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Chirurgie Chirurgie avec hospitalisation

Informations générales

'l est 1T mportant doapporter ce guide

Vous aurez bientdt une chirurgie. Votre participation a vos soins est nécessaire pour votre
guérison. Vous trouverez dans ce guide les informations importantes pour vous
préparer a :

1 votre chirurgie;

f votre s® our ° | o06htpital,;

1 votre retour a la maison.

Vous ne retrouverez pas |l es informations sp®ci
y a un document qui explique votre chirurgie en particulier nous vous aviserons. Vous
pourrez alors consulter I 6information sp®cifi

Qu 6 ecse gui se passe lors de votre rencontre avec votre
chirurgien?

Lors de votre rencontre avec votre chirurgien, il vous expliquera la chirurgie proposée

pour vous. Aprés la rencontre avec votre chirurgien, vous devrez compléter une collecte

de donn®es. Ensuite, Vous devr ez | 6envoyer
préopératoire selon la consigne qui vous sera donnée. Cette collecte est essentielle pour

| 6anal yse de votre dossier.

Comment fonctionne la clinique préopératoire

Apr s | éanalyse de votre dossier, nous Ccommu
planifier :

 Vos examens.

1 Votre entrevue téléphoniqueou rencontre avec | 6infirmi re

1 Vos rendez-vous avec des consultants si besoin.

CHUL, Hopital de I'Enfant-Jésus, Hopital du Saint-Sacrement, Hopital Saint-Francois d'Assise et L'Hotel-Dieu de Québec
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Si VOuUSs avez une Trencontr eaevexvec
apporter :

é Une liste a jour de vos médicaments préparée par votre pharmacien.

A Voscatesdoassurance mal adie et doh!pital. Si v
~faudra ddéabord vous pr®senter ° | dadmission
A Les guides doéenseignement qui vous ont ®t® I

Vous devez °tre accomp argde®ettarénaontreCetie pelsenneai d an't
pourra vous aider a retenir les consignes importantes qui vous seront données.

Si vous avez une rencontre a la clinique préopératoire, voici
ce qui sera fait :

1
1
1

T

T

Rencontrer 1 6infirmi re ot parfois dobéautres
Compléter votre bilan de santé.

Recevoir de | denseignement et d®t er mi ner vo
chirurgie.

Si nécessaire, faire des examens selon votre chirurgie (prises de sang, radiographie,
électrocardiogramme, etc.).

Poser vos questions si vous avez des préoccupations.

(Selon la situation, cette rencontre peut parfois étre un rendez-vous téléphonique.)

Comment devez-vous vous préparer les semaines avant votre
chirurgie pour prévenir les complications?

" 1 Cessez de fumer (idéalement 6 semaines avant votre chirurgie) : la
nicotine retarde | a cicatrisation et a
poumons.

pris avec | 6al cool causent des effets

 Diminuezou arr°tez votre consommation doéal
L A%
.b

1 Cessez les produits naturels 2 semaines avant votre chirurgie.

Que devez-vous faire des maintenant pour préparer votre
retour a domicile?

T

T

Aménagez votre domicile pour que tout soit facile pour vous. Par exemple, dégagez
les espaces de circulation et prévoyez des tables de chevet plus grandes prés de
votre lit et de votre fauteuil de repos. Vous pourrez y déposer les choses dont vous
aurez besoin.

Pr®parez des r ep aslestcongeleralle seromt prétseatvotré ratout. e s

2
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f Faites vos achats -~ | 6®pi cerie et ) | a pha
(TylénolIMP) pour soulager votre douleur apres la chirurgie.

T Pr®voyez doba\ean thermiometteo paur o/érifier si vous faites de la
température aprés votre chirurgie.

f Pour mieux conna tre |l es services dobéaide con
etc.) contactez | e service doéinformation et
par téléphone au 211 ou par Internet si vous en avez besoin
http://www.211quebecregions.ca/ff, Vous pouvez aussi trouver d
rubrique « Services sociaux et humanitaires » dans les pages jaunes du bottin.

