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INTRODUCCION

Vivir con una colostomia no es facil, despertamos de una cirugia con cambios en
nuestro cuerpo, cambios que significaran enfrentarnos a una forma completamente
diferente de vivir.

Algunas veces seran cambios temporales y en otras, cambios definitivos. Sea cual sea
la situacion que nos toque vivir, la mejor manera de enfrentar estos cambios es
estando informados para aceptar y hacernos cargo de esta nueva situaciéon que nos
toca vivir.

En mi caso, si bien yo habia leido e investigado sobre el tema, desconocia muchos
aspectos practicos, que fui aprendiendo sola “en el camino”. No fue un camino facil,
y es por ello que, en Fundacién GIST Chile hemos querido poner a disposicién de
todo el que lo necesite, este manual en el que esperamos aclarar dudas, entregarles
“tips” y consejos que esperamos les ayuden a enfrentar esta nueva forma de vivir.

Espero que la informacién que les entregamos les sea ttil. El manual fue preparado
con mucho profesionalismo y carifio por Trinidad y Camila e ilustrado por Natalia,
esperamos con él, hacerles mas facil el vivir con una colostomia, y en Fundacion
GIST Chile siempre estaremos para acompafiarlos, apoyarlos y aclarar sus dudas.

Un gran abrazo
Piga Fernandez Kaempffer
Presidenta Fundacion GIST Chile




FUNCIONAMIENTO E IMPORTANCIA

DEL SISTEMA DIGESTIVO

El sistema digestivo es un conjunto de érganos cuya funcién es procesar
los alimentos con el fin de obtener nutrientes y minerales, que son
necesarios para realizar diferentes funciones metabolicas. Para que esto
sea posible, cada drgano realiza una o varias funciones especificas, dentro
de las cuales destacaremos tres:

Boca

Este es el inicio del proceso de la digestion, cuando la
persona mastica un alimento. Luego es transportado
con ayuda de la saliva hacia el es6fago continuando su
recorrido por el organismo.

Intestino Delgado

Los musculos del intestino mezclan los alimentos con
sustancias digestivas que provienen del estémago, pan-
creas e higado. La mucosa del intestino delgado es muy
especial, ya que permite absorber los nutrientes y el
agua de los alimentos ingeridos.

Intestino Grueso

Ayuda a terminar de completar la absorcion de agua,
formando las heces, que luego se eliminaran por el ano
o por una “colostomia”. Ademads, se absorben vitaminas

y otras sustancias que son producidas por bacterias que

habitan en la flora intestinal.
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¢QUE ES UNA OSTOMIA?

Esla creacion a través de una cirugia de una abertura en el &rea abdominal
que permite conectar un 6rgano interno, como el intestino, hasta la
superficie de la piel. La piel que rodea el estoma se conoce como “piel
periestomal”.

Los estomas sanos son de coloracion roja, brillante y hiimeda; la mucosa
intestinal no tiene nervios sensitivos por lo que los estomas no duelen. En
caso de sentir molestias o dolor; podria ser la piel periestomal, los musculos
de la zona abdominal, el recto u otro 6rgano. La salida del contenido intes-
tinal puede estar situada justo al medio del estoma o mas cercano a uno de
los bordes.

@ Un estoma no es una herida, por lo que no requiere de ser “curado”. Por lo

tanto, no se utiliza suero fisiolégico ni ningtn tipo de antiséptico para
limpiarlo, solo se utiliza agua comun y jabdn.

Segun el problema médico que genere la necesidad de realizar una ostomia
se puede realizar en diferentes partes del intestino. O también, se puede
realizar una urostomia que deriva hacia el exterior el flujo de orina.

Mientras mas avance el alimento por el intestino, su consistencia serd mas
firme, por lo que podemos distinguir dos principales ostomias:

Una “lleostomia” es aquella que estd conectada Una “colostomia” es aquella que est4 conectada
con el intestino delgado. La deposicién es de el exterior con el intestino grueso, por lo que el
consistencia liquida e irritante ya que contiene material fecal tiene un menor contenido de
cantidades considerables de jugo gdstrico agua y enzimas digestivas, por lo que es menos
proveniente desde el estémago. Esta sustancia irritante para la piel en comparacién a una
ayuda a la digestién de las proteinas. ileostomia.
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¢QUE ES UNA OSTOMIA?

Existen varios tipos de colostomias: Algunas
personas pueden tener dos orificios de
salida a la vez; “colostomia en asa” en la cual
se exterioriza la parte del colon que estd mas
cerca del estbmago que expulsara deposicio-
nes y una fistula, que estd conectada al resto
del intestino y que solo eliminard moco.

Las ostomias pueden ser temporales, es
decir, que en el mediano o largo plazo
(varios meses o afios) pueden ser revertidas
por un cirujano para que el intestino
vuelva a funcionar de manera “normal”
con eliminacién de deposiciones por el
ano o bien, pueden ser definitivas (para
toda la vida).
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PERIODO PRE OPERATORIO

Enfrentarse a una cirugia de esta naturaleza puede ser abrumador para

Ud. y su familia. El objetivo de esta guia es ser un apoyo adicional a su

equipo de salud para que se sientan acompafiados en este proceso. Cada
persona vive su proceso de manera diferente.

En el mundo existen aproximadamente 1,3 millones de personas que viven con una ostomia, desde recién
nacidos hasta adultos mayores. Gran parte de ellos (al igual que las personas que no tienen una ostomia)
logran realizar su vida de manera productiva y satisfactoria.

Su médico tratante, le indicara con anticipacion qué tipo de ostomia es la que se espera realizar segiin su
condicion de salud y el problema que genera la necesidad de realizar este procedimiento. También, le dird
si el plan es que la ostomia sea temporal o definitiva.

Es posible que antes de la cirugia deba mantener una dieta ligera y de consistencia papilla-liquida y que su
médico le indique realizarse procedimientos como enemas, a fin de dejar el intestino “limpio” de manera
previa a la intervencion quirdrgica.

7
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PERIODO PRE OPERATORIO

Una de las fases mas relevantes para crear una ostomia es realizar de manera previa a la cirugia, el “marcaje
del estoma” en la piel. Este procedimiento se realiza en un box de atencidn, por parte de un experto, con un
lapiz de tinta indeleble y se va posicionando sobre la piel una bolsa de ostomia, con el objetivo de evaluar
que la ubicacién sea lo mas cdmoda y funcional posible para el usuario:

- La ubicacidén del estoma debe ser de facil acceso para el usuario y terceros.
- Debe ser probada en diferentes posiciones (sentado, parado, de pie, etc).
- En lo posible, evitar ser realizada en zona de pliegues o prominencias dseas.

En casos de necesidad de realizar la ostomia de manera urgente (donde no existe la posibilidad de progra-
mar la cirugia y conversar de manera previa con su cirujano en relacién con la ubicacion), esta etapa se
realiza en el pabell6n al momento de la intervencién quirdrgica.

