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pacientes submetidos a cirurgia cardiaca nesta instituicéo.



10. AGENDAMENTO DE RETORNO

Na alta hospitalar, o médico e a enfermeira da equipe, ira
orientar sobre os cuidados e entregara as documentacées:

o Receita Médica;

e Para pacientes atendidos pelo SUS, levar Guia de Referéncia e
Contra Referéncia, no posto de salde para agendamento de
cardiologista clinico;

e E no final da receita tem a data de retorno no ambulatdrio,
lembrando que precisa ser agendado pessoalmente no
ambulatdrio.

1. PREPARO PARA CIRURGIA CARDIACA

Providenciar faixa toracica e o aparelho de respiron (utilizado para
exercicio respiratorio).

Enquanto estiver na UTI s utilizara o kit de higiene pessoal e chinelo,
faixa toracica e respiron.

Providenciar apds a alta da UTI, mala com roupas leves, blusas com
abertura na frente com botdes, chinelo, kit de higiene pessoal
(sabonete liquido, escova e pasta de dente, shampoo e condicionador e
pente).

2. INTERNAGAO

A internacdo acontecerd na véspera, um dia antes da cirurgia, ndo
precisa vir em jejum e nem permanecer em jejum;

No dia da internacao trazer documento de identidade, comprovante de
residéncia, guia autorizada e todos os exames realizados
anteriormente para a cirurgia;

Ja internado, a equipe médica entrard em contato com voceé para
orienta-lo sobre a cirurgia. A enfermeira da cardio orientara sobre as
rotinas e sobre a necessidade da faixa toracica e do aparelho de
respiron e estara a disposicdo para esclarecimento de duvidas.



3. HORARIO DE VISITA

3.1 UNIDADE DE INTERNAGAO (QUARTO): PODE ENTRAR 2
PESSOAS

10:00h as 16:00h
19:30h as 21:30h

3.2 UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA (UTI): PODE ENTRAR 2
PESSOAS

10:00h as 11:00h
19:30h as 20:30h

4. TIPOS DE CIRURGIAS CARDIOVASCULARES

Chamamos de “cirurgia cardiovascular” todas as cirurgias realizadas
no coracdo. A cirurgia é realizada para o tratamento de doencas que
acometem 0s vasos sanguineos e o coragdo ou na artéria aorta, que é
um grande vaso sanguineo que “nasce” no coracao.

4.1 REVASCULARIZAGAO DO MIOCARDIO - (PONTE DE SAFENA)

A revascularizacdo do miocérdio, também conhecida como “ponte
safena”, em que um ou mais vasos sanguineos sdo retirados do seu
corpo (ex. Artéria mamadria do tdrax, Artéria safena da perna e em
alguns casos, Artéria radial do punho) e sdo utilizadas para fazer um
desvio (ponte do sangue e normalizar o fluxo sanguineo normal).

9. ATIVIDADE FiSICA E MOVIMENTAGAO

Realize atividades sem exagero. Pequenas caminhadas sao suficientes
nos primeiros 3 meses.

Quando se sentar evite fazer forgas com os bracgos, procure manter-
se por tempo prolongado sentado e fora da cama.

9.1 CIGARRO

E proibido. N3o fume, pois o fumo retarda a recuperacao respiratdria e
cardiaca.

9.2 EDEMA /INCHAGO

Se inchar as pernas, eleve elas quando estiver sentado ou deitado,
para isso utilize travesseiros e almofadas, ndo cruze as pernas e
lembre-se que a caminhada é muito importante.

9,3 DORMIR

Podera ter dificuldade para dormir.
E importante dormir de barriga para cima. Nao dormir de lado e nem
de brucos.

9.4 SINAIS DE ALERTA

Fique atento se tiver, febre acima de 37,9°c, falta de ar e tontura, dor
no peito, secregdes saindo pelos cortes, palpitagdo - coragao com
batimentos acelerados, formigamentos e cansaco extremo. Entrar em
contato com a equipe da cirurgia cardiaca.



8.5 ESCADAS

Podera subir devagar pequenos lances, tomar cuidado para nao forcar
0s bragos no corrimao.

8.6 ALIMENTACAO
E importante a mudanca no estilo de vida, com reeducaco alimentar.

Evite alimentos ricos em gordura, condimentados, excesso de sal.
Faca maior nimero de refeicGes em quantidades menores.

