Mejorando su recuperacion después de su cirugia

Los 5 elementos del
camino a reducir el uso
de opioides:

1.) Relajacién mental y reduccion de
estrés antes de la cirugia.

2.) Anestesia local o regional el dia
de la cirugia.

3.) El uso de medicamentos no
adictivos seguros para reducir
la inflamacidn y la respuesta
del cerebro al dolor.

4.) Crioterapia/terapia de frio/

Camino a reducir el uso terapia de hielo para reducir la
de opioides inflamacioén y sefiales de dolor.
para pacientes quirirgicos para mejorar la recuperacién y limitar los 5.) Movilizacion temprana para
riesgos asociados con los narcoticos adictivos
estimular la recuperacion
muscular y la produccién de

El uso de medicamentos comunes combinados con terapia fluidos en los ligamentos.

fria (hielo) y movimientos simples y sencillos pueden reducir

o eliminar su necesidad de utilizar narcéticos.

Acetaminofén de liberacién prolongada (ER) 650 mg (también
llamado Tylenol): actua en el cerebro para reducir la respuesta a las senales de
dolor transmitidas al cerebro.

Meloxicam 15mg (también llamado Mobic, Vivlodex, Metacam): actua inhibiendo
las enzimas inflamatorias llamadas prostaglandinas. El dolor es causado por las
prostaglandinas que se estimulan después de la cirugia. Este fdrmaco es un
farmaco antiinflamatorio no esteroideo (NSAID).

Crioterapia (también llamada terapia de frio o terapia de hielo): reduce la
hinchazén y la inflamacién al evitar que el flujo sanguineo y el aumento de
prostaglandinas lleguen al drea quirdrgica. También amortigua la transmision
nerviosa del dolor.

articulacion para lubricar la articulacion. Ayuda a que los musculos se relajen de
cualquier espasmo causado por la cirugia al disminuir la compresidén en la articulacién.
También estimula el flujo normal de sangre a los musculos y la articulacion para eliminar
la inflamacién y la hinchazén.

Utilice todos estos tratamientos para mejorar su recuperacion después de la
cirugia.



Siga las pautas a continuacidn para tener éxito con el camino a reducir el uso de opioides:

Posquirurgico: Dias 1 al 4

Acetaminofén ER: 1300mg por boca 3x/dia
(no mas de 4000mg/al dia) 600mg

Meloxicam: * por boca 1x/dia con comida
* Se pueden usar otros NSAID: naproxeno, Ibuprofeno, celecoxib

Tramadol: 50-100mg por boca cada 4-6 horas seguln sea necesario si incrementa eldolor
(no mas de 8 pildoras al dia)

Posquirurgico: Dia 5 en adelante

Acetaminofén ER: 650mg a 1300mg por boca 3x/dia
(no mas de 3000mg/dia)

Meloxicam: * por boca 1x/dia con comida
*Se pueden usar otros NSAID: naproxeno, Ibuprofeno, celecoxib

Tramadol: 50-100mg por boca cada 4-6 horas segun sea necesario si incrementa el dolor
(no mas de 8 pildoras al dia)

Precauciones importantes:
[0 Elacetaminofén se procesa a través del higado. No beba alcohol si toma mas de

3000mg/dia. Si tiene una enfermedad del higado, no tome acetaminofén en
absoluto.

[0 ElI Meloxicam debe tomarse con alimentos para proteger el revestimiento del
estémago. Si tiene dolor de estdmago o malestar estomacal, deje de tomar ibuprofeno.
Meloxicam o Celecoxib pueden ser mas faciles de tolerar.

(] Sitiene alergias conocidas al acetaminofén o al ibuprofeno, o si tiene algun
medicamento en el grupo de NSAID, no tome estos medicamentos.

Pdngase en contacto con mi oficina si tiene alguna inquietud, comentario o pregunta.

Deseandole una rapida recuperacion,

Dr. Roache
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