of dressings. A
consensus document. Int Wound J. 2008 Mar;5
Suppl T:ii-12..

Anvendte produkier
839265 extra large eakin Wound Pouch
839263 extra large eakin Wound Pouch

839265

839263

™

™

Der er givet tilladelse til brug af fotos.
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Sar med high
§ output

Forfatter: Sarah Haughey, RGN BSc,
Belfast, Nord Irland

Hovedpunkter

* 62 drig kvinde;

* Langvarig anamnese med Crohns sygdom;

* Planlagt hernieoperation, men udviklede
intra-abdominal sepsis og blev reopereret;

* Kirurgerne var ikke i stand fil at lukke
abdominal sér;

* Patienten blev efter nogen tid udskrevet til
eget hjem hvor hjemmesygeplejen varetog
s@rbehandlingen.

Sundhedspersonale - fordele
Muligt at kombinere pleje fra familie

og hjiemmesygepleje team.
eakin® sér- og fistel pose koblet til
kontinuerlig drcening.

Livskvalitet - fordele
Lang bceretid.
Ingen lcekage.

Muligt atf pleje patienten i eget hjem.

Omkostningsbesparende
3 dages bceretid tid opndet med

eakin® sAr pose.

Kvinden blev udskrevet fra hospitalet.

Case Study 4

Sarbehandling of et
komplekst og ujeevnt sar.

Case study omhandler brugen af eakin® sér- og fistel
poser i behandlingen af et sér med high-output.

Patient historie

62 darig kvinde med langvarig anamnese med
Crohns sygdom. Kvinden har f&et foretaget flere
mindre tarm resektioner i lzbet af de sidste 20 &r.
Hun blev indlagt pd hospitalet m.h.p. en mesh
reparation for et stort brok i operationsarret.

Kvinden udviklede intra-albdominal sepsis og
fik foretaget laparatomi hvor tyndtarmen blev
perforeret. Kirurgisk var det ikke muligt at lukke
abdominal séret og kvinden forblev indlagt i
seks méneder pga. hendes komplekse behov.

Plejeplan

Under indlceggelsen blev eakin® sér — og
fistelpose anvendt med succes og skiftet hhv.
tirsdag og lerdag. | forbindelse med kvindens
udskrivelse, udtrykte kvindens familie gnske om
blive inddraget i alt omkring kvindens pleje.

Udskrivelse efter et lcengerevarende
hospitalsindlceggelse, kan vcere meget
stressende for alle involverede. Selv om familien
onskede at forestd bandageskift af kvindens sér
i weekenden, oplevede hendes mand at eakin®
sér— og fistel pose havde loekket to gange i lgbet

Products used
839265 extra large eakin Wound Pouch™
839002 small eakin Cohesive® Seal

af weekenden. Selv om der opstod lcekage,
var familien filbageholdende med at tilkalde
hjcelp, da de var bekymrede for at deres mor
ville blive genindlagt.

Hjemmesygeplejerske kontaktede mandag
familien. Hun oplevede en familie, der

var meget bergrte over ikke selv at kunne
varetage plejen af deres mors sér. Da drsagen
fil loekagen ved eakin® sar— og fistel pose var
uklar, blev der aftalt et fcelles besgg med en
sygepleje specialist for at drafte dette.

Under deres mgdet med sygepleje
specialisten, indremmede familien, at de i
lebet af weekenden havde haft meget fravit
med besagende og et hgjt stres niveau.
Manden medgav, at der méske ikke blev
afsat fid nok til at terre hustruens hud og skifte
posen korrekt.

Kombinationen af flere faktorer var
medvirkende til loekagen. Out put fra sdret
var gget eftersom kvinden spiste og drak
mere end under indlceggelsen. Kvinden var
0gsd mere mobil og gik ofte ovenpd for at
benytte badevcerelset.

Sygepleje specialisten benyttede
lejligheden fil at undervise i grundlceggende
sd@rbehandling for at sikre, at familien i
samarbejde med hjemmesygeplejen blev
mere fortrolig med opgaven.

Treek hudfolder fra hinanden or' at udfylde folderne

Der er givet tilladelse til brug af fotos.

Proces

Her kan du felge skifteprocedure som sygepleje
specialisten udfarer tin for trin mhp. at minimere
lcekage fra sdret og forbedre kvindens livskvalitet.

1. Huden omkring sdret rengeres med saltvand og
tgrres med nonwoven gaze kompresser.

2. Pudder (til stomier) pé&fares den skadede eller
udsatte hud.

3. Smd eakin Cohesive® Seal troekkes i mindre stykker
og pdscettes i de dybe folder for at opnd en joevn
hudoverflade.

4. eakin® sdr- og fistelpose pdscettes omkring séret
og kobles til kontfinuerlig drcenage (eks.
kateterpose) pga. det hgje output fra sdret.

