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PRZEPUKLINA UDOWA

Co to jest przepuklina udowa?

Przepuklina udowa jest schorzeniem powstajagcym na skutek zmniejszenia wytrzymatosci
powtok brzusznych, czego nastgpstwem jest nieprawidlowe przemieszczenie si¢ narzadow lub
ich czesci przez kanat udowy poza jame brzuszng, w ktorej normalnie si¢ znajduja.

Kazda przepuklina posiada swoje wrota, czyli miejsce, w ktorym zawarto$¢ jamy
brzusznej przemieszcza si¢ w nieprawidtowe miejsce. Workiem przepuklinowym nazywamy t¢
cze$¢ otrzewnej (btona pokrywajaca wnetrze brzucha), ktora przemieszcza si¢ poza obrab jamy
brzusznej. W worku znajdujemy zawarto$¢ przepukliny, ktora stanowia najczesciej jelita, lub tak
zwana sie¢ wigksza, czyli fartuch thuszczowy pokrywajacy jelita. Rzadziej zawarto$¢ przepukliny
stanowig pecherz moczowy lub inne narzady.

Jakie s objawy przepukliny udowej?

Zaleza one od jej umiejscowienia i czasu trwania choroby. Pierwszym objawem jest
zazwyczaj uczucie pobolewania lub nieokre§lonego dyskomfortu w okolicy pachwiny po wysitku
fizycznym, ucigzliwym kaszlu lub wydaleniu stolca. Béle moga promieniowa¢ w strong
przysrodkowej powierzchni uda. Wtedy przepuklina zaczyna wpuklaé si¢ do kanalu udowego i
jest widoczna w postaci elastycznego lub twardego guzka lezacego podskornie w okolicy
pachwiny, najczesciej wysoko, na przednio-przysrodkowej powierzchni uda.

Czym grozi nie leczona przepuklina udowa?

Jezeli przepuklina pojawila sie, pewne jest, ze nie zniknie. Wrecz przeciwnie, bedzie si¢
powicksza¢, a dolegliwosci z nig zwigzane beda si¢ nasilac. Operacje przepuklin
zaawansowanych sg o wiele trudniejsze 1 obarczone wigkszg mozliwos$cig powiktan.

Najwigksze niebezpieczenstwo powstaje, gdy na skutek ucisku jelit we wrotach dochodzi
do zatrzymania pasazu jelitowego, czyli niedroznosci mechanicznej, a nastgpnie martwicy i
przedziurawienia jelit. To objawy przepukliny uwi¢znigtej. Przepukliny udowe maja duza
tendencj¢ do uwigznigcia, zwlaszcza u starszych kobiet. Zwlekanie w takiej sytuacji z operacja
zawsze prowadzi do $mierci.

Jakie sg wskazania do leczenia operacyjnego?
Wskazaniem do leczenia jest stwierdzenie obecnosci przepukliny. Przepukliny samoistnie
nie znikaja, ulegaja stopniowemu powigkszaniu i mogg prowadzi¢ do groznych powiktan.

Jakie sg przeciwwskazania do leczenia operacyjnego?

Przeciwwskazaniem jest brak zgody pacjenta. Wspolistnienie ci¢zkich schorzen
uniemozliwiajagcych znieczulenie ogdlne jest przeciwwskazaniem wzglednym — w czgdci
przypadkéw, zwlaszcza nieduzych przepuklin, zabieg mozna przeprowadzi¢ réwniez w
znieczuleniu miejscowym. Ropne choroby skory, czy inne ogniska zakazenia powinny by¢
wyleczone przed zabiegiem.
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Alternatywne sposoby leczenia.

Nie ma innych sposobow leczenia radykalnego. Jedynie zabieg chirurgiczny moze na
trwate usung¢ przepukling. W zasadzie wszystkie przepukliny udowe powinny by¢ leczone
chirurgicznie, o ile nie istniejg internistyczne przeciwwskazania do operacji lub znieczulenia.
Pasy przepuklinowe w leczeniu przepuklin udowych nie majg zastosowania.

Na czym polega operacja?

Istnieja rdézne sposoby operacji przepukliny udowej roznigce si¢ szczegdtami
technicznymi. Ogdlnie operacja przepukliny udowej polega na nacieciu skory nad lub ponizej
wigzadla pachwinowego, wypreparowaniu worka przepuklinowego, odprowadzeniu jego
zawarto$ci do jamy brzusznej i zaszyciu wrot przepukliny.

