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HOJAS DE BISTURI

Descripcion: Las hojas de bisturi son hojas
delgadas, planas y puntiagudas, su filo
resistente permite cortes en linea.

Categoria: corte o diéresis

Uso: utilizada para la diseccidn de la piel o de
tejidos en las intervenciones quirudrgicas, y para
retiro de puntos y debridaciones superficiales.

MANGOS DE BISTURI

Descripcion: Instrumento de acero inoxidable
esterilizable para acoplar una hoja de bisturi, con la que
realizar incisiones en cualquier tipo de cirugia de manera
segura.

Categoria: corte o diéresis

Uso: Son herramientas quirdrgicas fundamentales que
se utilizan para realizar incisiones y cortes precisos en los
tejidos. Su disefio tradicional se basa en una hoja afilada
y un mango para su manejo.




TIJERAS DE MAYO

Descripcion: Las tijeras Mayo pueden estar hechas de
acero inoxidable o titanio, siendo las de acero inoxidable

e Q mucho mas baratas que las de titanio. También pueden
-_ .. estar disponibles en tijeras estandar o extralargas, y por
— = = amm———

= e e ——— lo general miden entre 6 pulgadas (150 mm)y 6 %

- ](\ ) pulgadas (170 mm) de longitud.[2]

Categoria: corte o diéresis

Uso: Las tijeras mayo son un utensilio quirdrgico con
multiples usos, usado para seccionar, cortar y separar los
teiidos.

PINZAS KELLY

Descripcion: Pinza Kelly 14 CM Recta, Medida: 14 cm,
Recta, Hemostatica, Acero inoxidable

Categoria: Hemostasia

Uso: La pinza Kelly se utiliza en cirugias generales para la
toma de tejido o piel y para hemostasia o pinzado de
vasos sanguineos.
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PINZAS DE MOSQUITO

Descripcion: La pinza mosquito es un instrumento,
normalmente hecho de acero inoxidable, compuesto por
una parte activa con una forma estirada., la cual estd

formada por un engranaje dentado que permite
sostenerlo cerrado de forma fija.

Categoria: Hemostasia

cirugia para la compresion de vasos sanguineos de
tamafo pequeiio.

Uso: Pinza de mosquito recta utilizada normalmente en

PINZAS DE ROCHESTER - PEAN

Descripcion: La pinza hemostatica esta fabricada en
acero inoxidable de calidad quirdrgicay, al igual que
todo el instrumental quirdrgico reutilizable, puede
desinfectarse en un bafio de inmersién o en un
termodesinfectador y esterilizarse en un autoclave.

Categoria: Hemostasia

Uso: Con la ayuda de las superficies dentadas de la
mandibula, los vasos sanguineos seccionados se pueden
agarrar y sujetar facilmente. El dispositivo de cierre
regulable permite un ajuste individual a cada situacién y
permite asegurar y soltar la pinza.




PINZAS DE MIXTER

Categoria: Hemostasia

g Descripcion: Las pinzas de Mixter se pueden denominar
} (M, ‘ 111[7/% también pinzas Géminis o pinzas de Lahey-Lower. Son
’ % unas pinzas con un angulo de 452 y estriado horizontal a
g % * lo largo de las mandibulas.
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\ o Uso: Se utilizan para agarrar, separar y ocluir tejido.

MIXTER

SEPARADOR FAREBEUT

Descripcion: El separador Farabeuf tiene un disefio muy
sencillo y ergonémico. Se trata de una parte principal

gue une dos partes “activas” que sirven para separary
sujetar los tejidos.

Categoria: separacion

Uso: Estos instrumentos nos sirven, como su propio
nombre indica, para separar los tejidos y tener un acceso
facil a la zona quirdrgica, proteger a los tejidos
adyacentes a ella y conseguir una buena visibilidad.




PINZAS ALLIS

Descripcion: Las pinzas Allis, de ramas ligeramente
curvas y con terminacién en una fila de pequefios

G dientes dispuestos transversalmente
- :3-_:_\;.‘?”/ . Categoria: Traccidn
e =3
- Uso: se usan para sujetar tejidos de forma firme pero

segura, sostener bordes de piel o visceras, etc. Con
presion moderada se consideran atraumaticas.

