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RESUMEN

Los profesionales de enfermeria en muchos de los casos no realizan los correctos
procesos aplicando normas y acciones, para evitar infecciones en el servicio a sus
pacientes o al tratar con sus fluidos referentes al manejo de equipos para proteccion,

manejo de residuos y lavado de manos.

La Bioseguridad en el area de la salud es un factor determinante para la salud y
seguridad del personal de enfermeria que brinda atencion permanente a los usuarios de
este servicio; la aplicacion de los protocolos de bioseguridad. La prevencion es la mejor
forma de evitar los accidentes en el trabajo sanitario en estas; las lesiones,

enfermedades y consecuencias al exponerse un factor de riesgo.

Considerando el riesgo laboral que se presenta en el area sanitaria y en la comunidad,
se estima que es de gran importancia conocer los protocolos de bioseguridad por los
profesionales de la salud. La puesta en practica de las medidas de bioseguridad en lo
laboral, determina en la salud del personal sanitario que atiende a diario los usuarios y
pacientes en el establecimiento de salud.

Por ello en este trabajo podemos identificar que el profesional de enfermeria desarrolla
diversas actividades en la atencién a nivel comunitario dirigidas a proteger la salud del
paciente, familia y comunidad, siendo uno de ellos fomentar el uso de las medidas de
bioseguridad como son el lavado de manos, uso de barreras protectoras; medidas de
aislamiento, asi también entre otros de igual importancia, para contribuir a disminuir el

riesgo de adquirir y transmitir enfermedades.



ABSTRACT

Nurses in many cases do not make the rules applying correct procedures and actions to
prevent infections in service to their patients or deal with their fluid handling equipment
relating to protection, waste management and hand washing.

Biosafety in the area of health is crucial for the health and safety of nurses providing
permanent care to users of the service factor; the application of biosecurity protocols.
Prevention is the best way to avoid accidents at work in these health; injuries, illnesses
and consequences when exposed a risk factor.

Considering the occupational hazard that occurs in the health area and community, it is
estimated to be of great importance to know biosecurity protocols by health
professionals. The implementation of biosecurity measures in labor, determines the
health of health workers who treat daily users and patients in the health facility.

Therefore in this paper we identify the nurse carries out various activities in care at the
community level aimed at protecting the health of the patient, family and community, one
of which encourage the use of biosecurity measures such as washing hands, use of
protective barriers; isolation measures, and also among others of equal importance, to

help reduce the risk of acquiring and transmitting diseases.



INTRODUCCION

La Bioseguridad son todos los principios, procedimientos y practicas llevadas a cabo
para poder evitar posibles riesgos al contacto con agentes toxicos y biolégicos, o su

liberacion accidental?.

La bioseguridad se origind en la guerra de Crimea, entre 1855-1856. En este conflicto,
en 1854, Florence Nigthingale es llevada a Crimea, para que con enfermeras limpiaran y
reformaran el establecimiento de salud, reduciendo la tasa de mortalidad del 40% al 2%

2-

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) en 1988, menciona que en todo el mundo
cada afo se dan aproximadamente 200.000 muertes y 68 millones de recientes casos de
salud, producidos por el contacto y manejo del personal frente a los riegos sanitarios. Se
estima que cada afio 2 millones de personas son afectadas por accidentes corto

punzante (5,7%) asi pues el area mas vulnerable es enfermeria?.

Esta resolucion del problema, se realiza con el fin de Identificar las medidas de
Bioseguridad aplicadas por la enfermera /o en la atencion del paciente en la comunidad
mediante revision de articulos cientificos para la correspondiente prevencion de riesgos
de enfermedades a nivel comunitario, Y asi prevenir mediante actitudes el riesgo del

profesional de enfermeria a contraer infecciones al igual que en el paciente.



DESARROLLO

ANTECEDENTES:

Se debe llevar a cabo Mediante lineamientos de ejecucion sobre la problematica
originada en los centros sanitarios por las exposiciones biolégicas al igual llevando a la
practica la teoria de las medidas de bioseguridad; teniendo en cuenta que la delgada
linea entre la prevencion y accidente laboral pasan por la ejecucion de las normas de

bioseguridad 4.

Mediante un estudio realizado por la revista de la Asociacion Esparfiola de Especialistas
en Medicina del Trabajo, en el Centro de salud Gallegos; para el afio 2011 se certificaron
194 accidentes con riesgo bioldgico, Los accidentes en su mayoria son de riesgo
biolégico siendo; pinchazos (82%) areas que se producen mas accidentes son el
quiréfano(25%) hospitalizacién (37%) y los materiales que producen esto en su mayoria
son las agujas de insulina (15%) agujas de sutura(15%).Asi también las causas mas

relevantes son la escasez de orientacion y formacion sobre el manejo de la biosguridad?.

