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Materiaty informacyjne - Zalecenia dla pacjentéw po endoprotezie biodra;

Przychodzi taki czas, gdy wymiana stawu staje sie konieczno$cig, aby méc nadal funkcjonowaé. Jesli nie ma

przeciwwskazan to warto sie na nig zdecydowaé. Pacjenci po okresie rekonwalescencji stwierdzajg znaczny spadek

poziomu bdlu. Jednak wigze sie to z pewnymi zmianami w codziennym zyciu. Trzeba o nich pamietac¢, aby nie

doprowadzi¢ do zwichniecia implantu.

Sukces operacji i wytrzymatos¢ stawu biodrowego zalezne sg w zdecydowanej mierze od leczenia

pooperacyjnego oraz od zachowania sie po zabiegu. W szpitalu pacjent z pomocg fizjoterapeuty na nowo uczy sie

uzywac staw biodrowy, tak aby po wypisaniu ze szpitala méc samodzielnie zatatwi¢ codzienne sprawunki, np. mycie

sie i ubieranie. Dzieki operacji stawu biodrowego mozna zndéw cieszy¢ si¢ zyciem bez bolu i wiekszg dawka ruchu.

Nie nalezy jednak zapomnie¢ o regularnych wizytach u swojego lekarza w kolejnych latach. Pozwoli to na wczesne

rozpoznanie mozliwych komplikacji.

1.

Spanie i wstawanie z t6zka: przez pierwsze 3 miesigce powinno sie spac tylko na plecach z poduszkg miedzy
nogami, aby zapobiec krzyzowaniu nég i nadmiernego przywiedzenia. Warto tez zabezpieczy¢ stope, aby nie
opadata w celu unikniecia rotacji. Jesli zaistnieje potrzeba potozenia sie na boku to przede wszystkim musimy
potozy¢ sie na boku zdrowym. Noga chora powinna zosta¢ utozona na poduszkach, ktére wyréwnajg poziom
miedzy konczyng, a miednicg. Ponadto trzeba zadba¢ o lekkie zgiecie w stawie biodrowym (aby stopa nie
opadata), inaczej doprowadzimy do niebezpiecznej rotacji. Wstajgc z t6zka siadamy na nim, podpierajgc sie
dtonmi. Nastepnie zdrowg stope podktadamy pod stope nogi operowanej, pomagajgc sobie w ten sposdb w
poczatkowych dniach w domu, a nastepnie rownomiernie obracamy uda wraz z miednicg ku brzegowi t6zka.
Opuszczamy kohczyny i gdy stopy dotkng podfogi, staramy sie wstaé, nie zapominajgc o podpieraniu sie na
obu dtoniach. Musimy pamietac, aby robi¢ to od strony operowanej nogi. Dzieki temu unikniemy ruchoéw, ktére
mogty by spowodowaé zwichniecie stawu biodrowego. Réwniez kluczowa moze okazac sie wysokosc¢ tozka
oraz miekkos¢ materaca o czym mozecie przeczytac ponize;.

Siadanie i poruszanie sie : przede wszystkim trzeba wysuwaé operowang konczyne do przodu, potem
przysuwamy sie tylem na tyle blisko siedzenia, aby wyczu¢ siedzisko. Jedng rekg musimy trzymacé sie
balkonika lub wspiera¢ sie na kuli. Drugg wykorzystujemy, aby przytrzymacé sie poreczy krzesta. Siadamy
pilnujgc, aby noga caty czas byla wysunieta do przodu. ldealna pozycja osiggnieta zostanie, gdy uda wraz
z tutowiem bedg tworzy¢ kat prosty. Nalezy unika¢ siedzenia na niskich krzestach lub w zbyt gtebokich
fotelach, poniewaz w takich przypadkach dochodzi do zbytniego zginania stawu. Réwniez nie wskazane jest
siadanie na brzegu krzesta, pochylanie sie na boki oraz siadanie z nogg zatozong na noge. Podczas stania
wazne jest, aby obcigza¢ réownomiernie obie konczyny. Chcac sie obréci¢, nalezy skreci¢é nogi razem
z miednicg, pamietajgc jednoczesnie o zakazie wykonywania gwattownych ruchow.

Obuwie: nalezy nosi¢ obuwie wygodne, ze stabilnym, niewysokim obcasem. Przy zaktadaniu butéw pomocna
jest tyzka z dtugim trzonkiem lub krzesto.

Wiasciwy styl zycia: np. przytycie, moze doprowadzi¢ do zbyt wczesnego poluzowania sie endoprotezy
Korzystanie z WC: przez pierwsze miesigce po operacji wskazane jest korzystaé z podwyzszonej deski WC,

a w razie klopotdw z podnoszeniem sie zamocowac réwnolegle do podtogi uchwyty w Scianie.
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Mycie: niestety po wymianie stawu kagpiele w wannie sg wykluczone, poniewaz pojawia sie ryzyko
uszkodzenia stawu. Zamiast nich sg polecane prysznice. Jesli posiadamy wanne mozemy, albo kupié
specjalng nakfadke, na ktérej chory moze usig$é bez ryzyka nadmiernego zgiecia w stawie biodrowym, albo
w prosty sposéb przerobi¢ jg na prysznic. Wystarczy kupi¢ zastonke. Ponadto warto rozwazy¢ montaz
poreczy, ktére utatwig wstawanie, a na pewno nie obedzie sie bez odpowiedniego sprzetu do mycia. Dzigki
szczotce z dtuga rgczka chory bedzie w stanie samodzielnie sie umyc¢.

