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‘ ®
INTRODUCCION A LA , CONCEPTOS
o ANTECEDENTES HISTORICOS
ENFERMERIA MEDICO- GENERALES
QUIRURGICA |
‘ ‘ Quiréfano

Cuidar es un complejo concepto
con diferentes acepciones, que van
desde la raiz latina cogitare

‘ Significado

Se relaciona con pensar, discurrir o
prestar atencion,

\ Seguln

Colliere, cuidar es un acto de vida que
supone una variedad infinita de
actividades que tienden a mantener
la vida permitiendo que esta continte
y se reproduzca

Sin embargo

Existe solo una forma de ofrecer
cuidados partiendo de la excelencia y
es hacerlo desde Ila profesion
enfermera

Enfermeria es sindnimo de cuidados,
y un modo humanistico y cientifico de
ayudar y capacitar a personas,
familias y comunidades

Etimolégicamente cirugia significa
trabajar (ergos), con las manos (quiro),

Define ‘

Como el tratamiento (logos) de las
enfermedades (pathos) que se pueden

solucionar con procedimientos
manuales.

primeros ‘
Antecedentes relacionados con la

practica de la cirugia aparecen en la
prehistoria

Encontrado

Restos de craneos humanos
pertenecientes a los primeros hominidos
que poblaron el planeta a los que se
habia practicado la trepa nacién

Expertos en paleopatologia creen que
este acto quirdrgico, el mds antiguo
conocido de la historia.

Relacionado ‘

Con rituales de exorcismo guiados por un
bruio, chamdn o hechicero

Objetivo ‘

Era liberar a la persona enferma del
maleficio impuesto por los espiritus o las
fuerzas sobrenaturales.

Sacerdotes de la muerte demostraban tener
grandes conocimientos sobre la anatomia
humana antes de embalsamar al cadaver

Estructura
independiente
en la cual se
practican
intervenciones
quirdrgicas

Actuaciones de
anestesia-
reanimacion
necesarias para el
buen desarrollo de
una intervencion

Cirugia

Del griego jeir: “mano”, y érgon:
“trabajo” lo cual es (trabajo manual)

Practica ‘

Que implica la manipulacion mecénica
de las estructuras anatdmicas con un
fin médico, bien sea diagndstico,
terapéutico o prondstico

De acuerdo }

De acuerdo con la OMS (2012), una
cirugia mayor es todo procedimiento

Comprende la incisidn, la manipulacion
o la sutura de un tejido

realizado en el quiréfano
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Generalmente requiere anestesia
regional, anestesia general o sedacién
profunda para controlar el dolor

A través

Por otro lado

Sin embargo

Pero
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EL DEPARTAMENTO QUIRURGICO
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Area quirurgica

Conjunto de locales e instalaciones especialmente

acondicionadas y equipadas

Selectivan}ente

Aisladas del resto del hospital, que constituyen una

Con relacién al resto del hospital

debe

Estar aislado del trafico del Hospital

Tener acceso facil con las Unidades de Hospitalizacién,

unidad fisica y funcionalmente diferenciada

Cuya ‘

urgencias, UCI, Reanimacion.

Tener comunicacion directa mediante tubo neumatico con
los Laboratorios, Farmacia, y RX.

Finalidad es ofrecer un lugar idéneo para tratar

quirdrgicamente al enfermo

Tener comunicacion directa mediante montacargas con el

servicio de Esterilizacion

La arquitectura del Area Quirtrgica ha de estar
pensada para favorecer en lo posible las medidas

de asepsia

Disciplina encaminadas a prevenir la infeccién

Al mismo tiempo, tiene que estar sometida a unas

Es necesario‘

Que toda unidad cuente con servicios basicos como radiologia
e imagen. laboratorio e histobatologia

Superficie ‘

De paredes y pisos debe ser lisa, de material no poroso, para

reglas determinadas para favorecer estas medidas

facilitar su mantenimiento y limpieza

AREA NEGRA

Circulan

Médicos, enfermeras, técnicos,
camilleros y en general todo el
personal involucrado en la atencién

del paciente

Es el drea de acceso en ella se revisan las
condiciones de preparacién y
presentacion de los pacientes se hace
todo el trabajo administrativo

