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ISTRUZIONI PER
INTERVENTI
di Cataratta
Il ricovero del/lla sig./sig.ra _____________________________

     é fissato per il giorno ______________  alle ore_____________

· A DIGIUNO DALLA MEZZANOTTE.
· I FARMACI ABITUALMENTE ASSUNTI PER VIA ORALE VANNO PRESI CON POCA ACQUA.
Recarsi al reparto di Oculistica (al 1° piano del reparto  di Chirurgia) per effettuare il ricovero.

· Tutti i trattamenti medici in corso devono essere portati in Ospedale e continuati, salvo indicazioni diverse date dall’Oculista.  PORTARE  PIGIAMA, CIABATTE.
·       E’ necessario procurarsi in anticipo i seguenti farmaci, necessari per la terapia pre-operatoria:

· LEVOFLOXACINA COLLIRIO
· Bisogna ricorrere subito all’oculista se compare un dolore, un arrossamento o un disturbo della visione, oppure se si subisce un trauma oculare.

· Il personale della S.C. Oculistica è a sua disposizione

per qualsiasi necessità e per eventuali dubbi sulle modalità 

di esecuzione della terapia o sull’andamento del decorso  

post-operatorio al tel:

· 0321-805406  dalle ore 7.30 alle ore 15.00  Reparto Galliate
· 0321-3732341   dalle ore 13.00 alle ore 15.00 Segreteria Novara
Data emissione: Dicembre 2014 approvato Dr. Stefano De Cillà
· Nelle prime settimane dopo l’intervento si può avvertire un senso di corpo estraneo ed una modesta lacrimazione che scompaiono successivamente.

· Per un mese è meglio non dormire dalla parte dell’occhio operato o in posizione prona per evitare pressioni sull’occhio ed è comunque prudente usare durante il sonno un apposito guscio protettivo di plastica, che può essere acquistato in farmacia.

· Fin dal giorno della dimissione si può viaggiare in treno, in aereo (salvo diverse indicazioni), in automobile, indossando in quest’ultimo caso la cintura di sicurezza anche se si viaggia sui sedili posteriori.

· Vanno evitate per i primi mesi tutte le situazioni che comportino rischi di traumi oculari (per esempio prendere in braccio i bambini) o cadute. Anche nei mesi successivi è prudente avere una certa cautela. Per questo  motivo è utile portare fin dal giorno della dimissione degli occhiali (anche semplicemente da sole) a scopo protettivo; vanno sempre indossati dall’alto per evitare di colpire l’occhio con la stanghetta. Gli occhi potranno essere truccati dopo un paio di settimane dall’intervento.
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Ai fini del risultato visivo la terapia ed i controlli post-operatori sono altrettanti essenziali di un intervento chirurgico ben riuscito.

·    Prima della dimissione gli infermieri insegneranno a Lei ed ai Suoi familiari come eseguire le medicazioni e la toilette dell’occhio. Sul foglio di dimissione è indicata la terapia e la data del primo controllo post-operatorio. I controlli successivi verranno stabiliti di volta in volta. È indispensabile eseguire tutte le medicazioni ed assumere i farmaci prescritti fin dal giorno della dimissione. Se per qualsiasi motivo le medicine vengono sospese va avvertito immediatamente l’oculista curante.

· Il mattino prima del ricovero, è opportuno farsi la doccia lavandosi    bene il viso e i capelli, farsi la barba e, per le signore, evitare di truccarsi, togliere lo smalto
    TERAPIA LOCALE PRIMA DELL’ INTERVENTO
TRE GIORNI PRIMA DELL’INTERVENTO IN ENTRAMBI GLI OCCHI:
LEVOFLOXACINA collirio 
1 goccia  4 volte al giorno   (ore  8-12-16-20) 
                     DOPO L’NTERVENTO
· In caso di dolore il paziente potrà assumere un analgesico di uso abituale. Lo  specialista potrà a suo giudizio modificare la terapia.
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Altri colliri già in uso nell’occhio da operare o già operato vanno concordati con l’Oculista quelli in uso per l’altro occhio vanno continuati. I colliri vanno instillati sempre con le mani ben lavate senza premere sull’occhio operato e asciugandolo poi con un fazzoletto di carta pulito

NORME DI COMPORTAMENTO PRIMA E DOPO L’INTERVENTO
· Riferire all’oculista ogni eventuale allergia da farmaci e tutte le medicine che si stanno assumendo perché ve ne sono alcune che dovranno essere sospese sotto controllo medico prima dell’intervento ed altre il cui dosaggio potrà essere modificato.