De acuerdo a un estudio cientifico de la revista Asociacion Espafiola de Especialistas en
Medicina del Trabajo, la vacunacién es la medida mas eficaz frente al riesgo bioldgico;
en ocasiones los trabajadores rechazan la vigilancia sanitaria y especificamente la
vacunacion, en la medicina del trabajo no existe un consenso suficiente sobre si la
negativa a vacunarse debe ser criterio de no aptitud, ya que ademas de su salud pueden
afectar a la de los pacientes. En la Union europea no existe un consenso sobre
vacunaciéon en trabajadores sanitarios, o que puede ocasionar una minimizacién en la
percepcion del riesgo y una falta de informacion sobre los riesgos y beneficios de la
vacunacion. Unas recomendaciones y criterios de aptitud comunes contribuirdn a

disminuir la morbilidad y la mortalidad y seran sanitariamente eficientes 2.



DEFINICION DE LA BIOSEGURIDAD:

Se utiliza para unir y definir las normas en accion y empleo de la prevencion para el
profesional sanitario, para la reduccion de las posibles infecciones que se contraen en el

medio de salud, haciendo asi énfasis en la asepsia 'y prevencion.

PRINCIPIOS DE LA BIOSEGURIDAD

Universalidad: Las normas deben incluir a todos los usuarios de las diferentes areas de
salud. Todos los trabajadores de salud deben cumplir las cautelas generales diariamente
para que no haya exposicibn y repercute en accidentes laborales y muchas

enfermedades.

Uso de Barreras: Al ejecutar estos evitamos el contacto directo con la sangre y otros
fluidos, asi mismo al usar materiales materiales especificos que eviten contactar con los

ya mencionados.

Medidas de eliminacién de material contaminado: Combinacién de instrumentacion y
procesos, en el cual estos dispositivos usados en atencion al usuario, son desechados

sin problema*.

RIESGO BIOLOGICO:

Forma directa: Se origina cuando el personal de salud maneja de forma directa agentes

peligrosos por medio de procesos ya mencionados.

Forma Indirecta: Ocurre cuando se produce interaccion de agentes biol6gicos y el

medio ambinte?.

MEDIDAS PREVENTIVAS:



Lavado de manos: Es importante para la reduccién de microorganismos y asi no haya
dispersién para proteger el paciente, personal y familia. Es una técnica que protege al

paciente al personal sanitario, familia y visitantes.

Tipo de lavado de manos:

e Social: Es el que realizamos en casa, su posible contaminacion es minimo, asi
como el riesgo de contaminar a otros.

e Clinico o Antiséptico: Es el que necesita una accidn mecanica rigurosa usando
agua y jabon gue penetre en todas las caras y superficies de nuestros dedos y el

resto de la mano eliminando los microorganismos transitorios.

e Quirargico: Mediante este procedimiento eliminamos bacterias residentes®.

CINCO MOMENTOS PARA LA HIGIENE DE LAS MANOS:

Antes de tocar al paciente: para proteger al paciente de los gérmenes dafinos que

tiene usted en las manos.

Antes de realizar una tarea limpia aséptica: Para proteger al paciente de los

gérmenes dafiinos que podrian entrar en su cuerpo.

Después del contacto con el entorno del paciente: Para protegerse y proteger el

entorno de atencion de salud de los gérmenes dafinos del paciente®.

PROTECCION PERSONAL:

Los equipos de proteccién son un complemento indispensable. En las que se utiliza
barreras en la puerta de entrada del organismo para evitar la transmision de infecciones.
e Calzado de guantes
e Protectores Oculares
e Uso del Gorro

e Uso de Zapateras®.



LIMPIEZA, DESINFECCION Y ESTERILIZACION:

Asepsia:
Es la ausencia de infeccion o de material infectado por microorganismos patégenos. Son

todas las acciones que eliminan los agentes patdégenos.

Limpieza:
Es la eliminacién de todo material extrafio (por ejemplo: tierra, material organico) de los

objetos.

Descontaminacion:
Es la remocion de la mayoria del material organico de los dispositivos o utensilios
médicos como parte de su reprocesamiento e higiene, disminuyendo el numero de

microorganismos presentes.

Esterilizacién:
Es la erradicacién de todos los microbios sumado a estas esporas bacterianas. Lo
podemos conseguir con el calor seco, vapor con presion y gran variedad de quimicos

diluidos®.

DESINFECCION:

Es la erradicacion de las diferentes superficies microbianas identificadas pero no de

todos los tipos microbianas.

