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Orientacdes para o paciente cirurgico

Cirurgias gastrointestinais
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Vocé serd contatado por telefone pelo hospital antes, pois recebera informacdes
importantes sobre a sua sadde.

1.1 Exames pré-operatorios

Serdo realizados exames pre-operatdrios com o intuito de diminuir riscos
cirdrgicos. Figue atento ao pedido de exames solicitados pelo médico e realize-os
0 mMais breve possivel.

1.2 Medicamentos

Se vocé utiliza regularmente anticoagulante - AAS, Clopridogel, Clexane,
Marevam, Xarelto, Dabigatrana (poradaxa), Eliquis (apixabana), etc. - converse com
seu médico para adequar seu medicamento e aproveite para comunicar, também,
ao hospital quando receber o contato teleféonico.

1.3 Alergia ao latex
Pacientes alérgicos ao latex devem comunicar ao médico e, ao receberem o

contato telefénico do hospital, devem avisar sobre esse risco.

O Hospital Sdo Cristévao Salde esta preparado para realizar cirurgias em
pacientes alérgicos ao latex através de protocolos de seguranca.

1.4 Restricdo ao uso de transfusdo sanguinea

Caso vocé esteja no grupo de pacientes que ndo aceita receber transfusao
sanguinea € necessario avisar ao medico-cirurgiao e anestesista antes da
realizacao da cirurgia.

O hospital dispde do termo de consentimento especifico para essa situacdo e
protocolo de gerenciamento do sangue no pre, intra e pos-operatorio.

Vocé serd encaminhado para uma avaliacado pré-anestésica que realizard uma
avaliacdo da sua saude e fara todas as orientacdes necessarias para gue sua
cirurgia seja realizada com seguranca.






2. O que levar para a internacao

E importante levar para o hospital:

* Todos o remédios de uso habitual que vocé utiliza em casa

* Resultados de exames

* Alliberacdo do risco pré-operatorio que o médico entregou a vocé na
consulta cardiologica/anestésica

Nao esqueca de trazer os documentos pessoais e a carteirinha do convénio.
E obrigatério ter um acompanhante maior de 18 anos.

Informacdes e esclarecimentos serdo realizados apds o término da cirurgia pela
equipe médica.

3. Cinta abdominal

A cinta abdominal é recomendada para uso no pPds-operatério das cirurgias
abdominais. Ela confere mais seguranca e conforto para caminhar, diminuindo os
riscos de complicacdes com a cicatrizacdo da ferida operatoria.

O paciente deve medir a cintura e levar a medida até uma loja
especializada em materiais cirdrgicos para adquirir no tamanho

correto

Dever ser de velcro e ter entre trés e quatro “gomos”




4. Meia elastica

A meia elastica diminui o risco de trombose e reduz o inchaco das pernas no pPos-
operatorio. Recomenda-se utilizar durante o procedimento cirdrgico e o maior
tempo possivel nas trés primeiras semanas do pds-operatorio.

Atencao:

E indicada a meia eldstica, sem nylon, de média compressao, 3/4 ou 7/8, no
tamanho adeguado ao paciente.

5. Medicamentos

Alguns medicamentos necessitam de atencdo especial nos dias que antecedem
a cirurgia.

e AAS: ndo ha necessidade de suspensao do AAS para procedimentos
de médio e grande porte, salvo em cirurgias urologicas e neuroldgicas
(paciente apresenta mais beneficios que risco cardioldgico como profilaxia
primaria)

¢ Ticlopidina e Clopidogrel: suspender O5 (cinco) a 07 (sete) dias antes

e Ticagrelor: suspender O3 (trés) a O5 (cinco) dias antes

e Prasugrel: suspender O7 (sete) dias antes

e Varfarina: suspender O5 (cinco) dias antes e aguardar INR até 1.5

e Heparina: suspender pelo menos 06 (seis) horas antes da cirurgia

e Eliquis (apixabana), Xarelto (rivaroxalbbana), Pradaxa (dabigatrana):
suspensao 48 horas antes da cirurgia. Caso o paciente possua funcao
renal alterada, esses medicamentos devem ser suspensos 04 (quatro) dias
antes da cirurgia

