
CONCLUSIONES 
La revisión bibliográfica realizada pone de manifiesto la importancia de las acciones de enfermería en el posicionamiento quirúrgico, 
incluyendo la prevención de las complicaciones derivadas de este procedimiento, la evaluación de las necesidades de cada paciente y 
la disponibilidad de equipos y dispositivos adecuados.  
Una adecuada formación del personal del bloque quirúrgico sobre cómo realizar la correcta movilización, posicionamiento  y 
colocación de sistemas de almohadillado del paciente en el acto quirúrgico, prevendría las complicaciones postquirúrgicas derivadas 
del mismo. 
La enfermería como profesional de los cuidados es responsable de la seguridad del paciente y es la persona más adecuada para 
formar a los distintos profesionales. 

INTRODUCCIÓN 
La enfermera de quirófano tiene la responsabilidad de realizar las intervenciones de enfermería que permitan prevenir o minimizar las 
complicaciones derivadas del procedimiento anestésico-quirúrgico con el fin de preservar la seguridad, la comodidad y la individualidad  del 
paciente. Una intervención importante es la colocación quirúrgica del paciente, cuyo objetivo principal es el de promover la exposición 
óptima de la zona quirúrgica y, al mismo tiempo, evitar las complicaciones que se derivan de posicionamiento quirúrgico. El trabajo en equipo 
y el uso de dispositivos de posicionamiento y equipos específicos para cada paciente son esenciales. Las enfermeras comparten la decisión 
sobre cómo posicionar mejor al paciente para facilitar las actividades durante la anestesia y la cirugía con el equipo. 
Las alteraciones anatómicas y fisiológicas del paciente deben ser identificados previamente y asociarlos con el tipo de anestesia, tipo de 
procedimiento y el tiempo quirúrgico para poder realizar un posicionamiento adecuado y prevenir complicaciones postoperatorias. 

 

OBJETIVO 
Buscar y evaluar la evidencia disponible en la literatura 
sobre el cuidado de enfermería relacionado con el 
posicionamiento quirúrgico del pacientes adulto en el 
período intraoperatorio. 

METODOLOGÍA 
Revisión bibliográfica en las bases de datos: PubMed, Cuiden, Cuidatge, Scielo y 
en las guías de práctica clínica basadas en la evidencia científica, realizando un 
análisis sistematizado que permita profundizar sobre el cuidado de enfermería en 
el posicionamiento del paciente quirúrgico y promover la toma de decisiones que 
contribuyan a mejorar la práctica clínica. 

RESULTADOS 
La síntesis de los datos de la revisión bibliográfica se centran en tres puntos:  
 Los factores de riesgo para el desarrollo de complicaciones. 
 Complicaciones derivadas de la colocación quirúrgica. 
 Cuidados de enfermería relacionados al posicionamiento quirúrgico del paciente. 
  
La evaluación preoperatoria de los factores de riesgo de cada paciente  y su consideración en la elaboración del plan de atención puede 
contribuir para no desarrollar complicaciones en el intraoperatorio y postoperatorio tales como: problemas respiratorios, 
cardiocirculatorios, lesiones neurológicas, traumatológicas, oftalmológicas, así como el riesgo de deterioro de la integridad cutánea). 
 
Por ello, ha surgido la necesidad de realizar un protocolo para todo el bloque quirúrgico, así como la realización de una serie talleres de 
formación con todo el personal que interviene en el mismo.  
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