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HVA ER LARS? |

Fa kontroll etter
endetarmskirurgi




Low Anterior Resection Syndrome - LARS, er ulike symptomer eller problemer
som du kan oppleve, i varierende grad, etter en endetarmsoperasjon.
Endetarmens funksjon blir aldri akkurat som det var for operasjonen, men de
fleste far en god eller akseptabel funksjon. Denne brosjyren inneholder forslag til
hvordan du kan handtere eventuelle symptomer du opplever etter behandlingen.
Ta opp dette med helsepersonell, det er hjelp a fa.

Denne brosjyren inneholder ogsa informasjon om transanal irrigasjon (TAl) med
Navina Systems. TAIl har vist seg a vaere en effektiv behandling for de som lider
av LARS. Vi haper denne brosjyren er nyttig for deg!

Vi vil takke uroterapeutene Sara Strandberg og Mari Dahlberg og
forsteamanuensis Louis Banka Johnson (Backenbottencentrum, Surgeon SUS
Malmo) for samarbeid i produksjonen av denne brosjyren.
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NORMAL TARMFUNKSJON

Hvor ofte vi tammer tarmen varierer
mye fra person til person. Det er
normalt a8 tamme tarmen fra tre
ganger om dagen til en gang hver
tredje dag.

Hele fordgyelseskanalen hos et menneske
er omtrent ni meter lang. N&r vi har

tygget og svelget maten, finfordeles den i
magesekken og gar videre til tynntarmen,
hvis hovedfunksjon er & absorbere ernaering.
Tarminnholdet fores deretter videre til
tykktarmen. Tykktarmen mottar en til to liter
tarminnhold hvert degn som blir igjen her
et til tre degn. En stor del av tarminnholdet
bestar av vann, matrester som ikke er
nedbrutt, salter og bakterier.

Det meste av vannet absorberes i
tykktarmen og avfaringen far derfor en
fastere konsistens. Avfgringen transporteres
ved hjelp av tarmbevegelser, sakalt
peristaltikk, til endetarmen. Nar endetarmen
fylles med avfering, sendes det signaler til
hjernen og vi kjenner behov for a temme
tarmen.

Dette farer til at lukkemuskelen slapper
avog endetarmen dpner seg. Rundt
endetarmsapningen er det to lukkemuskler,
hvorav den ene kan styres med viljens
kontroll. Det tar vanligvis en til tre dager
for maten a passere gjiennom mage- og
tarmkanalen.




LOW ANTERIOR RESECTION
SYNDROME (LARS)

Ved operasjon av endetarmskreft fjernes
hele eller deler av endetarmen og
tarmendene kobles sammen. Koblingen
kalles anastomose.

Etter hvor svulsten befinner seg, gjeres
en lav eller hgy deling / reseksjon

av tarmen. Ved lav reseksjon, sdkalt

lav fremre reseksjon, sitter skjoten
langt ned mot endetarmsapningen.
Vanligvis legges en midlertidig,
avlastende stomi (pose pa magen),

sa kalt loop ileostomi, for & beskytte
anastomosen. Stomien legges tilbake

ndr anastomosen har grodd, vanligvis
etter 2-3 maneder. Endetarmen
fungerer som en beholder for avfering
og fjerning av den funksjonen kan fere
til hyppigere temming av tarmen, og

en fglelse av ufullstendig temming.
Kirurgi, stradlebehandling og cellegift kan
forarsake nerveskade som kan fore til
nedsatt fglelse i endetarmen. Det kan
gjore det vanskeligere 3 fale om det er
luft eller avfering som skal passere. Det
kan ogsa gjore det vanskeligere & knipe
igjen, som igjen farer til fare for ufrivillig
lekkasje av avfering og luft.



