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INTRODUCCION

El presente informe detalla de manera minuciosa la experiencia adquirida durante la pasantia
de practica profesional llevada a cabo en el Hospital Nacional Rosales, donde se llevara a
cabo las diferentes actividades orientadas al area de anestesiologia con la finalidad del
mejoramiento de los conocimientos practicos y tedricos esenciales para mejorar la atencion

y cuidado de los pacientes sometido a intervenciones en sala de operaciones.

El hospital nacional rosales como dependencia del ministerio de salud es considerado como
el principal centro de salud para referencia de pacientes a nivel nacional y el maés
especializado para el tratamiento de diversas afecciones, ubicado en la cuidad de san salvador
cuenta con el mayor numero de especialidades para la atencidn a pacientes, donde esta provee
servicios especializados en medicina y en cirugias de emergencia, ambulatoria y de

hospitalizacion.

En un hospital de tercer nivel como lo es el Hospital Nacional Rosales, que cuenta con
atencion en diferentes areas de Neurocirugia, Urologia, Cirugia general, Cardiologia,
Oftalmologia, Ortopedia, Cirugia laparoscopia, Otorrinolaringologia, Oncologia,

Coloproctologia, y Cirugia maxilofacial.

El aprendizaje es importante para cada una de las especialidades ya que comprende una mejor
estabilidad y seguridad para el manejo de los pacientes.

Este informe explorara diversos apartados, abordando la necesidad de trabajo, los objetivos
planteados, la justificacion de la pasantia, el area de desempefio, la metodologia aplicada en
las intervenciones y las limitaciones identificadas en la institucion donde se ha desarrollado

la practica profesional.
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PLANTAMIENTO DE LA OPORTUNIDAD O NECESIDAD DEL TRABAJO

En el area de anestesiologia del Hospital Nacional Rosales, presenta una gran avanzada al
alivio del dolor y al cuidado de los pacientes antes, durante y después del acto quirurgico. Ya
que es un hospital de tercer nivel donde se brindan servicios de atencion especializada,
examenes especiales y laboratorio clinico y procedimientos bajo el manejo adecuado con el

fin de mantener a los pacientes estables sin dolor durante dicho acto.

La rama de la anestesiologia es una rama de la medicina mas avanzada durante los ultimos
afios en el salvador. El profesional de anestesia se especializa en los diferentes tipos de

anestesia desde la vigilancia del paciente, a diversos grados de anestesia general y local.

en muchas actividades fuera de sala de operaciones, incluidos procedimientos de litotripsia,

radioldgicos, oncoldgicos, cateterismo, endoscopicos y dentales.

El profesional de anestesia su rol no se limita en sala de operaciones, sino también a la
administracion de la anestesia hasta el manejo transoperatorio para mantener y controlar el
dolor trans y postquirdrgico, gestionar ventilacion mecanica y Extubacion de pacientes y la
seguridad de ellos es un componente esencial, donde se tiene un enfoque detallado de los
antecedentes clinicos y familiares de cada paciente.

Debido a estas responsabilidades fundamentales, la oportunidad de trabajo para un
profesional de anestesiologia, ya que juega un rol en sala de operaciones aplicando las
técnicas y tratamientos donde es necesario aplicar las habilidades, destrezas y técnicas del

futuro profesional de anestesiologia para el cuidado del paciente.
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JUSTIFICACION

El descubrimiento de la anestesia ha sido uno de los mejores avances de la medicina moderna.

Gracias a su uso se ha mejorado de manera considerable.

Tiene importancia a través del tiempo porque gracias a ella se han podido llevar operaciones
de larga duracion e intervenciones de larga complejidad donde se ha podido demostrar el

alivio del dolor y el olvido quirdrgico.

La pasantia de practica profesional, una modalidad de trabajo de grado respaldada por la
Universidad de El Salvador, junto con la Asamblea General Universitaria donde la iniciativa
fue tomada y aprobada para el crecimiento profesional, practico y académico en el Hospital
Nacional Rosales en el servicio de anestesiologia brindandonos formacion académica y
experiencia laboral, haciendo énfasis en el aprendizaje y mejora las técnicas anestésicas en

sala de operaciones.

El Hospital Nacional Rosales esta ubicado en la ciudad de San Salvador, considerando como
el principal centro de salud para el tratamiento de los pacientes y el méas especializado para
el tratamiento de las diferentes patologias. Dicha entidad cuenta con el &rea de anestesiologia
cuyo personal tiene el deber de proporcionar la atencion necesaria para el tratamiento del

dolor y analgesia de los pacientes intervenidos en cirugias electivas y de emergencia.
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OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL:

Aplicar los conocimientos, habilidades y destrezas durante la realizacion de pasantia
de préctica profesional dirigidas a la poblacion de cirugias electivas y de emergencia
en el area de Anestesiologia del Hospital Nacional Rosales durante los meses de julio
a diciembre del 2023.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

Aplicar el conocimiento tedrico y practico en pacientes electivos y en sala de
emergencia.

Aplicar las diferentes técnicas anestésicas utilizadas en sala de operaciones.

Detallar las diferentes actividades que se llevan a cabo en sala de operaciones de
especialidades, Japon y de emergencia.