Schylanie: mozna wykonywaé delikatne sktony, ale tylko pod warunkiem jednoczesnego ugiecia kolan.
W przypadku gdy chcemy podnie$¢ cos z podtogi nalezy stang¢ na nodze nieoperowanej nastepnie wykonac
skton z jednoczesnym odchyleniem konczyny operowanej ku tytowi i podnies¢ dany przedmiot.

Chodzenie po schodach: przy wchodzeniu po schodach z dwiema kulami na stopniu wyzej najpierw stawiamy
konczyne nieoperowang, dostawiajgc kohczyne operowang wraz z kulami. Przy schodzeniu na stopniu
stawiamy konczyne operowang wraz z kulami i dostawiamy koriczyne nieoperowang. Przy chodzeniu z jednag
kulg trzymamy jg po stronie przeciwnej do operowanej. Odmiennie postepujemy w czasie pokonywania
schodow. Kule nalezy trzymac po stronie operowanej konczyny. Przy wchodzeniu rekg przytrzymujemy sie
poreczy, w drugiej trzymamy kule. Noge nieoperowang stawiamy na stopniu wyzej i prostujgc jg w kolanie,
dostawiamy konczyne operowang wraz z kulg. Przy schodzeniu przytrzymujac sie poreczy najpierw stawiamy
kule i noge operowang, a nastepnie dostawiamy nieoperowang.

Domowe porzadki: nalezy pamietac¢ aby nie przemeczaé sie w wykonywanych czynnosciach. Nalezy uzywac
wszelkich pomocy technicznych

Praca i wysitek: w pierwszych 12 tygodniach po operacji nalezy unika¢ ekstremalnych obcigzeh biodra:
np. ciezkich prac fizycznych. Nalezy bezwzglednie unika¢ podnoszenia ciezkich przedmiotéw. W sytuaciji
przymusowej ograniczamy do niezbednego minimum liczbe kilogramoéw oraz droge ich przenoszenia, ciezar
trzymamy przed sobg lub po stronie konczyny operowanej. Wskazany jest wozek na kétkach. Réwniez praca
w czesto nieprzychylnych pozycjach oraz w wilgoci i na mokrym nie jest wskazana.

Sport: przy uprawianiu sportu pacjenta powinna cechowac rozwaga i umiarkowanie. Wskazane jest regularne
ptywanie, spacery na drogach o dobrej nawierzchni, rodzaje sportdw o ptynnych ruchach, np. taniec, biegi
dalekobiezne na nartach, golf, lekka gimnastyka, itp. Nalezy bezwzglednie unika¢ sportéw o szybkich
wybijajgcych i ciezko obcigzajgcych ruchach na staw biodrowy (np. tenis, bieg alpinistyczny, jogging, skoki,
jazda rowerem na trenerze domowym pod gérke itp.)

Prowadzenie samochodu: najwazniejsze przy prowadzeniu samochodu jest wsiadanie i wysiadanie z niego.
Przy wsiadaniu nalezy maksymalnie odsung¢ siedzenie do tylu. Siadamy tytem, zostawiajgc nogi na
zewnatrz. Jedng reka tapiemy za kierownice lub deske rozdzielczg, drugg za siedzenie i obracamy
rébwnoczesnie nogi i tutdw. Nastepnie ustawiamy fotel. Przy wysiadaniu robimy odwrotnie czynnosci
do wsiadania.

Uprawianie ogrodu: w pierwszych 6-8 miesigcach po zabiegu powinno sie zrezygnowaé¢ z uprawy ogrodu,
do czasu nabrania wiekszej pewnosci i samodzielnosci w poruszaniu sie.

Seks: jest to tak samo istotna cze$¢ zycia jak spanie czy mycie sie. Wazne, aby znalez¢ pozycje, ktére nie

bedg doprowadzaty do zgiecia stawu biodrowego, przywiedzenia, krzyzowania nég, czy rotac;ji.

Trzeba zwrdcié uwage, czy mieszkanie jest przyjazne dla chorego. To nie tylko kwestia wystarczajgco wysokich mebli.

Nalezy upewni¢ sie czy poruszanie sie o kulach lub balkoniku nie jest utrudnione. By¢ moze trzeba bedzie

poprzesuwa¢ meble, a na pewno nie mozna zapomnie¢ o zabezpieczeniu kabli oraz schowaniu dywanikéw,

na ktérych mozna tatwo sie poslizgngc i straci¢ rownowage.

Nalezy pamietac o regularnych kontrolach po operacji i przestrzega¢ zalecanych zachowan.



