PO OPERACJI — CZEGO SIE SPODZIEWAC

To jak si¢ bedziesz czula po operacji, zalezy od tak wielu czynnikoéw, ze trudno jest usrednié¢ te
oczekiwania. Rozleglto$¢ zabiegu, czas jego trwania, zastosowane medykamenty, Twoja kondycja
psychofizyczna, czyli jak nastawiona do zabiegu byla twoja glowa (ten efekt potwierdza mndstwo
badan) oraz w jakiej formie jest Twoje ciato. No i oczywiscie od rodzaju operacji. Tu zajmiemy si¢ tymi
dwoma najpowszechniejszymi wérdd Syrenek: laparoskopia i laparotomia.

LAPAROSKOPIA

Jesli przeszta$ laparoskopie, prawdopodobnie skutki uboczne bedg mniej dotkliwe, raz z racji nieduzego
naruszenia powlok ciata, dwa: z powodu mniejszego zakresu operacji.

Prawdopodobnie juz po kilkunastu godzinach bedziesz mogla si¢ podnies¢ ze szpitalnego tdzka i
samodzielnie udasz si¢ do toalety i na spacer po szpitalnych korytarzach. Pamietaj jednak, ze wcigz

jeste$ pacjentka, ktorej ,,poprzestawiano w brzuchu” @)

Twoje jelita muszg si¢ na nowo utozy¢, po tym jak usunig¢to niektore z organow. Narzedzia do
laparoskopii mogly tez podrazni¢ Twoje wnetrznosci, przez kilka dni mozesz wigc odczuwac
dyskomfort i mniej lub bardziej nasilone dolegliwosci jelitowe.

Ratunkiem bedzie lekkostrawna dieta, ruch pomimo dyskomfortu (wystarcza spacery na poczatek),
mozesz si¢ podratowaé espumisanem.

Mozesz odczuwaé (czasem dotkliwy) bol w okolicach ramion. Aby przeprowadzi¢ zabieg,
wpompowano w Twoj tuldw pewng ilo§¢ gazdéw (a doktadniej CO2), ktorych zadaniem byto
odciagnigcie powlok zewnetrznych od organéw wewnatrz. Nie jest to naturalna sytuacja dla Twojego
organizmu, wiec naciagniete struktury moga by¢ zrodlem dolegliwosci, ktore ustapia po kilku dniach.

W jednym z otworéw po laparoskopii pozostawig Ci dren, jesli wystarczajaco skutecznie bedzie
oczyszczal Twoja rang, prawdopodobnie zdejma Ci go nazajutrz i wypuszcza do domu.

LAPAROTOMIA

Laparotomia, to pionowe lub poziome cigcie powlok brzucha. Podczas radykalnej operacji z powodu
guza jajnika — jesli badanie $rodoperacyjne potwierdzi podejrzenie 0 zto§liwosci tego guza,
wickszg. To standardowa procedura i nie wynika z widzimisi¢ chirurga. Ma na celu ograniczenie ryzyka
rozprzestrzenia si¢ raka.

Po zakonczeniu operacji pozostajesz na Sali wybudzen tak dlugo, az nie odzyskasz petniej swiadomosci.
Moze si¢ zdarzy¢, ze bedziesz wymiotowac, ale nie kazdy tak reaguje. Mozesz poprosic¢ o wode, zwilzg
ci wowczas usta specjalnym wacikiem.

Jak juz bedziesz w petni przytomna zabiora Cig na sale pooperacyjna, gdzie przez kolejne kilkanascie
godzin bedg monitorowa¢ Twoje parametry zyciowe i kontrolowaé czy wszystko jest w porzgdku. Nie
dostaniesz jedzenia, ale pozwolg ci pi¢ (chyba, ze podczas operacji usuneli takze wyrostek robaczkowy,
co si¢ czesto zdarza).

BOL - Wigkszo$¢ 0s6b najbardziej obawia si¢ bolu. Po samej operacji bedziesz tak nafaszerowana
srodkami przeciwbolowymi, ze raczej nie bedzie to Twoim najwigkszym zmartwieniem. Kiedy
przestang dziata¢, po prostu popro$ o wiecej. W wigkszosci szpitali, na szczgscie, standardem jest juz
skuteczne zapobieganie bolom.



Nie bedziesz musiata takze od razu biec do toalety, poniewaz zatoza Ci cewnik, i mocz bedzie
odprowadzany do woreczka. Mato romantyczne, ale bedziesz wdzigczna, ze nie musisz wstawaé ani
prosi¢ o archaiczng ,.kaczke”.

