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Estimados lectores:

Esta guia tiene como objetivo principal poder acompanarlos en una etapa que
paulatinamente, se convertira en un nuevo estilo de vida. Les hablamos a todos
ustedes: pacientes y familiares, ya que se tratara de un camino que recorreran
en conjunto, donde la clave es poder naturalizar esta nueva etapa, de manera que
todos se sientan contenidos.

Es fundamental poder interiorizarse en el tema. De esta manera, habra mas
certezas que dudas. Los miedos disminuiran y mas rapido podran disfrutar de

esta nueva etapa en familia.

llegar a surgir.

volveran expertos en el tema.

Esta guia busca ser la respuesta a la mayoria de las inquietudes que puedan

Sabemos que se trata de una intervencion altamente compleja y por €so nos
encantaria que puedan apropiarse de esta guia: que se convierta en companera
de ruta y que puedan evacuar sus dudas de manera clara y sencilla.

Apareceran nuevos conceptos que se volveran familiares: biopsia, rechazo,
inmunosupresion, entre otros. Tendran que aprender muchas cosas y e€s por
ello que esperamos que puedan leer detenida y pacientemente estas paginas.
Si tienen dudas, llamennos o realicen una consulta presencial. De a poco se

Breve historia del trasplante

Cuando el tratamiento médico agotd las
posibilidades de mejorar la calidad y la
expectativa de vida de los pacientes con
insuficiencia cardiaca avanzada, surgieron
como alternativas el trasplanteyla cirugia de la
insuficiencia cardiaca. La Fundacién Favaloro
cuenta con el grupo de mayor experiencia en
el manejo y tratamiento médico y quirdrgico
de esta patologia del pais.

El trasplante cardiaco consiste en el reemplazo
del corazén enfermo por el de un donante que
fallecié por una causa no cardiologica. Esta
intervencion empez6 a realizarse hacia fines
de la década de los sesenta. En la década de
los ochenta, con el uso de los medicamentos
anti-rechazo, también conocidos como
inmunosupresores, se afianzé como practica.

¢Quiénes pueden recibir un
trasplante cardiaco?

Esta practica se realiza cominmente en
pacientes que han agotado todas Ilas
alternativas  terapéuticas, aquellos que

padecen insuficiencia cardiaca, enfermedad
isquémica severa (obstruccion de las arterias
del corazén) y/o cardiomiopatia idiopatica
(una enfermedad del musculo cardiaco de
origen desconocido).

Cuando la enfermedad cardiovascular va
agravandose, el corazon pierde la capacidad
de realizar en forma efectiva el bombeo y llevar
oxigeno al resto del cuerpo. Se comienzan
a utilizar medicamentos para mejorar los
sintomas y luego a utilizar dispositivos de
asistencia mecanica cardiaca que pueden
mejorar el estado de salud. Pero, cuando
estos tratamientos no son efectivos, la Unica
opcidon que queda es el trasplante cardiaco.

Esta intervencidon puede realizarse en nifnos y
adultos menores de 55/60 anos que padecen
enfermedad cardiaca y que cuentan con el
resto de sus érganos vitales sanos (higado,
pulmones, rinones). Este Ultimo es uno de
los puntos fundamentales para el éxito de la
intervencion.

El corazén

Es el principal érgano del aparato circulato-
rio. Su funcién es bombear la sangre a través
de los vasos sanguineos del organismo. Esta
conformado por dos bombas en paralelo que
trabajan al unisono para propulsar la sangre
hacia todos los 6rganos del cuerpo:

La sangre recoge oxigeno a su paso por los
pulmones y circula hasta el corazén para ser
impulsada a todas las partes del cuerpo.
Después de su viaje por el organismo, la
sangre queda sin oxigeno y es enviada de
nuevo al corazbn para que éste la bombee
a los pulmones con el fin de recoger mas
oxigeno. Asi se completa el ciclo.

La masa muscular que lo constituye recibe el
nombre de miocardio y esta formada por tejido
muscular de tipo cardiaco, que se caracteriza
por no estar sometido a la voluntad, sino que
funciona de manera automatica (a diferencia
de los musculos del brazo, por ejemplo).

La Insuficiencia cardiaca

La insuficiencia cardiaca es la enfermedad cardiovascular mas frecuente en la actualidad. Sus
causas son multiples y la mayoria de ellas pueden prevenirse. Consiste en la incapacidad del
corazdn de ejercer su funcion de bomba cardiaca para la distribucion de la sangre a todos los
organos de nuestro cuerpo.

El Programa de Insuficiencia Cardiaca de la Fundaciéon Favaloro ofrece, desde hace mas de
20 anos, la infraestructura y profesionales especificamente entrenados para el diagndstico,
tratamiento y seguimiento de los pacientes con esta enfermedad.

