DIETNi OMEZENI

V den operace bude Vase dieta O (tekutd). Prvni
pooperacni den dieta 4 (s omezenim tukd).
Dietni rezim je nutné dodrzovat minimalné po
dobu 1 mésice. Potraviny je vhodné pfipravovat
formou vareni, duseni ¢i peceni. Nepfijatelné

je smazeni nebo grilovani. Pripravované jidlo

by mélo byt servirovano teplé, ale ne horkeé i
studené, v malych porcich 5-6krat denné.

nizkotucné jogurty, kefiry,

MLECNE L Y

VYROBKY netucny tvaroh, tavene syry,
platkoveé syry do 30 % tuku...
kureci, krati, kralici, teleci,

MASO rybi, libové veprové nebo
hovezi...

UZENINY eIl 5 eIl el okl
dietni ¢i drubezi salam...

PECIVO ZI.tVHG, psenicne, sucfhary,
piskoty, ovesné vlocky...
nenadymava, mrkev, celer,

ZELENINA rajcata, Cervena repa, hlavkovy
salat, dynée...
bez slupky, vyzralé, banan,
pomerance, jablka,

OVOCE Svestky, broskve, kompoty,
presnidavky...

PRILOMY ryze, testow’ny, tv)rambory,
bramborova kase...

NAPOIE Caj, voda, neperlive

mineralky...

PRI KOMPLIKACICH
(ZARUDNUTI RANY, BOLEST..)
IHNED KONTAKTUJTE NASi AMBULANCI!

DULEZITE KONTAKTY

AMBULANCE VSEOBECNE CHIRURGIE

A PRIJMOVA AMBULANCE

PO-PA | 7:00-15:30

(mimo bézny provoz funguje pro akutni pripady
jako ustavni pohotovost a podléha regulacnimu
poplatku)

Tel.: 377193 563

PORADNA PRO CHRONICKE

A NEHOJICi SE RANY

UT | 9:00-12:00

(v pfipadé nutnosti v jiném smluveném
terminu)

Tel.: 377193 563

CHIRURGICKE ODDELENI
Tel: 377193 557

LEKARSKY POKOJ )
CHIRURGICKE ODDELENI
Tel.: 377193 551, 377 193 553

Pfrijemnou rekonvalescenci
preje personal Stodské nemocnice.

Vytvotila | Be. Stoklasova Lucie
Konzultant | Mgr. Katefina Klirova, Bc. Petra Jilkova
Odborny konzultant | MUDr. David Smid, Ph.D.

Nemocnice
Plzennského
kraje

Stodska
nemochice

EDUKACNI
MATERIAL

pro pacienty podstupujici

LAPAROSKOPICKOU
CHOLECYSTEKTOMII

Autor | Bc. Stoklasova Lucie
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Vazena pani, vazeny pane,

v rukach drzite edukacni material zabyvajici se
predoperacni a pooperacni péci o pacienty po
laparoskopické cholecystektomii. Budete-li mit
po precteni dalsi otazky, nevahejte se nas zeptat,
radi Vam odpovime.

LAPAROSKOPICKA CHOLECYSTEKTOMIE

Nejcastéjsim ddvodem k indikaci laparoskopické
cholecystektomie jsou zlucové kameny, funkcni
poruchy nebo zanét zlucniku. Pri laparoskopic-
ké operaci mlze dojit ke konverzi (zméné) na
laparotomii. Ddvodem mohou byt komplikace
jako napt. rozsahlé bfisni srdsty Ci tézky zanét
znemoznujici provedeni laparoskopie.

PREDOPERACNI OBDOBI

Den pred operaci se za Vami dostavi
anesteziolog, ktery provede anesteziolo-
gickeé vysettfeni, zhodnoti Vas zdravotni
stav, vysvétli rizika spojena s anestezii
a zvoli vhodny typ premedikace (lék
slouzici k utlumu pred chirurgickym
zakrokem). Jako prevence trombo-
embolické nemoci (trombdza, plicni
embolie,..) Vam bude aplikovan nizko-
molekularni heparin.

