Ulotka instruktazowa C M‘-‘
przed i pooperacyjna TWRACASZ D0 GRY J\,




Artroskopia stawu skokowego

Jest to operacja przy uzyciu minikamer,
do wnetrza stawu wprowadza sie minikamere i mini narzedzia,

zaleta takiej operacji jest niewielkie pole operacyjne - dwa lub
trzy otwory wielkosci jednego szwu 1-2 cm w okolicy
operowanego stawu,

zacisk zatlozony wysoko na udzie kontroluje krwawienie
podczas operacji,

sol fizjologiczna wprowadzona do stawu przeptukuje go
podczas zabiegu, co redukuje ryzyko infekgji,

minikamera potaczona jest z monitorem na zewnatrz,
na ktérym chirurg obserwuje wnetrze stawu,

operacja jest nagrywana - w czasie kontroli lekarz ma
mozliwo$¢ zobaczenia, co zostato zrobione podczas zabiegu.




Wskazania do artroskopii
stawu skokowego

* Przerost btony maziowej,
 uszkodzenia chrzastki stawowej bloczka kosci skokowej,

 leczenie wydzielajacej martwicy chrzestno-kostnej

(osteochondritis dissecans) ,
e wystepowanie ciat wolnych w stawie,
 zespoty wklinowania przedni i tylny,
e zlamania srédstawowe,
» zrosty w jamie stawu,
¢ usuwanie osteofitéw i wyrosli kostnych,

» dolegliwosci bélowe stawu skokowego o niejasnej etiologii.




Przygotowanie do operagji

Rehabilitacja po operacji jest koniecznoscia, ale czy wiesz, ze przed

zabiegiem tez warto wybrac sie do fizjoterapeuty?

Zobacz jak wiele zyskujesz:

» redukcje bodluy,

* mniejszy obrzek,

e wzmochione miesnie,

» zwiekszong ruchomos¢ stawodw,

* nauczysz sie chodzi¢ o kulach,

e dobierzemy Ci odpowiednig orteze,

e nauczysz sie ¢wiczen ktére beda konieczne zaraz po
operacji,

e nauczysz sie bezpiecznego wykonywania czynnosci dnia
codziennego,

» oswoisz swoj lek i znajdziesz wewnetrzny spokd;.

Wszystko to razem sprawi, ze okres rekonwalescencji bedzie

duzo krétszy i szybciej wrocisz do sprawnosci i aktywnosci.




Dzien przed operacjq

Przygotowanie skory

Wieczorem, a najpdzniej rano przed zabiegiem
wez prysznic lub kapiel, przytnij paznokcieizmyj

lakier.

Odzywianie
» Kontynuuj zalecana diete, a na dzien przed
operacja zjedz lekkostrawny positek,

» Zzotadek przed operacjg powinien by¢ pusty,

a pokarm strawiony.

Po pétnocy

» Nie spozywaj zadnych napojéw i jedzenia,

 nie pal papieroséw,

e nie zuj gumy,

« wszystkie leki, ktére przyjmujesz popijaj

tylko woda.



Dzien operagji:

Zostaniesz skierowany do sali przedoperacyjnej, gdzie
bedziesz przygotowywany do zabiegu,

razem z anestezjologiem podejmiecie decyzje, co do rodzaju
znieczulenia,

zostanie zatozony wenflon - plastikowa rurka wprowadzona
tymczasowo do zyly,

mozesz otrzymac srodki uspokajajace,

nastepnie zostaniesz przewieziony na blok operacyjny, gdzie
bedzie podane znieczulenie.

Okres pooperacyjny

e Zaraz po zabiegu zostaniesz przewieziony do sali pooperacyjnej,

» pod zadnym wzgledem nie wstawaj sam z t6zka - przy
pierwszej pionizacji bedzie Ci towarzyszy¢ rehabilitant lub
pielegniarka,

« pielegniarka skontroluje krazenie krwi i czucie w operowanej
konczynie,

* bedzie monitorowany puls, cisnienie krwi, oddech i poziom
odczucia bolu,

* naoperowanym stawie bedziesz mie¢ zatozony opatrunek,

* bedziesz miat zatozony dren do rany, ktéry utatwi odptyw krwi i
wysiekéw do specjalnego pojemnika; dren zostanie usuniety po
2 dniach.



Pobyt w oddziale szpitalnym

+ Pielegniarka kontynuuje monitorowanie ci$nienia krwi.

