Sherman Hospital
Cuidados Intensivos
Guia de visitas

" o£”' Shetman considetamos que la enfetmeria es una vocacién
que permite ofcece'c una atencion verdaderamente centtada en el
paciente y promovet un ambiente de zecuperacion de la mente, el

cuerpo y el espititu. "

Bienvenidos a Cuidados Intensivos

La admisién de un ser querido en el departamento de Cuidados Intensivos
puede ser estresante tanto para la familia como para el paciente mismo.
Nuestra meta es reducir la ansiedad y promover un ambiente adecuado
para la recuperacion. De acuerdo a nuestro modelo de atencidon centrada
en el paciente, consideramos que los pacientes y sus familiares colaboran
en el cuidado tanto como todos los proveedores de atencion medica.

Socios de Atencion

La participacion de la familia puede favorecer la recuperacion de los
pacientes. El programa Socio de Atencion se cre6é para lograr la
participacion formal de la familia y los amigos en el cuidado del paciente
durante su permanencia en el hospital y cuando vuelva a casa. Las
investigaciones muestran que los Socios de Atencién tienen un impacto
positivo en la experiencia de atencion de salud y pueden lograr una mejora
en los resultados. Su Socio de Atencion puede ayudarle mediante el
apoyo fisico, psicoldgico y espiritual. Por favor, hable con su enfermero si
estd interesado en participar en el programa Socio de Atencion. Para
proteger la privacidad del paciente pedimos que esa persona sea la vocera
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de la familia para solicitar informacién o actualizacion sobre la condicion
del paciente.

Informacion sobre las visitas

Para satisfacer mejor las necesidades de los pacientes y sus familiares, las
visitas son bienvenidas en todo momento. El numero de visitas en el
cuarto podria limitarse, segun la condicion del paciente. Los demas
pueden esperar en el lugar donde el paciente y la familia consideren
conveniente. Para promover un ambiente de seguro y reposado para el
paciente, con gusto aceptamos que una persona pase la noche en el
cuarto del paciente. A las demas se les pedird que permanezcan en la sala
de espera familiar. Si desea, podemos darle informacion sobre
instalaciones en el area para pasar la noche. La entrada principal del
hospital esta abierta a las visitas las 24 horas. Un miembro del personal
estara alli para darle informacion e indicaciones para llegar al
departamento. Los niflos menores de 12 afios pueden venir de visita,
excepto cuando estén enfermos, y siempre acompafiados de un adulto.
Ningun nifio menor de 12 afios podra quedarse a pasar la noche en el
hospital. En algunas ocasiones se les podria pedir a las visitas que pasen
a la sala de espera. Si es asi, el enfermero los mantendra siempre
informados.

Estacionamiento

Siempre hay estacionamiento gratuito en el area oeste del hospital. Si lo
desea puede usar el servicio de valet para estacionar su carro. Este
servicio gratuito esta disponible de lunes a viernes de 6 a.m. a 8 p. m. y los
fines de semana de 7 a. m. a5 p. m., en la entrada principal del hospital.

Control de infecciones

Por favor lavese o desinféctese las manos al entrar y salir del cuarto del
paciente, asi como al comer, toser y estornudar. Puede lavarse las manos
o usar el gel desinfectante.
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Preguntele al enfermero si su ser querido tiene algun tipo de precauciones
de aislamiento, y por favor siga las instrucciones especificas.

Por favor, evite venir de visita si usted esta enfermo, ya que eso podria
perjudicar la salud del paciente.

Servicios de cafeteria

El departamento de Alimentos y Nutricion de Sherman tiene gusto en
recibir a las visitas en la cafeteria, ubicada en al nivel del lago del hospital.
Las horas de atencién son todos los dias de 6:30 a. m. a 7 p. m. Cerca de
la cafeteria hay maquinas dispensadoras y hornos de microondas durante
las 24 horas.

Sherman Perk (Barra de café)

Sherman Perk (Barra de café) ofrece café gourmet y se encuentra dentro
de la tienda de regalos. La barra ofrece café, bebidas especiales con
expreso y smoothies, ademas de una deliciosa linea de bocadillos,
postres, sandwich y ensaladas para llevar, entre otros. El horario de
atencion varia, por favor llame a la extension 1097 para mayores informes.

