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PRZYGOTOWANIE DO ZABIEGU

Zabieg operacyjny moze wywotywaé obawy i niepokdj, dlatego waznym jest, aby
przed nim omowi¢ szczegdty z lekarzem i dobrze pozna¢ plan dziatania. Pomoze Ci
to zminimalizowac¢ stres, zwiekszy¢ bezpieczenstwo zabiegu oraz zniwelowac ryzyko
ewentualnych komplikacii.

Odpowiednie przygotowanie do operacji, poza wizytami u lekarzy i wykonaniem
niezbednych badan, powinno objq¢ réwniez rezygnacje z natogdw i ogéing dbatosé
o dobry stan zdrowia. Pozwoli to ograniczy¢ ryzyko powiktah oraz zwigkszy szanse
na szybkq rekonwalescencje. Poniewaz oczekiwanie na zabieg moze trwac kilka
tygodni lub miesigcy, dobrze jest wykorzysta¢ ten czas na odpowiednie do niego
przygotowanie.




W OCZEKIWANIU NA ZABIEG
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» Po otrzymaniu skierowania umoéw sie na zabieg w wybranym szpitalu.

» Kilka miesigcy/tygodni przed zabiegiem uméw wizyte w poradni anestezjologicznej;

powinna ona odby¢ sie¢ 7-14 dni przed planowanym przyjeciem do szpitala.
Konsultacja anestezjologiczna moze odby¢ sie rowniez podczas pobytu pacjenta na
oddziale, zwykle w dniu poprzedzajgcym zabieg.

Kilka miesiecy przed zabiegiem zadbaj o regularng aktywnos¢ fizycznq, odpowiednig
diete oraz sen. Sq to istotne czynniki, ktére — dostosowane do obecnego stanu zdrowia
— znacznie pomagajq w utrzymaniu zdrowia fizycznego oraz psychicznego.

Dorosty cziowiek powinien spa¢ 7-8 godzin na dobeg, natomiast zalecana aktywnosé
fizyczna zalezy przede wszystkim od aktualnych mozliwosci, na przyktad osobom
starszym zaleca sig spacery powyzej pét godziny.

Podstawowe zasady zdrowego odzywiania to ograniczanie w diecie ttuszczéw
zwierzecych i cukréw, spozywanie duzych iloSci warzyw, owocdw oraz zapewnianie
organizmowi odpowiedniej ilosci biatka, ok. 1g/kg masy ciata na dobe.

Zaprzestanie stosowania uzywek znacznie zmniejsza ryzyko wystgpienia powiktan
okotooperacyjnych. Najlepsze efekty przynosi dtugotrwata redukcja, ale zaprzestanie
palenia tytoniu na 4-8 tygodni przed zabiegiem pomaga zmniejszy€ ryzyko zawatu
serca, udaru moézgu, trudnosci oddechowych czy utrudnionego gojenia sie ran.

Ograniczenie spozywania alkoholu na 4 tygodnie przed zabiegiem redukuje réwniez
ryzyko infekcji oraz krwawien.



KONSULTACJE SPECJALISTYCZNE

-%—l » Zanim udasz si¢ na konsultacje, upewnij sig, ze wykonates niezbedne badania

— i zalecenia lekarza specjalisty. Nie zaniedbuj réwniez wtasciwego leczenia choréb
_@ przewlektych i przyjmowania lekéw zgodnie z zaleceniami specjalistow.

» 1-2 tygodnie przed przyjeciem do szpitala udaj sie na konsultacje do poradni
anestezjologicznej, podczas ktdrej lekarz oceni Twdj stan zdrowia. Moze sie ona odby¢
rébwniez podczas pobytu pacjenta na oddziale, zazwyczaj dzieh przed zabiegiem.
Nie wszystkich pacjentéw kwalifikuje sie w poradni anestezjologiczne;j.

Kilka dni przed przyjeciem do szpitala skompletuj dokumentacje medyczng oraz
rzeczy niezbedne do szpitala.

ZGLOSZENIE DO SZPITALA

§ é » W razie zaobserwowania u siebie bezposrednio przed zabiegiem opryszczki lub

RO% objawoéw infekcji: gorgczki, kaszlu, bélu gardta, itp., poinformuj telefonicznie oddziat.

C@ Lekarz moze zadecydowaé o zmianie terminu zabiegu, gdyz infekcja moze by¢
przyczynq powiktan w trakcie zabiegu.

N\ » Ostatnilekki positek przed zabiegiem mozna zje$¢ najpézniej 6 godz. przed zabiegiem,
wode lub herbate mozna wypi¢ do 2 godz. przed zabiegiem.

» W dniu zabiegu przestrzegaj zalecenh personelu medycznego - jest to wazne,

) poniewaz wptywa na bezpieczehstwo zabiegu. W dniu zabiegu nalezy przyjq¢ leki,

1 zalecone przez lekarza na wizycie anestezjologicznej, ktére mozna popi¢ niewielkq

& iloscig wody. W niektérych szpitalach, na 2-3 godz. przed zabiegiem, otrzymasz
specjalny nap6j weglowodanowy.




KONSULTACJA ANESTEZJOLOGICZNA

Znieczulenie przeprowadzane jest przez zespdt anestezjologiczny, kierowany przez lekarza
anestezjologa i jest konieczne dla bezpiecznego przeprowadzenia zabiegu. Przed jego wykonaniem
lekarz musi oceni¢ stan zdrowia na podstawie badan i dokumentacji medycznej. Mozesz réwniez
zostaé poproszony/a o wypetnienie ankiety na temat swojego stanu zdrowia. Lekarz przedstawi Ci
rébwniez mozliwe warianty znieczulenia.

