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PRZED PRZYJECIEM DO SZPITALA

1. Wykonad badania laboratoryjne:

- posiew moczu — maksymalnie 4 tygodnie przed planowanym zabiegiem endoskopowym
(UIO, TURP, TUR-B, URS/URSL, PCNL) AUS, TOT, adenomectomii PO OTRZYMANIU WYNIKU
BADANIA POSIEWU MOCZU KONTAKT Z LEKARZEM WYSTAWIAJACYM SKIEROWANIE,

- poziom TSH — nalezy wykona¢ w przypadku istniejgcych choréb tarczycy.

2. Prosze przygotowac i zabrac¢ do szpitala dokumentacje medyczng z poprzednich
hospitalizacji oraz wyniki badan obrazowych wraz z ptytkami CD/DVD, skierowanie do
szpitala, dowdd osobisty, leki zazywane na state.

3. Na 5 dni przed planowanym zabiegiem nalezy odstawic¢ leki przeciwkrzepliwe (Pradaxa,
Xarelto, Liquis, Acenokumarol, Warfin, Sintron, itp.), po konsultacji z lekarzem POZ.
Powrdt do stosowania tych lekdw nastepuje w 4 dobie po zabiegu.

WYJATEK - pacjenci ze $wieza zakrzepica, trombofilig i wszczepionymi sztucznymi
zastawkami serca — u takich pacjentdw konieczne jest leczenie heparynami
drobnoczasteczkowymi (np. Clexane, Fragmin) pod kontrolg lekarza rodzinnego lub
kardiologa.

4. Na 5 dni przed planowanym zabiegiem nalezy odstawi¢ leki przeciwplytkowe
Clopidogrel — Plavix, Areplex, Zyllt, Tiklopidyna (Ticlo, Aclotin, Ifapidyn), Polocard, Acard,
Briligue itp., po konsultacji z lekarzem POZ. Nie ma potrzeby stosowania terapii heparynami
drobnoczasteczkowymi.

Powrd6t do stosowania lekow nastepuje W 4 dobie po zabiegu.

WYJATEK - pacjeci po swiezym zawale serca (6 miesiecy) i udarze mézgu (30 dni) nie
moga odstawic leku. U takich pacjentéw zabieg powinien by¢ odroczony.

5. Jezeli pacjent choruje na przewlekta niewydolnos¢ krazenia NYHA HI/IV lub przeszedt
incydent wiencowy W ciggu 12 miesiecy zaleca si¢ wykona¢ konsultacje¢ kardiologiczna do
30 dni przed planowym, zabiegiem urologicznym.

6. Jezeli pacjent posiada wszczepiony stymulator serca lub kardiowerter-defibrylator

nalezy zabrac¢ ze sobg do szpitala ksigzeczke rozrusznika lub karte kontrolng sprzetu
wystawiong przez kardiologa.

7. W przypadku infekcji uktadu oddechowego, nasilenia infekcji uktadu moczowego lub
ropnych zmian skornych w okolicy operowanej zaleca si¢ poinformowac telefonicznie lub
osobiscie lekarza prowadzacego lub lekarza Oddziatu Urologii.



