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A

CLASIFICACIÓ
N EN GENERAL 

SEGÚN LA CONTINUIDAD

BA C

A

B

C

SEGÚN LA FUNCION DEL NUDO 

SEGÚN EL NUMERO DE LAZADAS

Punto simple
interrumpido
Punto continuo simple 
Punto intradermico

CONTINUAS 

DE APROXIMACIÓN

NUDO SIMPLE

NUDO DE CIRUJANO

NUDO TRIPLE

B

Punto continuo simple
Punto continuo
intradérmico 
Punto continuo en
colchonero (horizontal
o vertical)
Punto lembert

DISCONTINUAS 
Punto simple interrumpido 
Colchonero vertical
interrumpido
Colchonero horizontal
interrumpido
Punto en X (cruceta)
Punto en U 
Punto en colchonero doble

DDE TENSIÓN

Colchonero vertical
Colchonero horizontal
En U
En X

DE FIJACIÓN

Punto de  anclaje

DE HEMOSTASIA

Punto en 8

D NUDO CORREDIZO



2
PUNTO COLCHONERO

VERTICAL

PUNTO ANCLADO

(BLOQUEANTE CONTINUA)

REPARTE TENSIÓN ENZONAS EXTENSAS EFECTIVO PARAHEMLSTASIAUTIL EN HERIDAS AMPLIAS 

SE REALIZA CON

MATERIAL NO

ABSORBIBLE

4

NUDOS

PUNTO SIMPLE

PUNTO INTRADÉRMICO

INDICADO EN LACERACIONES Y
APROXIMACIÓN A BORDES

SE REALIZA CON MATERIAL
NO ABSORBIBLE

MAS UTILIZADO, RAPIDO Y
SENCILLO DE EJECUTAR

6 PUNTO EN X

INDICADO EN HERIDAS

IRREGULARES O CON BORDES

EN ANGULO, APROXIMACION

FIRME EN ZONAS DE TENSION
MODERADA

CONTRAINDICADO EN PIEL

FINA, Y ÁREAS DE ESTÉTICA
EVITAR EN TEJIDO

EDEMATOSO O MALAIRRIGACIÓN 

ES UNA TÉCNICA
LABORIOSA, PUEDE
LLEGARA DEJAR

CICATRIZ EN X, MENOSESTÉTICO

INDICADO EN HERIDAS
PROFUNDAS DONDE DERMIS E

HIPODERMIS DEBEN SER UNIDAS.
APROXIMA MARGENES

REDUCIENDO LA TENSION 

CONTRAINDICADO EN HERIDAS
SUCIAS, CON SIGNOS DE
INFECCIÓN, NECROSIS,

VASCULARIZACIÓN

EVITA LOS ESPACIOS MUERTOS
DONDE SE PUEDEN FORMAR

HEMATOMAS, SEROMAS

NO SE DEBE USAR PARA HERIDAS
SOMETIDAS A TENSIÓN, PARA

EVITAR ISQUEMIA DE LOS
MARGENES Y UNA ANTIESTÉTICA

CICATRIZ

CONTRAINDICADO EN HERIDAS
SUCIAS, CON SIGNOS DE
INFECCIÓN, NECROSIS

 FIRMEZA Y

SEGURIDAD

MEJOR EVERSIÓN DE

BORDES 

INDICAD0 EN HERIDAS CON

TENSIÓN ALTA-MODERADA,

CIERRE DE PIEL EN ZONAS

PROFUNDAS 

CONTRAINDICADO EN

TEJIDOS FRÁGILES O

POCO IRRIGADOS

3

INDICADO EN HERIDAS DE
ALTA TENSIÓN, DISTRIBUYE

TENSIÓN SOBRE UNASUPERFICIE AMPLIA 

CONTRAINDICADO EN HERIDAS
CON RIESGO A ISQUEMIA, PIEL

DELICADA O ESTÉTICA, TEJIDOS
EDEMATOSOS O FRIABLES

5

MUY UTIL EN

HERIDAS DE GRAN

TENSION 

PROPORCIONA UNA

ADECUADA EVERSIÓN

DE BORDES

SE REALIZA CON

MATERIAL NO

ABSORBIBLE

1

PUNTO COLCHONEROHORIZONTAL

NO INDICADO EN CIERRES

ESTÉTICOS Y NO SE

RECOMIENDA EN PIEL FRÁGIL

INDICADO PARA FIJAR DRENAJES,

SONDAS,PIEL. HERIDAS CON

SUJECIÓN ESTABLE

SE REALIZA CON MATERIAL NO
ABSORBIBLE

DISTRIBUYE LA TENSIÓN DE
FORMA CRUZADA 



NUDOS
HECHOS EN
PRACTICA
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