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Poczàtki ruchu stomijnego w Êwiecie
mia∏y miejsce w Stanach Zjednoczo-
nych i w Danii w latach 50-tych, kiedy

to ludzie, którym przysz∏o ̋ yç ze stomià zacz´-
li spotykaç si´ ze sobà i tworzyç grupy majàce
na celu wzajemne wspieranie si´ w ca∏kiem no-
wej sytuacji ˝yciowej. Okaza∏o si´ bowiem, ˝e
operacja zakoƒczona sukcesem w sensie me-
dycznym cz´sto by∏a poczàtkiem wielu cier-
pieƒ i ograniczeƒ.

Poczàtek ruchu stomijnego w Polsce wià˝e
si  ́z osobà prof. Romana Górala - kierownika
Katedry Chirurgii Ogólnej i Gastroenterolo-
gicznej Akademii Medycznej w Poznaniu.
W 1979 r. w sali biblioteki przy Klinice kierowa-
nej przez Pana Profesora spotkali si  ́ludzie ̋ yjà-
cy z ileostomià. Spotkanie to jak i nast´pne po-
kaza∏y ogrom problemów, z jakimi spotykajà si´
pacjenci po operacji. Od po∏owy lat 80-tych co-
raz ̋ ywsze by∏o dà˝enie do stworzenia organiza-
cji ogólnokrajowej o profilu podobnym do dzia-
∏ajàcych ju  ̋na Êwiecie organizacji stomijnych.
W Poznaniu, jesienià 1981 r. powstaje pierwsza
w kraju poradnia dla osób ze stomià. Powstajà
kolejne poradnie stomijne, przy których zaczy-
najà prac  ́grupy pacjentów. Chocia  ̋grupy te
dzia∏ajà od po∏owy lat 80-tych, to dopiero
w grudniu 1987 r. zosta∏o zarejestrowane Towa-
rzystwo jako organizacja ogólnokrajowa, które
przybra∏o nazw´: Polskie Towarzystwo Opieki
nad Chorymi ze Stomià - POL-ILKO. Towarzy-
stwo dzia∏a w oparciu o Statut jako organizacja
„non profit“. Dzia∏alnoÊcià Towarzystwa kieru-
je Zarzàd G∏ówny. Na terenie kraju dzia∏a 21
Oddzia∏ów Regionalnych i 3 Kluby Pacjenta.
Poza POL-ILKO na terenie kraju dzia∏a jeszcze
Gdaƒskie Towarzystwo Stomijne. W chwili
obecnej Towarzystwo zrzesza ok. 1500 cz∏on-
ków, którzy czynnie uczestniczà w pracach Od-
dzia∏ów i Klubów. Nie sà to, niestety, wszyscy
pacjenci ze stomià, których liczb  ́w skali kraju
szacuje si  ́na ok. 23 tys. osób. Jednym z g∏ów-
nych zadaƒ dla cz∏onków POL-ILKO oraz na-
szych przyjació∏ - lekarzy i piel´gniarek - jest po-
zyskanie wi´kszej iloÊci cz∏onków z tej du˝ej
iloÊci niezrzeszonych osób ze stomià. 

Tyle tytu∏em wst´pu, a teraz chcia∏bym
przybli˝yç problemy nurtujàce stomików. Oso-
ba z zaburzeniami uk∏adu pokarmowego, która
dowiaduje si´, ̋ e niezb´dne jest wykonanie za-
biegu chirurgicznego i wy∏onienie stomii, jest
za∏amana psychicznie - dlaczego ja, jak ja b´d´
˝y∏, jak przyjmie to rodzina i przyjaciele?

