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NUESTRA FILOSOFIA

El Centro Vascular y Cardiaco Stead en Pomona Valley
Hospital Medical Center esta aquf para brindarle apoyo en cada
etapa de su cirugia cardiaca. Contamos con un equipo galardonado
de profesionales de atencion médica que lo educaran, orientarén
y alentaran durante todo este recorrido. El coordinador de atencién
cardiaca estard siempre disponible para responder a sus preguntas

o para ofrecerle apoyo cuando sea necesario.




Bienvenido

Le damos la bienvenida a la Guia sobre cirugia cardiaca del Centro

Vascular y Cardiaco Stead en Pomona Valley Hospital Medical
Center. Junto con los médicos, creemos que esta informacion
le dara el apoyo necesario y lo ayudara con su recuperacion.
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El equipo de atencion cardiaca

El equipo de atencién cardiaca estd formado por cirujanos, cardidlogos, médicos de atencion
hospitalaria (hospitalistas), médicos especialistas, personal de enfermeria, auxiliares de
atencion al paciente, fisioterapeutas, terapeutas respiratorios, nutricionistas, administradores

de casos y trabajadores sociales.




Reduccion de los RIESGOS

Los cambios en el estilo de vida para controlar los factores de riesgo cardiovascular
modificables constituyen un componente importante de su atencion. La Asociacion Americana
del Corazén (American Heart Association) estima que el 90 % de la poblacion estadounidense
podria vivir mas meses o incluso mas afios si redujera los factores de riesgo. Si bien no es posible
controlar los crecientes riesgos de enfermedad cardiaca asociados con la edad, el género
o los antecedentes familiares de cardiopatias, puede asumir la responsabilidad de su salud
cardiovascular y su bienestar tomando medidas que controlen los factores de riesgo modificables.

Consumo de tabaco

Aumenta la frecuencia cardiaca y la presion
arterial, disminuye el suministro de oxigeno
en la sangre y acelera la acumulacién de
placas de grasa en las paredes de los vasos
sanguineos. Aumenta las probabilidades

de que se formen coagulos sanguineos.

Los fumadores tienen el doble de ataques
cardiacos que los que no fuman. Una de las
mejores decisiones que puede tomar para su
corazén y su salud es dejar de fumar. Si desea
obtener mas informacién sobre como dejar
de fumar, visite www.smokefree.gov.

Diabetes

Es un proceso de enfermedad donde el cuerpo
tiene dificultades para usar un tipo de azucar
denominado glucosa para obtener energia. El
azucar en sangre se eleva considerablemente
y esto puede causar dafos en las arterias.
Como consecuencia, existe un mayor riesgo
de padecer cardiopatias y ataques cardiacos.
Si desea obtener mas informacion, visite
www.diabetes.org.

Presion arterial alta
(hipertension)

Significa que la sangre esta ejerciendo
mucha presion contra las paredes de las
arterias. Pueden ocurrir dafios en los vasos
sanguineos. Esto aumenta el riesgo de ataque
cardiaco, insuficiencia cardiaca y accidente
cerebrovascular. La presion arterial se debe
controlar de forma regular, ya que, a veces,
la presién arterial alta ocurre sin presentar
sintomas. En muchos casos, se puede
controlar manteniendo un peso adecuado,
reduciendo el consumo de sal y realizando
actividad fisica y ejercicios de relajacion

con frecuencia. Si desea obtener mas
informacion, visite www.nhlbi.nih.gov/hbp.

Colesterol alto

El colesterol (una sustancia similar a las
grasas) puede obstruir las arterias y aumentar
el riesgo de enfermedad cardiaca. Los

niveles de colesterol se pueden reducir con

la alimentacion y la actividad fisica. Una
alimentacién beneficiosa para el corazén
incluye frutas, verduras, granos integrales,
productos lacteos reducidos en grasas y
margarinas y aceites vegetales mono o
poliinsaturados, y al mismo tiempo limita
la cantidad de proteinas animales.

Los niveles saludables de colesterol

son los siguientes:

e Colesterol total: inferior a 200.

e Colesterol “bueno” o de las HDL
(lipoproteinas de alta densidad):

50 o superior en mujeres; 40 o superior
en hombres.

e Colesterol “malo” o de las LDL
(lipoproteinas de baja densidad):
inferior a 70.

e Triglicéridos (grasas transportadas
por el colesterol): inferiores a 150.

Si desea obtener mas informacion, visite

www.americanheart.org/cholesterol.