Conocer el manejo anestésico correcto que se le brindan a los pacientes de cirugia de
especialidades como Cardiologia, Ortopedia, Oftalmologia, Cirugia general,
Maxilofacial, Urologia, Coloproctologia, Neurocirugia, Cirugia plastica

Reconocer las probables situaciones que podrian resultar negativas dentro de los
manejos anestésicos que se presentan en cirugias electivas y de emergencia.
Registrar las diferentes técnicas anestésicas en pacientes electivos y de emergencia

Describir la importancia de la realizacion de la pasantia de préactica profesional
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AREAS DE DESEMPENO
e Sala de operaciones de Japon

El &rea de sala de operaciones Japon, es aquella area en la cual se haran realizadas las cirugias
electivas donde el paciente presenta el tiempo necesario para evaluar cuidadosamente los
riesgos y beneficios del procedimiento, también se identifican que es lo méas adecuado para
el paciente una de las principales ventajas de este tipo de cirugias es que permite pautar el
periodo de ayuno y posibilita el acondicionamiento del paciente para que el acto quirargico
se realice en Gptimas condiciones clinicas como control de presion arterial, manejo adecuado

de via area, oxigenacion y examenes de gabinete.

e Sala de operaciones de Especialidades

Un hospital de nivel tres otorga diversos servicios Otorrinolaringologia, Neurocirugia,
Cirugia general, Cardiologia y Cirugias de ortopedia. Donde se combinan las diferentes
técnicas anestésicas, asi como los diversos conocimientos, cuidados y tratamientos que se le

brindan al paciente.
e Sala de operaciones de Emergencia

Esta area cuenta con 3 quir6fanos destinados a atender emergencias y urgencias de todo tipo
de especialidad, sin embargo, se destina un quir6fano para manejo de pacientes con riesgos

de contaminacion y otro para programar cirugias de pronta atencion.
e Procedimientos fuera de quirofano (quiréfano externo)

Es el area de anestesia fuera del quir6fano comprende todos aquellos procedimientos
invasivos que se realizan en zonas alejadas fuera del quiréfano y requieren algun tipo de
anestesia. Podemos identificar 4 areas de atencion las cuales comprenden litotricia,

colonoscopia, cateterismo y rayos X.
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IDENTIFICACION Y DESCRIPCION DE FUNCIONES Y ACTIVIDADES POR
AREAS DE DESEMPENO

El Hospital Nacional Rosales es una Institucion Prestadora de Servicios de Salud, su
infraestructura y su personal son mediadores de este proceso; con el tiempo su Portafolio de
Servicios ha evolucionado constantemente. Se ha adquirido equipo médico y de diagnostico

para mejorar la atencion y aumentado la cobertura del servicio.

A finales del siglo XIX la cuidad de San Salvador necesitaba un hospital grande y moderno
por lo cual el Dr. Ramon Garcia Gonzélez tuvo la idea de construir un hospital para atencion
a los enfermos y financiarlo mediante la fundacion de una loteria y fue realizada gracias a

José Rosales, quien dispuso en su testamento la construccion del Hospital.

La construccién del Hospital Nacional Rosales inici6 el 9 de abril del afio 1891. La ceremonia
incluyd el depdsito de una caja metalica que contiene una plancha de cobre con la siguiente
inscripcion: "Bajo la proteccion de Dios todopoderoso y con los cuantiosos recursos donados
por Don José Rosales, se comienza la obra de este Hospital, siendo presidente Don Carlos

Ezeta, quien puso la primera piedra.

El hospital nacional rosales ofrece servicios de diagndstico, tratamiento y apoyo clinico, en
las especialidades de medicina, cardiologia, dermatologia, fisiatria, gastroenterologia,
medicina general, nefrologia, neumologia, neurologia, patologia, hematologia, urologia,
servicios de cirugia dental y maxilofacial, ortopedia, radiologia e iméagenes, infectologia,
medicina interna, terapia respiratoria, unidad de cuidados intensivos, servicios de
anestesiologia, oncologia, medicina nuclear, cirugia plastica, Coloproctologia, reumatologia.
También cuenta con servicios de laboratorio clinica, asi como servicios de maxima urgencia

y emergencia. *

1 Dr. Yeerles LARH, Hospital Nacional Rosales, Portafolio de servicios 2021, octubre.



DESCRIPCION DE FUNCIONES Y ACTIVIDADES

Limpieza y funcionamiento de maquina de anestesia

Se ejecuta antes de cualquier cirugia electiva y de emergencia.

a.

Se inicia con una limpieza de las superficies desde el lugar mas limpio al mas
contaminado con alcohol.

Revision de gases anestésicos, verificar en maquina cuanto gas queda existente.
Hacer las pruebas correspondientes a la maquina de anestesia verificar cada
funcionamiento de valvulas y monitores.

Revision de materiales de uso como jeringas y soluciones cristaloides

Cambio de circuitos corrugados para la expiracién e inspiracion

Cambio de cal sodada y adaptarlo correctamente al canister que va conectado a la

maquina de anestesia.

TECNICA DE ANESTESIA GENERAL

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO.

El paciente debe contar con una vena permeable

Monitorizacién del paciente; se colocan uso de electrodos de goma en el pecho o
espalda del paciente lo cual permiten controlar el ritmo cardiaco y se coloca presion
arterial brazo y luego se coloca un dispositivo en el dedo (Oximetro), que permite
conocer la oxigenacion de la sangre durante la intervencion

Evaluacién de los exdmenes de laboratorio y otros estudios de gabinete.

