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I.   OBJETIVO

   Estandarizar normas del cuidado en el manejo de dehiscencia de herida quirúrgica 

II.  ALCANCE

Este procedimiento es de aplicación general para todo el personal médico y de enfermería, debe 

mantener el protocolo de manejo de heridas.

III. POLÍTICAS DE OPERACIÓN 

a. El Personal Médico, Personal de clínica de heridas y  de enfermería del  Hospital,  es  

responsable  de  cumplir este  procedimiento     y   mantenerlo actualizado.

  

    b. El personal de clínica de heridas y de enfermería; supervisa, evalúa y promueve el correcto  manejo  

dehiscencia de herida quirúrgica.

   

    c. La Supervisora de enfermería, coordina la atención de enfermería en el servicio específico, las

          enfermeras generales y auxiliares otorgan la atención de enfermería.

    d. La comunicación y coordinación son elementos indispensables para una interacción efectiva.

   

    e. El trabajo en equipo mantiene un clima organizacional favorable en la atención del paciente. 
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Saludar, presentarse e identificarse.

Comprobar la identidad del paciente y explicar el 

procedimiento

Respetar su intimidad y guardar la confidencialidad de 

sus datos.

Informar al paciente y/o cuidador principal el 

procedimiento a realizar y solicitar su colaboración 

usando un lenguaje claro comprensible y resolviendo 

dudas y temores.

Solicitar consentimiento de forma verbal y escrita.

Colocar al paciente en una posición cómoda.

Favorecer la privacidad.

Colocar el material a utilizar sobre  una mesa auxiliar.

Realizar el lavado de manos según el protocolo.

Ponerse el cubrebocas y guantes limpios.

Humedezca el apósito adherido con removedor de 

adhesivos  para favorecer su retiro.

Administrar analgesia previa a la curación.

Observar las características de la herida.

Colocarse guantes estériles.

Colocar un pañal adulto debajo del paciente.

Poner bolsa de desechos RPBI al alcance.

Preparar material estéril encima de un campo estéril.

Continua
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Tomar  pinza de disección,  kocher y gasas .

Impregnar la gasas  con solución salina.

Retirar sustancias que actúen como cuerpo extraño en 

los tejidos.

Promover la continuidad en el proceso de cicatrización.

Drenar abscesos, seromas si existiera con técnica estéril.

Valorar al paciente con alteración de la función senso-

perceptiva para evitar posibles complicaciones.

Valorar si es necesaria la extracción de la sutura/ grapa 

total o parcialmente, dependiendo del estado de la

incisión y su cicatrización.

Cuidados de la piel peri-incisional.

Vigilar posibles signos de infección.

Empezando por la zona superior de la incisión, limpiar 

suavemente de arriba hacia abajo en un solo 

movimiento, o desde el centro hacia los lados, nunca 

desde abajo hacia arriba.

Si la herida quirúrgica está contaminada, limpiar siempre 

desde la zona limpia hacia la contaminada.

 Desechar la gasa.

Repetir el procedimiento hasta que esté completamente 

limpia.

Secar la herida utilizando la misma técnica.

Continua
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Si procede, aplicar pomadas, apósitos especiales u otros 

productos.

Colocar apósitos en la herida.

Desechar el material de la bolsa correspondiente a 

clasificación de RPBI.

Higiene  de manos.
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Inicio

Saludar, presentarse e 

identificarse

Comprobar la identidad 

del paciente y explicar el 

procedimiento
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V. DIAGRAMA DE FLUJO

Personal de Enfermería en  Clínica de Heridas

Secar la herida utilizando 

la misma técnicaDrenar abscesos, seromas 

si existieran con técnica 

estéril.

0

Valorar al paciente con 

alteración de la función 

sensoperceptiva para 

evitar posibles 

complicaciónes

Tomar pinza de disección 

y Kocher para hacer una 

torunda 

Impregnar torunda con 

solución salina 

Retirar sustancias que 

actúan como cuerpo 

extraño en los tejidos 

FIN

Promover la continuidad 

en el proceso de 

cicatrización 

ENERO 2023 ENERO 2026

PROCEDIMIENTO PARA EL MANEJO DE 

DEHISCENCIA DE HERIDA QUIRÚRGICA
DNE-CPE-001

Lavarse las manos

Colocar apositos en la 

herida

Respetar su intimidad y 

guardar la 

confidencialidad de sus 

datos

Informar al paciente y/o 

cuidador principal el 

procedimiento a realizar y 

solicitar su colaboración 

usando un lenguaje 

comprensible y 

resolviendo dudas y 

temores

Solicitar consentimiento 

de forma verbal y/o escrita

Ponerse el cubrebocas y 

guantes limpios

Administrar analgesia 

previa a la curación

Humedezca el apósito 

adherido con removedor 

de adhesivo para favorecer 

su retiro

Observar las 

características de la herida

Colocarse guantes 

estériles

Colocar pañal adulto 

debajo del paciente

Poner bolsa de desechos 

RPBI  al alcance

Preparar material esteril 

encima de un campo 

estéril

Valorar si es necesaria la 

extracción de sutura/grapa 

total o parcialmente, 

dependiendo del estado de 

la incisión y su 

cicatrización 

Vigilar posibles signos de 

infección

Empezando por la zona 

superior de la incición, 

limpiar suavemente de 

arriba hacia abajo en un 

solo movimiento, o desde 

el centro hacia los lados, 

nunca desde abajo hacia 

arriba

Si la herida quirúrgica está 

contaminada, limpiar 

simpre desde la zona 

limpia hacia la contamida

Desechar la gasas

Repetir el procedimiento 

hasta que esté 

completamente limpia

Si procede, aplicar 

pomadas, apositos 

especiales u otros 

productos

Desechar el material en la 

bolsa correspondiente a 

clasificación de RPBI

Colocar en una posición 

comoda

Favorecer la privacidad

Realizar el lavado de 

manos según protocolo
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VI.-   INDICADORES 

No aplica

VII.-   SITUACIÓN DE LA REVISIÓN 

 HOJA

PARAMEDICA- ENFERMERIA

ÁREA - SERVICIO

0

Fecha de Cambio Requiere EntrenamientoDescripción del Cambio
Sí  -  No

ENERO 2023 ENERO 2026

PROCEDIMIENTO PARA EL MANEJO DE 

DEHISCENCIA DE HERIDA QUIRÚRGICA
DNE-CPE-001

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS 

CLÍNICA DE HERIDAS  

Procedimiento de nueva creación 


	PROCEDIMIENTO DE DEHISCENCIA DE HERIDA QUIRURGICA.vsd
	OBJETIVO
	INSTRUCTIVO
	INSTR2
	INSTR 3
	DIAGRAMA
	CAMBIOS


