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DOMANDE FREQUENTI SUL PRE E POST INTERVENTO - ADULTI

RISPOSTE DEL PROF. PAOLO PERRINI (OSPEDALE CISANELLO, PISA)

1. I’INTERVENTO:

a. QUANTI GIORNI PRIMA DELL’INTERVENTO CHIRURGICO DEVO
RICOVERARMI?
R. Il ricovero avviene il giorno prima dell’intervento o il giorno stesso.

b. QUALI CONTROLLI CLINICI DOVRO FARE PRIMA
DELL’INTERVENTO? PRELIEVI, VISITE...
R. Gli esami necessari prima dell’intervento sono la RM encefalo e del rachide in toto e i
comuni esami di preospedalizzazione (esami ematici, ECG, RX torace [in funzione
dell’eta] e visita anestesiologica)

c. DEVO TAGLIARMI | CAPELLI PRIMA DELL’INTERVENTO?
R. Non ¢ necessario tagliarsi 1 capelli prima dell’intervento. Il giorno dell’intervento viene
effettuata in sala operatoria una minima tricotomia lungo la linea dell’incisione.

d. POSSO FUMARE?
R. E’ sconsigliato fumare prima di una anestesia generale

e. COSA POSSO MANGIARE PRIMA DELL’INTERVENTO?
R. Puo fare una dieta libera sino alle ore 24.00 della sera prima dell’intervento.

f. COSA SUCCEDE IL GIORNO DELL’INTERVENTO?
R. Si consiglia uno shampoo medicato la sera prima dell’intervento e digiuno dalla
mezzanotte.

g. COSA SUCCEDE IN SALA OPERATORIA?
R. In sala il paziente verra accolto dagli infermieri di sala, dall’anestesista e dal chirurgo.
Quindi si procedera ad iniziare I’anestesia dopo la somministrazione della profilassi
antibiotica.

h. 1 PUNTI: CADRANNO DA SOLI? DOPO QUANTO TEMPO?
R. Generalmente i punti vengono rimossi dopo 7-10 giorni dall’intervento, siano essi
agraphes o punti in nylon. Prima della rimozione dei punti & possibile lavarsi i capelli a
casa con shampoo medicato.



2.

| FARMACI:

a. DEVO PORTARE I MIEI FARMACI?

R. Certo.

DE}/O SOSPENDERE LA TERAPIA FARMACOLOGICA?
R. E necessario sospendere gli antiaggreganti e in caso di diabete sospendere la
metformina 48 ore prima dell’intervento.

3. COSA E’ L’ANAMNESI? Cosa devo riferire al medico di importante?

4.

R. L’anamnesi ¢ la storia clinica del paziente, incluse tutte le malattie pregresse, quelle
attuali, gli interventi effettuati e le terapie in atto.

PERCHE’ DEVO PARLARE CON L’ANESTESISTA?
R. L’anestesista deve effettuare 1’anamnesi in modo da valutare 1 rischi dell’anestesia ed
evitare di somministrare farmaci a cui il paziente é allergico.

IL POST INTERVENTO:

POSSO PEGGIORARE?
R. Il peggioramento dopo I’intervento ¢ eccezionale.

DOPO QUANTO TEMPO POTRO VEDERE UN MIGLIORAMENTO?
R. Dopo le prime due settimane il paziente generalmente avverte un miglioramento dei
sintomi. Inizialmente possono esserci dei dolori cervicali dovuti alla ferita chirurgica.

COSA SUCCEDE DOPO L’INTERVENTO? (Torner0 in camera, potro essere
assistito/a da un famigliare, dopo quanto tempo mi potro alzare...)

R. Generalmente il paziente passa la prima notte in terapia intensiva. In alcuni casi il
paziente torna in reparto, generalmente in terapia subintensiva. | familiari non possono
rimanere la notte in reparto e possono vedere il paziente agli orari del passo. In funzione
dello stato clinico il paziente si puo alzare in o prima o seconda giornata postoperatoria.

. QUANTO DURERA LA DEGENZA?

R. La degenza generalmente dura 3-4 giorni.

DOVRO INDOSSARE IL COLLARE?

R. Dopo I’intervento per malformazione di Chiari con o senza siringomielia il collare non
e necessario.

DOPO LA RIPRESA POTRO VIAGGIARE? PRENDERE L'AEREO/TRENO? QUALI
ACCORTEZZE DOVRO USARE?
R. Dopo I’intervento il paziente puo tornare a casa con qualsiasi mezzo di trasporto.

. QUANTO DURERA LA CONVALESCENZA?

R. Nel corso di un paio di settimane il paziente torna alle sue normali attivita. Tale tempo
e indicativo in quanto ogni paziente ha una risposta diversa all’intervento chirurgico.