OD PULNOCI NEBUDETE JiST, PIiT,
ZVVKAT ANI KOURIT

V den operace si odstranite veskeré
Sperky a protetické pomucky. Nasled-

né provede oSetrujici personal oholeni v
oblasti operacniho pole a sestra Vam za-
bandazuje dolni koncetiny kompresivnim
obinadlem. Nasledné Vam prinese léky
navozujici uklidnéni pred operaci, které
zapijete malym douskem vody, nebo Vam
aplikuje léky injekeni formou do svalu na

hyzdich. Po jejich aplikaci udrzujte klid na 1Gz-
ku. Kanyla do Zily na horni koncetiné Vam bude
zavedena bud pfed odjezdem na operacni sal,
nebo az pfimo na sale.

POOPERACNI PECE

Po operaci budete pfevezen/a zpét na pokoj.
Sestra bude v pravidelnych intervalech sledovat
Vas zdravotni stav. Monitorovat krevni tlak, pulz,
télesnou teplotu, védomi, krvaceni, bolest a
odpad z drénu (pokud byl béhem operace drén
zaveden). V pripadé vyskytu jakékoliv komplika-
ce privolejte ihned sestru pomoci signalizacni-
ho zatizeni. Po laparoskopické operaci mUzete
pocitovat bolest ramene, tlak v podzebfi Ci
pocit ,nafouknuti” bficha. Tyto potize béhem
nekolika dni samovolné odezni po vstiebani
prebyte¢ného vzduchu v dutiné bfisni zave-
deného béhem operace.

4 hodiny po operaci Vam budou nabid-
nuty tekutiny. Prvni vstavani z 10zka se
provadi dle aktualniho stavu, nejdrive ve
vecCernich hodinach za asistence sestry.

PROPUSTENI

Pti bezproblémovém pribéhu hos-
pitalizace budete propustén/a treti
pooperacni den. Aby mohlo dojit k
propusténi, musite tolerovat na-
ordinovanou dietu, spontanné se
vyprazdnovat, umeét pecovat o ope-
racni ranu, byt bez znamek infekce a
znat doporuceny stupen aktivity. V den
ukonceni hospitalizace obdrzite od |ékare
propoustéci zpravu. S touto zpravou se
budete hlasit do tfi pracovnich dni u své-
ho obvodniho Iékare. V propoustéci zpra-
vé naleznete datum odstranéni stehl na
nasi ambulanci.

PECE O OPERACNI RANU A JIZVU

Pfed i po o$etfovani rany si VZDY ddkladné
umyjte ruce!

Ranu sprchujte vodou, popfipadé pouzijte dez-
infekéni mydlo, osuste a kryjte sterilnim krytim.
Po 10-12 dnech Vam budou odstranény stehy
na nasi chirurgické ambulanci. Po odstranéni
stehd je doporucovano provadét tlakové masa-
ze jizvy v intervalech 3x denné 10 minut. Jizvu
stlacCite a pocCkate, dokud se stlacené misto
znovu neprokrvi. Stejnym zpClsobem pokra-
Cujte po celé délce jizvy. K promazavani jsou
doporucovany mastné krémy, veprove sadlo
nebo vazelina. Jizvu nevystavujte pfimému
slunecnimu zareni, vyvarujte se navsteve solarii
a saun minimalné po dobu 3 mésicu.

POHYBOVY REZIM

Nadmerné fyzické aktivité se vyvarujte po dobu
7-10 dni od propusténi. Mlzete zacit s postup-
nym zatézovanim. Ze zacatku se doporucuji ak-
tivity typu chiize, jizda na kole, plavani ¢i joga.

REKONVALESCENCE
Je zcela individualni - priblizné 2-3 tydny.
LAZENSKA LECBA

Na lazenskou léCbu mate narok, pokud jste po
komplikované operaci nebo pokud se u Vas
objevily pooperacni komplikace (napr. zanét
zlucovych cest, zloutenka...). Pojistovna proplaci
tritydenni plné hrazeny pobyt do pll roka po
operaci. Doporuceni na lazenskou lécbu Vam
musi navrhnout chirurg Ci gastroenterolog. Na
zakladé tohoto doporuceni Vam Vas prakticky
lékar vystavi navrh, ktery nasledné musi schvalit
revizni |ékar pojistovny.