Stralebehandling kan gi betennelses
prosesser i tarmen som kan fare til
kroniske endringer. Det kan gjore det
vanskeligere for tarmveggen a absorbere
vaeske og avfegringen blir derfor Igsere.
Dette kan fgre til akutt avfgringstrang med
fare for lekkasje. Strélebehandlingen og
betennelsen gjgr at tarmen blgr lettere,
gker slimproduksjonen og gjgr tarmveggen
mindre elastisk.

Cellegift forarsaker ofte akutte bivirkninger

som for eksempel kvalme, oppkast og diaré.

Langtidseffekten av cellegift pa tarmen

er ikke fullstendig kartlagt. Mulig skade

er en ubalanse i mikrofloraen i tarmen,
innvirkning pa tarmens motorikk og skade i
tarmslimhinnen.

Kirurgi, stralebehandling og cellegift kan
gi individuelle bivirkninger og har du har
vaert gjennom noe av dette, gker risikoen
for tarmdysfunksjon. | tillegg kan faktorer
som kosthold, stress, angst og bivirkninger
av medisiner bidra til en enda darligere
tarmfunksjon.

Denne nedsatte tarmfunksjonen kalles Low
Anterior Resection Syndrome (LARS) og er
vanlig etter endetarmskirurgi.

Symptomer pa LARS kan vaere en

eller flere av felgende:

e Ufrivillig avgang av gass
* Hyppig avferingstrang

¢ Hastverk til toalettet

¢« En folelse av ufullstendig temming

¢ Avferingslekkasje

Du kan ogsa lide av andre komplikasjoner, som for eksempel
sevnvansker, smerter, tarr hud og urininkontinens. Snakk med
helsepersonell om symptomene dine og hva som er mest

plagsomt.



HVORDAN FAR JEG HJELP?

For & kunne bestemme hva slags behandling som passer
deg best, er det viktig at du tar opp problemene dine med
helsepersonell. Ta kontakt med for eksempel sykepleier,
stomisykepleier, lege eller annet helsepersonell.

Problemer med tarmen og inkontinens er fortsatt et
tabubelagt omrade. Derfor er det sd viktig at du kan snakke
med noen du har tillit til.

Det er hjelp a fa!




BEHANDLINGSALTERNATIVER

Det finnes flere forskjellige behandlingsalternativer, alt fra helt enkle
til mer avanserte, som kan brukes hver for seg eller i kombinasjon.
Behandlingen boar skreddersys og tilpasses dine behov.

Samtale

LARS har stor innvirkning pa livskvaliteten.
Man kan fgle mye skam og tabu som

kan fere til begrensninger i hverdagen.
Det er viktig & kunne sette ord pa

sine tarmproblemer og snakke med
helsepersonell i ro og fred.

Kostholdsrad

Det er begrenset forskning vederende
kosthold. Kostens pavirkning pa mage
-tarmkanalen varierer fra person til

person, og derfor det er vanskelig 3 gi
standardiserte kostholdsrad. Du kan prave
a utelukke visse matvarer for & se om det
reduserer ubehaget. Spise lite og ofte og
tygge maten godt, kan redusere risikoen
for gassdannelse og kraftig avferingstrang.
Satsaker, kunstige sgtningsmidler som
Xylitol og Sorbitol, fet mat og tyggegummi
kan gke gassdannelse og gi l@s avfering.
Sterke krydder, kaffe og alkohol kan gke
tarmmotorikken og oke risikoen for lekkasje.
Probiotika kan ha en positiv effekt pa
tarmfloraen og redusere symptomer fra
tarmen.

Legemidler

Tarmregulerende midler stimulerer tarmen
naturlig. De binder vaeske, gker tarminnhold
i volum, normaliserer avfgringens konsistens
og letter

temmingen. Eksempler pa tarmregulerende
midler er: psylliumfrg, HUSK, Vi-Siblin og
Inolaxol. Tarmregulerende midler ma tas
sammen med vaeske.

