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Técnicas y procedimientos

Posiciones para proporcionar 
comodidad o cuidados al paciente.

Definición

Se conocen como posiciones básicas del paciente 
encamado, todas aquellas posturas o posiciones que el 
paciente puede adoptar en la cama, camilla, mesa de
exploraciones, etc., que son de interés para el manejo del 
Enfermo por el personal sanitario y de manera especial 
por los profesionales de Enfermería.

Tipos de posiciones anatómicas

Posiciones de decúbito

Decúbito supino o dorsal o posición anatómica.

Decúbito lateral izquierdo o derecho.

Decúbito prono.

Posición de Fowler.

Posición de Sims o semi prono

Posición ginecológica o de litotomía.

Posición mahometana o genupectoral.

Finalidad de los cambios de postura 
en pacientes encamados 

Evitar la aparición de isquemia en los llamados puntos de 
presión, debido a la acción de la gravedad y al propio 
peso.

Evitar que la ropa que cubre la cama roce la piel y llegue 
a producir lesiones.

Prevenir la aparición de úlceras por decúbito.

Cuidados que debe tener el personal de enfermería

Las sábanas estén limpias, secas y bien estiradas.

Las zonas de mayor presión corporal estén protegidas.

Las piernas estén estiradas y los pies formen ángulo recto 
con el plano de la cama.

Materiales de los cambios posturales

Almohadas y cojines.

Férulas.

Ropa limpia para cambiar la cama.

Protectores de protuberancias si fueran necesarios.

Protectores de protuberancias si fueran necesarios.

Posiciones del paciente encamado no 
quirúrgicas

Posiciones de decúbito

Posición de decúbito dorsal, supino o anatómica:

Posición de decúbito lateral izquierdo y derecho:

Posición de decúbito prono:

Posición de Fowler

Posición de Sims

Posiciones quirúrgicas

Posición de litotomía o ginecológica.

La paciente se halla acostada boca arriba. Las piernas
colocadas sobre los estribos. Rodillas y cadera 
flexionadas. Muslos en abducción. Esta posición es 
utilizada en ginecología para el examen manual de pelvis, 
vagina, recto y para la exploración de la embarazada. Es 
también la posición a adoptar en el parto.

Pacientes
Esta posición es utilizada en ginecología para el examen 
manual de pelvis, vagina, recto y para la exploración de la 
embarazada. Es también la posición a adoptar en el parto.

Posición de Trendelenburg

El enfermo se coloca como en decúbito supino, pero a 
diferencia de aquella posición, el plano del cuerpo está 
inclinado 45° respecto al plano del suelo. La cabeza del 
pacientes está mucho más baja que los pies.

Pacientes En esta postura hay que colocar a los pacientes con 
shock, desmayos, lipotimias etc.

Posición de Morestin o antitrendelenburg

 Es la posición contraria a la anterior en la que el plano 
del cuerpo está inclinado 45° respecto al plano del suelo 
pero la cabeza está mucho más elevada que los pies.

Pacientes En esta postura hay que colocar a los pacientes con 
shock, desmayos, lipotimias etc.

Posición genupectoral

También conocida con el nombre, aunque menos 
frecuente, de posición mahometana. El paciente adopta 
una posición similar a la que adoptan los mahometanos 
para sus prácticas religiosas.

Pacientes Sirve para exploraciones rectales.

Aditamentos para brindar 
comodidad al paciente 
hospitalizado

OMS

En octubre del 2004 la OMS conjuntamente con líderes
mundiales de salud, presentaron una alianza para reducir 
el número de enfermedades, lesiones y muertes 
derivadas de errores en la atención de la salud. 

Metas cualitativas
El Comité de Calidad en el Cuidado de la Salud del 
Instituto de Medicina (IOM) en América postuló 6
metas cualitativas para el sistema de salud

seguro

efectivo

centrado en el paciente

oportuno

eficiente

equitativo

Responsabilidad del personal 
Enfermería

Debe establecerse a partir de las
intervenciones independientes que son aquellas 
actividades que se encuentran en el campo
de acción específico de enfermería

identificación

prevención

tratamiento de las respuestas humanas (forma en que el 
paciente responde a un estado de salud o enfermedad).

Adopción de estas medidas aditamentos, Equipo, aditamentos y accesorios 
Barandales de la cama

Timbre e intercomunicador

Lámpara de cabecera Ubicada en la cabecera de la cama, con interruptor 
accesible y seguro.

Banco de altura
seguro y firme, con gomas antiderrapantes en las
patas que permanece bajo la cama cuando no está en 
uso. 

Camillas

Sillas de ruedas

andaderas

bastones

tripies

Confort del paciente 
hospitalizado

Confort 
Es un elemento fundamental que contribuye a mejorar no 
solo la calidad de vida del paciente, sino también de la 
familia y comunidades.

Una de las prioridades del quehacer 
de enfermería

Es la preocupación por el bienestar físico y psicológico 
del paciente, sobre todo si éste se encuentra incapacitado 
para satisfacersus necesidades básicas.

El aseo
y confort de un paciente

Se define como el conjunto de actividades dirigidas a 
proporcionar el aseo corporal y comodidad del paciente.

importancia tiene realizar el confort 
en el paciente?

Muchos estudios han demostrado que la comodidad del 
paciente es un factor determinante en la recuperación y 
que, además, eleva el nivel de satisfacción general con 
los servicios prestados en el centro de salud.

Confort del paciente

Confort está asociado a un estado de bienestar que 
puede ocurrir en cualquier fase de la continua salud-
enfermedad. Tal estado puede ser temporal, como el 
alivio temporal del dolor, y a largo plazo, como la 
obtención de la salud ideal.

unidad del paciente para que se 
encuentre en confort

La temperatura ambiente de la unidad de hospitalización 
debe estar entre 20-22 °C, aunque puede variar en las 
diferentes zonas del hospital. Así, en los pasillos estará 
entre 20-21 °C, en las consultas externas entre 21-23 °C, 
en los quirófanos entre 25-28 °C, etc.

medidas de higiene del paciente
Aseo en ducha La temperatura del agua. Usar jabón que 
sea el adecuado para la piel de cada persona y champú 
para el pelo.

Pelo

cara

cuello

brazos

tórax

abdomen

espalda

piernas

zona genital.

Qué es el baño del paciente

El Aseo del Paciente es el lavado y limpieza del cuerpo y 
mucosas externas del paciente para proporcionar 
bienestar y comodidad al paciente.

unidades destinadas a los pacientes 
que presentan algún tipo de

dependencia física

Deben disponer de aseos adaptados a su discapacidad; 
es decir, que lleven plato de ducha (en lugar de bañera), 
con suelo antideslizante y asideros en la pared.

Confort en los hospitales
Resulta más importante ofrecer a todos los habitantes de 
edificios hospitalarios un espacio Multi-Confort que los 
abrace y que refleje vida y vitalidad.

Floating TopicFloating Topic



Referencias bibliográficas 

Universidad del sureste (2024). Antología Practica clínica de enfermería.PDF 

https://plataformaeducativauds.com.mx/assets/biblioteca/998d786997c4ce4532afa

22e63a0e334.pdf 

 

https://plataformaeducativauds.com.mx/assets/biblioteca/998d786997c4ce4532afa22e63a0e334.pdf
https://plataformaeducativauds.com.mx/assets/biblioteca/998d786997c4ce4532afa22e63a0e334.pdf