El objetivo es prevenir la progresion de la enfermedad y brindar el tratamiento médico adecuado
para mejorar los sintomas. En pacientes con insuficiencia cardiaca avanzada y refractaria, un
equipo multidisciplinario y altamente especializado, utiliza los ultimos avances tecnoldgicos
en Ecografia, Tomografia, Resonancia Magnética y Hemodinamia y ofrece diferentes opciones
terapéuticas: cirugia de la insuficiencia cardiaca, terapia de resincronizacion, trasplante
cardiaco y dispositivos de asistencia ventricular (corazon artificial).




Las principales manifestaciones de insuficiencia cardiaca son:

Dificultad respiratoria; que aumenta con los esfuerzos fisicos (subir escaleras, andar
cuesta arriba, entre otros) y en particular al acostarse. Por eso probablemente te has
visto obligado a dormir sobre varias almohadas que te levanten el pecho. Se debe al
encharcamiento pulmonar, por la sangre remansada que el ventriculo izquierdo no es
capaz de impulsar hacia la aorta.

Presion arterial baja; que facilita los mareos y desmayos. Produce un extremo
cansancio y debilita progresivamente. El rindn es muy sensible a esta falta de presion
de riego sanguineo y por eso en estas circunstancias disminuye la produccién de orina
y su eficacia depuradora.

Hinchazon; que es el resultado de la retencién de liquidos y del remanso de sangre
en las cavas. Se nota en los tobillos, pero afecta a todo el cuerpo, principalmente el
abdomen y el térax.

El equipo de trasplante

Para poder llevar a cabo esta intervencion, se trabajara con muchos profesionales de distintas
areas. Hay mas de 20 servicios que trabajan en pos de garantizar la calidad de vida de una
persona después de un trasplante cardiaco.

El trabajo en equipo es fundamental: trabajan de manera interdisciplinaria. Es decir, que se
tienen en cuenta todas las disciplinas para asegurarse que el paciente tenga una recuperacion
exitosa. Se relinen periddicamente para analizar la situacion de cada paciente.

Estos son algunos de los actores que conoceras:

Médicos cardiélogos

Son los encargados de velar por el buen funcionamiento del nuevo corazoén.
Chequearan de cerca los signos vitales y participaran también en el control
de la evolucion del paciente cuando vuelva a casa.

Cirujanos cardiacos

Dirigen y coordinan el trasplante en si mismo. No tendran mucho méas contacto
con ellos, ya que generalmente se encargan de la intervencion y sélo dan la
primera devolucion a la familia: detallan como salié todo en el trasplante y
luego, el contacto continda con otros agentes del cuerpo de trasplante.

Enfermeros

Seran uno de los principales sostenes para las primeras horas luego de la
intervencion. Conoceran los valores de todos los estudios que se realicen
y estaran constantemente dentro de la habitacion o en el centro de control
monitoreando el minuto a minuto. Van a ser quienes respondan las dudas
e inquietudes del paciente y también de la familia. La confianza con ellos
ayudara a disminuir la ansiedad de todo el nucleo familiar y también del
paciente.

Asistente social

Quien sera el encargado de gestionar los asuntos relacionados a la obra
social, la familia, cuestiones laborales, entre otras. Sera quien analice luego
de al menos una entrevista con el ndcleo familiar, si el hogar del paciente
se encuentra en condiciones de recibirlo a la vuelta de la intervencion. Es
probable que se pregunte si la habitacion del paciente tiene problemas de
humedad; se recomendara alejar a las mascotas del espacio donde se mueva
las primeras semanas, entre otros.

Kinesidlogo

Ensenaran los ejercicios mas adecuados de cada fase. Es importante
destacar que el paciente necesitara aprender cuales son los movimientos que
no podra realizar durante los primeros seis meses post trasplante, cuales los
ejercicios recomendados para fortalecer el cuerpo, etc. Ademas de la parte
motriz, seran de gran ayuda con los ejercicios de respiracion.

Nutricionista

Aconsejaran y ensenaran (no soélo a los pacientes sino también a sus familias),
qué alimentos estan permitidos durante cada etapa. También explicaran por qué
algunas comidas no pueden ser ingeridas durante un tiempo.

Psicologos

Sabemos que afrontar un trasplante es una de las situaciones mas intensas
que puede llegar a vivir una persona. Es por esto que la terapia ayudara
a naturalizar y comprender este nuevo estilo de vida. Ellos daran apoyo y
asesoramiento emocional, ademas de terapia en muchos casos para el
paciente y consejeria para su familia.

Especialistas de otras areas

En los casos que sea necesario, se contara con médicos especializados en
otras ramas para realizar interconsultas. Por ejemplo, en el caso de erupciones
o sarpullidos en la piel, se podra contar con la vision de un dermatélogo.