T Si | 6aide ~ do miréservea des maintenam anuséjduriers rmarsan e
convalescence :

- Référez-vous a la rubrique « Résidences pour personnes retraitées » dans les
pages jaunes du bottin téléphonique ou consultez le site Internet du Ministére de
la Santé et des Services sociaux :
http://www.msss.gouv.gc.ca/repertoires/index.php.

Quedevezvous apporter ° | 6htpital | e

1 Voscartesajourddbassurance mal adie et doéhtpital

1 Vétements : amples et confortables pour votre hospitalisation et votre retour a la
maison.

1 Médicaments : apporter votre médication en pompe sous ordonnance ou autres selon
les directives que nous vous aurons données.

1 Document s formul aire doassurance so0il y a |
films ou CD des examens diagnostiqgues que vous avez passés en lien avec votre
chirurgie.
T Les guides dbébenseignements gui vous ont ®t ®
1 Apporter le strict minimum pour éviter de perdre vos effets personnels.

1 Objets personnels (identifiés a votre nom) :

A Accessoire de mar clA Brosseadents/ A Mouchoirs de papier

(canne, béquille, marchette, etc.) dentifrice

A Attelle, corset ou autre appareil A Calepin/crayons A Rasoir / créme a raser
personnels 6i I y a | i eu

A Appareil doéoapn®e dIA Chaussures A Savon
(CPAP) et prescription des parameétres sécuritaires

A Appareil auditif et étui A Contenant & A Serviettes sanitaires au

prothéses dentaires  besoin
A Bas support A Lunettes et étui A Verres de contact,

contenant, solution


http://www.211quebecregions.ca/fr/
http://www.msss.gouv.qc.ca/repertoires/index.php
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Le CHUde Québeci Uni ver sit® Laval ndbest pas resp
valeur que vous gardez en votre possession pendant votre hospitalisation. Il faut éviter
dobappogresseés sommes dbdédargent, des bijo

La veille de votre chirurgie

Quand devez-vous vous pr®senter ~ 1 06hlp
chirurgie?
Pour conna“ tre | 6heure ° | aquell e vchimurge, devez
suivez | a consigne selon:I 6htpital 0% vous se
Quand recevrez-vous | 64
pour conna’'tre | Que devez-vous faire si vous
Hopital chirurgie? prévoyez étre difficile & joindre?

*Sj vous étes opéré un lundiou si | Vous devez appeler aux heures et
cong® f®ri ® | e | |aunumérode teléphone indiqués

vendredi précédent

Entre 14h et 16h : 418 577-4677
CHUL Entre 13h30 et 16h00 Aprés 16h : 418 525-4444
poste 47858

((j: eént(;epur;]ivte r;it?irrio | olgSSe Entre 13030 et 15h00 Jusa ;ozt; 82713? pearsit
Hipital dJésusl (HEE)n f Entre 13h30 et 16h00 Jus gqu 6:41854945612
Hopital du St-Sacrement (HSS) Entre 11h00 et 16h00 Jusqu'a 17h : 418-682-7676
?Hﬁs"gf)St'F ran-ois do/ Entre 14h30 et 17h00 418 525-4444 poste 54027

LOHWieelu de Qu®be Entre 14h et 16h Jusqud 42856 DB24

Que devez-vous faire la veille et le jour de la chirurgie pour
vous préparer?

1 Enlevez : maquillage, rallonges capillaires, faux cils, parfum, ongles artificiels et
vernis a ongles aux doigts et aux orteils.

1 Pourquoi? Lors de la chirurgie, la coloration de votre peau et de vos ongles nous sert

surveiller 1 6doxyg ne dans votre sang. De
déinfection.
T Enlevez : tous vos bijoux, cha  nes, boucl es

avec métal, etc.
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1 Pourquoi? Lors de la chirurgie, des instruments électriques seront utilisés et peuvent

causerunebr %l ure ° wvotre agvecaesmétaux.l y a contact
T Suivez | es consignes du ¢ Guide dbéenseigne
antibactérienne » a la fin du document.
T Suivez |l es consignes du ¢ Guide dobeifseigne

clientéle adulte » a la fin du document.

