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INFORMATIVA PER INTERVENTI EFFETTUATI IN DSAO (DAY SERVICE AMBULATORIALE 

OSPEDALIERO 

 

Gentile paziente, 

Le verrà consegnato questo documento al momento della pre-cartellazione, primo accesso del ricovero in “day service”, 

durante il quale verranno effettuati tutti gli esami pre-operatori e, durante il quale, verrà informata/o sulle 

caratteristiche, risultati e possibili complicanze specifiche del suo intervento. Qualora fosse necessario potrebbe essere 

indispensabile effettuare ulteriori esami diagnostici da effettuare durante altri accessi, prima dell’esecuzione 

dell’intervento chirurgico. Il giorno dell’intervento, che verrà comunicato telefonicamente diversi giorni in anticipo, il 

paziente si dovrà presentare accompagnato da familiari o assistenti presso il reparto dell’ U.O.C. di Oculistica che si 

trova all’edificio F3, quinto piano. L’orario di convocazione, specificato in relazione alla lista operatoria, dovrà essere 

rispettato con precisione. L’esatto orario di inizio dell’intervento potrà comunque variare in relazione al tipo ed alla 

durata degli interventi precedenti. I parenti o accompagnatori saranno pregati di attendere al piano zero dello stesso 

edificio. 

Il particolare dovrà presentarsi: 

1. a digiuno da almeno 8 ore, con pigiama e pantofole, senza trucco o smalto alle unghie, senza bracciali, collane 

o preziosi di alcun genere; portare contenitore per protesi dentaria, qualora necessario; 

2. è raccomandata un’accurata igiene del viso e della cute attorno agli occhi il giorno prima e la mattina stessa 

dell’intervento; 

3. la terapia anti-coagulante o anti-aggregante dovrà essere sospesa in relazione alle condizioni cliniche del 

paziente e solamente dopo accordi presi con il chirurgo, previa consulto con il medico di famiglia e/o 

cardiologo di fiducia; 

4. la terapia per l’ipertensione arteriosa non dovrà mai essere sospesa ed effettuata anche la mattina 

dell’intervento; 

5. dovrà ribadire al momento dell’accesso in reparto l’esistenza di intolleranze o allergie a farmaci; 

6. alla fine dell’intervento gli sarà comunicata la data del controllo e la terapia post-operatoria, ulteriori controlli 

saranno concordati successivamente con il chirurgo; 

7. dopo l’intervento chirurgico, risalito in reparto, il paziente attenderà, per il tempo necessario in relazione alle 

sue condizioni generali all’interno della stanza di ricovero il consenso del personale sanitario per potersi 

allontanare e rientrare al proprio domicilio, raccomandando assoluto riposo; 

8. in caso di problemi urgenti non dovrà esitare a contattare il seguente numero: 095.7264456. 

 

Catania, ……………………..           

 

IL CHIRURGO                                         PER RICEVUTA:  IL PAZIENTE 

 

……………………………….                              …………………………………….. 