EL GRAN DIA




iLLEGO EL CORAZON!

El anuncio de la llegada del nuevo érgano genera nervios, ansiedad, miedos
y muchas preguntas. Es importante mantener la calma. Tengan en cuenta:
iFinalizo la espera y llegé el corazon! Es un momento para intentar contagiar
la calma unos a otros. Los familiares aqui cumpliran un rol trascendental:
lograr que el paciente supere los nervios.

Se les dara un tiempo a solas. Rian, charlen, busquen liberar la tension. De
esta manera el paciente llegara con mayor tranquilidad al quiréfano y eso
es sumamente positivo. No todas las personas que esperan el corazén se
encuentran internados: Muchos de ellos pueden estar en sus casas. En ese
caso, es muy importante no ingerir comidas ni bebidas.

Una vez en el quir6fano, es importante tener en cuenta que la intervencion
puede durar un minimo de 4 horas. Hay que mantener la calma; son muchos

La estadia en terapia

En este apartado, nos queremos dirigir al paciente de manera directa: buscamos que conozcas
algunas de las sensaciones que tendras luego de la intervencion. Si bien cada postoperatorio
sera Unico, sabemos que habra muchas nuevas sensaciones.

Estas seran sélo algunas de ellas:

Luego del trasplante, te dirigiras a terapia intensiva o a unidad
coronaria. En ambos espacios se realizaran chequeos cada 15 minutos
en un principio y un enfermero estara pendiente de tus signos vitales
constantemente.

Una vez que tu respiracion se normalice, se podra retirar el respirador.
Se te tomara la fiebre y pasaran distintos medicamentos intravenosos
a través de una via, que evitara pinchazos innecesarios: a través de
ese conducto se podran realizar extracciones de sangre y a su vez,
suministrar las drogas que sean necesarias.

los factores que pueden hacer que la cirugia se retrase.
Ademas de la via, vas a encontrarte con unos cables pegados en
el pecho: A través de éstos, se te realizaran electrocardiogramas
constantemente.

Recomendamos que durante los primeros dias te visite tu familia o amigos
Después de la espera cercanos: Es importante que guardes energia para la recuperacion. ;Ya
tendras mucho tiempo para reunirte con todos!
Una vez que se realice la intervencion, se avisara a las
familias como salié todo. Es importante recordar que las
primeras 72 horas son criticas: tan importantes como la
operacion en si.

Los horarios de visita seran acotados y muy puntuales, ya que pasaras la
mayor parte del dia con distintos médicos y enfermeros que chequearan
la evolucion del postoperatorio.

Es en este momento que el kinesiélogo toma un papel
fundamental: A medida que el paciente empiece a despertar,
se dara cuenta que se encuentra conectado a un respirador
artificial: un tubo entra en su garganta y no podra respirar
de manera auténoma. Una maquina soplara de manera

repetitiva.

Te sentiras mas cansado de lo habitual, pero es normal: todo tu cuerpo
estara trabajando en la recuperacion. Ademas, con la ayuda de un
kinesidlogo, practicaras los ejercicios de respiracion que pueden llegar
a generar molestias y cansancio. jEs normal! Te estas recuperando de
un postoperatorio inmediato.

Familia: es fundamental que sean pacientes. Sabemos que
estas 72 horas pueden parecer mas largas de lo habitual, pero
es importante que ustedes también descansen: una vez que el
paciente despierte, van a necesitar estar con energia, listos para
hacerle compania.




PRIMERAS HORAS POST TRASPLANTE




Seguimiento constante

Estos son los aspectos principales de un postrasplante inmediato:

Vigilancia intensiva del paciente
Toma horaria de los signos vitales: tension arterial, presion venosa

central, presion media pulmonar, temperatura, frecuencia cardiaca,
frecuencia respiratoria

Medicion horaria del gasto urinario

Calculo del balance hidromineral de cada paciente
Apoyo psicologico

Examen clinico frecuente

Examenes de laboratorio:

- lonograma

- Hematocrito

- Glicemia

- Equilibrio Acido Basico

Dudas y consultas con el equipo de trasplante

A medida que el paciente vaya recuperando
su autonomia para ducharse, comer solo y
caminar, comenzara a adquirir nuevos habitos
que seran esenciales en esta nueva etapa de
vida. Psicélogos, nutricionistas, kinesiblogos,
entre otros, ayudaran y daran pautas y
consejos tanto para el trasplantado como
para sus familias.

Es el momento clave para sacarse todas las
dudas respecto a cuidados, higiene y nuevas
conductas. También sera muy importante
interiorizarse sobre la dosificacion de cada
medicamento.