Loperamid er et legemiddel som motvirker
diaré. Det gjer at maten passerer
langsommere gjennom mage -tarmkanalen,
mer vaeske blir absorbert og avferingen
blir fastere. Til og med myk og grataktig
avfering blir fastere. Loperamid kan tas
forebyggende, for eksempel nar du vet at
du vanligvis far lgs avfgring. Behandlingen
er individuell og det foreslas derfor a starte
med sma doser, da magen kan reagere
ganske sterkt pa medisinen. Ved plagsom
gassdannelse, kan du prgve Dimetikon.
Dimetikon bryter ned skum og bobler, som
for det meste skyldes svelget luft, som
tarmen kan ha vanskeligere for & absorbere
etter stralebehandlingen.

Toalettrening

Bekymring for avferingslekkasje kan bety
at den minste trang forer til toalettbesgk.
Dette kan videre stimulere til enda
hyppigere trang. Man kan trene pa a slappe
av og sta imot refleksen til trang. Det er
fint hvis du bare klarer noen fa sekunder i
begynnelsen - det blir enklere etter hvert.
Slapp av, pust rolig og prev & bli kvitt
trangen.



Dette kan gjgres inne pa toalettet

hvis det fales for usikkert. Hvis du kan
holde deg i noen minutter vil trangen
avta. Du kan gke tiden og avstanden til
toalettet gradvis.

Temmingsteknikk

Tarmen temmes best nar du sitter

pa huk. Dersom man skal prove a
etterligne stillingen, kan du sitte pa
folgende mate: Knaerne hayere enn
hoftene, ved hjelp av en fotskammel.
Len overkroppen litt fremover og hvil
albuene pa knaerne. Spenn ut magen
og press med magemusklene. Du kan
teste det ved & holde hendene pa
magen og hoste. Slik er det bedre &

forstd hvordan magemusklene brukes
ved temming av tarmen. A tamme

sa godt som mulig kan veere til hjelp
ved temmingsvansker og luft- og
avfaringsinkontinens.

Bekkenbunnstrening

Ved & trene bekkenbunnen, styrkes
musklene og muskelkraften rundt urinrgret
og endetarmen gker. Trening av musklene
i bekkenbunnen kan gjgre det enklere a
holde tilbake avferingstrang.

Hjelpemidler

Det finnes forskjellige typer beskyttelse
mot avfgringslekkasje. Det finnes ulike
bind og bleier og noen har et karbonfilter
som effektivt fjerner lukt. Det finnes ogsa
analplugger som forhindrer lekkasje. Lege
bgr konsulteres ved bruk av analplugg.

Miniklyster

Det er sma vannklyster der 100-150

ml vann fgres inn i endetarmen via en
pipe eller kone. Dette kan brukes daglig
eller flere ganger per dag for a fa ut

all avferingen og skylle rent. Det kan
redusere antall avferinger og risiko for
avferingslekkasje.



Transanal irrigasjon

Transanal irrigasjon (TAI) er en
effektiv metode for & temme tarmen.
Ved & sette inn vann i tykktarmen

via et rektalt kateter eller en cone
stimuleres tarmens peristaltikk,

slik at avferingen temmes. Dette
reduserer antall avferinger og faren
for avferingslekkasje. TAl kan brukes
daglig eller sjeldnere. TAIl er en terapi
som skal foreskrives av helsepersonell.
For flere detaljer, se neste side.

Studier viser at
behandling med TAI
reduserer symptomene
av LARS hos 8 av 10
pasienter.

Cura Pales, et al., 2019
Enriquez-Navascues et al.,, 2019

Perifer tibial nerve
stimulering (PTNS) og sakral
nervemodulering (SNM)

Metoden handler om & pavirke

nervene som styrer blaeren, tarmen og
bekkenbunnen. Svake elektriske impulser
gis via tibialis nerven som gar langs
innsiden av beinet, fra foten og opp til
nerver i halebenet og bekkenbunnen. Disse
nervene er en del av systemet somstyrer
tarm og blaere. Dette samspillet er viktig
for & kunne holde igjen avfgringen og ogsa
gi en bedre tarmtegmming.

