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Santrauka

Straipsnyje analizuojami pacienty slaugos poreikiai po
nosies pertvaros operacijos. Tema aktuali, nes fiziologiskai
zmogus kvépuoja per nosj, o dél nosies pertvaros iskrypimo
sutrinka normalus oro patekimas pro nosies ertme. Taigi Zmo-
gus blina priverstas kvépuoti per burna, taciau toks kvépavi-
mo tipas yra rezervinis ir jis turéry tik papildyti kvépavima
per nosj, o ne jj pakeisti. Esant nosies pertvaros iskrypimui
zmogus jaucia nuolatinj nosies uZgulima, jam sunku kvépuo-
ti, kankina nuolatiné sloga, gali prasidéri galvos skausmai. Sis
sucrikimas blogina gyvenimo kokybe, nes Zmogus negali nor-
maliai uzsiimti kasdienine veikla, dirbti, linksmintis, sportuo-
ti, dalyvauti socialinéje veikloje.

Po nosies pertvaros operacijos ankstyvuoju pooperaciniu
periodu pacientams kyla jvairiy fiziologiniy, psichologiniy ir
socialiniy poreikiy — juos Siame straipsnyje ir paanalizuosime.
Tyrime dalyvavo 40 pacienty (20 vyry ir 20 motery), kuriems
buvo diagnozuoctas nosies pertvaros iskrypimas ir alikta nosies
pertvaros operacija. Taikyti anketinés apklausos bei dokumenty
analizés tyrimo merodai. Nustaryta, kad didesnei daliai motery
nei vyry kilo fiziologiniy ir psichologiniy poreikiy, o socialiniai
poreikiai aktualesni buvo vyrams. Aktualiausias poreikis mote-
rims — pagalba judant, o vyrams — pagalba valgant ir geriant. Be
to, didesnei daliai vyry nei motery kilo bendravimo poreikis.

[vadas

Tyrimo tikslas — i$analizuoti pacienty slaugos poreikius po
nosies pertvaros operacijos.

Adiekant tyrima siekta siy uzdaviniu:

1. Nustatyti ir palyginti vyry ir motery fiziologinius slaugos
poreikius po nosies pertvaros operacijos.

2. Issiaigkinti ir palygint vyry ir motery psichologinius slaugos
poreikius po nosies pertvaros operacijos.

3. I$nagrinéti ir palyginti vyry ir motery socialinius slaugos po-
reikius po nosies pertvaros operacijos.

Kvépavimo veikla laikoma svarbiausia i§ visy gyvybiniy
veikly. Visiems Zmogaus organizme vykstantiems procesams
svarbus deguonis, kurj fkvepiame per nosj. Nekokybigkas
kevépavimas daro jraka ne tik fizinei savijautai, bet ir Zmogaus
psichinei biklei — trakstant deguonics gali pasireikti apa-
tija, pasyvumas, nerimas [1]. Nosies pertvara yra iskrypusi
mazdaug 90 proc. zmoniy (2]. Taigi $is sutrikimas yra labai
daznas ir aktualus daugeliui. Zmonés j otorinolaringologus
kreipiasi, kai jaucia nuolatin} diskomforty kvépuodami ir
nosies obstrukcija tampa pagrindine priezastimi, privertusia
susirtipinti savo sveikata. Otorinolaringologija pastaraisiais
desimemeciais sparciai vysteési ir keitési [3], radiau moksline-
je liceratiiroje aptinkama labai mazai informacijos apie $ios
srities pacienty slauga. Taigi pasirinkra tema apie pacienty

slaugos poreikius po nosies pertvaros operacijos yra akruali

ir mazai nagrinéta.

Nosies pertvara yra vidinés nosies dalis, kuri dalija nosies
ertme | dvi simetriskas trikampio puses [4]. Nosies pertvaros
ikrypimas — tai pertvaros iSkrypimas vidurinés afies atzvilgiu,
apsunkinantis kvépavimg pro nosj [5]. Nosies pertvaros iskry-
pimas gali buti jgimtas ir jgytas:

* igimtas nosies pertvaros iskrypimas susiformuoja, kai gim-
dymo metu naujagimis patiria nosies trauma (dél kremzlés
mikrolaZiy kremzlés fragmentai auga skirtingu greidiu, to-
dél pertvara deformuojasi);

* jgytas nosies pertvaros iSkrypimas susiformuoja po parirtos
nosies traumos, kiry nosies ligy (pertvaros palinys, nosies
polipozé) [3].

