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SU VIAJE HACIA LA CIRUGIA AMBULATORIA
DE SUSTITUCION ARTICULAR TOTAL

AQUI EMPIEZA su viaje hacia la sustitucién articular total. Se encuentra un paso mas cerca
de gozar de una mayor movilidad. Nuestro objetivo en el Centro Montefiore de Cirugia de
Sustitucion Articular es facilitarle asistencia médica excepcional usando la tecnologia mas
avanzada. Nos comprometemos a ofrecerle a usted y a su familia una experiencia segura y
confortable. Cada miembro del equipo frabajara duro para que su experiencia sea positiva.

Sabemos que, para lograr una recuperacion adecuada, es vital planificar y coordinar a fodo
el equipo. Sepa que los consideramos, a usted y a su familia, miembros importantes de este
equipo. Por favor, ayudenos partficipando en sus planes de recuperacion y de asistencia
médica.

Hemos hecho este manual para que usted comprenda mejor coOmo sera su viaje hacia la
cirugia de sustitucion arficular. Por favor, [éalo, consultelo y coméntenos cualquier duda
que tenga.

Gracias por encomendarnos el cuidado de su salud.

Atentamente,
El equipo del Centro Montefiore de Cirugia de Sustitucion Articular

SABEMOS QUE PARA LOGRAR UNA EXPERIENCIA
SOBRESALIENTE ES VITAL PLANIFICAR Y COORDINAR
A TODO EL EQUIPO.

NUESTRO OBJETIVO FINAL ES MEJORAR LA CALIDAD
DE VIDA DE CADA PACIENTE Y DEVOLVERLE CUANTO
ANTES SU CAPACIDAD PLENA DE MOVIMIENTO.




EN MONTEFIORE, LA ASISTENCIA SE
CENTRA EN EL PACIENTE Y LA FAMILIA

El Centro Montefiore de Cirugia de Sustitucion Articular ufiliza el Modelo de Atencion Médica
centrada en el paciente y la familia dentro de los servicios de atencién ortopédica. Nuestro objetivo
es que los pacienfes y sus familias se asocien con el equipo médico segun sus necesidades
individuales. Sabemos bien que las familias son importantes en el proceso de curacion. Esta
asociacién con nuestros pacientes y sus familias puede proporcionarnos informacion que nos
ayude a elegir el fratamiento y tomar las decisiones sociales necesarias para mejorar la calidad de
la atencién y la experiencia del paciente y su familia.

En el Centro Montefiore de Cirugia de Sustitucién Articular nos comprometemos a:
e Proporcionar un ambiente cdlido, acogedor, amable y alentador
e Actuar con respeto hacia usted y su familia
e Darle el mejor fratamiento médico disponible
e Involucrarlo a usted y su familia en todas las decisiones relacionadas con su salud

CONCEPTOS DE LA ATENCION MEDICA CENTRADA EN
EL PACIENTE Y LA FAMILIA

DIGNIDAD Y RESPETO

Los profesionales de la salud escuchan y respetan las perspectivas y decisiones del paciente y su
familia. Los conocimientos, valores, creencias y contextos culturales del paciente y su familia se
incorporan en la planificacion y atenciéon de la salud.

INTERCAMBIO DE INFORMACION

Los profesionales de la salud se comunican con los pacientes y las familias, y comparten informacién
objetiva de manera positiva y Util. Reciben asi informacion oportuna, completa y precisa para
participar de manera efectiva en el tratamiento y las decisiones.

PARTICIPACION
Se alienta y apoya a los pacientes vy las familias para que parficipen en el cuidado y la toma de
decisiones en el nivel que prefieran.

COLABORACION

Los pacientes y las familias, los profesionales de la salud vy los lideres de la asistencia sanitaria
trabajan en la elaboracion, implementacion y evaluacion de politicas y programas, en investigacion
y disefio de instalaciones, en educacion profesional y en las prestaciones de salud.
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POR QUE UNA SUSTITUCION TOTAL DE CADERA

La articulacion de la cadera en una estructura de bola y cavidad con distinfos componentes.
La cavidad de la cadera o acetabulo es parte de la pelvis. La cabeza o bola femoral es parte
del fémur o hueso del muslo. En el interior de la arficulacion hay material de amortiguamiento,
conocido como cartilago, que cubre los extremos de los huesos. Cuando el cartilago se dafa,
comienza a gastfarse y los huesos se rozan. Esto produce dolor y dificultad de movimiento.

La sustitucion total de cadera reemplaza las secciones gastadas de la articulacion de la

cadera con partes artificiales (protesis). Esta protesis sustituye las partes gastadas de la
articulacion. La nueva articulacion permite un movimiento suave y confortable.

Artritis de la articulacion de la cadera

Articulacion de la cadera normal/sana

Articulacion artritica de la cadera con el
cartilago gastado

Protesis de cadera nueva



POR QUE UNA SUSTITUCION TOTAL DE LA RODILLA

La articulacion de la rodilla es una articulacion formada por tres huesos. La parte superior
del hueso de la espinilla o tibia, la parte inferior del hueso del muslo o fémur vy la rotula.
Dentro de la articulacion de la rodilla hay tejido amortiguador conocido como cartilago, que
cubre los extremos de los huesos. Cuando el cartilago queda dafiado, comienza a gastarse y
los huesos se rozan unos contra otros. Esto produce dolor vy dificultad de movimiento.

La sustitucion total de rodilla implica reemplazar la seccion gastada de la arficulacion de
la rodilla con partes artificiales (protesis). Esta protesis sustituye las partes gastadas de la
arficulacion. La nueva articulacién permite un movimiento suave y confortable.

Artritis de la articulacion de la rodilla

Cartilago

Hueso expuesto

Cartilago que comienza
a deshacerse

Menisco desgastado

Espolones 6seos

Articulacion sana Osteoartritis

Protesis de rodilla nueva



SECCION UNO
CUIDADO DE LA SALUD ANTES DE LA CIRUGIA



SUS OBJETIVOS

USTED vy su cirujano han decidido conjuntamente que la cirugia ambulatoria de sustitucion
articular es la mejor opcidén para tratar su enfermedad. El objetivo de la CIRUGIA DE
SUSTITUCION ARTICULAR es ampliar sus actividades cotidianas, disminuir el nivel de dolor
durante estas actividades, y devolverle un funcionamiento 6ptimo independiente lo antes
posible.

Usted sera dado de alta el mismo dia de la operacion para que pueda volver a su casa con
ayuda de su entrenador de salud. Se programara una sesion de fisioterapia en su casa o en
algun centro ambulatorio de acuerdo con su seguro médico y su domicilio.

Se programara la cirugia ambulatoria de sustitucion articular cuando:

« Ya tenga un entrenador de salud (care coach) identificado. Un entrenador
de salud es alguien con quien puede contfar para ayudarlo en el procedimiento,
llevarlo al hospital y quedarse con usted hasta que esté listo para volver a casa.
El entrenador de salud lo acompanara a casa y estara disponible para ayudarlo
alli. Probablemente sea un miembro de su familia o un amigo cercano.