Es relevante que Ud. esté en conocimiento que un pequefo porcentaje de cirugias programadas (en las
cuales se realizé un marcaje del estoma previo) se pueden producir cambios en la ubicacion del estoma
anteriormente acordado, ya que a veces durante la cirugia se generan “hallazgos anatémicos o funcionales”
que no estaban contemplados y es necesario modificar el lugar con el fin de asegurar un éptimo resultado
de la creacién de la ostomia.

\\
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PERIODO PRE OPERATORIO

Por otro lado, es muy importante que conozca la normativa vigente en Chile en relacién con la
Ley de Deberes y Derechos de los pacientes (Ley N°20.584). Al momento de la redaccién de esta

guia (2022) se encuentra vigente lo siguiente

Exige tus derechos

Tener informacién oportunay
comprensible de su estado de salud.

Ser informado de los costos de su
atencion de salud.

Recibir visitas, compania y
asistencia espiritual.

Que el personal de salud
porte una identificacion.

Entregar informacién
verazacerca de su
enfermedad, identidad
y direccion.

resguardar su

Conocery cumplirel
reglamento internoy

Recibir un trato digno,
respetando su privacidad.

No ser grabado ni fotografiado con
fines de difusién sin su permiso.

Consultar o reclamar respecto de
la atencién de salud recibida.

Inscribir el nacimiento de su hijo
en el lugar de su residencia.

Cuidar las instalaciones
y equipamiento del

recinto. y formas de pago.
informacion médica.

Ser llamado por su nombre
y atendido con amabilidad.

Que su informacién médica no se
entregue a personas no
relacionadas con su atencién.

A serincluido en estudios de
investigacion cientifica sélo silo
autoriza.

Que su médico le entregue un
informe de la atencion recibida
durante su hospitalizacion.

H —_
INFORME. *
\.

—

>t

Informarse acerca de Tratar
los horarios de atenciéon J respetuosamente al

personal de salud.

] Oes

Informarse acerca de
los procedimientos
de reclamo.

. Ministerio de

Gobierno de Chile

Recibir una atencion de salud de
calidad y segura, segun protocolos
establecidos.

Aceptar o rechazar cualquier
tratamiento y pedir el alta
voluntaria.

Donde sea pertinente, se cuente con
sefalética y facilitadores en lengua
originaria.

Toda persona mayor de 60 afios y/o
con discapacidad tendré derecho a
Atencion Preferente.

Dar prioridad a
personas con derecho
a Atencion Preferente.

TODA PERSONA PODRA RECLAMAR SUS DERECHOS ANTE EL CONSULTORIO, HOSPITAL, CLINICA O CENTRO MEDICO PRIVADO QUE LO ATIENDE. SI LA RESPUESTA
NO ES SATISFACTORIA PODRA RECURRIR A LA SUPERINTENDENCIA DE SALUD. (Extracto de la Ley N°20.584 de Derechos y Deberes de los Pacientes).

Fundacion GIST Chile -
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PERIODO POST OPERATORIO

Inmediatamente después de la cirugia lo llevardn a una “sala de
observacion” donde sera monitoreado de manera frecuente
por el equipo de salud. Estara alli hasta que esté estable para ser
trasladado a la unidad donde quedard hospitalizado depen-
diendo de su condicién de salud (sala basica, intermedio, UCI,
entre otras).

Cuando Ud. despierte, es probable que se sienta mareado y
confundido producto del uso de la anestesia. Puede sentir
molestias en la garganta por el tubo que se utiliza durante la
cirugia para que Ud. pueda respirar.

Posiblemente encuentre en su abdomen una bolsa de colos-
tomia adherida a la ostomia: la bolsa podria estar inflada
(como un pequefio globo), con liquidos o contenido pastoso o
estar desinflada y sin contenido en su interior o bien, puede
encontrarse con gasas o apositos transparentes (limpios o con
manchas), adheridos a su piel, cubriendo el estoma o heridas.
Ademas, puede que perciba olores a los que no estaba acos-
tumbrado.

Es esperable que sienta dolor o molestias después de una
cirugia; comuniquelo al equipo de enfermerfa y su médico
tratante para que puedan ayudarle a estar mas comodo.

Lo normal es que la ostomia logre evacuar el contenido de
desecho hacia la bolsa; esto en ocasiones puede demorar
algunas horas/dias ya que la mucosa del intestino y la piel se
encontraran inflamadas después de la intervencion quirtrgi-
ca, dificultando inicialmente el paso de las deposiciones; este
es uno de los parametros que el equipo de enfermeria y
médico evaluard durante las revisiones periddicas.

I0
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PERIODO POST OPERATORIO

El equipo de enfermeria le ensefara durante la estadia hospitalaria el manejo practico de su ostomia. En
ocasiones, la estancia en el hospital es breve, por lo que es muy importante que Ud. y si es posible algiin fami-
liar, amigo y/o cuidador lean detalladamente y con anticipacidn, las siguientes secciones de esta guia, a fin de
ayudar a disminuir el estrés y ansiedad antes y después de la cirugia.

El impacto emocional suele ser grande; es normal que aparezcan sentimientos de profunda tristeza, “no
sentirse uno mismo”, tener miedo y en algunos casos, se puede mezclar con alegria por la esperanza de una
vida mejor. Es importante que busque compafiia en las personas que Ud. mds quiere y en su equipo de salud.

Cada persona, cuerpo, cirugias y contexto social son diferentes, por lo que

esto es una guia general; a medida que pase el tiempo Ud. ird encontrando

su propia manera de cuidar de su ostomia de la forma que le resulte mas
cémodo y practico.

Si es posible, muéstrele este manual a su equipo tratante para que en conjunto puedan adaptar las indicaciones
a su caso particular, en caso de ser necesario.

Es muy importante que después de la cirugia siga al pie de la letra las indicaciones médicas y de enfermeria que
le seran entregadas, de las cuales destacaremos:

I. Seguir la pauta de alimentacion indicada por su equipo tratante jManténgase hidratado!

2. Tomar los medicamentos indicados por el médico de la manera que fueron indicados. No
se automedique. Las terapias con plantas y flores también se consideran medicamentos
(Por ejemplo, algunas plantas ayudan o dificultan la coagulacién; o pueden aumentar la
presion arterial).

3. No levantar peso luego de la cirugia y evitar realizar ejercicios abdominales durante los
primeros meses postcirugia. Realice la actividad fisica que le indique su médico.

4. Sitiene inquietudes o dudas es relevante que se las comente oportunamente a su equipo
tratante, con el fin de que puedan acompaiiarlo, explicarle lo que sucede y entregarle las
indicaciones que correspondan.

II
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CUIDADOS GENERALES

DE UNA OSTOMIA

ELECCION DE UN SISTEMA

Actualmente en el mercado internacional y nacional, existen diferentes
tipos de bolsas (en inglés “Pouch”, "Appliance” o “Bag”) con diferentes
caracteristicas; se sugiere que pruebe entre los diferentes modelos hasta
dar con el o los que sean mas cémodos para Ud. y su estilo de vida. Leay
siga las instrucciones de cada fabricante.