· Per ridurre la tosse e la secrezione bronchiale ed avere una migliore ossigenazione può essere utile astenersi dal fumo almeno una settimana prima dell’intervento. I portatori di lenti a contatto, devono sospendere l’uso almeno una settimana prima dell’intervento.

· Nei giorni precedenti l’operazione e nelle settimane successive le mani vanno lavate con particolare cura, specialmente dopo essere andati alla toilette. Questa regola vale per il familiare che eseguirà le medicazioni. Il mattino dell’intervento lavarsi accuratamente il viso con acqua e sapone

· Il giorno precedente l’intervento vengono somministrati colliri antibiotici. Prima dell’ingresso in sala operatoria, anche dei colliri per dilatare la pupilla. Durante l’intervento chirurgico è bene rilassarsi e non bisogna muovere la testa, tossire o starnutire. Bisogna avvertire immediatamente se si sente nausea o un qualunque malessere. Subito dopo l’intervento chirurgico non è necessario stare distesi a letto  ma, se lo si desidera, si può stare semi-sdraiati o seduti. 

· Nei giorni successivi all’intervento la visione dell’occhio operato può non essere  limpida.

· Dopo l’intervento chirurgico in anestesia locale è permesso alzarsi subito, ma solamente con l’aiuto dell’infermiera. Prima di alzarsi in piedi è opportuno rimanere seduti per alcuni minuti per evitare capogiri

· E’ permesso bere   subito dopo  l’intervento   solo  piccole   quantità di acqua   non gassata per   evitare il rischio di vomito.  In caso di nausea o di forte dolore all’occhio avvisare subito l’infermiera.

· Dopo un’estrazione extracapsulare di cataratta vanno evitati i colpi di tosse violenti e sforzi eccessivi nella defecazione (eventualmente usare blandi lassativi) per le prime 4 settimane, come pure la flessione del busto (per esempio allacciarsi le scarpe) o gli sforzi eccessivi (sollevare pesi consistenti). Se invece è stata eseguita una facoemulsificazione  queste precauzioni si possono limitare a una settimana.

· Il bagno e la barba possono essere fatti dal giorno successivo all’intervento. La doccia va collocata in modo da evitare che penetri dell’acqua nell’occhio nelle prime due settimane. In questo periodo nel lavare i capelli bisogna evitare forti flessioni  del capo e la penetrazione di shampoo e acqua nell’occhio. È bene comunque usare uno shampoo non irritante. Per un mese, lavandosi il viso non stropicciare l’occhio, ma sfiorarlo delicatamente. Anche nei mesi successivi è comunque opportuno evitare di strofinarlo vigorosamente.

· Fin dal primo giorno dopo l’intervento si può leggere, scrivere, guardare la TV e passeggiare. Non ci sono cibi sconsigliati; gli alcolici in quantità moderata non sono proibiti. Conviene tornare alla dieta usuale il più presto possibile.

��
REGIONE PIEMONTE


Azienda Ospedaliero Universitaria  “Maggiore della Carità “ - Novara


S.C. OCULISTICA


Presidio Ospedaliero di Novara/Galliate


Direttore Dott. S. DE CILLA’


Tel. 0321 3732341/6406  Fax 0321/3732787


E-mail oculistica.segre� HYPERLINK "mailto:oculistica@maggioreosp.novara.it"��@maggioreosp.novara.it�


�
��
�
OPUSCOLO INFORMATIVO�
�
 






































       [image: image1.jpg]                              [image: image2.jpg]                             