Mokslingje literataroje nurodomi $ie iSkrypusios nosies per-
tvaros simptomai: pasunkéjes kvépavimas pro nosj, knarkimas,
miego apnéjos, galvos skausmas (rinogeniniai galvos skausmai),
nuolating sloga ir sinusito atsiradimas, nosies uzgulimas, krau-
javimas i§ nosies [6, 7, 8], Siekiant diagnozuoti nosies pertvaros
iSkrypima, surenkama iSsami chirurginé ir medicininé anamne-
z¢, i§siaiskinamos alergijos, vartojami vaistai, atliekama rinosko-
pija bei nosies endoskopija. Nosies rinoskopijos tyrimas laiko-
mas pagrindiniu nosies ertmés ap#iiiros tyrimu, taciau atsiradus
endoskopiniams tyrimo metodams, prickiné rinoskopija verti-
nama kaip pirminis objektyvus tyrime metodas, todél visada po
nosies rinoskopijos atlickamas endoskopinis nosies tyrimas [3].

Pacienty poreikiai po nosies pertvaros
operacijos

Pareikis apibréziamas kaip socialinis konstrukras, kuris yra
asmeninis, subjektyvus ir nuolar kintantis (9]. Nepatenkin-
tas poreikis yra motyvas, skatinantis veikd. Viena geriausiai
Zinomuy motyvacijos teorijuy yra A. H. Maslow teorija, kurios
svarbiausi komponentai — asmenybeés savirais$kos ir poreikiy
hierarchijos koncepcijos. A. H. Maslow poZitris | Zmogy ir
pasaulj yra holistinis ir dinamigkas [6]. Pareikius minétas au-
torius suskirsté | penkias grupes ir sukdré poreikiy piramide.
Poreikiai pradedami analizuoti nuo apaéios kylant j virsy [9].
Patys pirmieji poreikiai yra fiziologiniai — jie yra pagrindiniai
islikimo poreikiai (maistas, vanduo, miegas ir pan.). Siy po-
reikiy patenkinimas lemia visus kitus poreikius, nes nepaten-
kings fiziologiniy poreikiy Zmogus negali uZsiimri kita veikla.
Sie poreikiai labai stipriis, gyvybiskai svarbis, tadiau yra tik
priemoné kitiems poreikiams patenkinti. Aneras lygmuo — sau-
gumo poreikiai. Siy poreikiy uztikrinimas taip par labai svar-
bus, nes zmogus, kuris jauciasi nesaugus, tampa nelaimingas,
kamuojamas baimés bei nerimo. Trecias lygmuo — socialinis
bygmuo (meilés poreikis, priklausymo grupei poreikis). Socia-
liniai poreikiai tenkinami bendraujant, priklausant grupéms,
kolekeyvams. Ketvirtas bygmuo — savigarba ir (ar) pagarba. Pa-
tenkinus socialinius poreikius, Zmogui kyla noras biti pripa-
zintam, turéti gera vardg. Nepatenkings $io poreikio daznai
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zmogus jauciasi menkavertiskas, silpnas, pikeas ar net agresy-
vus. Penktas lygmuo — savirealizacijos. A. H. Maslow savireali-
zacijos poreik vadina augimo poreikiu. Sio poreikio patenki-
nimu zmogus gali acskleisti savo individualuma. Sis poreikis
skatina tobuléd ir siekti uzsibrézry tiksly [6].