El personal se bafia para cambiar su
vestido por ropa especial de uso en el
quiréfano

v

AREA GRIS

Esta drea estd sujeta a mayor restriccion
y también es conocida como zona limpia

Imprescindible transitar en esta area
con uniforme quirdrgico

Aqui se ubica el drea de lavado del
instrumental quirdrgico, la central de
equipos y esterilizacién (CEYE)

|

Esteriliza y almacena equipo y material
necesarios para la cirugia, asi como una
habitacién para anestesia,

medicamentos

AREA BLANCA

Zona de absoluta restriccion, ya que se
considera un lugar estéril, y es en donde
se realizan las intervenciones quirurgicas

Area
De mayor restriccion en la que se
encuentra la sala de operaciones o

conocida como quirdfano
|

Portar correctamente el uniforme
quirdrgico y debe contar con un aseo
personal escrupuloso

No usar ningun postizo, evitar el uso de
joyeria



Es el drea que funciona entre todas las
instalaciones del hospital y el area del
quiréfano

Preparan al paciente con ropa
especial para su uso en el quiréfano

En esta zona se encuentra la sala de
recuperacion anestésico en donde los
enfermeros permanecen hasta que sus
constantes fisioldgicas se estabilizan

Dentro del area gris también se ubica la
zona de postoperatorio, en donde se
recibe al paciente inmediatamente
después de concluida la cirugia

CARACTERISTICAS DEL AREA QUIRURGICA

® 000
Evitar el uso de v
™
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Circular en una misma direccion,
evitando el paso de materiales
contaminados por areas limpias

Mantener cerradas las puertas de esta
zona durante todo el procedimiento
quirdrgico

Quiréfano debe enfocarse basicamente
a establecer barreras o filtros para los
posibles contaminantes del medio

Asimismo
Debe establecerse una barrera entre las

areas contaminadas o sépticas y las
asépticas

Funcionamiento

el quiréfano debe estar ubicado en una
zona de facil acceso y tener colindancia
principalmente con el servicio de
urgencias y la unidad de cuidados
intensivos

La sala quirdrgica debe
caracteristicas muy particulares para
proporcionar un ambiente seguro

Eficaz en donde el paciente y el personal
de salud puedan permanecer por tiempo
prolongado sin inconvenientes

Forma y tamafo Por lo general son de
forma cuadrangular, su tamafio varia de

tener

unos 36 a 49 m2, segun el tipo de cirugia
aue se practiaue

Piso, techo y pared

Piso debe ser de material resistente al agua
y que no sea conductor de corriente, esto a
fin de evitar cargas electrostaticas que

puedan causar accidentes

Puertas

Suele

Ser de vaivén, pero se considera
como mas adecuadas las puertas
automaticas o corredizas

No empotradas en la pared, sino de
superficie

Esquinas y las paredes de estos espacios

deben ser romas, de facil lavado, sin brillo y
resulten estresantes o

sin colores que
fatigantes para la vista

De mJnera

Que se facilite la limpieza e impida la
acumulacién de microorganismos
patdégenos.

Es indispensable que las paredes de las
habitaciones destinadas para el uso de
equipos de rayos X estén recubiertas con
plomo

Actualmente

Hay en el mercado puertas
automaticas que sellan de manera
hermética, lo que permite tener un
ambiente mds aséptico

|

Asimismo, debe verificarse siempre
el correcto funcionamiento de los
sistemas de ventilacién

También se utilizan sistemas de flujo
laminar para disminuir al maximo la
entrada de aire contaminado
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Los colores mas recomendados son azules, L La temperatura de una sala quirurgica

verdes, grises y las mezclas de éstos pues se gradia de acuerdo con dos
producen relajacion variables

Los suelos oscuros dan mas sensacion de

seguridad
. El tipo de cirugia
El paciente
En cardiocirugia por lo general es importante
Los pacientes geriatricos, pero sobre todo los mantener la sala a una temperatura por
neonatos, lactantes y pediatricos debefe ol lae 16 46
Pierden sin embargo

Para las cirugias generales es importante
mantener una temperatura promedio

en un procedimiento quirdrgico la enfermera debe
vigilar que la temperatura se mantenga estable

[Control de la temperatura con facilidad, por lo que

Logra

se someten a “bafo Maria”, con cuyo
procedimiento se evita que los pacientes caigan en

Mediante compresas calientes y/o soluciones que
hipotermia

., Electricidad
lluminacion

[ No debe producir sombras ]

Pues debe proporcionar una visidn clara del ‘
sitio quirurgico

Evitar sobrecargas vy
colocar un gran numero
de enchufes.