En esta instancia tanto paciente como familiares son protagonistas: todas las dudas y
consultas son validas. Durante estas semanas, aprenderan muchisimas cosas relacionadas
a los cuidados que se deben tener en la casa durante los primeros meses post trasplante. El
didlogo entre los miembros de la familia es de gran importancia.

El rechazo

El concepto de “rechazo” sera uno de los mas presentes en esta nueva realidad. Se trata de
una palabra ya familiar: desde que existi6 la posibilidad de trasplante, se habla de este nuevo
concepto.

El famoso rechazo cardiaco es la respuesta del organismo ante un érgano extrano. El sistema
inmunoldgico de la persona trasplantada ataca al 6rgano simplemente por ser ajeno al cuerpo.
Esto ocurre cuando el sistema inmunolégico detecta que los antigenos en las células de ese
organo son diferentes a las del resto del cuerpo.

El control del rechazo se realiza mediante revisiones denominadas biopsias, que se realizan
de manera periédica, con mayor frecuencia durante los primeros seis meses luego de la
intervencion. Con el paso del tiempo, este estudio se continda realizando, pero cada vez de
manera mas esporadica. Cuanto antes se detecte el rechazo, mas rapido se podran ajustar los
medicamentos inmunosupresores.

El estudio que se realiza para detectar si existe rechazo, es la biopsia endomiocardica. Esta
puede presentar distintos resultados segun el grado de rechazo. De esto dependera si:

- Se mantienen las dosis de los medicamentos o bajan cuando el
rechazo es bajo o nulo.
- Se modifican las dosis de los medicamentos si asi lo indica el
equipo médico cuando
hay un grado de rechazo bajo.
- Se realiza tratamiento endovenoso si asi lo indica el equipo
- médico cuando hay un grado de rechazo elevado.

Es importante destacar en este punto, que ningin caso es igual: todo depende de la historia
clinica de cada paciente. Es por ello que no proporcionaremos valores puntuales para cada
caso, ya que se trata de una decision del equipo de trasplante. No olvidemos que cada paciente
es unico.

Por lo general, el rechazo no presenta sintomas faciles de detectar. Sin embargo, es importante
acudir al punto de contacto del equipo de trasplante en los siguientes casos:

Si el paciente presenta palpitaciones
Si se marea

Si se le hinchan los pies

Si tiene fiebre

Si tiene dificultad respiratoria

Si tiene hipertension arterial

Si presenta un cansancio constante




Inmunosupresion

Desde que se realiza el trasplante, el paciente tomara medicamentos de por vida conocidos
como inmunosupresores. Este tipo de medicacion es la que se encarga de evitar los posibles
rechazos del nuevo corazoén.

En un principio, las cantidades se modificaran seguido: es a prueba y error hasta encontrar
la dosificacién para cada persona, porque como dijimos antes, cada paciente es unico y por
consiguiente, cada tratamiento también lo sera.

Una vez que encontremos la dosis ideal para cada paciente, se mantendra ese equilibrio por
varios meses. Si bien el objetivo es disminuir la cantidad de medicamentos con el paso del
tiempo, los inmunosupresores son los mas importantes y debemos saber que se administraran
de por vida, en mayor o menor medida.

Para lograr que los rechazos sean nulos, es muy importante que prestemos mucha atencién a
los inmunosupresores:

- Tomarlos en tiempo y forma: No modifiques los horarios ni las dosis de esta medicacion.

- No suspender la medicacion. Si sentis que alguno de los farmacos te cae mal,
comunicale esta duda al equipo de trasplante.

- Conslltale al coordinador como actuar si se presenta algin efecto secundario.

- Si salis, lleva contigo las pastillas que tomaras en las proximas 24 horas. No importa si
la salida es mas corta... es importante prevenir y tener el medicamento a disposicion
para no cortar con el tratamiento.

Aislamiento

Al tener un bajo sistema de defensas -debido a la inmunosupresion- los pacientes con trasplante
cardiaco quedan también mas expuestos ante infecciones. Por esto es recomendable seguir
una serie de cuidados para evitar complicaciones:

Los primeros dias post trasplante, las medidas de higiene y aislamiento serdn maximas:
Estaras en una habitacion individual, que separa al resto del hospital por dos puertas. Toda
la habitacion estara desinfectada, al igual que los elementos que ingresen a ella: jincluso tu
comida sera estéril!

Familia: es muy importante que al ingresar a la habitacion, se desinfecten las manos con
alcohol en gel, y usen constantemente bata estéril, guantes y barbijo.

iCUIDADO! Eviten intercambiar o darle cosas al paciente: una revista, o incluso
el celular, pueden tener muchas bacterias. Si quieren llevarle una Tablet o algin
entretenimiento, limpienlo previamente con toallas himedas desinfectantes. Las
flores estan totalmente prohibidas durante los primeros dias.

