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adecuadas.

INTRODUCCION

OBJETIVOS
N
*Conocerlas actividades y procedimientos en la cirugia

laparoscopica ginecoldgica.
*Divulgar el empleo de una metodologia adecuada que sintetice las
actividades realizadas durante el proceso.

PUNTO
DE

de los siguientes riesgos:

PARTIDA

-Lesiones vesicales A
-Lesion de grandes vasos. (lliacos y aorta)
-Lesiones dé uréteres.

-Lesiones a nivel intestinal (quemaduras y perforacion)

Para prestar cuidados de enfermeria eficaces y seguros, es imprescindible el uso de herramientas
El uso de la via clinica en intervenciones programadas, asegura una planificacion de los
cuidados seglin unos estandares de calidad.

METODOLOGIA

Para elaborar la via clinica se siguieron estos pasos:

- Constitucion de grupo de trabajo.

- Revision bibliografica en CUIDEN vy bibliotecas digitales con los
descriptores: laparoscopia ginecoldgica, plan de cuidados,
NANDA.

- Normalizacion con lenguiaje NANDA.

- Validacién, presentacion y aprobacion mediante consenso del
documento.

La atencién de enfermeria durante la cirugia laparoscopica implica la prevencion en colaboracion con otros profesionales

Las lesiones menos frecuentes suelen ser pequefios hematomas en la pared abdominal, infeccion de las incisiones, distensiones

abdominales duraderas, hernias, etc.

RESULTADOS

DIAGNOSTICOS ENFERMEROS/
PROBLEMAS DE COLABORACION

PROCEDIMIENTO Y CUIDADOS

ENFERMEROS

RECEPCION EN QUIROFANO
MATERNO-INFANTIL

00146 Ansiedad

00148 Temor

0005 Deterioro de la comunicacion verbal
00153 Riesgo de baja autoestima situacional
PREPARACION DEL PACIENTE 00126 Conocimientos deficientes:
intervencion quirtrgica

EXTRACCION DE MUESTRAS

REALIZACION INTERVENCION 00087 Riesgo de lesion peri operatoria
00004 Riesgo de infeccion

00039 Riesgo de aspiracion

00005 Riesgo de desequilibrio de la
temperatura corporal

CONTROL POSTQUIRURGICO Complicaciones potenciales:

-Hemorragia

- Dolor

-Infeccion

00085Deterioro movilidad fisica

00108 Déficit autocuidado bano/higiene
00024 Riesgo de perfusion renal ineficaz y
retencion urinaria

00046 Riesgo de deterioro de la integridad
cutdnea

ALTA A DOMICILIO 00148 Temor (repeticion de situacién)
00132 Dolor relacionado con la intervencion
quirdrgica

CONCLUSIONES

Enfermera
Quirdfano

Enfermera/ auxiliar

como

Zona recepcion 7310 Cuidados enfermeria ingreso Dia de ingreso/
1402 Control de la ansiedad intervencion a las

1302 Superacién de problemas 8hs.

Zona recepcion 2930 Preparacion quirdrgica. Acompaiiamiento

Quiréfano 5610 Ensefanza prequirirgica a vestuarios y
llegada a zona
recepcion.

Enfermera URPA 4238Extraccion muestras sanguineas y

Quiréfano grupoy RH.

FEA Anestesia Quiréfano Segun procedimiento establecido Durante

FEA Ginecologia 2880 Coordinacion intraoperatoria procedimiento

Enfermera y quirdrgico

Auxiliar Quiréfano

Enfermera URPA URPA 2260 Manejo sedacion Llegada a la

Enfermera de 6680 Monitorizacion constantes URPA

Hospitalizacion 1460 Control hemorragia Estancia

1605 Control dolor hospitalaria
5612 Ensefanza ejercicio prescrito
1801 Ayuda en los autocuidados

Enfermera URPA Control de constantes Tras
Valoracién sangrado confirmacién de
5270 Apoyo emocional alta médica.

7370 Planificacion cuidados al alta
Elaboracién alta de enfermeria:
-Informe de continuidad de cuidados
-Recomendaciones al paciente

La implantacion de las vias clinicas y protocolos estandarizados en la unidad ha supuesto un avance en la actuacion de enfermeria, garantizando unos

cuidados humanos, eficaces y seguros.
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