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Tema: cuadro sinóptico 
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Introducción a la 
enfermería medico 

quirúrgico 

Generalidades del 

médico quirúrgico 

Lo cierto es una buena intervención quirúrgica debe 
contar con un enfermero encargado de todo lo 

relacionado con la higiene y de que el paciente esta 
calmado y confiado, saber reaccionar con rapidez y de 

manera inmediata ante cualquier situación 

Funciones de la 

enfermería 

quirúrgica 

Lo cierto es que su principal labor es aplicar los 
cuidados necesarios a los pacientes que se van a 
someter a una intervención quirúrgica es decir se 

encarga del buen estado del paciente antes durante 
y después de la operación  

Problemas 
potenciales del 

enfermo encamado 

Una lesión o una intervención quirúrgica en una pierna, 
o el reposo en la cama, impiden que se utilicen las 

extremidades inferiores con normalidad. Estreñimiento: 
cuando alguien permanece en cama o es menos activo . 

Paciente enfermo o 
encamado 

Es que el paciente que, por diferentes motivos esta 
obligado a permanecer inmóvil en la cama, ya sea un 

anciano impedido, un accidentado, un enfermo 
terminal. Alteraciones en la circulación que facilitan 

la aparición de trombosis venosa, tromboflebitis, y 
embolias pulmonares 

posturas 

Boca arriba: el cuello debe de quedar recto para que 
la cabeza y el tronco queden a la misma altura de 
manera que la cabeza no quede levantada ni caída. 

Boca abajo: los brazos se colocan estirados a lo largo 
del cuerpo con la palma de la mano mirando al techo 
o en cruz, con los codos doblados y palmas apoyadas 
en la almohada de la cabeza. Sentado: en las piernas 

alternaremos rodillas flexionadas y estiradas, la 
espalda debe quedar bien recta   

De lado: brazo hacia adelante, con el codo doblado y 
la mano apoyada en la almohada de la cabeza con la 
palma hacia arriba, o brazo estrado con la palma de 

la mano hacia arriba 

La enfermera circulante: abre el material esterilizado 
antes del procedimiento y durante e. la auxiliar de 

enfermería: inicio de la cirugía ayudando a la 
circulante a vestir quirúrgico, a abrir los materiales 

estériles a conectar el equipo  

Depresión: es frecuente que las personas que sufren 
una enfermedad grave y que permanecen encamadas 
durante largo tiempo esta deprimidas. Ulceras por 

presión: permanecer en una misma posición en la cama 
durante mucho tiempo presiona las áreas de la piel  



 

 

 

 

   

 

 

 

 

 

  

   

Contusiones,   

Heridas y   

drenajes 

 

   

 

 

 

   

 

 

   

 

  

contusión 
contusión mínima o simple: es aquella en la que no se produce 

alteraciones o desgarros de planos profundos, este tipo de 
contusión no requiere tratamiento. 

Tipos de contusiones: contusión mínima o simple, contusión de primer 
grado o equimosis, contusión de segundo grado 

heridas 

Concepto de heridas agudas y crónicas según si seguía o no un 
proceso de reparación ordenado dentro de un tiempo adecuado 

Cortante: con bordes neto, punzante: arma blanca, avulsión: 
extirpación de un segmento corporal. Segundo mecanismo: por arma 
blanca, por objeto contuso, por mordedura de animal, por agente 

químico 

drenajes 

Son tubos u otros elementos que ayuda a evacuar líquidos o gases 
acumulados en zonas del organismo por diferentes motivos. 

Los drenajes están indicados en: abscesos, lesiones traumáticas, 
profilaxis de fuga tras cirugía general, tras cirugía radical.  

Clasificación de los drenajes: drenajes simples, drenajes filiformes, 
drenaje con gasas, drenajes con tubos de goma o polietileno 

Métodos 
complementarios 
de diagnostico  

Las pruebas complementarias pueden ser de distintos tipos como: 
pruebas de laboratorio o análisis clínicos, pruebas de imagen, 

pruebas endoscopia, anatomía patológica, electro gramas, test de 
esfuerzo, estudios alergológicos, espirometrías 

Técnica de 
curación 

Es una técnica de limpieza de herida que se realiza con torundas 
empapadas en solución fisiológica u solución ringar lactato a través 
de un solo movimiento de arrastre mecánico, es una técnica aséptica, 

por lo que se debe usar material y técnicas asépticas 

Técnica de cuidados 
de drenajes 

1.- ordeñe el drenaje, 2.- vacíe el drenaje, mida la cantidad de 
líquido, 3.- limpie la piel alrededor del tubo de drenaje 

1.- lavase las manos con agua y jabón, 2.- use una taza medidora, 3.- 
quite la pinza o broche, 4.- abra la tapa de la pera, 6.- presione la 
pera para aplanarla y así pueda solucionar, 7.- no lave el interior 

de la pera 



 