Okres pobytu w szpitalu przed operacjà, kie-
dy widzi si´ ogrom nieszcz´Êç, nie sprzyja po-
prawie nastroju. Rozmowy z chirurgiem, piel´-
gniarkà czy psychologiem, którzy starajà si´

przekonaç pacjenta, ˝e ze stomià mo˝na ˝yç,
nie zawsze daje pozytywny rezultat. Momen-
tem, który b´dzie mia∏ du˝y wp∏yw na w∏aÊci-
we zaopatrzenie brzusznego odbytu i dalszà re-
habilitacj´ pooperacyjnà jest wyznaczenie w∏a-
Êciwego umiejscowienia stomii. Je˝eli jest to
wykonywane dopiero na stole operacyjnym,
wówczas pozornie najbardziej odpowiednie
miejsce okazuje si´ niekorzystnym, gdy pa-
cjent zaczyna chodziç. 

Bardzo du˝y wp∏yw na pacjenta majà siostry
stomijne. Ich w∏aÊciwe podejÊcie, cierpliwoÊç
w t∏umaczeniu jaki dobraç sprz´t, jak si´ go za-
k∏ada i jak zmienia, pozwala pacjentowi powo-
li przyzwyczaiç si´ do nowej sytuacji. Rozmo-
wy z psychologiem pomagajà zwalczyç l´k
o podo∏anie czynnoÊciom piel´gnacyjnym
i o reakcje otoczenia na posiadanie stomii. Pa-
cjentowi wydaje si´, ˝e jest okaleczony stomià
i uwa˝a on, ˝e jego wyglàd i mo˝liwoÊci dzia-
∏ania sà i b´dà bardzo ograniczone. Pacjent
czuje g∏´boki l´k przed odrzuceniem go z po-
wodu oszpecenia cia∏a.

O ile w szpitalu nad pacjentem czuwa lekarz,
piel´gniarka czy psycholog, to po opuszczeniu
szpitala pacjent czuje si´ osamotniony - czuje
si´ rzucony na „g∏´bokà wod´“. W okresie tym
doÊwiadcza licznych problemów i ograniczeƒ,
a nie znajduje sposobów radzenia sobie z tymi
problemami.

W tym miejscu bardzo du˝à rol´ do spe∏nie-
nia ma wolontariat. Serwis wolontariatu jest
jednym z najwa˝niejszych zadaƒ naszego To-
warzystwa. POL-ILKO rozpocz´∏o budowanie
sprawnie dzia∏ajàcego wolontariatu w 1997 r.
od przeszkolenia grupy pacjentów. Wolonta-
riuszami zostajà osoby ze stomià, które swoim
zachowaniem i postawà Êwiadczà, ̋ e ze stomià
mo˝na ˝yç. To, kiedy i w jaki sposób wolonta-
riusze trafià na oddzia∏y chirurgiczne lub do
poradni stomijnych zale˝y od lokalnych wa-
runków i osobistych mo˝liwoÊci nawiàzywania
kontaktów. AktywnoÊç na oddzia∏ach szpital-
nych najlepiej rozwija si´ przez dobre kontakty
z ordynatorem oddzia∏u i piel´gniarkà oddzia-
∏owà. To w∏aÊnie piel´gniarka najwczeÊniej
szuka kontaktu z wolontariuszem. Równie˝ ro-
dzina pacjenta, zaniepokojona jego stanem
psychicznym po operacji, prosi wolontariusza
o przyjÊcie na oddzia∏ szpitalny. W czasie spo-
tkania z pacjentem wolontariusz powinien byç
ca∏kowicie do jego dyspozycji. Powinien wy-
korzystaç swojà prywatnà, osobistà wiedz´
i doÊwiadczenie w adaptacji do stomii. 

