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Materiały edukacyjne – zalecenia pielęgniarskie dla pacjenta przy wypisie ze szpi-
tala – załącznik nr 43 

 
Zalecenia dla pacjenta po zabiegu operacyjnym guza przysadki mózgowej                         

z dojścia przezczaszkowego 

 

 

 Rana pooperacyjna 

1. Jeżeli przy wypisie szwy nie zostały usunięte: 

• w czasie wykonywania toalety ciała należy zadbać o to, by nie zamoczyć opatrunku!!! 

• opatrunek  należy zmieniać co 3 dni oraz w momencie gdy się zabrudzi bądź zamoczy pod-
czas kąpieli, 

Pamiętaj przed przystąpieniem do zmiany opatrunku: 

• dokładnie umyj ręce wodą i mydłem oraz zastosuj środek dezynfekcyjny, 

• podczas zmiany opatrunku zachowaj zasady dezynfekcji  rany –dezynfekuj zawsze od środ-
ka na zewnątrz, używając tylko sterylnego gazika nasączonego środkiem dezynfekcyjnym 
(np. Octenisept),  

• na zdezynfekowaną  ranę  nałóż  jałowy, suchy opatrunek (np. Elastopor), uważaj aby nie  
dotykać wewnętrznej części opatrunku przylegającego do rany, 

• zdjęcia szwów dokonaj w terminie zaleconym przez lekarza w poradni specjalistycznej. 
 
2. Jeżeli przy wypisie szwy zostały usunięte: 

• opatrunek należy utrzymać przez okres około 3 dni, 

• opatrunek może nie utrzymywać się na głowie z powodu np.: odrastania włosów, wówczas 
wymień go, ale zachowaj zasady  jak w pkt 1,  

• jeżeli po trzech dniach rana nie wygoiła się, utrzymaj jałowy, suchy opatrunek do czasu jej 
wygojenia.                                

 

WAŻNE! 
Jeżeli  wystąpi  którykolwiek  z  wymienionych  niżej  objawów:  

• ucieplenie skóry wokół rany, 

• zaczerwienienie, 

• obrzęk w obrębie rany, 

• ból,  

• wyciek z rany,  nieprzyjemny  zapach, 

• gorączka  - niezwłocznie  skontaktuj  się z lekarzem. 
 

Pielęgnacja skóry głowy 

• po 3 dniach od zdjęcia szwów można umyć głowę, letnią wodą, szamponem bezzapacho-
wym hipoalergicznym, 

• podczas kąpieli należy pamiętać aby strumień wody nie był skierowany bezpośrednio na 
ranę, 
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• przez okres kilku miesięcy od operacji warto bliznę pooperacyjną chronić przed działaniem                         
promieni UV (słońce), np.: poprzez osłanianie delikatnym, przewiewnym nakryciem głowy                    
z naturalnych tkanin.  

 

 

 

 
Zasady postępowania w warunkach domowych po operacji  guza przysadki mó-
zgowej  

• unikaj gwałtownego pochylania się, jeśli musisz się pochylić utrzymuj proste plecy, 
przykucnij zginając kolana i stawy biodrowe, 

•  unikaj gwałtownych ruchów głową -wszelkie czynności, takie jak np. ubieranie się, zmiana 
pozycji, wstawanie z łóżka czy krzesła  wykonuj powoli, 

• unikaj nałogów i używek, 

• zadbaj o odpowiednie warunki domowe: usuń dywany, chodniki z ciągów komunikacyjnych, 
kubek umieść na wysokości wzroku, możesz także zamontować dodatkowe uchwyty                       
w sanitariatach – takie działania mogą uchronić Cię przed upadkiem. 
 

 
Informacje dodatkowe 

 

• obserwuj i kontroluj wzrok, w przypadku pojawienia się jakichkolwiek zaburzeń 
wzrokowych skontaktuj się ze specjalistą, 

• obserwuj pojawienie się płynotoku (wodnisty wyciek z nosa, może on występować w nocy 
dlatego sprawdzaj poduszkę po przepudzeniu) 

• obserwuj ilość wydalanego moczu 

• każdy niepokojący objaw konsultuj z lekarzem prowadzącym. 
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