| Es importante recordar que, durante la
| cirugia, las ldmparas deben ser movidas
lo menos posible para reducir Ia
dispersion del polvo sobre el campo
| estéril

Brinda seguridad al equipo de salud al realizar
el procedimiento

-

Las lamparas deben estar provistas de
articulaciones que permitan colocarlas en
diferentes posiciones, a una altura adecuada
para su facil manejo

- J

p
No debe producir brillos ni

deslumbramientos

&




MOBILIARIO Y EQUIPO DEL QUIROFANO
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La sala quirargica debe estar equipada con
mobiliario basico de acero inoxidable

| Caracteriza

Eviten la conduccion de electricidad, que
sea liso y de facil limpieza.

Se requiere contar con Bancos giratorios,
necesarios principalmente para el
anestesiélogo

‘ Quien

Requiere colocarse a la altura de la
cabeza del paciente durante el
procedimiento

Bancos de altura
‘ Sirve

Para tener una mejor vision del sitio
quirdrgico

Quien lo utiliza con mayor frecuencia
es la enfermera instrumentista, ya
qgue de esta manera tiene dominio del
circuito quirdrgico

Cubetas de patada
I

Recipientes provistos de ruedas y se
manejan con los pies

La sala quirdrgica se
maximo la manipulacién de lo que se
considera contaminado

I

reduce al

Cubetas son imprescindibles, ya que
en ellas se coloca toda la “basura”
quirdrgica que se genera durante la
cirugia

Cubetas deben colocarse invariablemente
de la siguiente manera: dos laterales y una
a la cabecera de la mesa quirurgica

Laterales son sélo para gasas, apdsitos,
compresas, torundas, penrose, sobrantes
de suturas y todos los desechos que
contengan cualquier sustancia

Cubeta que se coloca en la cabecera es
exclusiva para desechar el material que el
anestesiélogo

Importante

Que la basura se clasifique y maneje de
acuerdo con la Norma Oficial Mexicana para
maneio de RPBI.

Estos articulos son utilizados para colocar
las bolsas y/o frascos de soluciones vy
medicamentos

Tripié.

‘ Que

Se administran al en el

transoperatorio
|

Mesa quirdrgica o mesa de
operaciones

paciente

Esta

Se coloca al paciente, con colchén o cojin
recubierto de material de vinilo,

I
Sistema mecdnico o hidraulico que permite

subir, bajar o colocar al paciente en
diferentes posiciones

I
Provisto de ruedas y frenos

Mesa auxiliar o de
rinon.

cor\wocida

Como mesa rectangular, es donde la
enfermera quirdrgica

Se coloca
Ropa, instrumental, material e
insumos  requeridos para el
procedimiento

enfermer’a

Que instrumenta la cirugia tiene
absoluto control de esta mesa, ya
que se maneja por tiempos
quirargicos

I
Mesa de Mayo

Llamada mesa puente, este mueble
estd provisto de ruedas, y tiene un
soporte y un torniquete que permite
adecuar la altura

Marco para colocar la charola de Mayo
gue contiene el instrumental requerido
para la cirugia

|

Mesa Pasteur

Coloca el material y equipo necesario
para realizar el lavado quirurgico y la
antisepsia del area que habra de
operarse

Sirve para auxiliar al anestesiélogo
en los procedimientos durante la
induccidn anestésica
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Ultima mitad del siglo XIX la
evolucién de la ropa especial usada
en quiréfano como complemento
de la asepsia

Enfermera de quiréfano se
convirtio en una de las
especialidades en enfermeria a

Incluyen
partir de 1890
Enfermera - Cirujano Enfermera Circulante
f D
Tomo su lugar en el quiréfano, su
ropa cambio con los afos como p . p
sucedié con los cirujanos ) Lleva a cabo la intervencién y Prepara y coordina todo el acto
sus responsabilidades _ quirurgico
A J l
. . . ) | Son a
Es una barrera efectiva entre piel, el = - > .
. . L ., ‘g Responsable de las funciones de
cabello, la orofaringe, los pies y el Dirigir la valoracién médica : .
. A . enfermeria no estériles dentro
ambiente quirdrgico preoperatorio o
“A¢ Y del quiréfano
| | <
, 2 . - .
La ropa y los campos actlan como Realizar la técnica operatoria
barreras y protegen de esta forma l -Enfermera Instrumentista
contra la transmisiéon de bacterias .
: Establecer el tratamiento
de un area a otra ) )
postoperatorio del paciente.
El cirujano ayudante colabora
con el cirujano Tareas relacionadas con las
Ropa que se usa dentro de la sala técnicas que requieren

de quiréfanos para combatir las
fuentes de contaminacion exdgena
del paciente y se considera una

esterilizacion en el quiréfano

[ Labor de instrumentacion ]

|

[ Colaboracién directa con la cirugia

|

Mantenimiento de la asepsia y
esterilidad de materiales e
instrumentos, asi como conservacion
de laintegridad y seguridad del campo
quirargico y