SISTEMA DE UNA PIEZA

La bolsa y la placa estdan unidas. Esta dltima puede estar
fabricada con el adhesivo incluido en ella (se debe retirar B e ;
una pelicula protectora antes de instalarla) o venir sin él R
(puede ser util en pacientes con alergias a adhesivos).

Comparativamente, su estructura es compacta y flexible,
por lo que puede ser util por ejemplo, en ocasiones en que
se desee utilizar vestimentas ajustadas al cuerpo o realizar
algunas actividades cotidianas o deportivas (usar un traje
de bafio, tener relaciones sexuales, entre otros).

Son ttiles en personas con sobrepeso ya que son flexibles
y moldeables.

Suelen ser mas econémicas comparativamente al sistema
de dos piezas.

Para eliminar los desechos de la bolsa tienen un “clip”
(bolsas adaptadas para colostomias) o una valvula (bolsas
para ileostomias o urostomias). También existen modelos L~
que son completamente herméticos y para eliminar las @
deposiciones hay que desacoplar la bolsa.

I2
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CUIDADOS GENERALES

DE UNA OSTOMIA

SISTEMAS DE DOS PIEZAS

R La bolsa y la placa estan separadas y se unen firmemente
por un sistema de fijacién (en general un anillo rigido o
‘ espuma blanda). En este caso, la placa también puede

‘ O traer o no el adhesivo.

Comparativamente podria ser mas sencilla de instalar en
comparacion a un sistema de una pieza, ya que se puede

@ adherir la placa a la piel, con visualizacién directa del
estoma.

M Su estructura es mas robusta, por lo que algunas perso-
nas refieren que sienten el estoma “mas protegido” de los
roces y/o eventuales golpes (Por ejemplo, un mdsico que

\; deba apoyar un instrumento en su abdomen).

Las diferentes empresas que venden este tipo de insumos,
suelen tener asesorias personalizadas para los usuarios, en
caso de que lo requieran.

Tip:
Es de suma importancia realizar un correcto lavado de las bolsas en caso de que las reutilices. Si el
usuario es una persona con problemas de olfato (suele ocurrir en pacientes adultos mayores), se

recomienda que otra persona colabore para asegurarse que la bolsa a utilizar esté indemne y bien
limpia.

13
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CUIDADOS GENERALES

DE UNA OSTOMIA

PRODUCTOS PARA LA PIEL PERIESTOMAL

El cuidado de la piel que rodea el estoma es esencial para que Ud.
se mantenga comodo/a con su ostomia, por lo que debe velar por
mantenerla en las mejores condiciones posibles. No es necesario
contar con cada uno de los items que se describen aqui; es una
explicacion de lo que existe actualmente en el mercado.

Lo importante no es tener una gran variedad de productos, si no que, tener los indicados y necesarios
para su caso particular. Los productos de ostomias suelen tener un alto valor econdmico. En ocasiones,
los insumos son entregados de manera gratuita o a menor costo, por las instituciones de salud previsio-
nal. También, algunas empresas ofrecen facilidades para su adquisicion.

Es recomendable realizar un “test de parche” antes de probar un producto nuevo, ya que algunas perso-
nas podrian presentar sensibilidad y/o alergia a algiin componente. Para realizarlo debe aplicar una
pequena cantidad del producto a testear en una zona del abdomen - alejada del estoma- y dejarla cubierta
con una gasa por 48 horas; al retirar debe observar en qué condiciones esta su piel: si estd enrojecida o
siente molestias y / o dolor puede ser indicio de una reaccién desfavorable a ese insumo en particular, por
lo que no se sugiere continuar con su uso, en el caso que Ud. haya seguido las indicaciones de uso del
fabricante del producto.
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CUIDADOS GENERALES

DE UNA OSTOMIA

ALGUNOS DE LOS INSUMOS QUE SE ENCUENTRAN
ACTUALMENTE EN EL MERCADO PARA CUIDAR LA PIEL

PERIESTOMAL.:

Pastas: Es similar a una masa, sirve para rellenar
cavidades y nivelar zonas irregulares. Se debe
utilizar la menor cantidad posible ya que puede
dificultar la adherencia de la placa a la piel. {Es un
sellador, no un adhesivo!

Se suele recomendar aplicar sobre un protector
cutdneo. Espere a que la pasta se seque ligera-
mente antes de adherir la placa a la piel.

Anillos: Es un dispositivo moldeable que ayuda a
mejorar el sellado entre el estoma y la piel periesto-
mal. Existen del tipo plano y convexos. Util para
abdomen con pliegues o cavidades.

Para instalarlo de manera mads sencilla se sugiere
adherir el anillo a la placa, moldearlo y luego pegar
ambos a la piel.

C

Polvos para estomas: Utiles cuando la piel periestomal
esta humeda por irritacion ya que son absorbentes.

iEl hecho de usar mayor cantidad de polvo no generara
necesariamente una mejora en las condiciones de la
piel, ya que podria disminuir la adherencia de la placa
y aumentar las fugas!

Utilice capas delgadas, retirando los excesos de polvo.

5
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CUIDADOS GENERALES

DE UNA OSTOMIA

Protector/barrera cutanea: Es un elemento de vital importancia
para ayudar a sanar la piel que esta en contacto con la placa y/o
bolsa y las deposiciones u orina. Algunas placas traen incluido
un protector cutdneo. Recuerde informar de manera continua a

su equipo tratante si pesquisa que algo no estd “normal” en su
estoma/piel.

Puede ser muy ttil en personas con piel delicada, como los adul-
tos mayores o personas con diabetes.

Es altamente recomendable contar con disponibilidad de algtin
producto de este tipo para iniciar su uso inmediatamente Ud.
detecte alteraciones en la piel.

Removedores de adhesivo: Pueden facilitar el retiro
dela placay otros accesorios utilizados. La presenta-
cion de venta es en spray y sachets. Son tiles
cuando la piel periestomal se encuentra irritada.

Procure que seque bien el excedente del removedor
antes de instalar el nuevo sistema de ostomia a la
piel, ya que suelen tener textura oleosa que podria
dificultar la adherencia de la placa.

16
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CUIDADOS GENERALES

DE UNA OSTOMIA

Desodorizantes: Los sistemas de ostomias estan fabrica-
dos con materiales que bloquean los olores. A priori, si la
placa y la bolsa estin correctamente instaladas y en
buenas condiciones, no suelen existir escapes de olores
perceptibles por otras personas.

Algunos sistemas de ostomia, incluyen una “valvula” para
eliminar los gases (disminuyendo el tamafio de la bolsa).

Existen en el mercado gotas para desodorizar el contenido
de la bolsa en el momento previo de realizar un cambio de
sistema y también agentes desodorizantes para mantener
dentro de la bolsa durante el uso, en el caso que lo consi-
dere necesario para sentirse mas cémodo.