Tienda de regalos "Tree House Gift Shop"

La Tienda de Regalos de Sherman esta ubicada en el lobby principal, junto
al arbol de la vida. Ofrecemos una variedad Unica de regalos, entre ellos
flores, globos, joyeria y muchas cosas mas. También ofrecemos servicio
de entrega al cuarto del paciente. El horario de atencion varia, por favor
llame a la extensién 8142 para mayores informes.

Sala de meditacion

La sala de meditacién se encuentra en el primer piso, justo enfrente del
Patio de Recuperacion. Esta abierta las 24 horas y es un lugar tranquilo de
reflexion, meditacion y oracion para los pacientes y sus familiares
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Reglamento de no fumar

Sherman Hospital es un campus donde no se permite fumar, que se
dedica a cuidar la salud y el bienestar de nuestros pacientes y sus
familiares.

Objetos personales

Les pedimos que cuando internen al paciente se lleven a casa sus objetos
personales. El enfermero podria pedirles que dejen algunos objetos tales
como las dentaduras, los anteojos, el aparato auditivo y los articulos de
higiene personal, de ser necesarios.

Para su seguridad las reglas del hospital prohiben los globos de latex. En
el cuarto del paciente debe limitarse la comida y la bebida a lo minimo
posible.

Llamadas telefénicas

Cuidados Intensivos A (cuartos 1-19)
Estacidon de enfermeros # 224-783-8745

Cuidados Intensivos B (cuartos 20-31)
Estacion de enfermeros # 224-783-8768

Su atencioén médica y su experiencia en Sherman son muy
importantes para nosotros. Por favor, diganos si hay algo que
pudiéramos hacer para que se sienta mas comodo.

Si tiene alguna preocupacién, por favor llame a
JoAnn Bennett, Jefa del Departamento de Cuidados Intensivos al

224-783-2013
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Después de su cirugia en Sherman Hospital

En el Hospital Sherman estamos comprometidos en brindarle una muy
buena atencién. A continuacion encontrard respuestas a una lista de
preguntas frecuentes que lo ayudaran a que se sienta preparado para su
cirugia. Por favor, hable con nosotros si tiene alguna otra pregunta.

P: ¢Dbnde estaré cuando despierte?

R. Cuando despierte se encontrard en el departamento de Cuidados
Intensivos. Un enfermero con capacitacion especial estara a su lado para
atenderlo. Podria comenzar a despertar unas horas después de la cirugia.
Sin embargo, cada persona es diferente, por lo que el tiempo que pase
dormido puede variar. Su enfermero mantendra a su familia informada.

P: ¢Dbénde estara mi familia y qué tan pronto podra verme?

R. Mientras esté en cirugia su familia esperara en la sala de espera de
Cuidados Intensivos. Cuando termine la operacion, su cirujano saldra a
hablar con ellos. Aproximadamente una hora después de que ellos hablen
con el cirujano, su enfermero los hara pasar para que lo vean en Cuidados
Intensivos.

P: ¢Quién puede recibir informacion sobre miy mi cirugia?

R. Su familia deberé designar a alguien para ser el vocero familiar con el
fin de comunicar a todos la informacién sobre su recuperacion, y debera
indicarle al enfermero quién es la persona asignada. Por ley no podemos
revelar informacion sobre el paciente por teléfono ni en persona, excepto a
quienes hayan sido designados por el paciente 0 su representante y cuyos
nombres estén registrados en el expediente del paciente.

The Sherman Hospital Critical Care Visitor’s Guide



P: ¢Qué aspecto tendré cuando me vea mi familia?

