Cirugia de aneurisma aortico abdominal (AAA)
Preparandose para la cirugia

¢Que es un aneurisma aortico
abdominal (AAA)?

La aorta es la arteria mas grande. Lleva sangre rica
en oxigeno desde su corazon hasta el resto de su
cuerpo. Va desde el corazén, desciende a través del
vientre (abdomen) antes de dividirse en arterias mas
pequenas que van hacia las piernas.

Un aneurisma es una seccion debilitada de una
arteria. La presion de la sangre que fluye a través
de la arteria hace que la seccion débil se abulte
como un globo. Un aneurisma que se encuentra en
la parte de la aorta que atraviesa el vientre se llama
un aneurisma adrtico abdominal, o AAA (por sus
siglas en inglés).

Aneurisma
Aorta normal

¢Qué puede ocurrir con un AAA?

Un AAA rara vez causa sintomas. En algunos casos,
puede causar una sensacion palpitante en el vientre o /!

dolor en el vientre, el pecho o la espalda. Un aneurisma aértico abdominal (AAA) es una
seccion débil de la arteria aorta que se abulta
como un globo.

Aun si no causa sintomas, un aneurisma adrtico es
muy peligroso si es grande o esta creciendo. Si se
rompe (estalla), puede causar sangrado. Si un AAA
se rompe, usted se puede morir en pocos minutos.

En la cirugia abdominal abierta, se hace una gran

: Por qué necesito cirugia? incision (corte) en el vientre. El area débil de la aorta
o q gia: se reemplaza con un injerto, un tubo de material

Si el AAA es grande (mas de 2 pulgadas quirurgico rigido artificial.
transversalmente) o crece rapido, debe repararse.

. . Su médico puede recomendar una cirugia abierta si:
Puede repararse mediante un procedimiento no

quirurgico que se llama reparacion endovascular « Usted no tiene una seccion de la arteria lo
de aneurisma (EVAR, por sus siglas en inglés) o suficientemente larga como para sostener el stent
mediante una cirugia abdominal abierta. de injerto en su lugar.

» Usted no puede o no esta dispuesto a realizarse las
pruebas de seguimiento necesarias cada ano tras
un procedimiento de EVAR.

La EVAR solo se recomienda
en algunos casos. Para obtener
mas informacién sobre la
EVAR, pidale a su médico una
copia del folleto informativo

de Intermountain, Reparacion
endovascular de aneurismas.

 Su cirugia es un procedimiento de emergencia.
Esto es cuando el aneurisma se ha roto o esta por
romperse.



https://kr.ihc.com/ext/Dcmnt?ncid=520951609&tfrm=default
https://intermountainhealthcare.org/ext/Dcmnt?ncid=520951609

¢{Como me preparo?

[] Cuéntele a sumédico acerca de cualquier
alergia que tenga y haga una lista de todos los
medicamentos que toma. Asegurese de incluir
todos los medicamentos con y sin receta médica
(como jarabes para la tos o pildoras para la
alergia), inhaladores, vitaminas y remedios a base
de hierbas.

[ Sigalas instrucciones de sumédico en lo
relacionado con sus medicamentos. Es
posible que tenga que dejar de tomar algunos
medicamentos durante una semana o mas, antes
de la cirugia. Estos incluyen medicamentos como
la warfarina (Coumadin) u otros anticoagulantes,
antiinflamatorios (ibuprofeno, Advil, Aleve, aspirina)
y algunos remedios a base de hierbas.

L] Asista a todas las citas para los examenes
prequirdrgicos, incluso los examenes de sangre,
rayos Xy examenes de su corazén y pulmones.
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Siga todas las instrucciones sobre cuando
dejar de comer y tomar liquidos antes de
la cirugia. Esto le ayudara a prevenir posibles
problemas con la anestesia.

Tome cualquier medicamento que se le haya
dado para limpiar sus intestinos. Después

de tomar el medicamento, usted ira al bafio
bastantes veces. Al final del proceso, sus
evacuaciones deberan ser claras. Cuando llegue
al hospital, digale a su equipo de cuidados si esto
no sucedio.

Evite fumar o tomar alcohol.

Tome una ducha la noche anterior o en

la mainana antes de venir al hospital. Es
posible que le den un jabon especial para evitar
una infeccion.

Cuales son los posibles riesgos y beneficios de la cirugia de AAA

En la siguiente tabla se enumeran los posibles beneficios, riesgos y alternativas mas frecuentes a la cirugia de
AAA. Puede haber otros beneficios o riesgos segun su situacion médica. Hable con su médico para obtener mas
informacion sobre estos beneficios y riesgos. Asegurese de hacer cualquier pregunta que tenga.

Possible benefits

La cirugia para AAA puede
aliviar la presion sobre

un aneurisma aortico
abdominal y reducir mucho
el riesgo de ruptura.

neumonia).

* Lesion de los érganos internos (higado, estdmago,
intestinos, rinones, vejiga, Utero u ovarios).

e Lesion de la médula o los nervios espinales. Esto podria
danar la sensibilidad y el movimiento en las piernas,
afectar la eyaculacidn o ereccion, o causar otros

problemas.

e La muerte (extremadamente raro).

