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Recomendaciones

véase guias de practica clinica.
También se refiere a las recomendaciones al alta:
1. Reposo relativo: evitar esfuerzos fisicos. Puede pasear acompafado.

2. Cura diaria de la herida en su centro médico. Puede mojarse las heridas para el aseo pero luego
debe secarlas bien, curar y cubrir nuevamente.

3. Evitar exposicién solar sobre las heridas.

4. Retirada de grapas en su centro de salud a partir del dia
5. Recuerde que tiene usted las siguientes citas:

Consejos tras la Intervencién

Curas diarias de la herida en su centro médico
Ejemplo

El periodo de recuperacidn postoperatoria se prolonga hasta tres o cuatro semanas después de la
intervencién. Durante este tiempo se debe procurar guardar reposo fisico y psiquico, evitar viajes y
desplazamientos, y tomar una serie de medidas que a continuacién se relacionan:

PRIMERAS DOS SEMANAS:

No hace mucho tiempo los pacientes intervenidos quirirgicamente por una hernia discal lumbar
permanecian en el hospital durante una y a veces dos semanas. Afortunadamente, los avances
quirdrgico-anestésicos permiten en la actualidad un alta precoz (habitualmente 24-48h). Ello, no
obstante, no debe hacerle creer que cuando Vd. se va a casa ha terminado todo. Debe intentar
pensar que Vd. va a seguir el periodo de hospitalizacién en su domicilio, durante unos dias mas. Los
primeros dias se encontrara mas confortable con una faja lumbar. Debe colocarla cuando vaya a
levantarse. No hace falta en la cama. Procure no habituarse demasiado a la faja. Tome la medicacion
exactamente como se la ha prescrito su cirujano. Si estd recibiendo algun tratamiento por otra
enfermedad debe seguir haciéndolo, a no ser que se le indique lo contrario. La herida quirdrgica debe
mantenerse limpia y seca. Puede ducharse, con asistencia, y a continuacién secarse bien con una
compresa 0 gasas estériles, pincelar la herida con povidona yodada (Betadine) y cubrir, finalmente, la
herida con un aposito estéril. Por favor, tenga mucho cuidado en la ducha. Las suturas de la piel
deben retirarse a los ocho dias de la intervencion. Puede dirigirse al centro de salud mas cercano para
que un enfermero/a las retire. En ocasiones no es conveniente hacerlo de una sola vez y el
enfermero/a puede que lo haga en dos 0 mas tiempos. Procure no sentarse en sillas o butacas bajas
durante un periodo de dos semanas. Puede hacerlo en un taburete alto, o colocar uno o dos cojines
en una silla, preferiblemente con reposa-brazos. No obstante, durante este periodo de tiempo,
siéntese so6lo para comer, cenar o usar el WC. El resto del tiempo debe guardar reposo en cama.
Camine todos los dias, breves periodos de tiempo (15 min.), incrementando progresivamente las
distancias. No salga de casa hasta retirar suturas. No viaje en coche ni otros medios de transporte
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durante estas dos semanas (salvo para ir al centro de salud o visitar al médico).
TERCERA SEMANA

Al llegar a la tercera semana Vd. se encontrara ya muy recuperado/a. Es posible que persista algun
sintoma residual, en forma de hormigueos o falta de sensibilidad, en la/s pierna/s, o que note dolor en
la regién lumbar con el movimiento. Tenga en cuenta que la cicatrizacién completa precisa entre 4 y
6 semanas. Tenga paciencia. La herida debe estar ya completamente cicatrizada y no precisara
aposito alguno. No obstante, si lo desea coloque una gasa sobre la cicatriz para evitar el roce con la
ropa. Comience a salir de casa y a caminar trayectos cada vez mas largos. Siempre por terreno llano
y con calzado deportivo. Evite escaleras y pendientes. Evite caminos no asfaltados. Puede caminar
por la orilla del mar descalzo/a, si no hay mucha pendiente. Ya no necesita la faja. Se la puede quitar.
No obstante, no hay inconveniente en que la lleve una o dos semanas mas si lo desea. Vaya
sentandose en sillas normales (no demasiado bajas). Introduzca el trasero hasta tocar el respaldo y
no doble la espalda.

CUARTA SEMANA

Comience a bafarse en piscina. Tenga cuidado con la escalera de mano. Descienda lentamente por la
parte que no cubre. Camine dentro del agua sin que le cubra. Cuando esté mas seguro, comience a
nadar de espaldas. Si no sabe nadar, o no le gusta o no se encuentra cdmodo/a en la piscina, omita
este apartado. Puede comenzar a usar la bicicleta estatica, si lo desea. Inicialmente bastan 5 min./dia.
Permanezca erguido. Use marchas suaves. Si no sabe pedalear, o no le gusta o no se encuentra
cémodo/a en la bicicleta, omita este apartado. Camine, por terreno llano y con calzado deportivo, al
menos una hora al dia. Al término de la cuarta semana debe acudir a la consulta para hacer una
revision.
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