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Organizacion del quirdéfano

P. Buisson, F.-X. Gunepin, M. Levadoux

El quiréfano es una estructura donde se llevan a cabo actuaciones de marcada
tecnicidad, donde la prevencion de las infecciones debe resultar la principal preocupacion
de todas las personas que trabajan en él. Es también el centro de actividad de la mayoria
de estructuras hospitalarias, no sélo por el volumen de personal asignado sino también
por el coste financiero que comporta su funcionamiento. Su construccién debe someterse
a consideraciones de tipo arquitecténico y ambiental. Su funcionamiento diario se basa
en el respeto y la aplicacién de un reglamento de funcionamiento propio, que debe
redactar y controlar una comisién de quiréfano. En la actualidad no existe
documentacion en la que basarse para crear de una pieza un quiréfano ideal, pero su
construccién, mantenimiento y organizacién estdn requlados por un conjunto de
reglamentaciones y recomendaciones que es necesario conocer. Debido a la presion
econémica cada vez mds intensa y habida cuenta del importante coste de
funcionamiento que tienen estas estructuras, han aparecido nuevos conceptos de
rentabilidad, productividad y optimizacién en el vocabulario de las autoridades
sanitarias y hospitalarias. Aunque la calidad de la actuacion técnica y la sequridad que la
rodee deben seqguir siendo las principales preocupaciones de los cirujanos, se pone hoy de
manifiesto que es necesario apropiarse de estas nuevas ideas, con el fin de disponer de
una vision global de nuestra herramienta diaria de trabajo y anticiparse a un tipo de
funcionamiento que se impondrd, obviamente, de modo progresivo al conjunto de
intervinientes en el quiréfano.
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6 H Introduccion
8 En un hospital, el quir6fano constituye uno de los
8 sectores principales y, desde luego, uno de los mas
8 emblematicos, en tanto que pieza maestra del disposi-
8 tivo asistencial. Es un lugar donde se llevan a cabo
9 actuaciones de marcada tecnicidad que representan a
9 menudo «actividades estelares» del centro en cuestion,
pero cuyos costes e inversion financiera obligan a tener
10 en cuenta aspectos relacionados con la rentabilidad, a
10 los que se afladen los inevitables imperativos de seguri-
10 dad. La diversidad de intervenciones realizadas, el hecho
10 de que se practiquen de forma programada o urgente, la
13 cohabitacion entre diversas especialidades, la multiplici-
13 dad de recursos humanos implicados, el necesario
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cumplimiento de las reglamentaciones y la preocupa-
cion permanente por la calidad son elementos que hay
que tener en cuenta para una buena gestion de un
quiréfano (. La organizacion de una estructura de este
tipo constituye, por tanto, un auténtico reto que
requiere conciliar los imperativos médicos y la satisfac-
cion de los pacientes con criterios como la productivi-
dad y la optimizacion de la utilizacion de los
quir6fanos, mas usuales del medio empresarial que del
mundo sanitario. La evolucién permanente de las
técnicas quirdrgicas y de las modalidades de interven-
cién tiene la consecuencia, por otra parte, de que se
hayan vuelto completamente caducos conceptos validos
hasta hace pocos afios. Hay que tener en cuenta todos
estos elementos para gestionar el quir6fano de la mejor
manera posible [1-3]; una buena organizacién se basa
esencialmente en normas de funcionamiento precisas,
tal como habra detallado la reglamentacién de funcio-
namiento interno del quiréfano, que debe hacer respe-
tar la comision de quir6fano.

H Preambulo

De acuerdo con lo anterior, la organizacién de un
quir6fano se muestra como un auténtico desafio, de
ejecucion particularmente compleja. Hay que tener en
cuenta multiples aspectos, incluidos el tamafio y la
modalidad de funcionamiento del centro donde se
ubica. El quir6fano de un gran centro hospitalario
universitario no puede organizarse como el de un
hospital regional mas modesto ni, menos atin, como el
de un centro privado. La consideracién de los factores
humanos es esencial en un periodo en que la escasez de
personal se ve empeorada por la reducciéon del tiempo
de trabajo del personal médico y los auxiliares, asi como
por la recuperaciéon de las guardias, todo ello mientras
los tiempos de formacion se alargan y las reglamenta-
ciones se hacen cada vez mas estrictas. Segin podria
desprenderse de la lectura de estas paginas, la organiza-
cion «ideal» de un quirdfano pareceria una quimera de
logro dificil, ya que los criterios que deben confluir
parecen muy numerosos y a menudo antagoénicos.

