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KOREKCJA ODSTAJACYCH USZU
1. OPIS:
Celem zabiegu jest zmiana ustawienia odstajacych matzowin usznych, zblizajaca je do powierzchni
glowy w okolicy zausznej. Operacj¢ wykonuje si¢ ze wskazan estetycznych. Zabieg przeprowadza
si¢ w znieczuleniu ogdlnym lub miejscowym.
Czas trwania zabiegu: okolo 1,5 godziny
Zabieg bedzie wykonywany zgodnie z dostgpng wiedza medyczng i przy zachowaniu nalezytej
starannosci.
Zabieg moze by¢ powigzany z réznym procentowym ryzykiem powiktan (mozliwos$¢ wystapienia
kilku czynnikéw z nizej wymienionych:
zaleznym od indywidualnych warunkéw pacjenta (w szczegolnosci takie jak stan ogdlny choroby
towarzyszace, schorzenia przewlekle, warunki anatomiczne)
zaleznym od pory roku (w szczegdlnosci takie jak okres infekcji jesienno-zimowych,
ponadnormatywnie wysokie temperatury latem)
zaleznym od czynnikéw zewngtrznych, niespodziewanych i niemozliwych do przewidzenia (w
szczegoOlnosci takie jak zwiekszona zakazno$¢ w stanie epidemii, klgski zywiotowe).
Zabieg operacyjny przeprowadza si¢ w warunkach wywiadu przedoperacyjnego z pacjentem przy
zatozeniu petnej wspolpracy ze strony pacjenta i jego rodziny, gdy zostala ona upowazniona do
wspoéldzialania i udzielania informacji dotyczacych indywidualnych warunkéw pacjenta.

Informacje nieudzielone lekarzowi, a moggce okazaé si¢ istotne dla przebiegu zabiegu,
wielokrotnie zwigkszajq ryzyko wystgpienia niepozgdanych w trakcie zabiegu.

2. PLAN ZABIEGU:
* zabieg wykonuje si¢ w utozeniu pacjenta w pozycji horyzontalnej na plecach,
* chory jest znieczulony miejscowo 1% lidokaing + adrenalina 1:100 000,
* przed zabiegiem lekarz wykonuje rysunki — linie wyznaczajace cigcie oraz stanowiace punkty
orientacyjne w trakcie operacji,
* po przygotowaniu pola operacyjnego , poprzez przemycie preparatem antyseptycznym, wykonuje
si¢ cigcia w wyznaczonej osi grobelki z tylu matzowiny uszne;,
* nastgpnie po odwarstwieniu skory od chrzastki malzowiny wykonuje si¢ jej plastyke z
wytworzeniem grobelki poprzez zalozenie koncentrycznych szwow po jej bokach.
Czasami w przypadku przerosnigcia muszli matiowiny usznej konieczna jest jej redukcja i
doszycie do okolicy zausznej.

* Operacja konczy si¢ kontrolg i zaopatrzeniem miejsc krwawienia w polu operacyjnym

* narany zaklada si¢ szwy warstwowe mocujgce oraz opatrunki jatlowe.

3. ALTERNATYWNE METODY LECZENIA LUB METODY DIAGNOSTYCZNE:

Proponowane leczenie jest leczeniem z wyboru w/w schorzeniu, dajacym najlepszy efekt leczniczy.

Zaniechanie proponowanego leczenia moze skutkowac nastepujgcymi powiktaniami zdrowotnymi:
* spowoduje utrzymanie obecnego stanu miejscowego

4. GLOWNE PRZECIWWSKAZANIA DO WDROZENIA PROPONOWANEGO
LECZENIA:

* niestabilne nadcisnienie t¢tnicze

* niestabilna choroba niedokrwienna serca

« zaburzenie krzepnigcia i skazy naczyniowe

* przyjmowanie lekéw wptywajacych na krzepliwos¢ krwi, immunosupresyjnych i cytotoksycznych
* niewydolnos$¢ krazenia

* niedokrwistos¢
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* duszno$ci w wywiadzie

* stany zapalne zyt konczyn dolnych

* cukrzyca niestabilna

* znaczna otytos¢ (BMI >35kg/m?2 )

* niewyrownana nadczynnos$¢/ niedoczynnos¢ tarczycy

* infekcja ropna skory

* cigza

* brak kwalifikacji anestezjologicznej do operacji w znieczuleniu ogolnym, gdy zabieg nie moze
by¢ wykonany w znieczuleniu miejscowym