A. H. Maslow poreikiy teorijos fragmentai buvo pritaiky-
t ir slauganc pacientus, taciau, kaip nurodoma literatiroje,
reikia nepamirst, kad $i teorija tatkoma sveikiems Zmonéms
[10]. Taigi analizuojant slaugomu zmoniy poreikius bittina at-
sizvelgti, kaip poreikiai jvardijami slaugoje. Slaugos poreikiai
apibidinami kaip pagrindiniai fiziologiniai, psichologiniai ir
socialiniai paciento poreikiai, kuriems patenkinti reikia kiry
pagalbos; kiekviena sveikatos problema, kuriai i$spresti reikia
nors vieno slaugos veiksmo ar slaugytojo jsikifimo [11]. Slau-
gant pacientus svarbu atsizvelgti, kokie poreikiai yra aktualiau-
si ir batini paciento sveikatai palaikyti. Pagal slaugos poreikiy
apibudinimg po nosies pertvaros operacijos buvo isskirtos ir
analizuojamos fiziologiniu, psicheloginiy bei socialiniy pacien-
ty poreikiy grupés N. Roper. W. W. Logan, J. A. Tierney [10]
ivardytose gyvybinése veiklose. Gyvybinés veiklos — Zmogaus
organizmeo veilklos, uztikrinancios gyvenimo procesa [10].

Tyrimo medziaga ir metodai

Tyrimas buvo atliktas Vilniaus miesto X ligoninés Ausuy, no-
sies, gerklés ligy skyriuje. Tirlamujy imtis buvo suformuora ne-
tikimybinés atrankos patogiuoju kriteriniu bidu, gavus Zodinj
respondenty sutikima dalyvauti tyrime. Apklausoje dalyvavo tik
tie pacientai, kuriems buvo atlikta nosies pertvaros operacija, tai-
kant bendring nejautrg. Tyrimui jtakos turéjo pacienty lytis, nes
slaugos poreikiy aktualumas buvo lyginamas pagal lyties kriteri-
ju. Tyrimui adikei buvo gautas jstaigos administracijos leidimas.

Pasirinkras kiekybinis tyrimo metodas — anketing apklausa.
Klausimynas sudarytas vadovaujantis A. H. Maslow poreikiy
teorija, siekiant nustaryti pacienty fiziologinius, socialinius bei
psichologinius poreikius po nosies pertvaros operacijos. Klau-
simyng sudaré 19 uzdary klausimy, i$ kuriy 17 buvo apie pa-
cienty problemas, iskilusias po nosies pertvaros operacijos, ir
2 demografiniai klausimai (am7ius, lytis). Anketos responden-
tams iSdalytos antrg parg po operacijos. Visi tiriamieji | pateik-
tos anketos klausimus atsaké rasw. Tyrimo metu apklaustiems
pacientams uztikrintas konfidencialumas, klausimyne nebuvo
prasoma pateikri jokios asmeninés informacijos. Adiekant ty-
rima vadovautasi etiniais, teisiniais procediriniais bei filoso-
finiais tyrimo atlikimo principais. Duomeny, analizei taikyti
aprasomosios statistikos metodai. Duomenys apdoroti naudo-
jants ,MS Excel 2007% programa. Anketos duomeny analizés
rezultatai pateikiami grafikuose procentine skaidiy israiska.

Tyrime dalyvavo 40 respondenty, i§ ju 20 motery ir
20 vyry, kuriems buvo diagnozuotas nosies pertvaros iskry-
pimas bei atlikta nosies pertvaros operacija, raikant bendrine
nejautra. Tyrimo dalyviy amzius nuo 18 iki 74 mery. Dau-
giausiai respondenty — 60 proc. vyry ir 50 proc. motery —
buvo 18—35 mety amziaus.

Tyrimo rezultaty analizé ir aptarimas
Pirmiausiai sickea istaiskint, kokiy fiziologiniy poreikiy
kyla pacientams po nosies pertvaros operacijos, bei palyginti
Siuos poreikius tarp vyry ir motery. Adikus tyrimg paaiske-
jo, kad dvigubai daugiau vyry — 8 (40 proc.) nei motery — 4
(20 proc.) nickada nejauté poreikio udtikrinti saugia aplinka
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| ’ # Moterys
| 10% ] — ; S i
f 2 ; % 0% |
0% - ; : ; ey
Niekada 1-2val.po 3-6val. 1lpargpo 2pargpo |
operacijos Po operacijos operacijos ‘
operacijos

