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Q9 SANITAS

CENTRUM MEDYCZNE

ZASADY PRZYGOTOWANIA PACJENTA DO PLANOWEGO ZABIEGU
OPERACYJNEGO

Termin zabiegu:

Rodzaj zabiegu:

1.W wyznaczonym dniu Pacjent zglasza sie do rejestracji Szpitala CM Sanitas z dowodem osobistym lub innym
dokumentem potwierdzajacym tozsamo$é Pacjenta (paszport)

2.Pacjent zobowiazany jest przedstawi¢:

-aktualne wyniki badan laboratoryjnych i diagnostycznych:.

|:| Grupa Krwi- oryginat zaswiadczenia wazny10 lat |:| Zaswiadczenie o braku przeciwwskazan
(nie honorujemy oznaczenia grupy krwi z dowodu do zabiegu (lekarz POZ lub specjalista).
osobistego lub karty informacyjnej). |:| USG Doppler zyt konczyn dolnych
Morfologia |:| Mocz - badanie ogélne
Uklad krzepniecia (PT, APTT ) EKG
Jonogram (S6d, Potas) RTG klatki piersiowej (wazno$¢ 2 lata).
H Mocznik, kreatynina H Szczepienia p/WZW typu B lub

|:| INNE (o przeciwciata przeciw WZW typu B.

-dodatkowe wyniki badan, wymagane przez lekarza kierujacego

-karty informacyjne o przebytych hospitalizacjach i zabiegach operacyjnych(jesli posiada),

-liste lekow, ktore Pacjent przyjmuje na state.

3.Pacjent przed planowanym zabiegiem powinien pojawi¢ sie na czczo, to znaczy powstrzymywac sie od
jedzenia i picia na minimum 6 godzin przed zabiegiem (dotyczy operacji w znieczuleniu ogélnym) oraz 4 godziny
przed zabiegiem (dotyczy operacji w znieczuleniu miejscowym).

4.Pacjent powinien miec¢ ze sobg odziez na przebranie (piZame, dres) oraz obuwie na zmiane.

5.Nalezy usunaé/wyjaé protezy zebowe i szkta kontaktowe (tuz przed zabiegiem).

6.Nalezy zdja¢ wszystkie metalowe ozdoby, bizuterie i pozostawi¢ domu.

7.Paznokcie rak i n6g powinny by¢ przed zabiegiem pozbawione lakieru

8.Pacjent powinien zadba¢ o higiene osobista, jezeli to mozliwe usunaé owlosienie w miejscach, ktére znajduja sie w
polu operacyjnym.

9.W przypadku zabiegéw ortopedycznych (konczyn dolnych) Pacjent powinien zaopatrzy¢ sie w sprzet
ortopedyczny (kule fokciowe, stabilizator), aby mégt po zabiegu samodzielnie sie poruszac.

10.Uwaga dla kobiet: zabieg nie powinien odbywa¢ sie w czasie ciazy, jak rowniez tuz przed lub w trakcie miesigczki.

Optymalnym terminem jest okres po menstruacji.



W razie wystapienia okolicznosci, ktére uniemozliwiaja leczenie operacyjne prosimy o kontakt
osobisty lub telefoniczny z Rejestracja Centrum Medycznego Sanitas Tel. 81/ 534 04 00 lub

794136038 w celu odwotania terminu planowanego zabiegu.

Szczepienie przeciw wirusowemu zapaleniu watroby typu B (WZW B)

e Jesli do operacji zostalo, co najmniej 6 tygodni, pacjent powinien zaszczepi¢ sie dwa
razy(szczepienie nalezy powtorzy¢ po miesigcu od pierwszej dawki). Na zabieg do szpitala nalezy zglosié sie po
2 tygodniach od przyjecia drugiej dawki szczepionki (trzecia, ostatnia dawka — po szeSciu miesigcach od
pierwszej)

e Jesli szczepienie przeciw WZW typu B miato miejsce ponad 5 lat temu, konieczne jest wykonanie badania w
celu okre$lenia poziomu przeciwciat anty-HBS. Jedli miano przeciwcial okaze sie wysokie, ponowne
szczepienie nie jest wymagane, nalezy przedstawi¢ wynik badania przeciwciatl.

