Centrum Leczenia Endometriozy Medicus Clinic

Zalecenia pooperacyjne
dla Pacjentek
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Nadrzednym celem operacji usuniecia endometriozy jest usuniecie
ognisk endometriozy, uwolnienie zrostéw oraz przywrécenie mozli-
wosci zycia bez bélu.

Rekonwalescencja po kazdym zabiegu mocno rzutuje na wyniki
leczenia w okresie pooperacyjnym. W przypadku laparoskopii okres
rekonwalescencji trwa od 4 do 8 tygodni.

Drogie Pacjentki, ponizej przedstawiamy zalecenia pooperacyjne przygotowane
przez zespét specjalistow Centrum Leczenia Endometriozy Medicus Clinic.

Pragniemy zaznaczy¢, ze czas powrotu do petnej sprawnosci po operacji jest
sprawg indywidualng i zalezng od wielu czynnikéw. W niektérych przypadkach
przebiega on btyskawicznie, niekiedy na zadowalajgce efekty pooperacyjne na-
lezy poczekac nieco dtuzej.

Zalecenia maja pomoéc w jak najszybszym powrocie do zdrowia i odzyskaniu pet-
nej sprawnosci.

1. W okresie 4-8 tygodni zalecany jest oszczedzajacy tryb zycia
o Unikanie aktywnosci fizycznej silnie angazujgcej miesnie brzucha, dzwigania
ciezarow, gwattownych ruchoéw, jazdy na rowerze, kapieli w basenach.
o Zalecana jest gimnastyka oddechowa oraz czeste spacery na $wiezym po-
wietrzu, ktére znacznie przyspiesza rekonwalescencje.
o W miare uptywu czasu zwiekszenie aktywnosci fizycznej.

2. Przestrzeganie zasad higieny ciata:

o Codzienna kapiel pod prysznicem z uzyciem wody z mydtem badz zelem,
bez uzycia gabki i myjki.

Zakaz kapieli w wannie przez 4 tygodnie od zabiegu.

o Obserwacja krwawienia lub plamienia. Istnieje mozliwos¢ utrzymania sie
krwawienia/plamienia z drég rodnych do dwdch tygodni po operagji (ko-
nieczna czesta wymiana wktadek higienicznych).

o Niedopuszczenie do nadmiernego wypetniania pecherza moczowego (cze-
ste oddawanie moczu).

o Zaleca sie noszenie bielizny luznej, bawetnianej, jej brzegi nie powinny doty-
kac¢ miejsca operowanego.

3. Pielegnacja ran pooperacyjnych:

o W warunkach domowych, po uptywie 72 godzin od zabiegu, rany poope-
racyjne bez powiktan nalezy pozostawi¢ bez opatrunkéw, w trakcie kapieli
rany mozna my¢ woda z mydtem/zelem, po kapieli rany osuszy¢ papierowym
recznikiem. Mozna dodatkowo przemyc rane preparatem odkazajacym — np.
Octenisept.



W przypadku rany po usunietym drenie, przez okoto 48 godzin moze utrzy-
mywac sie niewielki wyciek tresci surowiczej — nie jest to powdd do niepokoju.
Usuniecie szwéw nie wczesniej niz po 10 dniach od operacji — prosimy
0 wczesniejszy kontakt z klinika w celu ustalenia terminu.

W przypadku wystapienia niepokojacych objawdw, np. narastajace zaczer-
wienienie okolicy rany pooperacyjnej, narastania obrzeku, wycieku tresci
ropnej z rany, narastajgcego bolu rany — nalezy skontaktowac sie z lekarzem.
Zakaz wspotzycia seksualnego do czasu uzyskania akceptacji od lekarza po
kontrolnym badaniu ginekologicznym, zwykle nie wczesniej niz 12 tyg. po
zabiegu.

Nasilenie dolegliwosci bolowych zwykle najwieksze jest w trakcie pierw-
szych dni po operacji. W przypadku wystepowania dolegliwosci bélowych
wskazane jest stosowanie lekdw przeciwbdlowych dostepnych bez recepty,
np. Ibuprofen 3x400 mg, Paracetamol 4x1000 mg; w przypadku silniejszych
béli — Ketonal forte 2x100 mg.

W razie braku ustepowania dolegliwosci bdlowych pomimo stosowania w/w
lekow, prosimy o kontakt z lekarzem.

Nalezy przyjmowac o statej porze zgodnie z zaleceniem lekarza, raz dzien-
nie, w okresie od 7 do 10 dni od dnia wypisu z oddziatu. Pacjentka powinna
aplikowa¢ gotowy lek w postaci amputkostrzykawki podawany podskérnie
np. boczna strona uda badz ramienia.

Nalezy stosowac w przypadku zalecenia przez lekarza operujgcego, zgodnie
z recepta. Dodatkowo Pacjentka powinna stosowac priobiotyk doustnie np. Trilac.

— nalezy stosowac tylko w przypadku zalecenia lekarskiego.
Nalezy pamietac, ze wiekszos¢ lekéw hormonalnych w pierwszych tygo-
dniach stosowania moze powodowac pojawienie sie krwawier/plamien
z drég rodnych, bélu/obrzeku piersi, pogorszenia nastroju. Zwykle objawy te
sg przejsciowe, ustepuja z czasem stosowania lekow. W sytuacjach watpli-
wych konieczny jest kontakt z lekarzem.

Dieta powinna by¢ stosowana zgodnie z zaleceniami dietetyka. W przypad-
ku braku konsultacji dietetycznej w trakcie hospitalizacji, prosimy o ustalenie
terminu telekonsultacji z dietetykiem (bezptatna dla Pacjentek operowanych
w Klinice).

Podczas stosowania zalecen zywieniowych nalezy zwrdcic¢ szczegdlng uwage na:
dbatos¢ o regularne wypréznienia,
diete lekkostrawna. W okresie 7 dni pooperacyjnych najlepiej potptynna.




odpowiednie nawodnienie organizmu. Pacjentka powinna przyjmowac co
najmniej 2 litry ptyndw dziennie. Wiekszos¢ zapotrzebowania na ptyny nalezy
pokrywac¢ woda niegazowang. W czasie pooperacyjnym, okoto 8 tygodni,
Pacjentke obowigzuje zakaz spozywania alkoholu.

W diecie pooperacyjnej nalezy unika¢ spozywania produktéw smazonych,
pieczonych, potraw ciezkostrawnych, wzdymajgcych, poniewaz moga powo-
dowac dolegliwosci ze strony przewodu pokarmowego: wzdecia, béle brzu-
cha, refluks.

Terminy wizyt kontrolnych beda sie odbywac zgodnie z informacjami zawartymi
w karcie informacyjnej hospitalizacji.

W przypadku, jesli miejsce zamieszkania Pacjentki jest znacznie oddalone od
kliniki, rekomenduje sie rozwazenie pozostania Pacjentki we Wroctawiu przez
okres 72 h od opuszczenia oddziatu szpitalnego.







