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Przygotowanie do operacji

Informacje ogoélne

Zdecydowana wiekszoS§¢ operacji barku wykonywana jest w trybie planowym. Z tego wzgledu
nalezy zrobi¢ wszystko, by zminimalizowa¢ ryzyko zwigzane z operacja i aby okres pooperacyjny
byt mozliwie mato ktopotliwy.

Przed operacja

W celu ograniczenia ryzyka powiktan infekcyjnych, pacjent nie moze mie¢ aktywnego procesu
zapalnego w organizmie - najczeSciej dotyczy to zebow, zatok, drég moczowych, przewodu
pokarmowego i skéry. Wszelkie infekcje sa przeciwwskazaniem do planowanej operacji barku,

z tego wzgledu muszg by¢ uprzednio wyleczone.

Zalecane jest szczepienie przeciwko WZW B (wirusowemu zapaleniu watroby typu B,
tzw. zOttaczce wszczepiennej) najpdzniej 6 tygodni przed operacja.

Konieczne jest wykonanie nastgpujacych badan:

- badania krwi

e grupakrwi

*  morfologia
e OB,CRP

e APTT,INR

. elektrolity - Na, K, CI

. mocznik, kreatynina

. bilirubina, AspAT, AIAT
e glukoza na czczo

J HBs

e anty-HCV

- badanie og6lne moczu
- EKG

PowyzZsze badania (z wyjatkiem grupy krwi) sg aktualne przez 2 tygodnie.

Pacjenci w wieku powyzej 40 lat oraz osoby palace zobowigzani sa do przedstawienia zdjecia RTG
klatki piersiowej nie starszego niz 1 rok (klisza i/lub opis zdjecia przez radiologa).

Osoby w wieku powyzej 60 lat oraz osoby leczace si¢ z powodu choréb internistycznych
proszone sg o dostarczenie konsultacji internistycznej (lub od lekarza odpowiedniej specjalnosci) -

zaSwiadczenia o braku przeciwwskazan do leczenia operacyjnego.

Istotne jest poinformowanie lekarza o przyjmowanych lekach, bowiem niektére z nich nalezy
odstawic, badz zastgpi¢ innymi, na kilka dni przed operacja.
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W dniu operacji

Co zabrac¢ do szpitala

dowdd osobisty

aktualny dowdd ubezpieczenia - pacjenci operowani w ramach NFZ lub posiadajacy
dodatkowe ubezpieczenia

NIP pracodawcy

skierowanie na operacj¢

przybory toaletowe

recznik

kapcie

leki przyjmowane na state

posiadang dokumentacje z dotychczasowego leczenia, karty informacyjne ze szpitali itp.
ewentualne zaSwiadczenia lub konsultacje innych specjalistow

wykonywane przed operacjq badania obrazowe oraz badania ogdlne (patrz wyzej)
ortezy lub stabilizatory, jeSli sg zalecane przez lekarza prowadzacego

Zalecane jest pozostawienie w domu wszelkich kosztownoSci.
Z kofczyny operowanej nalezy zdja¢ zegarek, bizuteri¢ (obraczki, pierScionki) oraz inne ozdoby.

BARDZO WAZNE

Przed operacja i znieczuleniem konieczne jest przestrzeganie nastgpujacych zalecen:

minimum 6 godzin przed zabiegiem nie jeS¢ 1 nie pi¢, aby unikng¢ niebezpieczefistwa
zachly$nigcia si¢ treScig pokarmowa

w tym czasie nie wolno réwniez zu¢ gumy ani pali¢ papieroséw

leki internistyczne przyjmowane codziennie nalezy przyja¢ o zwyktej porze popijajac tylko
jednym tykiem czystej wody

wzig€ prysznic i umy¢ wlosy

zmy¢ lakier do paznokci 1 nie stosowa¢ makijazu

zdjac bizuteri¢ 1 wszelkie ozdoby z operowanej konczyny

Okres pooperacyjny

w dniu wypisu ze szpitala konieczny jest transport do domu w towarzystwie osoby dorostej
w przypadku wystgpienia niepokojacych objawdow nalezy niezwtocznie skontaktowac sie

z lekarzem

rehabilitacja jest bardzo istotnym elementem leczenia - powinna si¢ odbywac regularnie,
przy zrozumieniu programu usprawniania przez pacjenta, zawsze do granicy bolu, przy
petnej wspétpracy lekarza i terapeuty

po operacjach rekonstrukcyjnych, w okresie unieruchomienia w ortezie (zwykle 6 tygodni)
mozliwe sa tylko ruchy bierne operowanej konczyny. Wymaga to zapewnienia choremu
petnej opieki ze strony bliskich, co nalezy uwzgledni¢ podczas planowania terminu operacji
powr6t do normalnej aktywnoSci chorego jest stopniowy, zawsze zalezny od decyzji lekarza.
Zwykle czas ten wynosi ok. 3-6 miesi¢cy, a w niektdrych przypadkach nawet do 1 roku.
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