Desinfeccion a nivel alto: Elimina microorganismos a excepcion cuando se presentan

mayores cantidades de esporas bacterianas

Desinfeccion a nivel intermedio: Elimina bacterias en un estado vulnerable incluso la

bacteria Mycobacterium Tuberculosis.

Desinfeccion a nivel bajo: Erradica gran cantidad de bacterias que se encuentran

vulnerables, siendo unas de estos hongos y virus®.



RESIDUOS Y DESECHOS:

Biocontaminados: Son todos los contaminados con entes infecciosos, 0
presenten elevadas cantidades de microorganismos con riesgo para el personal

gue maneje estos residuos

Especiales: Son generados en los establecimientos de salud, teniendo
propiedades fisicas y quimicas.

Comunes: Todos los desechos que no se ubican en las clasificaciones
anteriormente mencionadas y por su aspecto similar a los desechos domésticos

son asignados a esta categoria.

NORMAS DE BIOSEGURIDAD EN PROGRAMA AMPLIADO DE
INMUNIZACIONES:

Mantener el area de labores en 6ptimas condiciones de aseo.

No conservar comida en las neveras de biolégicos del centro de salud..

El ambiente de trabajo debe ser 6ptimo: ventilacion, temperatura e iluminacion
para comodidad del personal.

Tratar en su totalidad a usuarios y pacientes como portadores de infecciones.
Lavarse cuidadosamente las manos antes y después de realizar los
procedimientos. Por cada paciente usar un par de guantes.

EL profesional sanitario no debe pasear con el uniforme después de haber hecho
contacto con el paciente.

Permanecer con la cabellera bien recogida, de manera sencilla.

Tener la ropa de labores y los materiales de bioseguridad en buenas condiciones.
Los Corto punzantes tienen que ser manejados con mucho cuidado y ser

colocados en depésitos para estos.



o Desinfectar y asear las zonas superficiales, equipos de labores al culminar los

procedimientos.

e EIl Equipo que necesite reparacion técnica, debe ser llevado a mantenimiento,

previo a ello se realiza aseo y desinfeccion el cual debe ser realizado por el

personal de salud encargado’.

ENFERMEDADES DE ALTO RIESGO DE TRANSMISION EN LA COMUNIDAD
Y LAS MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD QUE LA ENFERMERA APLICA EN

CADA PATOLOGIAS:

PATOLOGIA VIA O RUTA DE PREVENCION
INFECCION

Rubeola Inhalacién *Restringir al personal no

Varicela inmune

Sarampion *Realizar Inmunizacion
*Lavados de manos
*Uso de mascarillas
*Métodos asépticos y
desinfectantes

Dengue, fiebre amarilla, malaria | Vectores *Erradicar criaderos

*realizar inmunizacion

Hepatitis B Por fluidos vaginales *Tratar de no pincharse con
Semen y sangre objetos filudos o agujas.
*Colocarse guantes antes de
tocar fluidos
*Inmunizarse
Gastroenteritis oral, Fecal, aérea *higiene de manos

*Uso de cubre boca
*realizar inmunizacion
*limpieza aséptica inmediata

del lugar de trabajo




ENFERMEDADES DE BAJO RIESGO DE TRANSMISION EN LA COMUNIDAD
Y LAS MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD QUE LA ENFERMERA APLICA EN
CADA PATOLOGIAS:

PATOLOGIA RUTA DE INFECCION PREVENCION
Tuberculosis Inhalacién *Inmunizacion (formas
invasivas).
*Uso de mascarilla por
contacto estrecho en

pacientes bacilifero

*Disposicion  segura  de
esputo.

Salmonelosis Fecal. Oral *Lavado de manos

Hepatitis A Inmunizacién

Poliomielitis *Disposicion  segura de
heces

Meningitis meningococica | Gotas *Evitar no tocar

*lavarse las manos
*Uso de cubre boca

*Aplicar Inmunizacién

Hepatitis C Y VIH

Transportada por sangre,

semen y fluidos vaginales

*Evitar pincharse con objetos
corto punzantes y lesionarse

con objetos afilados que

estén contaminados con
fluidos organicos.
*Aplicar métodos de

reduccion de pinchazos.




