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Nemocnica AGEL

INFORMACIE PRE PACIENTOV PODSTUPUJUCICH OPERACNU LIECBU NA
KMSM

Predoperacna priprava

Po dohovore s lekdarom indikujucim operacny vykon ohladom terminu operacie a naslednej anestézie,
je nutné, aby ste pred operaciou absolvovali predoperacné vysetrenia.

Najneskor tri tyzdne pred planovanym prijmom do nemocnice navstivte ambulanciu svojho
vSeobecného lekara. Informujte ho o planovanom operacnom vykone na ortopedickom oddeleni.
Vseobecny lekar Vam vystavi vymenny listok, s ktorym absolvujete interné predoperacné vysetrenie.
V ramci predoperacného interného vysetrenia Vam bude vySetrena krv, vykonané EKG vysSetrenie a
RTG vysetrenie hrudnika. Zaver interného vysetrenia obsahuje vyjadrenie, ¢i ste schopny podstupit
pladnovany operacny vykon. Interné predoperaéné vysetrenie moze byt staré najviac tri tyZzdne pred
terminom operdcie. V pripade, ak mate menej ako 40 rokov a neliecite sa na vaznejsie dlhodobé
ochorenie, postacuje EKG a vysledky odberov krvi.

Nasledne absolvujete predanestéziologické vysetrenie. Je nutné, aby ste toto vySetrenie absolvovali v
nasej nemocnici. Predanestéziologicka ambulancia je Vam k dispozicii kazdy pracovny den od 7:30
hod. do 13:30 hod. na prizemi nasej nemocnice, bez objednania. Bez tychto vysetreni nemézete byt
prijaty na ortopedické oddelenie.

Ak bolo dohodnuté, Ze sa operacia vykond v miestnom, tzv. lokdlnom znecitliveni, predoperaéné
vySetrenia nie je nutné vykonavat. V pripade miestneho znecitlivenia, je mozné sa bezne stravovat a
pit.

Ak je operaény vykon planovany v celkovej alebo spinédlnej anestézii nesmiete konzumovat jedlo ani
pit v den operacie. Deri pred operaciou sa mbzete stravovat do 18:00 hod. a pit tekutiny do 24:00 hod.
(2-3'1/24 hod).

Medzi stavy, ktoré negativne ovplyvriuju hojenie ran a m6zu mat za nasledok vazne komplikacie, patria
predovsetkym zle lie¢end cukrovka s hodnotou cukru nad 10 mmol/|, fajéenie a akékolvek nepreliecené
infek¢né ochorenie v tele. Ak fajcite, je nutné minimalne dva tyZzdne pred planovanou operdciou
prestat alebo aspon vyrazne zredukovat pocet cigariet a toto dodrzat minimalne po dobu jedného
mesiaca po operacii.

Menstruacia nie je dovodom na nevykonanie operacie.

Pri dlhodobom uZivani anopyrinu, warfarinu alebo inej antikoagulacnej liecby, hormonalnej
antikoncepcie, informujte o tom svojho vSeobecného lekara a riadte sa jeho pokynmi (zvycajne je
nutné lieky vysadit cca tyzden pred operaciou) v pripade, Ze je lieky nutné uzivat z kardiologického
hladiska, mdze sa v iom pokracovat v injekénej forme.

Prijem do nemocnice

Na operaciu pridete podla dohody, bud den pred operdciou alebo v deri operacie. Pri prichode sa hlaste
na recepcii Urgentného prijmu podla dohovoru s lekarom. Lekdr sa v prijmovej ambulancii v kratkosti
oboznami s Vasim aktualnym zdravotnym stavom a vysledkami Vasich predoperacnych vysetreni. Bude
Vam vystaveny prijmovy listok, s ktorym pojdete na hlavnu recepciu, kde bude vystaveny chorobopis.
Nasledne sa dostavite na oddelenie, ktoré sa nachadza na piatom poschodi hlavnej budovy nemocnice.
Zazvonite na oddelenie a p6jdete do miestnosti sestier, ktora sa nachddza napravo v strede chodby.
Sestra a lekdr s Vami spiSu prijimaci protokol, kde sa zaznamenaju vdzinejSie ochorenia, na ktoré sa
liecite. Lieky, ktoré uZivate je potrebné doniest v originalnom baleni — nie nadavkované. Poznacia sa
vSetky alergie, eventudlne vdm bude vydany dotaznik s otdzkami ohfadom vasho zdravotného stavu,
ktory bude nutné vyplnit. Ak si tieto informacie pripravite vopred urychlite dokumentacny proces.
Lekar Vas vysetri a ndlez zaznamena do dokumentdcie. Nasledne Vam bude pridelenad izba, kde mate
priestor na uloZenie Satstva a sukromnych veci — prosim, nenoste si Ziadne cennosti a vysoky obnos
penazi.