« Ya esté listo para participar en el programa de ejercicios
tras la cirugia de sustitucion articular

« Esté fisica y emocionalmente listo para la operacion.

« De ser necesario, cuando haya conversado sobre |os estilos de vida saludable
con un miembro de su equipo quirdrgico, incluyendo temas como:

e  Buena nutricion y contfrol de peso
e  Dejar de fumar

e  Consumo de alcohol

e  Consumo de drogas

Su equipo de sustitucion articular le ayudard a prepararse para la operacion. Por favor,
avisenos sobre qué tipo de cambios quiere realizar en su estilo de vida para que podamos
ayudarlo.

Realizar algun tipo de ejercicio fisico lo ayudara a prepararse para la sustitucion articular. Al

final del libro hay una lista de ejercicios que puede comenzar a realizar antes de la operacion.




DEJE DE FUMAR ANTES DE LA CIRUGIA

Las investigaciones demuestran que dejar de fumar antes de una cirugia de sustitucion de
cadera o rodilla puede disminuir los riesgos de complicaciones después de la operacion y
mejorar sus resultados.

e Fumar puede interferir en el proceso de curacion tras una operacion,
al disminuir la capacidad de su cuerpo de transportar oxigeno.

e Fumar esta asociado con mayores riesgos de infeccion y ofros problemas
como coagulos sanguineos, neumonia, derrames e infecciones urinarias.

e La incidencia de tener que repetir la operacion por complicaciones
es mas alta entre fumadores que entre no fumadores.

Recomendamos encarecidamente a todos nuestros pacientes que dejen de
fumar ANTES de la cirugia de sustitucion articular.

PASOS QUE PUEDEN AYUDARLO A DEJAR DE FUMAR
« Elija un dia para DEJAR DE FUMAR

« Pida una cita con su médico de familia

LLAME A LA LINEA DE AYUDA

Encuentre grupos de ayuda locales
Elija a un amigo o miembro de su familia D E

para que lo ayude F U M A R
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CONOZCA A NUESTRO EQUIPO
DE SUSTITUCION ARTICULAR

1

« CIRUJANOS ORTOPEDICOS
o ANESTESISTAS Y EQUIPO DE ANESTESIA Y GESTION DEL DOLOR
 ENFERMERAS ANESTESISTAS CERTIFICADAS (CRNA, en sus siglas en inglés)
« DOCTORES

« ENFERMERAS PRACTICANTES
e MEDICOS ASISTENTES

« ENFERMERAS DIPLOMADAS

« ASISTENTES DE ENFERMERIA
(CNA, en sus siglas en inglés)

e FISIOTERAPEUTAS

e TERAPEUTAS OCUPACIONALES
* TRABAJADORES SOCIALES

e DIETISTAS

e NUTRICIONISTAS

« PERSONAL DE SECRETARIA

« PERSONAL DE ADMINISTRACION
« PERSONAL DE LIMPIEZA

* RESPONSABLES DE GRUPOS DE
PACIENTES

o TERAPEUTAS RESPIRATORIOS
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SECCION DOS
PROCESO PREOPERATORIO



CITAS PREOPERATORIAS

RECIBIRA UNA CITA DE AUTORIZACION MEDICA PREOPERATORIA DE
TELESALUD A TRAVES DE LA APLICACION MONTEFIORE FIRST

Se le dird si hay alguna medicacion o suplementos que debe interrumpir
Se le dira si debe tomar alguna medicacion la mafiana de la operacion

EL DOCTOR QUE FIRME SU AUTORIZACION MEDICA PROGRAMARA
SUS ANALISIS DE LABORATORIO PREOPERATORIOS

VERA UNA PRESENTACION EDUCATIVA PREOPERATORIA
COMPLETARA UNA ENCUESTA PREOPERATORIA PARA PACIENTES
LE DARAN UN HORARIO DE LLEGADA AL HOSPITAL

PARA EL DIA DE LA OPERACION

CITAS POSTOPERATORIAS
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SU CIRUJANO LO LLAMARA ALREDEDOR DE LAS 8 DE
LA NOCHE EL MISMO DIA DE LA OPERACION

SU EQUIPO DE CIRUJANOS LO LLAMARA EL DIA POSTERIOR
A LA OPERACION (dia postoperatorio 1)

SU EQUIPO DE CIRUJANOS LO LLAMARA 2 DIAS DESPUES
DE LA OPERACION (segundo dia postoperatorio)

SU EQUIPO DE CIRUJANOS LO LLAMARA 7 DIAS DESPUES DE LA OPERACION

SU CIRUJANO TENDRA UNA VIDEOCONFERENCIA CON USTED DE 10 A 14 DIAS
DESPUES DE LA OPERACION A TRAVES DE LA APLICACION MONTEFIORE FIRST

USTED ASISTIRA A LA CONSULTA 6 SEMANAS DESPUES DE LA OPERACION
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o USE TOALLITAS ANTISEPTICAS (CHG, en sus siglas en inglés) por la noche,
anfes de la operacion, segun se le ha indicado. Encontrara las instrucciones
para el uso de estas TOALLITAS ANTISEPTICAS en la pagina 16.

« NO DEBE COMER NI BEBER NADA PASADA LA MEDIANOCHE, a
menos que le hayan dicho que fome medicamentos a la mafiana antes
de venir al hospital. Si le dijeron que tomara cualgquier medicacion,
beba uno o dos sorbos de agua con los medicamentos.

« FORMULARIO DE APODERADO DE SALUD (health care proxy). Complete su
formulario de apoderado de salud vy, si quiere, traigalo con usted al hospital.
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Llegue al hospital con su entrenador de salud

Carné de identificacion legal
(por ejemplo, licencia de conducir, pasaporte, etc.)

Tarjeta de su seguro médico

Formulario rellenado de apoderado de salud Chealthcare proxy)
Zapatos bajos y comodos, con suela antideslizante

Ropa comoda para irse a casa

Gafas, audifonos y dentaduras postizas (de ser necesarias)
Traiga un baston o andador, si lo tuviera

Lista de medicamentos actualizada

NO TRAIGA AL HOSPITAL

e Joyas, piercings u objetos de valor
¢ Quitese el maquillaje antes de la operacion
e Elimine el esmalte de ufas antes de la operacion

¢ Siusa lentes de contacto, quiteselos y use gafas



Le daran unas toallitas antisépticas para limpiarse la piel antes de la
operacion con el fin de reducir el riesgo de infecciones en la herida
quirdrgica. Recibira un paquete de toallitas antfisépticas para que
las use en casa la noche antes de la operacién. Por favor, duchese
antes de usar estas toallitas. Le daremos otro paquete de toallitas
en el hospital para que las utilice por la mafana antes de enfrar en
el quirdfano.

