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INTRODUCCION

La seguridad de los pacientes ha sido motivo de reflexion para progresartarea de enfermeri
centrada en el cuidado (1). Uno de los puntos clave de la seguridad del paciedtgicuies el
posicionamiento del enfermo sobre la mesa de operaciones (2).
El principal objetivo es promover la 6ptima exposicion del sitio quirargisiocamo la prevencion d
complicaciones provenientes del posicionamiento quirargico (3).

/ Reflexionar acerca de la necesidad de mejorar los cuidados de eriterme

en el quiréfano para reducir las complicaciones post-quirdrgicas.

OBJETIVOS

consecuencias fisioldgicas.

METODO |

. Reuvisar la literatura disponible sobre las posiciones quirdrgicas y sus

Se trata de una revisién narrativa, realizando la busqueda en bases deoda&ioSclELO, Pubmed y Cochrane

Plus.
Los descriptores MESH utilizados son: seguridad del paciguatigeit safety), posiciones quirdrgicassrgical

positions), cuidados de enfermeria (nursing care) y complicaciones post-opasat@postoperative

complications).

Los criterios de exclusion son:

- Articulos que no relacionaran los cuidados de enfermeria y las posiciones qasirgi
- Articulos que no fueran en espafiol.

[ RESULTADOS ) [CONCLUSIONES)

lesion perioperatoria por posicionamiento” en el 100% dg la
muestra estudiada.

Stevens et al. (3) determind que el posicionamignto
quirargico y el tiempo de cirugia prolongado estallan

asociados al desarrollo de lesiones de la piel, éste es njayo -
en los pacientes situados en posicion lateral (de eleccidn en| Sanitario. F

Cirugias uro|égicas)_ Una correcta evaluacion preoperato

Asi mismo, O’'Connell (3) describe los tipos de posiciojes | de las caracteristicas especificas de

ia
cientifica  del nuamero de eventqs
adversos que se producen durante gina
intervencion quirdrgica, debido a la falja
de informacién aportada por el persorjal

ia
da

quirtrgicas y los cuidados de enfermeria que se dgben| paciente contribuye a evitgr

llevar a cabo complicaciones post-operatorias.
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