Entendemos la ansiedad y ganas que tienen de reencontrarse con el paciente. Pero eviten
asistir a la institucion de salud si estan enfermos: Un contagio en este momento puede ser
extremadamente peligroso.

Estas medidas extremas seran sélo por el primer mes. Una vez que pase el tiempo, se puede
volver a la normalidad de a poco.

LA VUELTA A CASA




iEL MOMENTO MAS ESPERADO YA LLEGO!

Es hora de prepararse para la vuelta a casa. El coordinador del equipo de trasplante
se reunira con todos: paciente y familia.
En este momento:

- Se evacuaran algunas dudas que hayan quedado sin respuesta
- Se daran las ultimas indicaciones médicas

- Se dara espacio para que la familia pueda hacer preguntas

- Se reforzaran los nimeros de emergencia

LLEGAR A CASA: UN CAMBIO EN EL ESTILO DE VIDA

iFelicitaciones! Llegar a esta etapa implica que los valores de los
distintos estudios salieron bien y que el nuevo o6rgano funciona
correctamente. El momento de alta de la Fundacion Favaloro significa
que el paciente esta en condiciones de volver a su hogar.

Es fundamental recordar que habra un tiempo de recuperacion y adaptacion a este nuevo
estilo de vida. Para el dia a dia, es importante tener en cuenta algunas cuestiones:

Limpieza del hogar

Mascotas
+ Los perros pueden continuar viviendo en la casa. Es importante que
0 0 no suban a la cama, y que cuenten con todos los controles sanitarios.
- El caso de los gatos recomendamos chequearlo con el coordinador
del equipo de trasplante.
- Es importante evitar el contacto con aves, conejos y roedores.

Vida social
- Recomendamos no visitar enfermos para evitar contagios.

- Si frecuentas sitios con mucha gente o tienes que ir a un centro de
salud, es importante que utilices barbijo.

+ Trabajo: recomendamos que durante el primer ano post trasplante
evites la reinsercion laboral. Ademas, la vuelta a las actividades debe
ser paulatina.

- Evita conducir durante los primeros 6 meses post trasplante.

- Si utilizas transporte publico, evita las horas pico.

Calendarios de vacunacion
- Los pacientes trasplantados contaran con una cartilla de vacunas
para darse post trasplante.

- El grupo familiar debera darse las vacunas indicadas por el equipo
de infectologia, tales como vacuna contra la gripe, o contra posibles
epidemias.

- No podras recibir vacunas de virus vivos. Esto sera detallado en el

Una vez en casa, todos deberan cooperar y aportar a la higiene del
lugar. Es muy importante conseguir un entorno saludable y sin riesgo momento que sea necesario por infectologia.

de infecciones.

Las medidas de limpieza, especialmente durante los primeros seis L.

meses, seran extremas: ' ) La l_"_g'e“e _ _ )

- Es muy importante utilizar lavandina en los distintos ambientes. Lavar ) La higiene personal es muy importante para evitar el riesgo de contraer

los pisos cada uno o dos dias.

- El método de limpieza debe ser humedo: evitar limpiar con trapos
secos, ya que éstos hacen que el polvo se disperse en el ambiente.
Esto es muy importante ya que el trasplantado debe evitar estar en
espacios donde circule polvillo, como construcciones de obra, o
lugares con mucha polucién.

- EI mismo criterio debe tenerse para limpiar alfombras, cortinas y

sillones: es preferible utilizar una aspiradora, para evitar que el polvo

se esparza por el resto del ambiente.

- Los objetos que mas se tocan es necesario que se limpien al menos

3 veces por dia con toallas himedas desinfectantes (por ejemplo, el
control remoto, teléfono, celulares, entre otros).

- El bano que utilice el trasplantado debera desinfectarse con frecuencia.
Si alguno de los miembros de la casa presenta sintomas de célicos o

descompostura, es recomendable que evite compartir ese bano.

- Se recomienda cambiar frecuentemente la ropa de cama.

- Es importante que la ropa interior se planche luego de lavada, para
evitar cualquier tipo de infeccion.

- Cuanto mayor ventilacién y menos humedad en la casa, mejor.

infecciones o enfermedades. A continuacién, detallaremos los puntos

mas importantes a tener en cuenta:

- El lavado de manos debe ser frecuente: antes y después de comer;
tomar las pastillas y orinar o defecar, deberas lavarte las manos con
jaboén. En el caso que no puedas lavarlas, utiliza alcohol en gel. Es
muy importante contar con este producto para cuando sales de tu casa.

- Bano corporal diario. Si la herida es reciente, te aconsejamos que
laves con agua y jabon la zona, para luego secar con golpecitos, sin
frotar y con una toalla limpia.

- El cuerpo debera secarse bien, prestando especial atencién en la
zona de los pliegues: No olvides que tu piel esta sensible y un raspado
fuerte podria lastimarla.