Decision del manejo anestésico.

Se inicia pre Oxigenacion es utilizada antes de la induccion anestésica es la
ventilacion espontanea con mascarilla que consiste en hacer respirar al paciente
oxigeno al 100%.

Preparacién de hojas de laringoscopio y canulas orofaringeas.

Preparacién de un bougie.

Preparacion de tubos orotraqueales



PREPARACION DE FARMACOS PARA ANESTESIA GENERAL.
DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO.

a. Preparacion de analgésico — Fentanilo (0.2mg en jeringa de 10ml rotulado) o
Remifentanilo en Bomba TCI o perfusora a 50mcg o 100mcg de concentracion. (5mg
diluido en jeringa de 5ml).

b. Preparacion de ansiolitico — Midazolam (15mg en 15ml en jeringa de 20ml).

c. Preparacion de lidocaina al 2% en jeringa de 3ml como coadyuvante analgeésico,
antiarritmico y relajador del musculo liso para alivio de dolor por Propofol.

d. Dosificacion dependera del estado clinico.

e. Preparacion de relajante neuromuscular — Cisatracurio (10mg en jeringa de 5ml) o
succinilcolina (100mg en jeringa de 10ml).

f. Preparacién de hipnético — Propofol (100mg o 200mg en jeringa de 10 o 20ml) o
Etomidato (10mg o 20mg en jeringa de 10 o 20ml).

g. Preparacion de anticolinérgico — Atropina (0.5mg en jeringa de 3ml)

TECNICA DE ANESTESIA RAQUIDEA

Es la administracion de un anestésico local en el espacio subaracnoideo o intradural, con el
fin de bloquear el estimulo nervioso (sensitivo, autonémico y motor). Con esta tecnica se
consigue un bloqueo secuencial. La anestesia raquidea se utiliza en intervenciones en las
extremidades inferiores, la cadera, periné, el abdomen bajo y columna lumbar o dependiente

del estado del paciente.
DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO.

a. Antes del acto quirlrgico podemos utilizar benzodiacepina como el uso del
Midazolam y un narcotico como el Fentanilo.

b. Preparacion de analgésico — Fentanilo (0.1mg en jeringa de 10ml).

c. Preparacion de ansiolitico — Midazolam (15mg en 15ml en jeringa de 20ml).

d. Dosificacion dependera del paciente.



Paciente colocado en sedestacion

Oxigeno bajo bigotera a 2 litros

Correcto lavado de manos quirurgico:

1. Humedece las manos y ante brazos y codos. Aplicar 2 pulsaciones al jabon o
dosificador en el centro de la mano.

2. Enjabonarse manos, antebrazos, y codos. Frotar con movimientos circulares
también entre los dedos. Realizar este proceso desde las manos hacia los codos.

3. Aplicar de nuevo una dosis de jabon y enjabonar manos, antebrazos y codos

4. Enjuagar las manos desde las ufias hasta los codos y secar con toalla estéril

Preparacion de bupivacaina hiperbarica para puncion lumbar (estéril).

Uso de la técnica de asepsia y antisepsia.

La puncion lumbar se realiza a través del agujero vertebral, puncionando la

duramadre en la region lumbar, por debajo de la primera vertebra, para evitar dafio

en la medula espinal

Preparaciéon de vasoconstrictor — Efedrina (25mg en 5ml diluidos) o Fenilefrina

(concentracion de 50mcg por ml).

PREPARACION DE FARMACOS PARA ANALGESIA POSTQUIRURGICA

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO.

AINES - Ketorolaco 60mg 1.V. o Dexketoprofeno 50mg I.V.

Esteroide — Dexametasona 10mg I.V.

Analgésico opioide — Morfina 10mg 1.V. o Meperidina 25 A 50mg 1.V. o Tramadol
100mg 1.V. diluidos en 100ml.

PREPARACION DE EQUIPO DE VIiA AEREA

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO.

o o T @

Laringoscopio — Probar las hojas del laringoscopio.

Céanulas de Guedel — Preparar canulas para ventilar en caso de dificultad.
Guia o estilete — Preparar para facilitar la intubacion orotraqueal.

Tubo orotraqueal — Preparar a medida dependiendo el paciente.



e.
f.

Mascara laringea — De ser necesario Fastrack o Proseal (# depende los kg de peso).

Mascara facial — Para ventilacion o pre oxigenacion.

ANESTESIA FUERA DE QUIROFANO (QUIROFANO EXTERNO)

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO.

Procedimientos ambulatorios en los cuales se necesita que el paciente se encuentre despierto,

y sea capaz de mantener su propia respiracion. Las técnicas anestésicas mas usadas afuera de

quiréfano son Sedoanalgesia o anestesia local.

a.
b.

o o

o Q —+H~ o

Entrevista al paciente.

Revision del expediente clinico

Valoracién por escala de Ramsay

Preparacion de caja de medicamentos (preparacion de hojas de laringoscopio, canulas
orofaringeas, y tubos orotraqueales

Evaluar sus exdmenes y datos clinicos mas recientes.

Preguntar al medico que tipo de anestesia necesitan para realizar el procedimiento.
Preparar seguin sea necesario el equipo.

