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Unidad 4 

 El enfermo Oncológico 

El departamento 

quirúrgico 

es aquella sala o 

habitación que se halla en 

sanatorios, hospitales o 

centros de atención 

médica y que está 

especialmente 

acondicionada para la 

práctica de operaciones 

quirúrgicas a aquellos 

pacientes que así lo 

demanden 

se pueden desplegar otras 

actividades relacionadas, 

tales como el suministro 

de anestesia, una acción 

de reanimación 

Condiciones 

de un 

quirófano 

debe tratarse de un espacio cerrado 

deberá estar situado en un lugar independiente 

respecto del resto de la institución médica 

la circulación de personas debe ser mínima, 

únicamente debe permitir el acceso al paciente 

El quirófano debe ocupar un lugar central debido a 

una evidente necesidad de estar cerca de algunas 

estructuras de acogida o de hospitalización 

El ecosistema del quirófano debe mantenerse a un nivel de 

contaminación mínimo por medio de una limpieza cuyos 

ritmos establecidos deberán observarse escrupulosamente 

Áreas de 

quirófano 

Son cuatro 

áreas 

Área no restringida 

Área de transición 

Área semirestringida 

Área restringida 

El personal puede vestir ropa de calle, y el equipo portátil que aún no ha sido 

desinfectado debe permanecer en el área no restringida. Se trata de un área controlada 

en donde se detiene a las personas que van llegando al área quirúrgica. 

En esta zona, las personas se están preparando para ingresar a las áreas semirestringidas o 

restringidas; se cambia la ropa de calle por la de quirófano, y es necesaria también una 

autorización de ingreso 

Aquí solo se puede tener acceso con ropa quirúrgica, es decir, pijama quirúrgico. Los corredores entre 

los distintos cuartos del departamento las áreas de procesamiento del instrumental y los implementos 

Las áreas restringidas son las más limpias del quirófano e incluyen las salas de operaciones, las salas de 

procedimientos menores y los corredores estériles, donde están los esterilizadores rápidos y donde se 

deja el material estéril. 

Generalidades del 

proceso quirúrgico 

La enfermería quirúrgica se 

conoce también como 

enfermería de cuidados 

médico quirúrgicos. Estos 

profesionales se encargan de 

ayudar tanto a los 

anestesistas como a los 

cirujanos en la atención a los 

pacientes durante las 

intervenciones quirúrgicas. 

objetivo 
primordial la seguridad del paciente y la salvaguardia de su 

dignidad humana; se ejecuta mediante la utilización de las 

más sofisticadas y complejas tecnologías de que dispone la 

moderna biomedicina 

FUNCIONES DE LA 

ENFERMERA 

QUIRÚRGICA 

tiene la obligación de ejercer su 

criterio para el análisis de las órdenes 

y para plantear las observaciones que 

ella considere convenientes. La visita 

preoperatoria a cargo del 

anestesiólogo es un prerrequisito en 

todo servicio quirúrgico. 

Se 

encuentran 

La enfermera de 

salas de cirugía 

La presencia de la enfermera da el toque profesional que garantiza la 

debida recepción del paciente a su llegada del servicio de 

hospitalización a través de la información clínica que le transmite la 

enfermera que tuvo a su cargo la preparación preoperatoria 

El equipo humano 

en el Quirófano 

se compone fundamentalmente de 2 enfermeras/os, así como de una 

auxiliar de enfermería. Es de vital importancia que entre los miembros 

del equipo exista una clara y fluida comunicación tanto verbal como no 

verbal 

La enfermera/o 

instrumentista 

Las competencias fundamentales que debe reunir quien realice este papel 

dentro del quirófano son la capacidad de reacción y priorización ante una 

situación crítica o urgente que aparezca una vez iniciada la intervención 

La enfermera/o 

circulante 

Abre el material esterilizado antes del procedimiento y durante él. Ayuda 

a colocar al paciente en la mesa de operaciones. Si es preciso, realiza el 

rasurado previo a la intervención, o el pintado de la piel con el antiséptico. 