Estrés, enojo y depresion

Se trata de emociones que pueden aumentar

la frecuencia cardiaca, la presion arterial y el
colesterol. Es posible que aumenten el deseo
de comer y fumar, y que no esté motivado para
realizar actividad fisica. Esto puede incrementar
el riesgo de ataque cardiaco. Si desea obtener
mas informacion sobre las emociones y el
corazon, visite www.americanheart.org

y busque emotion (emocién).

Falta de actividad fisica

Puede contribuir a la obesidad, la presién
arterial alta y los niveles elevados de
colesterol. El musculo cardiaco, al igual que
los demas musculos, funciona mejor cuando
estd activo. La actividad fisica regular mejora
el estado del corazén y ayuda a controlar

la presion arterial, la diabetes, el peso y el
colesterol, ademas de aliviar la ansiedad.

Si desea obtener mas informacion sobre la
actividad fisica, visite www.americanheart.org
y busque exercise (actividad fisica). Si desea
obtener mas informacion sobre el programa
de rehabilitacion de pacientes ambulatorios
del hospital, llame al 909-865-9831.
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Preparacién para la CIRUGIA
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Guangqiang Gao, MD Christine Montesa, MD

El equipo de cirugia cardiaca

El equipo de cirugia cardiaca esta disponible las 24 horas, los 7 dias de la semana. Un grupo
de cirujanos cardiovasculares y toracicos especializados y con experiencia lideran un equipo de
profesionales de atencion médica dedicados a salvar vidas. El equipo esta formado por anestesistas
cardiovasculares, perfusionistas, personal de enfermeria y un equipo de lavado quirurgico.

La gran cantidad de cirugias y las bajas tasas de morbilidad y mortalidad confirman la calidad
de atencién brindada por nuestro equipo de expertos. Estd en buenas manos.




Informacion sobre la CIRUGIA CARDIACA

Los cirujanos acceden al corazén a través del esternén o, si le realizaran una cirugia a
corazon abierto minimamente invasiva, los cirujanos acceden a través de una incision mas
pequefia entre las costillas del lado derecho o izquierdo del pecho. En la cirugia de bypass
de la arteria coronaria, se usan la vena safena (pierna), la arterial radial (antebrazo) o la
arteria mamaria interna (pared del pecho) para derivar las arterias bloqueadas del corazén.
Este procedimiento mejora el flujo de sangre al musculo cardiaco, lo que pretende aliviar
los sintomas y prevenir daios. La cirugia de reparacién de valvula con anillo o de reemplazo
con una valvula de tejido o mecanica mejora la funcion del corazén como bomba. El objetivo
principal de la cirugia cardiaca es permitirle volver a tener una vida activa y satisfactoria.

Preparacion para la
cirugia planificada

Después de reunirse con el cirujano
cardiaco en el hospital o el consultorio, la
cirugia se programa a través del consultorio
del cirujano cardiaco en colaboracién con
el coordinador de cirugia cardiaca. Tanto
usted como su familia recibirdn informacién
antes de la cirugia. Debera asistir al hospital
como paciente ambulatorio antes de la
cirugia cardiaca para completar las pruebas
preoperatorias si aun no se las realizé.

Lleve siempre la informacion de su seguro

y la lista de medicamentos que toma a todas
las citas.

Medicamentos

Suspenda los medicamentos y suplementos
gue se indican mas abajo cinco dias antes de la
cirugia o siga las indicaciones de su médico.

Si toma algun anticoagulante, pidale al
cirujano que le dé instrucciones detalladas sobre
cuando debe suspender este medicamento antes
de la cirugia.

Los medicamentos anticoagulantes y
suplementos que pueden provocar sangrado
incluyen los siguientes:

MEDICAMENTOS:

e  Advil (ibuprofeno) ¢ Eliquis

e Aggrenox e Pradaxa

e Brilinta e Warfarina (Coumadin)
e Clopidogrel e Xarelto

e Effient



SUPLEMENTOS:

e Gingko biloba

e Aceite de pescado con omega-3
e Vitamina C

e Vitamina E

Puede seguir tomando su aspirina diaria.

Preadmision

La preadmision se debe realizar en el primer
piso del Robert and Beverly Lewis Outpatient
Pavilion en el campus principal del hospital.
Puede programar una cita de lunes a viernes
de 7:30 a. m. a 5:30 p. m. La documentacion
de admisién se completara en ese momento.
También le realizaradn otras pruebas antes de la
cirugia, como extracciéon
de sangre, ECG y radiografia de torax.

Deje todo preparado para

cuando regrese al hogar

Antes de realizarse la cirugia, compre
algunas almohadas extras o una almohada
triangular, lo que le permitira dormir con
mayor comodidad. Ademas, debe tener una
balanza analdgica para pesarse, ya que debera
hacerlo durante las primeras seis semanas
de recuperacion. Si vive solo, planifique que
alguien lo ayude durante los primeros dias de
recuperacion. Para las mujeres unicamente:
es conveniente comprar un sostén deportivo
de algodén suave con broches en la parte de
adelante para sostener las mamas (Wal-Mart
y Target tienen en varios tamafos).

