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CHARAKTER | CEL PLANOWANEJ OPERACJI

Endoprotezoplastyka stawu jest operacjg chirurgiczng polegajgcg na usunieciu zniszczonego stawu
i zastgpieniu go wewnetrzng protezg czasami nazywang rowniez “"sztucznym stawem".
Celem endoprotezoplastyki jest usuniecie dolegliwosci bdlowych chorego stawu i jednoczesne
przywrécenie jego prawidtowej funkcji ruchowej pozwalajgce choremu na odzyskanie mozliwosci
lokomocyjnych, jak rowniez wykonywanie wielu czynnosci zwigzanych 2z samoobstugs.
Gtownym wskazaniem do operacji endoprotezoplastyki stawu sg zaawansowane zmiany
zwyrodnieniowe 0 roznej przyczynie. Operacja implantacji endoprotezy stawu rozwazana jest
w szczegolnosci gdy stosowane leczenie zachowawcze (chodzenie o kulach, leki przeciwbdlowe i
przeciwzapalne, ograniczenie codziennej aktywnosci, rehabilitacja) nie przynosi ulgi. W przypadku stawu
biodrowego lub ramiennego innymi wskazaniami dla endoprotezoplastyki stawu mogg by¢ ztamania
szyjki kosci udowej lub ramiennej oraz jatowa martwica gtowy kosci udowej lub ramiennej.

Operacja endoprotezoplastyki stawéw konczyn dolnych wykonywana jest w znieczuleniu przewodowym,
podpajeczynéwkowym i trwa ok. 1,5 godz. Endoprotezoplastyka stawow kohczyn goérnych wykonywana
jest w znieczuleniu ogolnym i trwa réwniez ok. 1,5 godz.

Po nacieciu skéry i tkanek okoftostawowych wszczepia sie endoproteze stawu, zastepujgc
nieodwracalnie zniszczone naturalne powierzchnie stawowe. Endoproteza zbudowana jest z elementéw
metalowych (stalowych lub tytanowych) i polietylenowych lub ceramicznych, umozliwiajgcych wzajemny
ruch. W zaleznosci od wieku pacjenta, charakteru zwyrodnienia stawu, radiologicznych objawow
osteoporozy i ogdélnego stanu zdrowia pacjenta stosujemy elementy osadzane bez cementu kostnego
lub cementowane za pomocg specjalnego spoiwa (cementu kostnego). W przypadku tych pierwszych w
okresie rekonwalescencji musi dokonaé sie ,zrost” endoprotezy z koscig. Chodzenie jest najczesciej
mozliwe w ciggu 1-2 dni po zabiegu a powrdt do domu w ciggu 4 dni. Powr6t do petnej aktywnosci
wymaga dalszej rehabilitacji i moze zajac¢ kilka miesiecy.

POTENCJALNE POWIKLANIA W TRAKCIE | PO OPERACJI

Powiktania i nastepstwa zabiegu:

- krwawienia z koniecznos$cig przetoczen preparatow krwi,

- krwiaki i zakazenie rany, martwica skory,

- zwichniecie endoprotezy

- zakazenie endoprotezy

- zakrzepica zylna i zatorowosc¢ ptucna

- niewydolnos¢ krazeniowo-oddechowa,

- zawatl miesnia sercowego,

- niewydolno$¢ nerek i koniecznos¢ przejsciowej lub statej dializoterapii,

- niepozagdane dziatania lekow — wysypka, uczulenia.

- reakcja anafilaktyczna, wstrzgs,

- inne, rzadkie i trudne do przewidzenia nastepstwa powikfane kalectwem i zgonem wigcznie.