USE LAS TOALLITAS CHG A ESTAS HORAS:

« Por la tarde noche antes de la operacion
(de 6:00 a 7:00 p.m.)

» Otra vez en la mafiana de la operacion
después de llegar al hospital.

INSTRUCCIONES PARA USAR LAS TOALLITAS CHG:

16

* Quite y deseche la pelicula de celofan.
e Abra los tres paquetes con unas tijeras (son seis toallitas en total).

e Use una toallita limpia para preparar cada zona del
cuerpo en el orden mostrado, usando una toallita nueva
para cada una de las seis areas indicadas.

e Evite el contacto del producto con los ojos,
orejas, boca 0 membranas mucosas.

e [ impie cada zona vigorosamente con un movimiento
de adelante hacia atras (quiza necesite ayuda).

* Use todas las foallitas de los tres paquetes.

* No se lave después de usar las toallitas.

» No utilice lociones, perfumes o maquillaje después de usar las toallitas.
e Tire las toallitas a la basura.

* Deje secar la piel. Péngase ropa limpia o un pijama.

e Es posible que necesite ayuda en casa al ufilizar las toallitas.
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SECCION TRES
EL DIA DE LA OPERACION



QUE ESPERAR EL DIA DE LA OPERACION

El dia de la operacion dirijase a la entrada principal de:

MONTEFIORE WAKEFIELD HOSPITAL
600 EAST 233 STREET
BRONX NEW YORK 10466

Por favor, preséntese en el horario de llegada acordado.

AREA PREOPERATORIA

En el area preoperatoria, el personal de enfermeria lo acompafara a una habitacién donde
podrd cambiarse. Lo ayudardn a usar las TOALLITAS ANTISEPTICAS nuevamente, y los
BASTONCILLOS NASALES para evifar infecciones.

Se reunira con su cirujano quien le indicara la zona en que operara. Cuando comienza el

proceso de la anestesia, lo llevaran al quirdfano. El tiempo estimado del procedimiento es de
una a dos horas.

18



ANESTESIA Y GESTION DEL DOLOR

Nuestros anestesistas y el equipo de gestion del dolor revisara toda la informacion antes de su llegada y
se mantendra en contacto con su equipo de cirujanos a lo largo del proceso.

La gestidon del dolor serd disefiada segun sus necesidades especificas y se divide en tres partes:

Preoperatorio

Hay medicamentos orales que pueden serle administrados durante varios dias antes de la operaciéon para
reducir la reaccion inflamatoria de su cuerpo y ayudarle a manejar el dolor.

El equipo de anestesistas le pondra una via intravenosa (IV) para administrale los liquidos y medicacion
necesarios.

Antes de la cirugia se realizaran bloqueos nerviosos periféricos para adormecer las vias nerviosas por las que
viaja el dolor hacia la zona que serd operada. Se le administrara un medicamento para el dolor, lamado anestesia
local, en la zona alrededor del nervio por medio de una inyeccién o por infusion continua, para disminuir el
dolor posterior a la operacion. El nervio que se use dependera del tipo de cirugia. Nuestro equipo regional
de bloqueos de nervios le explicara esto con todo detalle; el procedimiento se realizara bajo condiciones de

asepsia y usando ultrasonido como guia para garantizar la precision y el maximo nivel de seguridad.

Intraoperatorio

19

El método mas seguro y frecuente de anestesia para sustitucion de las articulaciones es la anestesia espinal.
Esta anestesia es muy segura, y su anestesista se lo explicard con todo detalle la mafiana de su operacion.
El uso de la anestesia espinal en cirugias esta asociado con muchos beneficios, incluyendo mejor manejo del
dolor, ausencia de efectos colaterales como nauseas, menor incidencia de formacion de codgulos sanguineos
y menos pérdida de sangre durante la operacion.

Ademads de la anestesia espinal, se le administrara sedacién intravenosa; el nivel de sedacién se ajustara a sus
necesidades especificas para permitirle despertarse en cuanto la operacién haya concluido. Un miembro del
equipo de anestesistas permanecerd con usted en ftodo momento durante el procedimiento.

Durante la operacion se le administrara medicacién adicional que mejorara la gestion de su dolor durante los
dias siguientes.

Hay medicamentos orales que pueden serle administrados durante varios dias antes de la operacién para
reducir la reaccion inflamatoria de su cuerpo y ayudarle a manejar el dolor.

El equipo de anestesistas le pondra una via intravenosa (IV) para administrale los liquidos y la medicacion
necesarios.

Antes de la operacién se realizaran bloqueos nerviosos periféricos para adormecer las vias nerviosas por las
que viaja el dolor hacia la zona que sera operada. Se le puede administrar medicina del dolor, lamada anestesia
local, en la zona alrededor del nervio por medio de una inyeccién, o por infusidon continua, para disminuir el
dolor posterior a la operacion. El nervio que se use dependerd del tipo de cirugia. Nuestro equipo regional
de bloqueos de nervios le explicard esto con todo detalle; el procedimiento se realizara bajo condiciones de

asepsia y usando ultrasonido como guia para garantizar la precision y el maximo nivel de seguridad.



Postoperatorio

Tras la operacion, permanecera varias horas en la sala de recuperacion. Una vez que haya cumplido tfodos los
preparativos para que le den el alta, podra irse a casa con su enfrenador de salud.

Su doctor le prescribira un plan de fratamiento del dolor multimodal o “equilibrado”. Este plan de fratamiento
incluira dos o mas medicamentos que actuan de manera disfinta para calmarle el dolor. El objetivo es que
usted cuente con el mayor alivio posible sin efectos secundarios. Aunque los medicamentos fuertes (opioides)
pueden ayudar ante un dolor repentino, también pueden causar somnolencia, nduseas y estrefiimiento
(constipation).

Seguimiento del bloqueo de nervios (follow up)
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e Preparese para que el efecto del bloqueo de nervios dure entre 8 y 12 horas. NO es raro que sienta un
adormecimiento persistente o una sensacion inusual en su pierna pasado este periodo. En la mayoria de
los casos, cualquier entumecimiento prolongado desaparece por si solo después de un breve periodo
de fiempo y es normal reconocer cudndo los nervios comienzan a “despertar”.

e Prestar atencién en el caso de que haya:

e Enrojecimiento o inflamacién de la zona de la inyeccion del bloqueo nervioso

Incapacidad fotal de mover el pie después de 12 horas
e Cualquier supuracién en el lugar de la inyeccion
* Fiebre

e TENGA CUIDADO AL CAMINAR. PIDA AYUDA PARA EVITAR CAIDAS. Aunque parezca que el
efecto del blogueo de su nervio ha desaparecido, la fuerza de su pierna puede verse muy reducida.

e Un miembro del equipo de anestesistas lo contactara un dia después de la operacion para asegurarse
de que todo marcha bien. Usted podra hacerle cualquier pregunta o exponerle sus dudas sobre el
manejo del dolor.