PINZAS BAKHUS

Descripcion: Las pinzas de Backhaus son pinzas de
campo que tienen puntas curvas y puntiagudas

Categoria: Traccidn

Uso: se utilizan en el quiréfano para afiadir paiios
estériles que delimitan la zona operatoria. Con menor
frecuencia, la pinza también se utiliza para perforary
sujetar tejidos en la cirugia.




PINZAS DE DISECCION ADSON SIN DIENTES

Descripcion: Pinza Adson de acero inoxidable, de 12cm.
Sin dientes, de punta activa muy pequefia y fina.
Esterilizable en autoclave.

Categoria: Diseccion

Uso: Las pinzas son instrumentos metalicos de dos
ramas que sirven para aproximar, coger, sujetar, atraer o
comprimir. La pinza Adson esta indicada para sujetar
colgajos y transportar objetos.

PINZAS DE DISECCION CON DIENTES

Descripcion: Muy utilizada en cirugia ya que presenta la
punta pequefia y fina con dientes que permite desde
sujetar colgajos hasta transportar objetos.

Categoria: Diseccion

Uso: La pinza Adson con dientes es un instrumento que
se utiliza principalmente para atraer, comprimir,
aproximar y sujetar tejidos.




PORTA AGUJAS MAYO - HEGAR

tungsteno. Material que proporcionara un mejor agarre,

Descripcion: su parte activa esta fabricada en carburo
una mayor resistencia y una larga vida util al

instrumento.

Categoria: sutura o sintesis

Uso: El porta agujas Mayo Hegar estd indicada para la
sujeccién y guia de agujas durante la sutura.

PORTA AGUJAS DE RYDER

Descripcion: Cuenta con un extremo dentado que ayuda
a sujetar la aguja de manera segura y evitar su
deslizamiento.

Categoria: sutura o sintesis

Uso: Instrumento usado para agarrar

las agujas de suturas durante el proceso de colocar
puntos de suturas después de la intervencion
quirdrgica.




PLANO ANATOMICO SUTURA

Piel Algodén, nylon, seday polipropileno
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TECNICA

1. Preparar el material en mesa de trabajo.

2. Exponer la linea corta de transferencia
del paciente y verificar que se encuentre
sellada la llave de paso.

3. Tener correctamente colocado el cubre
bocas y realizar lavado de manos.

4. Retirar la sobre envoltura. Verificando
caracteristicas de la bolsa y asegurar
que no tenga fuga.

5. Separar las lineas y bolsas del sistema.

6. Sujetar correctamente y firmemente la
linea corta de transferencia y se coloca
el tapén de anillo de la bolsa gemela.

7. Retirar el tapdn minicap, desprender el
tapon de anillo de la bolsa y conectar
firmemente la linea de transferencia.

8. Colgar la bolsa de solucion y bajar la
zona de drenaje a una zona segura.

9. Girar la llave de paso para abrir la linea
corta de transferencia para drenar el
liquido de la cavidad peritoneal.

10. Finalizando el drenaje gira la
llave de paso para cerrar la linea corta
de transferencia.

11. Colocar la linea roja en linea de
drenaje y fracturar la canula o frangible.

12. Abrir la pinza roja sin retirarla de la
linea.

13. Realizar el cebado de las lineas a la
bolsa de drenaje.

14. Cerrar la pinza roja (aproximadamente
10 segundos) si aun hay burbujas
vuelve a abrir la linea roja hasta que
salgan.

15. Desconectamos el catéter y lo
enroscamos en el tapén nuevo.

16. Pesamos la bolsa de liquido drenado y
anotamos la cantidad. Nos deshacemos
de los residuos generados.

DIALISIS PERITONEAL

¢COMO FUNCIONA?

Durante la dialisis peritoneal, un liquido limpiador fluye a través de un
tubo hasta una parte de la zona del estbmago, también llamada
abdomen. El revestimiento interno del abdomen, conocido como
peritoneo, actia como filtro y elimina los desechos de la sangre. Tras
un tiempo determinado, el liquido con los residuos filtrados sale del
abdomen y se desecha.