5. PRZYGOTOWANIE DO ZABIEGU:

« srodki wptywajace na krzepnigcie nalezy zaprzesta¢ zazywac na 10 dni przed zabiegiem

* do zabiegu nie wolno przystapi¢ jezeli u pacjenta wystepuja jakiekolwiek objawy infekcji (katar,
kaszel, goraczka), pacjent musi by¢ zdrowy

* 6 tygodni przed i po operacji nalezy zaprzesta¢ palenia papierosow — w przypadku braku
zastosowania si¢ do tego zalecenia pacjent akceptuje znamiennie wigksze ryzyko wystapienia
zakazenia rany operacyjnej , opdznionego gojenia rany, miejscowej martwicy tkanek oraz gorszych
efektow operacji

* w przypadku znieczulenia ogélnego w dniu zabiegu nalezy pozosta¢ na czczo co najmniej 8
godzin przed planowang operacja

* w dniu zabiegu zaleca si¢ pacjentowi kapiel pod biezacag woda w mydle antyseptycznym

* Pacjent powinien zaopatrzy¢ si¢ w opaske uciskowa (na noc trzeba zaktada¢ specjalng opaske
uciskowa, ktorej warto uzywac takze w ciggu dnia (przez 2—3 tygodnie). Noszenie opaski pozwala
zapobiec ponownemu odksztalceniu uszu lub naruszeniu rany w trakcie snu.)

* przed zabiegiem nalezy zmy¢ makijaz , zdja¢ wszelka bizuterig

* podczas zabiegu na skorg¢ zostang naniesione oznaczenia/linie ulatwiajace precyzyjne wykonanie
operacji

* zrobiony zostanie komplet zdjeé

6. POSTEPOWANIE POOPERACYJNE:

* przeciwbolowo pacjent moze stosowac leki ogdlnodostepne: Paracetamol tab. 1-2 co 6h Ibuprofen
400mg co 4-8h Pyralgina 1000mg 3-4x dziennie

* gaziki jalowe 10x10 cm na zmiang¢ opatrunkow przez pierwsze 5-7 dni

* ptyn antyseptyczny miejscowo na ran¢: Skinsept Octenisept

* Dermatix, Sutricon gel, Contractubex, Bliznasil — smarowa¢ blizny co 12h od 21 dnia od zdj¢cia
SZWOW

* dolegliwos$ci bolowe wystepujace bezposrednio po zabiegu i w ciagu kilku kolejnych dni moga
by¢ kontrolowane za pomocg §rodkow przeciwbolowych

* normalnym objawem jest wystepowanie obrzgkdw, zaczerwienienia, zwigkszonego ucieplenia i
podbiegnie¢ krwawych w operowanej okolicy , ktore ustepuja stopniowo w okresie od 2 do 3
tygodni po zabiegu

* Pacjent moze odczuwaé swedzenie 1 uczucie napigcia, operowanego miejsca, ktore ustepuja po
kilku tygodniach, a ich intensywno$¢ odbierana jest indywidualnie

Toaleta rany:

- 48 godzin po zabiegu codzienna zmiana opatrunku

- przemycie ptynem antyseptycznym + opatrunek jatowy + opaska

W dniu operacji opatrunek jest uzupelniany zalozeniem bandaza lub opaski elastycznej ,
ktore nalezy nosi¢ dzien i w nocy przez okolo 2 tygodnie i kolejne 2 tygodnie w nocy

* usunig¢cie szwow za 7-10 dni

* po usunieciu szwow do czasu petlnego zasklepienia si¢ rany nalezy stosowaé miejscowo masci np.:
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Alantan 2-3x dziennie

* po odpadnigciu strupkdéw nalezy zaczaé stosowaé zele silikonowe lub opatrunki uciskowe, a w
przypadku przerastania blizn opaske uciskowa

* po operacji nalezy unika¢ nastonecznienia, solarium i sauny

» powinno si¢ unika¢ spania na boku i twardym podtozu (wskazane jest podtozenie 2-3 poduszek
pod gltowe). Nalezy chroni¢ uszy przed wszelkimi obrazeniami i uciskiem, ktore moglyby zaburzy¢
procesy gojenia

» zaleca si¢ nie my¢ wlosow przez kilka dni (by zmniejszy¢ ryzyko infekcji). Po tym czasie
nacigcie skory si¢ zagoi i stanie niepodatne na zakazenie bakteryjne.