SNM er en mer avansert form for
nevromodulering der en pacemaker
opereres inn og gir en kontinuerlig
stimulering.

Stomi

Ved vedvarende stgrre ubehag kan stomi
veere et alternativ for @ oppna en bedre
livskvalitet.



HVA ER TRANSANAL
IRRIGASJON (TAID?

Transanal irrigasjon er en metode som brukes for effektiv
temming av tarmen. Det
innebaerer at du temmer

endetarmen og nedre del av Ve —
tykktarmen ved a sette vann inn A

i tarmen. e
Regelmessig irrigasjon av tarmen temmer \7 /

tykktarm og endetarm sa effektivt at ingen o
avfering nér endetarmen far neste irrigasjon.
Det hindrer avfaringslekkasje, samtidig som
du far mulighet til & velge tid og sted for

a temme tarmen. Tilfarsel av vann skaper

en massebevegelse fra den oppadstigende
tykktarm, som hindrer forstoppelse. Andre
betydelige fordeler med TAl er at du ikke
trenger & bruke like mye tid og energi pa
tarmtemming, samtidig som du kan bli mer
uavhengig.

Ingen flere uhell

Na&r opplaeringsperioden er over og tarmen har blitt vant til TAI, er malet vanligvis
a irrigere annenhver dag. Formalet med TAI er & gjenopprette en god og normal
tarmfunksjon, slik at du kan leve som vanlig.

Fordeler med TAI

Redusert risiko for lekkasje

Mer kontroll over nar/hvor
Tommer tarmen effektivt
Sparer tid og energi




Motivasjon og forventninger
| starten kan det fales rart eller litt ekkel
& bruke TAI, og det kan ta litt tid & fa
orden pa prosedyren. Fordi magen og
tarmen er et komplisert system, trenger
det tid til & bli vant til nye rutiner. Det
vil imidlertid lgnne seg i lengden. Det
er helt avgjerende at du er motivert

og talmodig. Veer forberedt pa at det
tar tid & endre vaner, bade psykisk

og fysisk, og at tarmen trenger tid til

& bli vant til de nye rutinene. Det kan
ogsa ta litt tid fer du finner de riktige
innstillingene, for eksempel vannmengde
og ballongstarrelse.

Det er viktig at du har realistiske
forventninger til hvordan TAIl kan hjelpe
deg og hvor lang tid det kan ta a fa
tilfredsstillende resultater. Regn med

at det kan ta 4-12 uker 3 stabilisere
tarmen og utvikle en god, individuell
tarmtemmingsrutine.

Gi det litt tid. Det er verdt det!

Oppleaering er avgjerende
Oppleering og individuell tilpasning er
avgjerende for at du skal lykkes med TAI
og for at du skal fortsette med metoden.
Du ma farst fa leere og ove pa hvordan

du gjor det for du starter. Du bar helst ha
stotte fra helsepersonell farste gang du
utferer irrigasjon.

«\
.



NAVINA - OKT
UAVHENGIGHET

Navina ™ Systems er et innovativt og brukervennlig system
for transanal irrigasjon (TAI) som gir deg mulighet til & vaere
mer spontan i hverdagen.

Navina ™ Systems er et komplett system for TAl der du kan
velge mellom manuell eller elektronisk kontrollenhet og
rektalkateter eller cone. Navina Systems gjer tarmtemming
enklere.

Navina Smart - intelligent og
individuelt tilpasset

Navina ™ Smart er et elektronisk system som

-
¢ N tilpasser TAl ngyaktig i henhold til dine behov
" - | m - pa en sikker, konsekvent og kontrollert
D — \ - mate. Navina Smart har innebygd sikkerhet
' - 1 '.' : for maksimal ballongstgrrelse, vannmengde
— og vannhastighet. Etter at du har prgvd ut og

lagret dine personlige innstillinger, trenger du

— r--] kun & trykke start for & komme i gang.
EE

Navina Smart har en tilhgrende App som blir
en irrigasjonsdagbok og kan hjelpe deg nar
du starter med TAI

L Availakle an the

[ ¢ App Store




Navina Classic - intuitivt
og brukervennlig

Navina ™ Classic er en brukervennlig

lzsning med en manuell kontrollenhet.

