UNIDADE DE CIRURGIA DE AMBULATORIO

TRATAMENTO DA
Hernla Ingui

CIRURGIA DE AMBULATORIO

No dia seguinte a cirurgia, a equipa

de enfermagem telefonara para saber do
seu estado de saude e para esclarecer
todas as duvidas que ainda possam
existir.

CONTACTOS:

Dias uteis (08h as 22h)
Unidade de Cirurgia de Ambulatério - HPV
Tel: 217 548 266

Dias uteis (22h as 08h)
Tel.: 925 422 874

Fins de semana e feriados
Tel.. 217 805 000 Ext.: 96260

Email:
secretariado.uca2@chln.min-saude.pt

Morada:
Alameda das Linhas de Torres, 117 .
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OQUEE
UMA HERNIA
INGUINAL?

E um ponto de fraqueza da parede abdominal
que vai permitir que o conteldo da cavidade
abdominal saia através de uma abertura ou
orificio na parede abdominal na regido inguinal.

QUAIS OS SINTOMAS DA EXISTENCIA
DE UMA HERNIA INGUINAL?

A existéncia de uma hérnia sente-se como um
ndédulo/saliéncia, um aumento do volume da pele
que é mais notorio quando se faz um esforco (tosse,
esforco ao evacuar e/ou urinar, pegar em pesos).

QUAIS AS PRINCIPAIS CAUSAS
PARA O APARECIMENTO
DE UMA HERNIA INGUINAL?

» Enfraquecimento dos musculos e fascias da parede
abdominal com o tempo (maior nos fumadores,
nos idosos, nos portadores de doencas do tecido
conjuntivo e doengas sistémicas)

» Aumentos repetidos da pressao intra-abdominal:
obstipacao, distensao abdominal, préstata
aumentada, tosse crénica, gravidez, excesso de peso

» Cirurgia anterior envolvendo a parede abdominal

COMO SE TRATA
UMA HERNIA INGUINAL?

Hérnias pequenas e assintomaticas poderao

ndo necessitar de tratamento, recomendando-se
apenas vigilancia. As hérnias grandes e dolorosas
normalmente requerem uma correcao cirdrgica para
aliviar o desconforto e prevenir complicacdes graves.

CIRURGIA CLASSICA:

Neste procedimento, também denominado
correcao da hérnia por via “aberta’, o cirurgiao
faz uma incisdo na virilha e reduz o contetdo
protuberante na cavidade abdominal.

Em seguida, corrige-se o musculo debilitado
ou rasgado com uma malha/rede sintética
(hernioplastia).

CIRURGIA LAPAROSCOPICA:

Numa cirurgia laparoscépica, o cirurgido recorre

a varias incisdes pequenas em vez de uma incisao
grande. E introduzido um tubo de fibra 6tica

com uma camara minuscula na cavidade abdominal
através de uma incisao e sao introduzidos
instrumentos em miniatura através das outras
incisdes. E utilizada sempre uma malha/rede sintética
para corrigir a hérnia (hernioplastia).
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COMPLICACOES INTRA-OPERATORIAS

(Peri-Operatorias)

» Hemorragia

» Seccdo do corddo espermético
» Lesdo de nervos

» Lesao da bexiga

COMPLICAGOES POS-OPERATORIAS

» Hematomas, seroma e a infecao da ferida
operatoria, séo as complicagdes mais comuns
e geralmente respondem bem a medidas
conservadoras

» Retencao urindria
» Hematoma escrotal
» Atrofia testicular

» Hidrocelo

» Nevrite flio-inguinal ou femoral
(resolve-se espontaneamente)

» Tromboembolismo

RECOMENDACOES

» Nas primeiras 24 horas deve fazer aplicacdo
de gelo no local operado, por periodos curtos

» Evite molhar o penso

» Em caso de tosse/espirro faga ligeira pressao
local com as maos

» Deve usar cueca tipo “slip” que aconchegue
sem apertar

» Pode reiniciar a sua atividade diaria
conforme tolerar

» Pode reiniciar exercicios apds um més
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Dia da Ciruraia Primeiras 24h

Deve: Pode acontecer

» Comparecer na horaindicada de e é considerado normal:
acordo com o agendamento da sua » Dor moderada no local da cirurgia
cirurgia » Penso no local operado com pequeno

» Estar em jejum repasso de sangue

» Trazer exames recentes Contactar o seu médico se:
» Trazer uma lista dos medicamentos » Sentir dor intensa no local da cirurgia
que toma habitualmente

» Penso no local operado apresentar repasso
» Remover o verniz das unhas/piercings de liquido purulento e/ou sangue

» Febre (>38°C)

» Aumento do volume abdominal

» Comer nem beber, nem mesmo dgua » Nauseas e/ou vomitos frequentes
apartir da meia-noite

Ndo deve:

» Trazer objetos de valor

Nota importante:
Se nos dias anteriores & cirurgia apresentar » Sera avaliado na Consulta de Cirurgia do HSM

tosse, expetoracao, febre, diarreia ou vomitos, fa primeira semana apos a cirurgia

deve contactar o Departamento de Cirurgia Geral » Ser-lhe-4 fornecida toda a informacéao relacionada

com as consultas posteriores, medicacéo e outras

(HSM), pois podera nao ter condicdes operatorias. ) i . o
informacoes para o periodo apds cirurgia

Telefone: 217 805 000 (ext. 55558)