LO QUE NECESITARA EN CASA

ANDADOR
Tras la operacion, debera uftilizar un andador durante una o dos semanas.

BASTON
Al dejar el andador, debera usar baston durante un tiempo

MEDICACION
Antes de que usted abandone el hospital, se enviara electronicamente la medicacion que
debe tomar a la farmacia que usted elija.

INSTRUCCIONES
Antes de que se marche del hospital, le seran entregadas las instrucciones postoperatorias
que incluiran como cuidar la herida quirurgica.

PLACAS DE HIELO
Se usan para reducir la inflamacién y el dolor.

ALMOHADA DE GOMA ESPUMA
Si usted ha sido sometido a una sustitucion de cadera, puede uftilizar una almohada de
goma espuma para evifar que se disloque. Se le indicara si esto es posible.

SILLA PORTATIL 3EN 1
Si se ha sometido a una cirugia de sustitucion de cadera, se ordenara una silla portafil 3 en
1(3in Tcommode) para usted.

21
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SECCION CUATRO
CUIDADOS EN CASA



CUIDADOS EN CASA

Asegurese de continuar ejercitandose todo el dia. Caminar es el ejercicio mas indicado
para favorecer una recuperacion exitosa. Para los pacientes con sustitucion de rodilla,
sentarse flexionando las rodillas es el fipo de ejercicio mas adecuado para lograr una
buena amplitud de movimiento de su nueva rodilla.

COMO PREPARAR SU CASA

Conviene que haga una serie de preparativos en su casa para hacerla mas comoda

y segura a su regreso. Trate de colocar todo en un solo piso para no tener que subir
escalones varias veces al dia. Aparte todo aquello con lo que pueda tropezar. Si va a
usar un inodoro elevado, intente comprarlo antes de la operacion. Tenga almacenados la
comida vy los articulos que vaya a necesitar en casa.

Instale pa anos en las
escaleras

Tenga todas las
habitaciones bien
iluminadas Si su dormitorio esta en
el piso de arriba, prepare
uno en el piso de abajo
i Ponga una almohada o
cojin en las sillas bajas
Tenga sus
cosas a mano

. Ojo con las mascotas o
pequeiios objetos en el

Aparte los cables Sel A\ - piso
eléctricos de las zonas de DAY e
paso SN o7
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LISTA DE PREPARATIVOS PARA CASA

Uy Ny Ny Ny Dy Iy Dy Iy Dy MO Dy W
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Tenga ftodas las habitaciones bien iluminadas

Instale luces nocturnas cuando sea necesario

Aparte los cables eléctricos de las zonas de paso

Quite todas las alfombras y alfombrillas

Acomode los muebles para dejar espacio libre al andador vy al baston
Mantenga su casa en orden

Utilice sillas con brazos firmes y evite asientos bajos

Tenga sus cosas a mano

De ser necesario, instale barandillas en las escaleras

Tenga cuidado de no cruzarse con mascotas pequefas en el suelo
De ser posible, prepare su dormitorio en el piso de abajo

Tenga cerca un teléfono

Prepare y congele alimentos con anficipacion para tener listas las comidas
Abastézcase de comestibles

Prepare el cuidado de sus mascotas con anficipacion

Considere comprar un asiento elevado para su inodoro

Considere instalar barras de seguridad en su ducha



CUIDADOS DE LA SALUD EN CASA

COMO CUIDAR LA HERIDA QUIRURGICA

Antes de volver a casa, se le daran instrucciones especificas para atender su vendaje y
la herida quirdrgica. La mayoria de los vendajes deberan mantenerse por lo menos una
semana. Avise a su cirujano si nota un aumento del drenaje alrededor del vendaje.

POR FAVOR, LAVESE LAS MANOS ANTES DE TOCAR LA HERIDA QUIRURGICA

Entre 10 y 14 dias después de la operacion mantendra una videollamada de telesalud de
control con su cirujano a través de la aplicacion Monftefiore First.

DUCHARSE

La mayoria de los vendajes son resistentes al agua y puede dejarselos puestos mientras se
ducha. NO UTILICE CREMAS, LOCIONES, UNGUENTOS O VITAMINAS EN LA HERIDA
QUIRURGICA antes de que su cirujano se lo permita, aproximadamente 6 semanas después
de la operacion.

MEDICACION
Asegurese de que fiene en su casa todos los medicamentos que necesita. El personal del
hospital lo ayudara con esto.

EJERCICIO
Asegurese de que sigue con su regimen de ejercicios todo el dia cuando esté en su casa
todo el dia.

HIELO

Tenga hielo en el congelador para aplicarlo en la herida quirdrgica si necesita reducir el
dolor v la inflamacion. No se aplique el hielo directamente sobre la piel.
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PREVENCION DE COAGULOS SANGUINEOS

Después de una cirugia de sustitucion total de articulaciones, es posible que en las venas de las piernas
se formen codgulos, algo llamado frombosis venosa profunda. Rara vez, esos codgulos pueden viajar a
los pulmones. Para disminuir el riesgo de formacion de coagulos sanguineos después de la operacion,
su equipo médico le prescribira medicamentos que, segun se ha demostrado, reducen estos riesgos. Su
equipo médico determinard qué medicamentos se le recetaran. Se le daran indicaciones sobre cémo
tfomar esfta medicacion cuando esté en casa. Si usted tomaba medicamentos anficoagulantes antes de la
operacion, probablemente los seguira tomando después.

ASPIRINA

Al ser dados de alta, a la mayoria de los pacientes se les recetara aspirina en dosis de 81 mg (aspirina

infantil) dos veces por dia durante 6 semanas, a menos que se indique lo contrario.

CUANDO LLAMAR AL CIRUJANO O COMO RECONOCER
Y PREVENIR POSIBLES COMPLICACIONES

Consulta de mi cirujano 718-920-2060

« Fiebre de mas de 38.3 grados centigrados (101 Fahrenheit)
« Supuracion alrededor de la herida quirurgica
« Inflamacién o enrojecimiento en aumento en el lugar de la incision

« DOLOR y/o inflamacién, calor o sensibilidad en cualquiera de las dos
pantorrillas

POSIBLES SENALES DE EMBOLIA PULMONAR
CUANDO LLAMAR AL 911

« Dificultad para respirar

« Respiracion entrecortada

« Dolor repentino en el pecho
« Delirio o confusion
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SECCION CINCO
HACIA LA RECUPERACION
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HACIA LA RECUPERACION

SU NUEVA SUSTITUCION ARTICULAR

La amplitud de movimiento que tenga en la articulaciéon ANTES de la sustitucion articular total serd un factor
determinante en la amplitud que tfenga DESPUES. Su equipo hard los esfuerzos necesarios para mejorar su
amplitud de movimiento mediante un programa enérgico de ejercicios de fisioterapia.

