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UNIDAD IV 4.4. EL
DEPARTAMENTO
QUIRURGICO

El quirdéfano es aquella sala o habitacidn que se halla en
sanatorios, hospitales o centros de atenciéon meédica y
gue esta especialmente acondicionada para la practica
de operaciones quirurgicas a aquellos pacientes que asi
lo demanden. Asimismo, en el quiréfano, se pueden
desplegar otras actividades relacionadas, tales como el
suministro de anestesia, una accién de reanimacion,
entre otras, para asi, luego, poder llevar a buen puerto
la mencionada intervencion quirurgica.

GENERALIDADES DEL PROCESO QUIRURGICO

e Laenfermeria quirdrgica se conoce también como enfermeria de cuidados médicoquirurgicos. Estos profesionales se encargan de ayudar
tanto a los anestesistas como a los cirujanos en la atencidn a los pacientes durante las intervenciones quirurgicas. Entre sus labores
profesionales estan el preparar a cada paciente para la cirugia. Por ejemplo, atendiendo a su historial clinico, proporcionandole
medicacién si la precisa y preparando la zona de trabajo del cirujano. También se encarga de dar apoyo al anestesista preparando los
equipos y tratamientos necesarios asi como de velar por la seguridad del paciente durante la administracion de la anestesia.

e La atencidn quirdrgica tiene como objetivo primordial la seguridad del paciente y la salvaguardia de su dignidad humana; se ejecuta
mediante la utilizacién de las mas sofisticadas y complejas tecnologias de que dispone la moderna biomedicina. Su buena utilizacién
implica una actitud claramente mas intelectual que artesanal, o sea, el ejercicio de una profesidn y no de un oficio, mediante el trabajo
de un equipo multidisciplinario e interprofesional, en el cual la enfermera juega papel fundamental.

e Laenfermera quirurgica es una profesional que tiene la obligacién de ejercer su criterio para el analisis de las érdenes y para plantear las
observaciones que ella considere convenientes. La visita preoperatoria a cargo del anestesidlogo es un prerrequisito en todo servicio
quirargico.

e La enfermera de salas de cirugia: se afirma que las dos actividades del género humano que emplean las mas complejas y sofisticadas
tecnologias son la navegacion aeroespacial y la cirugia. En el quiréfano se congregan mdaquinas e instrumentos de alta precision, gracias
a los cuales se puede intervenir sobre la totalidad de las funciones organicas para ejecutar operaciones que hasta hace poco pertenecian
al campo de la ciencia ficcidn.

e Valoracién prequirdrgica
La valoracion proporciona datos basicos del paciente, iniciando con al somatometria, cifras de signos vitales, anamnesis, historia clinica, el estado
nutricional, de hidratacién, etc.
e Preparacién del paciente para la cirugia
Una vez evaluado el paciente de acuerdo al procedimiento quirdrgico que se le va practicar, se prepara el equipo necesario para llevar a
efecto los procedimientos de determinacién de signos vitales, tricotomia de la zona quirurgica, instalacion de venoclisis, sondas y
administracién de medicamentos preanestésicos.
e Medicamentos pre-operatorios: La seleccion de los medicamentes preanestésicos se basa en la edad del paciente, estado fisico y

ATENCION DE ENFERMERIA EN EL PREOPERATORIO psicoldgico, antecedentes patoldgicos y el tratamiento medicamentoso que esta recibiendo el paciente. Los preanestésicos se administran

ATENCION DE ENFERMERIA
EN EL PERI- OPERATORIO

para disminuir la ansiedad y facilitar la induccidén de la anestesia e inhibir las secreciones géstricas y faringeas. La administracién de los
farmacos se realiza por via I.M. o L.V. cuando existe contraindicacidn para esta via.

e Higiene: El propdsito de la préctica del aseo corporal antes de la cirugia, es eliminar las impurezas y microbios que se encuentran en la
piel e inhibir su proliferacion. El bafio con agua tibia ayuda al paciente a sentirse cdmodo y relajado. El paciente prequirurgico requiere
ser desmaquillado y sobre todo despintar las ufias de esmalte de las manos y de los pies, con la finalidad de estar valorando el llenado
capilar y datos de cianosis. Posterior a la higiene se colocara una bata clinica limpia, ademas si esta indicado el uso de medias antiembdlicas
y/o vendaje de miembros inferiores como medida profilactica

-La enfermera/o instrumentista.