Kvinden opndr nu en loengere bceretid af hver

eakin® sar- fistelpose og plejen kan varetages i eget
hjem med hjcelp fra hjemmesygeplejen og familien.
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Fistel

Forfatter: Kylie Leavy STN,
Dandenong Hospital, Victoria, Australia

Hovedpunkter

* 44 d&rig kvinde;

» Diagnose Pseudomembrangs Colitis
sekundcert til Salmonella infektion;

» Abent abdomen og udviklede foekal fistel
med high output;

* 11 mdaneder senere var det muligt at
re-operere fistlen og genanlcegge
ileostomien.

Sundhedspersonale - fordele
Kan forbindes til kontfinuerligt sug.

Beskytter den peristomale hud.

Livskvalitet -fordele

Mest komfortable lgsning.
Fleksibel lzsning som tillader
kvinden at veere aktiv.

Omkostningsbesparende
Let at oplcere plejepersonale i

skift af eakin® sar- og fistelposer.

Case Study 5

Sarbehandling af feekal fistel i

et abdominalt sar

Case study omhandler brugen af eakin® sér- og fistelposer
ved en foekal fistel i et abdominalt sér.

Patient historie

44-Grig kvinde indlagt med Pseudomembrangs
Colitis sekundcert fil Salmonella infektion.

Samme dag fik hun foretaget total kolektomi, fik
konstrueret en end ileostomi og samt opereret for
et ventralhernie.

Ni dage senere blev kvinden re opereret med
henblik pd& dreenage af en intra-abdominal
abscess og revision af sin ileostomi. Da kvinden
fortsat viste tegn pd sepsis, blev der 3 uger senere
foretaget en 3. laparotomi og abdomen blev
efterladt &bent. Der blev under hver operation
observeret, at tarmen var meget smuldrende/
pores. Det kom derfor ikke som nogen
overraskelse, at der udvikledes en foekal fistel i
sdret.

Plejeplan

Efter den 3. laparotomi blev det besluttet, at
ivoerkscette kontinuerlig skylning og sug vha. en
bandagering med eakin® sar- og fistelpose.

Systemet blev skiftet efter behov, ofte hver

1-3 dag pga. det vekslende output og
appliceringsteknikken. Pleje og handtering af
selve ileostomien blev undervejs udfordret af
output fra fistlen hvilket forstyrrede eakin® sdr-og
fistelposens klceber/forsegling. Plejepersonalet var
derfor oplcert i at hdndtere systemet i tilfoelde af
lcekage.

Over fid, ophgrte man med kontinuerlig skylning.
Sug anvendtes nu intermitterende m.h.p. at
kunne mobilisere og rehabilitere kvinden. Efter 8
mdneders indlceggelse, blev kvindens situation

taget op fil revurdering med henblik p& at f&
kvinden hjem, da alle mal for genoptroening var
ndet.

Mange andre bandagetyper uden sug blev
afpravet. Men det hgje output fra fistlen pd ca.
1500ml per dag, var problematisk. Behovet for
infermitterende sug var bydende ngdvendigt
for at opretholde forseglingen. Et fransportabelt
sug blev indkabt af hospitalet s& kvinden kunne
komme hjem ijulen med plejebistand fra
hospitalet.

Den pdgceldende afdeling havde aldrig

for anvendt en eakin® sér- og fistelpose og
blev derfor tilbudt kyndig vejledning fra stomi
afdelingen.

Efter et kort ophold i hjiemmet, blev kvinden
genindlagt og fortsatte behandlingen med
eakin® sar- og fistelpose samt intermitterende
sug. Plejeplan fortsatte i 4 m&neder indtil kvinden
var klar til re-operation af fistel og rekonstruktion
af hendes ileostomi uden postoperative
komplikationer.

Konklusion

Plejen af kvindens fistel og det omkringliggende
sér var en udfordring til alle. Det var af afgarende
betydning for det tvcerfaglige team at opretholde
et milig, der var behageligt for kvinden. eakin® sér-
og fistelpose var et oplagt valg, da det hermed
var muligt at hdndtere outputtet og beskytte den
peristomale hud.

Der er givet tilladelse til brug af fotos.

Kvinden oplevede at eakin® sdr- og fistelposen
reelt var den eneste af alt det afprgvede som
kunne hdndtere hendes komplekse sér, den mest
komfortable og som var fleksibel nok til at hun
kunne bevcege sig og forblive akfiv. Desuden gav
eakin® sar- og fistelpose mulighed for at tilkoble
sug ndr dette var pd krcevet.

Anvendte produkier
839265 extra large eakin Wound Pouch™
839003 large eakin Cohesive® skin barrier
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Foriscet denne inspirerende historie

Tilbage i 1974, | Dundonald, lige uden for

Belfast, madte farmaceut Tom Eakin dagligt
stomipatienter med alvorlige hudproblemer. Det
var disse problemer som motiverede Tom til at
designe og lave sine egne produkter og firmaet
TG Eakin Ltd blev dannet.

I lgbet af de nceste 3-4 &r undersggte Tom
alle forhold omkring stomi og efter et stort
udviklingsarbejde, skabte han en hud venlig
klceber, som var designet til at fungere som
en klcebeflade mellem posen og huden og
forebygge hudskader i at opstd. Cohesive®
var dermed opfundet.

| 1978, kI 3 om natten, besvarede Tom et opkald
fra en sygeplejerske fra et lokalt hospital, der
havde en patient, hvis sér var fuldstcendig
opblgdt og ingen vidste, hvad de skulle

gere, da der hverken var erfarent lcege-eller
sygeplejepersonale at sparge fil rdids.