La mayoria de los pacientes experimentan una reduccion significativa del dolor y una mayor capacidad de
partficipar en actividades diarias tras la cirugia de sustitucion articular. El tiempo de recuperacién total puede

variar.

SOBRE EL EJERCICIO FiSICO

Practicar alguna forma de ejercicio le ayudara a mantener su nueva articulacion, al igual que el resto de su
cuerpo, en mejor estado. Su fisioterapeuta le proporcionard un programa de ejercicios para casa. Existen muchos
gimnasios y centros de bajo costo en los que puede inscribirse para continuar con buenos habitos fisicos durante

su vida. Puede usar aparatos en casa para continuar ejercitandose.

NO PARTICIPE EN:
e Actividades de alto impacto
e Actividades que le exijan girar o inclinarse bruscamente

Los pacientes que se han sometido a cirugia de sustitucion de cadera deben extremar las precauciones.

SU IMPLANTE

Todos los cirujanos de sustitucion articular de Montefiore implantan a sus pacientes las protesis articulares mas
avanzadas tecnoldgicamente. Su cirujano elegira el implante adecuado en tamafio y forma a sus necesidades
especificas

e Diversas marcas de implantes El metal de su implante NO ES
e Disefios de alta flexién MAGNETICO. por lo tanto, PUEDE
e Técnicas minimamente invasivas HACERSE UN MRI CON SEGURIDAD.

e Varios enfoques para la sustitucion de cadera
Su implante esta hecho de una aleacion de metal de tecnologia avanzada y fambién contiene un material

plastico muy fuerte y resistente al desgaste. El metal puede ser detectado al pasar por sistemas de seguridad.
Puede informar al agente que lleva un implante metalico.

28



VISITAS DE CONTROL ¢FoLLow-uPS)

Usted vera a su cirujano varias veces durante los cinco anos posteriores a la operacion. Se le
reservara una cita durante su primera visita anual y de ahi en adelante, dependera de usted
y su cirujano. Si tiene alguna pregunta sobre su nueva sustitucion articular, no dude en hacer
una visita de conftrol.

CONDUCIR TRAS UNA CIRUGIA DE SUSTITUCION ARTICULAR TOTAL

La mayoria de los pacientes pueden volver a conducir entre 4 y 8 semanas después de la
operacion. Muchos factores influyen en su “vuelta al volante” después de una cirugia total
de sustitucion de articulaciones.

» No debe tomar sedantes o narcéticos
» Debe ser capaz de detener el auto y frenar en una situacion de emergencia
» Debe poder entrar vy salir del auto con facilidad y sin riesgo

Vera a su cirujano en las visitas postoperatorias. Después de haberse sometido una cirugia
de sustitucion articular, asegurese de hablar con su cirujano sobre su deseo de “volver a
conducir” antes de hacerlo.

ACTIVIDAD SEXUAL DESPUES DE UNA CIRUGIA
DE SUSTITUCION ARTICULAR TOTAL

Hable con su médico sobre reftomar su actividad sexual después de una cirugia de sustitucion
arficular total. La mayoria de los pacientes pueden hacerlo de 6 a 8 semanas después de la
operacion. Para eso, debe sentirse comodo con su nueva articulacion. Es importante evitar
complicaciones como una dislocacion de cadera. En general, después de una cirugia de
sustitucion arficular total, debe evitarse la flexion extrema de la articulacion de la cadera.
Debe tomar precauciones con su cadera.

Si necesita mas informacion, hable con su cirujano o fisioterapeuta.
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PREVENCION DE INFECCIONES

PAUTAS PARA EVITAR INFECCIONES EN PACIENTES SOMETIDOS A UNA
OPERACION DE SUSTITUCION ARTICULAR TOTAL

El riesgo de desarrollar una infeccion en la nueva arficulacion es mas elevado para ciertas
personas. Someterse a determinadas intervenciones aumenta el riesgo de desarrollar
una infeccion. Recomendamos posponer todas las intervenciones electivas dentales,
genitourinarias, digestivas y respiratorias hasta al menos tres meses después de la
implantacion de la nueva protesis articular. Si se permiten las infervenciones no electivas
o de emergencia. Por favor, coméntele a sus proveedores de salud que tiene una nueva

protesis articular para que le receten los antibidticos adecuados.

LAS SIGUIENTES PAUTAS ESTAN BASADAS EN LAS RECOMENDACIONES DE LA

ACADEMIA AMERICANA DE CIRUJANOS ORTOPEDICOS.

INTERVENCIONES DENTALES

Durante los dos aflos siguientes a la operacion de sustfitucion arficular, el riesgo de
desarrollar una infeccién es mayor. Le pedimos que, por favor, comente con su dentista la
sustitucién articular a la que fue sometido para que le recete un antibidtico antes del dia de
la intervencion. Debe tomar el antibiotico una hora antes de la cita con el dentista. En la tabla
de abajo se muestran los antibidticos de profilaxis dental tanto para pacientes no alérgicos
a la penicilina como para aquellos que si lo son.

REGIMENES SUGERIDOS DE PROFILAXIS ANTIBIOTICA*

Pacientes no alérgicos a la penicilina Cefalexina, cefradina o amoxicilina 2 gramos por via oral T hora antes de la intervencién dental

1 gramo de cefazolina o 2 gramos de ampicilina por via
inframuscular o intravenosa 1 hora antes de la intervencion dental

Pacientes no alérgicos a la penicilina que no pueden tomar

) Cefazolina o ampicilina
medicamentos orales

Pacientes alérgicos a la penicilina Clindamicina 600 miligramos por via oral 1 hora antes de la intervencion dental

Pacientes alérgicos a la penicilina que no pueden tomar Clindamici 600 miligramos por via intravenosa 1 hora antes de la intervencion
; indamicina
medicamentos orales dental*

*No se recomiendan segundas dosis en ninguno de estos tratamientos
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OTROS PROCEDIMIENTOS

A continuacion, se muestra una lista de otros procedimientos en los que podria ser necesaria la profilaxis
antibidtica antes de la infervencion para proteger su nueva protesis artficular.

Por favor, comente con el médico a cargo de su salud qué tipo de intervencién podria necesitar. Su
dentista 0 medico de cabecera podra recetarle estos antibidticos. Si el denfista tiene alguna pregunta,
puede comentarsela a nuestro equipo de sustitucion articular.

OTRAS INTERVENCIONES CON PROFILAXIS ANTIBIOTICA

B cefazolina

100 mg por via subcon-
juntival.