Jakie mogg pojawi¢ si¢ komplikacje?

Wskutek leczenia operacyjnego doj$¢ moze do powiktan, z ktorych najczgstsze, to:

» Krwawienie $rodoperacyjne wskutek uszkodzenia licznych w tej okolicy naczyn
krwiono$nych.

» Zakazenie rany, wymagajace podawania antybiotykow, a niekiedy chirurgicznego otwarcia i
drenazu rany.

» Krwawienie pooperacyjne z rany, najczescie] wymagajace powtornej operacji.

» Niewielki odsetek pacjentow skarzy si¢ na trudne do sprecyzowania uczucie bolu, mrowienia
lub pieczenia w okolicy operowanej. Jesli takie dolegliwosci wystgpia,
to ustepuja one lub znacznie zmniejszaja swoje nasilenie w trakcie kilku miesiecy.

» Nawr6t przepukliny, ktory wystepuje u okoto 10 procent operowanych.

» Zakrzepica w zylach glgbokich konczyn dolnych i miednicy — moze wystgpi¢ pomimo
profilaktyki przeciwzakrzepowej stosowanej rutynowo w kazdej tego typu operacji.
Zakrzepica zyl glebokich wymaga leczenia, niesie ze sobg ryzyko zatorowosci plucnej, ostrej
lub przewlektej niewydolnosci oddechowej 1 krazeniowej, a takze nagtego zgonu.

» Inne, rzadkie i trudne do przewidzenia powiktania.

Jak przygotowac si¢ do operacji?

» Jesli chorujesz na schorzenia takie, jak cukrzyca, nadci$nienie tetnicze, choroba
wiencowa, zaburzenia rytmu serca, alergie lub, jesli przyjmujesz leki zmniejszajace
krzepliwo$é krwi (aspiryna, acard, polocard, acenokumarol, sintrom, warfin, ticlopidyna,
klopidogrel), poinformuj o tym swojego chirurga 1 zglos si¢ do swojego Lekarza Rodzinnego
w celu odpowiedniego przygotowania do operacji.

» Jesli przyjmujesz hormonalne $rodki antykoncepcyjne lub stosujesz hormonalng terapie
zastepcza w okresie menopauzy — odstaw leki hormonalne (hormony ptciowe) miesiac przed
operacja.

» Jesli cierpisz na prochnice zgbow — zglos si¢ do dentysty i wylecz zgby odpowiednio
wczesnie;j.

» W przypadku stosowania na stale lekow — zabierz je ze sobg do szpitala w oryginalnych
opakowaniach.

» Ostatni positek powinien by¢ zjedzony najdalej sze$¢ godzin przed operacja.

» Do szpitala prosimy zabra¢ skierowanie na operacj¢ (nie obowiazuje w przypadku operacji
optacanych prywatnie).
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» W dniu zabiegu pacjent powinien wykona¢ doktadng poranng toalet¢ (kapiel lub prysznic)
catego ciala.

» Prosimy o zabranie ze sobg pizamy, szlafroka i kapci (klapki pod prysznic), a takze
przybordéw toaletowych.

> Prosimy NIE GOLIC miejsca operowanego, uczyni to fachowy personel bezposrednio
przed operacja. Golenie w domu powoduje ryzyko zakazenia ran operacyjnych i moze by¢
przyczyng odmowy przyjecia pacjenta do szpitala!

» Palacze tytoniu powinni zaprzesta¢ palenia w okresie okotooperacyjnym. Palenie powoduje
skurcz naczyn krwiono$nych, co utrudnia gojenie rany oraz pogarsza wydolno$¢ oddechowa,
co powoduje wzrost czgstosci powiktan oddechowych po operacji.

W wyznaczonym terminie, zazwyczaj kilka dni przed zabiegiem, odbedzie si¢ rozmowa z
anestezjologiem, podczas ktorej zostanie ustalony sposob znieczulenia. Tego samego dnia
pielegniarka pobierze krew do badan niezbednych do operacji.

Gdzie zglosi¢ si¢ w dniu operacji?