R. Cuando recién salga de la cirugia podria tener hinchazoéon en la cara,
las manos y las piernas. Su enfermero le hara saber a su familia que esto
es normal. Tendra varios tubos en el cuerpo, entre ellos un tubo de
respiracion en la boca conectado a un ventilador, un tubo en la nariz o0 en
la boca para drenarle el estbmago y un catéter intravenoso grande en la
parte alta de pecho, cerca de la clavicula. Todo esto permite que se le
administren medicamentos y provee informacion sobre la actividad del
corazon. Ademas, tendra tubos en el pecho para drenar el area de la
cirugia y posiblemente cables de un marcapasos temporal en la parte baja
del pecho para ayudar al bombeo del corazén. Tendra un catéter
insertado en la vejiga, ademas de catéteres intravenoso en los brazos para
administrarle medicamentos y liquidos. Todas estas conexiones médicas
Son necesarias para una recuperacion bien vigilada en el departamento de
Cuidados Intensivos.

P: ¢Cdmo sabré quién me esta atendiendo?

R. Todos los cuartos de pacientes en Sherman Hospital tienen un pizarrén
donde esta escrito el nombre del enfermero y del asistente de enfermero,
asi como la dieta, las actividades y el plan para el dia. Los miembros del
equipo de atencidon meédica usan vestimenta de diferente color para
identificarse:

e Verde olivo — enfermeros

e Negro — transportistas

e Azul rey — asistente de enfermero

e Azul marino — terapeutas de respiracion

e Azul marino — personal de limpieza

e Celeste — personal del laboratorio de cateterismo y de quiréfano

e Beige — fisioterapeutas

e Vestimenta informal de oficina — administradores de casos (case

managers)
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Otro personal, como los enfermeros del centro de diabetes y de
rehabilitacion cardiaca, trabajadores sociales, capellanes, farmacéuticos,
asi como terapeutas ocupacionales y del habla podrian también usar
vestimenta informal de oficina, ya sea con o sin bata blanca.

P: ¢Como me sentiré cuando despierte?

R. Al principio se sentird incomodo y un poco confundido. Tendr& un tubo
en la garganta, que estara conectado a una maquina que respira por usted
durante y después de la cirugia. El tubo no causa dolor pero puede ser
incomodo y mientras lo tenga puesto no podra hablar. Su enfermero le
darda un medicamento para aliviarle las molestias. Podria sentir la
necesidad de toser y es posible que tenga secreciones provenientes de los
pulmones. Su enfermero usara un pequefio catéter para extraerlas.
Cuando esté bien despierto y pueda respirar por si solo le retiraran el tubo
de respiracion.

P: ¢Me podré comunicar?

R. AUn con el tubo en la garganta podra comunicarse con su enfermero.
Podra mover la cabeza y cerrar las manos. Podra indicar que tiene dolor
seflalandose el pecho. Su enfermero le hard preguntas que podra
responder con si 0 no. Lo mejor que puede hacer es tratar de relajarse.
No olvide que tan pronto se despierte y respire solo, le retiraran el tubo y
se sentira mas comodo.

P: ¢Cuando me retiraran el tubo de respiracion?
R. Cuando esté bien despierto el terapeuta de respiracion le hard unos
ejercicios respiratorios para ver si se encuentra en condiciones de respirar

por si mismo. Después de eso, respirara solo pero aun con el tubo
insertado durante unos 30 minutos. Si todos sus signos vitales son
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fuertes, se le hara un analisis de sangre y si el resultado se encuentra
dentro del rango adecuado le quitaran el tubo de respiracion.

P: ¢Por qué es tan importante el cuidado de la boca?

R. Mientras tenga puesto el tubo de respiraciéon, su enfermero le limpiara y
pondra un humectante en la boca y labios cada dos horas. Esto ayuda a
prevenir las infecciones. Una vez que le quiten el tubo es importante que
se cepille los dientes dos veces al dia para evitar infecciones.

P: ¢Puedo toser y respirar profundamente?

R. Después de que le quiten el tubo es muy importante toser y respirar
profundamente. Su enfermero y el terapeuta de respiracion le pediran que
use el espirometro de incentivo (para ejercicios de respiracion) por lo
menos diez veces cada hora. El toser después de los ejercicios de
respiracion ayuda a prevenir la neumonia.

P: ¢Latos causa dolor?