- Todos los productos de higiene deberan ser de uso personal: no
compartas toallas, peines, cepillos ni tijeras y tampoco limas de unas.

- Cepillar los dientes después de cada comida con un cepillo de cerdas blandas.

- Limar las unas para prevenir rasgunos. Es aconsejable utilizar lima y
no tijeras/alicate, para evitar cortes que generen infecciones durante
los primeros tres meses.

« Cambiar la ropa interior a diario.
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Nutricion y dieta

Este apartado tendra cuestiones generales relacionadas a la dieta
luego del trasplante cardiaco. Algunas recomendaciones pueden variar
segun cada caso. Recuerda que tendras consultas con nutricionistas de
manera periddica en la Fundacion Favaloro.

La dieta se regulara segun la situacion de cada paciente. Los objetivos

de la misma seran:

- Evitar el aumento de peso

- Controlar factores de riesgo cardiovascular (como hipertension,
diabetes)

- Evitar infecciones

Es muy importante que tu dieta sea saludable. Luego del trasplante,
necesitaras energia para recuperarte, por lo que recomendamos que
ingieras calorias y proteinas. A continuacion, detallamos algunos de los
puntos a tener en cuenta:

- Recomendamos que tomes al menos dos litros de agua potable
por dia (hay opciones de agua mineral sin sodio).

- Evita la sal. Si la tension comienza a elevarse, es necesario que
elimines la sal de manera definitiva de tu dieta.

- No se recomiendan frituras y es recomendable que limites las
grasas como la margarina, crema y mayonesa.

- El consumo de dulces también debe ser controlado. Los alimentos
con alto contenido de aztcar no son recomendables.

- Evita restaurantes que no cumplan con normas de higiene y
limpieza.

También es importante que todos en la casa presten atencién a la

seguridad de los alimentos:

- La cocina debe limpiarse, utilizando una solucion de agua y cloro
para las tablas y mesadas

- Las esponjas y repasadores deben ser cambiados con frecuencia:
es muy importante que no se junte moho en estos artefactos.

- El encargado de cocinar debera lavarse las manos luego de
manipular carnes y huevos.

- Los vegetales que se consumiran crudos deberan ser lavados
correctamente.

- Deberan tener una tabla para vegetales y frutas, y otra para carnes.

Tiempos y alimentos
Luego del trasplante tendras una dieta un tanto restringida. Sin embargo,
con el paso de los meses, las opciones iran aumentando.

Durante los primeros 3 MESES:

- No podras comer frutas y verduras crudas

- Las verduras hervidas que ingieras deberan estar peladas.
- Evita el consumo de yogurt.

Durante los primeros 6 MESES:

- No podras comer chocolate con altos porcentajes de cacao y
tampoco cacao puro ya que generalmente producen alergias.

- Es recomendable que evites las verduras de hojas crudas.

- Las verduras de hojas hervidas pueden ser dificiles de digerir.
Evitalas si caen mal.

- Se continda con la recomendacion de evitar alimentos crudos.

Durante los primeros 12 MESES:

- No podras comer embutidos.

- Deberas evitar el consumo de mariscos.

+ Es recomendable no ingerir mayonesa casera.

Los medicamentos

Una vez en casa, el seguimiento que hay que hacer de la medicacion,
no dependera mas del enfermero: la responsabilidad sera del paciente
y su familia. Recomendamos que al menos dos personas (idealmente
trasplantado y miembro del nucleo familiar) presten atencién a los
horarios y dosis de estos medicamentos, ya que son muchas pastillas
las que se deberan ingerir.

Como aclaramos en el apartado de inmunosupresion, el tipo, dosis y
frecuencia de los medicamentos se recetan de manera individual, ya
que cada paciente es Unico y tiene particularidades que deben ser
tratadas de tal manera.

Por ejemplo, la dosis y tipo de medicamento dependera no sélo de tu
historia clinica, sino también de tu tamano corporal, niveles de sangre y
la absorcion de los medicamentos.

¢Qué pasa si modifico el orden o dosis de las pastillas?
Los medicamentos son muy fuertes y pueden llegar a tener efectos
secundarios si las dosis se alteran.

¢Qué pasa si me olvido de tomar una pastilla?

Témala lo antes posible, manteniendo el horario establecido en la
dosis siguiente.

¢Qué pasa si tengo vomitos?

Si vomitas después de tomar la medicacion y las pastillas se ven,
espera media hora y vuelve a tomarlas.

¢Qué pasa si me quedo sin pastillas?

Procura no esperar a ultimo momento para comprar los medicamentos.
Muchas veces las farmacias demoran en conseguir determinadas
drogas. Siempre es mejor tener pastillas de mas.

