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unidad 1

GENERALIDADES DE ENFERMERIA MEDICO-QUIRURGICA

Conceptos generales

La enfermeria-médico quirtrgica es la parte de la
enfermeria que abarca el cuidado de la persona
adulta con trastornos fisioldgicos o con riesgo alto
de desarrollarlos, y que requiere tratamiento médico
0 quirdrgico.
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DEPARTAMENTO QUIRURGICO

Area quirtrgica: un conjunto de locales e
instalaciones especialmente acondicionadas
y equipadas, selectivamente aisladas del
resto del hospital, para tratar quirdrgicamente
al enfermo.

CLASIFICACION DE

La unidad o area quirtrgica se divide ZONAS
en tres grandes areas: = Zona Blanca: Quiréfano [area estéril).
« Zona Gris: Pasillos de Quirdfanos.

« Zona Negra: Seplico y vestidores

Areas del quiréfano




CARACTERISTICAS DEL AREA QUIRURGICA MOBLIORIO BOSCO DE QUROFOND e erci st s
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El quirofano debe enfocarse basicamente a
establecer barreras o filtros para los posibles
contaminantes del medio, tales como materiales, "
equipos, aire e incluso personas, que también son L

fuentes potenciales de contaminacion. i
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MOBILIARIO Y EQUIPO DEL QUIROFANO

La sala quirdrgica debe estar equipada con
mobiliario béasico de acero inoxidable, cuyas
caracteristicas eviten la conduccion de
electricidad, que sea liso y de facil limpieza.
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ROPA QUIRURGICA

La ropa y los campos actuan como barreras y
protegen de esta forma contra la transmision de
bacterias de un area a otra.

PERSONAL QUIRURGICO

La cantidad de miembros del equipo varia
segun el tipo de cirugia que se realice. La
mayoria de los equipos incluyen al siguiente
personal:

Cirujano, Anestesiologo, Enfermera
Circulante y Enfermera Instrumentista

PERIODOS QUIRURGICOS

Es un procedimiento médico quirtrgico realizado en un
centro de salud, para posibilitar intervenir y restablecer a
un paciente de una intervencién quirtrgica, en las
mejores condiciones fisicas y psiquicas, asi como con el
menor riesgo posible para su vida, el cual consta de tres
etapas: Preoperatorio., Transoperatorio (acto quirdargico
propiamente dicho) y Postoperatorio.




ANESTESIA

Local: En una zona localizada. General: se caracteriza por la hipnosis
Su administracion suele ser (perdida de la conciencia), analgesia
topica. Se aplica de manera (perdida de la sensibilidad) , relajacién
topica a nivel de las mucosas muscular ( perdida del movimiento) y
usando spray o jaleas, puede proteccion neurodegenerativa (

ser Infiltrativa si se inyecta perdida de la actividad refleja).
directamente en los bordes de la

herida o en lesiones de piel y
mucosas.

TIPOS DE ANESTESIA

Regional: Se da en un plexo o zona
inervada por un nervio. Las formas mas
comunes son la epidural y la raquidea o
espinal. Este tipo de anestesia puede
ser de dos formas: epidural y raquidea o
espinal.

Espacio epidural
Catéter P P

epidural ~7 Cola de caballo




VALORACION FiSICA DEL PACIENTE

PALPACION: La Palpacién permite corroborar los
datos obtenidos en la inspeccidn esta técnica se
realiza mediante el empleo de la manos y los dedos
o sea en sentido del “Sentido del Tacto”.

AUSCULTACION: Consiste en la apreciacion
con el sentido de la audicion, de los fendmenos
acusticos que se originan en el organismo, ya
sea por la actividad del corazon, o por la
entrada y salida de aire en el sistema
respiratorio, o por el trédnsito en el tubo
digestivo, o finalmente por cualquier otra
causa.

INSPECCION (OBSERVACION): Es la apreciacion
con la vista desnuda o cuando mas con la ayuda de
una lente de aumento, del aspecto, color, forma y
movimiento del cuerpo y de su superficie externa,
como también de algunas cavidades o conductos
accesibles por su amplia comunicacion, ejemplo:
boca y fauces.

TECNICA DE LA PALPACION

.- Debe seguir a la inspeccién

.- Manos limpias y con las unas cortadas
.- Solo palpar y menos comprimir

.- Suavidad de la superficie que se explora

- PERCUSION: Consiste en la apreciacién por el oido,
de los fendmenos acusticos, generalmente ruidos
gue se originan cuando se golpea la superficie
externa del cuerpo.