¢ Anti-inflamatorios (Diclofenaco, Nimesulida, Cetoprofeno): suspender O2
(dois) antes da cirurgia

¢ Medicagoes via oral para diabetes: suspender O1 (um) dia antes da cirurgia

¢ Nao aplicar insulina na noite anterior a cirurgia



Medicamentos para hipertens&o, problemas cardiacos, asma, crises convulsivas,
depressao e tiredide (até mesmo no dia da cirurgia).

Na duvida, sempre questione seu médico.

6. Higiene

Tome banho completo na noite anterior e novamente no dia da cirurgia, © mais
proximo possivel do horario da cirurgia.

Use toalha e roupas limpas, e ndo depile o local a ser operado antes da cirurgia.
A retirada dos pelos sera realizada no hospital com material adequado. Apds

a cirurgia, mantenha o curativo da ferida cirdrgica limpo e seco, seguindo a
recomendacao do seu médico.

7. Cigarros e bebidas alcoolicas

Todos sabemos gue o cigarro e as bebidas alcdolicas, além de outras substancias
toxicas podem causar problemas na sua recuperacao cirdrgica. © mais indicado €
parar definitivamente o consumo dessas substancias. Quanto mais tempo sem o
Seu uso, menos efeitos negativos.

E importante saber que o cigarro afeta e interfere profundamente na oxigenacao
do corpo pelo sangue, na distribuicdo dos nutrientes para a manutencdo e
regeneracao da pele e dos tecidos, além de comprometer o lbom funcionamento
dos vasos sanguineos, dos pulmées e das condicdes cardiorrespiratorias.




Sendo assim, dificulta muito o processo de cicatrizacdo, o que pode acarretar
sérios efeitos colaterais, como a necrose da pele, infeccdo, rompimento de suturas,
manchas, gueloides, tromboembolismo, entre outros aspectos agravantes.
Além disso, ainda pode contribuir para deixar o paciente mais vulnerdvel a
anestesia, criando a possibilidade de surgirem problemas gque poderiam ser
evitados.

A ingestdo de bebidas alcodlicas no pds-operatorio é proibida, pois © seu consuMmo
pode:

interagir com a medica¢ao ou interferir no seu efeito
diminuir a resisténcia, aumentando assim o risco de infeccdes

aumentar o inchaco, pois o dlcool dilata os vasos sanguineos
aumentar o risco de sangramentos

Para saber quando voceé pode voltar a ingerir bebidas alcodlicas depois de uma
cirurgia, converse com seu médico e siga as recomendacoes.

8. Alimentacao

A alimentacdo saudavel € muito importante para o sucesso da cirurgia e para
0 processo de recuperacdo. E importante manter-se bem hidratado e evitar
alimentos com alto teor de acUcar, pois a elevacdo glicémica afeta o processo de
cicatrizagao.

Evite também o excesso de sal prevenindo, dessa forma, o edema ou a hipertensao
arterial.

Em contrapartida, opte por uma alimentacdo que possa acrescentar nutrientes
importantes para a cicatrizacdo e recuperacao do organismo. Ela deve ser rica
em alimentos naturais, como frutas, verduras, legumes, iogurte, queijos lbrancos,
cereais integrais e carnes magras.

Deve-se seguir a dieta habitual até a noite anterior a cirurgia, exceto se houver
orientacdo médica especifica.



9. Jejum perioperatodrio

A abreviacdo do jejlum pré-operatdrio tem como objetivo evitar o jejum
prolongado antes da cirurgia, trazendo maior conforto para o paciente, reduz
nauseas e vomitos no pds-operatdrio, evita desidratacdo, alteracdes da glicemia,
reintroducdo mais rapida da dieta oral apods a cirurgia e melhora a recuperacdo No
poOs-operatorio.