El dia previo a la cirugia

¢ No coma ningun alimento ni beba
ningun liquido después de la
medianoche. Esto incluye goma de
mascar, pastillas de menta y caramelos.

e No consuma alcohol el dia o la noche
anterior a la cirugia.

¢ Intente relajarse y descansar bien
por la noche.

La noche previa a la cirugia

Duchese con gluconato de clorhexidina
Debera ducharse antes de la cirugia

con un jabon especial llamado gluconato

de clorhexidina (CHG, por sus siglas en

inglés). Este jabon disminuye la cantidad de

gérmenes en la piel. Le entregaran el jabon

en la cita preoperatoria.

Deberéa ducharse con
CHG una vez la noche
anterior a la cirugia. Siga —
estas instrucciones al /
momento de ducharse: /
1. Lavese el cabello

con su champu
habitual y enjuague por completo.

2. Mbdjese todo el cuerpo.

Cierre el grifo de agua de la ducha.

4. Coloque el jabén de CHG en un pafio
humedo y limpio o use esponjas.

5. Limpiese el cuerpo desde el cuello
hasta los pies.

6. No se ponga jabdén en la cara ni en
la cabeza. Mantenga el jabén alejado
de los ojos, las orejas, la bocay la ingle.

7. Lavese suavemente el cuerpo durante
cinco minutos, incluido el pecho
donde se realizara la cirugia.

8. Asegurese de lavar todos los pliegues
de la piel (codos, debajo de los brazos
y debajo de las mamas).

9. No se lave con su jabdn habitual
después de usar el CHG.

10. Vuelva a abrir el grifo de agua de la
ducha y enjuaguese el cuerpo hasta
que no queden restos de jabén.

11. Séquese realizando pequenos toques
con una toalla limpia.

12. NO use polvos, maquillaje,
desodorantes, perfumes ni lociones
después de ducharse.

w



El dia de la admision

Le indicardn a qué hora debe acudir
al hospital. Por lo general, debe llegar
al hospital a las 5:00 a. m. Ingrese por el
vestibulo principal del hospital, registrese
y dirijase a la Oficina de Admisién que
se encuentra a unos pasos del vestibulo
principal. Una vez registrado, se le indicara
cuando debe ir a la habitacién donde se
encontrara con el personal de enfermeria que
se encargara de sus cuidados. Se le rasurara
el vello con maquinillas desde el cuello hasta
los tobillos. Se colocara una via intravenosa
en el brazo. También se reunira con otros
miembros del equipo de cirugia cardiaca,
incluido el anestesista.

Apoyo familiar

Los familiares recibiran informacion
sobre cédmo se desarrolla la cirugia y cudndo
estd previsto que su ser querido termine la
cirugia y sea trasladado a una habitacion
en la Unidad de Cuidados Intensivos
Cardiovasculares (CVICU). Hay una sala de
espera en el segundo piso cerca del area de
las unidades de cuidados intensivos y a unos
pasos del ascensor “E”. Si desea obtener mas
informacion sobre las visitas, consulte las
pautas para las visitas del hospital.

Qué esperar

Después de la cirugia, se despertara
en la Unidad de Cuidados Intensivos
Cardiovasculares (CVICU, por sus siglas en
inglés) y se lo controlara de cerca. Durante
los primeros dias de recuperacion, tendra
sondas pleurales que lo ayudardn a mantener
los pulmones expandidos y a drenar
cualquier liquido proveniente de la herida
quirurgica. Las vias para controlar la presién
que se encuentran en los vasos sanguineos
permiten realizar un seguimiento minucioso
de la presién arterial y la funcion cardiaca.
Es posible que también tenga cables del
marcapasos temporalmente en caso de que
disminuya la frecuencia cardiaca.

Durante todo el periodo de recuperacién
posoperatorio, puede esperar la ayuda de
varios miembros del equipo de atencion
cardiaca. Ademas de los médicos y los
enfermeros, lo visitaran un terapeuta
respiratorio, un nutricionista, un
fisioterapeuta, el coordinador de cirugia
cardiaca, un enfermero encargado de
la planificacion del alta y, en caso de ser
necesario, un trabajador social. Un asistente
social de su proveedor de seguro médico
podria ayudarlo a usted y su familia con la
planificacion del alta y de su hogar.

