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Introducción:  Paciente con Obesidad Mórbida paciente complejo:  

• Médico:  

  Múltiples patologías asociadas (Hipertensión arterial, Diabetes Mellitus, Dislipemia, Síndrome de la Apnea Obstructiva, Artrosis) 

   Riesgo complicaciones postoperatorias (infección, dehiscencia de sutura, tromboembolismo) 

• Psicológico: N.A.N.D.A           ansiedad, temor, déficit de conocimientos, baja autoestima crónica, aislamiento social. 

 

                Fase Preoperatoria: Control patologías  asociadas/ Cuidados enfermería 

 Atención Integral            Fase Intraoperatoria: Colocación y preparación paciente en quirófano 

                Fase Postoperatoria: N.A.N.D.A  Manejo efectivo del régimen terapéutico 

 

Objetivo: Conocer y aplicar los cuidados adecuados          con la finalidad de   Seguridad Paciente 

del enfermo mórbido sometido a cirugía bariátrica   Calidad, Eficacia cuidados  

 

requiere 
de 

Técnica:  Preparación del quirófano: mesa quirúrgica específica, sujeciones y soportes (riesgo de caídas) 

                 anestesia: manguito esfigmomanómetro especial/riesgo de intubación difícil (material específico: Airtrag ®, fibroscopio) 

                     Colocación paciente en mesa quirúrgica: antitrendelenburg, extremidades superiores e inferiores en abducción. 

                     Medidas de seguridad: profilaxis antibiótica, medias de compresión neumática, soporte térmico (manta térmica y calentador fluidoterapia),  
           protección: ocular, prominencias óseas (talones), huecos poplíteos. 

Observaciones:     tipo de cirugía (bypass gástrico, gastroplastia tubular, cruce duodenal) 

Idéntica técnica independientemente de   duración de ésta 

El objetivo de describir cuidados, procedimientos, actuaciones           Protocolizar               Unificar Criterios    

Barrera para correcta aplicabilidad: escasos recursos humanos y/o materiales 
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