+ Czasami przy problemach z oddaniem moczu konieczne jest
cewnikowanie - umieszcza sie rurke w pecherzu moczowym
wprowadzajac jg przez cewke moczowa. Jest to zabieg
zmniejszajacy bolesnos¢, ktéra zwigzana jest z zatrzymaniem
moczu. Cewnik usuwa sie od razu po powrocie odruchéw
fizjologicznych.

» Na oddziale rozpoczynamy ¢wiczenia oddechowe oraz
przeciwzakrzepowe (¢wiczenia stopy i stawu skokowego).

« Poczatkowo moze pojawi¢ sie obrzek konczyny operowanej, jest
to normalna reakcja organizmu.

Kontrola bolu

Po operacji otrzymasz srodki przeciwbélowe.

Prawidtowa kontrola bélu umozliwi ruch w operowanej koriczynie i coraz wigksza
aktywnosc.

Bél bedziemy kontrolowac za pomoca skali od 0 do 10, gdzie 0 to brak dolegliwosci
bélowych, a 10 granica wytrzymatosci.

Skala bolu

0 brak 1-3 maly 4-7 $redni 8-10 duzy

Srodki przeciwbélowe najlepiej dziataja jesli stosowane sa regularnie
<o 4-6 godzin, przed ¢wiczeniami i innymi aktywnosciami, zanim bél
zaczniesie nasilac.




Odpoczynek i sen

» Jesli mozesz to postaraj sie ograniczy¢ ilos¢ odwiedzajacych Cie
0s6b — odpoczywaj, poniewaz jest to istotny czynnik powrotu
do zdrowia.

e Podczas lezenia na boku nieoperowanym wtéz poduszke miedzy
kolana i stawy skokowe. Ta pozycja dobrze zabezpiecza staw
skokowy i pozwala odprezy¢ sie nodze.

» Lezac na plecach nie podkfadaj pod kolana poduszek, poniewaz
dla prawidtowego chodzenia bardzo wazny jest wyprost
w stawie kolanowym i biodrowym.

Rana pooperacyjna

» Opatrunek bedzie kontrolowany i zmieniany wg wskazan
lekarskich.

* Mozesz odczuwac w okolicy rany rozpieranie, dretwienie,
swedzenie, przeczulice. Jest to normalne w tym okresie gojenia.
Takie odczucia nie s3 powodem do niepokoju.

* Rana moze by¢ bolesna przez kilka tygodni.

Obrzek nogi operowanej to stan normalny. Wazne, aby go zmniejsza¢ przez odpo-
wiednie utozenie. Przez 20-30 minut dziennie pot6z obie nogi wyzej, tak aby

piety byly utlozone powyzej serca. Nogi powinny by¢ podparte na catej dtugosci

od pachwiny do piety. Noga operowana powinna by¢ na tyle rozluzniona, zeby

nie potrzebowata napinac sie, aby utrzymac swoja pozycje.




Cwiczenia oddechowe

» Usigdz lub potdz sie na plecach, wez gteboki wdech przez nos
w trzech matych porcjach wypetniajac cate ptuca, utrzymaj
powietrze w ptucach przez 2-5 sekund i powoli wypus¢.

» Powtarzaj to ¢wiczenie 10 razy w ciggu kazdej godziny az do
opuszczenia szpitala.

Pierwsze kroki

¢ Ruch chroni cie przed usztywnieniem i bélem. Pamietaj, ze
najwiecej powikfan bierze sie z bezruchu.

 Pielegniarka lub terapeuta pomoga ci usig$¢ na tézku i wsta¢ w
pierwszym dniu po operacji. Wyttumacza tez, jak bezpiecznie
zmienia¢ pozycje ciata.

e Nauczysz sie samodzielnego siadania, wstawania i chodzenia o
kulach.

» Wkrétce zobaczysz sie z rehabilitantem, ktéry nauczy cie chodzi¢
po schodach i poéwiczy z Toba chodzenie.

» Kiedy poczujesz sie pewniej staraj sie¢ samodzielnie pokonywac
krétkie odcinki drogi przy pomocy kul.

e W krétkim okresie po operacji rozpoczniesz program ¢wiczen
wzmacniajacych migsnie i zwiekszajacych ruchomos¢.

e Niektére ¢wiczenia moga by¢ bolesne, ale istotne jest, aby
rozpoczg¢ je tak szybko, jak to tylko mozliwe. Nie bd; sie.
Cwiczenia i wskazéwki podane przez terapeute nie moga
uszkodzi¢ operowanego stawu.