RESOLUCION DEL PROBLEMA:

MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD QUE LA ENFERMERA DEBE APLICAR EN LA
ATENCION DEL PACIENTE EN LA COMUNIDAD

e Las capacitaciones e implementaciéon de material sobre medidas de bioseguridad
permitira la correcta aplicacion de las mismas en el personal de Enfermeria y el
correcto lavado antes, durante y después de realizar cualquier procedimiento al

paciente en su comunidad.

e La salud ocupacional promovera en el accidentado conductas de autocuidado
para la oportuna asistencia a sus controles de seguimiento y el respaldo de sus

familiares

¢ El Ministerio de salud publica vigilara si se aplican los protocolos de vacunacion y
como se manejan los accidentes laborales.

e Se debe fomentar la formacion e informacion a los trabajadores asi mismo con la

instalacién de medidas de bioseguridad.

e Sensibilizar al personal de enfermeria y resto de personal sanitario para que
adopte conductas en seguir frente a accidentes laborales.

e EIl conocimiento y mantenimiento de las normas establecidas en bioseguridad
para el correcto manejo de las medidas de bioseguridad son fundamentales para

proteger a otros pacientes, comunidad en si.

e En la Prevencion y reduccién de los riesgos a enfermedades, estableciendo
mecanismos y acciones renovadas a la aplicacion inmediata de las medidas de

bioseguridad.



Para alcanzar resultados en el mejoramiento de la atencién segura a los
pacientes cada centro bebe estar obligado a identificar los riesgos y plantear

medidas para minimizarlos o erradicarlos en su totalidad.

Con el aporte de ideas cambios de actitud y comportamiento del mismo personal
de enfermeria sobre modelos de comportamiento en el personal de salud

favorecera la proteccion del mismo, del usuario y comunidad.



CIERRE

Se identificé que las medidas de bioseguridad son imprescindibles en la practica comunitaria,
teniendo en cuenta la labor del personal de enfermeria respecto a barreras fisicas y quimicas en
el cuidado del usuario .Teniendo como causa principal la falta de formacién e informacién y la
implementacion de mecanismos de bioseguridad. Por ello con los entes de salud encargados
se debe seguir realizando capacitaciones que ayuden para la concientizacion en el personal de
enfermeria; lo que puede conllevar a la no utilizacién de las barreras protectoras y como punto
primordial que enfaticen el adecuado uso de las barreras de proteccion con el fin de evitar que

se sigan dando riesgos laborales en el personal sanitario en especial el personal de enfermeria.
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EDITORIAL
Bioseguridad: una responsabilidad del investigador

Vamos a definir Bioseguridad tal como lo hace la Organizacién Mundial
de la Salud (OMS) en su Manual de Bioseguridad para el Laboratorio.
Es el término utilizado para referirse a los principios, técnicas y
practicas aplicadas con el fin de evitar la exposicion no intencional a

agentes de riesgo bioldgico y toxinas, o su liberacién accidental.
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EDITORIAL
Bioseguridad: una responsabilidad del investigador

Vamos a definir Bioseguridad tal como lo hace la Organizaciéon Mundial
de la Salud (OMS) en su Manual de Bioseguridad para el Laboratorio.

Es el término utilizado para referirse a los principios, técnicas y
practicas aplicadas con el fin de evitar la exposicion no intencional a

agentes de riesgo bioldgico y toxinas, o su liberacion accidental

Durante muchos afios se trabajo en los laboratorios sin preocupajse
por el contacto con material bioldgico, aun en areas donde este tipo de
material es el objeto del estudio y se realizan actividades que implican
la propagacion de los agentes de riesgo biolégico. Sélo los
microbiélogos seguian las Buenas Practicas de Microbiologia, en
primer lugar con el fin de preservar sus cultivos y en segundo término
preocupados por el operador. En la década de los 80, con la aparicion
del virus de la inmunodeficiencia humana, surgen el primer Manual de
Bioseguridad del Centro de Control de Enfermedades (CDC) de los
EE.UU.2, el desarrollo de Normas de Bioseguridad de aplicacion mas
generalizada y el concepto de las Precauciones Universales, el cual
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L;t—()-rgam'zaci(m Mundial de la Salud (OMS) en 1998. senala que globalmente
ocurren 120 millones de accidentes laborales anualmente que producen mas de
200.000 muertes y entre 68 millones de nuevos casos de problemas de salud.
provocados por la exposicién profesional ante los riesgos ocupacionales 1. Cada afio
sufren 2 millones de lesiones por objetos punzo cortantes (5.7%). siendo las
enfermeras el sector profesional mas afectado. Los trabajadores de la salud de Europa

cada ano presentan un millon de accidentes con objetos punzo cortantes, de los cuales
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minimizar o evitar los riesgos de contaminacion en el lugar donde se desempena

La seguridad biologica 6 bioseguridad, es el término utilizado para referirse a
los principios y practicas aplicadas con el fin de evitar la exposicion no intencional a

(©)

patogenos y toxinas . Hablar de bioseguridad es enfatizar en las medidas

-
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Fuente: Rev. Asoc. Esp. Espec. Med. Trab;21(4):30-39, dic. 2012.
Idionya es.

