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POSICIONES QUIRURGICAS.

Pogiciones anatdmicag no
quirurgica:

Decubito supino o

-—— dorsal.

En esta posicion la persona esta acostada boca arriba,
paralelo al suelo, de espalda, con las piernasy los
brazos alargados y no tan alejados del cuerpo. Esta
postura es ideal para la inspeccion del torax,
miembros superiores e inferiores, abdomen,
postoperatorios, cambio de posicion, entre otros.

Decubito lateral. - —

El paciente esta tendido de lado,
posicionando su lateral izquierdo o
derecho. La cabeza tiene que estar de
manera lineal junto con el troncoy
paralelo al suelo. Su brazo interior debe
estar tendido y el brazo exterior un poco
flexionado,

- Decuibito prono o
e D) ventral,

Decubito prong e

El cuerpo del paciente debe estar boca abajo, con el cuello en
una postura neutra, los brazos tendidos junto al tronco y las
palmas hacia abajo. Las piernas alargadas, los pies
flexionados, y con la punta del dedo mas grande apuntando
hacia abajo. Esta postura es ideal para la inspecciéon del torax,
miembros superiores e inferiores, abdomen, postoperatorios,
cambio de posicidn, entre otros.

Pogicion de fowler o

semidesnatado. mfﬁ R Semi Fouler
En el caso de fowler, el paciente esta sentado iR

sobre una camilla con lacabecera elevada 45°y
una breve flexion de las piernas. Por otro lado, en

la-postura-semifowlerta-personaestad sentada
con el cabecero inclinado 30°y las piernas |

ligeramente flexionadas.Se utiliza para la
observacion fisica de la zona anterior del cuerpo,
favorece la respiracién y es ideal para descansar.

Ademas, es usada para la aplicacion de
tratamientos y operaciones quirurgicas en la cara

0 en la cabeza.




Posiciones anatomicas quirurgicas:

Trendelemburg. |
H
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El sujeto se posiciona en decubito supino inclinado
45°, en paralelo al eje del suelo y con la cabeza mas
arriba que los pies. Se usa para mejorar la circulacion
del cerebro, para la lipotimia, conmocion o shock y
sincopes. Ademas, se ejecuta en individuos que
presentan problemas respiratorios.

Morestin o antitrendelemburg.

/!f‘Ef:pi)iente se coloca en decubito supino

—— _~~7,. paralelo al suelo, inclinado 45° con la cabez
":-' > o {

( jIH."'rr'fé\s arriba en comparacion con los pies. Est
postura se utiliza en personas con
traumatismo craneoencefalico para que nc
aumente el riesgo sanguineo.
Ginecologica o de

litotomia. |

En posicion de decubito dorsal, con 165 gltteos
apoyados sobre el borde de lajmesa de
observacion, con las piernas flexionadas y
separadas por pierneras. Es ideal para la atencion
Jel parto y para la intervencion quirdrgica o medica
de los organos ubicados en la zona pélvica.

Genupectoral mahometana.

El individuo reposa sobre la cara anterior
| | del térax y rodillas, posiciona la cabeza de
,f v . forma lateraly los brazos alrededor. La
e~ | ~ —pestura genupectoral se ejecuta para la
e ' observacion de la zona pélvica, para la
inspeccion sigmoidoscopica y para
tratamientos rectosigmoideos.
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Posicion en decubito ventral con las piernas inclinadas
a 90°, reposando sobre la zona inferior de la tabla de
observacion. Se inclina la parte superior de la camilla
para que las caderas se eleven mas que el cuerpo. Se
emplea para la intervencion quirdrgica en el recto y
para la aplicacion de tratamientos en la misma zona.
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El paciente se posiciona en decubito prono y se posa sobre
la tabla quirdrgica, levantando el tronco a una medida
superior que la tabla, mientras que las extremidades

superiores reposan sobre el soporte que se dirige hacia la

cabeza. Se anade una almohada bajo el tronco para subirlo
y otra para doblar las piernas, mufecas y sujeciones en
muslos. Esta posicion se efectua para realizar operaciones
toracicas y lumbares.
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NS, Posicidn de gimg.

Esta es una postura formada por una combinacion
entre decubito lateral y decubito prono. El
paciente sejacuesta sobre la parte fateral de su
cuerpo con lajcabeza un poco de lado. Un brazo se
gueda en la parte de atras alargado, mientras que
el superior se flexiona un poco hacia arriba. Las
piernas se flexionan, pero una un poco mas que la
otra.

Nefrectomia.

La persona se posiciona de forma
lateral y se dobla el tablero quirurgico
nara que eleve la zona iliaca en la parte

media de la mesa. Se aplica para
“irugias renales, tumores renales, entre

otros.

Craneotomia.

a2

Se emplea posicionando al paciente en
decubito prono, con la cabeza ligeramente
asomada hacia afuera de la cama
guirargica, y la frente se apoya sobre un
soporte, dejando a la cabeza suspendida \
alineada al cuerpo. Se emplea para realize
revisiones quirurgicas en el craneo.



Roger o proet. : ' s
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El cuerpo se posiciona en|decubito supino con la
cabeza suspendida fuera de la mesa, se quita el
cabecero para que el cuello se mantenga en
hiperextensidon y los hombros se gqueden en el limite
de la camilla. Esta posicion es adecuada cuando el
paciente necesita gbservaciones faringeas, para
lavar su cabello, para intubacion endotraqueal y para
intervenciones de bocio en cirugias.

Sedente.

Esta es una posicion en donde el paciente
esta colocado en la postura de fowler
elevada, con el torso recto y los brazos
apoyados. Se emplea cuando el individuo
esta hospitalizado o para reducir la tension
de los musculos abdominales, alimentar a
la persona, observar la zona anterior del
cuerpo y favorecer la respiracion.

Raquidea o lumbar.

El individuo se posiciona en decubito lateral y se
alinea con el extremo de la camilla, las rodillas se
pegan al abdomen y la barbilla sobre el pecho.
También se puede realizar sentado, con la
columna vertebral flexionada y la cabeza junto a
las rodillas, de esta manera se podran abrir los
espacios vertebrales. Esta es una posicion ideal
para ejecutar la puncion lumbar, anestesia
epidural y la extraccion de liquido cefalorraquideo.

Decubito prono en
mesa quirdrgica.

Se usa cuando se realiza una cirugia en la

espalda, area recta o espina dorsal. Primero
se anestesia el paciente en decubito supino
y luego se pasa a prono.



Dectibito supino en
mesa quirtrgica.
1

— Esta posicion se-ut-il-izaz para las
observaciones o/ intervenciones
quirdrgicas como coIeC|stectom|a
mastoidectomia, hernlas y
laparotomia exploradoya. |

|

rtopneica.

El paciente efectla esta
) postura cuando presenta

dificultades respiratorias. Debe

{ i ___ estar sentado con inclinacion
5 “hacia el fr’éﬁﬁe;"'é’ﬁﬁ"l’b’s E— 5y
miembros superiores
: {‘_\, _descansando sobre una mesa
,F] g ﬁ ~  yluego situalf una almohada
para sostener el pecho y la

cabeza.