Stopniowo zaczniesz odczuwaé dolegliwosci ze strony rany. Kazdy ruch, proby przelozenia si¢ na bok,
beda bolesne. MIMO WSZYSTKO warto podejmowac te proby, zwlaszcza uktadanie si¢ na lewym
boku, gdyz bardzo wspomaga to jelita, ktore powinny jak najszybciej podjac prace.

JELITA — sa zreszta czasem wigkszym problemem niz rana pooperacyjna. Wiele pacjentek skarzy sig
na intensywny bol (przyrownuja go do wrazenia jakby przez jelita przetaczal si¢ zwitek drutu
kolczastego) — to tymczasowe, najczesciej spowodowane gazami, odczucie. Pomaga espumisan i nospa,
cho¢ oczywiscie nalezy skonsultowac z lekarzem mozliwo$¢ zazycia tych srodkow. Najbardziej pomoze
jak najwigksza ilo$¢ ruchu, spacery.

JEDZENIE — prawdopodobnie po gtodowce sprzed i po operacji, bedziesz glodna jak wilk. Badz jednak
bardzo czujna w wyborze pierwszego positku! Dziewczyny dzielg si¢ milionem anegdot na temat
szpitalnego zywienia. Najbezpieczniej jest zalozy¢, ze szpitalny catering NIE JEST monitorowany
przez jakiegokolwiek dietetyka, i to, ze salowa podata na tacy, nie oznacza, ze jest to pokarm najlepszy
dla Ciebie w tej chwili. Najbezpieczniej jest zaczyna¢ od pokarméw plynnych, czyli zupy, kleiki.
Delikatne, lekkostrawne, tatwo przyswajalne pokarmy.

RUCH — prawdopodobnie juz w pierwszej dobie pojawi si¢ przy Twoim t6zku fizjoterapeuta, i pomoze
Ci sie spionizowac, czyli mowiac po ludzku: wsta¢ z t6zka. Jesli Ci sie to uda, zabierze Ci¢ na pierwszy
spacer po korytarzu. To moze by¢ trudne, ale bardzo, bardzo potrzebne. By¢ moze begdziesz miata
wsparcie specjalnego chodzika, ktory ulatwi sprawe. Zasada jest prosta: im wigcej chodzenia, tym mniej
dolegliwosci jelitowych (takze w zakresie wyproznien) i szybszy powrdt do formy.

CEWNIK - prawdopodobnie be¢dziesz miata zatozony cewnik. Powinni Ci go $ciggnaé¢ gdy odzyskasz
mobilno$¢ i bedziesz w stanie sama udac¢ si¢ do toalety. Jesli po zdjeciu cewnika (zwlaszcza jesli miatas
go kilka dni), odczuwasz dyskomfort (troszk¢ podobnie jak przy zapaleniu pecherza), nie panikuj.
Pomoga leki bez recepty jak urofuragina lub urosept Postaraj si¢ takze duzo pi¢, czeste oddawanie
moczu przeczysci pecherz i przyniesie ulgg. Jesli jednak niepokojace objawy nie ustapia, zglo$ to
lekarzowi, moze konieczne beda leki antybakteryjne.

NUDNOSCI — moze si¢ zdarzyé, ze bedziesz wymiotowaé. Jako reakcja na narkoze lub jesli
nieopatrznie jednak zjadtas co$ co nie postuzyto Twojemu przegtodzonemu zotadkowi. Popros o leki
przeciwwymiotne. Jesli te co ci podadza nie zadziatajg, popro$ o inne. Maja do dyspozycji 2-3 rodzaje,
ktéres powinny pomoc.

GARDLO - zaro6wno po torsjach, jak i po procedurach stosowanych podczas narkozy, mozesz mie¢
podraznione gardto. Pomoga wowczas nawilzajace pastylki do ssania (typu: isla, tymianek etc).
Podraznione gardlo moze wywotywacé odruch kaszlowy, a ostatnig rzecza jakiej zyczy sobie Twoj
obolaty brzuch, jest napad ostrego kaszlu.

DREN - bedzie wystawal z Twojego brzucha (prawdopodobnie wszyty w blizn¢), potaczony z
woreczkiem. Jego zadaniem jest odprowadzi¢ zbgdne plyny z jamy brzusznej, im szybciej si¢ to
wydarzy tym szybciej Ci go usung (zwykle zajmuje to 2-3 dni). Nie jest to najprzyjemniejszy zabieg,
ale nie jest tez bardzo bolesny.