EET N HlL a vacunacion es la medida mas eficaz frente al riesgo bioldgico. En
ocasiones los trabajadores rechazan la vigilancia sanitaria y
especificamente la vacunacion. En la medicina del trabajo no existe
un consenso suficiente sobre si la negativa a vacunarse debe ser un
criterio de no aptitud. La legislacion no es explicita pero existe una
opinién mayoritaria de que si existe riesgo a terceros estaria
justificada una no aptitud. El colectivo en el que la vacunacion puede
ener mas trascendencia es el los trabajadores sanitarios, ya que
ademas de a su salud puede afectar a la de los pacientes. En
union europea no existe un consenso sobre vacunacion en
rabajadores sanitarios, lo que puede ocasionar una minimizacion en
la percepcion del riesgo y una falta de informacion sobre riesgos y
beneficios de la vacunacion. Unas recomendaciones y criterios de
aptitud comunes contribuiran a disminuir la morbilidad y la mortalidad
seran sanitariamente eficientes (A\€)]
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CE T 0] (TR E| objetivo principal del presente estudio es describir los
factores relacionados con los accidentes bioldgicos en trabajadores
de un area de salud. Método: El estudio fue realizado en un area
sanitaria del Servicio Gallego de Salud que incluye cuatro centros
hospitalarios y 72 centros de atencion primaria, con una poblacion en
omo a los 6000 trabajadores. Se han utilizado los datos disponibles
en el sistema de registro de accidentes laborales ocurridos en
centros sanitarios del Servicio Gallego de Salud para el afio 2011. Se
identificaron 194 accidentes con riesgo biolégico. Se describe el tipo
de exposicion, lugar del accidente, objetos materiales, tareas
relacionadas con el accidente y sus causas. Resultados: La mayoria
de los accidentes con riesgo bioldgico se producen por pinchazos
82%). Las areas donde se producen mas accidentes son
hospitalizacion (37%) y quiréfano (25%). Los dispositivos mas
frecuentemente implicados son las agujas de sutura (15%) y las de
insulina (15%). Las causas principales registradas son la falta de
formacion e informacion y de mecanismos de bioseguridad.
Conclusiones: Se debe potenciar la formacion e informacion a los
rabajadores junto con la implantacion de mecanismos de
bioseguridad, ya que esta ultima medida por si sola no
suficiente para reducir el nimero de accidentes{(AU))
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Objective: The objective of this study was to describe the factors
involved in biological exposure-related injuries occurring in workers -
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ANTECEDENTES

1 Ministerio de Salud Publica del Ecuador, como ente rector se ha propuesto
Ee]aborar el “Manual de Normas de Bioseguridad en la Red de Servi-

cios de Salud en el Ecuador” a implementarse a nivel nacional.
Es necesario establecer estrategias de intervencién estandarizada sobre la pro-
blemdtica generada en los servicios de salud por los riesgos biolégicos y llevar el
conocimiento teérico de las medidas de bioseguridad a la préctica; considerando
que los limites entre lo accidental y lo prevenible pasan por el cumplimiento de
las normas minimas de bioseguridad hoy dfa consideradas universales.
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DI LAVADO DE MANG

Definicion y objetivos

ULO I}

Es el método ms eficiente para di

resistente y desapareciendo Ia flora transitoria de La pel.

Materiales:

Llave mezcladora de agua caliente y
fria, con célula fotoeléctrica o palanca
para comandar con codos o pies

Dispensador de jabon liquido (neutro o
antiséptico segin corresponda al tipo

+ Antes y después de tener contacto
con un paciente.

* Antesy después de usar guantes es-
tériles y no estériles.

* Después de manejar material conta-
minado.

de lavado) con sachet descartable. + Al tener contacto con membranas

1mucosas, sangre o liquidos corpora-
les, secreciones y excretas.

3 : Después de la manipulacion de
Nose recomlunda sl 1,159 de s;iador 0B e que puedan estar
alre, por su lentitud y nesgo de Icon- oy g con microorganismos

Dispensador de papel toalla desechable

taninacis, vulnerables.

Ldvese cuidadosamente las manos en : [A)entes de;gmar Jos ol ke

los siguientes casos: Jopies (e s Tecesaaon
fisiologicas.

o Aliniciar y terminar las labores.  * Al reingres_ar amna “‘_ﬂd“d deriesgo

+ Entre un procedimiento y otro. (ver glosario de terminos)

8 oalla
perficie de las manos, que utilizo para secarse en caso de
+ Frote durante 30 se. 1o tener Jas eriferias dad:
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La Agencia de Segundad y Salud Ocupacional de los Estados Umdos (OSHA),
reconoce la necesidad de un reglamento que prescriba las medidas de seguridad
para proteger a los trabajadores de los peligros contra Ia salud relacionados con
los patogenos transmitidos por la sangre

RIESGO BIOLOGICO

tante destacar que esta exposicion se manifiesta de forma directa o indirecta.

