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Técnica de lavado de manos

|
Els

El acto de lavarse las manos con el propdsito de
eliminar restos, suciedad y microorganismos

Tipos de lavado de manos
Domestico Clinico Quirdrgica
| | |
Es Els Es

El uso comun de
la higiene
personal

Utiliza un jabdn

El que se realiza el personal
de salud antes y después del
contacto con el paciente

Técnic

a basica

El que se efectla
antes de un
procedimiento que
involucre manipular
material estéril que
va a penetrar tejido

Es

Humedecer las Frotar Seque E|S
manos con agua vigorosame posteriormente El lavado realizado
nte por15a con una toalla de por los integrantes
30 papel por mano del equipo quirurgico
Aplicar de 3—5 ml de segundos antes de su ingreso al
jabén antiséptico cubriendo quiréfano
toda la Usar una toalla para
superficie cerrar el grifo, si es
de la mano, necesario
espacios | |
interdigitale Prevencion de
s hasta la enfermedades
mufieca l ‘
| / . Importante tener
L Previene la
Indicaciones en cuenta que,
{1 Contaminacidn del sitio quirurgico antes de iniciar el
| mediante la remociény protocolo de
Al llegary al Antes y después de destruccién de microorganismos Iav.a?o fje manos
salir del los siguientes transitorios y la reduccion de la quwurgl.co, es.
hospital procedimientos flora residente presentes en las necesario retirar
manos del eauibo auirdregico anillos, relojes y
z \ pulseras

Procedimiento invasivo
como colocacién de un
catéter vascular periférico,
catéter urinario o toma de
muestras, etc

Medir presién
nerviosa central
0 monitoreo de
presion intra
vascular




Ulceras por presion

L son—— Areas de piel lesionada por

permanecer en una misma

posicién durante demasiado
tiempo

Tratamiento

-

Proceso de formacién
de ulceras por
presion

Prevencion

Inspeccidn sistematica de
Se ha la piel una vez al dia por lo

VISt(X menos.

. . - Limpiar la piel con agua
Presiones bajas P P &

durante largos
periodos

tibia y jabones neutros
para minimizar la
irritacidon y resequedad de

Implica
reducir la Se )
., inicia
presion Presidn s
sobre la Contintala6
piel horas
afectada, |
cuidar las
i Provoca
heridas, |
controlar el . Tiene
Aumento presion
dolor . . que ser
intersticial
[
Que da

IuTar

Obstruccién
venosay
linfatica

Generan\do

arteriolas

Mayor presion interior

. Acumulo
Hipoxia .
. toxinas
tejido .
tejidos

\

Produciendo

Inflamacidén

| la piel

Producen mas
lesion

Presiones
altas durante
cortos
periodos de
tiempo




Transfusiéon de
hemoderivados

EIS

Reponer los componentes de la

sangre vitales para la
supervivencia de los pacientes

—| Hematies, plaquetas y plasma

en pacientes

Prevenir los errores
relacionados con la
administracién de
elementos sanguineos

Factores de riesgo Antes de la

transfusion

Conocer el historial

Durante la
transfusion

Regular el No mezclar
goteo el
inicialmente a hemocomp
30 gotas por onente con
minuto y ningun
observar la farmaco o
presencia de fluido de
alguna reposicion
manifestacion

clinica de

reaccion

Orientar al paciente
sobre los signos y
sintomas de una
reaccion transfusional

Como

Ansiedad, escalofrios,
cefalea, prurito, mareo,

compatibilidad
sanguinea con
la hoja de
solicitud y las
hojas de
reporte de
pruebas de
compatibilidad

papeletas con el
formato de solicitud

(Nombre completo del paciente,
namero de cedula, tipo de
sangre y Rh, nimero de bolsa,
fecha de caducidad del

hemocomponente)

transfusional del Evitar la En caso de no
paciente que se va transfusién de mas || contar con el
transfundir de una unidad de Grupo y Rh del
sangre o hemocompon-
Capacitar al _ hemocomponente ente prescrito,
personal Bev'|sar.las o notificar al
indicaciones médicas médico para
encargado de .
transfundir para c'onf.|rmar 2 valorar alguna
clementos prescr|p.c[on dela alternativa
i transfusion
sanguineos |
Forma en que ha de
realizarse
constatando |
Verificar la Realizar la identificacion
Componente existencia del y verificacion de la
- Cantidad consentimiento calidafj del componente
informado del sanguineo
-Velocidad de transfusion paciente o conjuntamente con el
- Tipo de filtro familiar médilco
responsable
- Y si se ha de administrar Através de
alguna premedicacion
Confirmar la Confrontar las

nauseas, vomito,
taquicardia, sensacion
de calor, disnea, dolor
lumbar y dolor toracico




Prevencion de caidas

L
? La consecuencia de
Organizacion Mundial de la cualquier acontecimiento
Salud, OMS, define a la caida — Como— que precipita al individuo
al suelo en contra de su
voluntad
Medias para la
| prevencion |
Medidaf f:le Medidas de
prevencion en prevencion en
adultos mayores nifiosde 1a9
de 65 afos en afios
adelante
| : | | |
En el hogar Enlacalleo En la escuela
Evitar En el bafio Enla calle lugares de juego
caidas ¢ l v
l Evitar desde la cvuna, . N ] [luminar
Suelo antideslizante escaleras, cuidar que los Evitar ca|<.jas en las . escalerasy
Enelhégarcon” y colocar pisos no sean zonas de juegos, evitar pasillos
buena iluminacién, agarraderas para no resbalosos y no hayan ser a'iropellados Y evitando
calzado adecuado caerse obstaculos en el camino ensenar!es las normas resbalones y
de transito

No dejar obstéaculos v caidas

en el camino

Caminar despacio,
con calzado
adecuado