¢Qué pasa si la medicacion esta vencida?
iNo la tomes! Es importante chequear la fecha de vencimiento del
medicamento en cuestion.




En caso que tu médico de cabecera recete una droga para tratar alguna Los siguientes consejos pueden resultarte Utiles:

enfermedad, es necesario que consultes con el coordinador del equipo de
trasplante antes de su consumo: algunos medicamentos (ya sean recetados
como de venta libre), pueden afectar la absorcion de los inmunosupresores.

- Evita tener relaciones sexuales después de las comidas.
- Dale tiempo al cuerpo para que se recupere luego de la intervencion

B B quirdrgica.
En los anexos de esta guia podran encontrar un cuadro para completar con los

medicamentos y sus respectivas dosis. Se aconseja utilizar métodos anticonceptivos de barrera

(preservativo) para prevenir:

+ Infecciones

- Enfermedades de transmision sexual

- Embarazos
Psicologia
Queda en cada persona decidir si va a realizar apoyo psicolégico o Si tienes alguno de los siguientes sintomas, recomendamos que
no luego de una intervencion tan importante como es un trasplante acudas al coordinador de trasplante. Es muy importante que no alteres
cardiaco. Hay numerosas opciones, tales como realizar terapia de ni interrumpas la medicacion.
manera individual; en grupo; o terapia familiar.

- Falta de aire
Esta es una decision que dejamos en manos de ustedes como familia: - Mareo persistente
sabemos que los cambios son muchos y se trata de una decision muy - Palpitaciones prolongadas
personal. - Picazén, ardor o dolor genital

- Lesiones genitales
Adaptarse a una nueva realidad, a un estilo de vida completamente . Secreciones no habituales
distinto a lo que estaban acostumbrados, no es tarea facil. Muchas
veces, esto se manifiesta a través de distintas alteraciones.
Algunas posibles alteraciones pueden estar ligadas a:
- Cambios en el caracter. Desaconsejamos el embarazo en mujeres trasplantadas, debido alos
* Insomnio o algtin cambio en el suefio. efectos secundarios y acciones toxicas de los inmunosupresores.
* Falta de concentracion o irritacion. Sin embargo, esto puede ser debatido con el equipo de trasplante,
: gs;';tjzr;s' teniendo en cuenta la situacion de cada persona; informando al

paciente de los riesgos que conlleva un embarazo en alguien que

Estas cuestiones son normales y esperables debido al gran cambio en su recibio un traSplante cardiaco.

vida. ¢Como reaccionar?

- Siempre es mejor exteriorizar estos sentimientos: guardarnos este
tipo de sensaciones no ayuda.

- Hablar. Con algun amigo, familiar o incluso médico del equipo de
trasplante puede resultar muy util.

- Si sufres de estrés o ansiedad, recomendamos realizar algiin hobbie.

- Aprender técnicas de relajacion pueden ser muy utiles.

Sexualidad

La frecuencia cardiaca produce frecuentemente impotencia en el
hombre y ausencia del ciclo menstrual en la mujer. Con el tiempo, luego
del trasplante, estas funciones se normalizaran.

Sin embargo, es importante tener en cuenta que el sexo requiere de
actividad fisica, y como tal, requiere un esfuerzo por parte del corazén.




PoSIBLES COMPLICACIONES




PoSIBLES COMPLICACIONES

Luego del trasplante pueden existir distintas complicaciones, que pueden darse

por diversos motivos: efectos secundarios de algin medicamento; complicaciones
relacionadas al procedimiento quirdrgico, entre otras.

A continuacion, enumeraremos las mas comunes. Es importante destacar que
ante cualquier sintoma extrano, dolor o complicacién propiamente dicha, se
realice una llamada o visita al coordinador del equipo de trasplante.

ANTE LA DUDA, ACONSEJAMOS QUE SE CONSULTE AL EQUIPO MEDICO.
TODAS LAS PREGUNTAS SON VALIDAS.

Complicaciones de la cirugia

Insuficiencia cardiaca: puede deberse a una falla primaria del injerto.
Los sintomas, seran similares a los que le paciente tenia antes de
someterse al trasplante.

Sangrado posoperatorio: esto s6lo puede ocurrir durante las primeras 48
horas luego de la intervenciéon quirdrgica. Este problema es de rapida
deteccion y se resuelve generalmente con transfusiones de sangre.

Complicaciones post trasplante

Como comentamos anteriormente, los medicamentos inmunosupresores
no sélo previenen el rechazo, sino que también evitan que el sistema
inmunolégico combata las infecciones y enfermedades.

Infecciones por bacterias: los sintomas de una infeccién bacteriana son:

- Temperatura superior a 38°
- Dolor de garganta
- Enrojecimiento y/o hinchazon alrededor de la herida

Estas infecciones se tratan con medicamentos. Es importante corroborar
con el coordinador del equipo de trasplante que se trate con drogas
compatibles con las que recibe por el tratamiento post trasplante.