Do nemocnice si doneste iba veci osobnej hygieny, pyZzamo a prezuvky.
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Den operacie

V pripade uZivania chronickych liekov (napriklad pri liecbe vysokého krvného tlaku, ischemickej
choroby srdca, hypotyredzy,...) Vam tieto lieky poda podla ordindcie lekara sestra rano o 5:00 hod.
Sucastou predoperacnej pripravy je aj osprchovanie sa so Specialnym dezinfekénym mydlom, ktoré
sa nachadza v kupelni na izbe. Takto vykonana dezinfekcia vyrazne zniZuje riziko vzniku infekcie. Pri
operdcii na nohe si vykipete nohu 30 minut v dezinfekénom roztoku. Predoperaéne, podla ordindcie
lekdra sa Vam napichne kanyla do Zily a poda sa naordinovana lie¢ba. Vyzleciete sa (pri miestnom
znecitliveni si spodnu bielizeri mézete ponechat, ak nie je v mieste planovanej operacie a neobsahuje
kovové Casti), personal Vam poda jednorazovy plast, ¢iapku, navleky a budete na transportnom voziku
prevezeny na operacnu salu v sprievode sanitdra. Po operacii budete prevezeny na rontgen (podla
potreby) a nasledne spat na izbu.

Pooperacna starostlivost

Pooperacne bude operovana koncatina (podla druhu operacie) vyloZzena do mierne vyvysenej polohy
a bude chladena. Chladenie pomaha lepsie kontrolovat bolesti a zdroven brani vzniku nadmerného
opuchu. Sestry Vam budu podavat lieky proti bolesti. Je délezité, aby ste sestre oznamili nastup prvych
bolesti, ktoré prichadzaju cca 6 hodin po operacii. Prave vtedy sa da najefektivnejsie predist silnym
bolestiam. Neéakajte, kym sa bolesti vystupriuji, potom sa uz tazsie kontroluju.

Kratko po operacii moze byt obvaz prekrvacany. Nie je to ni¢ neobvyklé, ani nebezpecné. Je vhodné,
aby krv, ktord sa v rane hromadi este spontanne vytiekla cez ranu do obvazov. Pri vacsich ranach
moZete mat z tela vyvedenu hadicku, ktora odsava prebyto¢nu krv, tento tzv. drén sa odstranuje
zvycajne na druhy pooperacny den. Ak ste boli operovany v miestnom znecitliveni, méZete sa ihned po
operacii posadit, konzumovat stravu, pit tekutiny a pod dozorom personalu zacat chodit. V pripade,
Ze ste boli operovany v celkovej alebo spinalnej anestézii mdzete jest a pit aZ po cca dvoch hodinach.

Den prepustenia z nemocnice

Na druhy alebo treti der po operdacii je zvycajne planované prepustenie domov. Rano cca o 7:30 hod.
je vizita. Neplanujte v tejto dobe rannu toaletu a zdrZujte sa na izbe. Po vizite nasleduje prevaz rany
a ak je vsetko v poriadku, prepustime Vas domov, priblizne okolo 9:00 hod.

Pri odchode Vam bude vydand prepustacia sprava, v ktorej je uvedeny cely priebeh Vasej
hospitalizacie, operacny nalez, diagndza aj pooperacné instrukcie. Bude s Vami tiez dohodnuty termin
kontroly a lieky budete mat vypisané formou e-receptu — cestou domov si ich mézete vyzdvihnat
v lekarni na prizemi nemocnice. Ak potrebujete vystavit praceneschopnost, oznamte to lekarovi pri
prijme v ambulancii (vystavi Vam elektronickd PN)

Odvoz domov je vhodné zabezpedit eSte pred prichodom na oddelenie. Ak potrebujete na prepravu
domov sanitku, prosim informujte o tom sestru na oddeleni uzZ pri prichode. Je potrebné, aby ste aj
pocas prepravy autom mali vyloZzenu nohu, napr. na zadnom sedadle.

Domaci pooperacny rezim

Ohladom pooperacného priebehu a kontrol budete informovany pri prepusteni. O samotnom
pooperacnom rezime, pripadne odlahcovani koncatiny budete informovany Vasim operatérom. Pocas
hojenia rany, kym su pritomné stehy, musi rana zostat sucha. Do sprchy moZete ist opatrne - operaéna
rana musi byt kryta, napr. igelitovym vreckom. Hygienu mimo operacnej rany vykonajte opatrne
mydlom a handrickou. Ak by ste spozorovali teplotu, sklbanie v rane, ktoré ma zvysujlicu sa
tendenciu alebo ¢okolvek ¢o by Vam spdsobovalo silné bolesti, nevdhajte nas kontaktovat.
Telefonicky kontakt na oddelenie: 055/ 7234 305 (aj pre rezervaciu nadstandardnej izby),

email: roman.totkovic@nke.agel.sk.
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