1 Lire le document « Consentement aux prélévements sanguins pour sérologie avant
une chirurgie » a la fin du document.

Qu 6 ece Ui se passe avec la médication a cesser ou a
prendre avant votre chirurgie?

Votre chirurgien peut vous prescrire de la médication a cesser ou a prendre avant la
chirurgie.

Médication a cesser jours avant la chirurgie :

Médication a prendre le matin de la chirurgie : (ordonnance remise au besoin)

Si vous prenez des anticoagulants (médication pour éclaircir le sang) et que votre
chirurgie est reportée :

Vous devez communiquer avec votre m®decin de
suivi de votre anticoagulothérapie ou la clinique qui a géré ce traitement. Vous devez les

aviser de votre chirurgie a venir. lls vous indiqueront quand recommencer vos
médicaments. Sivousn 6 avez pas joint dwusa@nd ditgigumsanspr ®s e n
rendez-vous.

Si vous étes diabétique :
Référez-v ous ° |l a conduite re-ue de | 6infirmi re

Si une préparation intestinale est a faire : Suivez la consigne cochée R
A Aucune préparation

~

A Phosphate de sodium (FleetVP) :




Gui de

déensei gnemer

Chirurgie avec hospitalisation i Informations générales

A Polyéthyleneglycol (ColyteMP) :
A Pico-sulfate de sodium (Pico-SalaxMP) :
A Sorbitol Citrate et Laurilsulfoacétate de sodium (Microlax™P) :

Important : Si un changement de médication survient entre votre rendez-vous a la
clinique préopératoire et la journée de votre chirurgie, vous devez absolument aviser

l'infirmiére avant votre chirurgie. Egalement, si vous consultez un médecin entre les
visites vous devez aviser l'infirmiére avant votre chirurgie. Ce suivi nous permettra de
vous offrir des soins plus sécuritaires et adaptés a votre condition de santé.

Que devez-vous faire si vous devez annuler votre chirurgie?

Vous deveznousappel er au num®ro de | 6htpital 0% vou
CHUL cuo HEJ HSS HSFA L6HDQ
Pour annuler
418 525-4444 | 418 525-4444 418-525-4444
votre 418 649-5985 418 525-4399 | 418 691-3153
) ) poste 47448 poste 82650 poste: 87614
chirurgie
Que devez-vous faire si vous avez un changement dans votre
état de santé?
Vous devez nous appeler au num®ro de | 6hltpita
CHUL CuUo HEJ HSS HSFA L6OHDQ
Avant 16h |
Si vous avez 4185254444 | Avan a
un poste: 87614 | veille : 418 691-3153
. t 418 525-4444 | 418 525-4444 418 649.5085 418 525-4399
changemen -
9 poste 47448 | poste 82389 Avant 16h la Aprés 16h30 :
dans votre veille: .
Aprés 16h : 418 691-5323

état de santé

poste: 84684

418 525-4340
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Comment se passe votre accueil le jour de votre
chirurgie?

 Avotrearrivéeal 6 ht pi t alv,0py ®s elnétheezur e et ~ | 6endroi
la veille de votre chirurgie.

1 Une infirmiére sera avec vous pour répondre a vos questions et vous préparera pour
votre chirurgie.

1 Vous devez enlever tous vos vétements, protheses dentaires, lunettes ou verres de
contact ainsi que VvOsS sous-vétements. Vous portez uniquement une
jaquetted 6 ht pi t al

T Avant | a chirurgie, vous rencontrez | 6anest:l
|l e type dbébanest h®si e (dépendds votreidos®ea inédipabeti r Vv 0 U S
de la chirurgie planifiée. Si cette rencontre a déja eu lieu lors de votre visite a la
clinique préopératoire, ce ne sera pas nécessaire.