Den har fargekodede tilkoblinger og
intuitive symboler, noe som gjgr den
enkelt & bruke. Navina Classic er det
perfekt valg for deg som foretrekker
manuell irrigasjon og lar deg selv
bestemme tid og sted for & tamme
tarmen.

\v -

~—
—_

Navina Fecal Incintinence Insert - utviklet for a

hindre avferingslekkasje

Den fleksible, vaeskefylte analpluggen er utviklet for & endre form
og tilpasse seg kroppen nar veesken beveger

seg inne i den. Det gjgr at den er enkel 3 sette

inn og fjerne, og praktisk a bruke.

Navina Fecal Incontinence Insert hindre

lekkasje og gjer det mulig a leve et
uavhengig og aktivt liv.



“«Na kan jeg vaere
spontan og gjare hva
jeg vil, nar jeg vil»”

Bildet er en illustrasjon og personen pé bildet er en modell.
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HVORDAN JEG FIKK
KONTROLLEN TILBAKE ETTER
KREFTDIAGNOSEN MIN

Lennart, 59 ar, pasient med LARS

"Da jeg fikk kreft i endetarmen,

fikk jeg farst en avferingsstomi. Da
stomien ble fjernet og tarmen ble
koblet sammen igjen, fungerte ikke
tarmtemmingen. Straling i forbindelse
med kreftbehandlingen hadde skadet
nervene til lukkemuskelen som gjar
at du kan "holde deg”. Det var da
mitt problem med avferingslekkasje
begynte. At jeg ikke hadde kontroll over
toalettbesgkene begrenset livet mitt i
stor grad. Det var vanskelig 3 vite om

jeg temte tarmen fullstendig under et
toalettbesgk. Det kunne fales som om
jeg var ferdig, men hadde ikke mer enn
kommet ut s& matte jeg lgpe tilbake til
toalettet igjen. Noen ganger rakk jeg
frem i tide, noen ganger ikke.

"Tarmproblemer er ikke
synlige utenpa ”

Det sosiale aspektet ved & mgate venner
er ofte forbundet med mat. Med
tarmproblemene mine gjorde det meg
bekymret flere dager i forveien da jeg

skulle henge med venner eller ga til en
restaurant, og jeg klarte sjelden & nyte det.
Tarmproblemer er ikke noe som er synlig
pa utsiden, det er enklere & forstd at noen
ikke har det bradersom de har en bandasje
eller gips. Det er heller ikke sa lett & snakke
om det & ha avferingslekkasje. Selv om jeg
ikke kan noe for det og at jeg ikke valgte &
fa endetarmskreft, er det lett & skamme seg
over det.

Jeg fikk stoppende medisiner for
problemene mine allerede etter den forste
operasjonen, da jeg fikk stomien, og jeg
startet med bulkmiddel daglig umiddelbart
etter at stomien ble lagt tilbake. Sa det var
bade gass og brems samtidig. Jeg sluttet
med bulkmiddelet da jeg kunne holde

meg lenger uten, men jeg har imidlertid
fortsatt med halve dosen Loperamid.
Tablettene fungerer best om natten da
tarmen roer seg og jeg far sove hele
natten. Jeg hadde regelmessige legebesak
etter operasjonen, hvor jeg fortalte om
problemene mine og ble deretter henvist til
en ernaringsfysiolog.



”Selv om jeg ikke kunne noe
for det, skammet jeg meg”

Da symptomene ikke forsvant med
dette fikk jeg komme til avdelingen for
kreftrehabilitering, med sykepleiere som
er spesialister pa tarmproblemer. Her
prevde jeg forskjellige hjelpemidler som
analplugger og miniklyster, for jeg fikk
presentert Navina Smart. Det var ikke
effektive nok behandlinger for meg.