Dental Cefalexina, cefradina, amoxicillina 2 gramos via oral 1hora antes de la infervencién
Gentamicina, tobramicina, ciprofloxacina, gatiflox- o .
) ) ) ) - Gotas multiples por via
acing, levofloxacina, moxifloxacina, ofloxacina o " , o
o - L o ftépica cada 2-24 horas o | Pregunte a su oftalmdlogo o farmacéutico
Oftalmica meomicina-gramicidina polimixina

la frecuencia de la dosis

2glv Tome la dosis 60 minutos antes de la
Ortopédica® Cefazolina, Cefuroxime O Vancomicina 1591V ) -
infervencion
191V
129V Tome la dosi inutos ant |
Vascular Cefazolina O Vancomyin 9 ) omea d.C,)SIS 60 minutos anfes de fa
19V intervencion
Gastrointestinal
T la dosis 60 minut tes de |
Esofdgica, gastroduodenal | Cefazolina 129V . omea 'c,>5|s MINGTOS anies Ge fa
intervencion
Tracto biliar Cefazolina 129V
Neomicina + eritromicina = base (oral) O metronida- | 1g Consulte con su médico y/o farmacéutico
Colorrectal , » ) )
zol (oral) 19 segun la duracion de la intervencion
) ) . ) 600-900 mg IV Tome la dosis 60 minutos antes de la
Cabeza y cuello Clindamycin + gentamicin O cefazolina 15 mg/kg IV ) -
infervencion
1291V
OleTeTrI'CE? ¥ Cefo},(le' cefazolin 129V Tome la dosis 60 minutos anfes de la
ginecoldgica Ampicilina/sulbactam . -
3glVv intervencion

Genitourinaria

Ciprofloxacina

500 mg via oral 0 400
mg IV

Tome la dosis 60 minutos antes de la
intervencion

Para todas las
Intervenciones

Interrumpa el
fratamiento dentro
de las 24 horas del
procedimiento. Para

la mayor parte de
las intervenciones
en consulfa o de
pacientes externos,
suele bastar con una
sola dosis antfes de la
intervencion.
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RIESGOS DE LA CIRUGIA

Las susfituciones totales de articulacion son intervenciones quirdrgicas serias. Aunque las complicaciones son
infrecuentes, en toda cirugia existen siempre ciertos riesgos potenciales. A continuacion se describen algunos de
los riesgos mas comunes.

INFECCIONES

Las infecciones se producen en menos de un 1% de todas las sustituciones articulares totales. Puede ser tan leve
como la infeccion de una herida superficial que se frata con antibidticos orales, o tan grave como una infeccién
profunda que requiera retirar el implante. Con el fin de minimizar estos riesgos, se administran antibidticos antes,
durante y después de la operacion. Inmediatamente después de la operacion, las infecciones se suelen producir
por bacterias que entran al flujo sanguineo y llegan hasta la zona del implante. Las infecciones de implantes son
infrecuentes y a veces proceden de bacterias de intervenciones dentales, de infecciones del rifidn, de vejiga o de
la piel, o por ofras circunstancias. Después de la sustitucidn articular total, es importante que tome antibidticos
antes de cualquier procedimiento dental y de determinadas intervenciones médicas. Por favor, antes de cualquier
intervencion, notifiquele a su denftista o cirujano que tiene un implante articular. Nuestra consulta le ayudara con
los protocolos de antibidticos. Le recomendamos que tome estas precauciones durante dos afios después de la
sustitucion articular total. Si se diera una infeccion profunda, podrian ser necesarias varias operaciones quirdrgicas,
incluyendo la retirada del implante; tras un periodo de tratamiento de seis a diez semanas, se puede intentar un
reimplante de la articulacion. Este tipo de infecciones son, por supuesto, devastadoras, pero aforftunadamente,
extremadamente infrecuentes.

COAGULOS DE SANGRE

Después de la operacion se pueden formar codgulos en las venas de la pierna. En algunos casos, poco frecuentes,
el codgulo se puede desprender y viajar hasta el pulmon. Esto produce lo que se conoce como embolia pulmonar.
Nosotros tratamos de reducir al minimo el riesgo de formacién de codgulos mediante una serie de medidas:
medias que comprimen las piernas ritmicamente, un programa de ejercicios desde el principio, tfratamiento con
anticoagulantes y pruebas de codgulos, si fuera necesario.

MOVIMIENTO DE LA RODILLA

Para los pacienfes que se sometfan a una sustitucion de rodilla, el grado de movimiento de dicha arficulacion
después de la operacion depende mucho de lo que se haya trabajado durante el periodo de rehabilitacion. En un
pequefo porcentaje de pacientes de sustitucion ftotal de rodilla, el rango de movimiento de dicha articulacion es
limitado. Esto suele corregirse mediante un programa estructurado de fisioterapia en el cual su esfuerzo resulta
fundamental. Sin embargo, si el movimiento es muy limitado, el cirujano podria recomendar flexionarle la rodilla
ligeramente con anestesia para recuperar el movimiento articular.

PERSISTENCIA DEL DOLOR

Casi todos los pacientes (entre el 90-95%, aproximadamente) experimentan un gran alivio del dolor.
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DESGASTE O FALLO DEL IMPLANTE

Su nueva articulacion consta de partes mecanicas que experimentan cierto desgaste con el paso del tiempo.
Con un nivel de actividad normal, la protesis articular puede durar muchos afios. En algunos casos, o después
de muchos afios, los componentes pueden desgastarse completamente, aflojarse o romperse. En los casos mas
serios, podria ser necesaria una revision de la sustitucion de rodilla.

REACCION A LOS MATERIALES

Las sustituciones articulares totales se hacen de materiales ajenos al cuerpo humano. Siempre que el organismo
enfra en confacto con un cuerpo extrafio existe cierto riesgo de reaccion alérgica. El riesgo de este tipo de
reaccion es muy bajo y todos los materiales del implante son sometidos a pruebas rigurosas y generalmente son
bien tolerados.

PERDIDA DE SANGRE

En el Centro Montefiore de Cirugia de Sustitucion Articular hacemos todo lo posible para reducir al minimo las
pérdidas de sangre durante y después de la operacion. Nuestros métodos de conservacion de sangre son muy
efectivos. No recomendamos las donaciones de sangre autélogas de forma rutinaria. Aunque no es frecuente, hay
casos en los que es necesaria una transfusion de sangre.

COMPLICACIONES DE LA ANESTESIA

Hay riesgos asociados con la anestesia. Su anestesista y su cirujano le informardn de cudles son los fipos de
anestesia disponibles y los riesgos asociados a cada uno de ellos. Cuando los médicos consideren cual es el
mejor tipo de anestesia que conlleve el menor riesgo posible para usted, también tendran en cuenta sus deseos
respecto al tipo de anestesia que usted prefiera. Para la cirugia de sustitucién articular, casi siempre se emplea
anestesia local o regional.

