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) ILUMINACION.

Sala, no debe tener luz natural debido a que se
proyectan sombras y se hacen contrastes brillantes

* Todas las salas de operaciones tienen luz artificial que ilumina el
ambiente.

Proviene de ldmparas instaladas en el techo del drea

quirurgica

* Se persigue que tengan una intensidad parecida a la de la luz
de dia sin proyectar sombras.



con difusores

En plafones

de prisma
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* Cada regién
anatémica que se
opera requiere

iluminacién distinta
que depende del tipo
de intervencioén.

Los haces impiden
la

as ldmparas estdn

equipada con g Mangos desmontables
estériles
* proyeccién de sombra * el mismo cirujano

puede mover y ajustar
la luz segun sus

* Se les conoce como
necesidades.

“lédmparas sin sombra”

Figura 9-5. lluminacion de la sala de operaciones. 1. Flafones
fluorescentes para luz ambiental. 2. Lamparas de haces convergen-
tes para iluminar el campo operatorio. 3. Auxiliares. Luz fria de una

lampara frontal.



SEGURIDAD ELECTRICA.

Las instalaciones son El drea quirdrgica Las instalaciones
proyectadas: tiene instalaciones originales
* Evitar accidentes y * De energia * Deben llevarse a
peligro potencial eléctrica doméstica cabo por personal
para los paciente de bajo voltaje y calificado
energia trifdsica * Que adopte e
* Que se usan para implante las normas
e Debido al mal fines de diagndstico y procedimientos
funcionamiento. y tratamiento. * segun las normas

internacionales



Hay dos tipos de agresién eléctrica a la fisiologia normal del individuo:

Se presenta cuando el estimulo eléctrico de alto voltaje

chrOChoq ve es aplicado de manera externa en forma accidenta

Que ocurre cuando un estimulo de bajo voltaje hace

Microc hoq vue contacto con érganos como el misculo cardiaco o el

sistema nervioso

En la sala de operaciones y en las dreas de medicina critica

el paciente estd expuesto sobre todo a esta ultima porque estd conectado a equipos operados con
contingencia corriente eléctrica




gases medicinales

GASES MEDICINALES INTUBADOS.

Las salas de operaciones En las paredes, estdn
y de servicios auxiliares instaladas

Las tomas que los
técnicos llaman

de “bayoneta” para
conectar los equipos

Que se utilizan en esta
zona a los que se llama
gases medicinales
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2. Monitores
3. Paneles de gases y energia
4. Aspiracion

5. Camas camilla
6. Equipos electromédicos y de inhaloterapia
7. Recolector de desechables

Figura 9-9. A) Sala de recuperacion anestésica y B) panel empotrado en la pared de |a sala de operaciones para toma de gases intubados.



INTERCOMUNICACION Y AUTOMATIZACION.

* Cada vez mds * Permiten observar el
necesarias para evitar desarrollo de los actos
el movimiento quirdrgicos desde las
constante del personal salas de junta
* Para comunicarse con * Facilitan la ensenanza
los servicios de apoyo. o la consulta con

expertos de diferentes
disciplinas



1. Mesa de operaciones
2. Tripié

3 Measa de Pasteur

4. Banco de reposo

5. Banco de altura

&. Cubeta de patada

7. Mesa de rifgn

B. Mesa de Mayo

MOBILIARIO

Capitulo 9 Area de quiréfanos
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Figura 9-8. Maobiliario basico de la sala de operaciones.
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1.Mesa de operaciones

7.Mesa de rindn

3.Mesa de Pasteur

8.Mesa de Mayo

6.Cubeta de patada

2.Tripié

4.Banco de reposo

5.Banco de altura

Es metdlicq, sélida, cubierta acojinada,
soportes para las extremidades

Capitulo ¢ Area de quiréfanos
Se usa para colocar en ella la ropa y los

materiales que se requieren para el
procedimiento quirdrgico.

Mesas auxiliares de forma rectangular

Es de altura variable con una sola pata
excéntrica se colocan en ella los
instrumentos que se usardn de inmediato.

Se depositan los materiales desechados
durante la intervencién porque se usa con
el pie.

Sirve para colgar en él los recipientes de
las soluciones que se administran por via
infravenosa

Figura 9-8. Mobiliario basico de la sala de operaciones.

El anestesidlogo se puede sentar en él y
mantenerse a la altura de la cabeza de
suU paciente

Son muebles necesarios para hacer
comodo el trabajo de los miembros del

grupo



| ANEXOS Y SERVICIOS DE APOYO




El drea de quiréfanos tiene tres zonas de

restriccion:

* drea roja: En la que los equipos se reciben, se
clasifican, se descontaminan y se lavan.

Azul: En la que se ensamblan y se
preparan los instrumentos, se preparan los

materiales y se empacan para su
esterilizacion

* Verde o blanca: en la que se almacenan los equipos
(ya esterilizados) en la zona conocida como “guarda
estéril”.



Central de anestesia
y sala de induccién
anestésica:

* Adyacente a la zona
gris.
* Se tiene acceso por las
barreras convencionales
de los quiréfanos.

Sala de recuperacién
anestésica:

* El manejo de las
primeras horas del
periodo posoperatorio.

* Cada paciente estd
bajo la responsabilidad
de su cirujano

Quiréfano hibrido:

Figura 9-10. Sala hibrida. Los equipos auxiliares han ingresado a
los quirdfanos para transformar de manera profunda el mobiliario
basico, en la imagen destacan: 1. equipo de anestesia sofisticado;
2. microscopio quirdrgico; 3. arco radioldgico; 4. equipo de cirugia
laparoscopica. También debe mencionarse el equipo de cirugia
robética, el cual no se ilustra.
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