N

J/




OTROS CONCEPTOS
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Destruccién de los microorganismos
productores de infecciones

>

N
Antes, durante y después de la

cirugia mediante la aplicacion de
una técnica estéril.

4

PERIODOS QUIRURGICOS

DiFe

Que es un procedimiento médico quirdrgico

realizado en un centro de salud

Para posibilitar intervenir y restablecer a un
paciente de una intervencion quirurgica,

En las mejores condiciones fisicas y psiquicas, asi
como con el menor riesgo posible para su vida,

=

Lapso que transcurre desde una decisidn para
efectuar la intervencién quirdrgica al paciente,
hasta que es llevado a la sala de operaciones

Este periodo constituye el acto quirdrgico
intervienen diversos
miembros del equipo quirdrgico

en si, y en el

La fase postoperatoria
comienza una vez que se ha
completado el procedimiento
quirargico




Periodo se clasifica con base en la magnitud de
la intervencidn quirdrgica mayor o menor, o
bien programada o de urgencia

Cuidados preoperatorios preliminares
desarrollan en la Unidad de Enfermeria

se

Consiste

En la preparacion quirdrgica estandarizada y
los protocolos especificos de preparacion
quirurgica

Mediato

Partir de la decisidn hasta 12 o
2 horas antes, dependiendo
de la intervencidn quirdrgica,
ya sea mayor o menor
respectivamente |

Inmediato

intervencion
la llegada
operaciones.

|

Cirujano, ayudante del cirujano,
anestesiélogo, enfermera instrumentista
y enfermera circulante

CaTa
Uno de ellos con funciones especificas
pero unidas en un objetivo comun

|

Es el lapso de tiempo que va desde que
el paciente es ingresado a la sala de
operaciones

Para llevar a cabo el acto quirurgico

De las 12 a 2 horas Antes de la

Actividades de Enfermeria en

Las acciones de enfermeria en el
periodo mediato pueden ser

Generales: Aquellas acciones

. . Control
que se proporcionan a todo tipo Y

Vitales,
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El paciente debe ser observado
en un entorno controlado, como
la Unidad de recuperacién post
anestésica

Unidad de Cuidados Intensivos o
Reanimacidon, antes de ser
trasladado a una Unidad de
Enfermeria

hasta su salida a la sal de
recuperacion Es el tiempo que transcurre desde
que el paciente concluye su
participaciéon  en la  cirugia
extendiéndose hasta que es dado
de alta
quirargica, hasta |
a la sala de
Para su recuperacion total o para
gue continle su recuperaciéon en su
domicilio, con una finalidad
didactica
el pre operatorio
Inmediato Mediato
registro de Signos | \
Administracion de
Se extiende desde |Ia

de pacientes de acuerdo con la
rutina hospitalaria establecida

Especificas: son aquellas
acciones que se proporcionan
de acuerdo con el tipo de |
intervencion quirdrgica a que va
a ser sometido

Registros y
Enfermeria.

Preparacion

Medicamentos

colocacién del apdsito en la

herida

llenado de hojas de »
extendiéndose

Y Preparacion

psicolégica del Paciente |
Hasta que los signos vitales se
encuentren en los estandares

fisica del Paciente. Y :
establecido

AHNO (Ayuno)

Cambio de

ropa y Vendaje de

Miembros Inferiores. Y Capelina ‘

Sonda Foley si se requiere. Y
SNG si se requiere

Tardio

Parte cuando ya

quirurgica > - ha
estabilizado los
sighos  vitales
del paciente

extendiéndose
hasta que sea
dado de alta o
logre su
recuperacion
total.