La forma directa se origina cuando el personal manipula directamente agentes

e et I :

La forma indirecta se presenta
como resultado de esta interaccicn,
se libera al medio ambiente cierta
cantidad de agentes biolGgicos, ya
sea por la ejecucion de tales proce-
dimientos, por la ocurrencia de
algiin accidente o por la evacuacion
de desechos contaminados tratados

et
o s

Los riesgos primarios del personal que labora con agentes biologicos estdn rela-
cionados con exposiciones accidentales de membranas mucosas, percutaneas o
por ingestion de materiales infecciosos. Las exposiciones ocurren por pinchazos
de agujas u ofros objetos filosos Contaminados con sangre infectada o por contacto
de los 0jos, nariz, boca o piel *
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SAVE LIVES

Clean Your Hands

Guia de aplicacion

Guia de aplicacion de la estrategia multimodal de
la OMS para la mejora de la higiene de las manos

Pationt Safety

mamunmuwmwm
Hygene improvemert Stategy.

06 ™ jole slE]e] Quavcin |

W

Opera | @) appswho.int/iris/bitstrear X
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I os 5 m o m e n tos garantizar la higiene de manos eficaz;
« identificar qué cambios del sistema son necesarios
sanitario o del centro sanitario para respaldar la ¢

pa r’a I a h ig ie n e d e SD;’;ei;:atZt;;es de la OMS sobre la higiene de las mancz

« seleccionar y acceder a preparados de base alcohdl
I a S m a n o S otros productos para la higiene de las manos;

« proporcionar recordatorios y formacién eficaces y
profesionales sanitarios, independientemente de cual
partida;

« desarrollar métodos para garantizar un clima
seguridad;

« llevar a cabo actividades de evaluacién y retro-
ejemplo, la observacion del cumplimiento de la higiene
« mantener la dinamica y la motivacién para la higie
las manos en los centros que ya han alcanzado niveles

El publico al que estd destinada esta guia de

principalmente:

g « los profesionales encargados de aplicar una estrateg
Ljﬁ' higiene de las manos en un centro sanitario.

elsme] > e M
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MINISTERIO DE SALUD DE EL SALVADOR

Bl

ZoA

£L SALJADOR

San Salvador, enero de 2012
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9. DEL SANEAMIENTO

a) Desechos
Para los d h olidos debe cont: con d itos rigidos que deben
permanecer tapados, limpios, con bolsas plasticas del color segun la clasificacion de
los mismos.

b) Manejo de ropa hospitalaria y otros insumos

De acuerdo al riesgo de infeccion, la ropa puede clasificarse en tres categorias: ropa
sucia (ropa usada, sin manchas visibles de sangre o secreciones), ropa contaminada
(ropa humedecida con sangre, secreciones o excretas), y ropa limpia (ropa que
proviene del lavadero y ha sido sometida a las medidas habituales de lavado y
descontaminacion). Cada una requiere un manejo diferente.
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refirar alnajas, realizar lavado de manos, utilizar mascarilla y gabachon limpio
manga corta persona y cumplir las indicaciones proporcionadas previamente.

6. ASEPSIA, ANTISEPSIA Y ANTISEPTICOS.

La transmision de microorganismos de un reservorio a un hospedero susceptible,
mpmmmummmmummm&mdemm

de técnicas de asepsia. Con estas técnicas, se logra la
ellmmaaon o disminucion de microorganismos patdgenos, a excepcion de las
esporas bacterianas, en tejido vivo como la piel y mucosas por medio de la
antisepsia.

Procedimiento de asepsia

Para realizar la asepsia del paciente, el personal de salud antes de realizar

procedimientos invasivos, tales como cirugia mayor, puncion lumbar, entre otros,

debe cumplir lo siguiente:

. Realizar limpieza mecanica de la piel del paciente con agua y jabon, si es
necesario.

. Realizar el lavado de manos, clinico o quirtrgico seguin sea requerido, con
gluconato de clorhexidina al 4% o yodopovidona.

. Si el antiséptico a usar es Isodine de 1 al 10 %, aplicar antes alcohol
etilico a fin de degradar la grasa y secar la piel para su mejor absorcion.

. Aplicar el antiséptico al paciente.