Oxigenacién por bigotera

Utilizacion de farmacos hipnoticos (Propofol), narcoticos (Fentanilo), y uso de
benzodiacepinas (Midazolam). Dosificacion segln paciente

Vigilancia anestésica
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METODOLOGIA

La pasantia profesional en anestesiologia tiene como beneficiarios a la poblacion que
requiere de servicios de anestesiologia en las cirugias electivas y de emergencia que se
encuentren ingresados en los diferentes servicios dentro de las instalaciones del Hospital
Nacional Rosales brindando un tratamiento personalizado usando técnicas basado en las
necesidades de los pacientes donde se han puesto en practica en las diversas areas

POBLACION

Esta constituida por los pacientes adultos que requieran atencidn anestésica, en cirugia, en
procedimientos ambulatorios, electivos, emergencia y fuera de quir6fano. Los cuidados
dados al paciente serdn basados en el estado, diagnostico, y tratamiento de los pacientes
dentro de las instalaciones del Hospital Nacional Rosales, durante el desarrollo de la pasantia

de préctica profesional de julio a diciembre del 2023.
METODOS TECNICA E INSTRUMENTO
METODO

Para la ejecucion de esta Pasantia profesional se pretende abarcar las areas de atencién en

anestesia dentro del Hospital Nacional Rosales

e La sala de operaciones del area de especialidades corresponde al primer mes de julio a
agosto del 2023. En ese periodo se asignan las actividades correspondientes, se brinda la
asignacion de cada quiréfano, se hace asignacion de temas correspondientes por semana
se hace un resumen de cada de cirugia correspondiente, asi como el registro de cada
paciente y cada registro anestésico al finalizar cada jornada.

e La sala de operaciones Japon se brinda la asignacion de quiréfanos, se realizan
diariamente la distribucidn de quirdfanos, se hace la distribucion de limpieza de maquinas
al finalizar cada semana se entrega una hoja con los registros anestésicos de cada

paciente.
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e Lasala de operaciones de emergencia en esta se brinda la asignacién por llamados para
la atencidn de pacientes, se prepara cada sala de pacientes con los insumos necesarios,
ademas se redaliza una limpieza de maquinas de anestesia, y se realiza cada registro de
cada paciente, cada semana se asignaran temas y al finalizar cada semana se hara un
registro anestésico.

e El area de quirdfano externo es aquella en cual se pedira la asistencia anestésica afuera
del quirdfano, cada dia se realizaran la distribucion por nombre de paciente en el area en

el que se ha solicitado la atencion anestésica.

Al finalizar cada jornada, se llevara a cabo la presentacion de una hoja de procedimientos
realizadas en el servicio asignado. Durante el periodo estipulado, se realizara diariamente la

distribucion de responsabilidades y asignacion de pacientes.

TECNICA

Se llevaran a cabo un listado de todas las actividades a realizar, segun el servicio en el que
se desarrollen. Mediante la observacion se aplicaran las técnicas adquiridas durante el
periodo de julio a diciembre, posteriormente se hard un resumen de todas las actividades,

mediante los instrumentos de evaluacion proporcionados por la jefatura.
INSTRUMENTQOS

Distribucion de plan rotativo de actividades
Instrumento de registro de actividades
Registro de asistencia diaria

Registro de cada cirugia

Exposicion y presentacién de temas

o a k~ w e

Registro semanal de pacientes atendidos y técnicas anestésicas

11



DESCRIPCION DE ACTIVIDADES POR ESPECIALIDAD
OTORRINOLARINGOLOGIA

e Revision de maquina de anestesia, cambio de corrugados, cambio de cal sodada.
e Preparacion de caja de medicamentos

e Preparacion de dosificacion de medicamentos segun paciente.

e Preparacion de bomba perfusora o TCI

e Preparacion de hojas de laringoscopio

e Preparacion de uso de canula orofaringeas

e Revision de expediente clinico y entrevista al paciente.

¢ Inicio de anestesia y mantenimiento anestésico

e Realizacidn de hoja de anestesia

e Despertar del paciente segun parametros de Extubacion.

NEUROCIRUGIA

e Revision de maquina de anestesia, cambio de corrugados, cambio de cal sodada.

e Preparacion de caja de medicamentos.

e Preparar sueros y descartables

e Preparacion de bombas TCI

e Preparacion de dosificacion de medicamentos segun paciente

e Preparacion de BIS

e Preparacion de equipo de via area dificil segun paciente

e Preparacion de hojas de laringoscopio

e Revision de expediente clinico, examenes de gabinete, revision de placa de térax y
entrevista a paciente segun sus condiciones

e Preparacion de anestésica local

e Preparacion de equipo para toma de catéter venoso central

e Preparacion de equipo para toma de linea arterial

12



e Inicio de anestesia y mantenimiento

e Realizacion de hoja de anestesia

e Toma de gases arteriales en transquirurgico

e Siel paciente queda con ventilacion mecanica se esperara la atencion de UCI (unidad

de cuidados intensivos), Se hace uso del ventilador de transporte.

CIRUGIA GENERAL

e Reuvision y limpieza de maquina de anestesia, cambio de corrugados y cambio de cal
sodada.

e Preparacion de caja de medicamentos

e Preparacion de bomba perfusora o TCI

e Preparacion de dosificacion de medicamentos segln paciente

e Preparacion de uso de canula orofaringeas

e Preparacion de hojas de laringoscopio

e Revision de placa de torax

e Preparacion de equipo de via area dificil segun paciente

e Reuvision de expediente clinico y entrevista al paciente.