A medida que se vaya recuperando,
se le brindara informacién a usted y a su
familia sobre las causas y el tratamiento
de la enfermedad cardiaca, el proceso de
curacién y rehabilitacion, la alimentacion,
la actividad fisica, el control del estrés, los
ajustes emocionales y como dejar de fumar.
También recibira informacién sobre nuestro
programa de rehabilitacién cardiaca de
pacientes ambulatorios.
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ESCALA DE DOLOR

Nos ayuda a controlar el dolor de manera eficaz.

e Inférmenos apenas comienza el dolor, antes de que sea demasiado incébmodo.

e Cuéntenos qué cosas funcionaron en el pasado para controlar el dolor.

e Evaluaremos el nivel de dolor regularmente con los signos vitales y realizaremos ajustes
en el tratamiento si el dolor no cede.

e Ayude a establecer un nivel de comodidad usando la escala de dolor de 0 a 10,
para que pueda realizar las actividades que lo ayudaran con su rehabilitacion.

e Un buen control del dolor equivale a una mayor comodidad y mejora su proceso
de recuperacion.

ESCALA UNIVERSAL DE VALORACION DEL DOLOR

Puntuacién numérica 0
Escala facial =
WONG-BAKER FACES oy
(de 3 afos a adultos) @@
~/
_/
Descriptores verbales Sin dolor Molesto pero
tolerable
Tolerancia Funcionamiento Actividad: 75 %
a la actividad pleno Afecta la finalizaciéon
Sin dolor de las tareas

LISTA DE CONTROL DE COMPORTAMIENTOS PARA PACIENTES NO VERBALES
PARA INFORMAR EL DOLOR

LISTA DE CONTROL EXPRESION FACIAL: LENGUAJE CORPORAL: VOCALIZACION: CAMBIOS EN EL

DE COMPORTAMIENTOS | Muecas (cefio fruncido), | Apoyo en algin objeto, | Quejido, gruiiido, llanto, COMPORTAMIENTO:
DE McCAFFREY mirada triste, mirada en guardia, agitacion, gritos, protesta (“no”), | Suefio, apetito, movilidad,
PARA PACIENTES tensa, mirada con miedo respiracion ruidosa, insultos confusion, agitacion,

inquietud, alteracion, irritabilidad

CON DISCAPACIDAD " :
balanceo, aislamiento

COGNITIVA social, sehas
Escala FLACC Puntuacion
revisada 1 2
(de 0 a 3 afos) 0
F Sin expresion ni sonrisa Ocasionalmente hace muecas o frunce el cefo, Fx;ﬁ;s&;?rllg t?g;itl‘:né? ;gﬁgﬁ?g:g?l}z;;g'efzala
(Cara) particular retraido, desinteresado, parece triste o preocupado dolor: expresién de miedo o panico
L Posicion normal Inquieto, alterado, tenso, Patea o levanta las piernas; marcado aumento de la
(Piernas) o relajada temblores ocasionales pasticidad. blores o didas constant
Fesgagh an STEmss Se retuerce, se mueve hacia adelante y hacia atras, tenso, | Se arquea, se pone rigido o se sacude; agitacion intensa;
A S g —" muéve le te agitado ( la cabeza hacia adelante y se golpea la cabeza; blores (no lofrios);
(Actividad) P f Id d hacia atras, agresividad); respiraciones superfici: contiene la respiracion, jadea o inhala profundamente;
coljiaciica dificultadas por el dolor, suspiros intermi respiracién extremadamente dificultada por el dolor
C No llora Gime o lloriquea, se queja de vez en cuando, Llanto constante, gritos o sollozos, quejas frecuentes,
(Llanto) (despierto o dormido) explosion verbal o grunidos ocasionales explosion verbal repetida, grunidos
(Ca gci dad Tenmln. air Se tranquiliza cuando ocasionalmente lo tocan, Dificil de consolar o brindarle alivio; rechaza al cuidador;
B cg nsuelo) e ] lo abrazan o le hablan; se lo puede distraer se resiste a la ion o las medidas de cc didad

DOLOR SUPUESTO DEL PACIENTE (APP, por sus siglas en inglés): se supondra que todos los pacientes con discapacidad cognitiva tienen
dolor si su diagnostico o tratamiento causarian dolor a alguna persona que no tiene discapacidad cognitiva y en las intervenciones para aliviar el
dolor realizadas en intervalos apropiados, (p. €j., sonda pleural, fractura, reposo total, broncoscopia, posoperatorio, etc.).

*** Consulte la politica interna de control del dolor n.° 3320 para conocer la politica y los procedimientos “No se incluye en la historia clinica de manera permanente”. 34456 (2/09)

jNuestro objetivo
es lograr que se
sienta comodo!

