lospital Naciofial
| Dos.de Mayo”..

Lima, 3| de Didnb® e 2021

VISTO: el Expediente N° 39370-2021, sobre la aprobacion del Documento Técnico: “Manual de
Desinfeccién y Esterilizacion — 2021", que contienen el Informe. N° 142-2021-JE-SCEST-HNDM del
Departamento de Enfermeria, Nota Informativa N® 049-2021-OGC-HNDM de la Oficing de Gestion de
la Calidad; " '

CONSIDERANDO:

R Que, el articulo 1 del Titulo Prefiminar de la Ley N° 26842 - Ley General de Salud, sefiala que la
% proteccion de la salud es de interés pblico y por tanto es responsabifidad del Estado regularla, vigilarla
. ¥ promoverla;

Que, mediante Resolucién Ministerial N° 1472-2002-SA/DM, se aprobé el “Manual de
Desinfeccion y Esterilizacion Hospitalaria”, la cual tiene por objetivos: Disminuir la biocarga de particulas
de polvo visibles del material para hacer segura su manipulacion, Asegurar las condiciones adecuadas
de limpieza necesarias, evitando las incrustaciones de residuos en el material:

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 753-2004/MINSA, se aprueba la NT N° 026-
MINSA/OGE-V.01: “Norma Técnica de Prevencion y Control de Infecciones Intrahospitalarias”, tiene
como propésito contribuir a mejorar la calidad de atencién de los servicios hospitatarios reduciendo el
impacto negativo de las infecciones intrahospitatarias;

Que, ‘mediante Resolucion Ministerial N° 826-2021/MINSA, se aprobd “Normas para la
Elaboracién de Documentos Normativos del Ministerio de Salud”, mediante el cual establece que:
“Documento Técnico, es la denominacién genérica de aquella publicacion del Ministerio de Salud, gque
contiene informacion sistematizada o contenidos sobre un determinado aspecto sanitario o
administrativo, o que fija posicion sobre el: y que la Autoridad Nacional de Salud considera necesario
enfatizar o difundir, autorizandols expresamente. Al ser oficial lo respalda, difunde y facilita su
disponibilidad para que sirva de consulta o referencia, sobre aspectos relativos al terna que se avoca”.
En ella sé establecen procedimientos, metodoiogias insirucciones o indicaciones que permite al
operador seguir un determinado recorrido, orientandolo al cumplimiento,del objetivo de un proceso y al
desarrollo de una buena practica; . e -

Que, el literal f) del articulo 89° del Reglamento de Organizacion 'y Funciones del Hospital

<O Dg Nacional “Dos de Mayo”, aprobado con Resolucion Ministerial N°© 696-2008/MINSA, establece que ef

F é_ Departamento de Enfermeria tiene por funcidn: * roponer, ejecutar y evaluar protocolos v
0, K ?}procedfmfentos de enfermeria, orientados a proporcionar un servicio eficiente y eficaz”;

Que, en atencion a la normativa sefialada en los péarrafos precedentes, la jefa del Departamento
de Enfermeria mediante Informe N° 142-2021-JE-SCEST-HNDM de fecha 17 de diciembre de 2021,
sustenta técnicamente y solicita Ia aprobacion del proyecto Documento Téchico: ‘Manual de
Desinfeccion y Esteritizacion — 2021” dei Departamento de Enfermeria;

Que, mediante Nota Informativa N° 049-2021 -OGC-HNDM de fecha 29 de diciembre de 2021, la
jefa de la Oficina de Gestidn de la Calidad comunica que el proyecto Documento Técnico: “‘Manual de
Desinfeccion y Esterilizacion — 2021 del Departamento de Enfermeria, cumple con lo requerido y
establecido en Ja Resolucion Ministerial N° 826-2021/MINSA, por lo que emite opinion favorable para
su aprobacion; .



