UNIDADE DE CIRURGIA DE AMBULATORIO

CIRURGIA DE AMBULATORIO

No dia seguinte a cirurgia, a equipa de enfermagem
telefonara para saber do seu estado de salde e para
esclarecertodas as duvidas que ainda possam existir.

CONTACTOS:

RECOMEN DACO ES Dias uteis (08h as 22h)

Unidade de Cirurgia de Ambulatério — HPV

Tel:217 548 266

Dias Uteis (22h as 08h)
Tel.: 925 422 874

Fins de semana e feriados
Tel: 217 805 000 Ext.: 55228

Email:
secretariado.uca2@chin.min-saude.pt

Morada:
Alameda das Linhas de Torres, 117 1769-001 Lisboa
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SUBSTITUICAO DE
NEUROESTIMULADOR PARA

ESTIMULACAO CEREBRAL
PROFUNDA (DBS)

A CIRURGIA

A cirurgia por DBS para tratamento de doencas
do movimento ou psiquidtricas, implica o
implante de 2 elétrodos na profundidade dos
hemisférios cerebrais e a sua conexao com uma
mini-bateria para estimulo elétrico.

Este estimulador precisa de ser periodicamente
substituido quando entra em exaustdo. Este
procedimento cirlrgico é realizado em regime
ambulatoério sob anestesia local e sedacdo, com
alta hospitalar poucas horas apés a substituicdo.

Depois da intervengdo, o doente ird manter os
mesmos parametros de estimulagdo, voltando
ao seu estado clinico inicial. No caso de
alteracdes, serd necessdria a consulta com o
neurologista por se precisar de algum ajuste.

COMPLICACOES

DISPOSITIVO
(podem precisar de uma re-intervencao)

» Dor local mantida ou fibrose. Hematoma
subjacente.

» Ferida mal encerrada ou erosdo cutanea.

» Infeccao na pele no local do implante.

» Movimentacdo do elétrodo, rotura dos cabos ou
desconexdo do sistema.

» Rejeicdo  ou alergia a algum componente
implantado.

ESTIMULACAO

(reversiveis  com  a re-programacgao  do
neuroestimulador)

» Alteragdes neuroldgicas transitdrias, de maior ou
menor gravidade (confusdo mental, irritabilidade,
sonoléncia, defeito de atencao...).

» Sensacdo de formigueiro (parestesias).

» Agravamento tempordrio dos sintomas da
doenca.

Comparecer na UCA com 2-3 horas de antecedéncia
ao procedimento, segundo marcacao prévia.

Estar em jejum desde as 7.00-8.00h da manha

Tomar medicagao antiparkinsénica habitual (@apenas
com um gole de dgua).

Estar acompanhado por algum familiar, responsavel
pelo seu transporte de volta para o domicilio
(recomendado que seja a uma distancia aproximada
méxima de 1 hora até ao HSM).

Na zona do estimulador:
Dor, calor ou vermelhiddo marcada; pus ou
exudado; febre.

Contactar

ou



