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MONTAGEM DA SALA CIRURGICA

O que Fazer?Como preparar a sala para cirurgia:

Ler com atencao o pedido de cirurgia;

Certificar-se que todo material basico, aparelhos e
equipamentos estejam em boas condi¢oes de uso;

Checar as condicoes da sala cirurgica: - limpeza,- rede de
gases, rede elétrica, equipamentos.

Testar o funcionamento dos focos, dos aspiradores
elétrico ou a vacuo,bisturi elétrico, etc

Fazer limpeza concorrente das superficies dos
equipamentos, mesas, aparelho de anestesia, focos, etc,
com pano embebido em alcool a 70%.

Verificar se os lavabos estao em ordem (escovas,
antissépticos) em quantidade suficiente.

Lavar as maos



MONTAGEM DA SALA CIRURGICA

Revisar o material esterilizado existente na sala,
completar os que faltam e providenciar os espemﬁcos
para aquela cirurgia.

Repor os materiais, medicamentos usados do carrinho
de anestesia

Verificar os 1mpressos usados pelos anestesistas,
cirurgioes e enfermagem

Manter o material de anestesia (entubacao) sobre o
carrinho de anestesia

Chegar se possivel com o anestesista o tipo de
anestesia, e levar a bandeja especifica e os anestésicos
para a sala

Verificar os coxins protetores para o corpo do paciente
Dispor os pacotes de campos, aventais, luvas



RECEPCAO DO PACIENTE NO CENTRO
CIRURGICO

E de extrema 1mportancia que a recepcao seja feita
pela enfermagem: receber cordialmente o paciente
estar atento (nome, prontuario, exames
complementares, Rx, condicoes de higiene, adornos,
etc.),

Verificar anotacoes importantes do pré operatorio
(alergias, ssvv, retirada de proteses, esmaltes,
condicoes emocionais e fisicas do paciente)

Transportar o paciente para a sala de cirurgia evitar
comentarios desnecessario perto dos pacientes.



ATENCAO

Nao permanecer com o paciente no corredor
(cansativo, propicla a escuta de conversas
paralelas, aumenta a ansiedade,o medo,e
consequentemente a 1nseguranca )orientar os
familiares que eventualmente acompanham os
pacientes até o centro cirurgico.

Nao deixar o paciente sozinho em nenhuma
hipotese!!!



TTPOS DE DRENOS

Sao usados em diversos contextos para
possibilitar o escapamento de liquido de uma
cavidade corporal especifica. As indicacoes para
colocacao de controle de drenos sao especificas de
cada tipo de dreno.

Podem ser classificados em:

- Dreno aberto, ex.: penrose;
- Dreno de succao fechada; - Dreno de reservatorio
- Cateteres para drenagem de abscesso



SISTEMA PARA DRENAGEM FECHADA DE
FERIDAS:

Realiza a drenagem com o auxilio de uma leve succao (vacuo), sendo
composto por uma extensiao onde uma extremidade fica instalada na
cavidade e a outra em uma bolsa com o aspecto de sanfona. Seu manejo
consiste em manter essa sanfona com a pressao necessaria para que a
drenagem ocorra com mais facilidade. Este sistema é utilizado
principalmente para a drenagem de secrecao sanguinolenta, sendo
amplamente utilizado nas cirurgias de osteosintese e drenagem de
hematoma craniano.




SISTEMA PARA DRENAGEM FECHADA DE
FERIDAS:

o Outra forma de drenagem fechada sao os drenos com reservatoério de
Jackson-Pratt (JP), que funciona com pressao negativa e diferencia-se
do anterior por possuir a forma de péra — sendo comumente utilizado
para cirurgias abdominais. O principal cuidado com esse tipo de dreno
é a correta manutencao do vacuo, obtido com a compressao do
reservatorio. Caso contrario, a drenagem nao sera eficaz, podendo
ocorrer acumulo de secrecdo- o que provocaria no cliente dor,
desconforto e alteracoes dos seus sinails vitais, entre outras
Intercorréncias.




