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DUE AREA QUIRURGICA
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NORMOTERMIA: 36°C- 38°C
; HIPOTERMIA : < 36°C
TERMOREGULACION: control de la T2 dentro de los rangos normales (36°C- 38°C) -

/" INTRODUCCION N\ ( causas I 4 ~
La hipotermia perioperatoria es un desafio « T2 del quiréfano CONSEQUENCIAS
para la seguridad del paciente quirargico y « Paciente desnudo * Vasoconstriccion
pueden tener un impacto negativo en su * Productos de desinfeccion cutanea J lemanCI(')n aporte 0, los
recuperacion « Perfusion de fluidos a T2 ambiente tejidos .
« Disminucién de la actividad metabélica * Hipoxia y acidosis
OBJETIVOS secundaria a tratamiento anestésico : ghOCkI- : derivad
Conseguir la termoregulacién del paciente KTiempo de cirugia J . dg Egpclifg c;gnes erivadas
alo largo del proceso quirdrgico y asi K gla. /

favorecer su recuperacion.

Es importante hacer mediciones de I I
la T° basal tanto en el perioperatorio,
intra y post operatorio (c/ 4h).

]

En todo proceso quirargico es fundamental la adecuada termoregulacion del paciente ya que la cirugia y

la anestesia general alteran el equilibrio normal contribuyendo a la instauracion del estado de shock.
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