Lekarz moze zadaé Ci rowniez pytania o:

dotychczasowq historie medyczng (wypisy ze szpitali, opisy badan obrazowych, itp.);
wyniki ostatnich badan;

choroby przewlekte;

leki przyjmowane na state oraz doraznie, a takze witaminy, suplementy i ziota;
alergie na leki, pokarmy i inne substancje;

poprzednie zabiegi operacyjne i znieczulenia;
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mase ciata i wzrost.

Pamietaj o zabraniu na konsultacje wynikéw badan i konsultacji specjalistycznych, ktére zlecit
lekarz kierujgcy na zabieg. Podczas konsultacji mozesz tez zada¢ wszelkie pytania dotyczgce
znieczulenia i leczenia bolu pooperacyjnego.

Moze sie zdarzy¢, ze z uwagi na bezpieczehnstwo pacjenta (np. ze wzgledu na zwiekszone ryzyko
powiktan), anestezjolog zadecyduje o odroczeniu zabiegu.
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Co zabraé ze sobg na konsultacje anestezjologiczng?

D kwalifikacje do zabiegu;

) podstawowe badania laboratoryjne:

- morfologia, séd, potas, APTT, INR, mocznik, kreatynina, glukoza, CRP,

- bilirubina, AST, ALT, GGTP w przypadku niewydolnosci wgtroby,

- HbAlc - hemoglobing glikowanq, w przypadku niewyréwnanej cukrzycy,

- ostatnio wykonane badania TSH, fT3,fT4 u pacjentédw z chorobami tarczycy w wywiadzie,
- NTproBNP u chorych z przewlektg niewydolnoscig serca w wywiadzie;

EKG;

liste zazywanych lekow;

karty informacyjne z poprzednich hospitalizacji;
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wypetnionq przez pacjenta ankiete anestezjologiczng (przekazang pacjentowi w rejestraciji lub
wystang drogq mailowq);

~

karte z konsultacji kardiologicznej w przypadku chordb serca o ciezkim przebiegu w wywiadzie
(zawat serca, migotanie przedsionkéw, napadowe czestoskurcze, obecny kardiostymulator,
ciezkie wady zastawkowe);

) karte z konsultacji endokrynologicznej w przypadku nieprawidtowych wynikéw badan TSH, fT3, fT4;

D karte z konsultacji pulmonologicznej u pacjentéw z POCHP lub astmaq o ciezkim przebiegu.

W przypadku planowanych zabiegdéw ze S§Srédoperacyjnym wszczepem materiatowym
(np. protezoplastyka kolana, protezoplastyka biodra, stabilizacje kregostupa, implantacja
stentgraftow naczyniowych, wszczepienie kardiostymulatoréw, wszczepienie elektrod gtebokiej
stymulaciji mézgu DBS itp.), nalezy przynies¢ ze sobq opis dodatkowego badania na nosicielstwo
gronkowcow (MSSA, MRSA) w nosogardzieli.



ZABIEG OPERACYJNY

Obawy czy stres zwigzany z przygotowaniem do zabiegu chirurgicznego to czesta i naturalna
reakcja, ale nadmierny stres moze powodowaé na przyktad podwyzszone ci$nienie tetnicze, bol
brzucha czy gtowy.

By zredukowac stres, a co za tym idzie, niekorzystne objawy, mozesz siegng¢ po rézne

©)
@ metody relaksacyjne, na przyktad éwiczenia oddechowe.

W obnizeniu stresu moze tez pomoc zadawanie pytan lekarzowi kierujgcemu na zabieg
lub anestezjologowi. Pomogqg Ci one rozwia¢ watpliwosci dotyczqce przebiegu
zabiegu jak i okresu rekonwalescencji. Pomocna moze by¢ takze konsultacja
z psychologiem lub psychiatrg.

Bardzo istotnymi czynnikami sg wspétpraca z zespotem terapeutycznym, przestrzeganie
zalecen oraz odpowiednie wczesne planowanie. Dzigki temu mozesz poczué sig lepiej po zabiegu,
zmniejszy€ ryzyko powiktaf, a w rezultacie szybciej wréci€ do domu.



Ponizsza lista pomoze Ci usystematyzowac informacje dotyczqgce
przygotowania przedoperacyjnego, dzigki czemu bedziesz mégt/
mogta skupi€ si¢ na zdrowieniu.
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Ustal termin zabiegu w szpitalu.

Umow konsultacje anestezjologiczng i ewentualne wizyty u specjalistow.

Zadbaj o aktywnosé fizyczng, dobrq diete i sen.

Odstaw uzywki (papierosy, alkohol i inne).

Zorganizuj opieke po wypisie do domu.

Wykonaj test cigzowy przed przyjeciem do szpitala, jesli podejrzewasz, ze mozesz byé
w ciqzy.

Zabierz do szpitala niezbedne rzeczy, w tym dokumentacje medycznq i leki wiasne
w oryginalnych opakowaniach.

Przed zabiegiem zdejmij bizuterig, usun makijaz i zmyj lakier do paznokci.

Ostatni positek zjedz wieczorem w dniu poprzedzajgcym operacje, NAJPOZNIEJ na 6 godz.
przed operacjg.

Klarowne ptyny (woda, herbata, specjalny napéj przedoperacyjny) wypij NAJPOZNIEJ
na 2 godziny przed operacjgq.

Materiat przygotowany na podstawie opracowania przez portal intensywna.pl.



