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Enfermero  oncológico  

El departamento 

quirúrgico  

Quirófano  

Es aquella sala o habitación que se halla en sanatorios, hospitales, o 

centros de  atención medica y que esta especialmente  acondicionada  

para la practica  de operaciones quirúrgicas  a aquellos pacientes que así 

lo demanden.  

Como debe de 

ser un 

quirófano  

Debe tratarse de un espacio cerrado, debe estar situado en 

un lugar  independiente  respecto del resto de la institución 

medica, aunque cercano  a aquellas  áreas  sensibles tales  

como la sala de emergencia, el banco de sangre, el 

laboratorio de análisis clínicos, la farmacia.  

Áreas de 

quirófano  

Área no 

restringida  

Se trata de un área  controlada  en donde se 

detiene  a las personas que van llegando al 

área quirúrgica.  

Área de 

transición  

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.  

Área 

semirestringida  

Aquí  solo se puede tener acceso con ropa quirúrgica, 

es decir, pijama quirúrgico.  

Área 

restringida  

Son las mas limpias  del quirófano e incluyen  las 

salas  de operaciones, las salas de procedimientos  

menores y los corredores  estériles  donde están  los 

esterilizados  rápidos y donde se deja el material 

estéril.  



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Enfermero 

oncológico  

Generalidades del 

proceso  quirúrgico 

Enfermería 

quirúrgica  

Se conoce también  como enfermería  de cuidados  medico-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  
La atención quirúrgica tiene como objetivo  primordial  la seguridad del paciente  y la salvaguardia  

de su dignidad humana se ejecuta  mediante  la utilización  de las  mas sofisticadas  y complejas  

tecnologías de que dispone  la moderna biomedicina.   

Funciones de la 

enfermera 

quirúrgica  

La  enfermera quirúrgica es una profesional que tiene la 

obligación de ejercer  su  interior para  el análisis  de las 

ordenes  y para plantear las  observaciones que ella  

convenientes.  

La enfermera  de 

salas  de cirugía  

Se encarga de la preparación preoperatoria, la interpretación de la evolución clínica  en curso 

de la operación, la precisa  administración  y el  meticuloso  registro  de los líquidos y drogas, 

el manejo  de los especímenes y muy   especialmente la supervisión mas rigurosa  de la 

asepsia   y la antisepsia.  

El  equipo 

humano  en el 

quirófano  

Es de vital importancia que entre los miembros del equipo  exista una clara  y 

fluida  comunicación  tanto verbal  como no verbal, que asegure que ante  

cualquier  necesidad, complicación de la intervención, etc.  

La enfermera/o 

instrumentista  

Asistir  al cirujano/a durante la operación pasando el instrumental u otro  equipo  de 

forma pre-establecida y segura.  

La enfermera/o 

circulante  
Esta pendiente de las necesidades del resto del equipo  y no solamente de las 

de los cirujanos. Sino de las de su compañera y también del anestesista.   

Auxiliar de 

enfermería  

Trabaja  junto con la enfermera  circulante, siendo muy oportuna su 

presencia en el interior del quirófano en los  primeros momentos de la 

intervención, en la colocación  del paciente.  

Seguridad del 

paciente  
La seguridad del paciente  en el quirófano es un aspecto 

irrenunciable para todos los miembros del equipo.  

Proceso quirúrgico  

Distingue 3 fases en el proceso quirúrgico que incluye desde la 

preparación del paciente y del quirófano para garantizar el éxito de 

la intervención.  

Pre-operatorio  

El día de la intervención hay que revisar algunos aspectos 

claves: ayunas 6 ultimas horas.  



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Enfermero 

oncológico  

Generalidades del 

proceso quirúrgico  

Preparación de la 

zona quirúrgica  

Es la eliminación del vello y la desinfección de la zona para evitar 

su contaminación. El rasurado de la zona quirúrgica se hará una o 

dos  horas antes de entrar el paciente a 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  

La valoración proporciona datos básicos del paciente, iniciando con al 

somatometria, cifras de signos vitales, anamnesis, historia clínica, el 

estado nutricional, de hidratación, etc.   

Historia clínica  

Es importante hacer un interrogatorio completo que incluye datos  que 

deberán tomarse en cuenta y algunos documentos con fechas, los 

cuales  pueden dar la parte y prevenir de complicaciones  trans y post-

operatorias.  

Consentimiento del 

paciente para la 

practica de la cirugía 

Para la intervención quirúrgica del paciente se debe obtener 

una autorización y para que este tenga validez debe contener 

tres criterios básicos.  

-La decisión del paciente debe ser voluntaria  

-El paciente debe estar informado  

-El paciente debe ser completamente  (en pleno uso de sus facultades) 

Preparación del 

paciente para la 

cirugía  

Una vez evaluado al paciente  de acuerdo  al  procedimiento  quirúrgico  

que se le va a  practicar, se prepara el equipo necesario para llevar a efecto  

los procedimientos de determinación de signos  vitales, tricotomía de la 

zona quirúrgica, instalación de venocisis, sondas y administración de 

medicamentos  pre anestésicos.  

Medicamentos  pre-

operatorios  

La selección de los medicamentos pre anestésicos se basa en la edad del 

paciente estado físico y psicológico, antecedentes patológicos y el 

tratamiento medicamentoso que esta recibiendo el paciente.  

Higiene  
El propósito de la practica del aseo corporal  antes de la cirugía es eliminar 

las impurezas  y microbios que se encuentran en la piel e inhibir su 

proliferación.  



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Enfermero oncológico  

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.  

Inmediato  

Se extiende desde la colocación del apósito en la herida  quirúrgica 

extendiéndose  hasta que los  signos vitales se encuentren en los 

estándares establecidos.  

Mediato  

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 pos-

operatorio  

1. Prepara la unidad de recuperación del paciente  

2. Recibir al paciente con el expediente único y correcto  

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

4. Mantener  vías respiratorias permeables  

5. Conectar y mantener el funcionamiento de los equipos de drenaje succión.  

6. Control y registro de los signos vitales  

7. Participar en la administración de líquidos parenterales y terapéuticos de restitución  

8. Tranquilizar al paciente  

9. Detección de manifestaciones clínicas  

10. Enviar al paciente al servicio  correspondiente  

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

Cuidados de enfermería  

en el periodo 

posoperatorio mediato  

1. Continuar con acciones de 6,7,8 y 9 mencionadas en el periodo inmediato y 

vigilando constantemente la herida y practicar la curación del mismo  

2. Ayudar a la ambulación del paciente  

3. Participar o colaborar en la dieto terapia  

4. Atención a la diuresis  

5. Atención de las complicaciones  

6. Evaluar al paciente al servicio correspondiente  

7. Instruir al paciente y al familiar sobre indicaciones especificas  según el tipo de 

intervención cuidados generales y el proceso.  


