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Excelencia en Salud al servicio de la comunidad

Proceso para su
cirugia

Valoracidn por Cirugia Valoracion por
Gineco-oncologia: Anestesiologia:

Se le brindara Cita en la que, de

informacion detallada acuerdo a su

sobre el procedimiento e e e = condicion clinica, se

a realizar, riesgos, = determina el proceso ==
beneficios y terapias anestésico que se

complementarias. utilizara en su cirugia.

Valoracion por
Enfermeria:

Se le brindara
informacion a la paciente
y su familia sobre la
preparacion para la
cirugia y el proceso

de hospitalizacion.



Laparoscopia:

Es un procedimiento que consiste en
introducir a través de unas pequenas
incisiones en el abdomen un dispositivo en
forma de tubo delgado, equipado con luz y
camara, para examinar 0rganos peélvicosy
realizar el procedimiento quirurgico
determinado.

Abierta:

Incision a nivel de la pared abdominal para
poder realizar el procedimento previamente
determinado.

Recomendaciones para su cirugia //

Tome su desayuno habitual,

La noche anterior y el dia de su cirugia,

exceptuando lacteos y bebidas banese con el jabdn de Clorhexidina,
oscuras; almuerce ligero: pollo, puré, haciendo especial énfasis en la zona del
caldo, arroz (evite fritos y grasas). abdomen, axilas e inglés. Lave el resto de

Después, tome solo liquidos.

Traiga consigo una prueba
de embarazo en orina
para realizarla el dia de la
cirugia con el personal de
Enfermeria.

SU CUerpo con jabon y shampoo usual.

Evite fumar para Asegurese de contar
reducir complicaciones  con un cuidador en

pulmonares posteriores  capacidad de auxiliarla
a la cirugia. cuando lo requiera.



cNecesita preparacion intestinal?

En ocasiones, puede necesitar un enema o laxante para limpiar una
porcion de su intestino antes de la cirugia.
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Preparacion intestinal via ORAL:

Nulytely (# 4 sobres) Primera dosis 2 litros. Diluya cada sobre en un
litro de agua y tome un vaso cada 15 minutos, iniciando la primera dosis
a las 4:00 p.m., segunda dosis 2 litros a las 10:00 p.m. el dia antes de la
cirugia.

El personal de Enfermeria la entrevistara, tomara
signas vitales, peso, tallay realizara Ia valoracion del
estado de la piel y mucosas, para ingresar a la cirugia
de forma segura.

Se le suministrara acetaminofén via oral antes de la
cirugia, si no tiene contraindicacion para recibirlo.

Se le suministrara antibiotico a través de una vena,
como medida preventiva para las infecciones.

Silas llega a requerir, le pondran medias de
compresion para mejorar la circulacion y evitar la
formacion de coagulos de sangre. No las retire hasta
que le sea indicado.




Es posible que tenga conectado un catéter epidural en la espalda; este
dispositivo proporciona medicamento para el control del dolor.
También, mascara de oxigeno, sonda en la uretra (drena la orina
constantemente). Esta serd retirada bajo indicacion meédica.

Se vigilara constantemente sus signos vitales, heridas y sintomas

relacionados con la cirugia, una vez se encuentre en condicion estable,
serd trasladada a una habitacion.

Se realizara el adecuado manejo del dolor, que le permitira respirary
movilizarse mas facilmente, dormir mejor y recuperarse pronto.

Podra comenzar a tomar bebidas segun indicacion de Enfermeria.

Consuma alimentos sdlidos y liquidos una vez sea autorizada, segun lo
tolere. Informe al personal de salud si presenta vomito persistente.
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Procure permanecer activa. El sedentarismo puede causarle
camplicaciones coma: neumonia, formacion de codgulos y debilidad
muscular. NO realice esfuerzos.

Solicite ayuda para movilizarse si lo requiere,

Procure comer siempre sentada en la silla.

Cuando su estado de salud lo permita, se le dara alta para el regreso a
casa.

Solicite la cita de control postoperatorio en 15 dias, esta no requiere
autarizacion,
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Signos de alarma para consultar por urgencias
cuando le den de alta:

Calor, enrojecimiento o salida  Fiebre superior a Imposibilidad para beber

de liquidos por la herida. 38.8°C o retener liquidos.

Dolor abdominal que no cede Vomito. Sangrado excesivo 0

antes los medicamentos pus por la herida o por
vagina

Control del dolor

Una vez el personal de salud logre controlar su dolor tras la cirugia, sera
trasladada a su habitacion, donde es importante que comunique al
personal que la atiende si

percibe dolory logre clasificarlo en una escala, para que pueda se
tratada mediante medicamentos.

Aliviar el dolor esimportante,
ya que ayuda a:

e Respirar mejor.

@ Movilizarse con facilidad.
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® Dormir.

® Recuperarse rapidamente.



PROGRAMA DE EDUCACION AL PACIENTE Y LA FAMILIA

Escanea el cadigo QR
para acceder a la
seccion educativa de
la web,

Certificado N° 015

Para comentarios y sugerencias
contacte al Servicio de Informacién y
Atencién al Usuario - SIAU 3319090

Ext4190
siau@fvl.org.co

L flol Jolin]=

viGILADO Supersalud @