* Pacjent powinien przez 14 dni prowadzi¢ oszczedny tryb zycia , a przez 4-6 tygodni zrezygnowac
z aktywnosci fizycznej

* nie nalezy prowadzi¢ samodzielnych zabiegdéw naruszajacych ciagtos¢ naskorka pokrywajacego
rang

* w przypadku zamoczenia /zabrudzenia rany nalezy ja przemy¢ preparatem antyseptycznym

* przewidywane kontrole:

tydzien po zabiegu usuniecie szwow

1 miesigc po zabiegu

3 miesigce po zabiegu

6 miesi¢cy po zabiegu chyba ze lekarz zaleci inaczej

Do czasu wygojenia si¢ rany naleZy dbaé o jej higiene wedtug zalecen lekarza.

7. DAJACE SIE PRZEWIDZIEC NASTEPSTWA ZASTOSOWANEGO LECZENIA LUB
METOD DIAGNOSTYCZNYCH:

Szanowny pacjencie, kazdy zabieg chirurgiczny (operacja) moze wigzac sig¢:

* 7 nastepstwem, ktore sg wynikiem choroby lub leczenia (moga wystapi¢ na kazdym etapie
diagnostyki 1 leczenia)

* z powiklaniami, ktore cho¢ nie s3 wynikiem bledu to sg zdarzeniem niepozadanym (wystepuja z
r6zng czestoscia).

Po zabiegu odstajacych uszu mogg wystapic nastgpujace nastepstwa lub powiklania:

Miejscowe:

» krwawienie

 powstanie krwiaka (czeste, niegrozne)

* ponowny nawrot ,,odbicie” odstajacej matzowiny usznej

* uposledzenie ukrwienia operowanej okolicy mogace prowadzi¢ do powstania miejscowej
martwicy (prowadzacych do usuni¢cia martwych tkanek)

« zakazenie rany chirurgicznej

* opOznione gojenie lub brak gojenia si¢ rany

* odczyn na nici chirurgiczne

* powstanie surowiczaka

* rozej$cie si¢ brzegdw rany

» stan zapalny chrzastki malzowiny usznej 1 jej trwala deformacja pomimo leczenia przeciw
zapalnego

* powstanie fatdow skornych wokot blizny

* powstanie blizny (wyglad blizny pooperacyjnej uzalezniony jest od wielko$ci cigcia oraz od
predyspozycji osobniczych pacjenta) (czeste, niegrozne)

* brak idealnej symetrii obu matzowin usznych po zabiegu (czgste niegrozne)

* brak akceptacji ksztaltu matzowin usznych przez pacjenta (czgste niegrozne)

* przeczulica (bol) / zdretwienie /utrata czucia operowanej okolicy
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* przebarwienia /zwiotczenie skory
* konieczno$¢ reoperacji w wyniku powstatych powiktan

Ogolnoustrojowe:

* gorgczka

* uogdlniona odpowiedz na zakazenie miejscowe

* nasilenie objawow chorob wspotistniejacych (wyjatkowo rzadkie)
* reakcje uczuleniowe na stosowane leki lub s$rodki opatrunkowe do wystgpienia wstrzasu
anafilaktycznego wlacznie (wyjatkowo rzadkie)

* niewydolnos$¢ krazenia (wyjatkowo rzadkie)

* niewydolno$¢ oddechowa( wyjatkowo rzadkie)

* zator (wyjatkowo rzadkie)

* zakrzep (wyjatkowo rzadkie)

» zawal mig¢$nia sercowego (wyjatkowo rzadkie)

* udar (wyjatkowo rzadkie)

* zgon (wyjatkowo rzadkie)

Wymieniono wigkszo$¢ nastepstw 1 powiktan, ktéore moga si¢ pojawié, ale w medycynie zawsze
moga wystapi¢ inne niekorzystne nastgpstwa zabiegu jeszcze nieopisane w literaturze fachowej,
zwigzane z nietypowa anatomig lub nietypowa reakcja organizmu pacjenta, a takze ktorych nie
mozna przewidzie¢ w danej chwili.

Ze wszystkimi pytaniami i wgtpliwosciami nalezy sie zglaszaé do lekarza prowadzgcego.
8. OCZEKIWANIE KORZYSCI/SKUTKI ODLEGLE/ ROKOWANIA PROPONOWANEGO

LECZENIA LUB METODY DIADNOSTYCZNEJ:
Poprawa jakosci zycia i resocjalizacji.

9. BADANIA WYMAGANE DO KOREKCJI ODSTAJACYCH USZU:
« INR
* morfologia
* APTT
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