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TÍTULO

POSICIONES QUIRÚRGICAS: CUIDADOS DE ENFERMERÍA Y PREVENCIÓN DE COMPLICACIONES.

INTRODUCCIÓN

El posicionamiento quirúrgico del paciente es un proceso importante en la asistencia de enfermería en el
periodo perioperatorio. El principal objetivo de este procedimiento es promover la óptima exposición del sitio
quirúrgico y, al mismo tiempo, la prevención de complicaciones derivadas del posicionamiento quirúrgico. Para
esto, es esencial el trabajo en equipo y la utilización de dispositivos y equipamientos de posicionamiento
específicos para cada paciente según el tipo de intervención quirúrgica y tipo de anestesia empleada.

La enfermera debe ser el guardián de la seguridad del paciente en el quirófano, relacionando la posición con el
estado general del enfermo.

OBJETIVOS

Determinar cuales son los cuidados de enfermería en el posicionamiento del paciente en la mesa quirúrgica para
preservar su seguridad y evitar complicaciones posoperatorias.

MATERIAL Y MÉTODO

Para la elaboración de la presente revisión se ha formulado la siguiente pregunta orientadora: ¿ Cuales son los
cuidados de enfermería en el posicionamiento del paciente en la mesa quirúrgica?

Se ha realizado una revisión bibliográfica retrospectiva sistematizada sometida a evaluación crítica de fuentes
primarias (artículos de revista, libros, bases de datos tales como PubMed, Medline, Google Scholar, en la
biblioteca digital Encuentra y en páginas webs especializadas.

Los artículos fueron seleccionados por unos criterios de inclusión y exclusión. Los criterios de inclusión fueron:
artículos de ámbito sanitario publicados en los últimos 15 años, estudios publicados en ambos idiomas, español
e inglés y artículos relacionados con la seguridad y confort del paciente en el periodo intraoperatorio. Han sido
excluidos los artículos fuera del ámbito sanitario, estudios en los que se describe la posición óptima del paciente
en la mesa quirúrgica y no se describen los cuidados de enfermería para garantizar su seguridad.

KEY WORDS: CUIDADOS ENFERMERÍA PERIOPERATORIOS, POSICIONAMIENTO QUIRÚRGICO Y
COMPLICACIONES, SURGICAL PRODUCERS OPERATIVE.

RESULTADOS

Se encontraron un total de 25 artículos de los cuales se seleccionaron un total de 10, solo aquellos que podrían
responder a los objetivos del estudio.

Las complicaciones más frecuentes relacionadas con el posicionamiento quirúrgico son: Lesiones en los nervios
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periféricos (plexo braquial, nervio cubital, ciático y peroneo), isquemia de tejidos (úlceras por presión, eritema,
alopecia) y dolor musculoesquelético.

Entre los cuidados de enfermería recomendados en la revisión bibliográfica realizada, se encuentran la correcta
alineación corporal, aliviar las zonas de más presión y evitar la fricción con la utilización de dispositivos
almohadillados, vigilancia de las prominencias óseas y correcta hidratación de la piel.

CONCLUSIONES

Mediante la revisión bibliográfica realizada queda evidente la importancia del papel de enfermería en el
posicionamiento quirúrgico del paciente, identificando sus necesidades, desarrollando un plan asistencial
individualizado con tal de prevenir las complicaciones más frecuentes y mejorar la calidad asistencial.

Para garantizar el correcto posicionamiento quirúrgico es esencial la implicación y buena comunicación de todo
el equipo multidisciplinar.

Tras la búsqueda bibliográfica constatamos la escasez de estudios científicos sobre los cuidados propios de
enfermería en el posicionamiento quirúrgico, de ahí nuestra motivación en la realización de un estudio en el área
quirúrgica de nuestro centro de trabajo para la posterior elaboración de un protocolo de actuación enfermero
para cada posición quirúrgica con el fin de estandarizar los cuidados.
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