OTRAS COMPLICACIONES

La sustitucion articular es un procedimiento quirdrgico y, como fal, no esta exento de riesgos. Como en cualquier
fipo de intervencién quirdrgica, existen riesgos y complicaciones. Pueden surgir circunstancias inesperadas que
lleven a situaciones infrecuentes como alguna lesion en un vaso sanguineo o un nervio, fracturas de huesos y otras
complicaciones que pueden derivar, incluso, en una muerte perioperatoria. Estos casos son muy poco frecuentes
pero debe considerarlos antes de la operacién. Por favor, no dude en comentar con su equipo cualquier cuestion
relacionada con la operacion.
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FISIOTERAPIA Y PROGRAMA DE REHABILITACION

Debe participar activamente en su camino hacia la recuperacién. Su programa de fisioterapia
empezara justo después de la operacion. Lo ayudaran a levantarse de la cama vy lo visitara un
fisioterapeuta para explicarle el régimen de ejercicios. Es de vital importancia que pase buena
parte del dia ejercitando su nueva articulacion. Después de la operacion usara el andador

durante dos semanas. Luego sera capaz de usar un baston durante varias semanas.

EL RESULTADO DE LA OPERACION DEPENDERA
DE SU PARTICIPACION EN ESTE PROGRAMA

EJERCICIOS DE CADERA Y RODILLA

HAGA TANTOS EJERCICIOS COMO PUEDA DURANTE EL DIA.

MANTENGA CADA POSICION DURANTE 10 SEGUNDOS.

PRECAUCIONES DE CADERA

Después de una operacion de sustitucion de cadera, y hasta que la nueva cadera haya
curado ftotalmente, aprendera como evitar que se le disloque la nueva cadera. Su cirujano y
su equipo de rehabilitacion comentaran estas precauciones de la cadera con usted.
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FLEXIONES DE RODILLA SENTADO

Suba la pierna operada hacia usted y manténgala lo mas estirada posible durante varios segundos. Relaje la pierna. Repita.
Empuje suavemente la pierna operada con la otra pierna y mantenga la tension hasta que sienta un estiramiento. Aguante
varios segundos. Relaje. Repita.

Abduccion de cadera (supina)

« Deslice una pierna hacia un lado.

» Mantenga la rodilla hacia arriba.

» Suavemente lleve la pierna de vuelta al centro.

Abduccion de cadera (de pie)

* Manténgase de pie con los pies planos.

| evante una pierna hacia un lado.

» Manténgala asi durante 2 segundos, y luego bajela.
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Bombeos de tobillo

En posicidon sentada o fumbada, apunte
hacia arriba con los dedos del pie y
mantenga los talones en el piso. Luego
presione el piso con los dedos del pie
alzando los talones. Haga 30 repeticiones.

Series de cuadriceps

Lentamente, tense los musculos del muslo de la
pierna estirada. Cuente hasta 10 y repita con la
pierna opuesta.

Elevacion de pierna recta

e TUmbese en la cama. Flexione una

pierna. Mantenga la otra pierna estirada sobre la
cama.

« Alce la pierna todo lo que pueda sin

forzar, pero no mas de 12 pulgadas (30 centimetros).
Sosténgala varios segundos vy baje la pierna
lentamente.

Deslizamientos de talén

e TUmbese 0 siéntese con las piernas estiradas frente
a usted. Pédngase una bolsa de pldstico o una bandeja
de hornear galletas debajo del pie para facilitar el
deslizamiento.

* Deslice el talén hacia los gluteos sin levantarlo de

la cama. Deslicelo hacia atras todo lo que pueda sin
forzarlo.

Mantenga esa posicidon unos segundos y deslicelo
hasta la posicion inicial.
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COMO USAR UN ANDADOR:
SOPORTAR EL PESO

Deslice el andador (o alcelo si usa un
modelo sin ruedas) 12 pulgadas (30

cm) hacia adelante.

Dé un paso hacia adelante con

la pierna operada primero. Use el
andador para equilibrarse al dar el
paso y use la cantidad de peso que le
haya indicado su médico.

Mueva su pierna no operada hacia el
centro del andador.
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COMO USAR UN ANDADOR:
SENTARSE Y LEVANTARSE

Retroceda hasta que note la
silla detrds de usted. Coloque
la pierna operada frente a
usted.

Busque el brazo de la silla

por detras con una manoy
agarrelo. Haga lo mismo con el
otro brazo. No olvide sacar un
poco la pierna hacia fuera.

Bajese al centro de la silla.
Luego, deslicese hacia atfras.

Para levantarse: Coloque
la pierna operada frente a
usted. Alcese empujando la
silla y sin tirar del andador.




COMO USAR UN ANDADOR:
SUBIR ESCALERAS

Ponga el andador de lado,
de modo que fenga

la barra fransversal junto
a usted. Ponga las patas
delanteras en el primer
escalon. Sujete el andador
con una manoy el
pasamanos con la ofra.

Distribuya su peso en
partes iguales entre el
pasamanos y el andador.
Suba la pierna buena al
primer escalon.

Suba la pierna operada.
Luego suba el andador
al primer escalon.

COMO USAR UN ANDADOR:
BAJAR ESCALERAS

Ponga el andador de
lado, de modo que la
barra transversal quede
junto a usted. Ponga

las patas traseras en el
escalén de abajo. Sujete
el andador con una
mano y el pasamanos
con la ofra.

Apoye su peso en la
pierna buena. Baje el
escalon con la pierna
operada.

Distribuya su peso

entre el pasamanos y el
andador. Lentamente,
baje su pierna buena.
Luego baje el andador al
siguiente escalon.



COMO USAR UN BASTON

Posicion del baston

e La parte superior del bastén debe alcanzar el pliegue de

la muieca cuando esté parado.

e Al sujetar el baston debe tener el codo ligeramente flexionado.
e Sujete el bastén con la mano contraria al lado que necesita apoyo.

Como caminar con baston
Al caminar, el baston y la pierna

operada avanzan y tocan el suelo
al mismo tiempo.

Para empezar, coloqgue el
baston ligeramente por
delante e inicie el paso con
la pierna operada. Termine
el paso con la pierna buena.

N @ ==
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Para subir y bajar escaleras
Para subir escaleras agarre el
pasamanos (si es posible) y
suba la pierna buena primero
con el bastén en la mano
opuesta a la pierna operada.
Luego suba la pierna operada.

Para bajar las escaleras, primero
ponga el bastén en el escalén

al que se dispone a bajar.
Luego baje la pierna operaday,
finalmente, la pierna buena que
soporta el peso de su cuerpo.




KIT DE CADERAS

Si va a ser sometido a una sustitucion total de cadera, le serd Util contar con un kit de
caderas. Lo ayudaremos a obtenerlo.

El kit de cadera contiene lo siguiente:

» Pinza para alcanzar objetos
e Calzador con mango largo
» Esponja con mango largo

» Calzador de medias

« Varilla para vestirse

Si usted ha sido sometido a una sustitucion total de cadera, su fisioterapeuta le mostrara
como usar estas herramientas del kit de caderas.