Dla osoby ze stomià najwa˝niejszà sprawà
jest wystarczajàca iloÊç sprz´tu umo˝liwiajàca
codzienne funkcjonowanie w rodzinie i spo∏e-

czeƒstwie. Na naszym rynku funkcjonujà czte-
ry firmy, które oferujà bardzo dobry jakoÊcio-
wo sprz´t stomijny - sà to: Coloplast, Conva-
Tec, Dansac i Pofam-Poznaƒ oferujàcy sprz´t
firmy B.Braun. Samopoczucie pacjenta jest
o wiele lepsze gdy nie myÊli on o tym czy wo-
reczek lub p∏ytka nie odklei si´, czy woreczek
jest szczelny, czy filtr dzia∏a wystarczajàco
skutecznie. Pacjent w oparciu o konsultacj´
z lekarzem czy piel´gniarkà, a tak˝e w oparciu
o w∏asne doÊwiadczenie ma ca∏kowità swobo-
d´ w doborze sprz´tu tej czy innej firmy. Za-
pewnia mu to Mi´dzynarodowa Karta Praw
Osoby ze Stomià, w której IOA (Âwiatowa Or-
ganizacja Towarzystw Stomijnych) oÊwiadcza,
˝e wszystkie osoby posiadajàce stomi´ majà
prawo do satysfakcjonujàcej jakoÊci ˝ycia po
operacji i karta ta powinna byç honorowana we
wszystkich krajach Êwiata. Towarzystwo nasze
jest cz∏onkiem IOA i EOA (Europejska Orga-
nizacja Towarzystw Stomijnych) i ustalenia te
sà u nas respektowane. Nikt nie mo˝e wbrew
woli pacjenta narzucaç mu sprz´tu tej czy innej
firmy. Forum dyskusyjnym dla stomików, tych
w wieloletnim sta˝em i tych nowo operowa-
nych, sà okresowe zebrania organizowane
w Oddzia∏ach Regionalnych, na których w nie-
skr´powany sposób mówimy o wszystkim co
nas niepokoi, dzielimy si´ swoim doÊwiadcze-
niem ze szczególnym ukierunkowaniem na no-
wo operowanych.

Bardzo pomocne w szybkim dochodzeniu
do normalnoÊci, szczególnie osób nowo opero-
wanych, majà te˝ do spe∏nienia firmy stomijne,
które przez prowadzenie ró˝nego rodzaju pro-
gramów opieki nad pacjentem, szerokie infor-
mowanie o nowoÊciach sprz´towych, szkole-
nia piel´gniarek, organizowanie spotkaƒ zmie-
rzajàcych do szerokiej konsolidacji tej grupy
osób niepe∏nosprawnych zmierzajà do tego,
aby pacjent ze stomià szybko sta∏ si´ normal-
nym, pe∏nowartoÊciowym cz∏onkiem naszego
spo∏eczeƒstwa.

Niepokojàcym zjawiskiem dla stomików
by∏o niepodpisanie kontraktów z poradniami
stomijnymi przez NFZ w 2004 r. Nale˝y mieç
nadziej´, ˝e w ramach nowego spojrzenia Mi-
nistra Zdrowia na ca∏okszta∏t zagadnieƒ, spra-
wy te zostanà pozytywnie rozwiàzane.

Sposoby opieki stomijnej, takie jak: szeroka
dost´pnoÊç do dobrego jakoÊciowo sprz´tu sto-
miijnego, wolontariat, rozmaite programy skie-
rowane do pacjentów ze stomià pozwalajà mi
stwierdziç, ˝e pod tym wzgl´dem nie odbiega-
my od krajów, w których wczeÊniej zauwa˝o-
no, ˝e pacjent ze stomià jest normalnym cz∏o-
wiekiem i powinno zrobiç si´ wszystko, ˝eby
zapomnia∏ o swoim kalectwie. Gdyby jeszcze
w miar´ szybko uda∏o si´ doprowadziç do tego,
aby ka˝dy pacjent móg∏ skorzystaç z wystar-
czajàcej iloÊci sprz´tu (zlikwidowaç limity) na
pewno jakoÊç ˝ycia tych osób znacznie by si´
poprawi∏a.

http://polilko.w.interia.pl 
e-mail: polilko@interia.pl 

Ze stomià mo˝na ˝yç
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