. QUALI ATTIVITA’ DOMESTICHE POSSO FARE? (pulizie, sollevare pesi, etc.)
R. Dopo I’intervento, una volta passata la convalescenza il paziente puo riprendere
gradualmente tutte le attivita preoperatorie.

POSSO GUIDARE L’AUTO? (Rischi colpo di frusta? Devo usare cuscini particolari?)
R. Dopo I’intervento il paziente puo tornare a guidare I’auto.

DEVO CURARE PARTICOLARMENTE L'ALIMENTAZIONE? POSSO BERE
ALCOLICI?

R. L’alimentazione puo essere ripresa normalmente in modo graduale dopo I’intervento.
Gli alcolici in dose moderate non sono controindicati.

. POSSO FARE DELLE PASSEGGIATE?

R. Certo.

DOPO QUANTI GIORNI DALL'INTERVENTO POSSO FARE IL BAGNO O LA
DOCCIA?

R. Se sono state utilizzate agraphes metalliche o punti monofilamento (nylon) si puo fare
lavare il capo gia in seconda giornata postoperatoria. In caso di bagno o doccia occorre
evitare di mantenere a lungo la testa in acqua.

. QUANDO POTRO’ TORNARE AL LAVORO?
R. Generalmente dopo due-tre settimane il paziente torna alle normali mansioni
lavorative.

DOVRO CONTATTARE IL MIO MEDICO?
R. Occorre tornare in reparto per la rimozione dei punti e per la visita di controllo a 30
giorni dall’intervento.

. QUALI CONTROLLI DOVRO FARE DOPO L’INTERVENTO?
R. Si consiglia uno studio RM encefalo entro tre mesi dall’intervento.

. DOVRO FARE FISIOTERAPIA? ClI SONO ESERCIZI SPECIFICI PER COLLO E
SPALLE?

R. La fisioterapia pu0 essere utile; occorre evitare la manipolazione del rachide cervicale

e privilegiare la fisioterapia attiva, come la fisioterapia posturale.

. SPORT SCONSIGLIATI. POSSO FARE GINNASTICA OPPURE NUOTO?

R. Sono sconsigliati tutti gli sport di contatto. Possono essere praticati nuoto e ginnastica.

QUANTI GIORNI Cl VOGLIONO PER RECUPERARE LE FORZE?
R. E molto variabile. Generalmente dopo due o tre settimane 1’organismo ha superato lo
stress dell’intervento.

AVRO’ ANCORA DOLORE DOPO L’ INTERVENTO?
R. Il dolore legato alla malformazione di Chiari (cefalea da sforzo) si risolve rapidamente.
I sintomi legati alla ferita tendono a scomparire nelle prime due settimane.

IN CASO DI FEBBRE COSA FACCIO?



R. La febbre & un sintomo aspecifico. Il primo riferimento in caso di comparsa di febbre
in ambiente domestico € il medico di famiglia, che in caso di dubbi contatta il
Neurochirurgo.

POTRO AVERE MAL DI TESTA O DOLORI AL COLLO? COSA POSSO FARE?
R. I dolori al collo legati alla ferita e ai punti sono normali nei primi giorni postoperatori e
tendono gradualmente a risolversi.

PERCHE SONO STANCA/QO?

R. Dopo un intervento la stanchezza e comune e normale ed € il risultato dello stress
emozionale legato all’intervento e dell’anestesia. Tende a risolversi in modo progressivo
con uno stile di vita corretto (evitare il fumo ¢ I’abuso di bevande alcoliche, evitare di fare
tardi la sera, seguire una dieta bilanciata)

5. LACURADELLA FERITA:

a.

b.

MI POSSO LAVARE | CAPELLI?
R. La ferita puo essere lavata in presenza di punti metallici (agraphes) o punti
monofilamento (nylon)

DOVRO’ UTILIZZARE PRODOTTI SPECIFICI?
R. Sono disponibili in commercio shampoo medicati

HO LA FERITA BAGNATA: COSA FACCIO?

R. Se la ferita & bagnata dopo la doccia occorre asciugarla con un asciugamano pulito
evitando frizioni. Dopo lo shampoo pud essere usato 1’asciugacapelli.

Se la ferita tende a essere bagnata successivamente all'intervento significa che si sta
sviluppando una fistola liquorale. Si tratta di una complicanza postoperatoria
caratterizzata dal passaggio di liquor dallo spazio intracranico all'esterno. Tale condizione
necessita di ricovero in Neurochirurgia per stabilire il trattamento adeguato per il singolo
paziente.

HO LA FERITA ARROSSATA: COSA FACCIO?

R. Un lieve rossore indica una irritazione cutanea. Se il rossore persiste e tende a
incrementare € necessario ricorrere al neurochirurgo di fiducia. La ferita deve rimanere
asciutta e non gemere liquidi. In caso di ferita bagnata la mattina al risveglio o durante la
giornata o in caso di gonfiore occorre rivolgersi al neurochirurgo di fiducia.