DIETA Y NUTRICION ANTES DE LA CIRUGIA

La alimentacion sana y la buena nutricién antes de la operacién pueden tener efectos
beneficiosos en el proceso de sanacion después de la cirugia. Asegurese de incorporar los
siguientes grupos alimenticios y nutrientes.

o Frutas y verduras: fenga como meta consumir un minimo de 5-7 porciones de frutas y verduras
por dia. Asi obtendra las vitaminas y minerales que necesifa para ponerse en la mejor forma en
cuanto a nutricion, y preparar asi su cuerpo para la cirugia y una recuperacion mas facil.

e Fibra: clija cereales integrales en lugar de blancos o refinados al comprar pasta, arroz y panes. Un
consumo de fibra adecuado ayuda a prevenir el estrefiimiento y favorece una evacuacién normal, lo
que podria ser un problema debido a la disminucién de actividad. Los cereales de grano entero son
una buena fuente de minerales necesarios para una optima nutricion. Busque productos que tengan
por lo menos 2 g por porcion.

e Proteina: clija comidas ricas en profeina como carne de ave, carne magra, mariscos, frijoles y
guisantes, nueces y semillas sin sal, y mantequillas de frutos secos.

e Liquidos: beba liquidos adecuados para mantenerse hidratado (por lo menos de 6 a 8 vasos de
liquido al dia). Elija preferentemente agua y evite bebidas azucaradas.

e Calcio: Cerciorese de consumir la cantidad adecuada de calcio para fortalecer sus huesos. Elija
leche, yogurt, queso y vegetales de hoja verde.

e Vitamina C: Coma alimentos ricos en vitamina C incluyendo naranjas, meldn, fresas, brécoli y
vegetales de hoja verde. La
vitamina C ayuda a sanar el cuerpo.

Si usted no comia habitualmente
muchas frutas y verduras o siente
que no podrd hacerlo antes de
la cirugia, considere ingerir un
complejo  multivitaminico  con
minerales durante ese periodo
para asegurarse de contar con
la cantidad 6ptima de vitaminas
y minerales. Siempre consulte
previamente a su médico.
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Comidas

Consiga ayuda para preparar sus comidas y alimentos perecederos (leche, fruta y verdura).
Congele cenas ya preparadas antes de la operacion, preferiblemente en contenedores de
microondas. Almacene alimentos no perecederos (en caja, lata y congelados) para que le
resulte mas facil preparar sus comidas después de la cirugia. Busque servicios de reparto de
comida a domicilio.

PAUTAS DE CONTROL DE DIABETES Y GLUCEMIA

Siempre es importante controlar su glucemia, pero antes de la cirugia es extremadamente
importante. Una glucemia elevada y fuera de control dificultara su curacién. Tener la glucemia
bajo control puede ayudarlo a reducir el riesgo de problemas postoperatorios, como infecciones
y hospitalizaciones prolongadas.

Lo mejor es comer la misma cantidad de carbohidratos en los horarios habituales, y evitar
saltarse comidas, las bebidas azucaradas vy los carbohidratos refinados. Su doctor puede pedirle
que consulte con un dietista (R.D.) si usted requiere asistencia.

DIETA Y NUTRICION POSTQUIRURGICA

Vuelva a su dieta normal segun la tolere e incluya muchas frutas y verduras y comidas ricas en protfeina.
Ademas, recuerde beber cantidades adecuadas de liquidos (al menos 8 vasos por dia). Su apetito puede
disminuir después de la operacién. Esto puede deberse a la anestesia y a su medicacion. Coma pequefias
comidas frecuentes a lo largo del dia para asegurarse de que recibe suficientes nutrientes para sanar.

Durante el proceso de curacion y recuperacion, su cuerpo necesita cantidades mayores de calorias,
proteinas, vitaminas A y C, y posiblemente zinc. Incluya variedad de comidas para contar con todos los

nutrientes que necesita.

LA COMIDA SALUDABLE comienza cuando usted llena su plato con ingredientes frescos y alimentos
integrales en la cantidad adecuada. Consulte la Guia para Platos de Comida Sana en la proxima pagina

donde vera consejos generales de comida sana.
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PLATOS DE COMIDA SANA

GUIA DEL PLATO SANO

ACEITES SALUDABLES AGUA

Utilice aceites saludables (de oliva
y de colza, por ejemplo) para
cocinar, en ensaladas y en la mesa.
Limite la mantequilla y evite las
grasas frans (trans fat).

Beba agua, té o café (con un poco
de azucar, o sin ella). Limite el
consumo de leche y productos
lacteos (102 porciones al dia) y de
zumos (1 vaso pequefio al dia).
Evite las bebidas azucaradas.

CEREALES
INTEGRALES

Consuma cereales integrales (pan,
pasta y arroz integrales). Limite
los cereales refinados (como el
arroz y el pan blancos).

Cuanfas mds y mas variadas
verduras coma, mejor. Las papas y VERDURAS

los chips de papa no cuentan.

PROTEINAS
SALUDABLES

Elija pescado, pollo y pavo,
guisantes y nueces; limite el
consumo de carne roja y queso;
evite la tocineta (bacon), los
embutidos frios y otros alimentos
procesados.

Coma frutas de todos los colores.

Montefiore

DOING MORE

Sino come bien después de la operacion, es posible que necesite complejos multivitaminicos.
Si su ingesta se ha reducido mucho, puede necesitar un suplemento de nutricion. Contacte
con su médico para mas indicaciones.

Tras recuperarse de la operacion, es importante que mantenga un peso saludable. Para ayudarlo a
recuperarse y lograr el maximo beneficio de su nueva prétesis, es imporfante que alcance y mantenga un
peso sano. El exceso de peso recarga y presiona las arficulaciones. Se le recomienda una dieta equilibrada
donde usted consuma todos los nutrientes necesarios para curarse mientras pierde peso. Su doctor
puede pedirle que consulte a un dietista diplomado que pueda ayudarlo a perder peso y lograr sus
objetivos de salud.

SERVICIOS DE NUTRICION 929-263-3519
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TELEFONOS IMPORTANTES

Mi contacto de emergencia

Mi compania de seguros

Nombre del entrenador de salud

Teléfono del entrenador de salud

Consulta del cirujano ortopédico 718-920-2060
Numero principal del hospital 718-920-9000
Asistente social 718-920 -9950
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Si tiene cualquier otra pregunta, llame al 718-920-2060

Montefiore Center for Joint Replacement Surgery
600 East 233rd Street
Bronx, New York 10466

Montefiore, el Hospital Universitario del Albert Einstein College of Medicine, estd entre
los mejores hospitales a nivel nacional y regional en el ranking de U.S. News & World
Report.

www.montefiore.org/surgery-orthopaedic-joint-replacements

El Centro Médico Montefiore es un 501c3 i _

MKT10904 registrado Albert Einstein College of Medicine
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