Tom tvivlede p& om han kunne hjcelpe, men
tog p& hospitalet. Han vurderede sdret, og pd
grund af meengden af eksudat fglte han, at en
sérbandage ikke ville vcere et passende valg fil
sérbehandlingen.

Han inds&, at en sdr pose var, hvad der var
pdkroevet. Tom gik hiem og arbejdede pd at
filpasse stomi posen og Cohesive®.

Han vendte tilbage fil hospitalet den falgende
dag og vejledte om anvendelsen af sér posen —
som levede op til deres forventninger.

Herfra blev ‘sér bandage' konceptet udviklet
og fundamentet til eakin® sér- og fistelpose
sorfimentet blev lagt.

Som fiden gik, samarbejdede Tom med
forskellige teams mhp. at udvikle den perfekte
formular og design, men de overordnede

principper forblev den samme: patientens-
komfort, omkostnings-og tidsbesparende,
brugervenlighed. Gennem &rene, lyttede Tom il
brugernes behov og udvidede sortimentet.

eakin® sdr- og fistelpose er det oprindelige
produkt, og selv om designet er blevet
efterlignet af mange forskellige virksomheder,
er eakin® sér- og fistelpose fortsat den farende
i sin produktkategori og skiller sig ud fra andre

lignende produkter — nemlig ved vores Cohesive®,

som er elsket af stomi sygeplejersker og stomister
over hele verden.

Fortscet denne bemcerkelsesvcerdige historie
ved at anvende eakin® sér- og fistelpose og
derved gere udfordrende sér lidt lettere for dine
patienter.

Tom Eakin,
Grundlcegger, TG Eakin Lid.




Kontakt

Focuscare ?OUC‘ ‘
Focuscare Denmark ApS $0
@stervangsvej 21 0

DK-8900 Randers C O — —

+45 49 26 13 99 A T
info@focuscare.dk o B f .
www.focuscare.dk kLAl KN T

McNaughton V, Canadian Association for Enterostomal Therapy ECF Best Practice Recommendations Panel (2009)

Best practice recommendations for management of enterocutaneous fistulae.

Bryant, R. A. (2016) Acute and Chronic Wounds: Nursing Management (5th edn). London: Mosby: 552

Bryant, R. A. (2016) Acute and Chronic Wounds: Nursing Management (5th edn). London: Mosby: 538

Henderson V, Timmons J, Hurd, T, Deroo K, Maloney S, Sabo S. NPWT in everyday practice Made Easy. Wounds International 2010; 1(5):

Available from http://www.woundsinternational.com

Guy H, Grothier L (2012) Using negative pressure therapy in wound healing. Nursing Times; 108; 36, 16-20.

Apelqvist, J., Willy, C., Fagerdah, A.M. et al. Negative Pressure Wound Therapy - overview, challenges and perspectives.

J Wound Care 2017; 26: 3, Suppl 3, S1-S113

Rogers Herbert, G. Palliative wound care: Part 2. Wound Care Advisor 2015; Volume 4; No 2. s .
\ . . . s = .

- . o & . - - o . : - - s
REFERENCER x o . . . B =2 o
WOCN Society (2015) Support of Medicare Coverage for Enterocutaneous Fistulas. ‘\. S = ] d

0® No ok N

Hooper, J. How to: Fistula Management Made Easy: Wound Care Education Institute
10. Bryant, R. A. (2016) Acute and Chronic Wounds: Nursing Management (5th edn). London: Mosby: 558
11. Mahony K (2016) Finding a cost-effective dressing solution with multiple applications. JCN; Volume 30; No 5.
12. McGroggan, G. Effects of a hydrocoHowd ostomy seal on faecal enzyme ocnvny and moisture absorption, -

Poster presented at 3rd Congress of World Union Wound Healing Society; June 4-8, 2008: ToronTo Canada = = i - o =
13. McGroggan- NURSE QUESTIONNAIRE IN RESPONSE TO PROPOSED 2007 UK HEALTH REFORM = ot - L ®
14. Voegeli, D., Moisture-associated skin damage: aetiology, prevention and treatment. Br J. Nurs. 2012:21(9):517-520 o i’

\ . T .

15. Voegeli, D.. Moisture-associated skin damage: an overview for community nurses. Br J of Community Nursing DATE:18(1):6-10
16. Andersen, P.H; Bucher, A.P; Saeed, |; Lee, P.C; Davis, J.A; Maibach, H.I. 1994. Faecal enzymes: In vivo human skin irritation.
Contact Dermatitis. 30(3): 152-158
. & s . . ] .

Der er givet tilladelse til brug af fotos. \'_,: " .

EWP.NB(DK)

15 Ballystockart Rd, Comber, Co. Down, hern Ireland, BT23 5QY | +44 (0)28 2187 1000




