


B
ienvenido al C

entro de A
tención al Paciente

O
rtopédico (O

rthopedic Patient C
are

C
enter) en 3 M

ain. A
quí, bajo la supervisión de

su m
édico, usted trabajará con varios profesiona-

les de la salud capacitados específicam
ente para 

atender pacientes después de la cirugía de reem
-

plazo de coyunturas. Su equipo de E
nferm

ería
consiste de su enferm

ero(a), técnico de atención
de enferm

ería y facilitador de atención al 
paciente. O

tros m
iem

bros del equipo incluyen su
gerente de atención, quien le ayudará a coordinar
sus planes después de su hospitalización; su 
fisioterapeuta, su terapeuta ocupacional, y otros
especialistas que su m

édico considere necesarios. 
C

ontrolar su dolor después de la cirugía es una
im

portante prioridad para nosotros. Su enferm
e-

ro(a) le preguntará frecuentem
ente cuál es su

nivel de dolor para poder determ
inar si usted está

recibiendo el alivio de dolor adecuado. Se le 
pedirá que califique su dolor en una escala del 0
al 10: 0 significa ningún dolor, y 10 tener el peor
dolor im

aginable. Su dolor se controlará con
diversos m

étodos.
O

tra área de alta prioridad es evitar la form
a-

ción de coágulos sanguíneos. Se utilizarán bom
-

bas para los pies o dispositivos de com
presión de

la pierna, junto con m
edias elásticas. L

as bom
bas

del pie, los dispositivos de com
presión y las

m
edias elásticas, ayudarán a

m
antener la circulación de la

sangre durante períodos de
actividad lim

itada. Su m
édico

podría ordenar una m
áquina

de m
ovim

iento pasivo conti-
nuo (C

P
M

por su sigla en
inglés). E

sta m
áquina dobla y

estira su pierna lentam
ente.

U
sted debe usar esta m

áquina
cuando esté en cam

a y, si es posible, m
ientras

duerm
e, 6 a 8 horas al día. A

sí m
antendrá la

coyuntura de su rodilla flexible y ayudará a evitar
coágulos sanguíneos. Tam

bién si su m
édico lo

ordena, podría dársele un adelgazante de la sangre
para evitar la form

ación de coágulos en las pier-
nas. Se le puede dar en form

a de píldora o una
inyección en el abdom

en. E
l uso de estos m

edica-
m

entos podría causar m
oratones o sangrado, por

los cual necesitará tom
ar precauciones. 

H
abrá m

ucha gente yendo y viniendo a su 
habitación durante su estadía. Por favor no vacile
en preguntarles sus nom

bres y com
partir con ellos

cualquier inquietud que tenga. Si tiene preguntas
que el personal no esté respondiendo, por favor
pregunte por el enferm

ero(a) a cargo apretando el
“botón para llam

ar al enferm
ero(a)” o m

arcando la
extensión 49395 directam

ente desde el teléfono de
su habitación. 

D
urante los próxim

os tres días, su equipo de
atención colaborará con usted para estabilizar su
estado, m

ejorar su m
ovilidad y planear su alta para

m
archarse a su casa, centro de rehabilitación, o

centro especializado de enferm
ería.

P
rim

e
r D

ía
 P

o
s
to

p
e

ra
to

rio
�

A
nálisis de sangre tem

prano en la m
añana 

y posible transfusión de sangre dependiendo de los
resultados de sus exám

enes. Se le dará sangre 
pre-donada si fuera necesaria. 

M
áquina de m

ovim
iento pasivo continuo (C

P
M

)

A
parato para controlar

el dolor
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�
U

na dieta de líquidos claros se irá avanzando
según se tolere. U

sted podría experim
entar náusea

causada por el m
edicam

ento para el dolor. Por
favor pida a su enferm

ero(a) m
edicam

ento para
controlar la náusea. 

�
Fisioterapia dos veces al día junto a su cam

a.
�

Sentarse en una silla ayudará al personal de
enferm

ería o a su fisioterapeuta. 
�

U
se el inodoro portátil junto a la cam

a o
cam

ine al baño con ayuda, según se necesite.
�

Se reunirá con el Facilitador de A
tención del

Paciente y G
erente de A

tención (T
rabajador social). 

S
e

g
u

n
d

o
 D

ía
 P

o
s
to

p
e

ra
to

rio
 

�
A

nálisis de sangre tem
prano en la m

añana
y posible transfusión de sangre dependiendo de
los resultados de sus exám

enes. Se le dará sangre 
pre-donada si fuera necesaria. 

�
Se descontinuarán el catéter Foley, los 

sueros, la bolsa de drenaje y la bolsa de agua.  
�

Terapia física dos veces al día en el gim
nasio

de rehabilitación, donde aprenderá a cam
inar con

su cam
inador (burrito) y otras técnicas para m

ejorar
su m

ovilidad. 
�

U
n terapeuta ocupacional le visitará una vez

al día para enseñarle cóm
o usar cualquier equipo

necesario para realizar actividades de la vida diaria,
tales com

o ponerse y quitarse los pantalones, shorts
o ropa interior, y cóm

o usar el equipo de adapta-
ción.�

C
ontinúe sentándose en la silla dos veces al

día y aum
ente la distancia que cam

ina cada día. 
�

Su m
edicam

ento para el dolor cam
biará a

uno en form
a de píldora. Por favor pida el m

edica-
m

ento antes de que su nivel de dolor se vuelva
intolerable. Si las píldoras no controlan el dolor,
por favor dígalo a su enferm

ero(a). 

T
e

rc
e

r D
ía

 P
o

s
to

p
e

ra
to

rio
(D

ía
 d

e
l A

lta
)

�
Se le brindará atención de rutina y fisiote-

rapia com
o de costum

bre en la m
añana del alta.

L
a fisioterapia añadirá a su terapia de rutina las

transferencias a un carro y al baño. U
sted practi-

cará precauciones de seguridad postoperatorias.
Se espera que los m

iem
bros de la fam

ilia asistan a
las sesiones de terapia. E

llos aprenderán cóm
o

ayudarle con las transferencias y cam
inar, así

com
o con las precauciones de seguridad postope-

ratorias. 
�

E
l G

erente de A
tención le visitará de nuevo

para finalizar los planes para cuando usted se
m

arche del hospital. Si tiene cualquier pregunta
sobre su atención, por favor hágala a su enferm

e-
ro(a) o aclare cualquier inquietud sobre el alta con
el G

erente de A
tención. 

�
L

a hora del alta en B
aptist H

ospital es
antes de las 11 a.m

. Para sim
plificar su día, usted

debe hacer los siguientes arreglos: 
1)

H
aga que un fam

iliar o am
istades se lleven

a casa cualquier arreglo de flores o artículos 
personales el día antes del alta. 

Su equipo de atención m
édica.
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2) Si se le da el alta para irse a casa, planee
tener a alguien que le recoja antes de la hora del
alta. U

sted no podrá m
anejar. Si el autom

óvil tiene
los asientos bajos, debe sentarse sobre una alm

o-
hada. E

l asiento delantero para el pasajero debe
estar colocado y reclinado hacia atrás todo lo que
el asiento perm

ita. 
3)

Si se le está dando el alta para seguir para
un centro, se discutirán con usted los arreglos de
transporte. 

�
E

n el m
om

ento del alta, el enferm
ero(a) le

dará indicaciones para su atención en casa, 
cualquier cita de seguim

iento, y le explicará los
m

edicam
entos del alta. A

proveche esta oportuni-
dad para preguntar al enferm

ero(a) cualquier
inquietud que pueda tener.  

P
ro

g
ra

m
a

 d
e

 F
is

io
te

ra
p

ia
 

Su program
a de fisioterapia com

enzará el día
después de su cirugía. L

os tratam
ientos se le darán

dos veces al día durante cerca de 15 a 30 m
inutos

por sesión. U
sted com

enzará junto a su cam
a y

avanzará a hacer su terapia en el gim
nasio el

segundo día después de la cirugía. E
s una buena

idea pedir m
edicam

ento para el dolor antes de
com

enzar su fisioterapia o cualquier otra actividad
que podría causarle dolor, tal com

o cam
inar, o

acostarse y levantarse de la cam
a. C

om
o se espera

inflam
ación, planee traer un par de zapatos al

m
enos m

edia talla m
ás grande de la que norm

al-
m

ente usa. E
sto perm

itirá m
over su pie con m

ás
com

odidad y seguridad m
ientras cam

ina. 

E
je
rc
ic
io
s

E
jercicios de Tobillo

(E
ste ejercicio le ayudará a

reducir la inflam
ación y a aum

entar la circulación). 
�

A
cuéstese totalm

ente plano en la cam
a. 

�
Flexione sus dedos hacia el pie de la cam

a. 
�

Flexione sus dedos hacia su rodilla. 
�

R
epita 10 veces.

E
jercicios para los C

uadriceps (E
ste ejercicio 

fortalecerá los m
úsculos de su m

uslo).  
�

A
cuéstese boca arriba con sus piernas rectas. 

�
C

ontraiga los m
úsculos del m

uslo em
pujando

la parte trasera de su rodilla hacia abajo en la 
cam

a. 
�

M
antenga esta contracción durante cinco 

segundos y después relájese. 
�

R
epita 10 veces.

�
N

o aguante la respiración.
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E
jercicios para los G

lúteos (E
ste ejercicio fortale-

cerá los m
úsculos de sus glúteos). 

�
M

ientras está acostado boca arriba, apriete 
los m

úsculos de los glúteos juntándolos 
durante cinco segundos y después relájese. 

�
R

epita 10 veces.
�

N
o aguante la respiración.

C
óm

o levantar las piernas (E
ste ejercicio fortalece-

rá los m
úsculos de sus m

uslos). 
�

A
cuéstese boca arriba.

�
M

antenga la pierna que no se operó doblada 
y enderece la pierna operada todo lo que 
pueda contrayendo los m

úsculos superiores 
del m

uslo. M
antenga esta contracción. 

�
L

evante el tobillo de la pierna operada a unas 
cuantas pulgadas de la cam

a y regrese a la 
posición del com

ienzo en la cam
a. 

�
R

epita 10 veces. R
ecuerde continuar 

respirando. N
o aguante la respiración.  

L
evantam

iento de la parte superior del cuerpo
con el trapecio  (E

sto ayudará a aliviar la presión de
sus glúteos y le ayudará a m

overse m
ás fácilm

ente
en la cam

a). 

�
A

garrando el trapecio, levante la parte 
superior de su cuerpo con am

bos brazos m
ien-

tras m
antiene los glúteos en la cam

a. 
�

R
epita 10 veces.

C
óm

o levantarse de una silla o la cam
a y cam

inar
usando su cam

inador (burrito). 
�

D
eslícese hasta el borde de la cam

a o silla. 
�

C
oloque su pierna operada derecha hacia 

adelante. 
�

C
oloque am

bas 
m

anos en la cam
a 

o brazos de la silla 
y levántese. D

espués 
sujete el cam

inador. 
N

o trate de alcanzar 
el cam

inador antes 
de levantarse. 

�
M

ueva el cam
inador 

hacia adelante. 
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�
M

ueva la pierna operada hacia adelante hasta 
el centro del cam

inador. 
�

A
póyese en el cam

inador y m
ueva la pierna 

que no está operada hacia adelante dentro del 
cam

inador. 
�

R
epita esta secuencia para cada paso.

C
óm

o subir y bajar un escalón.

C
óm

o subir un escalón  

�
A

cérquese al borde del escalón con el 
cam

inador.
�

C
oloque el cam

inador en el escalón, asegurán-
dose que las cuatro patas del cam

inador estén 
planas sobre el escalón.

�
A

póyese en el cam
inador con sus brazos y 

suba el escalón con la pierna no operada.  
�

Suba el escalón con su pierna operada y repita
m

ientras lo necesite. 

C
óm

o bajar un escalón 

�
A

cérquese al borde del escalón con el 
cam

inador.
�

B
aje al cam

inador y colóquelo prim
ero en 

el piso. 
�

B
aje con la pierna operada al centro del 

cam
inador. 

�
B

aje el escalón con la pierna no operada. 

0
9
5
6
 
T
o
t
a
l
 
K
n
e
e
 
R
e
p
l
a
c
e
 
S
p
a
:
0
9
5
6
 
T
o
t
a
l
 
K
n
e
e
 
R
e
p
l
a
c
e
 
s
p
a
 
 
8
/
1
1
/
0
9
 
 
1
1
:
0
9
 
A
M
 
 
P
a
g
e
 
1
1


