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INTRODUCCION.

Los tiempos quirurgicos son las etapas en la que se realizara el procedimiento
quirurgico de manera ordenada, siguiendo una serie de pasos a realizar,
incluyendo el uso de instrumentacion adecuada al tiempo en que estemos. Es
por esto necesario el conocimiento de cada uno de ellos, y que, a continuacion
estudiaremos.



TIEMPQ |.- INCISION

El primer tiempo quirurgico es la incision, también conocido como el
tiempo de apertura. Durante esta fase, se realiza la apertura de la piel y los
tejidos subyacentes para acceder al area quirurgica.




) ) OBJETIVOS DE LA INCISION .
ACCESO AL AREA QUIRURGICA: PROPORCIONAR UN ACCESO ADECUADO AL SITIO DONDE SE REALIZARA LA
INTERVENCION.

MiNIMO DANO A LOS TEJIDOS: REALIZAR LA INCISION DE MANERA PRECISA PARA MINIMIZAR EL DANO A LOS
TE)JIDOS CIRCUNDANTES.

Instrumentos Utilizados

° Bisturi: Herramienta principal para
realizar la incision inicial en la piel.

°Tijeras Quirurgicas: Utilizadas para
cortar y separar los tejidos con
mayor precision.




TECNICAS COMUNES

[ncisiones transversas
Abdomen superior —
» En este tipo de incision se

cortan tanto la vaina como

el musculo recto, Ca

Hepatico o vesicula, '
pancreas. | . » * |Incision en Linea Recta: Comunmente

utilizada para una rapida y facil apertura.

Abdomen inferior (incision
de Pfannenstiel)

» Esta incision se practica en

sentido horizontal justo el .
~niba del pubis. Céséreas, * Incision Curva: Usada en areas donde la

Histerectomias D~ anatomia del paciente lo requiere para una
mejor exposicion.




TIEMPO 2.- HEMOSTASIA
(CONTROL DE SANGRADO)

* El segundo tiempo quirurgico es la hemostasia, que implica el control del

sangrado de los vasos sanguineos cortados durante la incision.




OBJETIVOS DE LA HEMOSTASIA
CONTROL DEL SANGRADO: PREVENIR LA PERDIDA EXCESIVA DE SANGRE.

CLARIDAD EN EL CAMPO QUIRURGICO: MANTENER EL AREA DE TRABAJO LIMPIAY
VISIBLE.

Instrumentos Utilizados

* Pinzas Hemostaticas: Como la
pinza Kelly y la pinza mosquito,

utilizadas para sujetar y controlar
los vasos sanguineos. ;@
* Ligaduras: Hilos utilizados para

atar y cerrar los vasos
sanhguineos.

* Electrocauterio: Dispositivo que .
utiliza calor para coagular y
cerrar |los vasos sanguineos.




TECNICAS COMUNES

* Ligadura y Corte:Atar y cortar los vasos
sanguineos para detener el flujo de sangre.

* Coagulacion: Utilizacion de calor o
corriente eléctrica para sellar los vasos.




TIEMPO 3.- EXPOSICION

El tercer tiempo quirurgico es la exposicion, que implica la separacion y
retraccion de los tejidos para obtener una visualizacion adecuada del area
quirurgica.




OBJETIVOS DE LA EXPOSICIQN
VISIBILIDAD Y ACCESO: PROPORCIONAR UNA VISION CLARAY ACCESO AL
SITIO QUIRURGICO.

PROTECCION DE LOS TEJIDOS: RETRACTAR LOS TEJIDOS DE MANERA QUE SE
MINIMICE EL DANO.

.
i\

Instrumentos Utilizados

* Retractores: Herramientas
utilizadas para mantener abiertos
los tejidos.

* Ganchos Quirurgicos: Utilizados
para levantar y separar los tejidos.




TECNICAS COMUNES

* Retraccion Suave:Aplicacion cuidadosa de
presion para evitar el dano a los tejidos.

* Colocacion Estratégica de Retractores:
Posicionar los retractores de manera que
proporcionen la mejor visibilidad y acceso.




TIEMPO 4.- PROCEDIMIENTO
QUIRURGICO

El cuarto tiempo quirurgico es el procedimiento quirurgico en si, conocido como
el tiempo principal. Durante esta fase, se realiza el acto quirurgico especifico, ya
sea la reparacion, reseccion o extraccion de tejidos o estructuras anatomicas.




OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO
RESOLUCION DEL PROBLEMA MEDICO: REALIZAR LA
INTERVENCION NECESARIA PARA TRATAR LA
CONDICION DEL PACIENTE.

MINIMIZAR EL DANO A LOS TEJIDOS: EJECUTAR EL
PROCEDIMIENTO CON LA MAYOR PRECISION
POSIBLE PARA EVITAR DANOS INNECESARIOS.

Instrumentos Utilizados

* Instrumentos Especificos al Procedimiento:
Dependiendo de la cirugia, esto puede incluir tijeras,
pinzas, bisturies, entre otros.

* Dispositivos de Imagen: En algunos casos, se utilizan
dispositivos de imagen para guiar el procedimiento.




TECNICAS
COMUNES

Reseccion: Extraccion de
una parte del tejido o
organo afectado.

Reparacion:Arreglo o sutura
de tejidos danados.

Anastomosis: Conexion de
dos estructuras anatomicas,
COMo vasos sanguineos o
intestinos.

) ANASTOMOSIS
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* El quinto y ultimo tiempo quirurgico es la sutura, que implica cerrar la incision
realizada en la primera fase. Esto incluye la sutura de los tejidos en capas y la
verificacion de la integridad de la herida.




OBJETIVOS DE LA SUTURA

PROMOVER LA CICATRIZACION: ASEGURAR QUE LOS TEJIDOS SE CIERREN DE MANERA QUE
PUEDAN SANAR ADECUADAMENTE.

PREVENIR INFECCIONES: SUTURAR LA HERIDA DE MANERA ESTERIL PARA MINIMIZAR EL
RIESGO DE INFECCIONES.

Instrumentos Utilizados

* Suturas: Hilos utilizados para coser
los tejidos.

* Agujas Quirurgicas: Utilizadas para
pasar las suturas a través de los
tejidos.

* Grapadoras Quirurgicas: En
algunos casos, se utilizan
grapadoras para cerrar la piel.




TECNICAS
COMUNES

* Sutura por Capas: Cerrar la
herida en varias capas para
asegurar una cicatrizacion
adecuada.

* Uso de Adhesivos
Quirurgicos: En algunos
casos, se utilizan adhesivos
para cerrar pequenas
incisiones.




CONCLUSION.

* Es importante conocer los tiempos quirurgicos para llevar a cabo una cirujia
exitosa, pero no todo depende de una buena realizacion, si no que tambien
influye en todo el entorno la esterilizacion con que sea manejado el equipo ,
siendo este lo mas importante.

* Lo comprendido en el tema, es que llegue a reconocer en que momento
utilizar cada instrumento, y sobre todo reconocer el material a utilizar.

* Bibliografia: https://puntomedic.cl/blogs/acerca-de/los-cinco-tiempos-
quirurgicos-una-guia-completa
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