Forste gang jeg hgrte om transanal
irrigasjon (TAI) og Navina var pa

kreftrehabiliteringen. Jeg hadde aldri hort
om det far, og min fgrste tanke var at jeg
ikke var moden for det.

Jeg var nok til og med litt redd.

For operasjonen hadde jeg mange
undersokelser med klyster og slanger
i tarmen som jeg opplevde ganske
ubehagelig.

Etter en periode med oppitil ti toalettbesgk
dag og natt, kom jeg pa andre tanker. Jeg
var konstant trett og forstyrret nattesgvn
gjorde det vanskelig for meg & gjare

jobben min.Jeg spiste minst mulig i
Izpet av arbeidsdagen for a kunne

ta meg til og fra jobb uten uhell. Jeg
snakket med min kontaktperson pa
kreftrehabilitering igjen og ba henne
vise meg mer om hvordan Navina
fungerte. Det gjorde hun og jeg fikk
preve Navina Smart, en ny variant med
elektrisk pumpe. Jeg tror det var bra at
jeg hadde fatt tenke og reflektere en
stund, for det var godt a fale seg klar
og motivert til & prove.

” Jeg fikk god tid til 3 tenke
pa transanal irrigasjon og
bli motivert til & prove”

Det tok litt tid & venne seg til og fa

til alle innstillinger, men na bruker jeg
Navina Smart hver dag og for meg
betyr det et helt nytt liv. Etter at jeg har
temt tarmen faler jeg at jeg kan gjere
omtrent alt. «Tarmen er den viktigste
delen av kroppen og nd nar magen min
fungerer igjen, betyr det alt, jeg kan
gjore akkurat det jeg vil nar jeg vil.»



WELLSPECT WITH YOU

Nar du veelger Wellspect far du meget mere end produkter af hgj kvalitet.
Wellspect With You er vores skarpe servicetilbud, der giver dig svar og
hjaelper dig hele vejen.

Uanset om du anvender vores produkter eller er i familie med en som ggar, kan du
hurtigt fa hjeelp online, over telefon eller ansigt til ansigt. Vi har en bred vifte af

service fra personlig hjeelp, til opleering og undervisning.

Via Wellspect With You er vi der, nar du Scann QR-koden for a lese mer om

har brug for os. Vores mal er, at du skal Wellspect With You og se vart utvalg
slippe for bekymringer - og bare leve av tjenester.
livet.

VIL DU VITE MER OM NAVINA OG
TRANSANAL IRRIGASJON

¢ Laer deg mer om kroppen og de ulike Alt dette og mer finner du pa
diagnosene wellspect.no eller om du scanner
» Forsta verdien av transanal QR-koden.

irrigasjon(TAI) med Navina
e Laer deg mer om vare produkter
* Se introduksjonsfilmer

¢ Ta del av andres historier

Wellspect
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| Wellspect utvikler vi innovative lgsninger innenfor kontinenspleie

som kan vaere med pa & endre menneskers liv. Vi faler oss forpliktet

til & hjelpe brukere til en bedre selvfalelse og mer selvstendighet, i
tillegg til god helse og velvaere. Vi har veert ledende i bransjen i over
30 ar med varemerkene LoFric® og Navina ™. Vi produserer sikre og
brukervennlige produkter for blaere- og tarmbehandling med minst
mulig miljgpavirkning. Vart mal er a bli klimangytrale og vi samarbeider
tett med brukere og helsepersonell som hele tiden inspirerer oss til a
forbedre vare produkter og tjenester pa en baerekraftig mate, nd og for

fremtiden.
Wellspect. A real difference.

For mer informasjon om vare produkter og vart initiativ Advancing

Continence Care Together (ACCT), se Wellspect.no.

Beswok oss 0gsa pa Facebook og Instagram.

wellspect.no
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