
ENFOQUE
TEÓRICO

 es la remoción química de los microorganismos que

destruyen o matan la flora transitoria y remueve las

residentes presentes en la piel, y es un proceso que dura

como mínimo cinco minutos y tiene como objetivo eliminar

microorganismos, y esto es indicado antes de cualquier

intervención quirúrgica antes de realizar esta técnica

Debemos de verificar que las manos y los antebrazos estén

libres de anillos, pulseras y relojes y tener ropa quirúrgica,

uñas, cortadas y no usar debajo de la ropa quirúrgica, ropa

de calle 

TECNICA PARA VALORACIÓN DE

RIESC DE CAIDAS
 la definición de una caída. Según la real
academia española, es aquel movimiento de un
cuerpo arriba hacia abajo por la acción de su
peso, debido a la atracción sobre la que ejerce
en la tierra. La OMS declaró que por
consecuencia de cualquier acontecimientos se
precipita al individuo contra el suelo contra su
voluntad. 

 

 la Organización Mundial de la Salud OMS define a la caída como
una consecuencia de cualquier acontecimiento que precipita al
individuo al suelo contra su voluntad. Las caídas de los pacientes
son relativamente frecuentes y en las mayorías de los hospitales
del mundo. Las caídas generan un daño adicional al paciente,
pudiendo ocasionar lesiones serias y anticipadas de algunos
Casos, la muerte, las caídas tienen diferentes repercusiones como
son los aspectos físicos que son complicaciones de su estado de
salud como fracturas daños en los tejidos blandos, secuelas
permanentes, debido a la lesión presentada psicológicos y
sociales. 

 

 el lavado de manos es la frotación
vigorosa de las manos previamente
enjabonadas, seguida con una aclarado
con abundante agua con el fin de eliminar
la sociedad, materia orgánica y frotar
transitoria y residente y evitar
transiciones de estos microorganismos
de persona a persona. 

 

 Enfermería debería de guiar bajo los
principios de los códigos de ética,
enfermería y respetar los derechos del
paciente y los derechos humanos Como
enfermeros, debemos
 de retirar cables o cuerdas en áreas
donde nuestros pacientes pasan retirar
alfombras o setas 

 

 hemoderivados, reponer los componentes de la

sangre vitales para la supervivencia de los

pacientes, hematíes, plaquetas y plasma que no se

pueden sustituir mediante otras alternativas Para

ayudar en el tratamiento de complicaciones agudas

o tardías que pueden conllevar a riesgos infecciosos

que pueden tener consecuencias graves, inmortales

a través de los estrictos. Controles que anteceden

las transfusiones.

 la úlcera por presión es una lesión de origen isquémico

localizada en la piel y los tejidos. Subyacentes con pérdida

de sustancias cutáneas producidas por la progresión

prolongada o fricción entre dos planos duros, son un problema

grave y frecuente en personas de avanzada, y esto

representa una de las principales complicaciones en la

situación de movilidad y el manejo adecuado que constituye el

indicador de la calidad asistencial ya que se debe de

mantener la piel del paciente en todo momento limpia y seca

y vigilar las incontinencias la sudoraciones excesivas. Así

también el aseo y los cambios posturales 

la escala de Braden fue desarrollado en

Estados Unidos por Bárbara, Braden y

Nancy, Nancy Braxton en el año de 1985, y

esta escala tiene como principal  motivo

hacer una valoración de qué grado tienen

las úlceras por presión. La falta de

sensibilidad de algunas zonas y los

tratamientos y el tipo de prevención que

debe de llevar.