Comment se passe votre d®part pour

mil i eu esteéstniitd)cc s tr

f Vous pouvez conserver vos appareils auditif
Toutefois, vous devez en aviser votre infir
salle déop®ration.

1 Votre proche aidant pourra vous attendre dans une salle prévue a cet effet ou a la
caf ®t ®ria de | 6h1pital

f Un membre du personnel vous accompagnera jus
accueilli par un membre de | 0®qui pe de chir
f Vous serez ensuite conduit ° | a salle doéop®r

Quels sont lestypesdb6anest h®si es possi bl es
douleur pendant votre chirurgie?

1 Anesthésie générale
Les m®di caments pour | danesth®sie peuvent °
inhalation (vous respirez avec un masque). Vous serez inconscient.
1 Anesthésie régionale
Il njection doun m®di cament au niveau du dos.
chirurgie. Au besoin, un m®di cament pour | 0:
1 Anesthésie locale
Il njection doébun m®di cament dans usemsation®gi on s
surtout éviter la douleur a cet endroit. Vous restez éveillé tout au long de la chirurgie.

Vous pourriez avoir une combinaison de 2 types dbéanest h®si e pour
la douleur.
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Qu 0 ece qui se passe apres votre chirurgie?

1 Lorsque la chirurgie sera terminée, vous serez conduit en salle de réveil.
1 Selon votre chirurgie, vous pourriez avoir :

- Un ou des soluté(s).

- Un ou des pansement(s).

- Un ou des drain(s).

- Une sonde urinaire.

- De |1 6oxyg ne.
- Etc.
1 Votre infirmiere surveilleravot r e ®t at . Sdédassurera du soul age
1 Lorsque votre état sera stable, vous serez transfér ® ~ votre <chambre
de soins.
1 Comment votre accompagnateur peut-il savoir ou vous étes apres la chirurgie ?
- doi t |l e demantiéunit ®6otf voms rde¢ ede ar r i
service de. |l 6admi ssi on

Qu 0 ecs qqui se passe si vous avez de la douleur?

T 11 est nor mal déavoir de |l a douleur a
premiéres 24 a 48 heures et diminue peuapeuparl a suite. LO®(q
la pour vous soulager.

1 Sila chirurgie est faite par laparoscopie (petites incisions), vous pourrez vous sentir
gonflé et avoir de la douleur aux épaules.

T L6infirmi re ®valuera votre dbohépirtabut ERL
guestionnera ° | 6aide doéune ®chelle de 0 ~

1 Lavaleur « 0 » signifie aucune douleur et « 10 » la pire douleur.

pr s v
ui pe s

Exemple doune ®chelle de doul eur de 0 ° 10

[ N
o1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Il est important de soulager votre douleur. Cela vous aide a récupérer plus rapidement et
prévient les complications. Lorsque votre douleur est soulagée, vous pouvez bouger et
circuler plus facilement, mieux respirer, mieux dormir et mieux mangetr.



Gui de dbéenseignemer Chirurgie avec hospitalisation i Informations générales

Quel s sont | es types dobéadmini
seront utilisés pour le soulagement de votre douleur apres
votre chirurgie?
1 Analgésie contrblée par le patient (ACP)

M®di cament administr® au besoin 7 | 6ai de

Lorsque vous avez de la douleur, vous devez appuyer sur le bouton de la manette
reliée a la pompe.

Vous recevez alors une petite quantité de médicament. La pompe est programmeée
pour ne pas dépasser la dose prescrite par votre médecin.

