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INFORMACION AL PACIENTE
VIA CLINICA RICA (Recuperacién Intensificada de Cirugia Abdominal) DE COLON

INTRODUCCION

Usted va a ser ingresado para ser intervenido de cirugia del colon.
Le entregamos estos documentos para informales de lo que ird sucediendo a lo largo del
ingreso.
Tenga en cuenta que cada caso debe ser personalizado y que lo que aqui se indica sélo es
aproximado.
Todo el personal del quir6fano, reanimacion y de la planta de Cirugia esta a su disposicion para
aclararle las dudas que le puedan surgir durante el proceso (no dude en consultar con su
médico o enfermera de la Unidad).
Esta Via Clinica llamada RICA (Recuperacién Intensificada de Cirugia Abdominal) en el que
usted participa con motivo de su intervencion, consiste en la aplicacion de una serie de
medidas para disminuir las consecuencias que implica toda intervencidn quirdrgica, reduce las
posibles complicaciones, agiliza la recuperacion y puede incluso reducir la estancia
hospitalaria.
Su colaboracion activa como paciente y la de sus familiares o cuidadores, asi como el
cumplimiento de todas sus fases, es fundamental para el buen funcionamiento y el éxito de
este programa.
Existen tres etapas principales:

1. Preparacion previa al ingreso

2. Durante su estancia en el hospital

3. Recomendaciones al alta
Todo el personal sanitario que le atendera a lo largo de esta Via Clinica, esta preparado para

resolver todas sus dudas y guiarle en el desarrollo de cada fase.
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PREPARACION PREVIA AL INGRESO

La preparacion previa del paciente es fundamental y asegura que el paciente se encuentre en
las mejores condiciones posibles, identificando los riesgos personales en el preoperatorio.

Usted visitara las consultas de cirugia, anestesia y enfermeria para recibir toda la informacién
necesaria acerca de los detalles de su intervencién y las tareas que requieren de su
colaboracion.

A continuacién le sefnalamos sus objetivos mas inmediatos vy previos al dia del ingreso:

» Si fuma, abandone el consumo de tabaco: es importante que entienda que todo el esfuerzo
que pueda dedicar a disminuir el consumo de tabaco, revertira directamente en una
disminucién de las posibles complicaciones respiratorias que pueda sufrir durante el
proceso quirurgico.

» Ejercicios de fisioterapia respiratoria: con la cirugia puede aumentar el riesgo de presentar
complicaciones respiratorias, para prevenirlas su enfermera le enseflara a trabajar su
musculatura respiratoria con el uso del inspirdmetro incentivador, ademas de los ejercicios
qgue debera de realizar con esta herramienta los dias previos a la cirugia.

» Nutriciébn preoperatoria: durante la cirugia se va a requerir un alto gasto energético y sera
muy importante el estado nutricional previo del paciente para favorecer la cicatrizacién y la
defensa del organismo ante las infecciones.

Para lograr un mejor estado nutricional preoperatorio, al menos los diez dias previos a la
cirugia, debe seguir una dieta rica en proteinas, evitando cocinar con grasas.

» También, los tres dias previos a la cirugia (5 dias si usted es estrefiido), llevara una dieta
pobre en residuos para tener menos heces en su intestino.

Dieta sin fibras:

Caldo de carne, pescado blanco (hervido o a la plancha), tortilla
ALIMENTOS PERMITIDOS | francesa, jamoén cocido, pasta, arroz, huevos, carnes a la
plancha, agua, café o infusiones.

Frutas, verduras, legumbres, hortalizas, patatas, guisos de carne
ALIMENTOS PROHIBIDOS | o pescado, embutidos, pan, bolleria, chocolate, frutos secos,
alcohol, bebidas gaseosas.