En el caso de las deposiciones liquidas, hay boli-
tas que se gelifican para disminuir los olores,
solidificar el contenido y disminuir la cantidad
de gas en la bolsa.

s o |

Recuerde que todos los seres humanos eliminamos
gases, independiente de si tenemos una ostomia; a

veces con mal olor, y en situaciones poco favorables.

17
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INSTALACION DEL SISTEMA DE OSTOMIA

En la medida que las circunstancias lo permitan, el cambio de sistema

de ostomia se debe realizar en un lugar limpio, confortable y cémodo.

Es importante que realice un cambio o vaciamiento de la bolsa cuando
el contenido esté como maximo a dos tercios de su capacidad.

Para algunas personas realizar el cambio de bolsa antes de desayunar suele ser una opcién practica ya que
disminuye la posibilidad de eliminar deposiciones u orina mientras cambia el sistema y puede realizar la
limpieza del estoma durante la ducha matutina.

Es recomendable que tenga una caja plastica con todos los insumos necesarios para realizar algunos cam-
bios de sistema (Ayudard a que no deambule buscando las cosas y pueda ver facilmente si le falta algin
insumo).

Si cuenta con insumos de reserva, se sugiere mantenerlos fuera del bafio, ya que deben ser almacenados en
un lugar fresco y seco. Idealmente en su envase original o en una caja plastica limpia y con tapa.

Imagen de “United Ostomy Assosiations of America”

18
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INSTALACION DEL SISTEMA DE OSTOMIA

MATERIALES SUGERIDOS EN UNA CAJA Y/O EN UN BOLSO PARA REALIZAR CAMBIO DEL
SISTEMA DE OSTOMIA Y/O BOLSA

Sistema de ostomia (de una pieza, de dos piezas, un plug)

Medidor de estoma

Lapiz (idealmente un plumén indeleble)

Tijera para colostomia

Bolsas plasticas o de papel (para eliminar las placas y bolsas)

Gasas (para evitar fugas mientras realiza el procedimiento y para eliminar restos rebeldes de
adhesivos y secar la piel cercana al estoma)

7. Protector cutaneo y/o removedor de adhesivos médicos

8. Espejo (idealmente con algiin grado de amplificacion de imagen)

9. Papel higiénico

10. Acceso a agua templada (o agua embotellada si es un lugar sin acceso a ella)

SV AW N

En general no es necesario realizar cambios de bolsa no planificados, pero Ud. puede que se sienta mas
seguro si lleva consigo una cantidad minima de insumos en caso de necesitarlos.

En caso de tener una cirugia o procedimiento programado y ya tener una ostomia, se sugiere llevar sus
insumos al hospital ya que existe la posibilidad de que los insumos disponibles no sean los mismos y tal vez
no le resulten tan cémodos como los que utiliza habitualmente.
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INSTALACION DEL SISTEMA DE OSTOMIA

PASO A PASO DE UN CAMBIO DE SISTEMA DE OSTOMIA

PRIMER PASO: Retirar el sistema que tiene adherido y limpiar la piel

iEs de suma importancia realizarlo de manera gentil y cuidadosal!

En el caso de que sea posible (por las caracteristicas del dispositivo en uso), se aconseja eliminar el contenido
fecal o urinario antes de retirar el sistema de ostomia, abriendo la valvula o el clip.

Utilice sus dedos de manera suave para retirar la placa; no la retire de un tirdn, se recomienda realizarlo de
arriba hacia abajo (siguiendo la direccion natural de los vellos).

Puede utilizar un removedor de adhesivo o agua tibia en el lavatorio o en la ducha o tina (no entrara agua en
la ostomia). Algunos adhesivos suelen salir de manera mas facil utilizando una gasa.

En el caso de que queden restos de adhesivos de la placa que
no sean faciles de retirar, jno refriegue bruscamente! puede
dejar ese resto ahi y retirarlo en una préxima ocasion.

Puede limpiar la piel periestomal con agua templada y un
jabon suave (sin perfumes, aceites ni aditivos) o soluciones
creadas especialmente para la limpieza de la piel periestomal.
Procure enjuagar los restos de jab6n de manera completa.

Eventualmente durante la limpieza puede ocurrir un ligero
sangramiento ya que la mucosa intestinal estd muy irrigada
por vasos sanguineos; unas cuantas gotas no es un motivo de
preocupacion; realice una presion ligera pero constante en la
zona sangrante durante algunos minutos. En caso de tener un -
sangramiento profuso es importante que siga las indicaciones

entregadas por su médico tratante ante este tipo de situacio-
nes.
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INSTALACION DEL SISTEMA DE OSTOMIA

Los sistemas de ostomia no estan disefiados para ser eliminados en el inodoro, por lo que es importante que
cuente con bolsas de basura para eliminar el sistema que esté retirando, en los desechos domésticos comu-
nes.

Para secar la piel del estoma puede utilizar gasa o una toalla pequefia limpia, se debe realizar con pequefios
toques. No utilice un secador de pelo ya que existe el inminente riesgo de sufrir una quemadura (Recuerde
que el estoma no tiene nervios sensitivos).

En caso de existir vellos largos que dificulten la adhesion correcta de la placa o dolor al momento de retirar-
la, se sugiere realizar recorte con precaucion, con tijeras o una maquina eléctrica y no con cuchillas, por el
riesgo de lesionar la piel o generar una infeccién.

Las bolsas en el sistema de dos piezas pueden ser reutilizadas varias veces siempre y cuando, estén indem-
nes y sin filtraciones. Algunas personas suelen tener 3 o 4 bolsas en uso al mismo tiempo (una instalada, una
en lavado, otra en secado, otra limpia y seca lista para cambio).

SEGUNDO PASO: Preparar el sistema de ostomia a utilizar

Antes de instalar la placa, asegurese de realizar la medicién correc-
ta del estoma y recortar la placa en la medida que necesite en ese
momento; los estomas demoran varios meses en alcanzar un
tamarno estable, por lo que en el proceso post operatorio inmedia-
to - mediato es requisito fundamental medir en cada instalaciéon
de un nuevo sistema para evitar fugas, dafios a la piel o incluso,
dafios a la estructura del estoma.

Para medir el estoma, debe utilizar un dispositivo como el que se
muestra en la imagen e introducir el estoma en el orificio que le
parezca mds similar al tamafio hasta que logre encontrar el que
calce perfecto. Si es muy pequefio puede lesionar el estoma y si es
muy grande, se van a generar fugas de contenido. jTémese su
tiempo!

21
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INSTALACION DEL SISTEMA DE OSTOMIA

Una vez que su estoma esté estable en tamarfio y Ud. se sienta con confianza
en el manejo de su ostomia, podria no ser necesario medir de manera tan
frecuente el tamafio del estoma.