Que, mediante informe N° 519-2021-OAJ-HNDM de fecha 31 de diciembre de 2021, la Oficina .
de Asesoria Juridica en cumplimiento a la normativa sefialada en los considerandos precedentes, emite
su opinion favorable para la aprobacion del Documento Técnico: “Manual de Desinfeccion vy
Esterilizacion — 2021 dei Departamento de Enfermeria

Con el visado del Diréctor Adjunto de la Direccion General y de la Jefade la Oficina de Asesoria -
Juridica del Hospital Nacionat “Dos de Mayo”; :

" De conformidad con 1o establecido la Resolucion Ministerial N° 696-2008/MINSA, que aprueba el
Reglamento de Organizacién y Funciones del Hospital Nacional “Dos de Mayo” y la Resolucidn
Viceministerial N° 002-2021-SA/DMV-PAS, de fecha 15 de enero del 2021, que renueva a partir del 1
de enero de 2021, entre otros, el encargo puesto como Directora General del Hospital Nacional “Dos de
Mayo”, al médico cirujano Rosario del Milagro Kiyohara Okamoto,

SE RESUELVE:

Articulo 1°.- Aprobar el DOCUMENTO TECNICO: “MANUAL DE DESINFECCION Y
L ESTERILIZACION — 2021", del Departamento de Enfermeria del Hospital Naciona! “Dos de Mayo”; el
que en sesenta y seis (66) folios, forman parte integrante de la presente resolucion.

Articulo 2°.- La Jefatura de la Oficina de Estadistica e Informatica de 1a Institucion dispondra la
pubficacién de la presente resolucion directoral en el portal institucional de! Hospital
http://www.hdosdemayo.gob,pe.

Registrese, comupiquese y publiquese.

Ao ik SRAETT
artela Tieneral 187

RDMKCYELVF/gtcp

C.o.:

- Direceidn General.

- Direccion Adjunta.

- Qficina de Centro! Institucional

- Ofiging. Ejecutiva de Administracién.
- Oficina de Asesorfa Juridica,  ~

- DfignEde Eslagishicd e infgrmatica. .
- Archivo
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. DOCUMENTO TECNICO:
.~ MANUAL DE DESINFECCION Y ESTERILIZACION — 2021

INTRODUCCION:

El afio 1867 Joseph Lister publicd en The Lancet su articulo “Principios de Antisepsia en
la Practica de Cirugia® sobre su experiencia con el usc del écido fénico en la higiene de
manos de los cinganos y del instrumental, con lo que logrd disminuir 1a mortalidad del
45% al 15% en el caso de las amputaciones cuando empleaba su método antiséptico.

Roberto Koch en 1876 descubrid el Bacillus anthrasis, causante del carbunco, siendo la
primera prueba de una enfermedad generada por microbios. Luego describid los diversos
gérmenes que causaban las heridas. En 1879, Charles Chamberland disefié la primera
autoclave para uso cientifico. Hacla 1883, Koch desarrolld métodos de esterilizacion
principaimente con vapor de agua, la asepsia, método superior a la antisepsia de Lister.

Antes de la Segunda Guerra Mundial fa esterilizacién se realizaba como un
procedimientc apéndice de la cirugia, basicamente preparar gasas y vendajes; en la
posguerra se vio la necesidad de crear unidades de esterilizacién médica y quirtirgica en
los hospitales.

En 1945 nace el concepto de valor esterilizador, al publicarse la recopilacion de baremos
de esterilizacion. Los materiales de envasado se comienzan a empiear en Alemania y
Reino Unido hacia 1950 y consistian en bolsas sin cierre hermético. En 1950 se acufia
el termino Fo (F subcero) que expresa el tiempo de esterilizacion y en 19682 se presenta
la primera patente de ampollas cultivables para control biclégico. Hacia finales de la
década de los 70's la unidad de esterilizacion tendria el objetivo de proveer un servicio
para mejorar el cuidado del paciente y mantener altos estandares de atencion. Es en la
década de los 80 del pasado siglo que se generaliza el uso de las selladoras térmicas.

Las tecnicas de esterifizacién actuales se basan en diversas ciencias, principaimente
Microbiologia, Fisica y Quimica.

Los hospitales y ofros establecimientos sanitarios se deben a jas poblaciones que
acuden a sus instalaciones en busca de solucién a sus problemas de salud. Es su deber
brindar atencion de calidad y evitar que surjan nuevos problemas come consecuencia de
fa atencidén recibida o de su permanencia en el centro hospitalaric. Una de estas
complicaciones puede ser el desarrollo de una infeccidn intrahospitalaria.

Las infecciones intrahospitalarias ()iH) actualmente denominadas infecciones asociadas
a la atencidn de safud (IAAS) constituyen un importante problema de salud a nivel global.
Se asocian con allas tasas de morbilidad y mortalidad, incremenia ia estancia
hospitalaria y los costos de atencion.