SISTEMAS DE DRENAGEM ABERTA:

o O dreno mais utilizado é o de Penrose, constituido por um tubo macio
de borracha, de largura variada, utilizado principalmente para
cirurgias em que haja presenca de abcesso na cavidade,
particularmente nas cirurgias abdominals — nas quais se posiciona
dentro da cavidade, sendo exteriorizado por um orificio préximo a
incisdo cirurgica. Com relacdo aos cuidados de enfermagem, por se
tratar de um sistema aberto- que devera estar sempre protegido,a
manipulacdo deve ser feita de maneira asséptica, pois existe a
comunicacao do melo ambiente com a cavidade, o que possibilita a
ocorréncia de infeccdo — e o profissional deve estar atento para a
possibilidade de exteriorizacao, o que nao é incomum.




CUIDADOS COM DRENOS

Dreno pode ser definido como um objeto de forma
variada, produzido em materiais diversos, cuja
finalidade ¢ manter a saida de liquido de uma
cavidade para o exterior.

Fonte : google




CUIDADOS COM DRENOS

Cuidados gerais de enfermagem sao: manter a
permeabilidade, visando garantir uma drenagem
eficiente;

Realizar o adequado posicionamento do dreno,
evitando que ocorra tracao e  posterior
deslocamento;

Realizar o curativo conforme a necessidade e com o
material determinado para a prevencao de
Infeccoes;

Controlar a drenagem, atentando para a
quantidade e aspecto da secrecao drenada.

Registrar corretamente todos estes dados.



Quanto a drenagem é necessario a observacao quanto a
coloracao, quantidade, consistencia e odor, lembrando
que estas caracteristicas variam do tipo, localizacao e
profundidade da ferida.

Os seguintes termos sao frequentemente utilizados para
a drenagem:

*Drenagem serosa ¢é amarelo-palida, aquosa e
semelhante ao liquido de uma bolha;

*Drenagem sanguinea é sanguinolenta, como a oriunda
de uma laceracao aguda;

*Drenagem serossanguinea é amarelo-résea palida,
fluida e contém plasma e eritrocitos;

* Drenagem purulenta contém leucécitos €
microrganismos e ocorre quando a infeccao esta presente.
Ela é espessa e opaca e pode variar desde o amarelo
palido até o verde ou bronzeado, dependendo do
organismo agressor.



TIPOS DE DRENO : TORACICO

A equipe de enfermagem deve observar e realizar
algumas acoes especificas para 1mpedir a
entrada de ar no sistema pois, caso isto ocorra, o
ar pode entrar nas pleuras (colabamento
pulmonar) e comprimir os pulmoes, provocando
dispnéia e desconforto respiratério para o cliente.
Como precaucao a esta eventualidade o dreno
deve estar corretamente fixado ao térax do
paciente com fita adesiva — o que impede seu
deslocamento. Manter o frasco coletor sempre
abaixo do nivel do torax do cliente— o qual,
durante a deambulacao, podera utilizar uma
sacola como suporte para o frasco coletor.

O paciente deve ser orientado para manter o
frasco coletor sempre abaixo do nivel de seu
torax.

Trocar o frasco a cada 24 horas.




DRENO DE PENROSE

E um dreno de borracha, tipo latex, utilizado em cirurgias que implicam
em possivel acimulo local de liquidos infectados, ou nao, no periodo pos-
operatorio.

Seu orificilo de passagem deve ser amplo e ser posicionado a menor
distancia da loja a ser drenada.

O orificio de saida deve ser ocluido com gaze estéril, devendo este
curativo ser substituido sempre que necessario.




DRENO DE SUCCAO (PORTOVAC)

E composto por um sistema fechado de drenagem pos-
operatoria, de polietileno, com resistencia projetada para
uma succao continua e suave.

Possul uma bomba de aspiracao com capacidade de 500 ml,
com um cordao de fixacao, uma extensao intermediaria em
PVC com pinca corta-fluxo e um conector de duas ou trés
vias, e um cateter de drenagem com agulha de aco cirurgico
utilizada para perfurar o local de passagem do dreno.

E usado para drenagem de liquido seroso ou sanguinolento.
Seu objetivo é impedir o acimulo de soro e a formacao de
hematoma. _




DRENO DE ABRAMSOM

Sao tubos de grande calibre e luz multipla e tém as
seguintes finalidades:

- Irrigacao e aspiracao continua;

- Usado mais comumente para drenar espacos intra-
abdominais que se espera drenar grande volume de
liquido.