1 pav. Pacienty, kuriems kilo saugios aplinkos uZtikrinimo poreikis po
nosies pertvaros operacijos, pasiskivstymas pagal lyti

po nosies pertvaros operacijos (2. 1 pav.). Taciau didesnei da-
liai vyry nei motery reikéjo pagalbos uZtikrinant saugia aplin-
ka pirmas dvi valandas po operacijos. Didesnei daliai motery
nei vyry pagalbos poreikis uZtikrinant saugia aplinka buvo po
operacijos pra¢jus 3—-6 valandoms. Taip pat didesnei daliai mo-
tery — 4 (20 proc.) nei vyry — 1 (5 proc.) §is poreikis buvo
aktualus pirmg para po operacijos.

Paaiskéjo, kad 16 (80 proc.) vyry ir 10 (50 proc.) motery
teigé, jog po operacijos asmens-higienos uZcikrinimo poreikis
jiems niekada nebuvo kiles. Pagalbos poreikis uitikrinant as-
mens higiena tick moterims, tick vyrams isliko dvi paras po
operacijos, taciau didesnei daliai motery — 4 (20 proc.) nei
vyry — 1 (5 proc.) jis tesési ilgiau, t. y. dvi paras po operacijos.

Tyrimu nustatyta, kad 12 (60 proc.) vyry ir tik 1 (5 proc.)
moteriai po nosies pertvaros operacijos nereikejo pagalbos ju-
dant. 4 (20 proc.) vyrai ribotai judéjo pirmas dvi valandas po
operacijos ir 3-6 valandas po operacijos. Moterims pagalbos
judant reikéjo ilgiau nei vyrams. Didziausia dalis motery — 7
(35 proc.) — teigé, kad pirma parg po operacijos joms reikéjo
pagalbos judant, 0 3 (15 proc.) moterims pagalbos judanc rei-
kéjo pirmas dvi paras po operacijos.

Tik 1 (5 proc.) vyras ir 3 (13 proc.) moterys teigé, jog jiems
po nosies pertvaros operacijos niekada nereikéjo pagalbos val-
gant ir geriant. Didesnei daliai vyry nei motery reikéjo pagalbos
valgant ir geriant pirmas dvi valandas po operacijos (7. 2 pav.).
3 (15 proc.) vyrams ir 4 (20 proc.) moterims $is poreikis kilo
3-6 valandas po operacijos. Daugiausia respondenty tiek tarp
vyry — 7 (35 proc.), tiek tarp motery — 8 (40 proc.) teige, kad
pagalbos valganc ir gerianc reikéjo pirma para po operacijos, ta-
¢iau Siek tiek didesnei daliai vyry nei motery pagalbos prireiké
net dvi paras po operacijos.

Daug daugiau vyry — 13 (65 proc.) nei motery — 6 (30 proc.)
teige, kad po nosies pertvaros operacijos nickada nejuto neri-
mo. 3 (15 proc.) vyrai labiausiai nerimavo pirmas dvi valandas
po operacijos, 6 (30 proc.) moterys nerimag labiausiai jauté pir-
m3 parg po operacijos, 2 (10 proc.) moterys teige, kad jauté
nerimg dvi paras po operacijos.

Anketoje respondenty klausta, dél ko jie jauté nerima. Sis
klausimas buvo pateikeas tik respondentams, teigusiems, jog
po nosies pertvaros operacijos jauté nerima,. [ §j klausima arsaké
7 vyrai ir 14 motery. 3 (43 proc.) vyrai ir 2 (14 proc.) mote-
rys nerimyg jauté dél skausmo (Zr. 3 pav.). 2 (29 proc.) vyrai ir
8 (57 proc.) moterys nerimavo dél bisimy gydymo ir slaugos
veiksmuy (vaisty leidimas, tampony i§ nosies alinimo procedii-
rairt ), 4 (29 proc.) moterys ir 2 (29 proc.) vyrai nerimavo
dél informacijos stokos.
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Dvigubai daugiau motery — 8 (40 proc.) nei vyry — 4
(20 proc.) teigé, kad po nosies pertvaros operacijos jiems nie-
kada nekilo problemy bendraujant (zr. 4 pav.). Pirmas dvi
valandas po operacijos vyrams bendrauti buvo sunkiau nei
moterims, taciau daugiau motery — 4 (20 proc.) nei vyry — 3
(15 proc.) teigé, kad joms kilo problemy bendrauti po operaci-
jos pra¢jus 3—6 valandoms. 7 (35 proc.) vyrams ir 3 (15 proc.)
moterims sunku bendrauti buvo pirmg parg po operacijos.