¢ Inicio de anestesia y mantenimiento

e Realizacion de hoja de anestesia

e Despertar paciente seglin parametros de Extubacion

ORTOPEDIA

e Revision de maquina de anestesia, cambio de corrugados, y cambio de cal sodada.
e Preparacion de caja de medicamentos
e Preparacion de bigoteras nasales

e Preparacion de dosificacion de medicamentos segun paciente
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e Preparacion de sueros y descartables

e Revision de expediente clinico y entrevista al paciente

e Preparacion de equipo de anestesia raquidea o bloqueos periféricos

e Preparacion de anestesia general segun las condiciones del paciente y de cirugia.
e Revision de tipeo sanguineo en casos de emergencia

¢ Vigilancia y mantenimientos anestésico dependiendo de la técnica anestesica.

e Realizacién de hoja de anestesia.

UROLOGIA

¢ Revision de maquina de anestesia, cambio de corrugados y cambio de cal sodada
e Preparacion de caja de medicamentos

e Preparacion de bigoteras nasales

e Preparacion de dosificacion de medicamentos segun paciente

e Preparacion de uso canula orofaringeas

e Reuvision del expediente clinico y entrevista al paciente

e Preparacion de equipo de anestesia raquidea o epidural

e Preparacion para anestesia general segln cirugia

¢ Inicio de anestesia y mantenimiento anestésico

e Realizacién de hoja de anestesia

CIRUGIA PLASTICA

e Revision de maquina de anestesia, cambio de corrugados y cambio de cal sodada.
e Preparacion de caja de medicamentos

e Preparacion de bombas perfusora o TCI

e Preparacion de dosificacion de medicamentos

e Preparacion de equipo de via area dificil

e Preparacion de uso de canula orofaringeas
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e Entrevista al paciente y revision de expediente clinico
e Preparacion de hojas de laringoscopio

e Uso de guia o estilete.

e Preparacion para anestesia general

¢ Inicio de anestesia y mantenimiento

e Realizacidn de hoja de anestesia

e Despertar al paciente segun parametros de Extubacion

CIRUGIA MAXILOFACIAL

¢ Revision de maquina de anestesia, cambio de corrugados y cambio de cal sodada
e Preparacion de caja de medicamentos

e Preparacion de bomba perfusora o TCI

e Preparacion de tubos orotragueales armados

e Preparacion de dosificacion de medicamentos segln paciente
e Preparacion de equipo de via area dificil

e Preparacion de uso de canula orofaringeas

e Entrevista al paciente y revision de expediente clinico

e Preparacion para anestesia general

¢ Inicio de anestesia y mantenimiento

e Realizacion de la hoja de anestesia

e Despertar al paciente segun parametros de Extubacion

OFTAMOLOGIA

e Revision de maquina de anestesia, cambio de corrugados, y cambio de cal sodada.
e Preparacion de caja de medicamentos
e Preparacion de bombas perfusora o TCI

e Preparacion de dosificacion de medicamentos segun paciente
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e Preparacion de canula orofaringeas

e Preparacion de hojas de laringoscopio

¢ Revision del expediente clinico y entrevista al paciente.
e Preparacion para anestesia general

¢ Inicio de anestesia y mantenimiento anestésico

e Realizacion de la hoja de anestesia

e Despertar al paciente segun parametros de Extubacion

COLOPROCTOLOGIA

¢ Revision de maquina de anestesia, Cambio de corrugados, y cambio de cal sodada
e Preparacion de caja de medicamentos

e Revision del expediente clinico y entrevista al paciente

e Preparacion de técnica anestésica segun paciente

e Preparacion de bigoteras nasales

e Preparacion de equipo de via area dificil

e Preparacion de hojas de laringoscopio y canulas orofaringeas

e Preparacion de equipo de anestesia raquidea

e Realizacién de hoja de anestesia.

PROCEDIMIENTOS (QUIROFANO EXTERNO)

e Preparacion de caja de medicamentos

e Preparacion de bigoteras nasales

e Preparacion de tubos orotraqueales y canulas orofaringeas
e Preparacion de hojas de laringoscopio

e Hojas de anestesia
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CAPITULO VII



CONTRIBUCION DEL TRABAJO

Al desarrollar la pasantia profesional llevada a cabo en el area de anestesia del hospital
Nacional Rosales llevada a cabo en &rea de anestesiologia se pretende dar apoyo para el
personal de anestesiologia en cada area correspondiente buscando contribuir de manera
eficiente con los pacientes para lograr objetivos planteados para el lograr el crecimiento y
conocimiento en el ambito profesional y tedrico. Asi mismo solventar y ayudar a cada
paciente. Lograr mayor seguridad en cuanto a técnicas y tratamiento y tomar en cuenta las

responsabilidades en sala de operaciones

LIMITACIONES

Algunas restricciones que podran presentar en la pasantia de practica profesional.

