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Zatacznik nr 19 do Procedury edukacji zdrowotnej pacjentow i ich rodzin/ opiekunéw, edycja nr 4

ZALECENIA DLA PACJENTOW PO ZABIEGU
KORONAROGRAFII, ANGIOPLASTYKI TETNIC WIENCOWYCH, ANGIOPLASTYKI
TETNIC WIENCOWYCH Z IMPLANTACJA STENTU

= Po zabiegu - Obserwuj miejsca naktucia tetnicy udowej lub tetnicy promieniowe;j:
- W razie zauwazenia w miejscu naktucia obrzeku, sgczenia, krwawienia z rany, (zabezpieczyé
miejsce czystym opatrunkiem), gorgczki, zasinienia, pulsowania, bdlu, dretwienia konczyny,
trzeba natychmiast zgtosic sie do lekarza.

=" Przy zazywaniu lekdw hamujacych krzepniecie i lekéw przeciwptytkowych unikaj urazow
mechanicznych (zwiekszona tendencja tworzenia sie wybroczyn krwawych). W razie skaleczenia
moze wystgpi¢ bardziej obfite i diuzsze krwawienie, ktére zazwyczaj nie wymaga interwencji
medycznej, a wystarczy ucisk i opatrunek.

= Unikaj gorgcych kapieli przez kilka pierwszych dni po zabiegu, preferowany jest prysznic.
=  Przy wizycie u stomatologa, przed zabiegami chirurgicznymi informuj o zazywanych lekach.

= W przypadku pojawienia sie silnego bdlu w klatce piersiowej pilnie skontaktuj sie
z lekarzem lub wezwij pogotowie.
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