Tyrimu nustatyta, kad 3 (15 proc.) vyrai ir 5 (25 proc.) mo-
terys niekada po nosies pertvaros operacijos nejaute nuovargio
bendraudami (ir. 5 pav.). Tiek vyrai — 8 (40 proc.), tiek mote-
rys — 7 (35 proc.) nuovargj labiausiai jauté po operacijos praé-
jus dviem valandoms. Po tiek pat respondenty i$ abiejy grupiy
bendraudami greitai pavargdavo po operacijos pragjus 36 va-
landoms. Daugiau vyry — 4 (20 proc.) nei motery -2 (10 proc.)
nuovargj bendraudami jauté pirma parg po operacijos, be to,
moterys ilgiau nei vyrai jauté nuovargj bendraudamos.

Rezultaty aptarimas

Paaiskéjo, kad tick vyrams, tiele moterims saugios aplinkos
witikrinimas aktualiausias pirmas dvi valandas po operacijos.
Taigi remiantis gautais rezultacais, slaugytojas turéry uztikrinti
saugia aplinka ir informuoti pacientus, kaip elgtis po opera-
cijos (dvi valandas rekomenduojama paguléti, o esanc galvos
svaigimui nedaryti staigiy judesiy). Slaugytojas, mokydamas
ir teikdamas informacija apie saugia aplinka, daugiau démesio
turéty skirti motery poreikiy witikrinimui, nes joms §is porei-
kis aktualus isliko ilgiau nei vyrams.

Nors po nosies pertvaros operacijos asmens higienos uzcik-
rinimo poreikis didelei daliai abiejy tirlamujy grupiy niekada
nebuvo kiles, tadiau morterims $is poreikis buvo akrualesnis tiek
pirma, tiek antra parg po operacijos. Vadinasi, moterims tyri-
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5 pav. Pacienty, kuriems kilo bendravimo uétikrinimo poreikis dél
nuovargio po nosies pertvaros operacijos, pasiskirstymas pagal lytj

mo atlikimo meru kilo daugiau asmens higienos uztikrinimo
poreikiy nei vyrams.

Nustatyta, kad moterims labiau nei vyrams reikéjo pagal-
bos judant. Dizioji vyry dalis teigé, jog jiems i viso nereikéjo
pagalbos judant. Taigi i$ tyrimo rezultaty maryti, kad, siekiant
uztikrinti judéjimo poreiki, slaugytojas, slaugydamas pacientus
po nosies pertvaros operacijos, turéty atkreipti démesj j judeji-
mo sutrikimus lemiandius veiksnius bei stengtis uzeikrinti sau-
gy pacienty judéjima.

Daugiau pagalbos valgant ir geriant reikéjo vyrams nei mo-
terims. Vadinasi, slaugytojas turéty atkreipti didesnj démes; i
vyry valgymo ir gérimo poreikio uZtikrinima. Svarbu, kad slau-
gytojas pacientus informuoty, jog 2 val. po operacijos negalima
valgyti, o skystius vartoti galima praéjus 1 val. po operacijos.
Taip pat slaugytojas turéty informuoti, kad dvi savaites po ope-
racijos negalima valgyti kar$ty patiekaly ir gerti kar$ty gérimu,
nes karstis gali sukelti kraujavima, i§ chirurginés Zaizdos.