e Limitacion en conocimiento tedrico

e Limitacion por falta de préacticas anestésicas

e Limitacion por falta de insumos (Jeringas, descartables de suero y bomba, arandelas)

e Limitacion de bombas TCI y bombas perfusora

e Limitacion por pacientes renuentes y poco colaborador

e Limitacion por falta de conocimiento en el area o especialidad

e Limitacion clinica del paciente, debido a una premedicacion limitada por parte del
médico anestesidlogo

e Limitacion en los pacientes complicados y criticamente inestables.

e Limitacion de equipos de anestesia epidural y agujas de bloqueo

e Limitacion de delantales plomados para rayos X

e Limitacion de farmacos, no hay existencias
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CAPITULO VIII



RECURSOS TECNOLOGICOS, DIDACTICOS Y MATERIALES REQUERIDOS

Los recursos utilizados durante la pasantia de practica profesionales en Hospital Nacional

Rosales, en anestesiologia de los diferentes servicios son:
Recursos tecnoldgicos

e Proyector

Laptop

Ventiladores de transporte

Oximetros

Monitores de signos vitales

Recursos didacticos

e Capacitaciones para el uso de maquinas de anestesia
e Ponencias sobre temas de exposicion

e Hojas de registro de cada paciente

e Hojas de registros de cada cirugia y técnica anestésica
e Temarios de exposicion

e Bibliografia de referencia
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CAPITULO IX



CRITERIOS DE EVALUACION PARA EL TRABAJO DE GRADO MODALIDAD
DE PASANTIA DE PRACTICA PROFESIONAL

e Temas de exposicion

Durante la pasantia de practica profesional se realizaron ponencias académicas con los

siguientes temas:

Anestesia en Neurocirugia
. Anestesia en Oftalmologia

. Anestesia en Ortopedia

. Anestesia por video laparoscopia

1.
2
3
4. Anestesia en Urologia
5
6. Anestesia en pacientes oncoldgicos
7

. Anestesia en pacientes quemados, cirugia por laser y microcirugia
La anestesia en neurocirugia por Andrea Maria Diaz Molina
Subtemas desarrollados durante la ponencia:
e Definicion
e Premedicacion y cuidados pre-anestésicos
e Anestesia total endovenosa (TIVA)

e Mantenimiento del paciente

e Extubacion del paciente
Bibliografia utilizada para la preparacién de tema:

- Farmacologia para el anestesidlogo TEORIA, 2da edicion 2013.

- JManchen, Revista chilena de anestesiologia, Neurocirugia 2021.
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CAPITULO X



CONCLUSIONES

Adquisicidn de conocimientos teéricos y practicos: la pasantia de préctica profesional
en el area de Anestesiologia, tuvo como finalidad conocer y practicar las diferentes
técnicas anestésicas, se adquirieron conocimientos esenciales para desarrollar las
habilidades y destrezas en las diferentes técnicas de anestesia, medicamente
utilizados y gestion de pacientes en la intervencion quirdrgica.

Las actividades técnicas durante la pasantia de practica profesional no radica
Unicamente en una opcion de trabajo de grado, si no también ofrece al profesional de
anestesiologia habilidades esenciales en la ejecucion de técnicas anestésicas, asi
como también la administracion de medicamentos en dosis adecuadas para cada tipo
de paciente, y la monitorizacion de pacientes y la respuesta inmediata mediante
situaciones de emergencia, permiten brindar atencion adecuada y efectiva durante el
acto quirdrgico .

Trabajo en equipo y colaboracién: el profesional de anestesiologia tiene la
responsabilidad manejar situaciones de emergencia durante la intervencion
quirdrgica. La realizacion de la pasantia de practica profesional ofrecer de aprender a
manejar las situaciones criticas de manera rapida y efectiva tomando decisiones
precisas y rapida para garantizar el bienestar y seguridad de los pacientes.

Manejo de situaciones de emergencia: la entrevista y interaccion hacia los pacientes
es una parte esencial de la anestesiologia permite conocer cada detalle clinico. La
pasantia de préactica profesional impulso a desarrollar habilidades interpersonales
como la empatia, la comunicacion efectiva para brindar la seguridad a los pacientes.
Desarrollo de habilidades: en el trascurso de la pasantia de préactica profesional, no
solo permitié desarrollar habilidades de anestesia en sala de operaciones, sino
también a tener un compromiso profesional y ético en el entorno médico. Se aprende

manejar situaciones éticas y priorizar a los pacientes.
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RECOMENDACIONES

Antes finalizar, se desea sugerir algunas recomendaciones en base a los resultados y las

conclusiones al que se lleg6 en la presente pasantia de préctica profesional.

1.

Al futuro profesional de anestesiologia que optara por modalidad de trabajo de grado,
bajo la modalidad de pasantia de practica profesional, se debe priorizar los
conocimientos basicos en el area de anestesia, tomando en cuenta los conocimientos
aprendidos durante las practicas hospitalarias, seminarios, congresos universitarios y
clases tedricas.

Participar en entrenamientos de emergencia: es vital para mejorar nuestras
capacidades en la toma de decisiones agiles y precisas. Estas practicas nos permiten
estar preparados para situaciones criticas y de emergencia de manera efectiva y
garantizar seguridad de los pacientes.

Fomentar la comunicacion interprofesional: la comunicacién efectiva es vital e
importante en el area de Anestesiologia. Busca oportunidades para interactuar con
otros profesionales de salud, incluyendo cirujanos, enfermeras, y personal de apoyo,
para desarrollar relaciones de trabajo sélidas y garantizar un ambiente de trabajo en
equipo para la seguridad de los pacientes.

