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QUIROFANO

DIVICION DE AREAS
DEL QUIROFANO

Area negra:
1° zoha de restriccién, espacio de
proteccién, incluye admisién quirdrgica,
bafios y vestidores. En estata zoha se
permite el acceso al area quirdrgic

Area gris:
2°zoha de restriccidéh, requiere portar el
uniforme quiridrgico para su acceso, con
pasillos internos, cuarto de anestesia,
central de enfermeria, farmacia, central
de equipos y cuarto séptico.

Area blanca :
Mayor restriccién, se realiza la intervencién quirdrgica,
su funcién:
Piso resistente al agua y conductor de electricidad.
Paredes lisas y sin esquinas recubrimiento de iones de

plata . Temperatura: 18 a 23°C
. México: 20°C y 50% humedad

« lluminacién convergente-divergente.

. Ambiental: hatural y artificial

|
QUIROFANO

Estructura independiente
en la cual se practican
intervenciones quirdrgicas
y actuaciones de
anestesia-reanimacién
hecesarias para el buen
desarrollo de una
intervencién.

Contiene:
»  Mesa de operaciones,
mesa de mayo, mesa de
riidén, cubeta de patada,

tripie, banco de reposo y

de altura y Reloj.
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CLASIFICACION DE

QUIROFANOS

CLASE A:

Son quiréfanos con alta
tecnologia que se
destinan a la realizacién
de trasplantes. También

cirugias cardiacas de
aorta y extracorpéreas... *

CLASEB:
Quiréfanos
convencionales, de
cirugias mayores y de
urgencias, se hacen las
demas intervenciones
quirdrgicas.

CLASE C:
Quiréfanos donde se
hacen cirugias o
intervenciones menores
ambulatorias,
endoscopias y partos



LAVADO DE MANOS
CLINICO Y QUIRURGICO

OMS: la higiene de manos es la medida _____-__________(LAVADO cu’Nlco:).______________-___-_-.
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Hacer el mismo

Cepillar4 cara Tomar la tolla,

Tomar el omar jabd Cepillar las Cepillado d e .movimiento§ procedimiento, hacery
Tiempo: cepilloy y depositarlo ufias de los distal a lo Seielery circulares hacia r loll nd .
i ; pliegues i pero solo flegando, movimientos de
15-20min humedecer n las cerdas, dedos aprox. aproximal : ot 4 cm debajo del 4 dedos antes del ;
las manos 5 yEees interdigitales, codo g esponjear,
dorso, palmay codo Iniciando con ufas,
bordes dedo por dedo,

- dorso, palma,
—~ 9 enjuagary

cambiar el cepillo
de mano. hacer
mismo
procedimientoy al
inal soltar cepill

Mismo
procedimiento,
ero a la muneca




S, Conservacion de esterilidad en todo

ANTISEPSIA :} momento del material de curacion o

bienes de consumo y de dispositivos
bkt ittt bbbtk - médicos.
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Tipos de antisépticos: i?- F

o Agentes oxidantes, como el agua P
oxigenada y el permanganato de A _.v’{lt.‘

potasio
« Acidos, como el dcido acético y el
dcido bérico
e Alcoholes, como el alcohol w ¥
isopropilico y el alcohol etilico Ul
Asepsi .2

| y ™
A“tlse SI a ------------------- s piel/mucosas y disminuir la
ASEPSIA concentracion bacteriana, antes

del procedimiento
------------------- - invasivo/quirdrgico, la amplitud y

extension de la antisepsia
depende de la regi6bn anatémica

Aplicacién de un antiséptico en

Tipos de antisépticos:
« Alcoholes etilico e isopropilico
¢ Compuestos yodados
e Clorhexidina
e Triclosdn

3 procedimientos basicos:
o Esterilizacion: Se aplica sobre el

instrumental.
e Antisepsia: Se aplica sobre tejidos
vivos. 5 !
o Desinfeccion: Se aplica sobre el D
quirdfano y el mobiliario. ;k Wy -
O
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