La inflamacidn es un proceso tisular constituido FASES DE LA INFLAMACION
por una serie de fendmenos moleculares,
celulares y vasculares de finalidad defensiva
frente a agresiones fisicas, quimicas o

La inflamacién presenta dos fases
bien diferenciadas: aguda y crénica.
La inflamacion aguda tiene una

bioldgicas. la inflamaciéon se ha considerado evolucion relativamente breve: sus
integrada por los cuatro signos de Celso: Calor, caracteristicas fundamentales son
Rubor, Tumor y Dolor, aunque se le agrega mas la exudacion de liquido y de
tarde a otro sintoma que es la perdida de la proteinas plasmaticas (edema), y la
funcion. migracion de leucocitos

(principalmente neutrdfilos).

se define como el proceso en el que un
microorganismo patégeno invade a otro
llamado hospedador y se multiplica
pudiendo provocar dafio (produciendo
enfermedad) o no provocarlo.

- INFECCION NOSOCOMIAL

Una infeccidn que se presenta en un paciente internado en
un hospital o en otro establecimiento de atencién de salud
en quien la infeccidn no se habia manifestado ni estaba en
periodo de incubacion en el momento del internado.

Cuidado del paciente con infeccién
Limitar el nimero de personas a cargo del paciente. ...
No se debe permitir el ingreso de visitantes.

Aplicar las medidas de higiene de manos después de
cualquier tipo de contacto con el paciente o con su
entorno inmediato.




OBIJETIVO DEL AISLAMIENTO

PRECAUCIONES
“RESPIRATORIAS”Y




ULCERAS POR PRECION

DEFINICION

Lesion de la piel y tejidos subyacentes
producidas por una pérdida de sustancias
debido a un proceso isquémico originado tras
el aplastamiento de los tejidos entre dos planos
de resistencia; uno externo (cama o sillén) y
otro interno (prominencia 6sea).
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Tipos de ulceras

Ulcera péptica.
Ulceras cuténeas.
Ulcera genital.
Ulcera corneal.
Ulcera rectal.
Ulcera bucal.

Tratamiento

El tratamiento de las Ulceras por presion
implica reducir la presion sobre la piel
afectada, cuidar las heridas, controlar el
dolor, prevenir la infeccion y mantener
una buena nutricién.

Diagnostico

Es probable que el médico examine tu

piel con detenimiento para decidir si tienes
una Ulcera por presion y, en caso afirmativo,
para asignar una etapa a la herida.




Concepto

Lesidén, normalmente sangrante, que
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se produce en los tejidos exteriores = ‘ S
del cuerpo como consecuencia de un Sy
corte, un disparo, una presion, un

roce, etc.

Amputacion

Valoracion del paciente con
hemorragia

Su médico le hara un examen fisico
para buscar signos de un trastorno
hemorragico, como moretones o]
petequias. Posiblemente, el médico
también busque signos de afecciones
médicas que pueden
causar trastornos hemorragicos o
signos de otras afecciones médicas
que pueden causar sintomas
similares.

actuacion de enfermeria. valorar el
sangrado. Monitorizar constantes
vitales: Tension Arterial, Frecuencia
Cardiaca, Frecuencia Respiratoria,
Temperatura, Saturacion de
Oxigeno, cada 15 minutos por 2
horas. Canalizacion de vias
venosas, 2 vias de grueso calibre si
es posible.




VENDAJES

CONCEPTO SEGUN LA OMS Los vendajes
son los refuerzos o contenciones
realizados con un material indicado para
ello, con el fin de envolver una
extremidad u otras partes del cuerpo
humano lesionadas.

Funciones

se utiliza en las articulaciones (tobillo,
rodilla, hombro, codo, mufieca), ya
que permite a estas tener una cierta
movilidad. Coloque la articulacion
ligeramente flexionada y efectle una
vuelta circular en medio de la
articulacion.

Técnicas de vendajes basicos

Vendaje circular. Se utiliza para
vendar una zona cilindrica del
cuerpo o fijar el vendaje en sus
extremos. ...

Vendaje espiral. Se usa
normalmente en las extremidades,
su funcion es compresiva y
protectora. ...

Vendaje de espiga. ...

Vendaje en ocho. ...

Vendaje recurrente.

Lesiones térmicas




El departamento quirargico

Caracteristicas.

Es un sitio altamente especializado dividido por
secciones 0 areas de restriccion y esta division
tiene como objetivo evitar la posibilidad de
contaminacion y sistematizar los procesos y
procedimientos que se realizan durante el
acto quirdrgico.
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