QUE SUCEDE DURANTE LA DIALISIS
PERITONEAL?

1. INTROSPECCION. Se introduce el liquido de la
cavidad peritoneal.

2. INTERCAMBIO. Transferencia de agua y solutos
entre la sangre, asi como, la solucion dializante.

3. DRENADO. Se drena el liquido parcialmente
equilibrado.




¢COMO AYUDA AL PACIENTE?

Eliminar la sal extra, el agua y los productos de
desecho para que no se acumulen en su cuerpo

Mantener niveles seguros de minerales y
vitaminas en su cuerpo

3. Ayudar a controlar la presion arterial

4. Ayudar a producir glébulos rojos

COMPLICACIONES

FUGA DEL CATETER

DEPENDE DE:

e TECNICA QUIRURGICA
e ESTADO NUTRICIONAL
e CANTIDAD DE LIQUIDO INFUNDADO

DISFUNCION DEL CATETER

CAUSAS:

e ACODAMIENTOS
e COAGULOS

e OBSTRUCCION
e CONSTIPACION

PERITONITIS

ES CAUSADA POR UNA ACUMULACION DE
SANGRE, FLUIDOS CORPORALES O PUS EN EL

ABDOMEN.

Peritoneo




HEMODIALISIS
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La didlisis peritoneal es un
tratamiento para la
insuficiencia renal que utiliza
el revestimiento del abdomen
o0 vientre del paciente para
filtrar la sangre dentro del
organismo.

Los pacientes que sufren
procesos crénicos, como los
gue se encuentran en
tratamiento sustitutivo,
condicionan y son
condicionados por el entorno
familiar, laboral y social
produciéndose una alteracion
psicofisica

Infecciones

e Aumento de peso

e Hernias

e Flexibilidad para realizar su
terapia en casa.

e Comodidad, no requiere
trasladarse a la clinica con
frecuencia para dar
cumplimiento a su didlisis.

e Capacitacién y
acompafamiento constante
para asegurar una dialisis
en casa efectiva.

e Posible empeoramiento
de control glucémico
por la contintda
sobrecarga de glucosa

La sangre es bombeada a
través de tubos blandos hacia
un equipo de dialisis.

Los principales aspectos
psicosociales asociados a los
pacientes en dialisis fueron la

depresion y ansiedad, el
apoyo social, la alteracién del

estado emocional, situacion
laboral y afrontamiento

Problemas de suefio
Calambres musculares
Presion arterial
Anemia

Enfermedades 6seas

e Mayor nivel de energia

e Aumento de apetito

e Menos dificultad
respiratoria

e Menos hinchazon

e Amiloidosis

e Depresion

e Complicaciones en el
lugar de acceso

e Inflamacion de la
membrana que rodea
el corazén



Bajos niveles de proteina
en la sangre, niveles
altos de colesterol y de
triglicéridos, aumento del
riesgo de desarrollar
coagulos de sangre e
hinchazén.

e Lacausa mas
comun en los
nifnos es la
enfermedad de
cambios minimos.
La
glomerulonefritis
membranosa es la
causa mas comun
en adultos.

e Sindrome
nefrético primario

e Sindrome
nefrotico
secundario

e Hinchazén grave
(edema), en particular
alrededor de los ojos y
en los tobillos y los pies

e  Orina con espuma,
resultado del exceso de
proteinas en la orina

e Aumento de peso debido
a la retencién de liquidos

e Fatiga
Pérdida del apetito

Es un grupo de sintomas
que se presentan con
algunos trastornos que

causan hinchazén e
inflamacion de los

glomérulos en el rifidén o

glomerulonefritis.

e Enfermedad renal
diabética

e Nefropatia de
cambios minimos

e Glomeruloesclerosis
focal y segmentaria

e Nefropatia
membranosa

e El sindrome
nefritico se define
por hematuria,
proteinuria, oliguria
y edemas con grado
variable de
hipertension arterial
e insuficiencia renal.

Se caracterizan por
inflamacion de los
glomérulos renales con el
consecuente deterioro de
su funcion. La inflamacion
es por lo general
autoinmune, aunque
puede resultar ser de
origen infeccioso.