Periodo que transcurre cunado el

enfermo o paciente sale de alta y se
incorpora a la sociedad



TIEMPOS QUIRURGICOS
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Son las etapas en las que se divide la cirugia y son: Incision,
corte o diéresis, Hemostasia, Exposicion (separacion,
aspiracion, traccion), Diseccidn, Sutura o sintesis

Estos procedimientos requieren a su vez instrumentos

para su ejecucion

|

INCISION O DIERESIS

Es el tiempo que se utiliza en todas las
cirugias, consiste en seccionar o cortar
el tejido

Para

Crear una via que nos ayude a acceder
al cuerpo en la parte que ha sido
determinada puede realizarse en forma
aguda y forma roma

Primera

Utiliza el corte como se ha mencionado
y el otro también es conocido como
divulsion

Aqui como ya fue mencionado se crea
un acceso sin lastimar los tejidos que se
encuentran alrededor

Los tejidos blandos incluyen como piel,
el tejido celular subcutdneo, el tejido
muscular, la aponeurosis, los tendones,
los nervios y las visceras

HEMOSTASIA

Agrupa todos los procedimientos
técnicos que el cirujano emplea para

controlar la hemorragia

Que se produce accidentalmente o
durante el acto operatorio que cierran
los vasos macroscépicos

mecanismo
Apto para detener los procesos

hemorragicos, en otras palabras

Esla ‘

Capacidad que tiene un organismo de
hacer que la sangre permanezca en los
Vasos sanguineos

EXPOSICION

Este proceso involucra tres actividades
basicas separacion, traccion y aspiracion

Hemostasia
espontdnea o natural

Hemostasia

Conjunto de procesos bioldgicos,

sistema  vascular en
Instrumentos Instrumentos microscopica
para Tejido para Tejidos |
blando duros

Obturando las soluciones
continuidad que se produzcan en

‘ los vasos

cuya finalidad es conseguir que la
‘ sangre se mantenga dentro del
forma

Agrupa todos los procedimientos
técnicos que el cirujano emplea
para controlar la hemorragia

Que se produce
accidentalmente o durante el
acto operatorio que cierran los
vasos macroscopicos



EUDS;

Mi Universidad

e

Haciendo




ANESTESIA
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|

L a narcosis, analgesia, relajacién
y pérdida de reflejos

|

Segln la dosis, su accién serd
meramente sensitiva, inhibidora del
movimiento o incluso toxica

La absorcion de dicha dosis depende
de muchos factores como alergias,

medicacidn, sexo, etapa vital

Del griego que significa
“Insensibilidad” es un acto médico
controlado en el que se usan
la

farmacos para bloquear
sensibilidad tactil

TIPOS DE ANESTESIA

|

Dolorosa de un paciente, sea en todo
o parte de su cuerpo y sea con o sin
compromiso de conciencia

General

En una zona localizada. Su administracion
suele ser tdpica. Se aplica de manera
tépica a nivel de las mucosas usando

spray o jaleas

Puede

Ser Infiltrativa si se inyecta directamente
en los bordes de la herida o en lesiones
de piel y mucosas

Los anestésicos locales podemos
encontrar la procaina, benzocaina,
tetracaina, butetanida, pero el mas
utilizado es la lidocaina

Regional

Estado reversible de depresion del SNC,
que se caracteriza por la hipnosis

(perdida de la conciencia)

Analgesia (perdida de la sensibilidad),
relajacion  muscular  (perdida

movimiento)

del

Proteccion neurodegenerativa (perdida

de la actividad refleja)

Regional Epidural

Local

un plexo o zona inervada por un nervio.

Las formas mds comunes son
epidural y la raquidea o espinal.

Anestésico inyectado en el espacio

epidural o extradural
raquideo (duramadre)

del

nervio

Regional Raquidea o
Espinal

Anestésico aplicado en el espacio
subaracnoideo, donde se mezcla
con el LCR. No produce perdida d
la conciencia, dura de 2-3 horas

la



~
No entra en contacto con el
liquido cefalorraquideo (LCR)
~
Frecuentemente usado en
trabajo de parto y ginecologia

J

ANESTESICOS MAS USADOS EN LAS INTERVENCIONES QUIRURGICAS
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ANESTESICOS INHALATORIOS

ANESTESICOS
INTRAVENOSOS

Halotano, enflurano, isofluorano, .
. Barbituricos . .
desfluorano, devofluorano y axido notroso Benzodiacepin

p
Tiopenatal Diazepan, midazolan,
L flumazenil y lorazepan
/\
Otros
/\

Ketamina, propofol,
etomidato

Opioides

Morfina, fentanilo,
meperidina, nalbufina
y alfentanil

J
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