Las competencias fundamentales que debe reunir quien realice este papel dentro del quiréfano son la capacidad de reaccidn y priorizacion ante una
situacion critica o urgente que aparezca una vez iniciada la intervencidon (una hemorragia por ejemplo); la atencion plena al campo quirdrgico y a las
necesidades y solicitudes de los cirujanos, anticipandose a las mismas siempre que sea posible el orden y la disciplina para mantener el instrumental y el
equipo estéril lo mas limpio posible, identificando material que haya podido contaminarse, etc.

La mesa de instrumental debe permanecer ordenada y prolija, de forma que los materiales puedan ser tomados con rapidez y eficacia. Observando el
curso de la intervencién y conociendo de antemano las fases de la misma, podra anticiparse a los requerimientos del cirujano. Puede participar como
primer o segundo ayudante cuando el cirujano y la situacién asi lo requieran, separando tejido, cortando suturas, secando sangrado o lavando la herida.
Una enfermera instrumentista no debe clampar ni cortar tejido, por el riesgo y la responsabilidad que estas actuaciones conllevan. Participa en el recuento
de gasas e instrumental y agujas. Cuenta los instrumentos antes, durante y después de la intervencidn, para asegurarse que no se han quedado en el
interior del campo quirdrgico

La enfermera/o circulante: Las competencias que debe reunir son similares a las de su compafiera/o instrumentista, aunque en esta ocasion sera quien
esté pendiente de las necesidades del resto del equipo y no solamente de las de los cirujanos, sino de las de su compafiera y también del anestesista. Es
por tanto una figura clave con una gran responsabilidad. Normalmente, cuando un profesional es nuevo en el drea quirurgica, sera preferible que realice
la labor de instrumentar y que quien tenga mas experiencia sea quien circule, sobre todo si la intervencién es de riesgo o de gran urgencia.

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 intervencidn, o el pintado de la piel con el antiséptico. Asiste al anestesista cuando este lo precisa, principalmente
durante la induccidn e instauracidn de la anestesia, y en el despertar de la misma. Participa en el recuento de gasas, agujas e instrumental junto con su
companera instrumentista. Recibe del personal lavado los extremos de canulas de aspiracidn, cables eléctricos y otros equipos que deben ser conectados
a dispositivos externos no esterilizados. Anuda las batas del personal lavado Ubica las ldmparas de techo y anexas. Manipula todo el equipo no esterilizado
durante la cirugia. Registra el desarrollo de la intervencidn, y principalmente el recuento.

- para su recuperacién total o para que continue su recuperacidn en su domicilio, con una finalidad didactica se divide en inmediato y mediato.
Inmediato.-Se extiende desde la colocacidn del apdsito en la herida quirudrgica extendiéndose hasta que los signos vitales se encuentren en los
estandares establecidos.

Mediato.-Parte cuando ya se ha estabilizado los signos vitales del paciente extendiéndose hasta que sea dado de alta o logre su recuperacion
total.

CUIDADOS DE ENFERMERIA EN EL PERIODO POSOPERATORIO INMEDIATO:

ATENCION DE ENFERMERIA EN EL POST- OPERATORIO e Preparar la unidad de recuperacion del paciente.

e Recibir al paciente con el expediente clinico correcto.

e Colocary proteger al paciente en la posicion indicada o requerida.

e Mantener vias respiratorias permeables

e Conectar y mantener el funcionamiento de los equipos de drenaje, succidn etc

e Control y registro de los signos vitales.

e Participar en la administracién de liquidos parenterales y terapéuticos de restitucién.

e Tranqulizar al paciente.

e Registrar los procedimientos realizados, estado del paciente y problemas presentados.



