Temas importantes

e Situviera alguna complicacién debe contactar con
IENSA (por via telefonica o por correo electrénico,
este ultimo especialmente Util fuera de los horarios de
apertura de IENSA), y solo si no puede contactar con
nosotros debera acudir al Centro donde se haya
intervenido.

¢Cuando debo pensar en una complicacion?

* Tener fiebre mas de 1 dia por encima de 38°C.

° Aumento progresivo del tamafo o enrojecimiento
importante de la herida.

® Que comience a supurar la herida bien pus o bien
liquido claro.

¢Tengo que curar la herida quirargica?
® NO es necesario

® Solo si mancha o se despega el apodsito hay que
levantar el apdsito, curar con Betadine® o
Cristalmina, y colocar un apésito nuevo.

Contacto
Puede contactar con nosotros en el correo
electrénico iensaposcirugia@gmail.com

Este correo es recibido por TODOS los cirujanos. Debe
recibir respuesta en poco tiempo, en la mayoria de los
casos en horas.

Sevilla - lensa 1

Avda. Manuel Siurot, 57
(entrada por Manuel Siurot)
41013 - Sevilla - Espafia
Tel. 954 623 900

Sevilla - lensa 2

Manuel Siurot, 55

(entrada por Rafael Salgado)
41013 - Sevilla - Espafna
Tel. 954 298 981

(06s [o] oF:]

Hospital Quiron Cordoba
Avenida del Aeropuerto, sn.
Cordoba, 14005

Tel. 608 686 847 / 957 410 000

@ensa

Cirugia de Columna
Cervical o Lumbar

Informacion tras la Intervencion

Hospital Quiron Campo de Gibraltar
Edificio Arttysur

Planta 42, Médulos 16-17-18

11379 Los Barrios - Cadiz

Tel. 606 262 286 / 856 390 679

Huelva

Clinica del Carmen

Avd. de ltalia, 22

21001 - Huelva - Espafa
Tel. 609 373 391

www.iensa.es

Jerez
Clinica Beiman Jerez

Calle Jaén, n° 2
Guadalcacin

Jerez de la Frontera, Cadiz
Tel. 606 262 286



mailto:iensaposcirugia@gmail.com
http://www.iensa.es

Generalidades

® |as intervenciones sobre la columna son muy
variadas, asi como los postoperatorios.

* Debe preguntar siempre ante cualquier duda.
¢Me puedo duchar?

° No hay problema, lo Unico es que no es bueno mojar
la herida.

® Con cuidado se puede duchar sin problema, y otra
alternativa es utilizar apositos impermeables, se
venden en cualquier Farmacia.

Cirugia de Columna Cervical

® |La mayoria de las intervenciones consiste en la
reseccién del disco y colocacién de un injerto entre
vértebras.

El injerto NO interfiere con la Resonancia Magnética,
ni provoca problemas en los detectores de metal o
alarmas.

* |a necesidad de utilizacion de collarin cervical NO es
siempre. Con algunos injertos, o cuando es una placa
cervical, NO es necesario.

® Cuando es necesario el collarin, se debe mantener
puesto SIEMPRE, por lo que es bueno adquirir otro
para la ducha. Se puede retirar para el aseo personal,
pero el menor tiempo posible.

Con el collarin no esta permitido, por las autoridades,
conducir.

¢Cuando me iré de alta?
e La mayoria de los pacientes se van el mismo dia, o a

la manana siguiente si el domicilio es lejano

Cirugia de Columna Lumbar

* La mayoria de las intervenciones se basan en liberar la

raiz, bien resecando una parte del disco intervertebral

y/o resecando estructuras dseas que comprimen
estructuras neurales.

® Puede salir de casa a dar paseos, pero siempre
evitando que se genere dolor.

e Laincorporacion laboral suele ser en las 6 semanas,
aunque algunos trabajos puede ser antes y otros
después.

* No debe cargar peso de ningun tipo

® Debe evitar agacharse flexionando la columna, es
mejor flexionando las rodillas

® Si aparece un dolor de cabeza intenso, que mejora si
se tumba y empeora claramente de pie, puede ser
sintoma de fistula de LCR, debe contactar con
nosotros

¢Cuando me iré de alta?

® (Casila totalidad de los pacientes se van a la mafana
siguiente a la cirugia.

* Hoy en dia, debido a las técnicas minimamente
invasivas muchos pacientes se van en el mismo dia.

Cirugia de Columna Lumbar:
Instrumentacion Lumbar

e Es una intervencion que va orientada a inmovilizar
algun segmento de la columna lumbar

® Se realiza normalmente con la colocacion de tornillos,
barras, y/o injertos intersomaticos.

® Siempre se debe realizar con control Neurofisioldgico
para evitar lesiones en raices nerviosas.

® Es una cirugia algo mas molesta que las anteriores,
pero con los sistemas percutanos que realizamos en
IENSA normalmente los postoperatorios son menos
dolorosos y mucho mejor tolerados.

* El alta normalmente es al dia siguiente de la cirugia

® Normalmente realizamos un TC de columna en el
mismo dia para comprobar la correcta colocacién
de los tornillos

® Los cuidados son similares a los de la cirugia de
Columna Lumbar

® Los implantes utilizados NO interfieren con la
Resonancia Magnética, ni provoca problemas en los
detectores de metal o alarmas.

Temas comunes en cirugia de
Columna Cervical y/o Lumbar
¢Puedo tener dolor tras la cirugia?

* Tanto en la cirugia cervical como lumbar tras la
intervencion se puede tener:

® Dolor Cervical o Lumbar (segun la cirugia)
e Dolor en brazo o pierna (segun la cirugia)

® Si se presenta un episodio de dolor no hay que
alarmarse, es normal.

¢ Qué ejercicios puedo hacer en el periodo
postoperatorio?

® Ejercicio como tal NO debe hacer hasta que acuda a
la primera consulta y su médico le informe.

® Es bueno realizar movimientos para activar la
columna, siempre SIN que desencadena mucho
dolor

® Flexionar y extender la columna lumbar y/o
cervical

® Rotar en un sentido y en otro la columna lumbar
y/o cervical



