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DECUBITO SUPINO O DORSAL

El paciente se encuentra tendido boca arriba,
en posicidn horizontal, siendo el eje del
cuerpo paralelo al suelo.

Permite la expansion pulmonar vy facilita la
alineacién de los distintos segmentos
corporales.

Se colocan almohadas bajo la cabeza, la zona

lumbar y huecos popliteos

Es la posicion adecuada para:

(@)

O

AN NN

El examen del térax, abdomen, miembros
superiores e inferiores

Exploraciones faringeas (la cabeza fuera del
tablero -colgando-)

Lavado de cabello (la cabeza fuera del tablero -
colgando-)

Intervenciones quirurgicas (decubito supino
con modificaciones):

Antitrendelenburg

Trendelenburg

Litotomia

Proetz o Roser

Antitrendelenburg

En la posiciéon de Trendelenburg se
coloca al paciente decubito supino, es
decir bocarriba, con una inclinacion
que permita ubicar la cabeza por
debajo de las extremidades inferiores.
Originalmente, el angulo de inclinacion
utilizado era de 45° aproximadamente,
mientras que en la actualidad puede
oscilar entre los 3°y 16°.

Principalmente se utiliza en cirugia de tiroides, porcion inferior del
eso6fago, vesicula o vias biliares, cabeza y cuello.



La posicion de litotomia, se denomina
también posicion ginecoldgica o
posicidon supina. La mujer embarazada
se coloca en una cama o camilla,
tumbada sobre su espalda, en una
postura horizontal. Sus piernas se
colocan apoyadas sobre las perneras
de la cama o camilla

Es la posicidon mas empleada para la exploracion ginecoloégica y el parto, para
las intervenciones en el ano y periné y para la cirugia transuretral.

_ Posicion de Roser o Proetz: El paciente
R 3 se halla en declbito supino con la
cabeza colgando, con el objetivo de
mantener el cuello en hiperextension.
Indicaciones: intubacion traqueal,
exploraciones faringeas, intervenciones
qui- rargicas (bocio), lavado de cabello
Paciente en posicién de Roser. en pacientes encamados.

DECUBITO PRONO O
VENTRAL

La persona se encuentra
colocada en posicion horizontal,
tendida sobre su pecho y
abdomen, la cabeza girada
hacia un lado y las extremidades
superiores pegadas al cuerpo y
piernas extendidas, siendo el eje
del cuerpo paralelo al suelo.

Se colocan almohadas debajo de
la cabeza, bajo el abdomen por
debajo del diafragma y bajo el
extremo distal de las piernas
para evitar el roce de los dedos
de los pies.
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o Exploraciones de espalday = iy
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o Cambios posturales =3
o Exploracion médica en pacientes
anestesiados y en coma > & _4
o Intervenciones quirurgicas 5
(decubito prono con
modificaciones)
Kraske
Laminectomia
Craneotomia
Genupectoral o Mahometana

/7
0’0

3

*

/7
0’0

3

*

Kraske

Posicion de navaja (Jackknife) o de
Kraske: cirugia proctoldgica. El
paciente se coloca en decubito

prono, con las caderas elevadas
respecto del cuerpo. La mesa se
flexiona al nivel de la cadera, bajando
abdomen y EEIll. Se colocan
almohadillas o rodillos bajo la pelvis,
los hombros y los tobillos.

Esta posicion se utiliza en cirugia rectal y coxigea. La mesa se quiebra al nivel
de la cadera, en un angulo que puede ser moderado o severo, dependiendo de
la necesidad del ciruiano.

Laminectomia

Por lo general, se acostara sobre
su vientre en la mesa de
operaciones. El cirujano hara una
incisién (corte) en la mitad de la
espalda o del cuello. Se apartaran
hacia un lado la piel, los musculos
y los ligamentos. Es posible que el
cirujano use un-microscopio

quirargicoparaver dentro de la s

espalda. La laminectomia se hace con frecuencia para tratar la estenosis raquidea
(estrechamiento de la columna vertebral). En el procedimiento, se
extirpan los huesos y discos dainados, y se abre mas espacio para los
nervios raquideos v la columna.




Craneotomia

La posicion depende del sitio
en donde se vaya a realizar la
craneotomia, puede ser
colocado boca arriba, boca
abajo, de lado, con la cabeza
girada hacia un lado u otro
etc. en cualquiera caso es
necesaria la fijacion de la
cabeza para evitar que se
mueva durante la cirugia
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Mahometana

Una modificacion mas del prono que
consiste en un prono arrodillado. El peso
del cuerpo quedara sobre las rodillas y la
cabeza (protegen los ojos). El térax
estara almohadillado para disminuir la
presion toracica.
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