Chodzenie o kulach

W zaleznosci od tego, co zostato zrobione podczas artroskopii o
kulach mozesz chodzi¢ od 1 tygodnia do nawet 8 tygodni po
operacji.

Jak uzywac kul

* Oprzyj kule przed soba,
* noge operowang postaw miedzy kulami,

e zréb krok druga noga.

Chodzenie po schodach o kulach

« Powinienes$ nauczy¢ sie chodzenia po schodach zanim opuscisz
szpital,

e przy chodzeniu po schodach jedng reka trzymaj sie poreczy,
a druga reka opiera sie na kuli,

» wchodzac zacznij mocniejszg nogq stawiajac jg na schodku
wyzej i wciggnij noge operowang razem z kula. Poczatkowo
chodz po schodach krokiem dostawnym tzn. dostawiaj jedng
noge do drugiej,

e schodzac zaczynamy od nogi operowanej, razem z kulg
i opuszczamy ciezar ciata na nodze silniejszej.

 jezeli nie bedziesz mégt obcigzac nogi operowanej, to bedziesz
chodzi¢ po schodach uzywajac jednoczesnie obu kul.



Dodatkowe zaopatrzenie ortopedyczne

Jesli bedzie taka potrzeba to po operacji bedziesz uzywac
specjalnego buta stabilizujacego staw (tzw. Walker) lub stabilizatora.

Warto zaopatrzyc¢ sie w specjalne zele ( cold pack) lub systemy
chtodzace.




Cwiczenia po artroskopii

Najwazniejsze jest to, abys stosowat tylko te ¢wiczenia, ktére zalecit
Ci Twéj rehabilitant. Nie modyfikuj ich i nie réb nic nowego. Nie
zaczynaj tez zadnej dodatkowej aktywnosci bez upewnienia sig, czy
na danym etapie jest ona bezpieczna. To, co Tobie wydaje sie w
porzadku, w rzeczywistosci moze by¢ szkodliwe dla operowanego

stawu.
Pierwszy raz powinienes$ po¢wiczy¢ pod okiem specjalisty. Wszelkie
watpliwosci zwigzane z wykonywanymi ¢wiczeniami powinny by¢

wyjasnione przez lekarza prowadzacego lub fizjoterapeute.

Slizg stopa po podtodze

Usiadz na krzesle. Nogi opuszczone. i E
Stopa oparta o podtoze. Prostuj i zginaj 1 |
kolano nie odrywajac stopy od podtogi, : &1{-‘«’{' V-

a jedynie slizgajac ja po podtozu. \ -
Wykonaj 30 powtérzen.

Cwiczenie miesni krétkich stopy

Postaw stope na ziemi. Staraj sie
przysunac palce stopy do piety.
Utrzymaj takie maksymalne przysunigcie
10 sekund. Wykonaj 15 powtérzen.



Nacigganie palcéw na siebie

Postaw stope na ziemi. Oderwij tylko
palce od ziemi i utrzymaj 10 sekund.
Wykonaj 15 powtoérzen.

Cwiczenie zgiecia na deskorolce

Postaw stope na deskorolce.

Nie odrywajac palcéw ani piety, poruszaj
deskorolke przed siebie i pod krzesto.

To doskonate ¢wiczenie poprawiajace
ruchomos¢ Twojego stawu skokowego.

Po ¢wiczeniach

* Odpoczynek jest waznym aspektem leczenia. Koniecznie
przez kilka najblizszych dni znajdz czas dla siebie.

* Chlodzenie - zmniejsza bdl i obrzek. Zimny okfad nalezy
aplikowa¢ dookota stopy na 15-20 minut. Powtarza¢ przez
4 tygodnie co 2-3 godziny.

* Ucisk - w miejscu obrzeku stosowac bandaze lub specjalne
poriczochy, jesli obrzek dotyczy catej koriczyny dolne;j.

« Elewacja operowanej konczyny - poprawia krazenie
i zmniejsza bolesnos¢. Podczas odpoczynku noga powinna by¢
uniesiona i podparta na catej swojej dtugosci. Stopa powinna
by¢ powyzej poziomu serca. Unoszenie koriczyny kontynuowacé
przez 3-5 dni.