A falta de apetite podera ocorrer, leva algumas semanas para retornar
a normalidade.

8.7 ALIMENTAGAO PARA OPERADOS DE VALVULA
MECANICA/METALICA

Alguns alimentos podem interferir no efeito da medicacao
anticoagulante (Varfarina) e precisam ser evitados: os vegetais
folhosos verdes escuros. Exemplo: Figado, Alface, Couve flor, Nabo,
Abacate, Nozes, Brocolis, Ervilha, Casca de Pepino, Kiwi, Agrido,
Almeirdo, Rucula, Espinafre, Repolho e Soja.

8.8 FAIXA TORACICA

Lembre-se sempre de usar a faixa toracica e de manté-la limpa e
seca. Utilizar por 90 dias.

8.9 ATIVIDADE SEXUAL

Podera ser reassumida apds 90 dias de maneira moderada e
confortavel.
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4.2 CIRURGIA DE TROCA OU PLASTIA DE VALVAS

S3o as valvas cardiacas do seu coracgdo: Mitral. Adrtica, TricUspide e
Pulmonar. Quando essas valvas apresentam problemas ou ndo
estiverem funcionando adequadamente, elas poderdo ser trocadas.

Seu médico passara as orientagcOes sobre qual protese sera mais
indicada no seu caso.

PROTESE BIOLOGICA

PROTESE METALICA

4.3 PACIENTES SUBMETIDOS A VALVA MECANICA/METATICA EM
USO DE ANTICOAGULANTE ORAL



Os anticoagulantes sdao medicamentos que atuam diminuindo a agao
da vitamina K, dessa forma, provocam o “raleamento” do sangue”. O
nivel de “raleamento deve ser controlado pelo exame de RNI que
devera ser realizado periodicamente, o médico ird informar o valor
desejado e apropriado do RNI para seu caso.

4.4 CORREGCAO DE DOENGAS DA ARTERIA AORTA

S&o cirurgia que visam o reparo de aneurismas (dilatacdo da artéria
aorta) ou dissecgao (solucdo de continuidade da camada interna da
aorta, que permite que o0 sangue separe e corra entre as camadas

médias e adventicia da aorta). Nestes procedimentos, o aneurisma da

aorta, sao tratados com um tubo.

8.1 CURATIVOS

e voceé terd alta hospitalar com curativo, no banho em casa,
retirar todos os curativos e manter sem curativo;

e lavar a ferida operatdrio utilizando apenas agua e sabonete;

e manter a ferida limpa e seca;

e utilizar uma toalha de rosto somente para secar as feridas
operatérias;

e nado utilizar qualquer tipo de produto (pomada, desodorante,
hidratante, perfume) sobre a ferida cirdrgica enquanto estiver
cicatrizando, utilizando somente os produtos indicados pelos
médicos ou pela enfermeira da equipe.

8.2 RETIRADA DE PONTOS

Vocé tera retorno apds 15 dias de alta no ambulatdrio, neste dia sera
avaliado pelos médicos e enfermeira sobre a retirada dos pontos.
Nao retirar os pontos em casa, isso pode infectar sua cicatriz.

8.3 MEDICAGOES EM USO

Vocé vai receber a receita, que deverad ser iniciada logo apds a alta
hospitalar, fique atento aos horarios, ndo deixe de tomar nenhuma e
nao tomar nenhuma medicagdo sem perguntar para a equipe.

8.4 AUTOMOVEL

Podera dirigir apds os 3 meses contando a partir do dia da cirurgia.
Apos os 90 dias, ndo dirija por longos periodos, se cansar, pare e
chame por ajuda. Evite viagens longas, com duragao de mais de 2
horas, caso seja impossivel, realize paradas frequentes e caminhe.



7.1 FISIOTERAPIA

A fisioterapia continuara no quarto. A caminhada é restrita ao quarto,
evoluindo para o corredor e serd assistida pelo fisioterapeuta ou
acompanhante e vocé devera permanecer sentado na poltrona o maior
tempo possivel durante o dia.

7.2 FAIXA TORACICA

E utilizada para dar maior estabilidade e conforto aos movimentos do
seu torax o que auxiliard na cicatrizacdo.

7.3 CURATIVOS

Rotineiramente a equipe de enfermagem fara os curativos apds o
banho, somente o do térax que ndo sera trocado, somente se for
necessario. Ndo passar a mado nos cortes da cirurgia.