La limpieza, desinfeccion y esterilizacion de los productos sanitarios son medidas
comprobadas que rompen la cadena epidemioldgica de las infecciones intrahospitalarias.

La mayoria de los profesionales sanitarios desconoce la importancia de la limpieza,
desinfeccion y esterilizacion de los materiales que emplean. Consideran que se trata de
procesos simples, realizados por personal poco formado y sin el control adecuado v que
estan subordinados a Jo importante: las técnicas médico-quirirgicas. Se ignora la
importancia de estos procesos en la prevencién y confrol de las infecciones
nosocomiales.

En los hospitales, las funciones de esterilizacion y desinfeccidn de afto nivel son
responsabilidad de un servicio Unico llamado Central de Esterilizacion, donde se lievan
a cabo todas las etapas del proceso.

La centralizacién de los procesos de esterilizacion, ha permitido contar con personal
altamente especializado y calificado, que realiza ia totalidad del proceso de esterilizacion
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en una Unica instalacion que reline los equipos y personal necesarios, lo qus permite
optimizar los recursos y controlar la calidad de la totalidad del proceso.

La mision fundamental de la Central de Esterilizacién es proporcionar en forma oportuna
a todos los servicios asistenciales el material, instrumental o equipo médico en
condiciones idoneas de esterilidad para que sea empleado en la atencion sanitaria,
disminuyendo los riesgos del paciente y realizando contencién de costos; mejorando la
calidad de atencion del usuario y logrando su satisfaccién.

En el contexto de la actual pandemia por COVID-19, la Central de Esterilizacion ha
desempafiado su rol en la prevencién de las IAAS, al encargarse de la limpieza vy
ssterilizacion de material y equipos utilizados en la atencién de los pacientes aquejados
por esta enfermedad, como son los accesorios de los ventiladores mecanicos, el
instrumental quirdrgico empleado en los quiréfanos de Emergencia y Centro Obstétrico,
que han continuado funcionando y recibiendo casos con COVID-19 positivo.

El personal de la Central de Esterilizacién del Hospital Nacional “Dos de Mayo® ha
fortalecido sus buenas précticas de Bioseguridad, para poder prevenir y mitigar la
probabilidad de contagiarse con el COVID-19.

Este Manual se basa en el “Manual de Desinfeccion y Esterilizacion Hospitalaria”, vigente
desde el afio 2002 y presenta al lector un compendio de nociones cientificas y técnicas
sobre ta esterilizacion hospitalaria vy la desinfeccion de alto nivel; asi como las
caracteristicas de nuestro Servicio.

FINALIDAD

Contribuir a la prevencion y control de Infecciones Asociadas a la atencién de Salud
mediante un documento normativo que permita, af personal de la Central de
Esterilizacidn y a sus usuarics, conocer los procedimientos de desinfeccién v
esterilizacion en el Hospital Nacional “Dos de Mayo”

OBJETVOS

v" Disponer de un documento normativo que estandarice los procedimientos de
desinfeccidn y esterilizacion en ef Servicic Central de Esterilizacion.

v Disponer de un documento base para capacitacién y consulta al personal de
Enfermeria del Hospital con el fin de mejorar los procedimientos de limpieza, asepsia,
almacenamiento y otros relacionados al material estéril, para proporcionar mayor
sequridad al paciente.

AMBITO DE APLICACION ,

Es de cumplimiento obligatorio para todo el personal del Hospital Nacional Dos de Mayo
con énfasis en el Servicio Central de Esterilizacion y los servicios en que se llevan a cabo
actividades ligadas a los procedimientos de Esterilizacién y Desinfeccion Hospltalana

del Hospital Nacional “Dos de Mayo”.

BASE LEGAL

v Ley N° 29783, Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo y su modificatoria.

Decreto Supremo N° 013-2008-SA, que aprueba el Reglamento de Establecimientos
de Salud y Servicios Médicos de Apoyo.

Decreto Supremo N°® 005-2012-TR, que aprueba el Reglamento de la Ley N° 29783,
Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo.

Resolucion Ministerial N° 1472-2002-SA/DM, que aprueba e “Manual de
Desinfeccién y Esterilizacion Hospitalaria®.