[N

s ow

Recordar que el uso de antisépticos nunca substituyen la limpieza y la desbridacion
cuidadosa, el respeto a la circulacion y ofros factores locales, asi como realizar los
procedimientos con el paciente en las mejores condiciones posibles (Ver anexo N°

1).
Los factores que afectan la asepsia son:
1. Ubicacion y idad de mi i al actuar por contacto, se
dificulta su acceso a zonas de pllegues 0 espacios reduudos COITIO por
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o No consumir alimentos en el compartimiento de la ambulancia o unidad
de traslado de atencion al paciente atn en ausencia de pacientes.

o Después de que el paciente ha sido removido del vehiculo, debe
parquearse en un area al aire libre dentro del establecimiento de salud
y lejos del trafico peatonal.

| ) Medicina (B...

8. DESINFECCION Y DESINFECTANTES.

Los desinfectantes se clasifican, desde el punto de vista quimico y segin su
actividad antimicrobiana, en fres niveles: ALTO, Mycobacterium
tuberculoso, esporas, hongos, virus con o sin envoltura lipidica; INTERMEDIO,
destruye M. tuberculoso, algunas esporas, hongos y solo virus con envolfura lipidica;
y el BAJO, solo destruye algunos hongos y virus con envoltura lipidica.

La fransmision de infecciones cruzadas por microorganismos patogenos presentes
en objetos inanimados, se puede reducir o eliminar por medio de procedimientos
aplicados a los objetos, estos procesos van desde la limpieza, diversos niveles de
desinfeccion, que es el proceso que elimina algunos o todos los microorganismos
que se encuentran sobre objetos inanimados tales como instrumentos, guantes,
insumos médicos en general y superficies contaminadas, con excepcion de las
endosporas bacterianas; estas se eliminan por medio de la esterilizacion.

Para facilitar la seleccion del proceso a aplicar a los insumos, existe la clasificacion
que se desarolla en el anexo N°5.

Los antisépticos, no hay que mezclarlos, modificar la concentracion recomendada
por el fabricante y segun el procedimiento a realizar, debe conservarlos en su
recipiente original y debidamente tapados con su tapa original en areas secas y
protegidas de la luz. Si se frasiega hacerlo en frasco vacio y el sobrante no debe
regresarse al recipiente original. Vigilar la fecha de vencimiento. Cumplir la
esterilizacion o desinfeccion a superficies limpias y secas y por el tiempo requerido
para el objetivo programado.
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4.2.2. Moderado a Bajo Riesgo de transmision

patologias |  Ruade Prevencion
Tuberculosis I Inmunizacion (fomas invasivas).
Inhalacion | Uso de mascarilla para contactos estrechos en
pacientes baciliferos.
Saimonelosis  [Fecaloral  Lavado de manos.
Hepatitis A I Inmunizacion.
Poliomielitis I Disposicion sequra de heces.
Herpes Simple  [Contacto  Lavado de manos.
Citomegalovirus  Uso de guantes.
Infecciones IContacto  Técnica de no
Estreptocdcicas I tocar/Lavado de manos
cutaneas # Uso de |
Difteria Contacto  Técnica de no tocar
r Lavado de manos.
Meningitis |Gotas k Técnica de no tocar
meningococcicas ¢ Lavado de manos.
# Uso de mascarilla.
Hepatitis C |Transportada  p Evitar pinchazos de agujas u ofro objeto
VH E:'m sangre, cortopunzante Y lesiones con objetos afilados
y fiuidos| que estén contaminados con fluidos organicos.
vaginales.  Uso de guantes al manipular fluidos.
I Uso de metodologias de reduccion de
pinchazos

Fuente: Direccion de Enfermedades Infecciosas, noviembre de 2011. Guia de medidas universales de
bioseguridad, Ministerio de Salud, julio 2005.

5. Riesgo de transmision segun ambiente hospitalario

De acuerdo a la concentracion y patogenicidad de los microorganismos, las dreas de
atencion en salud pueden clasificarse sequn riesgos, en las siguientes:
Criticae n_da altn riasnn.

Hecho @ Zona desconocida | Modo protegido: activado

=]0 6 ®[3/0/8s]|@]e

B ettt St Vidon ere opos |
Y Yv—\\ % 9 C ..
UU \g hittp://asp.salud.gob.sv/regulacion/ pdf/ | /I to_Bioseguridad,pdf "‘7| X H}J s ‘para el higiene de lavadode manos OMS £ v

X | ¢é T J3 Music Il Skins ~ |} Downloads + @) Support + K-

<7 Favoritos | 55 | LaSEP descontaré eld... v ¢ WildTangent Games f... v | Narcisa Seraquive [ Dayi Boboy ha compartid...