Assim, 0 paciente pode ingerir até duas horas antes do horario da cirurgia um
complemento nutricional que contém carboidrato e proteina (Fresubin Jucy) ou
Maltodextrina 25 g diluido em 200 ml de liquido claro.



Nem todo jejum pré-operatdrio necessita ser de até 12 horas.

A abreviacdo do jejum perioperatdrio em pacientes candidatos a cirurgias
eletivas associa-se com menor tempo de internacdo hospitalar e diminuicdo de

complicacdes pos-operatorias.

E possivel diminuir o tempo de jejum antes da cirurgia utilizando-se uma bebida
enriguecida com carboidratos de alta absorcdo (Maltodextrina 25 g diluido em
200 ml de liquido claro) até duas horas antes da cirurgia.

Obs.. nem todos pacientes podem fazer uso da Maltodextrina, especialmente
aqueles com alguma dificuldade no esvaziamento do estdmago. O seu médico

indicard quando necessario.

O que eu posso ingerir:

Arroz, carnes magras (assadas ou grelhadas),

© :
Até 8 horas g e legumes ou verduras cozidas, frutas sem casca
. . Q9

antes da cirurgia @) g Nao pode: frituras, alimentos gordurosos, doces e
acucares, alimentos formadores de gases e integrais
Agua de coco, chd, suco de cor clara, leite
desnatado, 2 bolachas de agua e sal ou 2 torradas
e caldo de legumes

Até 6 horas g ©

antes da cirurgia a2 Nao pode: passar manteiga, requeijdo ou geleia.

A Unica bolacha permitida é de dgua e sal, ndo se
deve comer bolacha recheada ou qualquer outro
tipo de bolacha

2 horas antes
da cirurgia

Liguido sem residuo

de gordura

Fresubin Jucy (1 unidade de 200 ml) ou
Maltodrextrina 25 g diluida em 200 ml de suco Clight
(de cor clara) ou dgua de coco




ATENCAO: caso vocé ndo tenha ingerido o suplemento na sua residéncia,
Nnao esgueca de trazé-lo na sua internacao!

10. Suplemento nutricional

Fortalecer o sistema imunoldgico antes do procedimento cirlrgico é importante
para um bom resultado, especialmente em determinadas cirurgias, e ajuda o
organismo no periodo pré e pos-cirdrgico, diminuindo o risco de complicacoes,
de infeccdo e melhorando o processo de cicatrizacdo.

Aos pacientes oncoldgicos que demonstram maior susceptibilidade para fatores
de risco no pds-cirdrgico, recomendamos o uso de imunomoduladores:

*O Impact, além de beneficiar o paciente no preparo do sistema imunologico,
também auxilia e prepara © 0rganismo para O Processo de cicatrizacdo no pré
e pos-cirdrgico, a fim de evitar riscos de infeccdes das feridas cirdrgicas ou
provocadas por traumas. Auxilia ainda em uma rapida cicatrizacdo de feridas,
escaras, Ulceras por pressao e no tratamento de pacientes oncologicos. O Impact
é contraindicado para pacientes alérgicos & proteina do leite, soja e/ou peixe.

Deve-se seguir a orientacao meédica e nutricional especifica.



1. Goma de mascar

A goma de mascar age como um mecanismo gue simula a alimentacao.
Dessa forma, estimula a salivagédo e os movimentos intestinais, reduzindo as
chances de nauseas, vomitos, distensdo albbdominal e dor apds a cirurgia.

Nem todos pacientes podem fazer o uso da goma de mascar, especialmente
agueles com alguma dificuldade para mastigacdo e/ou degluticdo. A equipe
médlica e de fonoaudiologia indicarad guando necessario.

Recomenda-se fazer uso da goma de mascar trés vezes ao dia por 30 minutos.