W dniu operacji prosimy zglosi¢ si¢ z niezbednymi dokumentami (skierowanie na
operacje, podpisana zgoda na operacj¢, dowdd ubezpieczenia) do Izby Przyje¢. Po przyjeciu do
szpitala jeszcze raz mozna bedzie porozmawia¢ z chirurgiem - operatorem oraz z
anestezjologiem i zada¢ im ewentualne pytania.

Pobyt w szpitalu po operacji.

Po zbiegu pacjentami opiekuje si¢ pielegniarka dyzurna, do niej nalezy zwracaé si¢ w
przypadku dolegliwosci, bolow, checi wstania z t6zka itp. Ponadto w oddziale szpitalnym jest
lekarz dyzurny, ktory interweniuje w nagtych przypadkach.

W wigkszosci wypadkéw po zabiegu pi¢ mozna nie gazowane ptyny bezposrednio po
powrocie do 10zka, jes¢ po kilku godzinach, zawsze nalezy upewnié si¢, pytajac pielegniarki
dyzurnej. Uwagal!!! Pierwszy spacer po zabiegu powinien odby¢ si¢ pod opieka pielegniarki
lub czlonka rodziny.

Nastgpnego dnia po operacji odbywa si¢ wizyta chirurga — operatora, zmienia si¢
opatrunki i podejmuje decyzj¢ o wypisie do domu. W przypadku wypisu pacjent otrzymuje karte
informacyjna, recepty na potrzebne leki, dodatkowe ustne zalecenia od operatora oraz w razie
potrzeby zwolnienie z pracy. Ma tez wyznaczony termin kontrolnej wizyty u lekarza, ktory go
operowat.

Ogolne zalecenia pooperacyjne.
Przed operacja pacjent powinien zapewni¢ sobie transport do domu — nie powinien

prowadzi¢ samochodu ani jecha¢ srodkami transportu publicznego.

» Nalezy zrealizowa¢ przepisane recepty i przyjmowac leki zgodnie z zaleceniami lekarza.

» Rane¢ nalezy chroni¢ przed zabrudzeniem lub urazem za pomocg opatrunku. Opatrunki
nalezy zmienia¢ codziennie przemywajgc rany srodkami odkazajacymi (octenisept, spirytus)
1 utrzymywac je w czystosci. Przez 48 godzin po operacji nalezy unika¢ zamoczenia rany,
dlatego zaleca si¢ prysznic zamiast kapieli w wannie. W przypadku zaczerwienienia, bolu i
obrzeku rany pooperacyjnej oraz goraczki, nalezy skontaktowac si¢ z lekarzem.
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» Przez kilkanascie dni wystepuje niewielki obrzgk oraz bolesno$¢ okolicy operowane;.
Stosowane rutynowo tabletki przeciwbolowe pozwalaja na praktycznie bezbolowe i szybkie
uruchomienie. Obrzgk i bolesnos$¢ ustepuja w ciggu kilkunastu dni po zabiegu.

» Wizyta kontrolna odbywa si¢ po 7-10 dniach od zabiegu i polega na kontroli gojenia rany
oraz usuni¢ciu szwOw skornych. Powstala blizna jest mato widoczna 1 tatwo ukry¢ ja pod
bielizng. Zabieg nie powoduje uposledzenia aktywnosci i umozliwia powro6t do codziennego
zycia i pracy w ciggu kilku-kilkunastu dni od zabiegu.

» Po zabiegu nie zaleca si¢ dzwigania ci¢zarOW przynajmniej przez trzy miesigce. Dzwiganie
w tym okresie moze doprowadzi¢ do nawrotu przepukliny.

ZGODA NA LECZENIE OPERACYJNE PRZEPUKLINY UDOWEJ

Z pacjentka(em) przeprowadzono rozmowg, podczas ktorej w sposodb zrozumialy
przedstawilem celowos$¢ przeprowadzenia zabiegu, jego przewidywany przebieg i mozliwe do
wystapienia powiktania. Pacjentke(ta) zakwalifikowano do zabiegu.