Cultivar empatia y sensibilidad: en el campo personal desarrollar valores es de
manera vital, desarrollar estas habilidades en los pacientes y sus familias muestra una
capacidad de comunicarse de manera compresiva que marca una diferencia ya que
contribuye un entorno mas humano y satisfactorio para los pacientes.

Explorar oportunidades laborales y de investigacion: la investigacion permitira
profundizar en temas de Anestesiologia, en areas especificas de interes. Esto nos
permitira mantener los conocimientos y habilidades y seguir creciendo

profesionalmente.
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GLOSARIO

Litotripsia: Es un procedimiento no invasivo que utiliza ondas de choque para desintegrar
calculos de rifion y partes del uréter. Después del procedimiento, los diminutos pedazos de

calculos salen del cuerpo a través de la orina.

Cirugia ambulatoria: Es un tipo de intervencidn que permite como principal caracteristica

que el paciente pueda volver a su domicilio el mismo dia de la operacion.

Bombas perfusora: Es un dispositivo electrénico capaz de suministrar medicamentos de

manera controlada, por una via intravenosa pacientes en sala de operaciones.

Bombas TCI: En sus siglas en ingles “Target Controlled Infunsion” o controlada por
objetivos permiten al profesional en anestesiologia modificar la concentracion del farmaco

de una forma més objetiva para el mantenimiento de la anestesia total por via endovenosa.

Bougie: También llamado de estilete de Eschmann es una herramienta disefiada para guiar

la intubacion endotraqueal.

Via area dificil: Es una situacion clinica en la cual el profesional en anestesiologia que
experimenta dificultad en la ventilacién con mascarilla facial en la intubacion endotraqueal

0 ambas.

BIS: “Indice Biespectral” Es un analogo electroencefalégrafico que determina y vigilia el

nivel de hipnosis en pacientes bajo sedacion y anestesia general.

Ventiladores de transporte: Tiene como objetivo ofrecer soporte ventilatorio en cualquier
tipo de pacientes que funcionan como fuelles para permitir que el aire entre y salga de los

pulmones.
Escala de Ramsay: Es una escala subjetiva que valora los niveles de sedacion en pacientes.

Premedicacion: Es aquella en la cual se hace una entrevista como objetivo de reducir la
ansiedad antes de la intervencion quirurgica, y consiste en una entrevista detallada y una
exploracion detallada de modo que se conozca todos los aspectos fundamentales de la salud

del paciente.
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ANEXO 1

UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR
FACULTAD DE MEDICINA

ESCUELA DE CIENCIAS DE LA SALUD

LICENCIATURA EN ANESTESIOLOGIA E INHALOTERAPIA

TEMA:

INTERVENCION EN EL AREA DE ANESTESIOLOGIA DEL HOSPITAL NACIONAL
ROSALES DURANTE LOS MESES DE JULIO A DICIEMBRE DEL ANO 2023

PRESENTADO POR:
BR. ANDREA MARIA DIAZ MOLINA DM17031

INFORME FINAL PARA OPTAR AL TITULO
LICENCIATURA EN ANESTESI9OLOGIA E INHALOTERAPIA

ASESOR:
LIC. LUIS EDUARDO RIVERA SERRANO

CIUDAD UNIVERSITARIA, DR. FABIO CASTILLO, FEBRERO DE 2024



ANEXO 2: CARTA DE EGRESO

/,3\\ UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR
{0 FACULTAD DE MEDICINA
% ‘.'9/ ADMINISTRACION ACADEMICA
E;:&g Teldtcno: 22268017

CARTA DE EGRESO

LA INFRASCRITA ADMINISTRADORA ACADEMICA DE LA FACULTAD DE MEDICINA DE LA
UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR HACE CONSTAR QUE: Dlaz Molina, Andea Maris con
Camé DM17021 de canformidad & Adicuks 183 del Reglamento do la Gestidn Acacémicos
Administrativa do (8 Univarsidad de EI Salvadar, EG da la camara g Licanciaborn en
Arestesiologia o Inhakierapia, en el Cick I del Afio Académico 2022, habiendo curmplido con
lus requisitos astablockdos én su plan de estudios (1887), con 181 Unidades Vkrativas.

Por tanto, @8 conformidad o Articulo 184 del Reglamanto antes referido, ks vigancia de su
aWOo%,éudaadommmwmmdmmumelddollueuﬁo
académico 2025,

Y para ks alictos legaks comespondientes se extiendo, frma v selia la progents, en San
Sahvador, 8 106 (o8 diss del mes de didembee ce dos mi veintidos,

l'] %!ﬁ.um1m1m|ztmwnhtmm



ANEXO 3: CARTA DE ACEPTACION DE PASANTIA

HOSPITAL NACIONAL ROSALES

Seer Sahvader, 14 de junio de 2023
REE. No.2023-RH-CONT-270

Sefores *
Junta de Vigitancia de b Profesion de Médies
Presente, |

Por este medo comunico @ Usted, que ss he sutorzado a Androa Maria Diaz Molina, 2

pora que realkce pasantia como maum%ﬂm nj!\
" I ’.'

g

Anestesiologla ¢ Inhaloterapla, & partir del 01 da julio ol 31 de de 2023,
ol HOSPITAL NACIONAL ROSALES, con cardcter Ad-Homorem, qu
& Univessidad de E] Ssivador

Lo que hago de s conccmisnto para electos de askgnackn del & jurta
vigilancia provisional

Sin mis soteo o particular, me suscribo cordismente.