Asiste al anestesista cuando este lo precisa 
La auxiliar de 

enfermería 
es quien prepara el instrumental y el material lavándolo y 

envolviéndolo para su esterilización. Este trabajo se puede realizar en 

coordinación con las enfermeras/os, y es de una gran responsabilidad 

pues un equipo o instrumento mal procesado supondría graves 

complicaciones una vez utilizado en el quirófano. 

Atención de 

Enfermería en 

el preoperatorio 

Cuidados Pre-

operatorios 

En el contexto 

hospitalario, y en 

especial en el escenario 

quirúrgico, el paciente 

será el centro de 

atención constante para 

brindar una atención 

integral y de calidad en la 

que el personal de 

enfermería juega un 

papel importante. 

Valoración 

pre 

quirúrgica 

proporciona datos básicos del paciente, iniciando con 

al somatometría, cifras de signos vitales, anamnesis, 

historia clínica, el estado nutricional, de hidratación, 

Consentimiento 

del paciente para 

la práctica de la 

cirugía 

Es importante hacer un 

interrogatorio 

completo que incluya 

datos que deberán 

tomarse en cuenta para 

obtener autorización 

Debe contener 

tres criterios 

La decisión del 

paciente debe ser 

voluntaria 

El paciente debe estar informado 

El paciente debe ser competente (en pleno uso de sus 

facultades). 

La información que 

debe conocer el 

paciente con respecto 

a su cirugía 

1. Naturaleza y motivo de la cirugía 

2. Todas las opciones disponibles y los riesgos concomitantes de estas opciones. 

3. Los riesgos del procedimiento quirúrgicos y los posibles resultados. 

4. Los riesgos relacionados con la administración de la anestesia. Atención de Enfermería 

en el peri- operatorio 

Atención de 

Enfermería en 

el post- 

operatorio. 

Es el tiempo que 

transcurre desde que 

el paciente concluye su 

participación en la 

cirugía extendiéndose 

hasta que es dado de 

alta, para su 

recuperación total o 

para que continúe su 

recuperación en su 

domicilio 

Se divide 

Inmediato 

Mediato 

Un proceso temporal 

que el paciente 

experimenta durante 

los períodos 

preoperatorio, 

transoperatorio y 

postoperatorio. 

inicia desde que el paciente 

decide operarse y termina 

cuando se traslada el 

paciente al quirófano 

Fase 

diagnostica  

Fase de 

preparación 

 

El aspecto físico y la atención que se brinda 

con relación a las inquietudes sobre: miedo al 

dolor 

 Es la parte 

fundamental y 

más importante 

de la cirugía 

Etapa valoración pre 

quirúrgica  

Los antecedentes del paciente, 

considerando los motivos de la cirugía, 

los antecedentes quirúrgicos y las 

experiencias anestésicas previas 

Cuidados de peri-

operatorio 

 se desarrollan en la Unidad de Enfermería y consisten en la 

preparación quirúrgica estandarizada y los protocolos 

específicos de preparación quirúrgica; por ejemplo, 

preparación cólica para cirugía de colon y recto, protocolo 

de catarata, protocolo de diabetes 

Se extiende desde la 

colocación del apósito 

en la herida quirúrgica 

extendiéndose hasta 

que los signos vitales 

se encuentren en los 

estándares 

establecidos. 

Parte cuando ya se ha 

estabilizado los signos 

vitales del paciente 

extendiéndose hasta que 

sea dado de alta o logre su 

recuperación total. 

CUIDADOS DE 

ENFERMERÍA EN 

EL PERIODO 

POSOPERATORIO 

INMEDIATO 

CUIDADOS DE 

ENFERMERÍA 

EN EL PERIODO 

POSOPERATORI

O MEDIATO. 

Se 

encuentran 

Se 

encuentra 

1.-Preparar la unidad de recuperación del paciente. 

2.-Recibir al paciente con el expediente clínico correcto 

3.-Colocar y proteger al paciente en la posición indicada o requerida 

4.-Conectar y mantener el funcionamiento de los equipos de drenaje, succión etc 

5.-Control y registro de los signos vitales. 

1.-Ayudar a la ambulación del paciente. 

2.-Participar o colaborar en la dietoterapia 

.4.- Enviar al paciente al servicio correspondiente 

5.-Instruir al paciente y al familiar sobre indicaciones específicas según el tipo de intervención, , cuidados 

3-Atención a las complicaciones. 


