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			A Dios, 
a nuestras familias,
a nuestros estudiantes…

razones fundamentales de nuestro ser y hacer.

		

	
		
			Aquel que le gusta la práctica sin la teoría, 
es como el marino que navega barcos sin timón ni brújula 
y nunca sabe dónde anclar.

Leonardo da Vinci

		

	
		
			Presentación

			Esta obra pone al alcance del docente y del profesional en formación un documento útil que sintetiza los instrumentos, la técnica y los insumos básicos y necesarios para efectuar una sutura en cualquier nivel de la atención primaria de salud. Recoge los aspectos más importantes para orientar al principiante, desde el conocimiento de los materiales quirúrgicos más utilizados en niveles básicos de atención hasta la ejecución de una sutura con puntos simples y el retiro del material. Además, constituye un insumo para estandarizar el manejo de una herida. Este documento presenta los pasos detallados, con justificación basada en evidencia científica, además de una herramienta para la evaluación, lo que complementa el proceso docente de enseñanza-aprendizaje.

		

	
		
			Notas de descargo y declaraciones

			Los autores de esta guía declaran no tener ningún conflicto de interés. 

			En este documento se proponen algunos nombres comerciales, únicamente con el fin de ayudar a que los lectores los identifiquen, en ningún caso son vinculantes; la elección de los materiales queda a discreción de los profesionales o unidades de salud y dependerá de cada caso. Esta guía se publica con fines informativos y docentes, y no podrá interpretarse como un asesoramiento profesional médico. Los autores se eximen de cualquier responsabilidad que pudiera derivarse del uso de la información del documento.

		

	
		
			Glosario

			•Ambulatorio. Que recibe atención por consulta externa (no en hospitalización).

			•Bioseguridad. Acciones, normas y protocolos para prevenir y controlar los riesgos para la salud y el medio ambiente.

			•Clamp. Clip que sujeta con abrazaderas un tejido.

			•Colecistectomía. Operación quirúrgica para extirpar la vesícula biliar.

			•Consentimiento informado. Instrumento para recoger la aceptación o negación de un procedimiento

			•Dehiscencia. Abertura de un tejido que había sido suturado previamente.

			•Espéculo vaginal. Instrumento constituido por dos valvas que se articulan para hacer procedimientos en cavidades corporales como la vagina.

			•Herida. Lesión o alteración de la estructura de un tejido corporal (Atiyeh, Ioannovich, Al-Amm y El-Musa, 2002).

			•Laparoscopía. Técnica que emplea una cámara denominada laparoscopio a través de una pequeña incisión.

			•Punto (de sutura). Punto quirúrgico. Acción de realizar una sutura (Arenas, 2003b).

			•Relación profesional-paciente. Consideraciones y actos ejecutados para mantener el profesionalismo, la dignidad y respeto de las personas.

			•Sutura. Cualquier tipo de material biocompatible, empleado para cerrar y aproximar quirúrgicamente una herida (Hollander y Singer, 1999). 

			•Suturar una herida. Se refiere al procedimiento quirúrgico de aproximación mecánica de los bordes de una herida, aplicando una sutura para favorecer su cicatrización final (Hollander y Singer, 1999). 

		

	
		
			Introducción

			La piel y los tejidos blandos cumplen un papel fundamental como barrera protectora del cuerpo; sus lesiones son motivos de atención comunes en la consulta de un profesional de la salud. Los determinantes para la reparación adecuada del tejido pueden ser intrínsecos o extrínsecos del paciente. El acto de suturar una herida se constituye en una herramienta necesaria pero no indispensable para esta reparación. Este procedimiento va encaminado a colaborar con el proceso fisiológico de la cicatrización, epitelización y remodelamiento del tejido (Singer y Clark, 1999). 

			Desarrollar una técnica adecuada de reparación demanda que el personal conozca los pasos del procedimiento y su justificación. Además, debe practicar exhaustivamente la técnica, hasta conseguir un número de repeticiones que garanticen que alcanzó un nivel eficiente en su curva de aprendizaje. Estas destrezas lo acompañarán a lo largo de la vida estudiantil y profesional (American College of Surgeons, 2018; Arenas, 2003b). 