ESPESSOS, 2 ISPO POSSUI TRES PASSA
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DRENO DE KERR

E introduzido nas vias biliares extra-hepaticas,
sendo utilizado para drenagem = externa,
descompressao, ou ainda, apdés anastomose biliar,
como protese modeladora, devendo ser fixado por
melo de pontos na parede duodenal lateral ao
dreno, tanto quanto na pele, impedindo sua saida
espontanea.

e restrita a drenagem da via biliar
principal. A haste vertical mede
aproximadamente 30 cm e a horizontal
10cm.







CUIDADOS COM BISTURI ELETRICO NO
CENTRO CIRURGICO

Equipamento utilizado em  procedimentos
cirurgicos, para corte e coagulacao de tecidos.

Material Necessario:

01 Bisturi elétrico;

01 Pedal;

01 Cabo da placa isolante;

01 Placa 1solante descartavel (adulto e infantil);
01 Caneta de bisturi esterilizada.


https://www.youtube.com/watch?v=gUi-65aQYe4
https://www.youtube.com/watch?v=gUi-65aQYe4
https://www.youtube.com/watch?v=gUi-65aQYe4
https://www.youtube.com/watch?v=gUi-65aQYe4

CUIDADOS COM BISTURI ELETRICO NO
CENTRO CIRURGICO

Pré - Execucao:
Separar os equipamentos e acessorios;
Encaminhar a sala de cirurgia.

Execucao:
Conectar o bisturi na rede elétrica;

Conectar a placa 1solante descartavel no cliente mantendo amplo contato com
a pele, em area que nao corra risco de umidifica-la durante o ato cirargico, e
sem contato com locais de protuberancia 6ssea;

Conectar o cabo na placa isolante;
Aproximar o bisturi da mesa operatoria;
Conectar o cabo na placa do bisturi;

Aguardar que o cirurgiao forneca a extensao da caneta do bisturi e conecta-la
no equipamento;

Aproximar o pedal do bisturi do elemento da equipe que ira comandar o
equipamento;

Ligar o “Plug” do equipamento;
Selecionar o grau de corte e coagulacao conforme orientacao do cirurgiao.



CUIDADOS COM BISTURI ELETRICO NO
CENTRO CIRURGICO

Poés - Execucao:
Desligar o equipamento no “plug’;
Desligar o bisturi da rede elétrica;
Vestir luvas de procedimentos;
Desconectar o cabo e caneta do equipamento;
Desprezar a placa no lixo;
Fazer desinfeccao do equipamento com alcool 70%;

Encaminhar a caneta do bisturi para o expurgo da central
de material esterilizado;

Retirar as luvas de procedimento;

Anotar na folha de débito do centro cirtrgico a utilizacao do
equipamento.



CUIDADOS COM BISTURI ELETRICO NO
CENTRO CIRURGICO

Avaliacao:

Avaliar funcionamento adequado do
equipamento;

Verificar colocacao adequada da placa do bisturi;

Avaliar desinfeccao do equipamento — antes e
apos sua utilizacao.



CUIDADOS COM BISTURI ELETRICO NO
CENTRO CIRURGICO

Riscos / Tomada de Decisao:

Nao funcionamento por defeito no aparelho: acionar
os técnicos da engenharia clinica;

Nao funcionamento do pedal: checar adaptacao do
pedal ao equipamento;

Acilonamento do alarme do bisturi por ma adaptacao
dos acessorios: checar adaptacoes do cabo, placa e
canesta; verificar area de fixacao da placa do bisturi
elétrico no paciente;

Queimaduras quimicas por nao retirada do excesso
de anticéptico (Chlorexidina ou PVPI) préximo a
placa 1solante: retirar a placa, limpar a regiao g
avaliar danos causados



Circuito isolado: a corrente liberada através do eletrodo ativo
percorre o corpo do paciente, sal através do eletrodo neutro e
retorna a unidade eletrocirirgica. Fonte: Retirado de
Massarweh NN et al.,1 com a permissao da editora (Elsevier).




CUIDADOS COM BISTURI ELETRICO NO
CENTRO CIRURGICO

o https://www.voutube.com/watch?v=gU1-65aQYe4
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