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Niniejsza broszura zawiera informacje dla pacjenta, ktéremu wtasnie zatozono
syntetyczng opaske gipsowg. Uwaga! Zalecenia lekarza prowadzacego lub
technika chirurgicznego moga sie rézni¢ od tych opisanych w broszurze.

W takim przypadku nalezy stosowac sie do zalecen lekarza/technika
chirurgicznego.

Opaski unieruchamiajace gipsowe, syntetyczne i
potsztywne

Tego rodzaju opaski zaktadane sg w postaci szyny gipsowej lub wokét jakiejs
czesci ciata; w tym ostatnim przypadku méwi sie o okreznym opatrunku
gipsowym. Zadaniem gipsu jest: zapobieganie bélowi, unieruchomienie danej
czesci ciata, wspomaganie gojenia sie ztamanej kosci w odpowiedniej pozycji
oraz regeneracji uszkodzonych wiezadet, sciegien i stawdw.

e Gips usztywnia sie juz po 30 minutach. Reki lub nogi w gipsie nie wolno
opierac¢ o twarde podtoze lub krawedzie. Zaleca sie opieranie gipsu na
poduszkach

¢ Nie wolno doprowadzi¢ do zamokniecia gipsu. Podczas brania prysznica
lub kapieli nalezy chronié gips zaktadajac na niego wodoszczelny
pokrowiec. Informacje na temat takiego pokrowca mozna uzyska¢ w sali
opatrunkowo - gipsowe;j.

e Chodzenie z (pd6t) otwartym gipsem jest zabronione.

¢ Nigdy nie nalezy samemu manipulowad czy zdejmowac gipsu.

e W przypadku swedzenia pod gips nigdy nie nalezy wkfadaé ostrych
narzedzi. Moze to prowadzi¢ do skaleczen. W takim przypadku mozna
ewentualnie zastosowad puder mentolowy lub chtodny strumien
powietrza (np. suszarka).

Pacjenci z noga w gipsie

Aby zapobiec pojawieniu sie opuchlizny (obrzeku) noge nalezy trzymaé
wysoko. Stopa ma leze¢ wyzej niz kolano, a kolano wyzej niz biodro. Podczas
snu, aby zapewni¢ nodze wyzsze potozenie, nalezy jg potozy¢ na poduszkach
umieszczonych na lub pod materacem.

W przypadku gipsu udowego lub podudziowego pacjent otrzymuje na
szpitalnym oddziale ratunkowym SEH recepte na lek o nazwie Fraxiparine
(lek przeciwzakrzepowy). Zastrzyki te nalezy bra¢ do momentu, az lekarz
prowadzgcy czy technik chirurgiczny zdecyduje, ze nalezy przestac je
przyjmowac. Instrukcje dotyczace ich stosowania zawiera dotgczona karta
instrukcji.



Pacjenci z reka w gipsie

Aby zapobiec pojawieniu sie opuchlizny (obrzeku) reke nalezy trzymadé
wysoko. Przy tym reka powinna by¢ potozona wyzej niz tokieé. Jesli reka
spuchta, nalezy nosi¢ jg na temblaku (opaska z tkaniny) albo chuscie
podtrzymujacej, lub reke potozyé na poduszce na kolanach. W nocy temblak/
chuste powinno sie zdjac¢ a pod reke podtozy¢ poduszke.

Cwiczenia

Wykonywanie ¢wiczen jest wazne ze wzgledu na stymulacje cyrkulacji krwi,

podtrzymywanie gietkosci niezagipsowanych stawow i utrzymywanie w

najlepszej mozliwej kondycji sprawnosci miesni.

Cwiczenia nég

e Regularnie poruszaj palcami stép. Przyciggaj palce do siebie (w kierunku
nosa) i odpychaj je.

e W pozycji siedzgcej unos wyciggnietg noge.

e 7Zginaj i prostuj noge, jesli pozwala na to dtugos¢ gipsu. W ten sposdb
zapobiegasz zwiotczeniu miesni nég.

Cwiczenia rak

e Zaciskaj dton w piesc i rozprostowuj palce.

¢ Wykonuj barkiem ruchy okrezne; pochyl sie nieco do przodu i wykonuj
ruchy jak przy mieleniu kawy w tradycyjny sposéb.

o Jesdlitokied nie jest w gipsie; wyciggaj go i zginaj.

Wskazowki dotyczgce korzystania z kul tokciowych

Czy kule s3 odpowiednio ustawione?

Przed rozpoczeciem korzystania z kuli/kul, nalezy upewnic sie, ze ich wysoko$é
jest odpowiednio ustawiona. Uchwyt powinien znajdowac sie zaraz na
wysokosci nadgarstka, podczas gdy rece zwisajg luzno po bokach ciata.

W jaki sposdb chodazi sie o kulach?

Najlepiej zawsze uzywac do tego celu dwdch kul. Dzieki temu waga jest lepiej
roztozona i zmniejsza sie ryzyko przecigzenia nadgarstkdw i wystgpienia bélu
plecow.

Zdjecie gipsu

W przypadku, gdy gips Sciggany jest z podudzia zaleca sie zabranie ze
sobg butéw sznurowanych, lub innego tym podobnego solidnego obuwia.
Prawdopodobnie pacjent bedzie mégt juz chodzi¢ o wtasnych sitach.



Kiedy gips $ciggany jest z catej nogi trzeba zabraé ze sobg kule. Jest to
konieczne, gdyz istnieje duze ryzyko, ze miesnie i stawy bedga zesztywniate.

W krétkim czasie po $ciggnieciu gipsu noga zacznie sie znowu puchngé. Reka
bedzie sie puchnie¢ w mniejszym stopniu. Jesli po $ciggnieciu gipsu pojawi

sie opuchlizna, w miare uptywu dnia bedzie sie ona powiekszaé, a wieczorem
opuchlizna bedzie najwieksza. Jest to catkowicie normalne, w miare uptywu
czasu opuchlizna bedzie ustepowad.

W celu zmniejszenia ucigzliwych objawdw nie nalezy zbytnio obcigza¢ nogi lub
reki, oraz trzymac je wysoko. W ciggu dnia mozna nosic¢ elastyczng poriczoche
(na noc Sciggac).

Nalezy skontaktowac sie z oddziatem ratunkowym SEH lub

salg opatrunkowo — gipsowa, kiedy:

e Utrzymywanie konczyny wyzej nie pomaga, a opaska gipsowa uciska w taki
sposdb, ze palce nogi lub reki puchng, siniejg lub sg biate, pacjent odczuwa
w nich mrowienie, nie ma w nich czucia, stale odczuwany jest bél czy bdl
nasila sie.

e Roéwniez w przypadku, kiedy gips wywotuje miejscowy ucisk, stat sie zbyt
luzny, zostat pekniety lub uszkodzony, zamoczony lub jest wiotki, kiedy cos$
sie pod niego dostato i powoduje dyskomfort.

Pytania? Chetnie udzielimy na nie odpowiedzi

Z salg opatrunkowo - gipsowa mozna kontaktowac sie od poniedziatku do
piatku w godz. od 8:00 do 16:30.

Numer telefonu: 0515 - 48 87 81

W innych godzinach nalezy kontaktowac sie ze szpitalnym oddziatem
ratunkowym Spoedeisende Hulp (SEH).

Numer telefonu: 0515 - 48 81 05.
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