Una vez que selecciond el tamafio que debe utilizar, debe marcarlo con un
lapiz en la placa que instalara y recortar la placa a ese tamafio. Es mejor
cortar la placa de menos que de mas, ya que puede seguir recortando hasta
que quede bien, procure que los bordes queden uniformes y que sea la
forma del estoma -No suelen ser perfectamente circulares-.

Consejo: Es mas sencillo cortar la placa con este tipo de tijera. La puede
encontrar en tiendas de insumos médicos como “tijera para colostomia” o
tijera “Lister”.

TERCER PASQ: Instalar el sistema de ostomia

En caso de que sea necesario, es el momento de aplicar protector
cutaneo o barreras para evitar dafios en la piel periostomal.

Posteriormente, debe adherir la placa a la piel; suele ser mas senci-
llo realizarlo desde abajo del estoma hacia arriba, ya que es mas
facil visualizar que la posicion sea la correcta.

En el caso que sea una placa que incluya el adhesivo, retire la peli-
cula transparente a medida que la va pegando a la piel, evitando
generar burbujas de aire que podrian generar fugas. Es importante
que realice presion durante algunos segundos para asegurar que la
placa quede bien adherida.

En el caso que lo considere necesario, puede reforzar la adhesiéon
con tela de papel porosa (evite utilizar telas oclusivas, como las de
caucho, conocidas como “tela china” ya que no dejan respirar la

piel).

También, algunas placas/bolsas son compatibles con el uso de
cinturones especiales que podrian aumentar la sensacién de segu-
ridad de que el sistema no se desprendera. Ademads, pueden ser
utiles en ostomias que se retraen, en conjunto con una bolsa de
tipo convexa. 22
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RECOMENDACIONES PARA

SOLUCIONAR FUGAS

I. Revise que la bolsa esté correctamente ajustada jLa medicién del
estoma es esencial para evitar que la placa quedé mas pequefia o mas
grande de lo necesario!

2. (Su piel periestomal esta enrojecida? Las fugas generan gran irritacion
en la piel y generan un circulo vicioso de “presencia humedad-mala
adherencia-fuga”.

3. Sirequiere apoyo en la eleccidn de placas o barreras cutaneas, consulte
con su equipo de cabecera.

4. jCuidado con los cambios en el peso o la composicién corporal! Si una
persona tiene sobrepeso se generan pliegues y arrugas en la piel que
dificultan la adherencia de la placa.

5. Serecomienda ver en diferentes posiciones (de pie, acostado, agachado
y sentado), con ayuda de un espejo, los lugares de aparicion de pliegues
para rellenarlos (puede ser con una pasta) y dejar la superficie plana
para adherir la placa.

6. Si Ud. tiene piel flicida recuerde estirar y alisar la piel al momento de
adherir el sistema de ostomia.

7. Verifique que el tipo de bolsa que estd instalando sea el adecuado para
las caracteristicas de su ostomia. Asesorese con personas que tengan
conocimientos acerca del tema.

Preparacion adecuada de la piel periostomal:

- Intente no ingerir alimentos o liquidos en horario cercano programado al cambio
de bolsa para evitar fugar mientras realiza el procedimiento.

- La piel debe estar seca; si realiza el procedimiento a si mismo no utilice guantes
para el procedimiento a fin de que pueda asegurarse que estd sin humedad.

- Recorte los vellos largos.

- Mire bien lo que est4 haciendo! Utilice un espejo o la ayuda de otra persona.

- El uso excesivo de productos puede generar mayores gastos econdmicos y de
tiempo para ser aplicados y no implicar necesariamente mayor comodidad ni efec-
tividad para evitar fugas.

- {Vacie la bolsa de manera oportuna!

23
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IRRIGACIONES

Es un procedimiento que consiste en limpiar el intestino utilizando agua

comun y templada, que se administra mediante un tubo y un cono que se

introduce en el estoma. El costo de las irrigaciones suele ser menor al
manejo diario de un sistema completo de bolsas de manera diaria.

Debe tener la autorizacion de su médico antes de realizar irrigaciones ya que existen algunas situaciones de
salud en las que no estd recomendado este procedimiento (Por ejemplo, en el caso de concomitancia con
tratamientos de quimioterapia, presencia de hernia periestomal, diverticulitis, entre otras)

En el caso de contar con el pase médico, no debe realizar una irrigacion si esta con diarrea.

Se puede realizar en ostomias del colon sigmoideo y descendente ya que las deposiciones tienen una consis-
tencia que permite que si el procedimiento se realiza todos o cada ciertos dias a la misma hora, la elimina-
cién de contenido intestinal podria ceder casi por completo hasta por 48 horas, simplificando los cuidados
del estoma y mejorando la calidad de vida. La frecuencia ideal de las irrigaciones varia entre personas.

Es importante que cuente con al menos una hora para realizar el procedimiento de manera tranquila, ya
que la irrigacion y el retorno posterior de la solucién con el arrastre de las heces puede demorar entre 30 a
80 minutos aproximadamente.

En general, los materiales a utilizar son:

-Sistema de irrigacion: Bolsa, tubo y punta
cdnica (cono de irrigacion)

-Lubricante a base de agua

-Bolsa “o0 manga” para irrigacion (que se adhiere
al estoma)

-Cinturdn acoplado a la placa

-Pinza para cerrar la manga
-Toalla pequena limpia o toalla de papel
-Agua templada
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IRRIGACIONES

Primero debe llenar la bolsa de irrigacién con agua corriente templada (procure que el agua no esté ni
caliente ni fria ya que podria generar lesiones).

La cantidad de agua a utilizar es variable entre cada persona. Es importante comenzar las irrigaciones
con pequefias cantidades de agua (250 ml) e ir aumentandolas de manera gradual hasta encontrar la
cantidad idonea, utilizando siempre la minima cantidad posible que sea efectiva.

Deje pasar agua desde la bolsa por el tubo hasta que salga un poco por la punta cénica, esto evitara
que su intestino se llene con aire. Una vez que el tubo esté lleno de agua, cierre el tubo con el sistema
incorporado.

Tome asiento en el inodoro o en una silla cercana y posicione la bolsa de manera que quede por
encima de su hombro (puede instalar un gancho en el bafio que utiliza regularmente o bien, si esta
en otro lugar, puede por ejemplo, llevar consigo un gancho de ropa robusto o, incluso el mastil de un
pendon). Es importante no posicionar la bolsa muy elevada ya que podria generar una mayor presién
del agua sobre la mucosa intestinal provocando calambres.

L&

Tip:

Puedes lavar la manga
despues de irrigarse usando
la ducha teléfono.

25
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IRRIGACIONES

Lubrique la punta cénica del sistema e inserte de manera suave y sin forzar en el estoma, en la
direccion natural del recorrido de su colon.

Abra lentamente el sistema de cierre del tubo para que comience a avanzar el agua hacia adentro
del intestino de manera suave (Si va muy rapido, puede generar calambres). Si el agua no fluye
correctamente o se sale por los lados, acomode suavemente la punta conica.