1 Analgésie péridurale

str a

d

M®di cament administr® de f a- o ralédamswotie dos.e | 6
Pour certaines chirurgies, vous pouvez avoir une manette reliée a la pompe qui
administre la médication. Dans ce cas, lorsque vous avez de la douleur vous devez
appuyer sur le bouton de la manette relié a la pompe. Vous recevez alors une petite
quantité supplémentaire de médicament. La pompe est programmée pour ne pas
dépasser la dose prescrite par votre médecin.
1 Analgésie sous-cutanée
M®di cament administr® ° | 6aide doinjections
1 Analgésie en comprimés par la bouche
Ce type de médicament pris par la bouche est utilisé dés que possible. Cela permet
©“ 1 6®qui pe soignante de sb6bassurer que m®
départ a la maison.
Si vous devez quitter avec de la médication pour le soulagement de la douleur a la
mai son, cb6best habituell ement une anal g®si e ¢
Comment pouvez-vous prévenir la constipation qui peut étre
causee par certains médicaments utilisés pour soulager la
douleur?
T Buvez beauco8vprresipargoarh ( 6
1 Mangez des fruits, des légumes et des céréales a grains entiers.
1 Consommez des boissons chaudes, bouillon, soupe, tisane, thé faible pour aider a
stimuler votre intestin.
1 Prenez des repas et des collations a des heures réguliéres.
1 Faites un exercicel ®ger ( marche apr s |l e repas) mo |
chirurgien.
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Que devez-vous faire les jours suivants votre chirurgie?
1. Mobilisation

Pourquoi?
Pour prévenir les complications.

Quand?
Vous devez bouger toutes les 2 heures lorsque vous étes au lit.

Vous serez encouragé a marcher au corridor et a prendre vos repas au fauteuil si votre
chirurgie le permet.

Comment?

Le premier | ev® est fait rapidement avec
1 Approchez-vous du bord du lit.

Pliez les genoux.

Tournez-vous sur le coté.

Glissez les jambes hors du lit.

Poussez sur le matelas avec une main pour vous soulever.

En position assise, posez les pieds sur le plancher.

=4 =4 4 4 A -

2. Exercices respiratoires sans appareil

Pourquoi?

Pour vous permettre do®l i miner plus effi
Pour éviter les complications pulmonaires comme les infections respiratoires
(pneumonies).

Quand?

Faire 5 fois toutes les heures.

Comment?

1 En position assise ou semi-assise.

1 Placez les mains sur le ventre.

1 Inspirez lentement en gonflant le ventre.

10

Levezvous avec | 6aide des intervenants au

(@)}
o))

bes«

cacem
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1 Retenez la respiration pendant 3 secondes.
1 Expirez lentement par la bouche.

T Si |l es exercices respiratoires voplaeanausent
ventre : Utilisez un oreiller ou une couverture pliée pour faire une pression sur la plaie
lors des exercices.

3. Exercices respiratoires avec un appareil a spirométrie

Pourquoi ?

Pour vous permettre doé®I| Ecntionseapréspalchirnggiee f f i cacem
Pour éviter les complications pulmonaires comme les infections respiratoires
(pneumonies).

Quand?

Faire 5 fois toutes les heures.

Comment?

1 En position assise ou semi-assise.

1 Expirez pour vider complétement vos poumons.

1T Pl acez Ideeembawptpareil dans v

1 Inspirez lentement et profondément pour faire monter la
bille de | Oapgeandesi | environ

1 Expirez lentement.

4. Exercices de toux

Pourquoi?
Tousser aide vos poumons a éliminer plus efficacement les sécrétions et réduit les
ri sques doéinfections pul monaires.

Quand?

A

€ faire apr s une s®rie dbébexercices respirato

11
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Comment?

1 En position assise ou semi-assise.
T Prenez 1 grande inspiration en vous penchant
1 En contractant les muscles de votre abdomen, toussez 2 a 3 fois par la bouche.

5. Exercices circulatoires

Pourquoi?
Pour aider la circulation du sang.
Pour diminuer le risque de caillot de sang dans vos veines (thrombophlébite).

Quand?

Répéter ces exercices 30 fois toutes les heures.

Comment?

1 En position couchée sur le dos.

1 Pointez les pieds le plus loin possibles et ensuite tirez-les énergiquement vers le
menton.

6. Alimentation

Suivez | es consignes du guide dobébenseignement
7. Hygiene
Au besoin, vous aurezdel 6 ai de pour vos soins dbébhygi ne. ¢

gui de doenseignement sur votre chirurgie ou d
8. Elimination urinaire et intestinale

f Vous pourriez avoir une sonde wurinaire (tube

1 Lorsque vous mangerez a nouveau, vous pourriez avoir des gaz. Il est normal de ne
pas avoir de selle les premiers jours.