7.4 EDEMA (INCHAGO)

Apos a cirurgia cardiaca, o inchago é um sintoma comum causado pela
retencdo de liquidos. Ele tende a ocorrer em dreas como pernas,
tornozelos e pés.

8. RETORNO PARA CASA

Ao receber alta hospitalar vocé e seus familiares devem iniciar os
preparativos para voltarem para casa.

4.5 CORRECAO DE CARDIOPATIAS CONGENITAS

Cardiopatia congénita é um defeito no coracdo ja existente desde o
nascimento, podendo ou ndo necessitar de correcdo cirurgica.

Comunicacdo Interatrial - (CIA) E um defeito cardiaco em que hé
uma abertura no septo interatrial, a parede que separa os atrios do
coracao.

Comunicacdo Interventricular - (CIV) E um defeito cardiaco em que
ha uma abertura no septo interventricular, a parede que separa os
dois ventriculos do coracdo.

)
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Coragdo normal

Coragdo com DSAV

5. DIA DA CIRURGIA CARDIACA

Apos a internacdo, o paciente serd encaminhado para o quarto e
iniciard o processo de realizacdo dos exames pré-operatorio.

Aproximadamente 2 horas antes da cirurgia, o servigo de enfermagem
cuidara do seu preparo. Durante a sua cirurgia, seus familiares
poderdo permanecer na sala de espera do hospital. Assim que sua
cirurgia terminar, seus familiares serao avisados e o seu cirurgidao



cardiovascular ird conversar com um familiar para fornecer
informacdes sobre o seu procedimento.

A TRICOTOMIA é a raspagem dos pelos. E necesséria para facilitar o
ato cirdrgico e para evitar infecgGes. Ela sera realizada pela
enfermagem, aproximadamente 2 horas antes da sua cirurgia, no seu

quarto. Apds a tricotomia, serd dado um banho com sabonete especial.

E fundamental que vocé ndo use desodorante, perfume, cremes
hidratantes ou qualquer outro produto apds estes cuidados. Vocé
entdo estara pronto para vestir uma roupa especial, do hospital, que é
a vestimenta adequada para a sua cirurgia.

6. UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA (UTI)

E uma unidade onde sua recuperacdo acontecerd de maneira segura.
E um setor bastante movimentado, com muitos profissionais
envolvidos no seu tratamento.

Durante a sua permanéncia na uti, vocé estara ligado a aparelhos que
informardo continuamente o seu estado de salde. Estes aparelhos
possuem alarmes sonoros e visuais, que auxiliam a equipe que cuida
de vocé.

Por estar com sonda no canal da urina, vocé podera ter a sensacdo de
que a bexiga estd cheia, caso isso aconteca, relaxe, pois toda a urina
ird sair automaticamente por esta sonda.

O despertar comecara horas apds sua chegada na uti. Podera ter um
tubo na sua boca, que estara ligado ao aparelho de respirar
(respirador). A presenca deste tubo é desconfortavel, vocé ndo podera
falar e sentird a boca seca. Procure manter-se calmo, relaxar a regido
da boca, assim ele passara a ser perfeitamente toleravel. Quando

Vocé estiver bem acordado e em condicdes de respirar sozinho, ele
serd retirado da sua boca.

6.1 DRENOS

Apos a cirurgia vocé permanecera com um ou mais dreno no teu térax
(peito). S3o como tubos e sao utilizados para drenar fluidos e sangue
que se acumulam na cavidade toracica apds a cirurgia. A presenca
destes tubos pode trazer algum desconforto. Porém, apds sua
retirada, este desconforto desaparece totalmente.

6.2 MARCA-PASSO PROVISORIO

Vocé ird observar também a presenca de dois fios azul saindo do seu
térax, sdo elétrodos de um marca-passo provisorio, caso seu coragao
necessite. Isso é temporario e serdo retirados no quarto.

7. UNIDADE INTERNAGAO (QUARTO)

A alta da uti para o quarto é dada apés um minimo de 48, apds a
cirurgia cardiaca. Caso haja indicacdo médica, vocé podera
permanecer por mais tempo.

Ao receber a alta da uti, vocé e seus familiares serao informados e
vocé somente ird para o quarto com a presenca de um acompanhante.

Os cuidados para a sua recuperacao continuam, porém agora vocé
participara mais ativamente.