Detenga la infusion en el caso de sentir calambres: tome aire profundamente varias veces y verifique
la altura de la bolsa, 1a velocidad de infusion y temperatura del agua.

Una vez que ingrese la totalidad del agua a través del estoma, cierre el paso de este elemento hacia
el tubo y aproximadamente 2 minutos después, retire la punta conica de manera suave.

El agua instilada con las deposiciones comenzaran a salir en aproximadamente entre 5 a 10 minutos.
En el caso de que la irrigacidn se realice con mas de 500 cc se recomienda eliminar en el inodoro lo
que vaya saliendo antes de cerrar la bolsa en espera de la salida del liquido restante.

Posteriormente puede quedarse sentado en el inodoro con la bolsa abierta (eliminando continua-
mente el contenido) o bien, puede deambular realizando alguna otra actividad procurando mante-
ner la bolsa cerrada correctamente para evitar fugas.

Una vez finalizada la eliminacién del contenido, retire la manga de irrigacion, limpie e instale un

nuevo sistema de ostomia.
26
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COMPLICACIONES MEDICAS DE UNA OSTOMIA

Es de suma importancia la observacion diaria y detallada del estado del
estoma con el fin de generar un cuidado adecuado por parte del usuario,
familia (en el caso que corresponda) y su equipo tratante, disminuyendo
la posibilidad de generar dafios y en el caso que ocurran, iniciar un
tratamiento precoz que favorezca una rapida recuperacion, con la menor
cantidad de molestias y/o secuelas posibles.

Las complicaciones se pueden dividir en dos grandes grupos -para ser explicadas segiin su mayor frecuen-
cia de presentacion, pero pueden aparecer en cualquier momento- son las inmediatas (en el proceso post
operatorio) o tardias (una vez pasado el proceso agudo del post operatorio).

Complicaciones inmediatas:

Necrosis: Es una urgencia que consiste en la aparicion de tejido desvitalizado (muerto, de color negruzco
o palido) en la mucosa intestinal. Suele requerir intervencidn quirtrgica. Por ejemplo, fumar aumenta el
riesgo de necrosis ya que las sustancias quimicas que contiene el cigarrillo (mas de 4.500) generan vaso-
constriccion.

Infeccidn: Es la invasiéon y multiplicacién de microorganismos patdgenos que pueden generar una
respuesta local o sistémica (en todo el cuerpo). Suele manifestarse con dolor y enrojecimiento de la piel
periestomal, drenaje de contenido purulento y tener sintomas sistémicos como fiebre. El tratamiento
puede requerir una intervencién quirdrgica en conjunto con uso de antibidticos o solo el uso de antibidti-
Cos.

Retraccién: El estoma se va “hacia adentro” de la abertura creada o queda justo a nivel de la piel. Depen-
diendo del grado de retraccion podria requerir una intervencion quirtirgica. Hasta cierto grado de retrac-
cién es manejable con placas convexas de ostomia.

Hemorragia: Es el sangramiento abundante de la mucosa intestinal. Dependiendo de la intensidad del
sangrado podria requerir intervencién quirdrgica o solo médica (con uso de apdsitos especiales, presion
y/o medicamentos).

Edema: Consiste en el aumento de liquidos en el tejido. Es normal que una ostomia este “hinchada” o
edematosa hasta cierto punto durante el postoperatorio, ya que para crear el estoma se genera inevitable-
mente un dafo estructural en la mucosa intestinal y en la piel. Es de preocupacién por ejemplo, cuando el

edema impide el paso de las deposiciones por el intestino y/o estoma.
27
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COMPLICACIONES MEDICAS DE UNA OSTOMIA

Complicaciones tardias:

Estenosis: Es la disminucion de la abertura del estoma. Una de sus
causas es la aparicién de edema agudo o crénico. Dependiendo del
grado de estrechez podria requerir intervencién quirdrgica o sélo
tratamiento médico (por ejemplo, dilatacion manual con dedos o
conos). Podria estar asociada a una obstruccion intestinal.

Fistulas: En el contexto de una complicacion, es la comunicacion
patoldgica o no intencional entre dos drganos huecos o un 6rgano
con la piel. En ocasiones se crean fistulas de manera intencional (por
ejemplo, en una ostomia temporal).

Hernias: Es el paso de 6rganos abdominales por la abertura creada
por la ostomia. Se aprecia como un bulto levantado sobre la piel.
Seguin el grado podria requerir intervencién quirurgica.

Prolapsos: Es un alargamiento hacia afuera del estoma, por un
aumento de la cantidad de mucosa que sale por la abertura creada
quirdrgicamente.

Perforacidn: Es la ruptura de la mucosa intestinal. Requiere de inter-
vencion quirtrgica de urgencia.

Irritacion cutanea: Es el enrojecimiento de la piel periestomal, gene-
rada habitualmente por contacto de las deposiciones u orina con la
piel o bien, por el uso de placas o protectores cutidneos, jabones, entre
otros a los que una persona podria ser sensible o alérgico.

28
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ALIMENTACION

El manejo de la alimentacion es una actividad relevante en la vida de los
pacientes ostomizados. Debe ser guiada por un/a profesional del area de
la nutricion, para que pueda personalizar su dieta en relacién a los
requerimientos nutricionales, condiciones de salud, gustos, aversiones y
situacion socioecondmica.

Se deben hacer modificaciones en la alimentacién con el fin de evitar olores, gases y otras complicaciones,
ademas de manejar alimentos que disminuyan las deposiciones y por lo tanto el riesgo de fugas.

Los pacientes ostomizados, tienen dificultad para absorber ciertos nutrientes y mayor riesgo de desnutricion,
por lo que se recomienda aumentar la cantidad y calidad de alimentacion diaria y el fraccionamiento de ésta,
teniendo mds frecuencia de ingesta alimenticia a lo largo del dia. Si el paciente anteriormente tenia una dieta
poco saludable, se deben ir realizando pequefias modificaciones para una mejor adaptacion al tratamiento
nutricional.

En casos de malabsorcion, es necesario acudir a suplementos alimenticios y estos deben ser supervisados por
el/la profesional de la nutricién a cargo.

Otras recomendaciones en relacion a la alimentacién son: comer despacio, masticar bien los alimentos (si se
ven trozos de comida en las heces, debe procurar masticar mas atin) y que la dltima comida sea al menos 2-3
horas antes de dormir.
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ALIMENTACION

({Qué alimentos se deben evitar?

Alimentos de dificil digestion: lechuga escarola, frutos secos, apio, legumbres, frituras.
Alimentos meteorizantes (que producen gases): brocoli, coliflor, legumbres, coles de brusela,
chocolate, repollo, lacteos con lactosa.

Alimentos que producen olor: esparragos, ajo, cebolla, cerveza, pescados, huevos. Algunos
alimentos pueden reducir el olor: perejil, manzanilla y yogurt.

Alimentos que diluyen las heces: comidas alifiadas, aji, alcohol, cafeina.