1 Auvisez votre infirmiere si vous étes incapable d 6ur i ner , S i vous °te
inconfortable.

9. Plaie et pansement
Suivez |l es consignes du guide dbébenseignement

12
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D®part de | 6hlpital

Comment se planifie votre d®part d

1 Le personnel soignant vous avisera de la date possible de votre départ.

T Avisez ~© | 6avance votre famille ou votre aco«

1 Votre départ doit avoir lieu le plus tét possible en avant-midi.

f Vous °tes responsable doéor geouralamasonvot re tr at

T *Attention : Certaines conditions exigent
reprendre | a conduite de | 6auto (ex. : m®ed i
chirurgie orthop®di que, pr®sence doun pl Ot r ¢

1 Avantdequitter | 6 h?! pi tveolu,s adsbsawrod zr

- Vos cartes dbéassurance maladie et doéhtpita
- Les prescriptions médicales.

- Vos m®di caments personnels, soé6il vy a |ieu.
Les consignes concernant votre prochain rendez-vous avec votre médecin.

Que devez-vous savoir pour votre retour a domicile?

Soulagement de la douleur
Suivez |l es consignes de | 0®qui pe soignante.

Plaie et pansement

Pour | es soins de plaie ou de pansement = Sui v
sur votre chirurgie ou de votre infirmiere.
Pour une période de 12 mois, évitez que votre plaie chirurgicale soit au soleil.

Hygiene

Suivez | es consignes de votre chirurgien et d
Activités physiques

1 Reprenez vos activités graduellement.

T Pl usieurs pet ctivitesssonppgéféialed & une seudedongue.

T Respectez | es consignes de votre chirurgien
chirurgie.
1 Votre médecin vous indiquera quand vous pourrez retourner au travail.

13
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e Quelles sont les complications a surveiller lorsque vous
étes de retour a domicile?

Appelez INFO-SANTE (composez le 811) ou présentezv ous ~ | dur gen

1  Douleur qui augmente méme avec les médicaments.
1T Signes doinfection:de votre plaie tel
- Rougeur qui semble augmenter;
- Gonflement;
- Ecoulement de pus;
- Douleur;
- Chaleur.
1  Fievre Température prise dans la bouche :
- Adulte agé de moins de 65 ans = 38,5°C et plus (ou 101,3°F et plus)
- Adulte agé de 65 ans et plus = 37,8°C et plus (98,6°F et plus).
Présence de beaucoup de sang sur vos pansements.
Incapable de boire ou de manger.
Vomissements.
Sensation de bralure en urinant.
Difficulté ou incapacité a uriner.
Constipation malgr® | dapplication .des
Enflure ou douleur & un mollet qui augmente a la marche.
Essoufflement (souffle court).
Douleur au thorax.
Autres signes et symptimes de votre
chirurgie soil y a |ieu.

=2 =4 =4 -4 -4 5 5 5 4 9

*En cas doéurgence, composez |l e 911

Recommandations au départ :

Prochain rendez-vous avec le médecin :
Pansement :

Points de suture / agrafes :
Bain : A Douche :
Reprise des activités :
Retour au travall :

It > >t D Dt D
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Notes personnelles :

Ce guide émet des recommandations conformes aux informations scientifiques disponibles au moment de sa

parution, soit le 17 décembre 2018. Tout ef oi s, ces recommandations nbéoni
jugement déun <clinicien. Si vous avez des questions
de |l a sant®. Si ddune fa-on ou ddunies aautorne dveo ulsb ifnafio

document, le CHU de Québec ne pourra étre tenu responsable des dommages de quelque nature que ce soit a
cet égard.