R. Toser puede ser incomodo, especialmente cuando todavia tiene los
tubos en el pecho. Le daremos un cojin con forma de corazon para que lo
use sujetandolo contra su pecho, para aliviarle un poco la incomodidad
causada por la tos. También podran darle medicamentos para las
molestias. Sin embargo, los medicamentos para el dolor pueden tardar en
hacer efecto, por lo que no debe esperar que el dolor sea muy fuerte para
pedirlo. Su enfermera le pedira que le asigne un niumero a su dolor en una
escala de 0 a 10, donde 0 es que no hay dolor y 10 el peor dolor
imaginable. Algunas veces los pacientes dudan en tomar medicamentos
para el dolor; sin embargo, si este no esta bien controlado no es posible
movilizarse, toser y hacer respiraciones profundas. Esto puede retardar la
recuperacion. Usted y su enfermera trabajaran juntos para controlar el
dolor.
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P: ¢Cuando podré levantarme de la cama?

R. Aproximadamente una hora después de que le retiren el tubo de
respiracion su enfermero lo ayudara a que se siente en la orilla de la cama.
Es normal que tenga un poco de mareo la primera vez que se siente. Si se
siente bien, el enfermero lo ayudara a sentarse en una silla por unos 45 a
60 minutos, y luego a volver a la cama para que descanse. Ese rato en la
silla es un buen momento para hacer los ejercicios de respiracion. A partir
del dia siguiente de la cirugia se sentard en la silla durante todas sus
comidas.

P: ¢Cuando podré comer?

R. Una hora después de que le retiren el tubo de respiracion podra tomar
cubitos de hielo. Su dieta avanzara luego a dieta liquida y luego a una
dieta saludable para el corazédn, baja en grasa y en sodio. Antes de ir a
casa se le daran instrucciones sobre la dieta mediterrdnea. Por un lado,
usted no va a tener mucho apetito durante los primeros dias, y podria
sentir las comidas insipidas, pero por otro lado jva a poder levantar los
brazos y comer solo! De hecho, procuramos que lo haga, como una forma
de recuperar su independencia.

P: ¢Subiré de peso después de la cirugia?
R. No es raro que se suba hasta 20 libras de liquidos durante la cirugia.
Su enfermero y los médicos vigilaran su peso diario, asi como la cantidad

de liquidos que toma y que elimina. Es posible que le den un diurético
después de la operacion para ayudar al cuerpo a eliminar el liquido extra.
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P: ¢Por qué los enfermeros me miden constantemente el aztcar en
sangre?

R. Después de la cirugia el enfermero le medira el azlicar en sangre cada
hora, con un piquete en el dedo. Es importante que esta se mantenga
entre 70 mg/dl y 110 mg/dl. Esto facilita la cicatrizacion de las incisiones.
Podria tener el azucar alta debido al estrés de la cirugia o a algunos de los
medicamentos que le daremos. Es por eso que medimos el azucar a todos
los pacientes. En los casos necesarios la insulina se administra mediante
una bomba de infusion continua. Esto no querra decir necesariamente que
usted sea diabético.

P: ¢Cuando podré dejar el departamento de Cuidados Intensivos?

R. Generalmente a los pacientes se les transfiere al departamento de
Atencidon Cardiaca (Cardiac Care) "A" uno o dos dias después de la
cirugia. Los cirujanos y enfermeros los mantendran a usted y a su familia
al tanto de los planes para su transferencia y de su progreso despueés de la
cirugia.

P: ¢Qué ocurrira cuando deje el departamento de Cuidados
Intensivos?

R. Cuando salga de Cuidados Intensivos estard& mas independiente.
Llevard un monitor cardiaco portatil que le permitird caminar en el pasillo y
en su habitacion privada. Cuando esté en Atencion Cardiaca "A" tomara
todas sus comidas sentado en la silla y caminard en el pasillo con un
fisioterapeuta o con su enfermero cuatro veces al dia.
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Informacion sobre el departamento de
Atencion Cardiaca A

Admision:

Dependiendo de cada caso, es posible que el paciente vaya al
departamento de Atencion Cardiaca antes de la cirugia de corazén abierto.
Alli preparan al paciente y a la familia para esta operacion La preparacion
incluye: recoleccion de muestras para analisis, firma del consentimiento
para la operacion, video sobre la cirugia de corazon abierto, entrega y
explicacion del contenido de la carpeta informativa sobre la cirugia,
instrucciones sobre el uso del espirometro de incentivo, instrucciones
sobre la dieta en el hospital, visita del anestesiologo, programacion del dia
y la hora de la cirugia por parte del cirujano y dar respuestas a las
preguntas que usted pudiera tener.