TECNICA DE SUJECION Y UTILIZACIÓN DE INSTRUMENTOS

 PARA PREVENIR CAÍDAS
TECNICA DE LAVADO DE MANO

CLINICO

TECNICA DE LAVADO DE

MANOS QUIRÚRGICO

PRACTICA PREVENCIÓN DE

ULCERAS POR PRESIÓN
TÉCNIICAS DE LA VALORACIÓN DE FORMATOS

 DE RIESGO DE ÚLCERAS POR PRESIÓN

TRANSFUSION DE

 HEMODERIVADOS

PREVENCIÓN DE CAIDAS



INTRODUCCIÓN
A LA CEYE

 el baño de regadera se realiza en la ducha. Cuando la

condición del paciente lo permite es una serie de prácticas

que tienen como objetivo el bienestar físico del paciente y

es básica para muchos procedimientos de enfermería para

promover el buen hábito de higiene personal, eliminar

sustancias y desechos y facilitar la transpiración activar

la circulación periférica y ejercitación de los músculos.

Observar. Signos patológicos en la piel, estado general del

paciente, proporcionar comodidad y confort y bienestar. 

REGISTROS Y OBSERVACIIONES 

DE ENFERMERÍA
Este documento es donde debemos de registrar las

incidencias que se producen en la asistencia al paciente y el

resultado del plan de cuidados durante su estancia en la

unidad. Esta es hoja, es integrada por apartados que son

para una identificación más fácil de nuestro paciente y la

historia clínica que nuestro paciente tiene de acuerdo a la

fecha en la que lo ingresaron las observaciones que

anotaron y sus datos personales 

se deben desarrollar políticas o procedimientos de una

administración precisa y segura de los medicamentos.

Dirigir los esfuerzos a la construcción de la cultura y la

seguridad. Orientada al paciente y establecer un plan

estructurado para implantar de forma organizada y

efectiva y las las prácticas de prevención y los errores

de medicación, considerando simplificar y estandarizar

los procedimientos.

el servicio de selle dictaminará

la utilización del esterilizador

de vapor, gas, óxido, de etileno,

plasma o calor seco según el

tipo de material y equipo a

esterilizar

Seye es un servicio de la unidad

médica cuya funciones son obtener,

centralizar, preparar esterilizar,

clasificar y distribuir material de

consumo, canje, ropa, quirúrgica e

instrumental médico quirúrgico en

los servicios asistenciales de la

unidad médica

 Las campanas de flujo laminar son aquellas
herramientas que permite obtener una zona estéril y
segura para cualquier necesidad que se requiera
dentro de un laboratorio. La campana de flujo laminar
permite mantener libre de polvo la atmósfera del
volumen interior del área y el trabajo y normalmente
estas zona es delimitada por láminas inoxidables,
salvo la superficie frontal que suele tener una o dos
puertas de cristal templado

 

El el baño de esponjas son maniobras que se

realizan para mantener el aseo del cuerpo del

paciente, a excepción del cabello siempre y cuando

sean posibles los baños de tina o regadera, esto es

para limpiar la piel y aumentar la eliminación por

dicho órgano estimular la circulación, proporcionar

bienestar y relajación al paciente y eliminar

secreciones y descamación de la piel

El objetivo de las soluciones intravenosas es

administrar a los pacientes hospitalizados,

medicamentos que tiene la preparación de la

dispensación y debe cumplir con requisitos fco

técnicos adecuados para el paciente. Es algo

terapéutico adecuado para cada paciente en

particular y antes de cualquier intervención.

Debemos de identificar a nuestro paciente, y

esto es con fines de mejorar su salud.

GENERALIDADES DE LA CENTRAL DE 

EQUIPOS Y ESTERILIZACIÓN

TIPOS DE ESTERILIZADORES

TECNICA DE BAÑO DE

REGADERA

TECNICA DE BAÑO 

DE ESPONJAPREPARACION DE LAS SOLUCIONES 

INTRAVENOSAS

PREPARACIÓN DE LAS 

  SOLUCIONES INTRAVENOSAS EN LA

CAMPANA DE FLUJO LAMINAR

INTERVENCIONES  Y RESULTADOS PARA MEJORAR CONTINUA

DEL PROCESO DE PREPARACIÓN DE SOLUCIONES

INTRAVENOSA
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