Pieczatka i podpis lekarza

Po rozmowie z lekarzem, podczas ktorej moglam zadawac¢ pytania i otrzymatam wyczerpujace
odpowiedzi, po zapoznaniu si¢ z rodzajem zabiegu, liczac si¢ z mozliwoscig wystgpienia
powiklan oraz $rdédoperacyjng zmiang postgpowania dyktowang wskazaniami medycznymi,
wyrazam zgode na wykonanie operacji przepukliny udowej po Stronie ...........ccocceveveveneiennnnnnens

data podpis pacjentki(a)
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REGULAMIN ODDZIALU SZPITALNEGO SALUS

§1
Zadaniem Oddziatu Szpitalnego SALUS jest wykonywanie ustug zdrowotnych, obejmujgcych
diagnozowanie i leczenie oraz opieke pielggniarskq w ramach lecznictwa zamknigtego.

§2
Czynnosci diagnostyczne i lecznicze w zakresie swoich kompetencji wykonujq samodzielnie lekarze
specjalisci przy wsparciu personelu pielegniarskiego. Nadzor nad pracg personelu medycznego
sprawuje Z-ca Dyrektora ds. Medycznych oraz Z-ca Dyrektora ds. Pielegniarstwa.

§3
Oddziatem kieruje Ordynator, ktorego zadaniem jest zapewnienie odpowiednich warunkow
organizacyjnych i technicznych dla dzialania oddziatu, nadzor nad przestrzeganiem zasad
wspotczesnej wiedzy medycznej, przyjetych standardow i procedur w postepowaniu leczniczym oraz
nadzor nad prawidtowym prowadzeniem obowigzujgcej dokumentacji. Ordynator prowadzi rowniez
nadzor nad monitorowaniem i zapobieganiem zakazeniom szpitalnym.

§4
Ordynator wykonuje swoje funkcje przy pomocy pielegniarki oddziatowej, ktorej podstawowym
zadaniem jest zapewnienie najlepszej opieki oraz warunkow pobytu chorym. Pielegniarka oddziatowa
realizuje swoje zadania przy wsparciu zespolu pielegniarek, ktorym zarzgdza, nadzoruje i jest
odpowiedzialna za ich stan wiedzy fachowej oraz poziom etyczny. Pielegniarka oddziatowa
wspoldziata z lekarzami i wlasciwym personelem fachowym w zapobieganiu i zwalczaniu zakazen
szpitalnych.

§S5
Lekarze specjalisci w ramach wykonywania swiadczen ambulatoryjnych kwalifikujq chorych do
leczenia szpitalnego, decydujq o sposobie leczenia i samodzielnie wykonujg zabiegi operacyjne, jak
rowniez, przy udziale lekarza anestezjologa ustalajq postegpowanie pooperacyjne, a nastepnie
prowadzq leczenie ambulatoryjne, az do catkowitego wyleczenia. Przy wykonywaniu powyzszych
czynnosci, lekarze specjalisci obowigzani sq do przestrzegania przyjetych standardow i procedur w
postepowaniu  profilaktyczno-leczniczym oraz  przestrzegania zalecen krajowego nadzoru
specjalistycznego.

§6
Pielegniarka dyzurna wykonuje zlecenia lekarskie, prowadzi obserwacje i pielegnacje chorych. Przy
wykonywaniu zlecen i czynnosci pielegnacyjnych, przestrzega ustalonych standardow i procedur
postepowania.

ZASADY POBYTU W ODDZIALE
§7

Oddziat Szpitalny SALUS zapewnia warunki i mozliwos¢ przebywania na jego terenie rodzinie,
bliskim i opiekunom pacjenta. Z uwagi na dobro chorych i procesu leczniczego obecnosé¢ oséb
towarzyszgcych dopuszczalna jest codziennie w godzinach 6.00 — 22.00 /ub za zgodq lekarza
prowadzqgcego i/lub Ordynatora cafodobowo. Pacjenci oddziatu majg mozliwosé¢ spotkania z 0Sobami
odwiedzajgcymi w osobnym, przeznaczonym do tego celu pomieszczeniu Swietlicy.
W sytuacjach wyjgtkowych (np. epidemiologicznych) odwiedzanie chorych przez bliskich moze by¢
decyzjg Ordynatora lub Dyrektora Medycznego ograniczone lub wstrzymane.

§8
Udziat krewnych pacjenta w procesie opieki dopuszczalny jest wylgcznie w zakresie okreslonym przez
Ordynatora lub inny upowazniony personel medyczny i za jego zgodq i wiedzq.