1
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Recuperacion y rehabilitaciéon
de pacientes hospitalizados

La rehabilitacién cardiaca de los pacientes hospitalizados comienza poco después de la cirugia.
Un fisioterapeuta lo ayudard a levantarse y bajarse de la cama para realizar caminatas cortas.
Un nutricionista se encargara de preparar una dieta nutritiva segun sus necesidades. Un terapeuta
respiratorio le dara instrucciones precisas sobre como mejorar la funcién ‘

respiratoria. Este equipo multidisciplinario de rehabilitacion cardiaca les
ofrece informacion, instruccién, apoyo y orientacion continuos a usted y a

su familia. El equipo ayuda a que los pacientes respondan de forma positiva ‘

a los cambios fisicos y emocionales que ocurren después de la cirugia.
Inmediatamente después de la cirugia cardiaca, los pacientes pueden
experimentar todos o algunos de los siguientes sintomas fisicos o emocionales:

Inflamacion de la incision

Es normal algo de inflamacién en

el extremo superior de la incisiéon

en el esternén.

La pierna donde se realizé la incision
puede inflamarse durante un maximo
de ocho semanas.

Evite cruzar las piernas.

Es normal que drene alguna serosidad
(liquido del color del jugo de manzana)
de la incision de la pierna y de los lugares
donde se colocaron sondas pleurales.
Es normal sentir entumecimiento a

lo largo de las incisiones o el costado
izquierdo del pecho si se usé la arteria
mamaria interna (IMA, por sus siglas
en inglés).

Es posible que se produzca inflamacion
en el brazo si se uso la arteria radial.
Coloque el brazo sobre una almohada
para elevarlo.

Durante el mes siguiente, eleve las
piernas de modo que queden “los
pies por encima de la nariz” cuando
se siente en una silla.

Es posible que sienta entumecimiento
en la mano derecha o izquierda
temporalmente durante varias
semanas. También podria sentir
debilidad en la mano. Esto se debe al
pinzamiento de los nervios durante la
cirugia. Puede durar hasta tres meses.

Altibajos emocionales

Los cambios emocionales son comunes
en la recuperacién de los pacientes

que se someten a una cirugia cardiaca
(son el resultado de fatiga, dolores y
preocupaciones sobre el propio futuro).
Podria experimentar depresion,
dificultad para concentrarse,
frustracién, agotamiento y ansiedad.
Comparta estos sentimientos con sus
cuidadores, familiares y amigos.

A medida que la recuperacién avanza,
estos sentimientos desaparecen.

Estrenimiento

El estrenimiento puede ocurrir debido
a la falta de actividad, el consumo
limitado de liquidos y la falta de fibra
dietética, o los medicamentos.
Consuma mucha fibra, asi como muchas
frutas y verduras frescas (en especial,
ciruelas y panes de salvado).

Beba entre 6 y 8 vasos de agua al dia.
Tome un ablandador de heces
(Colace) o laxante segun sea necesario
(comprimidos o supositorios Dulcolax).

Sequedad bucal y dolor de garganta

La anestesia y la sonda de respiraciéon
causan estos sintomas.
Por lo general, desaparecen rapidamente.

Transpiracion excesiva

Es frecuente después de la cirugia.
Puede durar varios dias.

Si tiene fiebre superior a 101 °F,
[lame a su cirujano.

Fatiga

La fatiga es una queja frecuente

tras la cirugia.

Se debe a la falta de suefio prolongado
en el hospital y a la energia empleada
para recuperarse y combatir el dolor.
Algunas formas de reducir la fatiga

son tomar periodos de descanso/siesta,
caminar cuatro veces al dia, comer bieny
usar los analgésicos segun sea necesario.

Pérdida del apetito

Los cambios temporales en el apetito
y el sentido del gusto son normales
durante algunas semanas.

Los medicamentos podrian causar nauseas.




e Tome los medicamentos con las comidas.
e Silas nauseas persisten, llame a su
médico de atencion primaria.
e Coma bien para recuperar fuerzas
y acelerar la recuperacion.

Control del dolor

e Es normal que experimente dolor en el
cuello, los hombros y la espalda debido
a la cicatrizacién de los musculos y la
consolidacion de los huesos.

e Sise uso la arteria mamaria interna
(IMA) desde el pecho, es posible
que experimente dolor sordo o
entumecimiento.

e El dolor deberia ser minimo a la
tercera semana después de la cirugia.

e Tome los analgésicos segun la
indicacion de su médico.

e Tome el comprimido para el dolor
recetado a la hora de acostarse para
que pueda relajarse y dormir.

e Durante el dia, puede tomar Tylenol
si el comprimido para el dolor le
provoca demasiado suefo.

e Llame al cirujano si no puede
controlar el dolor. Se puede pedir
otro medicamento.