Cuando al paciente se le transfiere de Cuidados Intensivos a Atencion
Cardiaca la condicion su corazon es estable. Sin embargo, el personal de
Atencion Cardiaca continuara vigilando de cerca su presion, el azucar en
sangre, la frecuencia y ritmo cardiacos, el oxigeno y la temperatura. Estos
signos vitales se toman cada cuatro horas y siempre que sea necesario.

Mientras el paciente se encuentra en el departamento de Atencidn
Cardiaca lo siguiente es lo que se espera de él y las metas que se
desea lograr:

e Tomar todas sus comidas sentado en la silla, si lo tolera.

e Levantarse a caminar cuatro veces al dia, si lo tolera.

e Usar el espirdmetro de incentivo cada hora mientras este despierto,
si lo tolera.

e Leer el contenido de la carpeta de informacion sobre la cirugia de
corazén abierto con instrucciones de alta y hacernos saber si
comprendio la informacion.
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e Conocer los medicamentos y leer las hojas de informacion sobre
ellos.

e Tener una comunicacion abierta para lograr un efectivo control del
dolor.

e Leer lainformacion sobre una dieta saludable para el corazén.

e Ver el video sobre la cirugia de corazon abierto en el canal 62 (en
inglés) o el 63 (en espafol).

Identificacion del enfermero:

El nombre del enfermero y del asistente de enfermero a cargo del
paciente estara escrito en el pizarron de comunicaciones de su cuarto.
Por favor, hagales preguntas y hableles sobre sus preocupaciones con
confianza.

Visitas:

e El sistema de visitas es individualizado y flexible de acuerdo a la
condicion del paciente, las necesidades de la familia y la atencion
gue requiera el paciente.

e Por favor evite venir de visita si esta enfermo, ya que eso podria
perjudicar la salud de su ser querido.

e Por favor, lavese las manos cada vez que entre al cuarto y antes
de retirarse.

Siempre se tiene en cuenta que la recuperacion de cada paciente de
cirugia de corazon abierto es diferente.

La satisfaccion del paciente es muy importante para nosotros.
Por favor, diganos si hay algo que pudiéramos hacer para que se
sienta mas comodo.

Si tiene alguna preocupacion, por favor llame a
Michelle Gullickson, Jefa de Atencién Cardiaca “A” al 224-783-4820
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Los pacientes podrian necesitar los siguientes numeros telefonicos
después del alta:

Clinica de Anticoagulacién de Sherman Hospital: 847-429-8598

Estacion de enfermeros del departamento de Atencion Cardiaca "A". 224-
783-8230

Rehabilitacion Cardiaca de Sherman Hospital: 224-783-6260

Centro de Diabetes de Sherman Hospital: 224-783-5450

Cirujanos del corazon: Doctores Choh, Steimle y Thatcher: 847-695-1620
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Eventos postoperatorios

Terapia fisica:

Un fisioterapeuta lo evaluara en el hospital dos dias después de su
operacion. El puede recomendar que usted reciba terapia fisica a domicilio
después de su alta. Su cirujano dard su aprobacion y escribira la orden
para que se programe a través de la misma agencia de atenciéon a
domicilio que usted elija para la visita de una enfermera. Se le asignara un
enfermero administrador de casos (case manager) para hacer los arreglos
necesarios durante su permanencia en el hospital. El hablara con usted y
su familia sobre las recomendaciones de terapia fisica, con el fin de
facilitar la transicion del hospital a la casa. Si su fisioterapeuta y su médico
recomiendan su transferencia y admision a un centro de rehabilitacion
antes de ir a casa, el administrador de su caso le dara una lista de centros
con este servicio cerca de su domicilio. Le pediran que elija el que usted
prefiera asi como una segunda opcion, en caso de no haber lugares
disponibles en el de su primera preferencia.