ALTERNATYWNE METODY LECZENIA

Metody farmakologiczne z uzyciem niesterydowych lekéw przeciw zapalnych (NLPZ), jak réwniez
leczenie rehabilitacyjne. Mozna réwniez zastosowac wiskosuplementacje polegajgcg na bezposrednim
podawaniu w iniekcji dostawowej do chorego stawu preparatéw kwasu hialuronowego. Jednak w
przypadku nasilenia zmian pomimo stosowanego leczenia zachowawczego lub zgtoszenia sie chorego z
objawami zaawansowanych zmian zwyrodnieniowych jedynym skutecznym  sposobem leczenia
dajgcym dtugotrwate ustgpienie dolegliwosci bolowych i poprawienie funkcji chorego stawu biodrowego
jest jego endoprotezoplastyka.
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PRZYGOTOWANIE DO OPERACJI

1. konsultacja ortopedy w oparciu o badanie RTG,
( RTG obu stawéw biodrowych z 1/2 blizszg ud w rzucie przednio-tylnym (AP) i osiowym )

w przypadku chordéb przewlektych - opinia specjalisty o braku przeciwwskazan do operaciji,
wykonanie sanacji jamy ustnej — z zaswiadczeniem od stomatologa,
szczepienia przeciwko zoéttaczce typu B,

wykonanie nastepujgcych badan:

RTG ptuc ( wazne przez 2 lata )

krew-karta ewentualnie grupa krwi

morfologia krwi z ptytkami, APTT, INR, sod, potas, glukoza, kreatynina, CRP
antygen Hbs, przeciwciata anty-HCV

e. inne badania zlecone przez specjalistéw

6. konsultacja anestezjologa ( termin do ustalenia z recepcjg po skompletowaniu wynikéw badan )
Do szpitala nalezy zabrac¢:
1. dokument tozsamosci,
insuliny i leki zazywane na state,
karty informacyjne z wczesniejszych pobytéw w szpitalu,
wyniki w/w badan wraz z ptytami badan RTG,
przybory toaletowe, 2 pizamy, obuwie antyposlizgowe,
6. dwie kule tokciowe,
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W przypadku zazywania leku zmieniajgcego krzepliwos¢ krwi jak np. Acard, Warfin, Sintrom,
Acenocumarol, Arixtra, Xarelto, Pradaxa, Eliquis, Clexane, Fragmin, Fraxiparine lub innych
nalezy poinformowac¢ o tym ortopede i anestezjologa najpdzniej na 10 dni przed zabiegiem!

Stosowanie lekow przeciwkrzepliwych bez uzgodnienia z ortopeda lub anestezjologiem moze
skutkowaé czasowg dyskwalifikacjg z operacji. Lekéw przeciwkrzepliwych nie wolno odstawiaé¢
bez konsultacji z lekarzem!

Operacje wykonywane sg w dniu przyjecia do Szpitala. W dniu operaciji nalezy nie je$¢ ani nie zu¢ gumy
przez 6 godzin przed operacjg. Mozna pi¢ wode niegazowang do 4 godzin przed operacjg.

Po zakonczeniu hospitalizacji pacjent powinien opuscic¢ szpital w towarzystwie opiekuna.

Wizyta kontrolna odbywa sie w terminie 14 dni po zabiegu o ile nie ustalono inaczej w karcie
informacyjnej. Wizyty kontrolne przez 14 dni po zabiegu sg bezptatne.

Ptatnos¢ odbywa sie w 2 etapach:
1. Przedptate w kwocie 10 000 zt nalezy przelac¢ najp6zniej na 3 dni przed zabiegiem,
2. Na kwote pozostatg do zaptaty wystawiamy fakture przelewowg w dniu wypisu ze Szpitala.

Numer konta: BNP Paribas 62 1600 1185 0004 0807 8955 6001
Eskulap bis s.c. Ewa Molska Stanistaw Molski
ul Koperkowa 2, 86-031 Osielsko

W przypadku watpliwosci, prosimy o kontakt z koordynatorem leczenia szpitalnego
tel. 52 326-58-97 (czynne w godz. 8 - 20) lub hospitalizacja@szpitaleskulap.pl
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