 

  

 

 

 

 

 

  

 

 

Infección  

nosocomial   

  

 

 

   

 

 

    

 

 

  

  

 

 

El enfermo en 
aislamiento 

Cuarto aislado con presión negativa de aire, puerta cerrada y 
ventanas abiertas si no existe tal sistema, tapabocas de alta eficiencia, 

respiratoria de partículas, desecharlo al salir de la habitación. 
Transporte al paciente limitado y en caso necesario colocarle 

mascarilla quirúrgica 

Aislamiento 
respiratorio  

Se aplica cuando se prevé la presencia de gotas de origen 
respiratorio con bajo rango de difusión: habitación individual, lavado 
de manos, guantes, gafas o lentes, mascarilla para paciente, pañuelos 

desechables, limitar salida del paciente al mínimo, habitación con 
puerta cerrada. 

Aislamiento de 
contactos  

Se utiliza cuando existe la sospecha de una enfermedad trasmisible 
por contacto directo con el paciente o con elementos de su ambiente. 

Contacto con heridas y lesiones cutáneas, contacto de secreciones 
orales.  

Aislamiento 
protector o 

inverso 

Se aplica con pacientes severamente neutropénicos con el fin de 
protegerlos de adquirir infecciones. Pacientes con trasplante de 

medula ósea, pacientes neutropénicos con menos de 1000 neutrófilos,  

Aislamiento 
entérico 

Se aplica para prevenir la transmisión de enfermedades por contacto 
directo o indirecto con heces infectadas y en algunos casos por 

objetos contaminados. Lavado de manos, habitación individual, la bata 
es obligatoria, se usarán guantes cuando se manipulen material. 

Aislamiento 
parental 

Destinado a prevenir la diseminación de enfermedades transmisible 
por la sangre o líquidos orgánicos u objetos contaminados con los 

mismos. Es recomendable tomar precauciones especiales. 

Aislamiento 
domiciliario 

Podrá llevarse a cabo siempre qué se disponga de una habitación que 
reúna condiciones higiénicas suficientes. Se deben de sacar todos los 

objetos inútiles como algunos muebles, cuadros, alfombras. 

La inflación 
Las inflaciones una de las maneras en las que el cuerpo reacciona a 
una infección, lesión u otras infecciones médicas. La inflación aguda: 
dura unos pocos días. La inflación crónica: ocurre si la enfermedad o 

infección no desaparece.  
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Fases de 
inflación 

Presenta dos fases bien diferenciadas: aguda y crónica, la inflación aguda 
tiene una evolución relativamente breve: sus características son 

fundamentales son la exudación de líquidos y de proteínas. La inflación 
crónica tiene una duración de mayor y se caracteriza por la proliferación 

de vasos sanguíneos, fibrosis y necrosis tisular.  

Regulación de la 
respuesta 

inflamatoria 

Es un proceso fisiológico que permite erradicar un agente patógeno y 
reparar el tejido lesionado. Es controlada y culminada mediante mecanismo 
de retroalimentación negativa que permiten restablecer la homeostasis del 
organismo; peri si la inflación persiste, genera un proceso deletéreo en 
enfermedades autoinmunes o puede contribuir a enfermedades como la 

obesidad y el cáncer 

El síndrome 
hemorrágico y 
hemostasia 

Primaria: es el proceso de formación del tapón plaquetario iniciando ante 
una lesión vascular, llevándose a cabo una estrecha interacción entre el 
endotelio y plaqueta. Secundaria: la hemostasis secundaria comprende la 

activación del sistema de coagulación y de acuerdo con el modelo celular 
se divide en tres fases: iniciación, amplificación y propagación. 

hemorragias 
El sangrado hemorrágico es la perdida de sangre. Puede ser externo o 

dentro del cuerpo. Usted puede sangrar al hacerse un corte o una herida, 
también puede ocurrir cuando sufre una lesión en un órgano interno. 

Técnica de 
sondaje vesical. 

Es una técnica invasiva que consiste en la introducción aséptica de una de 
una sonda hasta la vejiga. Tipos de sondaje permanente: sondaje 

permanente, sondaje permanente de corta duración, sondaje permanente 
de larga duración sondaje intermitente. Sonda nelaton, sonda tiemann, 
sonda vesical por numero de vías: una vía, dos vías, tres vías, cuatro vías 

. técnica de 
sondaje 

nasogástrica 

Es una técnica invasiva que consiste en la inserción de una sonda o tubo 
flexible de plástico a través del orificio nasal o de la boca hasta el 

estómago. Administración de nutrición enteral e hidratación, administración 
de medicación, aspiraciones o drenaje de contenido gástrico, lavado de 

estomago 


