Behandeling van granulomen
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Een granuloom is een ophoping van hypergranulatieweefsel
dat t.g.v. een ontsteking ontstaat, wanneer het
Immuunsysteem reageert op, of probeert om vreemde stoffen

zoals hechtmateriaal in te sluiten'234
Hoewel de daadwerkelijke oorzaak

van granulomen vaak onbekend is?, zijn
factoren die kunnen bijdragen onder

meer:

e Hechtingen'?2?

» Terugkerende wondjes door
verwijderen stomamateriaal?°

e Chronische irritatie door output?>¢7

o Strakke kleding?

» Allergieén voor stomaproducten?®

Hoewel zilvernitraat om granulomen dicht te schroeien de
meest bekende behandeloptie is, kan het helpen om te
proberen granulomen of verdere irritatie te voorkomen.

Lees verder om te zien hoe eakin® seals een succesvolle opftie
kunnen zijn bij het behandelen van granulomen.



Het gebruik van een eakin® seal kan helpen bij het behe

De meest absorberende pastaringen die er zijn!®
Beschermingslaag tussen de stoma en de huid, waardoor
voorkomen wordt dat output de huid bereikt.

Huidvriendelijke formule
Minimaal aantal ingrediénten die huidvriendelijk zijn, ter
voorkoming van irritatie.

eakin Cohesive®-Stomawrap™ voor grote stoma

Case study aangeleverd door: Marjon Valk, Stoma en continentie Verpleegkundige Bernhoven Ziekenhui

Voorgeschiedenis

» 73 jarige dame, die heel actief was en van wandelen hield.

e 2011: Ruggenmerginfarct doorgemaakt dat tot totale
incontinentie heeft geleid.

e 2018: aanleg dubbelloops ileostoma.

Problemen

* Moeilijk stoma: aan rechterkant granulomen op het sliimvlies
en aan linkerkant kantelt de stoma en steekt naar buiten.

*  Moeilijk zichtbaar stoma.

e Peristomale huid is beschadigd t.g.v. constante lekkage.

* Slapeloosheid t.g.v. constante buikpijn en pijn aan stoma.

* Hoge wisselfrequentie huidplak: 5 x per week.

* Haar huidige 2-delig systeem werd als hard, groot en
oncomfortabel ervaren.

Advies verpleegkundige

In eerste instantie naar een ander 2-delig systeem over

gestapt, vervolgens naar 1-delig maar niets werkte. Lekkages
continueerden en de peristomale huid bleef rood en pijnlijk.

Met hulp en advies van eakin®, over gestapt naar eakin dot®
2-delig systeem met eakin Cohesive® Stomawrap eronder. Deze
pastaring is gekozen vanwege zijn unieke en ovale vorm en is
daardoor makkelik aan te brengen - als een wrap rondom de
stoma voor extra veiligheid.



>er van granulomen

Blijft op zijn plaats
Zachte en kneedbare pastaring die zorgt voor een goede

pasvorm en op zijn plaats blijft, waardoor wrijving wordt
voorkomen.

Langere draagtijd
Door lekkage te voorkomen wordt de draagtijd van het
stomazakje verlengd, zodat er minder kans is op stripeffect

's en slecht zicht

s, Uden

Oplossing met eakin Cohesive® Stomawrap™

Nieuwe dagelijkse routine

* Pastaring voorkwam dat er lekkages ontstonden met als gevolg dat
de wisselfrequentie van 5 x per week gehalveerd werd.

* De wissels zijn sneller, het duurt maar 15 minuten.

* Onafhankelikheid is hersteld en mevrouw kan vol vertfrouwen haar
stonamateriaal zelf wisselen.

Huid: peristomale huid is zienderogen verbeterd, geen lekkages meer.
Stomaverzorging: met een aanpassing van de mal en toevoeging van
de Stomawrap™ is een goede routine ontstaan.

Groter leven: het vertrouwen is hersteld — na een lange
weg van proberen, is de rust nu wedergekeerd en is
mevrouw blij met haar stomazorg.

Na: )
verbeterde huid
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Bij het omgaan met peristomale
huidcomplicaties en hypergranulatie

Casestudy ingediend door Marjon Gerbrands, Stomazorgverpleegster, Nederland

Achtergrond

e 69-jarige dame.

e 2017: Endeldarmkanker behandeld met
chemotherapie en radiotherapie. Waarna
remissie en in ‘Wait and See’-studie.

* 2019: Recidief endeldarmkanker waarvoor APR
met aanleg colostoma.

Ervaren problemen

* Vanaf 2020 pijn bij stoma zonder zichtbare
afwijkingen.
Later in 2020 bultjes bij stoma te zien, leek op
oppervlakkige hypergranulatie.
Behandeling met zilvernitraat, Terracotril,
Aldanex, Lidocaine, pastaringen en Prontosan
geen resultaat.
2021: Er volgde een stomarevisie. Dit leek eerst
succesvol, maar er volgde een dehiscentie
van de stoma, daarna kreeg ze een stoma op
huidniveau.
Er ontstonden wederom oppervlakkige, zeer
pijnllijke bultjes. Behandeling met zilvernitraat
deels succesvol, maar pijn bij stomarand bleef.
Wegens pijnlijke huid 2-3 materiaalwissels per
dag.

Verpleegkundig advies

Meerdere pastaringen en stomazakjes
geprobeerd zonder succes. Granulomen en
pijnlijke peristomale huid bleven bestaan.

eakin freeseal® met een eakin® soft convex
stomazakje werd geadviseerd door Laura Han,
stomaverpleegkundige, Haaglanden Medisch
Centrum




De oplossing met eakin freeseal®

Na 2 jaar zoeken naar een oplossing heeft eakin freeseal®
haar stomazorgroutine veranderd.

Huid: Granulomen zijn bijna verdwenen en de peristomale
huid is volledig genezen.

Stomazorg: Slechts 1 wissel per dag zonder extra behandelingen.

Kwaliteit van leven: De dame voelt zich veilig in haar routine, heeft geen pijn
meer en hoeft niet aan haar stoma te denken. Ze zegt:

“Ik heb eindelijk weer een normaal leven en ik ben een
gewone stomadrager geworden!!”

Economische impact met eakin freeseal®

In dit geval zijn de dagelikse stomazorgwisselingen
teruggebracht van 2 & 3 tot slechts 1 keer per
dag. Als gevolg hiervan:

Nlek )
verbeterde huid

Productverbruik is verminderd met

60%.*

Dit duidt op eventuele positieve effecten
inclusief:
* Verminderde jaarlijkse kosten van
stomaproducten.
Geen extra producten nodig om de
peristomale huidproblemen en granulomen te
behandelen.
Minder tijd aan zorg nodig om de complicaties
van de stomadrager te behandelen.
een positieve invlioed op het milieu door minder
productgebruik.

En, wat nog belangrijker is,
levensveranderende verbetering van
kwaliteit van leven voor de dame zelf.

*gebaseerd op het gemiddelde verbruik van zowel stomazakjes als
pastaringen binnen deze casestudy.
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In beide casestudy’s werden de stomazorgroutines, na meer dan een jaar
van uvitdagingen en het gebruik van alternatieve producten en merken,
aangepast om gebruik te maken van een eakin® seal.

De eerder ineffectieve routines waren nu een succes met eakin®, resulterend
in;

@ Langere draagtiid Geen lekkage
meer

Verhoogd
comfort en het
vermogen om
terug te keren
naar dagelijkse
activiteit

Verbeterde
conditie van de
peristomale huid

Maak van eakin® seals uw
eerste keuze, elke dag
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