Psichologiskai jautriausia grupé yra moterys bei pacientai,
kuriems numatoma atlikti bendrine nejautra [12]. Tai parvirti-
na ir gauti tyrimo rezultarai, pagal kuriuos moterys labiau ne-
rimauja bei sunkiau prisitaiko prie poky¢iy po nosies pertvaros
operacijos nei vyrai. Paaiskéjo, kad moterims labiausiai nerima
kélé bisimi slaugos ir gydymo veiksmai, o vyrams — skausmas.
Vadinasi, slaugytojas, informuodamas pacientus apie biisimas
procediras, turéty atkreipti didesnj démesj | motery poreikiy
uztikrinima, nes jos labiausiai nerimavo dél biisimy procediry,
o informuodamas apie skausmo mazinima daugiau démesio
skirti vyry poreikiy uZtikrinimui.

Nustatyta, kad vyrams bendraujant kilo daugiau prob-
lemy nei moterims. Tyrimo rezultatai rodo, kad slaugyrojas,
bendraudamas su pacientais (ypa¢ su vyrais), turéry atkreipti
démesj, kad jiems po nosies pertvaros operacijos gali baiti sun-
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ku kalbeéti, todél bendraujant reikia jsitikine, ar pacienrai viska
suprato, o jei kyla klausimy — awsakyti | juos. Be o, kaip rodo
tyrimo rezultary analize, vyral bendraudami pavargsta greiciau
nei moterys. Todél bendraujant su vyrais, informacija reikia
suteikei aiskiai ir tikslial per daug ju nevarginane, adiau issiais-
kinti, ar yra griztamasis rysys.

Iivados
1. Tyrimo metu nustatyta, kad moterims fiziologiniai porei-
kiai buvo aktualesni nef vyrams. Daugiau mocery nei vyry
teige, jog joms reikéjo daugiau pagalbos uztikrinant saugia
aplinka, asmens higieny bei judéjimg po nosies pertvaros
operacijos. Akrualiausias fiziologinis poreikis morterims
buvo pagalbos judanc poreikis. Daugiau nei pusei vyry ir
mortery kilo problemy kvépuojant, valgant ir geriant bei
miegant. Vyrai teigé, kad daugiausiai pagalbos jiems reikéjo
valgant ir geriant.
2. Psichologiniai poreikial moterims yra akeualesni nei vy-
rams. Trigubai daugiau motery nei vyry teigé jautusios ne-
rima po nosies pertvaros operacijos. DaZniausia priezasti,
sukeliandia nerimg, moterys jvardijo basimus slaugos ir gy-
dymo veiksmus. Vyral teige, kad daugiausiai nerimo jiems
kélé skausmas.
Socialiniai poreikiai po nosies pertvaros operacijos buvo
aktualesni vyrams nei moterims. Didesnei daliai vyry nei
motery kilo bendravimo poreikiu. Beveil visi vyrai teige,
kad jiems po nesies pertvaros operacijos buve sunku kalbé-
ti ir bendraudami jie greitai pavargdavo.

(o

NURSING NEEDS FOR PATIENTS
AFTER NASAL SEPTUM SURGERY

Keywords: nasal seprum, needs of nursing care, curvature
of nasal seprum.

Summary

The article analyses the needs of the patient after nasal
septal surgery. The theme is common as physiologically people
breathe through the nose and in case of nasal sepral disruption
air entering through the nose is faced with an obstacle. So the
people are forced to breathe through the mouth, but this type of
breaching is the backup and it should only be complementary
to breathing through the nose, rather than replace ic. In the

nasal septum disfigurement the person feels constant nasal
congestion, it becomes difficult to breathe, the person also
sutfers constant runny nose, headaches may also occur. This
disorder is determines persons quality of life, because a person
cannot engage in normal daily accivides, work, having fun,
playing sports and participating in social activities. After nasal
seprum surgery, patients in the early post-operative period
there are many physiological, psychological and social needs
that arise for the person, these are analysed in this article. The
study included 40 patients {20 men and 20 women) who were
diagnosed with curvature of the nasal seprum and who needed
nasal septum surgery. The study applied the questionnaire
method. It was found that a greater proportion of women than
men had physiological and psychological needs, and social
needs had more relevance for men. It was found, that bigger
part women than men had physiological and mental needs, but
men expressed higher social needs. The most urgent need was
help moving around for women, and help cating and drinking
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communication.
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