Durante las 4-6 semanas posterior a la cirugia, se deben evitar algunos alimentos ricos en fibra, ya que
pueden obstruir el estoma y estos son: maiz, apio, nueces, lentejas, porotos, frutas con piel (uvas, cerezas,
guindas, entre otras), pifia cruda, coco, vegetales crudos.

Luego de la intervencion, se busca una alimentaciéon que mantenga la consistencia de las heces, evitando
las diarreas, ya que aumentan la pérdida de liquidos y electrolitos, ademas de que implican un mayor
cambio de las bolsas colectoras.

({Qué hacer para evitar el estrefiimiento?

- Aumentar la ingesta de liquidos.

- Priorizar los alimentos ricos en fibra (frutas, verduras y granos enteros principalmente) segtin toleran-
cia del paciente.

(Qué alimentos consumir para espesar las heces?
- Papa, arroz blanco, fideos blancos, pan blanco, puré de manzana cocida, platano.

(Qué consumir para la hidratacién?

- Aumentar ingesta de agua, no esperar a tener sed para hidratarse.
- Tras el vaciado de la bolsa, consumir un vaso de agua.

- Infusiones de hierbas.

A medida que va avanzando el tiempo, se pueden ir tolerando mejor algunos alimentos y estd ahi también
la importancia de la personalizaciéon de cada tratamiento nutricional.
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ALIMENTACION

SIGNOS Y SINTOMAS DE DESHIDRATACION

- Sentirse fatigado o débil

- Irritabilidad

- Sed

- Dolor de Cabeza

- Mareos

- Taquicardia (mas de 100 latidos del corazén por
minuto, estando sentado al menos 5 minutos)

- Disminucién de las ganas de orinar

- Orina de color oscuro o ambar

La sed es una “sefnal de alarma” que envia el cerebro para que tomemos liquidos de manera rapida y asf
restablecer el contenido de agua del cuerpo; cuando esta sensacion aparece es porque ya estamos un
tanto deshidratados. Tomar mayor cantidad de liquidos no incrementa el débito de las colostomias e
ileostomias, pero si aumentara la cantidad de orina.

Los pacientes adultos mayores o por ejemplo, hipertensos en tratamiento con ciertos medicamentos
que inhiben una hormona que regula el “mecanismo de la sed” podrian no sentir la sensacién de necesi-
dad de tomar liquidos. {Eso no significa que no se deshidraten!
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VIAJES

iPuede ir tan lejos como sus pies, suefios -y dinero- le dejen ir!

Es importante que tome algunas consideraciones para realizar viajes:

Lleve la cantidad de insumos necesarios para los dias que estara fuera de casa y calcule
un 20% extra en caso de una emergencia en que se alargue su estadia.

Recuerde que no todos los lugares venden los insumos que son de su preferencia.
(Tampoco lleve una cantidad exagerada de productos que posiblemente no utilizard y
podria correr el riesgo de que se dafien). Para mayor tranquilidad puede confeccionar
un listado detallado de los insumos que utiliza (con marca, tamafios, etc).

Idealmente traslade los insumos en una maleta rigida por si sufre algiin golpe durante
el trayecto. En caso de viajar en avién procure llevar algunos insumos (cuidado con los
productos que puedan ser inflamables, para que no se los quiten en el aeropuerto).

En el caso que realice irrigaciones, recuerde llevar el kit completo incluyendo algiin
dispositivo para sostener la bolsa de irrigacién ya que no todos los bafios cuentan con
ganchos para colgarla. Pruebe su mecanismo en su casa, antes de ir de viaje para que
vea si funciona y es seguro. Algunas personas utilizan ganchos de cortinas de bafio o
incluso la barra que sostiene los pendones. Puede llevar también un cartel de “No
molestar” para colocarlo afuera del bafio.

Tip: Es recomendable llevar en el equipaje de mano su kit completo de irrigacion y los
insumos que usted normalmente usa, para estar prevenida si su maleta no llega junto
con usted a su destino.
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VIAJES

Si viaja fuera del pais es recomendable llevar los medicamentos ordenados e idealmente en sus cajas
originales. Adjunte las recetas médicas. Converse con su médico tratante en relacion al viaje; algunos
lugares tienen altas prevalencias de enfermedades gastrointestinales que generan diarrea y debe
saber que hacer si sucede.

jAtencion con lo que come! Si va a un pais con lengua extranjera que no domina, puede hacer una
lista de los alimentos que no debe ingerir y llevarla impresa para evitar que le traigan algin plato que
los contenga. Con creatividad y tiempo podria realizar una lista con: la foto del alimento, la palabra
en su idioma natal, en el idioma extranjero y en inglés.

En caso de emergencias, lleve por escrito en papel -no solamente en su dispositivo movil- el nombre,
teléfono y/o correo electrénico de sus contactos en caso de necesitarlos, incluya si es posible a su
médico o enfermera tratante.

Investigar previamente el lugar al que va, sobre todo
en relacion ala comiday al clima: Lleve ropa comoda,
adecuada y en lo posible que sea facil de lavar/secar
por si ocurre algiin “accidente”.

Los viajes son aventuras y debemos estar dispuestos a
que sucedan cosas inesperadas.
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INTIMIDAD

(Y por qué el titulo no es “sexo en personas con ostomias’?

Pues como se habra dado cuenta en el transcurso de esta guia, tener una ostomia requiere de una gran canti-
dad de cuidados y consideraciones, pero Ud. sigue siendo una persona normal igual que todos los demas. Los
seres humanos tenemos diferentes necesidades dentro de las cuales estd el area de los afectos, por lo que, esta
seccion es para dar luces de algunas situaciones que debe tener en cuenta para que se sienta mas comodoy/a.

Sexo e intimidad
(Se podra tener uno sin el otro? ;Uno lleva al otro?
(Esla misma cosa?

Tener sexo como tradicionalmente lo conocemos'y
tener intimidad no es lo mismo. Existen un sin fin
de posibilidades para vivir nuestra sexualidad e
intimidad.

Reflexione acerca del rol que tiene la intimidad y la
sexualidad en su vida; si le sirve para analizarlo
podria pensar en como era “antes de la ostomia” y
cdmo sera “después con la ostomia”.

Piense en sus creencias, expectativas y experiencias.
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INTIMIDAD

(Alguien sentird deseo sexual por mi si tengo una ostomia?
iMe da vergiienza que me vean asi!
(Lo podré disfrutar y mi pareja también?
(Y si se me cae la bolsa?
(Le tengo que avisar antes que tengo una ostomia?

