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ENDOPROTEZOPLASTYKA BIODRA
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Operacja

Endoprotezoplastyka stawu biodrowego jest zabiegiem operacyjnym polegajgcym na wycieciu
zniszczonego stawu biodrowego i zastgpieniu go sztucznymi elementami. Wyciety zostanie koniec kosci
udowej oraz czesciowo panewka znajdujgca sie w miednicy. Do miednicy i kosci udowej zostang
przymocowane metalowe elementy endoprotezy, a pomiedzy nie zatozona czesc ze specjalnego tworzywa.
Rana bedzie miata dtugosc¢ okoto 8-20cm. Po zabiegu z okolicy rany wyprowadzony bedzie dren, ktory
pozwoli na odprowadzenie gromadzacej sie krwi. Dren zostanie usuniety po jednym lub dwdch dniach.
Celem operaciji jest zmniejszenie dolegliwosci bolowych, a tym samym poprawa sprawnosci w zakresie
operowanego stawu.

Leczenie alternatywne

Endoprotezoplastyka stawu biodrowego jest wykonywana u pacjentéw ze zniszczonym stawem biodrowym.
Wiekszos¢ chorych ma ponad 55 lat. Istniejg réwniez inne metody leczenia takie jak:

« stosowanie lekow przeciwbolowych

« fizykoterapia i rehabilitacja

* utrata masy ciata

« zaprzestanie ciezkiej pracy fizycznej lub forsownych ¢wiczen

« uzywanie kul lub lasek

* usztywnienie stawu (artrodeza)

Wymienione metody sg mniej skuteczne od endoprotezoplastyki w przypadku zawansowanych zmian w
stawie biodrowym.

Ryzyko

Podobnie jak w przypadku wszystkich procedur istnieje ryzyko powikian.

Czeste (2-5%):

Zakrzepica: Zakrzepica zyt glebokich polega na powstawaniu skrzepdéw w zyle. Skrzepy moga sie oderwac i
wraz z krwig dostac¢ do ptuc (zatorowos¢ ptucna). Jest to bardzo powazny stan, ktory utrudnia oddychanie.
Aby ograniczy¢ ryzyko powstania zakrzepicy bedzie podawany lek od dnia poprzedzajacego operacje.
Najlepsza metoda zapobiegania zatorom jest wczesne usprawnianie i rozpoczecie wstawania z t6zka od
pierwszego dnia po operaciji.

Krwawienie: Czasami moze by¢ wymagana transfuzja krwi lub przyjmowanie tabletek z zelazem.

Bal: Najsilniejszy bol wystepuje bezposrednio po operacji, z czasem dolegliwosci sie zmniejszajg az do
catkowitego ustgpienia. Czasami bél moze by¢ diugotrwaty. Moze by¢ to spowodowane innymi
wymienionymi powiktaniami lub czasem bez wyraznego powodu. W rzadkich przypadkach wymieniony staw
biodrowy moze pozostac bolesny.

Zmieniona dlugos¢ nogi: Noga, ktéra byta operowana, moze okazac sie krotsza lub dtuzsza od drugiej nogi.
Moze byc¢ konieczne noszenie wkiladek lub obuwia wyréwnujgcego.

Zuzycie/obluzowanie endoprotezy: Nowoczesne techniki operacyjne i nowe implanty pozwalajg osiggnac
kilkanascie lat trwatosci wiekszosci endoprotez biodrowych. W niektérych przypadkach jest to znacznie
mniej. Powdd jest czesto nieznany. W takiej sytuacji moze by¢ konieczna operacja wymiany endoprotezy.
Zwichniecie protezy: Moze dojs¢ do wyskoczenia gtowy z panewki. Jesli to nastapi, staw musi zostac
nastawiony. Czasami jest to niemozliwe bez ponownej operacji. Operacja jest rowniez konieczna jesli
zwichniecie powtarza sie.

Niezbyt czeste (1-2%)
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Zakazenie: Pacjentowi zostang podane antybiotyki tuz przed i po zabiegu, a zabieg bedzie wykonywany w
sterylnych warunkach bloku operacyjnego, za pomocg sterylnych narzedzi. Pomimo tego moze wystapic
zakazenie. Rana moze stac sie czerwona, gorgca i bolesna. Moze tez wystapi¢ wyciek ptynu lub ropy.
Zwykle zakazenie jest leczone antybiotykami, ale moze okazac sie konieczna operacja w celu oczyszczenia
stawu. W rzadkich przypadkach moze zaistnie¢ koniecznos¢ usuniecia endoprotezy. Zakazenie moze
czasami prowadzi¢ do sepsy (zakazenia catego organizmu).

Rzadkie (<1%)

ZatorowosSc¢ ptucna: Zatorowos¢ ptucna jest konsekwencjg zakrzepicy zyt gtebokich. Skrzep krwi dostaje sie
do ptuc i moze utrudni¢ oddychanie. Zatorowos$¢ ptucna moze by¢ $miertelna.

Utrudnione zabliznianie: Rana moze stac sie czerwona, pogrubiona i bolesna (bliznowiec). Jej wyglad moze
by¢ mato estetyczny.

Uszkodzenie nerwow: Istnieje ryzyko uszkodzenia nerwdw w okolicy biodra. Moze to powodowac
tymczasowe lub state zmiany czucia wzdtuz nogi. W szczegolnosci moze dojs¢ do uszkodzenia nerwu
kulszowego co moze powodowac chwilowe lub trwate ostabienie czucia oraz ruchomosci w nodze.
Uszkodzenie kosci: Kos¢ moze zostac¢ ztamana podczas zakladania sztucznego stawu. Moze to wymagac
uzycia dodatkowych implantéw w celu zespolenia odtamow.

Uszkodzenie naczyn krwionosnych: Rzadko zdarza sie, ze moze dojs¢ do uszkodzenia naczyn w okolicy
biodra. Moze to wymagac kolejnej operacii.

Smieré: Bardzo rzadkie powikianie, ktérego przyczyng moze byé zator tetnicy ptucnej ale réwniez inne
wymienione powyzej powikiania.

Oswiadczenie pacjenta

Przeczytalem i zrozumialem cel i opis operacji, mozliwosci alternatywnego leczenia, a takze ryzyko
zwigzane z operacjg. Uzyskatem wyczerpujgce odpowiedzi na nurtujgce mnie pytania i watpliwosci.
Wyrazam swiadoma zgode na przeprowadzenie zabiegu operacyjnego:

endoprotezoplastyKi .......ccceevemiimniennnnne stawu biodrowego

Rozumiem, ze jakiekolwiek procedury oprocz opisanej powyzej zostang wykonane tylko, jesli zaistnieje
koniecznos¢ ratowania mojego zycia lub aby unikng¢ istotnej szkody dla mojego zdrowia. Wyrazam na to
Swiadoma zgode.

data osoba przyjmujaca zgode czytelny podpis opiekuna prawnego
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