(6}
Droits doéauteur
CHU

de Québec Aucune reproduction compl te ou paltdbrmretbei dattce
S de Québec-Université Laval et autre(s) au besoin. © CHU de Québec ou autre(s) au besoin, 2018.
Université Laval . o - - B .
Toutefois, vous pouvez | 6i mpssiomer et | 6utiliser

DS1/201812-17/AH-MD/CM/IM/nh
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Ql Douche ou bain avec
sz  éponge antibactérienne

P PP o Elimine I'huile, la saleté et microbes présents sur votre peau.
\ ou rq uol: > ® Diminue le risque d'infection de votre plaie chirurgicale.

Q uan d 2 1. Laveille de votre chirurgie avec la premiére éponge.
: ‘ 2. Le matin de votre chirurgie avec la deuxiéme éponge.

NOTE : /es éponges sont vendues en paquets de 2.

Quelles sont les étapes a suivre?

1'2 3 Sivous prenez un bain, mettre une petite quantité d'eau
,ﬁ dans le bain. Le produit de I'éponge sera moins dilué.
iy
I:"r”" ‘
¢ i i ; % )
/‘,';',v' 1. Laver dabord vos cheveusx, puis votre visage et l'arriére de
oh vos oreilles avec votre savon et shampoing préférés.
¢ 13
,_.'!: — 2. Rincertout votre corps.

3. Mouiller et presser un peu I'éponge pour la faire mousser.

4. Laver votre corps avec I'éponge, du cou jusqu'a vos pieds,
en passant par : aisselles, nombril, dos, pieds et entre les
1 orteils. Terminer par vos parties génitale et anale.

‘ « Votre lavage devrait prendre environ 5 minutes.

5. Alafin, rincer tout votre corps avec beaucoup d'eau.

-9 6. Jeter léponge.
Q 7. Vous assécher avec une serviette propre.
° Terminer par vos parties génitale et anale.

8. Vous habiller avec des vétements propres.

Attention! ¥V - | p—

@ Eviter tout contact de I'éponge avec votre visage, AORN (2013). Perioperative standards

vos yeux et vos oreilles. and recommended practices: for
inpatient and ambulatory settings.

® Laveille et le jour de votre chirurgie : ne pas vous raser ’ ; ;
Soins de santé, compagnie

ou vous épiler, a moins d'avis contraire. 3M Canada, 2011
® Ne pas appliquer de déodorant, creme ou poudre aprés la douche. Soins de santé plus sécuritaire. (2071).
, o R i Prévention des infections du site
® Cesser l'application en cas d'irritation et communiquer opératoire: Trousse de départ.
avec Info-Santé (811).
e w

R-2621
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Chirurgie Jeline préopératoire
Adulte non diabétique

Vous aurez une chirurgie sous anesthésie générale, régionale ou locale. Pour votre
sécurité et éviter une annulation de votre chirurgie, vous devez respecter les régles de
jeline suivantes.

| Aliments solides |

Apres 00h00 (minuit), le jour de votre chirurgie, les aliments solides sont interdits
(peu i mporte | 6heure de votre chirurgie)

\Liquides \

Pour favoriser votre rétablissement, nous vous encourageons a boire des liquides clairs
sucr ®s avant v otirmretlesduantités suyyantes vouls $oht suggeres :

- Vous pouvez baoodnd(4jassssyde iguides clairs sucrés en soirée,
la veille de la chirurgie.

- Et jusqud® 500 ml ( 2 t a s3sheusep avdnela dhiruigie.i d e s

Les liquides clairs sucrés recommandés sont :
- Lesjus de pomme, de canneberge, de raisin et le thé glacé.

Les autres liquides autorisés (en respectant les quantités ci-haut mentionnées) :

- Léeau, | e cafsanshaonigreme)t | e t h® (
- Les boissons de type Gatorade® ou Powerade® (ou une autre du méme genre).

Méme si nous vous recommandons de prendreces | i qui des, ¢
une obligation. Vous pouvez vous en abstenir ou diminuer les quantités si vous
avez la nauseée.