12. Realimentac¢ao precoce

A realimentacao precoce no pods-operatorio pode ser conduzida sem riscos e com
potenciais beneficios aos pacientes como: alta mais precoce e menor incidéncia
de complicagdes infecciosas.

13. Atividades fisicas

Recomenda-se manter
as atividades fisicas
habituais até a véspera da
cirurgia, evitando apenas
as praticas exaustivas

e com risco de causar
lesdes na ultima semana
antes da cirurgia.




14. Deambulacao precoce

No pos-operatdrio € comum a sensacao de inseguranca em se levantar e muitas
vezes estamos mais propensos a querer permanecer em repouso. Poréem,
permanecer fora do leito e caminhar com a ajuda da equipe de fisioterapia nas
primeiras horas apos a recuperacao anestésica ajudara na recuperacao cirdrgica,
diminuindo complicagdes respiratorias, trombose e auxiliando no funcionamento
intestinal.

15. Fisioterapia respiratoria

A fisioterapia respiratdria aumenta a capacidade funcional pulmonar, reduzindo
chances de complicacdes respiratorias e risco de trombose.

16. Analgesia, procinéticos e sintomaticos

O uso de medicacdes analgésicas (para tirar a dor), procinéticos (para diminuir
vomitos e estimular os movimentos gastrointestinais) e outros sintomaticos sao
de grande valor no intuito de diminuir os incOmodos apds a cirurgia e abreviar a
recuperacao cirurgica.

A prescricdo dessas medicacdes para uso em casa, apos a alta, ajuda no controle
de sintomas e diminui a necessidade de re-internacoes.

17. Curativos

Os cuidados e curativos da ferida operatoria sdo muito importantes no intuito
de evitar infeccdes e melhorar a aparéncia estética da cicatriz. Apds a cirurgia, o
nmeédico-cirurgido ou enfermeiro fardo algumas orientacdes relacionadas a ferida
operatoria, assim como os cuidados basicos com o curativo.



A equipe de enfermagem é especializada em realizar o curativo da ferida
operatodria. Siga todas as orientacdes realizadas pelo profissional de enfermagem.

*  N&o molhar o curativo
* Proteger a ferida operatdria durante o banho

* Manter as mao limpas e higienizadas (dgua e sabao ou alcool
em gel 70%)

* Observe sinais de vermelhidao, calor, dor, secrecdo ou febre e
comunigue ao seu médico ou profissional de saude

* Na consulta pds-operatdria ambulatorial sera avaliada a ferida
operatdria, assim como sua evolucdo

* Realizar o curativo conforme orientacao realizada pelo seu
médico no momento da alta

18. Equipe multiprofissional

Com abordagem global,

a atuacdo de equipe
multiprofissional - composta
por médico, enfermagem,
fisioterapeuta, nutricionista,
fonoaudidlogo e psicologo
- é fundamental para a
reabilitacdo e compde

parte importante da
recuperacao cirdrgica.




Os beneficios dos cuidados pré-operatorios impactam diretamente na qualidade
€ NO MeNnor temMpo Necessario para a recuperacao cirdrgica. Estudos demonstram
gue so o fato de ser internado j& gera um risco de infeccdo hospitalar de 17.6%,
engquanto as chances de ter uma reacdo adversa a medicamentos sdo de 55% e a
probabilidade de desenvolvimento de Ulceras de pressao/escaras é de 31%.

O paciente deve permanecer internado o tempo realmente necessario para a sua
recuperacao, garantindo o melhor desfecho clinico, no menor tempo possivel.
Para que a cirurgia possa ser preparada corretamente, solicitamos aos pacientes
e acompanhantes que cheguem ao local da operacdo no hordrio marcado.

E muito importante seguir as recomendacdes médicas e das equipes
multiprofissionais.

Antes da cirurgia e durante a internacdo, esclareca todas as suas duvidas com a
equipe multiprofissional.



Boa cirurgia e uma étima recuperag¢ao!