» No debe tomar bebidas alcohélicas: el alcohol estd relacionado con complicaciones
postoperatorias

> Ejercicio previo a la cirugia: el ejercicio fisico moderado practicado antes de su ingreso
contribuira favorablemente en su recuperacién posterior. Su enfermera le asesorara que tipo
de actividad puede practicar dependiendo de su estado fisico.
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DURANTE SU ESTANCIA EN EL HOSPITAL

Al ingreso y después de la cirugia el equipo sanitario de profesionales que le atendera le ira
indicando cuales deben de ser los pasos de su recuperaciéon dia a dia. Recuerde que su
colaboracién e implicacién es clave en el adecuado progreso de su evolucién.

EL DIA DEL INGRESO se le preparara para la intervencion. Si es necesario, le pondran

enemas. Podra pasear y desenvolverse con normalidad.

Le explicaran cuales son los tiempos de ayuno preoperatorio recomendados: 6 horas para
sélidos y 2 horas para liquidos claros (agua, infusiones, jugos sin pulpa, bebidas
isoténicas, bebidas ricas en hidratos de carbonos, té, café y sopas coladas ).

EL DIA DE LA INTERVENCION se le llevard a quiréfano, y una vez operado, a la Unidad

de Reanimacidon Post Anestésica (URPA). Permanecera atendido por el personal sanitario,

y empezaran a sentarlo en la cama/silléon y si lo desea podra empezar a beber liquidos.
Lo més probable es que ese mismo dia sea llevado de nuevo a su habitacion.
EL PRIMER DIA POSTOPERATORIO ser4 atendido por el personal de la planta y recibira

la visita de sus cirujanos. Recibira sueros y medicacion intravenosa y se iniciara dieta oral

y bebidas energéticas. Se le extraera analitica de control. Le ayudaran a sentarse en un
sillon y empezara a andar por |la habitacion.
EL SEGUNDO DIA POSTOPERATORIO ser4d atendido por el personal de la planta y

recibira la visita de sus cirujanos. Podra progresar en la dieta, seguir con bebidas

energéticas, y hasta que la tolere seguira con los sueros y la medicacion intravenosa.
Progresivamente debera empezar a caminar.
EL TERCER DIA POSTOPERATORIO sera atendido por el personal de la planta y recibira

la visita de sus cirujanos. Su actividad fisica sera mayor y le permitira realizar su aseo

personal. Si ha tolerado la dieta y no ha vomitado empezara a recibir medicacién oral.
EL CUARTO DIA POSTOPERATORIO ser4 atendido por el personal de la planta y recibira

la visita de sus cirujanos. Debera seguir paseando como los dias previos. Ya se le habran

retirado las vias y recibird medicacién oral asi como una dieta que sera progresivamente
mas consistente. Se valorard el alta a domicilio y se le daran las recomendaciones
apropiadas.

Le recordamos que cada caso debe ser personalizado y este protocolo que aqui se indica

sélo es aproximado.
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RECOMENDACIONES AL ALTA

La planificacion prevista al ALTA para usted sera revisada y validada por los médicos y

enfermeras responsables de su alta hospitalaria.

Posiblemente su fecha de alta probable se le habrd comunicado con antelacidén por parte de su
médico, esto facilita que usted pueda tener preparado todo lo necesario para irse a su

domicilio, o centro asistencial si lo requiere, con tiempo suficiente.

El equipo de seguimiento de la Via Clinica RICA le facilitara un teléfono de contacto para que
pueda consultar cualquier duda que tenga durante las primeras 24 horas de alta.

El equipo de seguimiento informara a su centro de salud de su alta a domicilio para que le
realicen un seguimiento en las proximas 48 horas.

Su alta hospitalaria esta basada en criterios y objetivos especificos que cuando usted los
cumpla podréa ser dado de alta.

Estos criterios son:

e Control efectivo del dolor con analgesia oral.
e Buena tolerancia oral a liquidos y dieta, sin nauseas ni vémitos.
e Autonomia en la movilidad.

e Programa de ensefianza de manejo de la ostomia completado, si fuera necesario.

Elaborado: enero 2018 HI-ClI RUG[A GENERAL-22

Si desea mas informacién no dude en preguntar a los profesionales que le atienden
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