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INTRODUCCION A LA
ENFERMERIA MEDICO-
QUIRURGICO.

rama de la enfermeria que atiende
pacientes durante intervenciones
quirurgicas, respaldando el trabajo de|
especialistas cirujanos y
anestesiologos.

actividades a realizar.

cirugia= trabajar con las manos.

*De los primeros registros se cree que se dieron
en la prehistoria con algunas practicas que se
relacionan al exorsismo.

* posteriormente las antiguas civilizaciones
pacticaban las cesareas aunque eventualmente
las madres morian

en *En el s' XVI se documentan los primeros
oficios de a enfermeria quirurgica con los
barberos sangradores.”

*S'XIX Florence Nitghtingale durante la guerra
de crinea colaboro con los medicos para asistir a
los soldados heridos que igual morian por falta
de conocimientos, a raiz de eso en 1873 se crea
la primera escuela de enfermeriay hasta 1900 -
1920 se logra la especialiacion de enfermeria
quirugica, quienes empiezana ganar respeto en
el area de salud.
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CIRUGIA.

del griego JEIR =mano y ERGON-=|
trabajo (trabajar con las manos)

entoncrs es la manipulacion
mecanica de la estructura

anatomica para realizar un fin

medico ya sea de diagnostico,
terapeutico o pronostico.

CONCEPTOS GENERALES.

ENFERMERIA MEDICO QX.

Estudio, realizaciony aplicacion de las
tecnicas y procedimientos quirurgicos.

QUIROFANO.
estructura independiente e

inocua para realizar actividades
quirurgicas y/o de reanimacion

prepara al paciente para la
cirugia.

apoyos a otros
especialistas

monitoreo de equipos

personal mas cercano al paciente, gien lo
prepara para el momento de a corugia,
asistiendole en el cambio de ropa, colocarle
momitores, etc. para que elprosedimiento

sea como y seguro.

suministra elementos a los anestesisras,
apoya a los cirujanos en desinfeccion,
iluminacion, suturas, etc. y en caso de ser
necesario dar primeros auxilios.

Debe monitorear los indicadores y
sefiales de equipos que miden parametros|

soporte post-operatorio,|

como pulsaciones, niveles de oxigeno,
presion arterial y otros.

asegurarse que la persona haya

salio bien de la operaciony que la
recuperacion sea favorable.
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INTRODUCCION A LA ENFERMERIA
MEDICO QUIRURGICO

DEPARTAMENTO J
UIRURGICO

CARACTERISTICAS

El disefio se debe enfocar en tener barrera o filtro:
para evitar contaminantes, asi como tener acceso
al area de cuidados intensivos y urgencias. Asi
como estar libre del trafico y ser 100% esteril

AREA QUIRURGICA.
conjunto de locales e instalaciones aisladas,
equipadas y acondicionadas para tratar
quirurgicamente al enfermo.

AREA NEGRA.

De acceso a la unidad QX, circula personal de
salud y familiares del paciente. En esta zona se
LI e debe contar con camillas, bancos de altura,
o zona limpia, se transita con tripies y central de enfermeras, se comunica con
uniforme qx portado |la zona gris mediante trampa de botas y camillas
correctamente para evitar Area preoperatoria por lo que se revisa la
contaminacion que ponga en [presentacion del paciente y se realizan funciones
riesgo la salud del paciente en estal administrativas.

MOBILIARIO Y EQUIPO.

piso, techo y paredes. Basico, de acero inoxidable ,
q q liso y de facil limpieza.
el piso debe ser resistente y P!

al agua y no conductor de

electricidady de color

area se encuentra el lavado
isntrumental, CEYE, una habitacion|
para anestesia (medicamentos e
insumos) tarjas reglamentarias
para lavado de manos, pasillos
laterales para las camillas de los
pacientes, pues es zona
posoperatoria, debe contar con
camillas-camas, tripies, carros
rojos, tomas de oxigeno,
aspiradores, colchones termicos y
una central de enfermeras.

AREA BLANCA.
lugar esteril, de absoluta restriccion exclusivo
para intervenciones QX por lo que se debe seguir|
las recomendaciones:
portar uniforme QX aseo personal, ufias limpias
cortas limpiasy sin esmaltes.