Aucun liquiden 6 e s t autori s® dans | es trois (3

[Le matin de votre chirurgie |

e

)

Prenez vos m®di caments avec un peu dobeau

clinique préopératoire.

[Exceptions |

- En cas de reflux gastrique s®v re, de
intestinale, il ne faut rien manger niboireapr s 00hO0O0O (minuit)

- Diabétiques : référez-vous au guide du jeline préopératoire pour patients diabétiques.
2018-04-04
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Chirurgie Jeline préopératoire
Adulte diabétique

Vous devez subir une chirurgie sous anesthésie générale, régionale ou locale. Pour votre
sécurité et éviter une annulation de votre chirurgie, respectez les régles de
jeline suivantes.

Aliments solides \

Apres 00h0O (minuit), le jour de votre chirurgie, vous ne pouvez pas manger
d'aliments solides( peu i mporte | 0heure de votre chi

Liquides

Il vous est permis de boire des liquides clairs jusqu'a trois (3) heures avant I'heure
prévue de votre chirurgie.

Les liquides clairs permis sont :
- Delbeau
- Du café noir ou du thé (sans lait ni creme).

Si vous veérifiez votre taux de sucre avec votre appareil et que le résultat est bas, vous
devez prendre un jus clair : de pomme, raisin ou canneberge sucreée.

Aucun | iguide nbdest autori s® dans | es troi

[Le matin de votre chirurgie |

- Prenez vos m®di caments avec un peu dobdeau
clinique préopératoire.

|[Exceptions |

- Sivous souffrez de reflux gastriqgue sévere ou de dysphagie (difficulté a avaler) ou si
VOUS avez une obstruction intestinale ou une gastroparésie (lenteur de digestion), il
vous est interdit de manger et de boire apres 00h00 (minuit), le jour de votre opération.

2017-12-20
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Université Laval

aux préelevements sanguins pour serologie

avant une chirurgie

Pourquoi consentir aux prélévements
sanguins avant une chirurgie ?

Vous serez opéré prochainement. Lors de votre
chirurgie, il pourrait arriver qu’un travailleur de la
santé (médecin, infirmiére ou autre) se blesse avec
un objet piquant (ex: aiguille) et qu’il soit alors exposé
accidentellement a votre sang ou a un de vos liquides
organiques.

Nous voulons nous assurer qu’un travailleur de la santé
ainsi exposé recoive les meilleurs soins pour prévenir
ou traiter une infection et réduire le stress important
qgu'une telle situation génére. Et ce, dans les plus
courts délais aprés I'exposition accidentelle.

C’est pourquoi nous sollicitons votre collaboration.
Nous aimerions que vous nous accordiez a I'avance le
droit de faire certaines analyses sur votre sang, si un
tel accident devait survenir pendant votre chirurgie ou
dans les jours suivants et si vous étes alors incapable
de consentir en raison de votre état de santé. Ces
analyses nous permettront de savoir si vous étes
porteur des virus de I'immunodéficience humaine (VIH),
de I'hépatite B ou de I'hépatite C.

Puis-je refuser?

Vous pouvez refuser ces analyses et nul ne vous
en tiendra rigueur. Votre chirurgie se déroulera
tel que prévu et cela n'affectera en rien la qualité
des soins qui vous seront prodigués. Le droit de
consentir ou de refuser vous appartient et nous le
respectons.

Avant de consentir a ces analyses ou de les
refuser, vous devez évaluer les bénéfices d’obtenir
un diagnostic plus précoce sans oublier les
impacts possibles d’'un tel diagnostic sur votre vie
personnelle, votre vie familiale et votre assurabilité.

Qu’est-ce que le VIH, ’'hépatite Bet C?

Le virus de I'immunodéficience humaine (VIH)
s’attaque au systéme immunitaire et I'affaiblit.

La personne infectée peut ainsi étre affectée par
différentes maladies ou infections et développer le
sida.

Les hépatites B et C sont des inflammations du
foie causées par des virus différents. Elles peuvent
se transmettre de plusieurs facons, dont par voie
sexuelle et par le sang.
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