			En 2017 ocurrieron 3800 muertes al día por causas de violencia en el mundo (Organización Mundial de la Salud, 2017). En este sentido, el Institute for Health Metrics and Evaluation enlista las heridas no intencionales y los accidentes de transportación en los puestos 10 y 14 respectivamente. Se ha calculado que en 2018 el costo directo e indirecto de estas enfermedades ascendía a miles de millones de dólares (Institute for Health Metrics and Evaluation y Universidad de Washington, 2018). En el Ecuador, de acuerdo con las estadísticas vitales del año 2019, la morbimortalidad especialmente en jóvenes, por accidentes, violencia y suicidio, se encuentran entre las primeras diez causas a escala nacional (Instituto Nacional de Estadísticas y Censos, 2019).

			En este texto académico encontrará una revisión de las bases conceptuales necesarias para entender y ejecutar el procedimiento de una sutura con puntos individuales discontinuos, así como material para evaluación.

		

	
		
			Fundamentación teórica de las suturas

			Al hablar de heridas, se debe reconocer la pérdida de la estructura normal de piel o mucosas, esta afectación genera una alteración de la función normal de los tejidos (Atiyeh et al., 2002). 

			Recuento anatómico y funcional de la piel

			La dermis y la epidermis generan una capa que funciona como barrera natural ante el medio externo, no se pueden distinguir una de otra (figura 1). La hipodermis o tejido adiposo subcutáneo es variable, dependiendo de la zona anatómica, estructuras vasculares y nerviosas discurren por ella; esta capa no aporta tensión (Arenas, 2003b). Para mantener la homeostasis de la piel, se necesita de la integridad e interacción de estructuras celulares, factores de crecimiento, citoquinas, aportes nutricionales, señalización y otros factores bioquímicos, en conjunto con la integridad física y funcional de la matriz de los tejidos blandos (Hardy, 2020).

			Figura 1. Estructura histológica (capas) de la piel
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			Elaborado por: Felipe Moreno-Piedrahita Hernández.

			El proceso de cicatrización se presenta en varias etapas, que se detallan en la tabla 1 (Arenas, 2003a).

			Tabla 1. Fases de la cicatrización de la piel

			
				
					
					
				
				
					
							
							Fase inflamatoria

						
							
							Coagulación: inmediato, contracción de los vasos sanguíneos, agregación plaquetaria, coágulo primario. 

							Inflamación: proteólisis del tejido dañado. 

						
					

					
							
							Fase proliferativa

						
							
							Formación de tejido de granulación: regeneración de la dermis y vasos sanguíneos (angiogénesis).

							Epitelización: regeneración de la epidermis. 

						
					

					
							
							Fase de maduración

						
							
							Remodelamiento: formación de colágeno y contracción del tejido por remoción de tejido cicatricial, puede durar hasta 12 meses.

						
					

				
			

			El instrumental quirúrgico

			El instrumental empleado en los procedimientos quirúrgicos menores (consultorio) y mayores (quirófano) es innumerable. Familiarizarse con estos materiales puede demandar tiempo y práctica. Los autores  sugieren que se relacione el diseño del instrumento con su función específica (Kotcher, 2013). Existen múltiples clasificaciones. En la tabla 2 se detallan algunas para entenderlas mejor (Bohorquez Brazales, Heredia Cobos, Venegas de Bonilla y Yanez de Padilla, 1992).

			Tabla 2: Clasificación del instrumental quirúrgico

			
				
					
					
				
				
					
							
							Por la complejidad de uso:

							•Básico de cirugía menor

							•Básico de cirugía mayor

							•Especial (ej. colecistectomía)

							•Especializado (ej. laparoscopía)

						
							
							Por su diseño:

							•Recto

							•Curvo

						
					

					
							
							Por su función:

							•Diéresis o corte (ej. bisturí, tijeras)

							•Disección (ej. tijeras)

							•Hemostasia (ej. pinzas mosquito)

							•Aprehensión o sujeción de tejidos (ej. pinzas anatómica)

							•Separación (ej. separadores)

							•Drenaje (ej. sondas, cánulas)

							•Síntesis o cierre de tejidos (ej. portaagujas)

						
							
							Según su forma:

							•De un solo cuerpo (ej. bisturí)

							•Con articulación (ej. pinzas, tijeras)

							•Con cierre (ej. pinzas, clamp)

							•Con fórceps (ej. espéculo vaginal)

							•De fibra: recubiertos de fibra o polímeros plásticos
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