RANA — umowmy si¢: to nie bedzie pickny widok. Szwy albo metalowe klamry ciagng si¢ przez cata
dtugos¢ brzucha, czasem az pod mostek. Wyglada na to, Ze juz nigdy nie zatozysz bikini. (No chyba, ze
Twoj chirurg zaktada, Zze jeszcze bedziesz opala¢ brzuch i wykonat cigcie poziome albo zatozyt tak
eleganckie szwy, ze blizna jest niemal niewidoczna - zdarza si¢ (©). Jesli wszystko przebiegnie bez
komplikacji, rana zablizni si¢ stosunkowo szybko. Po okoto dziesigciu dniach §ciggng szwy, nie jest to



bolesne. W przypadku metalowych klamr pono¢ jeszcze tatwiejsze. Wychodzgc ze szpitala dostaniesz
zalecenia, jak pielegnowaé blizne. Pamietaj, Ze wewnatrz wszystko goi sie ZNACZNIE DEUZEJ niz to
co widzisz w postaci blizny. Potraktuj powaznie zakaz dzwigania ci¢zarow (przez pierwsze tygodnie:
wszystkiego powyzej 1 kilograma). Ostatnia rzecz jakiej potrzebujesz to rozejscie si¢ wewnetrznych
szwow, lub nabawienie si¢ przepukliny.

WSTAJAC z tozka ZAWSZE najpierw przetos sie NA BOK, i podnies si¢ powoli, podpierajgc sie
tokciem.

PAS POOPERACYJNY — podobno nie w kazdym szpitalu pasy sa zalecane, ale je§li mialas ciecie
pionowe, ich uzywanie naprawde ma sens. Dobiera si¢ je wg rozmiaru. Zaktada na lezaco, na koszulke
lub ubranie, zapinajac w miarg¢ ciasno. Dopiero wowczas przektadasz si¢ na bok i podnosisz z t6zka.
Pas nosi si¢ tylko podczas chodzenia, przez ok 6 pierwszych tygodni. Podczas lezenia, jak najczesciej
wietrz rang.

MENOPAUZA — moze si¢ zdarzy¢, ze tuz po operacji usuniecia jajnikoéw, zaczniesz odczuwac skutki
menopauzy (ryzyko to jest wicksze, jesli jeste§ mtoda kobieta, i dla organizmu nagle usuniecie tych
organow, rewolucjonizuje gospodarke hormonalng). Mozesz odczuwac:

uderzenia goraca

nocne poty

kotatanie serca

Zawroty glowy

zaburzenia snu

labilnos$¢ emocjonalna (tzn, chwiejno$¢ emocjonalna, tatwe przechodzenie do stanéw skrajnych
emocjonalnie, szybkie i czeste zmiany emocji.) etc

YVVVVVY

Jesli objawy sa gwaltowne, moga $wiadczy¢ o tym, ze cierpisz na OSTRY ZESPOE WYPADOWY,
ktory jest skutkiem menopauzy chirurgicznej (tzw jatrogennej). W takiej sytuacji lekarz przepisze Ci
HTZ (hormonalng terapi¢ zastepcza). Jesli Twoja diagnoza na to nie pozwala (w przypadku nowotworu
hormonozaleznego) lekarze ocenig, ktore ryzyko jest bardziej zagrazajace dla Ciebie (onkologiczne
czy np. zagrozenie ze strony uktadu naczyniowo-sercowego) i zaproponuja adekwatne rozwigzania.

OSZOLOMIENIE - co innego rozmawia¢ z lekarzem lub pisa¢ z Syrenkami na forum na temat
,operacji radykalnej”, a co innego zobaczy¢ swoj brzuch potatany a’la Lady Frenkestein. B6l, nudnosci,
poczucie niemocy. Dyskomfort zwigzany z ilo$cig rurek sterczacych z Twojego ciata, by¢ moze tez: z
brakiem intymnosci na sali — to wszystko moze by¢ bardzo przybijajace. Zapewne mocno rozjezdza si¢
z Twoim dotychczasowym codziennym doswiadczeniem. Mozesz by¢ w lekkim (albo tez: ciezkim)
szoku. Twoje cialo si¢ zmienito. Mozesz si¢ obawia¢ tych zmian, oraz przysziloSci zwigzanej z
diagnozg. Moze wlasnie si¢ dowiedziatas, ze Twoj guz jest ztosliwy, moze czeka Ci¢ chemioterapia,
albo kolejna operacja...

Dbaj o siebie. Odpoczywaj. Nie $cigaj sie z innymi, nie musisz by¢ wzorcowg pacjentka. Jesli nie masz
sily to nie masz sily. Oberwatas. Potrzebujesz czasu i przestrzeni aby Si¢ pozbiera¢. Daj go sobie.
Pogadaj, chocby telefonicznie, z przyjaciotka, albo popro$ o psychologa, pomoze Ci si¢ pozbierac.
Pouzalaj sie nad soba i poptacz w poduszke jesli masz taka potrzebe, nie ma w tym nic ztego! Spij ile
tylko dasz rade, stuchaj na stuchawkach medytacji, lub muzyki, ktora lubisz.

Bqgd? dla siebie dobra.
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