11
Para recordar

Recuérdese sin embargo la importancia de la
lucha contra las infecciones nosocomiales y las
infecciones relacionadas con los cuidados. La
lucha contra las infecciones de la zona intervenida
(IZ1) constituye uno de los elementos principales
que hay que tener obligatoriamente en cuenta en
la organizacién del quiréfano 4y, obviamente,
en el momento de su concepcién o reestruc-
turacion 81,

Aunque la mentalidad de las personas ha evolucio-
nado mucho y el cirujano ha perdido buena parte de su
poder de antafio, no por ello deja de ser posible que
estallen en cualquier momento conflictos subyacentes,
en un medio donde se enfrentan tantos intereses con-
trapuestos. Se trata de un terreno muy sensible donde
las susceptibilidades de cada cual se exacerban al
maximo, hecho que deben tener en cuenta los respon-
sables de la coordinacién y organizacién del quir6fano
a la hora de tomar determinadas decisiones. Es necesa-
rio, en particular, estar muy atento a la actual y omni-
presente tendencia de querer trasladar sistematicamente
las normas de funcionamiento del medio industrial al
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medio sanitario [°l. Aunque estas técnicas de gestion, la
mayoria de las cuales esta importada de la practica
anglosajona, han demostrado su eficacia en el sector
industrial, su transposicién al sector sanitario requiere
un andlisis extremadamente riguroso antes de aplicarlas.
Por ello, los nuevos métodos de funcionamiento que se
proponen para los quir6fanos no deben implantarse sin
la participacién y aprobaciéon de los cirujanos. Su
implicacién en estos distintos procesos es, por lo
general, el punto de partida de una buena organizacion.

H Bases arquitectonicas
y ambientales del quiréfano

Antes de considerar las modalidades propiamente
dichas de organizacién del quir6fano, parece dificil no
abordar las cuestiones estructurales, dada su influencia
directa sobre los métodos de funcionamiento y las
normas que deben observarse. Aunque la construccion
de un quiréfano resulta un acontecimiento poco fre-
cuente, ya que a menudo es contempordneo de la
creacion del hospital al que pertenece, la reorganizacion,
la reestructuracién o la realizacién de obras de reforma
son posibilidades mas frecuentes con las que se enfren-
tan los profesionales de la salud y a las cuales deben
tener la posibilidad de aportar su contribucién, en
estrecha relacién con un arquitecto hospitalario, cuyo
papel es primordial en este tipo de trabajos I7l. En este
articulo no se abordan los aspectos referentes a la
esterilizaciéon de los dispositivos médicos, que estd
regida hoy dia por un servicio bien diferenciado del
quir6fano, dependiente de la farmacia de uso interno y
bajo la autoridad y responsabilidad de un farmacéutico
hospitalario [8].

Concepcion del quiréfano:
grandes principios

Quirofano pluridisciplinar

El concepto de quir6fano contiguo al servicio parece
definitivamente superado para ceder su plaza al con-
cepto de quir6fano pluridisciplinar Gnico, solucién
mucho menos costosa y mds racional. La ventaja esen-
cial consiste en disponer conjuntamente de los equipa-
mientos y también de la mayoria del personal:
anestesistas, personal de enfermeria de quir6fano,
auxiliares de enfermeria, personal no sanitario, camille-
ros 1> 91 El plan general de adaptacion y la organizacion
de los nuevos quiréfanos a menudo van incluso mas
lejos: sittian cerca del quir6fano la unidad de reanima-
cién, el servicio de pruebas de imagen y la esterilizacién
central. Existen sin embargo algunas excepciones a este
principio, como es el caso de algunos centros de cirugia
ambulatoria, cuya actividad justifica la creacién de un
centro satélite independiente dentro del hospital, con su
propio quir6fano. No es por ello menos cierto que, en
la mayoria de ocasiones, la actividad ambulatoria se
realiza en el quir6fano centralizado, donde tiene reser-
vada una zona.

Quiréfanos polivalentes

El concepto de quirdfanos polivalentes se ha desarro-
llado también en paralelo a la creacion de unidades
multidisciplinares. El principio sigue siendo el mismo:
racionalizar y poner en comin los medios, tanto huma-
nos como materiales, con un objetivo esencial de
ahorro 5 10, 111 Este dogma de la polivalencia se apoya
en el principio de que ya no existirifan quir6fanos
dedicados a una determinada especialidad y, menos atn,
reservados a un determinado cirujano; las normas
actuales de biolimpieza entre intervenciones permiten
esta polivalencia sin riesgo suplementario en la mayoria
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