28+ ) Medina 6., & () insertaro.. | htps/falc... @ hitp//dsac..| @ tpias. X (@ itpfdspac... 1D tpi/ibibl. @ BECS-Resw.. | B v B) v ) @ v Pagna Sequidd v Hemamientosv @~

»

421 AitoRiesgo de transmision

. Via o Ruta de -
Patologias Wil Prevencion

I* Varicela Restriccion del personal no inmune.

I Sarampion [nhalacion Inmunizacion.

* Rubéola I*Lavado de manos.

I*Uso de mascarilla.
| Técnica de limpieza y desinfeccion.

I* Fiebre Hemorragica |Vectores Medidas de saneamiento basico: eliminar y o
(dengue, fiebre tratar criaderos |
amarilia, malaria) Uso de mosquitero

| Inmunizacion (fiebre amarilla)
|* Hepatitis B [Transportada |+ Evitar pinchazos con de agujas u otro
por sangre, objeto corto punzante, lesiones con
semen y fiuidos | objetos afilados.
Vaginales I Uso de quantes para manipulacion de
fluidos organicos.
Inmunizacion.
Usa de metodologias de reduccion de
pinchazos.

I* Virus Sincitial (Contacto I Lavado de manos
[ Impétigo b [Contacto "Tcnica de o focar y 1avado Ge manos.
I Escabiosis (Sama de I*Uso de guantes para fa manipulacion.

| Noruega).
* Diarrea Viral [Fecal-oral I*Lavado de manos

1 Gastroenteritis por  |Fecal-oral | Lavado de manos
fotavirus é Uso de mascarilla
I Inmunizacion
- Desnec T ea
Fuente: Direccion de Enfermedades Infecciosas, noviembre de 2011.Guia de medidas universales de
bioseguridad, Ministerio de Salud, julio 2005.
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Anexo 7
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UNIVERSIDAD DE CUENCA
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS
ESCUELA DE ENFERMERIA

MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD EN EL PROGRAMA AMPLIADO DE
INMUNIZACIONES APLICADAS POR EL PERSONAL DE ENFERMERIA EN
EL AREA DE SALUD N° 4 DE LA CIUDAD DE CUENCA 2013 - 2014

TESIS PREVIO A LA OBTENCION
DEL TITULO DE LICENCIADA EN
ENFERMERIA

AUTORAS:  DAYSI VIVIANA CRIOLLO DOMINGUEZ
GLORIA NATALY GALVEZ DUCHITANGA
MAYRA PATRICIA GUAMAN ANGUISACA

DIRECTORA: LCDA. GLADYS ROBALINO IZURIETA
ASESORA:  LCDA. SUSANA RAQUEL TORRES NAVAS
CUENCAECUADOR
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Las vacunas son “productos biologicos” y su correcta conservacion es

indisp ble para g su efectividad y evitar eventos adversos.

Para mayor acogida dentro de las comunidades las autoridades de la salud han
establecido a las inmunizaciones Obligatorias, gratuitas y como un derecho de

toda la poblacion y es un deber del Estado garantizar este derecho para nifios

menores de cinco afios.

Doce pasos para una vacunacion segura

1. Mantenga las vacunas a temperatura correcta y no las guarde con otros
elementos ni medicamentos.

2. Evalue el carnet de vacunacion y aplique las vacunas convenientes.

3. Conozca las caracteristicas de las vacunas que aplicara.
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4. Antes de la aplicacion de cada vacuna verifique lugar, via comecta de
administracion, fecha de vencimiento  indague sobre antecedentes de fa persona
avacunar

5. Higienice sus manos.

6. Utilice insumos apropiados para la vacunacion y respete la politica de frascos
abiertos.

7. No mezcle varias vacunas en una misma jeringa. Solo hagalo con sus
diluyentes apropiados y en las cantidades indicadas.

8. Descarte convenientemente a las normas los insumos utiizados.

9. Complete el camet de vacunacion y los registros del vacunatorio.

10. Evalde las reacciones luego de 30 minutos de la aplicacion.

11. Informe a la persona acompafiante sobre reacciones esperadas para cada
vacuna y explique signos de alarma.

12. Notifique los efectos adversos en las fichas de ESAVI.

Precauciones para la administracion de las vacunas

+ El ambiente debe ser exclusivo parala vacunacion.

# Minimizar la manipulacion de |a jeringa antes de administrar la vacuna.

+ No re tapar la jeringuilla después de usarla.

+ No camine en el drea de vacunacion con la jeringuilla usada o destapada,
esto puede ocasionar pinchazos en [as personas que estan en el senvicio
en ese momento o en el personal de salud. ®
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