Risks and possible complications

Los riesgos y las posibles complicaciones incluyen:

e Problemas que pueden ocurrir con cualquier cirugia. Estos
incluyen infeccion, sangrado que requiere transfusion
sanguinea, coagulos de sangre o reacciones a la anestesia
general (incluyendo vomito, dificultad para orinar, dolor
de garganta, heridas en los labios, dolor de cabeza,
problemas cardiacos, accidente cerebrovascular o

Alternatives

Las alternativas a la
cirugia son:

» Esperary observar, con
examenes regulares para
ver qué tan grande es
su aneurismay qué tan
rapido esta creciendo.

(Si se recomienda hacer
cirugia, puede ser muy
tarde para esto).

e Un procedimiento EVAR
para poner un stent
que recubre la seccion
debilitada de la aorta.

Las complicaciones son raras. Sin embargo, el riesgo puede
ser mayor sila cirugia se realiza en una emergencia (porque
el aneurisma se rompio) o si usted tiene una enfermedad
cardiaca o pulmonar, cancer o antecedentes de accidente

cerebrovascular.



1 | Enlacirugia, el
médico pone un injerto
para recubrir la parte
interna de la aorta.

2 | Después dela
cirugia, la sangre
fluye libremente a
través del injerto.

Aneurisma

Injerto
cosido

¢Queé ocurre durante la cirugia?

La cirugia para reparar una AAA generalmente dura
tres a cuatro horas. Esto es lo que ocurre:

* Le pondran anestesia general. Esto es un
medicamento para que se duerma durante toda la
cirugia. No sentira nada y no la recordara luego.

« El cirujano hara una incision (corte) de
aproximadamente cinco a seis pulgadas de
largo en su abdomen. Luego, el cirujano:

- Pondra dos pinzas en la aorta, una arriba del
aneurisma y otra debajo de este. Esto cortara
temporalmente el flujo de sangre.

— Abrira la seccion debilitada de la aorta y cosera
el injerto arriba y abajo del aneurisma. El injerto
esta hecho de un material fuerte y flexible. Este

toma el lugar de la porcion debilitada de la aorta.

- Retirara las pinzas para que la sangre pueda
fluir nuevamente.

— Envolvera las paredes del vaso sanguineo
alrededor del injerto y las suturara para que
queden en su lugar.

- Cerrara la incision con puntos. Luego, lo llevaran
al area de recuperacion.

¢{Qué ocurre después de la cirugia?

Usted permanecera en el hospital durante cuatro a
cinco dias. Esto es lo que puede esperar:

Inmediatamente después de la cirugia, sera
llevado a la unidad de cuidados intensivos (ICU,
por sus siglas en inglés). El personal lo vigilara de
cerca. Cuando esté estable, su familia podra visitarle.

Usted puede estar hinchado debido a los liquidos
que se le suministraron durante la cirugia.

Le pondran un tubo respiratorio. Este sera
retirado tan pronto como usted pueda respirar por
su cuenta en forma segura.

Sera conectado a un monitor cardiaco y otros
tubos. En la medida en que se recupere y mejore,
estos monitores y tubos seran retirados uno a la vez.

Sera trasladado de la ICU a una habitacién normal
del hospital tan pronto como su médico sienta que
su condicion es estable y esta mejorando.

Sus proveedores de atencién médica
controlaran su dolor. Puede que a usted

le pongan un tubo/catéter epidural que
proporciona medicamentos en su espalda para el
control del dolor. Por lo general, este es retirado
después de unos dias. Y luego pasara a tomar
pildoras analgésicas.

No se le permitira comer o beber durante algunos
dias. Es posible que le permitan tomar sorbos de
agua con sus medicamentos. Una vez que comience
atener gasesy evacuaciones intestinales, podra
comenzar a comer.

Saldra de la cama y caminara varias veces al
dia, y permanecera sentado en una silla el mayor
tiempo posible.

Su enfermero o enfermera revisara sus pies a
menudo para asegurarse de que la sangre esté
circulando. También es posible que le hagan un
examen para comparar la presién arterial en su
brazo con la presion arterial de su tobillo.

Su médico o enfermera cambiaran su vendaje
(el de su incisidn) uno a tres dias después de
la cirugia.

Tan pronto como su médico sienta que usted
esta listo, se le dara de alta para que termine su
recuperacion en casa.



¢Qué puedo esperar cuando vaya a casa?

La recuperacion después de la cirugia AAA puede tomar de seis a ocho semanas. Cuando
esté listo para irse a su casa y abandonar el hospital, su enfermero o enfermera le dara un
conjunto completo de instrucciones. Recuerde pedir una copia del folleto informativo de

Intermountain, Cirugia de aneurisma adrtico abdominal (AAA): Recuperandose en casa. En
este folleto informativo se explica qué debe hacer para cuidar de si mismo en su casa.

Preguntas para mi médico

Abdominal Aortic Aneurysm (AAA) Surgery Preparing for surgery
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