No usar postizos, joyerias o adornos.
Circular en una misma direccion para evitar
contaminar las areas
Mantener las puertas cerradas durante el
procedimiento QX.
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oscuro, las paredes en

iluminacion: debe ser suficiente,

tonos verdes, azules o
grisesy las esquinas seran
redondedas a fin de evitar

acumulaciones de suciedad|
y de facil limpieza, de color|
agradable a la vista.

TEMPERATURA: segun PACIENTE
geriatricos, neonatos, lactantes y

pedatricos mantener la
temperatura, CIRUGIA: en general
amenos de 18°c.

movibley sin sombras.

electricidad. adecuada y gran
cantidad de enchufes.

PUERTAS: de vaiven o
electricas no empotradas
con mirilla.

VENTILACION. sistema de
flujo laminar(evitala
contaminacion de aire)
recambio de aire 20 veces
por horay 4 deben ser
frescas.

bancos de altura.
tripie.

Mesa auxiliar o de rifion ahi se coloca ropa,

instrumenntal, materia e insumo.

Mesa de mayo: o mesa puente, tiene ruedas soporte y|

torniquete para adecuar a la altura.

Mesa pasteur: se coloca el material y equipo necesario|
para el lavado quirurgicoy la antisepsia del area a

operar, tambien auxilia al anestesiologo.

CUBETA DE PATADA.

recipiente con ruedas, se maneja con los
pies, en ella se coloca la basura quirurgica,
se colocan 2 laterales (gasas, apositos,
compresas, torundas, sobrantes de suturas,
y desechos organicos.) se coloca una bolsa
roja.
y se colocay una cubeta en cabecera es
exclusiva para desechos exclusivos del
anestesiologo.
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PERSONAL

ANESTESIOLOGO.

administra la anstecia y puede
ser realizado por un
enfermero.

al ingresar a al area quirurgica se debe usar
barreras es decir cubrir toda la piel y cuero
cabelludo, esto con: cubreboca, gorros, batas,
capuchas, guantes, cubierta para zapatos. estso
deben ser desechables, permeables o de facil
limpieza.

ENFERMERA INSTRUMENTISTA
tecnicas de esterilizacion en el quirofan:
labor de instrumentacion
colabracion directa a la cirugia.

asepcia y esterilidad de materialesy del campo QX.
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funciones

PREOPERATORIO
desde la decision hasta el llevado|

y 2 horas previas), los cuidados
son del area de enfermeria..

CIRUJANO.

Dirije la valoracion
preoperatoria.

realiza la tecnica
establece el tx.

ENFERMERA CIRCULANTE.
preparay coordina el area QX.

realiza funciones enfermeras no
esteriles.

PERIODOS QX

TRANSOPERATORIO.

a operacion en si, desde el
inicio hasta el final.

POSTOPERATORIO.

*inmediato. desde la colocacion del
psioto en la herida hasta establecer
los SV.

*mediato. despues de la

B estabilizacion de SV hasta el alta o
recuperacion total.

*tardio.periodo desde que sale de altay

se reincorpoa a la sociedad

incision.corte o diresisi.

tiempo que tarda la cirugia.

hemostacia agrupa todas las tecnicas para
detener el sangrado: NATURAL (vasos
sanguineos, y QUIRURGICO (las que
emplea el cirujano)).

exposicion

separacion, traccion y
aspiracion..

diseccion.

seccion y separacion de los tejidos en
este proceso se puede seccionar o
retirar parte de un organo.

sutura

tecnica para volver a unir los
tejidos.
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anestesia

LO MAS USADO

LOCAL G REGIONAL

perdida de la conciencia, sensibilidad y
relajacion muscular, proteccion
degenrativa

INAHALATORIO
zona localizada, generalmente topico o
se inyecta en los bordes de la herida

se da en un plexo o zona inervada por
un nervio.

INTRAVENOSO.
barbituricos.

induccion

region epidural. se inyecta en la
mmmd dUramadre y no entra en contacto con
el liquido cefaloraquideo.

exitacion

benzodiacepinas

mantenimiento o
opioides

recuperacion

otros.

region raquidea o espinal, se inyecta en
el espacio subaracnoideo, no produce

perdida d la concienciay tarda entre 2 a|
3 horas.
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