Actividades de la enfermera circulante en el preoperatorio
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Recibir y presentarse con el paciente en el area de transfer con su
expediente clinico completo para realizar su identificacion.

Verificar pulsera de identificacion.

Efectuar una inspeccidon general para evaluar venoclisis y conexiones,
detectar anomalias.

Corroborar el estado de higiene del enfermo.

Llevar a cabo un interrogatorio para conocer las condiciones fisicas,
padecimientos, medicamentos y ayuno si cuenta con alguna
discapacidad.

interrogar al paciente sobre el procedimiento que se le va a realizar, para
aclarar dudas de ultimo momento. Comunicar inmediatamente al médico
y al anestesidlogo cualquier irregularidad que se presente en el estado
emocional, fisico y hemodinamico del paciente.

Corroborar que de acuerdo con el procedimiento quirdrgico y el
padecimiento se haya realizado la solicitud de productos hemoderivados,
asi como una cama en la unidad de cuidados intensivos cuando el caso
lo amerite.

Verificar que no tenga prétesis puesta, ufias pintadas, joyas ni ropa
interior.

Comprobar que el expediente clinico esté completo:

Solicitud de cirugia.

Hoja de consentimiento informado: tanto de cirugia como de anestesia.
Estudios de laboratorio recientes. Si por el tipo de cirugia se necesita
expediente radioldgico, TAC o RM, verificar que lo lleve el personal que
traslada al paciente.

Indicaciones preoperatorias.

Se trasladara al paciente del area de transfer al area de preanestesia.
Se tomaran signos vitales y se anotaran en la hoja de enfermeria de la
unidad quirurgica en el apartado correspondiente.

Segun la intervencion quirurgica, revisar la preparacion de la piel.

Cada paciente sera entregado al area preoperatoria con su expediente y
se informara a la enfermera circulante si existe alguna eventualidad.
Verificar el estado de conciencia del paciente, sobre todo si se encuentra
en malas condiciones o tiene algun deterioro neuroldgico y necesita
mayor observacion.

A los pacientes dependientes de oxigeno se les colocara una mascarilla
con oxigeno.



20. Los enfermos provenientes de terapia seran trasladados al area de
quiréfanos hasta que llegue el anestesiologo.
21. Mantener la seguridad del paciente
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Actividades de la enfermera circulante en el transoperatorio

Asiste al médico anestesidlogo durante la induccion anestésica.
Colabora con la enfermera quirurgica en la colocacion de instrumental,
ropa, guantes, material de sutura y otros conforme a las técnicas vy
procedimientos especiales.

Anuda la bata de la enfermera quirurgica.

Verifica la cuenta de gasas y compresas con la enfermera quirurgica y
registrara en un lugar visible la cantidad que ambas hayan contado.
Coloca la sonda vesical y realiza la asepsia de la region operatoria.
Coloca la placa de electrocauterio, asegurandose de que esté
completamente seca la piel del paciente.

Conecta y enciende los aspiradores y electrocauterio y colabora en la
orientacién de la iluminacion.

Verifica la permeabilidad de las sondas y tubos de aspirador.
Proporcionar el material para la realizacion de la antisepsia del paciente.
Anuda la bata quirurgica de los cirujanos.

Cuenta y controla las gasas y compresas que salen del campo quirurgico;
separandolas en grupos de 5 en un campo plastico.

Realiza control estricto de liquidos.

Mantienen las puertas cerradas durante la cirugia.

Se anticipa a las necesidades del equipo quirurgico, entregando los
equipos adicionales, agregando soluciones y reponiendo gasas y suturas.
Realiza la esterilizacién rapida cuando se requiera.

Recuenta el material quirdrgico en el momento apropiado o cuando la
enfermera quirurgica lo solicita.

Recibe y etiqueta las muestras de patologia.

En caso de requerir componentes sanguineos el anestesiélogo llenara la
solicitud.

Canaliza una via venosa periférica para dicho componente de ser
necesario o PRN.

Recuento final junto con la enfermera quirirgica antes del cierre de
cavidad.



Funciones de la enfermera circulante en el posoperatorio
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Avisa a la enfermera de recuperacion la proximidad de la terminacion del
acto quirurgico.
Desanudar y retirar la bata del cirujano y sus ayudantes.

Asistir al anestesiologo durante la recuperacion anestésica del paciente.
Retira los campos quirurgicos que se encuentran sobre el paciente y
verifica que la enfermera instrumentista limpie el exceso de Isodine
Coloca apdsito estéril en herida quirurgica

desconecta tubos y conexiones. (los cables del electrocardidgrafo bisturi
eléctrico y aspirador.)

Verifica el estado del paciente y el funcionamiento de vias y drenajes.
Coloca las fijaciones y rotula apdsitos, sondas y tubos de drenaje y coloca
vendaje si lo solicita el médico.

Retira la placa de cauterio y prepara el aspirador para el extubar al
paciente si fuera necesario

Coloca bata limpia al paciente antes de salir del quiréfano

Se asegura mantener una temperatura optima del paciente

Completa la lista de verificacion de cirugia segura

Colabora con el anestesiologo hasta que el paciente esté en condiciones
de salir de quiréfano.

Colabora con la transferencia del paciente a su camilla y lo entrega en
recuperacion con el expediente clinico, expedienté radiologico expediente
patoldgico, hojas de registro de enfermeria informando verbalmente sobre
las condiciones del estado del paciente durante el procedimiento
quirurgico, asi como las circunstancias en que egresa del quiréfano' Se
hara hincapié en los accidentes o incidentes que ocurrieran durante el
transoperatorio, dando un informe verbal completo, imperativo para la
continuidad de los cuidados y la recuperacion del paciente

Registra la intervencion de la cirugia que se realizo.

Solicita el aseo del area quirurgica.

Realiza la asepsia de la sala y surte material faltante

Prepara la siguiente intervencién o repone el quiréfano.

Confirma que el paciente a seguir se encuentre ya preparado