Dificultad para dormir
e El suefio puede verse interrumpido
durante algunas semanas.
e Podria tener suefios demasiado intensos.
e Limite las siestas durante el dia
y el consumo de cafeina.

® Quizas le resulte mas comodo dormir en
un sillén reclinable o en el sofa mas o
menos durante la primera semana.

e Realice mas actividades durante la tarde,
de modo que se sienta cansado por la
noche.

e Sila dificultad para dormir persiste,
[lame a su médico para que analice
la posibilidad de recetarle pastillas para
dormir.

Otros sintomas
Informe cualquier otro sintoma a su médico.

Como levantarse de la cama

e Abrace una almohada o su oso de sostén
y gire hacia el costado.

e Retire los pies de la cama y, suavemente,
use el codo para levantar el cuerpo y
sentarse.

e NO tome las barandas laterales con
los brazos para levantarse.

e Siéntese en el borde de la cama antes de
pararse.

Como acostarse en la cama

e Abrace una almohada o su oso de sostén
y siéntese sobre 1/3 de la cama.

e Acuéstese de costado.

e Levante las piernas y coléquelas sobre la
cama con las rodillas dobladas.

e Gire, de modo que quede boca arriba
(no se acueste boca abajo ni en ninguno
de los lados durante dos meses).

e Desplacese hacia arriba o hacia abajo
con las piernas (no con los brazos).

Precauciones relativas al esternon:

pacientes con cirugia a corazén abierto
No tome las barandas laterales con los brazos para levantarse.

CHI=N

—] 3. Siéntese en

1. Abrace una almohada. 2. Retire los pies de la cama. 7A el borde
Gire hacia el costado. Use suavemente el codo de la cama

para levantar el cuerpo antes de

y sentarse. pararse.

Como volver a
acostarse en la cama:

U eS 09I =

Abrace una almohada y siéntese sobre 1/3 de la cama.

Acuéstese de costado.

Levante las piernas y coléquelas sobre la cama con las rodillas dobladas.
Gire, de modo que quede boca arriba.

Desplacese hacia arriba o hacia abajo con las piernas (no con los brazos).
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MEDICAMENTOS que ayudan al corazén

Medicamento

Aspirina

Qué hace

Ayuda a reducir la tendencia
de la sangre a formar coagulos

Posibles efectos
secundarios

Irritacion estomacal,
sangrado inusual

Plavix/Effient/Brilinta

Ayuda a evitar que las plaquetas
se adhieran unas con otras
y formen codgulos

Irritacion estomacal,
sangrado inusual

Betabloqueante

Ayuda a reducir los efectos nocivos
que las hormonas del estrés tienen en
el corazén. Disminuye la frecuencia
cardiaca y reduce la carga de trabajo
del corazén

Cansancio, dificultad para
respirar, problemas para
dormir, impotencia

Inhibidor de la enzima
convertidora de
angiotensina

Ayuda a prevenir el estrechamiento
de los vasos sanguineos. Facilita el
bombeo de sangre del corazén al
cuerpo mientras reduce los efectos
de la hipertension

Tos seca, erupcion cutanea,
mareos, inflamacion, altos
niveles de potasio

Bloqueante de los
receptores de la
angiotensina Il (BRA)

Ayuda a proteger el corazén y los
vasos sanguineos

Inflamacion, mareos, altos
niveles de potasio

Estatinas

Disminuyen los niveles del colesterol
“malo” en sangre para reducir la
acumulacion de placas en las paredes
de las arterias que pueden romperse
y provocar la formacion de coagulos

Calambres musculares,
malestar estomacal, anomalias
en las enzimas hepaticas,
degradacion muscular

Antagonistas

Ayudan a ensanchar las arterias.
Facilitan el bombeo de sangre del

Dolor de cabeza, mareos,
inflamacion de los tobillos,

del calcio corazon al cuerpo mientras reducen o
, 2 estrefiimiento
los efectos de la hipertension
liminar el ex
Ayudan a e dr el exceso de agua Calambres musculares,
y la sal del cuerpo. Facilitan el bombeo impotencia. aumento del nivel
Diuréticos de sangre del corazon al cuerpo de%zﬂcar on sangre, altos
mientras r n los efectos de S o
I3 ﬁi;e?‘feni(ijgrﬁe os¢€ 0 bajos niveles de potasio
. Relajan los vasos sanguineos y reducen
Nitr : . Dolor de cabeza
SEISEE la carga de trabajo del corazon
Agentes Reducen el riesgo de desarrollo Irritacion estomacal,

anticoagulantes

de coagulos e infartos

sangrado inusual
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Recuperacion en el hogar

La mayoria de las personas pasan entre seis y ocho semanas recuperandose en su hogar.
Muchos eligen unirse a otros pacientes que se han sometido a una cirugia cardiaca en el programa
de rehabilitaciéon cardiaca de pacientes ambulatorios del Stead Heart and Vascular Center.