Infecciones virales: las mas comunes son estomacales y resfrio comun.
Los sintomas son:

- Fiebre superior a 38°
- Vémitos

- Diarrea

+ Dolores musculares

Hay que esperar que el virus cumpla el ciclo. Igualmente es necesario
que el equipo de trasplante esté al tanto de la situacion.

Virus del herpes: Es muy comun que pacientes que han sido trasplantados
tengan este virus al menos una vez luego de la intervencion. Hay
diferentes tipos de herpes y por consiguiente diferentes maneras de
erradicarlos.

Virus del herpes simple: puede causar ampollas en labios y boca. Se
puede tratar con una droga llamada aciclovir.

Virus de zoster: para aquellas personas que han tenido varicela, es
muy importante prestar atencién a los siguientes sintomas, ya que es
muy probable que al estar inmunosuprimidos, el virus de la varicela
“despierte” y provoque lo que cominmente es conocido como culebrilla.
Sus sintomas son:

+ Dolor u hormigueo en un primer momento
- Ampollas dias después del hormigueo

Estos sintomas por lo general aparecen en sélo una mitad del cuerpo
y suelen aparecer en el pecho, espalda y/o cadera. Se utiliza aciclovir
para combatirla. Es importante darle seguimiento con los médicos del
equipo de trasplante, ya que a veces es necesario administrar la droga
de manera intravenosa.

Infecciones micoéticas: se presenta principalmente como candiosis bucal
y se trata generalmente con nistatina. Hay distintos tipos de hongo y
moho que pueden resultar muy peligrosos para personas que fueron
trasplantadas y éstos se encuentran principalmente en polvillo de
construcciones y excrementos de aves.

Como explicamos anteriormente, cada persona es diferente y tiene
sus particularidades. Estas son algunas de las complicaciones que se
pueden llegar a presentar, principalmente en los primeros meses post
trasplante.

Sin embargo y afortunadamente, realizando un buen
seguimiento de los sintomas y manteniendo una
comunicacion fluida con el equipo de trasplante,
estas complicaciones pueden resolverse.




ANEXO




CADA PERSONA ES UN MUNDO Medicamentos

Nuestro objetivo es que esta guia acompafe al paciente en o P ‘ Como te explicamos anteriormente, el consumo en tiempo y forma
las distintas situaciones cotidianas: a sus consultas médicas, de los medicamentos es muy importante para un post-trasplante
exitoso.

cuando se va de vacaciones y cuando sale de casa también. o _ _
Este cuadro te servira para tomar nota de frecuencias y dosis

de cada una de las drogas que deberas tomar. No te olvides de

Sera un reservorio no solo de consejos sino también de H delas ’ _
detallar las indicaciones que te dé el equipo de trasplante.

informacioén propia de cada paciente.

DOSIS INDICACIONES FRECUENCIA

Te invitamos a completar los siguientes datos personales:

Mi nombre es

Documento de Identidad:

Fecha de nacimiento:

Me realicé un trasplante cardiaco el dia

Mi coordinador del equipo de trasplante es

y su celular:

Detalla si tienes alergias aqui:

Cobertura médica:

Informacion de Fundacion Favaloro:
Emergencias:

... (011) 4378-1313
\ Conmutador:

4378-1200/1300/1400 desde el interior 0800-999-1356

Direccion edificio central
Av. Belgrano 1746, CABA




Indicaciones médicas

Cada paciente tiene sus particularidades. En este apartado, podran
anotar las recomendaciones que cada especialista indique:

Fecha:
Observaciones

Fecha:
Observaciones

Fecha:

Observaciones

Fecha:
Observaciones

Fecha:
Observaciones

Fecha:

Observaciones




Observaciones

Fecha:

Observaciones

Fecha:

Observaciones

Fecha:

Fecha:
Observaciones

Fecha:
Observaciones

Fecha:

Observaciones




Nutricion

Muchas veces luego del trasplante se puede tener poca tolerancia o
incluso alergia a determinados alimentos.

Es imprescindible que tomes nota si sientes que algun alimento te
cae pesado o mal. En la consulta con el especialista de nutricidon
podras comentar los malestares y dependiendo el caso, puedan
hacerte un estudio o te recomienden evitar determinados tipos de
alimentos. Toma nota aqui de las cuestiones relacionadas a los
alimentos y consejos del nutricionista:

Registro diario W
Este espacio esta destinado a que escribas sensaciones, consultas \/

que quieres realizarle a los distintos especialistas, dudas, etc.
Usalo como prefieras! \/ -7

Fecha:

Fecha:

Fecha:




Fecha:

Fecha:

Fecha:




