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Necesitard incrementar su actividad
lentamente mientras la incision sana.
Caminar distancias cortas sobre una superficie plana

“"  QUE ESPERAR
EN EL HOGAR S

ESTA BIEN

« Trate de caminar un poco, 3 o 4 veces al dia. Incremente lentamente
la distancia que camina cada vez.

« Reduzca subir y bajar escaleras a aproximadamente 2 veces al dia
durante los primeros 2 a 3 dias después del procedimiento.

El corte en la ingle puede doler durante varios dias. Usted debe ser capaz
de caminar mas ahora sin necesidad de descansar.

Pero debe tomar las cosas con tranquilidad al principio. Pueden pasar de
6 a 8 semanas para recuperarse por completo.

Puede sentir molestia en su abdomen por unos pocos dias. También
puede tener pérdida de apetito.

Esto se pondra mejor durante la semana que viene. Usted puede tener
diarrea o constipacion por un corto tiempo

* NO REALICE trabajo en el jardin, ni conduzca ni practique
deportes durante al menos 2 dias o por el nimero de dias que su
médico de cabecera le solicite que espere.

o NO CARGUE nada mas pesado de 5 kg. por 2 semanas después
del procedimiento.
« Serd necesario que cuide su incision.
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CAMBIAR LAS GASAS DIARIAMENTE.

- Sila incision sangra o se inflama, acuéstese y presionela durante 30
minutos, y llame al servicio de EMERGENCIA.
Cuando esté descansando, trate de mantener las piernas levantadas
por encima del nivel de su corazén. Coloque almohadas o frazadas
bajo las piernas para levantarlas.
Su proveedor puede pedirle que tome acido acetilsalicilico (aspirina)
u otro medicamento llamado clopidogrel cuando vaya a casa. Estos
medicamentos son agentes anticoagulantes. Previenen que las
plaquetas en su sangre se agrupen y formen coagulos en las arterias
o el stent. NO deje de tomarlos sin hablar primero con su médico de
cabecera. (j
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CUANDO LLAMAR
AL MEDICO

LLAME SI:

« Tiene dolor abdominal o de espalda que no desaparece

o es muy fuerte.

« Hay sangrado en el sitio de insercion del catéter que no se

detiene cuando se le aplica presion.

« Hay hinchazon en el sitio del catéter.

« La pierna o el brazo por debajo de donde se introdujo el

catéter cambia de color, se pone frio al tacto, estd pdlida

oinsensible.

« La pequeiia incision para el catéter se torna roja o dolorosa.

« Hay una secrecion amarilla o verde que

estd drenando desde la incision para su catéter.

« Se le estdn hinchando las piernas.

« Tiene dolor tordcico o dificultad para respirar

que no desaparece con reposo.

« Tiene vértigo o desmayo o estd muy cansado.

« Estd expectorando sangre o un moco amarillo o verde.

« Tiene escalofrios o

fiebre por encima de 38° C.
- Tiene sangre en las heces.
— « Su orina se vuelve de color oscuro o

» No puede mover las piernas.

« Elabdomen empieza a hincharse y le duele.

—

no orina tanto como de costumbre.