-

Owparmrrta 4o Racince Hatans
Fond 0t Aace v 25 Aw. Morie. San Swvacke 51 Savao
T 2 0, e 220, 291 y 2 Fae 2IHAIN



ANEXO 4: CARTA DE PRORROGA DE JUNTA DE VIGILANCIA DE LA
PROFESION MEDICA

PRO-RN/032-16/AGOSTO /2023

EL INFRASCRITO PRESIDENTE DE LA JUNTA DE VIGILANCIA DE LA PROFESION
MEDICA, HACE CONSTAR:

Que la bachiller ANDREA MARIA DIAZ MOLINA con nimero provisional de Ja [unta de
Vigllancia de da Profesidn Médica, en la carrera de Liconciatura en Anestesiclogla ¢
Inhaloterapis 045/2023, ha finalzzado su servicio sodal obligatorio, segin consta en carta
emiticia por el Yeerles Luis Angel Ramirez Henriquez, Director Hospital Nacional Rosales.

Que en Sestdn Ordinaria Ndmero 272023 de fecha 15 de agosto de 2023, se autorizd la
renavacion de prorroga de dicho nimero provisional por un periode con vigencia
del dia 01 de julio hasta el dia 31 de dicdembre del 2023, y dicha prorroga es
unicamente para que ejerza en el HOSPITAL NACIONAL ROSALES.

Es responsabilidad de 1a profesional presentarse antes de que termine la vigoncia
de la renovacion de dichs prorroga, para tramitar el nimero permanente
respectivo, debido a que el permiso otorgade no es prorrogable, caso contrario serid
la Junta de Vigilancia de la Profesion Médica, ka encargada de Inlclar las acclones
pertinentes al encontrarse frente a un caso de incumplimiento de lo dispuesto en ¢l
acuerdo de la Sesion 2772023,

Se hace la aclaracion al HOSPITAL NACIONAL ROSALES, que una vez vencido ¢l periodo
autorizado en 1a presente prorroga, no se debe permitir que la profesional siga laberando,
sl no cuenta con ¢ nimero de la autorfzacion permasente, 1o que debe ser exigido dv
forma obligatorks

Se exbiende la presente en San Salvador, a Jos diecséis dias del mes de agosto de das mil
veintitrés.

DOCTO RLOS ROMEO RAMOS
PRESIDENTE DE JVPM

Inicio Pasoo General Escalin #3551, San Salvador
TEL- 2561- 25507 2561- 2551




ANEXO 5: CARTA DE FINALIZACION DE PASANTIA

o | [ '

" o '- * N
. g . ‘ MINISTERIO | 3
'o... l” \‘\"I‘

CERNIIRNCY I

FI SAIVAINW

CONSTANCIA DE FINALIZACION DE PASANTIA

El Hospital Nacional Rosales, de conformidad con la Resokwion No, 588 de
fecha veintidos oe diciembre de dos mil veintitrés, HACE CONSTAR QUE:
El (a) Bachiller, ANDREA MARIA DIAZ MOLINA, egresado (a) de &
Carrera de Licenciatura en Anestesiologia e Inhaloterapia de la Universidad
de El Salvador, reakz6 Pasantia en el Serviclo de Anestesiologia, en el
periodo comprendido ded 1 de julio al 31 de diclembre de 2023.

Por lo que se extiende |a presente constancia, a ks veinticinco dias del mes
de enaro de dos mil venticuatro, para ks efectos legales pertinentes.

Final Calle Arce y 25 AV. Norte, San Salvador, El Salvador
PBX 2231.9200, 2231-9201, Ext. 252, 529



ANEXO 6: HOJA DE ANESTESIA
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ANEXO 7: TEMA DE EXPOSICION

UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR

HOSTITAL NACIONAL ROSALES

TEMA: ANESTESLA EN MEURGCTRIIGLA

FRESENTAIND POR: ANDREA MARLA DEAZ MOLINA DM

FECHA: VIERMES & DE ENERD DE 7074

RECIBIDG: DR, FEDERICO ORELLANA
FIRMA ¥ SELLO:




ANEXO 8: ESCALA DE RAMSAY

DE RAMSAY

ML GHCTESTIN
O oo®

2 o0

Desplerto, cooperador, orlentado y tranguiio

3 ©o0

Dormido con respuesta a ordenes

O <00

Sommoliento con broves respuestas a [a luz y ol sonido

Dormido con respuesta solo al dodor

22 00e

-
-

Profundamente dormindo sin respuestn a estimeios




ANEXO 9: CALENDARIZACION DE ACTIVIDADES DEL PLAN DE PASANTIA DE
PRACTICA PROFESIONAL
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ANEXO 10
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ANEXO 11
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ANEXO 12
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ANEXO 13
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ANEXO 14
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ANEXO 15: HOJA DE REPORTE DE PROCEDIMIENTOS ANESTESICOS DURANTE
LA PASANTIA DE PRACTICA PROFESIONAL
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