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INTRODUCCION A LA ENFERMERIA

MEDICO-QUIRURGICA.

Los primeros antecedentes
relacionados con la préctica de la
cirugia aparecen en la prehistoria,
puesto que se han encontrado restos
de craneos humanos pertenecientes a
|os primeros hominidos que poblaron el
planeta a los que se habia practicado la
trepa nacidn.
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También en las antiguas civilizaciones, y Quirurgica Q
més concretamente en el Egipto arcaico, enfermera quirdrgica involucra Ftimoldgicamente, cirugfa

se practicaba la momificacian como
procedimiento quirdrgico vinculado a la
religion. En conclusidn, no cabe duda de
que la vinculacidn de la cirugia con la
enfermeria se hace

patente a través de la historia y han ido
unidas inseparablemente a [o largo de la
misma.

el estudio, realizacion 'y
aplicacion de las técnicas vy
procedimientos quirdrgicos.

la enfermera solo asistia al
médico

cirujano, pero su desarrollo y
especializacion, la ha llevado
a realizar directamente todo lo
concerniente ® al  proceso,
desde la valoracion al paciente
hasta la. operacion en si
misma.

significa «trabajar» (ergos) «con
las manos» (quirn), por ello se
define como el «tratamiento»
(logos) de las enfermedades
(pathos) que se  pueden
solucionar con  procedimientos
manuales

Es una estructura independiente
en la cual se practican
intervenciones  quirdrgicas y
actuaciones de  anestesia-
reanimacidn necesarias para el
buen desarrollc  de una
intervencian ~ y  de  sus
CONSBCuencias que tienen lugar
en general en el exterior del
quirdfano
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EL DEPARTAMENTO QUIRURGICO

CARACTERISTICAS DEL
AREA QUIRURGICA

El quirafano es un espacio
cerrado que debe ser
completamente

independiente del resto del
hospital por medio de una
serie de separaciones con
las estructuras exteriores.
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Ropa quirdrgica Personal Quirurgico Periodos Quirurgicos lliempos QUiRIrgicas Anestesia
Cirujano: lleva a cabo la intervencicn.
[ Dirigir la valoracion médica preoperatorio. " P
A : Los tiempos quirdrgicos son
L it cengirenlbll sEtEl G [ Realizar la técnica operatoria. ibilitar int .

: ,p P [ Establecer el tratamiento postopeBatorio del panas posibiitarin ErtVEI'IIr‘ y las etapas en las que se EEIITIIIIFEI'IdE
IIILIIFI]fHI'II] COmo paciente. £l cirujano ayudante colabora restablecer a un paciente de divide la cirugia y som Narcosis
complemento de la asepsia con el cirujano. una intervencidn Incisién, corte o laesi

» | | Anestesidlogo: Administra la anestesia. La siriraica. en les meiores digresis Hemostasia dndigesia,
carrio - paralela  con 1@ actividad puede estar asumida por la q i g ' fisi | E - ( o re|aja[:i|j|'|
consciencia de la necesidad enfermera circulante o por una tercera condiciones isicas y Xposician separacidn, '

y la creacién de técnicas denuminadad.eanestesiaudasupur‘ta. psiquicas, asi como con el aspiracidn, traceidn), DEPdIdE

L Enfermera Circulante: menor riesgo Diseccitn, Sutura o reflejos.
asepticas. 0 Prepara y coordina todo el acto quirdrgico. Sintesis

[ Responsable de las funciones de enfermerfa no
estériles dentro del quirdfano.

Enfermera Instrumentista:

[ Tareas relacionadas con las técnicas que
requieren esterilizacidn en el quirdfano.

0 Labor de instrumentacidn.

0 Colaboracian directa con @ eirugia.

[ Mantenimiento de |a asepsia y esterilidad de
materiales e instrumentos, asf como
conservacidn de la integridad y sequridad del
campo quirdrgica.

posible para su vida, el cual
@ Consta de tres etapas:

. Preoperatorio.

2. Transoperatorio  (acto

quirdrgico propiamente

dicho).

3. Postoperatorio.

| Incisian, corte o diéresis.
2. Hemostasia.

3. Exposician  (separacidn,
aspiracidn, traccidn).

4. Diseccian.

3. Sutura o sintesis
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