Las dos opciones para la rehabilitacion:

La primera opcidon es Rehabilitacion aguda en un hospital, tal como
Provina St Joseph en Elgin o Alexian Brothers Medical Center, en Elk
Grove Village. Para participar en este programa usted debe ser capaz de
tolerar tres horas de terapia combinada cada dia.

La segunda opcion es la Rehabilitacion subaguda en un centro de
enfermeria especializada. Para participar en este programa usted debe ser
capaz de tolerar tres horas de terapia combinada cada dia.

Su fisioterapeuta y su médico recomendaran la opcién apropiada para
usted. Le daran la lista de los centros para que su familia pueda visitarlos
y ayudarle en su decision.

El administrador de su caso hara los arreglos para su transferencia al
centro de rehabilitacion, incluyendo el transporte en ambulancia, si fuera
necesario. Si usted ya no necesita oxigeno y puede sentarse en el carro le
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pediran a su familia que lo transporte. El administrador de su caso los
mantendra informados a usted y su familia sobre el plan, la aprobacion y la
disponibilidad de camas en el centro de rehabilitacion.

Permanencia en el hospital:

El tiempo que el paciente permanece en el hospital es de cuatro a cinco
dias después de la cirugia, pero depende del progreso individual. Todos
los médicos que lo atienden deben estar de acuerdo en el dia en que se le
puede dar de alta. Por lo general los médicos deciden qué dia sera, luego
de revisar sus signos vitales, los resultados de los analisis y de examinarlo,
por lo que posiblemente no le avisaran con anticipacion. Los cirujanos
recomiendan que, de ser posible, un familiar o un amigo permanezca con
usted las 24 horas, durante los primeros dias. Su esposo/a o familiar
debera solicitar con anticipacién tiempo libre en su trabajo.

Las opciones de alta:

El cirujano escribira la orden para que un enfermero a domicilio lo visite a
los pocos dias de su alta. El numero de visitas varia de acuerdo a sus
necesidades, pero de inicio seran dos y cinco visitas. Cuando el
enfermero lo visite, le tomara los signos vitales, revisara sus incisiones,
hablard con usted sobre el control del dolor, actividades y restricciones,
medicamentos, cuidados y cicatrizacion de las incisiones, dieta, y si fuera
necesario, sobre el dejar de fumar. Le pediran que lleve un registro de su
peso de cada mafana y la temperatura de cada tarde, para que se lo
muestre a su enfermero cuando lo visite. Le daradn una lista de los
proveedores de atencion médica a domicilio de su area, y le pediran que
elija uno. Si su compafiia de seguro medico tiene contrato con alguna
agencia en particular, el administrador de su caso se lo dira y esa agencia
lo atendera.
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El trabajo en equipo de los profesionales de atencién médica:

Sherman Hospital utiliza un modelo de equipo multidisciplinario para la
atencion hospitalaria. Esto significa que las areas que se mencionan a
continuacion se comunicaran y hablan sobre su progreso y su plan de
atencion, y haran las recomendaciones apropiadas:

e Sus medicos

e Enfermeros

e Especialistas en rehabilitacion cardiaca

e Administradores de casos

e Dietistas

e Farmacéuticos

e Fisioterapeuta

Su equipo también podria incluir terapeutas ocupacionales, del habla o de
respiracion, un trabajador social o un capellan,

Usted va a ver a muchas personas, pero todos trabajamos juntos con el fin
de ofrecerle una atencion excelente.

Equipo de cirujanos:

Su cirujano es miembro del grupo "Northern lllinois Cardiothoracic and
Vascular Surgery"”, que esta formado por tres cirujanos cardiovasculares y
vasculares. Los tres socios del grupo se turnan para las visitas diarias al
hospital. Su cita de control sera con el cirujano que lo operé, no con los
otros socios. Por favor, llame al consultorio unos dias después de su alta
para pedir su cita, ya que estas se agotan rapido. Debe hacer una cita de
para que lo vean de siete a diez después de su alta.
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