Sin duda, pasar por el proceso de creacién y posterior
adaptacién a una ostomia es un gran desafio a nivel
personal y familiar. Es normal que sienta que no es la
misma persona que antes, porque simplemente, ya no lo
es; todos cambiamos continuamente y aprendemos dia a
diay Ud. estd librando una batalla de la cual saldra forta-
lecido, pero no es facil... Su cuerpo y manera de hacer
algunas cosas han cambiado con la aparicién de una
ostomia. ”

El miedo, la ansiedad y sentirse diferente son sentimien- Q
tos totalmente legitimos; tiene derecho a (y es saludable) Q
sentir y expresar sus emociones e idealmente con el
tiempo, procesarlas para dar paso a nuevos aprendizajes,
experiencias y lograr aceptarse a si mismo, tal cual como

es; con defectos y virtudes.

Es muy importante pedir ayuda a otro cuando se necesi-

ta. Consulte con profesionales que conozcan del tema
para que le puedan apoyar y guiar en este proceso.
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INTIMIDAD

(Sabia que las parejas chilenas tienen en promedio 4 encuentros
sexuales al mes?

Pyl

Es muy importante que tome con calma la decisién de tener sexo después de la cirugia ya que podria sentirse
aun con dolor o molestias en la zona de la operacién. Tenga en cuenta que al igual que cualquier cirugia abdo-
minal, es su médico tratante el que debe darle el pase para que pueda realizar ejercicio fisico.

Debe tener confianza con su pareja para conversar acerca de la sexualidad; expliquele sus emociones y como
puede ayudarle, sus preferencias, entre otras cosas (Las personas por el momento no tenemos la habilidad
para leer la mente).

La cirugia de creacién de una ostomia puede ser producto de problemas de salud de diferente naturaleza, por
lo que el estado fisico es diferente y también lo son las intervenciones quirdrgicas y los tratamientos médicos
realizados y a realizar posteriormente.

Por ejemplo, personas de sexo masculino con un cancer de recto durante el procedimiento quirdrgico se
puede haber necesitado -para evitar una expansion de la enfermedad-, de extirpar una parte extensa de
tejidos cerca del recto, lesionando nervios y vasos sanguineos alrededor del ano, afectando la ereccion.

La extirpacién de 6rganos, quimioterapia y uso de medicamentos pueden tener diferentes repercusiones en
su vida, incluida en la parte sexual, por lo que es importante que lo converse con su médico tratante.
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INTIMIDAD

Algunas sugerencias:

1. Consulte con su médico sus inquietudes y problemas, para que pueda indicar un tratamiento (no, él
tampoco es adivino). No se debe automedicar.

2. Enlo posible evite los alimentos que le producen gases. Repase la seccion de “alimentos” de esta guia y
valore su propia respuesta a cada alimento (es lo mas importante).

3. Escoja un sistema de bolsa que sea comodo para Ud. en situacion de intimidad. Recuerde que existen
plugs, bolsas planas y de una sola pieza, con filtros para los olores, entre otros.

4. En el caso de las mujeres que presentan dolor durante el coito por sequedad vaginal, puede ser ttil el
uso de lubricantes. Existen tratamientos médicos que pueden ayudar (convérselo con su médico, enfer-
mera o matrona).

5. No debe estar completamente desnudo/a si Ud. no lo desea. Podria ser titil un babydoll o una camisa
para disimular su ostomia si atin no esta Ud. cémodo con ella.

6. Busque posiciones que sean comodas para Ud. y su pareja. Puede intentar inclinindose hacia los lados
en algunas posiciones para que la bolsa no estorbe.

7. Si ocurre alguna situacion que le avergiience, como la salida de un gas sonoro del estoma, intente
tomarlo con humor y risas. Un gas inesperado también le ocurre a las personas que no tienen una osto-
mia.

8. Esimportante que Ud y su pareja se protejan de enfermedades de transmisidon sexual y embarazos no
deseados.

9. j“Agrandar la familia” de manera segura y feliz también es posible! Las personas de sexo femenino con
ostomia que deseen planificar un embarazo deben conversarlo con su equipo tratante a fin de dismi-
nuir los riesgos eventuales segin la condicion de salud particular. En general, no se suele recomendar
durante al menos el primer afio con la ostomia (por Ia’ﬁ'stensi(’)n del abdomen, uso de medicamentos
teratogénicos, entre otros). ]i

e

“El amor a uno mismo es el comienzo de una aventura que dura toda la vida”
. Oscar Wilde.

LYol P i - .

——

- ! '! 37

&
A

Fundaciéon GIST Chile - www.gist.cl



REFLEXION FINAL

El cuerpo, es nuestro santuario personal; nuestro lugar seguro. Es por esto que un cambio tan
importante como la colocacidn quirurgica de una ostomia es tan significativo. Una ostomia no
s6lo cambia nuestra apariencia fisica a la cual estamos acostumbrados, sino que también, nues-
tros habitos mas basicos del dia a dia. Lo anterior, en ocasiones puede causar temor, frustracion,
y tristeza, sentimientos que ademas son validos y normales ante dicha situacion.

Sin embargo, la ostomia finalmente es un tratamiento que a pesar de lo negativo, nos permite
continuar disfrutando de todo lo que nos rodea, nos salva la vida dicho de otra manera. A pesar
de las dificultades, cuando logramos acostumbrarnos a esta nueva rutina, podemos vivir una
vida plena, llena de amor propio, y placeres cotidianos.

El manual que usted tiene en tu poder, fue hecho con la intencién de facilitar este proceso, esta
transicién a los nuevos habitos que tendremos que tener posterior a la cirugia, pues la verdad,
toda ayuda profesional es de gran utilidad en esta etapa. Siempre es recomendable, que si se
siente muy sobrepasado/a por la situacidn, acuda a especialistas que le puedan ayudar en el
ambito emocional, no hay vergiienza en ello, y en ocasiones puede ser lo que mas necesitamos.

Recuerde siempre que tener una ostomia, no lo hace “la persona con la ostomia”, todos somos
mucho mas que una simple caracteristica, y usted, es mucho mas que su intervencién quiruargi-
ca.

Un fuerte abrazo,
Fundacién GIST Chile
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Sobre Fundacion GIST

En el afio 2014, Piga Fernandez Kaempfter crea Fundacion GIST Chile (en
la cual cumple el cargo de presidenta), como respuesta a la necesidad de
tener un escenario desde donde disefiar y ejecutar programas de apoyo a
los pacientes con GIST. Por otra parte, desde el afio 2016 Fundacién GIST
Chile amplia su trabajo para apoyar a pacientes con todo tipo de canceres
gastrointestinales.

Piga es una sobreviviente de GIST. Fue mal diagnosticada en el afio 1995 lo
que le significd someterse a innumerables cirugias y tratamientos invasi-
vos. En el afio 2002 fue diagnosticada con GIST, comenzd su tratamiento
con Glivec y hasta la fecha su enfermedad se mantiene controlada.

Fundacion GIST Chile se ha propuesto como mision, el mejorar la calidad
de vida y sobrevida de las personas con canceres gastrointestinales, respe-
tando su dignidad y autonomia, en las fases de prevencion, diagnéstico y
tratamiento, por medio del acompafiamiento, educacion, informacion,
apoyo a la investigaciéon y abogacia.
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