Guia educativa para

el paciente y su familia

HOSPITAL INFANTIL

TS Programa de

" Ortogeriatria

Servicio de Ortopedia y Rehabilitacié

El programa va dirigido a la atencion del adulto
mayor con fractura de cadera, mediante el
acompafamiento de un equipo interdisciplinario
durante su tratamiento, con la estandarizacion en el
manejo inicial del dolor, los tiempos depaso a
cirugia, la estancia hospitalaria, el inicio temprano
derehabilitacion, manejo de la osteoporosis como
causa principal de fractura de cadera en esta
poblacién y brindar pautas de autocuidado y
prevencion de caidas.

Nuestros resultados desde la instauracién del
programa demuestran la disminucion de las
complicaciones a corto, mediano y largo plazo,
mejores desenlaces clinicos y mejor experiencia del
paciente y su familia durante el periodo de atencidn.

Objetivos especificos:

- - “El»informacién sobre educacion en
Ob etlvol riesgo de caida y su prevencion en el
[ ] adulto mayor.
Lo . . fracturas de miembros inferiores
© Disminuir las complicaciones a corto, en paciente geriatrico.
mediano y largo plazo, asociadas con las
fracturas de cadera a los pacientes
mayores de 65 afios brindando una
atencidn segura, personalizada y cdlida de |- =ren el proceso de recuperacion
acuerdo a sus necesidades. ambulatorio.

la rehabilitacion dentro de la
estancia intrahospitalaria.

= ElPunaintervencion rapida del
manejo del dolor.

un tratamiento para la prevencion
de la osteoporosis, que es la causa
subyacente de las fracturas en el adulto
mayor.

éCuales son los cambios fisicos que hacen

propenso a un adulto mayor a presentar caidas?

» Alteracion en el patrén de marcha y el equilibrio.
. '\ » Disminucién en la agudeza visual y auditiva.

» Disminucién de la masa muscular.

« Rigidez articular.

* Presencia de enfermedades neuroldgicas, vértigo, depresion,
~— desnutricion y consumo de algunos medicamentos.

Fracturas de cadera en el adulto mayor

Pueden ocurrir por osteoporosis, caidas desde
su propia altura o por un impacto directo sobre
la misma.

Dependiendo el tipo de fractura el médico
tratante determinara el manejo:

* Fijacién con tornillos.
o Reemplazo de cadera.
e Clavo intramedular.

Con el fin de:

Aliviar dolor.
® Recuperar la marcha.
e Recuperar movilidad.

e Retornar al paciente a las
actividades de | a vida diaria.

Proceso pre y post quirurgico:

Se realiza la valoracion del paciente teniendo en cuenta los siguientes aspectos:

* Manejo del dolor. ¢ Brindar educacion al paciente y
» Posibles complicaciones post-quirurgicas. S fam|_||a} Sc_'bre el tratamiento
postquirurgico.

» Riesgo, prevencion y tratamiento de . e
¢ Iniciar la rehabilitacion integral.

delirium. . .
o ) ¢ Darle seguimiento al paciente durante
» Reconciliacion medicamentosa durante la estancia intrahospitalaria y a nivel
su estancia hospitalaria y egreso. ambulatorio.

Calificar riesgo de caida segun el paciente

Yy su entorno.
Rehabilitaciéon

La terapia fisica busca realizar y fomentar los siguientes aspectos:

* Intervenir en el proceso de recuperacion * Promover cambios de posicion de
de la fuerza, movilidad y marcha forma progresiva a partir del segundo
progresiva segun evolucidn del paciente. dia depostoperatorio.

» Disminuir el riesgo de caidas, generando Entrenar al paciente en la ejecucién de
una menor probabilidad de presentar desplazamientos de cortos a largos,
complicaciones asociadas a las mismas. mejorando independencia en los

traslados y trasferencias.

» Promover cambios de posicion de forma
progresiva a partir del segundo dia de Recuperar la mayor funcionalidad
postoperatorio. posible en el paciente posterior al

proceso post-quirurgico.

* Intervenir en el proceso de recuperacion
de la fuerza, movilidad y marcha
progresiva segun evolucidn del paciente.

rategias implementadas:

° Desarrollar un programa de ° Promover trabajo de fuerzay
ejercicios adaptado a las movilidad de forma progresiva,
necesidades de cada paciente. teniendo en cuenta los protocolos

de rehabilitacion.

\ o Educar en uso de ayuda externas
(caminadores, bastones, muletas).

Recomendacione a la familia y paciente

Inféormese del estado de salud de su familiar antes de
realizar cualquier movimiento.

No intente sentar o levantar a su familiar o por si mismo si
no estd autorizado por el personal médico o terapéutico.

Tenga en cuenta las restricciones que tiene para la
movilidad como fracturas, zonas recién operadas, etc.

No intente caminar y desplazarse sin asistencia o sin
ayudas externas.

Tenga en cuenta las restricciones dadas por el médico o
terapeuta tratantes.
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