Si desea participar en este programa, deberia consultarlo con su médico.

Por lo general, en el periodo posoperatorio, se darad cuenta de que el descanso y la relajacién,

asi como el cumplimiento estricto de una rutina de ejercicios recetada, lo ayudaran a recuperar

fuerzas y ganar resistencia.

Seguimiento médico

e Visite a su cirujano en una semana. Ya
hemos programado una cita para usted.

e Llamey programe una cita con su
cardiélogo para una semana después
del alta.

e Llamey programe una cita con su
médico de atencién primaria para una
o dos semanas después del alta.

e Traiga una lista de los medicamentos
a cada visita.

Cuando llamar al médico
Llame a su cirujano si tiene lo siguiente:

e Fiebre superior a 101 °F.

e Escalofrios.

e Signos de mala cicatrizacion (mayor
sensibilidad, enrojecimiento,
inflamacion, secrecion purulenta
proveniente de la incision, apertura
de la incisién o aumento de
movimiento en el esternén).

Llame a su cardidlogo si tiene lo siguiente:

e Dificultad para respirar o falta de aliento.
Inflamacién excesiva de los pies o tobillos.
Mareos o sensacién de desmayo.

Fatiga extrema.

Aumento de peso de 3 libras de la noche
a la manana o de 5 libras en una semana.
e Palpitaciones, latidos irregulares

o acelerados.
¢ Nauseas que no ceden.

Dolor en el pecho que es diferente

del dolor provocado por la incision.

e Dolor en el pecho que se siente como
una “angina”.

* Problemas o efectos secundarios
con los medicamentos.

Si tiene una

emergencia, llame al 911.

Pautas para complementar
las indicaciones del médico

Cuidado de la incisidn

e Lave las incisiones a diario con agua
y jabén.

e Coloque Chlorhexidine sobre las
incisiones con hisopos a diario durante
cinco dias.

e Use diferentes hisopos para el pecho,
las piernas y los brazos.

e Inspeccione las incisiones a diario para
detectar enrojecimiento, secrecion
o separacién de los bordes de la piel.

e Controle la temperatura una vez al
dia durante las siguientes tres
o cuatro semanas.

e Es normal experimentar hormigueo,

picazén y entumecimiento en las
heridas quirurgicas. Estos sintomas
desapareceran con el tiempo.

Ejercicios de respiracion

e Continue con los ejercicios de respiracion
usando el espirbmetro de incentivo
4 veces al dia (10 repeticiones) durante
un mes.

e Deje de consumir el tabaco en todas sus
formas (cigarrillos, cigarrillos electrénicos,
cigarros, pipas, tabaco de mascar). Si
fuma cigarrillos, consulte el material
para dejar de fumar que se le entregara.
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Acti

vidad fisica
Durante el préximo mes, cuand
se siente en una
silla, eleve las piernas de
modo que queden “los pies
por encima de la nariz”.
Evite cruzar las piernas.
Alterne actividades ligeras
con periodos de descanso.
Puede caminar dentro o fuera del
hogar una vez que llegue a casa

Siga las recomendaciones que se
encuentran en el cuadernillo de
fisioterapia “Programa de ejercicios
para el hogar”.

Consulte con su cirujano antes de
retomar ciertas actividades, como golf,
natacion, tenis, equitacion, etc.

Actividad sexual

Podra retomar la actividad sexual de dos a
tres semanas después del alta hospitalaria.
Recuerde no cargar mas de 10 libras en
los brazos o el esternén.

Levantamientos

Con

Durante los primeros tres meses en el
hogar, no levante ninglin objeto que pese
mas de 10 libras (ya que podria interferir
en la consolidacion del esternon).

No realice actividades fisicas
extenuantes (p. €j., labores domésticas,
trabajos de jardineria) hasta que
obtenga la autorizacién de su cirujano.
Si tiene una incision mas pequena
entre las costillas, es posible que pueda
comenzar a levantar objetos de mas de
10 libras después de tres semanas.

duccion
Puede conducir 6 semanas después de
la cirugia.
Si viaja como acompafnante en un
automovil, use el cinturén de seguridad
y el arnés para hombros.
Si tiene bolsa de aire del lado del
acompafante y no puede desactivarla,
siéntese en el asiento trasero durante el
primer mes.
Si viaja largas distancias en el
automovil, deténgase al menos una vez
por hora para estirar las piernas.
Si tiene una incisién mas pequena entre
las costillas, es posible que pueda
conducir después de dos semanas.

