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En el siguiente ensayo hablare acerca del departamento quirtrgico, para comenzar ¢ qué
es el quir6fano? Se llama quir6fano a aquella sala o habitacién que se halla en sanatorios,
hospitales o centros de atencion médica y que esta especialmente acondicionada para la
practica de operaciones quirlrgicas a aquellos pacientes que asi lo demanden. Asimismo,
en el quir6fano, se pueden desplegar otras actividades relacionadas, tales como: el
suministro de anestesia, una accion de reanimacion, entre otras, para asi, luego, poder
llevar a buen puerto la mencionada intervencién quirtrgica, el objetivo basico que se
propone un quiréfano es el de estar a la altura cualquiera sea la circunstancia, es decir,
debe ofrecer a médicos y pacientes un contexto apto y preparado tanto para el desarrollo
de operaciones programadas como para aquellos casos de urgencias en los cuales no hay

tiempo para preparar nada, sino directamente actuar para salvarle la vida a un individuo.

Respecto de las exigencias y las condiciones que debe si o si observar un quiréfano para
cumplir satisfactoriamente con su misién se cuentan: debe tratarse de un espacio cerrado;
debera estar situado en un lugar independiente respecto del resto de la institucion médica,
aunque, cercano a aquellas areas sensibles tales como las salas de emergencia, el banco
de sangre, el laboratorio de andlisis clinico, la farmacia; la circulacion de personas debe ser
minima, Unicamente debe permitir el acceso al paciente, al equipo interdisciplinario que
suele actuar en una operacion: cirujano, anestesista, radidlogo, gastroenterélogo,
enfermera de quir6fano, auxiliar de enfermeria, camillero, instrumentador quirdrgico, entre
otros; y la limpieza y la aspiracién de lograr un grado cero de contaminacion es otra
condicion sine quanom que debe observar el quiréfano y las habitaciones contiguas que se
hayan anexado (vestuarios, oficinas); la misma se lograréa limitando el acceso de personas
a lo necesario, realizando profundas limpiezas y desinsectaciones varias veces al dia y

removiendo todo el material de desecho.

La distribucién de las zonas del area de quir6fanos, se ha conformado tomando en cuenta
la circulaciéon de personas y las condiciones de asepsia requeridas. Con el fin de evitar
infecciones se clasifican en: No restringidas, de transferencia, semirrestringidas y

restringidas. Algunos autores los clasifican en: Blanca, gris y negra.

Los locales no restringidos o negros son aquellos en los que pueden circular libremente
pacientes y personal del hospital ente ellos estarian, oficinas, puesto de control, cuarto
séptico, cuarto para ropa sucia, area de descanso y pasillo no externo. Los locales de
transferencia son destinados para la recepcion de material y equipo, vestidores para el

personal, transferencia de pacientes en camilla, bafios para el personal.



Este debe contar con tapete impregnado de solucion antiséptica, que, al pasar las ruedas
de las camillas, garantice la descontaminacion de las mismas, indispensable en el area

quirdrgica para la prevencién de infecciones.

Locales semirrestringidos o grises, lugar donde el personal debe estar vestido con uniforme
quirdrgico y donde se encuentra el material limpio, en él puede estar localizada la oficina
de anestesiologia, sala de pre anestesia, zona de calzado de botas quirdrgicas, lavabos
quirdrgicos, zona de lavado y preparacion de instrumental y guardo de material de reserva
y medicamentos, subcentral de esterilizacion, equipo rodante de rayos X, sala de
recuperacion post-operatoria, laboratorio de patologia tras-operatoria y pasillo

semirrestringido.

Los locales restringidos o blancos son los que estan destinados exclusivamente a las salas
de operaciones cuyo acceso Unicamente estd permitido al personal que participa
directamente en el acto quirargico. Para el cual deber& portar el uniforme quirdrgico, gorro,
cubre bocas y quienes estan actuando en la cirugia deben usar bata quirtrgica y guantes
estériles.

Ahora bien, la enfermeria quirlrgica se conoce también como enfermeria de cuidados
médico quirargicos. Estos profesionales se encargan de ayudar tanto a los anestesistas
como a los cirujanos en la atencién a los pacientes durante las intervenciones quirdrgicas.
Entre sus labores profesionales estan el preparar a cada paciente para la cirugia. Por
ejemplo, atendiendo a su historial clinico, proporcionandole medicacion 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. La enfermera/o instrumentista. Las
competencias fundamentales que debe reunir quien realice este papel dentro del quir6fano
son la capacidad de reaccion y priorizacién ante una situacién critica 0 urgente que
aparezca una vez iniciada la intervencién (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 enfermera/o circulante: Las competencias que debe reunir son similares a las de su
compafiera/o instrumentista, aunque en esta ocasion serd quien esté pendiente de las
necesidades del resto del equipo y no solamente de las de los cirujanos, sino de las de su

comparfera y también del anestesista. Es por tanto una figura clave con una gran



responsabilidad. La auxiliar de enfermeria. Esta figura no siempre esta presente en el
quiréfano, o en determinadas especialidades puede ser una sola persona compartida para
mas de un quir6fano. su presencia es importante en el final de la cirugia, ayudando a retirar
los instrumentos de la mesa de instrumental, a la colocacion de bolsas y equipos de drenaje
y en la movilizacion del paciente hasta su traslado a la sala de reanimacion. La auxiliar de
enfermeria es quien prepara el instrumental y el material lavandolo y envolviéndolo para su
esterilizacion. Este trabajo se puede realizar en coordinacion con las enfermeras/os, y es
de una gran responsabilidad pues un equipo o instrumento mal procesado supondria graves

complicaciones una vez utilizado en el quiréfano.

Conclusién: La seguridad en la sala de operaciones es un pilar fundamental para el buen
funcionamiento de las intervenciones y para garantizar el éxito de cada una de ellas. La
unidad quirargica requiere de personal comprometido, flexible al cambio, responsable y
competente. Todos los empleados son responsables de mantener y resguardar cada area

para la funcion que le fue asignada, respetando la circulacion dentro de las mismas.
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