Choroby wspdtistniejace

e Pacjent, ktéry choruje przewlekle m. in. na: cukrzyce, nadci$nienie tetnicze, chorobe wiencowa,zaburzenia
rytmu serca, alergie lub jesli przyjmuje leki zmniejszajace krzepliwos¢ krwi (takie jak np.Aspiryna, Acard,
Polocard, Acenokumarol, Sintrom, Wargin itd) powinien poinformowac¢ o tym lekarza operujagcego i zglosié
sie do swojego lekarza rodzinnego w celu odpowiedniego przygotowania do operacji.

Stosowanie lekow na state
* W przypadku stosowania lekéw na state, pacjent powinien je przyja¢ o zwyklej porze popijajac minimalng

ilo$cig wody oraz zabieraé je ze sobg do szpitala w oryginalnych opakowaniach.

11. Przeciwwskazania
- cukrzyca niestabilna
- nieustabilizowane nadci$nienie tetnicze
« dusznosci w wywiadzie
- infekcja ropna skoéry
- zaburzenia krzepliwoSci krwi,
- niestabilna choroba niedokrwienna serca,
- skazy naczyniowe i zaburzenia krzepniecia,
- przyjmowanie lekow wptywajacych na krzepliwo$¢ krwi, immunosupresyjnych i cytotoksycznych,
- stany zapalne zyt koniczyn dolnych,
- nadczynno$é/niedoczynno$é tarczycy niewyréwnana
- cigza lub planowanie cigzy, -zalecenia onkologa,
- wygoérowane i nierealistyczne oczekiwania pacjenta
Jesli pacjent stwierdzi, iz ktérekolwiek z powyzszych przeciwwskazan do operacji wystepuje u niego, powinien
bezwzglednie poinformowac o tym lekarza podczas pierwszej konsultacji.

12. Mozliwe powiklania po zabieguNalezy pamietaé, iz zaden zabieg operacyjny nie jest obojetny dla organizmu
czlowieka i jest zwigzany z ryzykiem wystapienia powiklan, a kazde naciecie skory jest zawsze zwigzane z
powstaniem blizny.

13. Mozliwe powiktania miejscowe:Krwawienie, powstanie krwiaka, upos$ledzenie ukrwienia operowanej okolicy do
powstania miejscowej martwicy wilacznie (prowadzacych do koniecznoSci usuniecia martwych tkanek a w
przypadku konczyn prowadzace do amputacji), zakazenie rany chirurgicznej, op6Znione gojenie lub brak gojenia
sie rany, powstanie surowiczaka, rozejscie sie brzegdéw rany, powstanie szpecacej, przero$nietej lub przykurczajacej
blizny, przeczulica (b6l) lub zdretwienie okolicy operowanej, przebarwienie lub zwiotczenie skéry, konieczno$¢
reoperacji w wyniku powstatych powiktan.



Powiklania miejscowe mogg dotyczy¢ zar6wno pola dawczego jak i biorczego.W przypadku zalozenia implantéw
przedtuzone wydzielanie z drenu, powstanie surowiczaka lub krwiaka, czesciowa lub catkowita martwica skory,
przemieszczenie implantu, zaburzenie potozenie lub szczelnosci protezy, zakazenie, wytworzenie torebki wokét
implantu prowadzace do stwardnienia i zaburzenia ksztaltu piersi, znieksztatcenie tkanek pokrywajacych implant,
przebicie powlok przez implant i jego utrata.

14. Mozliwe powiklania ogélnoustrojowe:Uogdlniona odpowiedZ zapalna na zakaZzenie miejscowe, nasilenie
objawow chordb wspoétistniejgcych, reakcje uczuleniowe na stosowane leki lub srodki opatrunkowe do wystgpienia
wstrzasu anafilaktycznego wlacznie, zakazenie ukladu moczowego, zapalenie pluc, zakazenie tozyska
naczyniowego, niewydolnos$¢ krazenia, niewydolno$¢ oddechowa, wystapienie zatorowoSci ptucnej, niewydolnosé

nerek, niewydolno$¢ wielonarzadowa, i inne.