§9
Pacjenci winni zglaszaé personelowi medycznemu wszelkie swoje dolegliwosci, a takze, gdy
okolicznosci tego wymagajq, a mozliwosci pozwalajg, dolegliwosci innych pacjentow, moggce
wskazywac na potrzebe pilnej pomocy.

§10
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Pacjenci przed zabiegami powinni zglaszaé personelowi medycznemu fakt ewentualnego spozycia
positku lub napoju.

§11
Pacjenci po zabiegach:
- siadajg w tozkach i/lub wstajq z tozek wylgcznie na podstawie decyzji personelu medycznego, po
wyrazeniu zgody przez lekarza prowadzqcego
- spozywajq pierwszy positek i wypijajq napoje na podstawie decyzji personelu medycznego
- opuszczajq oddzial po otrzymaniu wypisu (Karty Informacyjnej z leczenia szpitalnego) lub na
wiasne zZgdanie — wylqgcznie po zgloszeniu lekarzowi prowadzqcemu, lekarzowi dyzurnemu lub
Ordynatorowi i po odnotowaniu powyzszego faktu w dokumentacji medycznej

§12
Ponadto na Oddziale Szpitalnym SALUS zabronione jest:
- bieganie (dzieci) z wyjgtkiem sytuacji wymagajqcych pilnej interwencji
- wnoszenie i spozywanie alkoholu oraz palenie papierosow
- Wnoszenie i pozostawianie w pokojach pacjentow produktow spozywczych tatwo psujgcych
- wnoszenie i uzywanie wszelkich urzgdzen zaktocajgcych spokoj pacjentow i prace personelu
- zachowywanie si¢ w sposob glosny, wulgarny i/lub stwarzajgcy zagrozenie dla innych
- jakiekolwiek zaklocanie i ingerowanie w proces leczenia i opieki nad pacjentem bez wiedzy i zgody
upowaznionego personelu medycznego
Wszelkie odstepstwa od wymienionych zasad dopuszczalne sq wylgcznie za zgodg Ordynatora lub
innego upowaznionego personelu medycznego Oddziatu Szpitalnego SALUS.

§13
Produkty spozywcze tatwo psujgce przyniesione przez krewnych pacjentow mogq by¢ przechowywane
wylgcznie w specjalnie do tego celu przeznaczonej lodowce, znajdujgcej sie w szpitalnej kuchni.
Pozostate produkty spozywcze i inne mogq by¢ przechowywane w szafkach przy tozkach szpitalnych.
Pacjenci spozywajgcy wlasne pokarmy lub napoje nie powinni czestowac innych pacjentow bez zgody
personelu medycznego.

§14
Pacjenci przebywajgcy na terenie Oddziatu Szpitalnego SALUS majqg zapewniong mozliwos¢
komunikacji z otoczeniem zewnetrznym. Mogq korzysta¢ z wlasnych telefonow komorkowych,
bezprzewodowego telefonu stacjonarnego na oddziale oraz bezprzewodowego internetu WI-FI.
Komunikacja z otoczeniem zewnetrznym powinna byé prowadzona bez zakiocania spokoju oraz
procesu leczenia i opieki pozostatych pacjentow i personelu medycznego.

§15
Pacjenci obcojezyczni i gluchoniemi majq zapewniong catodobowq mozliwos¢é porozumiewania
z personelem medycznym. Z uwagi na planowy tryb leczenia, dyzury podczas pobytu pacjentow,
wymagajqcych komunikacji w jezyku obcym lub migowym obsadzane sq przez personel medyczny
porozumiewajqcy sie w danym jezyku lub za zgodq obu stron na czas pobytu pacjenta zatrudniony jest
Humac:z.

§16
Pacjenci przebywajgcy na oddziale szpitalnym SALUS majg prawo do korzystania z opieki
duszpasterskiej. Na Zyczenie pacjenta Ilub jego najblizszych personel oddziatu skontaktuje sie
telefonicznie z duchownym wskazanego wyznania.

Oswiadczam, ze zapoznalem (am) si¢ z trescig Regulaminu Oddzialu Szpitalnego SALUS i zobowiazuje
si¢ stosowa¢ do jego zapisow. Mam $wiadomos$¢, ze celowo naruszajac zapisy regulaminu moge
spowodowac zagrozenie dla zycia i/lub zdrowia swojego oraz innych pacjentow.

data podpis pacjentki(a)
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