Bano

Peso

Debe ducharse a diario cuando esté
en su hogar.

Considere la posibilidad de usar una
silla plastica en la ducha si se siente
débil e inseguro.

No coloque ninguna locién, polvo
ni ungtento sobre la incision.

Pésese a diario cada mafana antes

de vestirse y después de ir al bafo.
Realice un seguimiento del peso en

el registro de peso de este cuadernillo
durante seis semanas, a fin de
controlar la retencién de liquidos.
Llame a su cardidlogo si aumenta mas
de tres libras de la noche a la mafiana
o cinco libras en una semana.

Visitas

Reserve el tiempo suficiente para
descansar y relajarse.

Limite las visitas de familiares, amigos
y colegas a 15 minutos cada una.

Le recomendamos que se excuse
cuando empiece a sentirse cansado.
No permita que lo visiten aquellas
personas que han tenido sintomas de
gripe o resfrio, y recuerde lavarse las
manos correctamente y con frecuencia.

Regreso al trabajo

Consulte con su cardidlogo para que
le aconseje cuando regresar al trabajo.
Si tiene un trabajo sedentario o de
oficina, podria retomar sus actividades
laborales en seis u ocho semanas.

Si realiza un trabajo fisico arduo
donde debe levantar objetos pesados,
podrian transcurrir tres meses hasta
que vuelva a trabajar.

Si tiene una incisién mas pequeia
entre las costillas, es posible que pueda
retomar el trabajo de oficina después
de tres semanas y después de cuatro

a seis semanas en el caso de los
trabajos manuales.

Notifique al coordinador
de atencion cardiaca si lo
vuelven a admitir en el hospital
en el plazo de un mes desde
su cirugia al 909-630-7110.
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Rehabilitacion ambulatoria

La rehabilitacion continda una vez que usted ha sido dado de alta del hospital. El programa de
Rehabilitacion Cardiaca estructurada de Stead Health and Fitness Center le permite aumentar la
resistencia, y la aptitud cardiovascular. El Equipo de Rehabilitacién Cardiaca trabaja con usted para
identificar y modificar factores de riesgo cardiacos significativos como la presién arterial alta, la
diabetes, el colesterol en sangre elevado, el tabaquismo, la obesidad, los malos habitos de ejercicio
y la incapacidad para manejar el estrés. Asegurese de preguntarle a su cardiélogo acerca de una
referencia a este programa que le permitira volver a un estilo de vida saludable.

Para obtener mas informacion, visite: www.pvhmc.org/Cardiovascular-Rehabilitation

Programa de Rehabilitacion-Bienestar para
pacientes ambulatorios

Su rehabilitacion puede continuar uniéndose al Programa de Bienestar. Continuaras ejercitandose
en el Stead Health and Fitness Center del hospital para aumentar ain mas la resistencia, la resis-
tencia y la condicién cardiovascular. El Programa de Bienestar no esté supervisado y disefiado para
mantener la aptitud aerdbica y el acondicionamiento cardiovascular. Comenzara con una evaluacion
integral de la salud y el estado fisico en general. Siguiendo las pautas del Colegio Americano de Me-
dicina del Deporte, estas evaluaciones diagnosticas se utilizan como informacién de referencia para
los Especialistas y Tecnélogos del Ejercicio para adaptar un programa de ejercicios para satisfacer sus
necesidades. El objetivo del Programa de Bienestar es disminuir la progresién de las enfermedades
cardiacas y recibir los beneficios de un estilo de vida saludable.

Para obtener mas informacion, visite: www.pvhmc.org/Wellness-Program
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Pomona Valley Hospital Medical Center, reconocido a nivel
nacional, es el principal proveedor de atencion médica integral
de la zona que cuenta con centros de excelencia en las areas
de oncologia, tratamiento cardiaco y vascular, traumatologia
y servicios para muijeres y nifios. También contamos con
un departamento de emergencias galardonado y con centros
de salud en el vecindario que ofrecen atencion médica de calidad
cerca de su hogar. Gracias a nuestros meédicos expertos
y una tecnologia de avanzada, ofrecemos la combinacion
perfecta de tratamientos médicos devanguardia

y atencion personalizada.

Siganos en

f © @ in

Escanea con tu smartphone para mas informacién:

PSS

POMONA VALLEY HOSPITAL

MEDICAL CENTER
STEAD HEART & VASCULAR CENTER

Expert care with a personal touch