Resolucién Ministerial N° 452-2003-SA/DM, que aprueba el *Manual de Aisiamtento

Hospitalario”. L R
Resolucion Ministerial N° 753-2004/MINSA, que aprueba: Ja NT

MINSA/DGSP-V.01 "Norma Técnica de Prevencién vy Comroijld
Intrahospitalarias”. S s
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Resolucion Ministerial N° 510-2005/MINSA, que aprueba el Manual de Salud

Odéupacional.

“ Resolucion Ministerial N° 456-2007/MINSA, que aprueba la NTS N° 050-

MINSA/DGSP-V.02: “Norma Técnica de Acreditacion de Establecimientos de Salud v

Servicios Médicos de Apoyo”. ,

¥ Resolucion Ministerial N° 523-2007/MINSA, que aprueba la "Guia Técnica para la
Evaluacion Interna de la Vigilancia, Prevencion y Control de las Infecciones
Intrahospitalarias’.

¥ Resolucion Ministerial N° 696-2008/MINSA, que aprueba el Reglamento de
Organizacion y Funciones del Hospital Nacional “Dos de Mayo” y su madificatoria,

¥ Resolucion Ministerial N° 372-2011/MINSA, que aprueba la "Guia Técnica de
Procedimientos de Limpieza y Desinfeccion de Ambientes en los Establecimientos de
Salud y Servicios Médicos de Apoyo”.

v' Resolucidn Ministerial N° 546-2011/MINSA, que aprueba la NTS N° 021-
MINSA/DGSP-V.03 Norma Técnica de Salud “Categorias de Establecimiontos del
Ssctor Salud”,

¥ Resolucion Ministerial N° 064-2015/MINSA, que aprueba la “Guia Técnica para el
Mantenimiento Preventivo de Esterilizadores a Vapor’.

v" Resolucién Ministerial N° 168-2015, que aprusba el Documento Técnico:
“Lineamientos para la Vigilancia, Prevencion y Control de las infecciones Asociadas
a la Atencion de Salud”.

v" Resolucidn Ministerial N° 255-2016/MINSA, que aprueba la "Guia Técnica para la
implementacién del Proceso de Higiene de Manos en los Establecimientos de Salud’,

v Resolucion Ministerial N° 1295-2018/MINSA, que aprueba la NTS N° 144-
MINSA/2018/DIGESA “Norma Técnica de Salud: Gestion Integral y Manejo de los
Residuos S6lidos en los Establecimientos de Salud, Servicios Médicos de Apoyo vy
Centros de investigacion”.

¥ Resolucion Ministerial N° 447-2020-MINSA, gue aprueba el Documenio Téenico:
Recomendaciones sobre el uso de Escudos Faciales {Caretas) en los
Establecimientos de Salud y en la comunidad en el contexto de ia pandemia de
CoviD-18.

¥" Resolucion Ministerial N° 456-2020-MINSA, aprueba la Norma Técnica de Salud N°
161-MINSA/2020/DGAIN, “Norma Técnica de Salud para e! uso de los Equipos de
Proteccion Personal por los trabajadores de Ias Instituciones Prestadoras de Servicios
de Salud”.

v Resolucion Ministerial N° 826-2021/MINSA, que aprueba las “Normas para la

Elaboracién de Documentos Normativos del Ministerio de Salud”.

CONTENIDO

6.1.1. INFECCION ASOCIADA A LA ATENCICN DE SALUD.

Se denomina infeccion asociada a fa atencidn de salud (IAAS) a la infeccion adquirida
durante la estadia en el hospital, que no se habia manifestado ni estaba presente en e}
momento del intemamiento del paciente. Las infecciones que ocurren méas de 48 horas
después del ingreso suelen considerarse intrahospitalarias.

Los reportes realizados a nivel mundial documentan que las infecciones
intrahospitalarias son una causa importante de morbitidad y mortalidad.

Una alta incidencia de infecciones asociadas a la atencion de sajud denota calidad
deficiente de la prestacion de servicios de salud y ocasiona costos evitables.

Muchos factores contribuyen a la aparicién de infecciones asociadas a s atencion de
salud, entre ellos:
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v La existencia de trastornos inmunitarios en los pacientes que son sometidos g’
examenes y tratamientos invasivos,

¥ Précticas de atencion y ambiente hospitalario que faciliten la transmision de
miCroorganisrmoes.

¥ Uso inadecuado de los antibidticos que favorece la aparicién de resistencia
microbiana.

Cualquier programa para la prevencion de las infecciones asociadas a la atencién de
salud, ademas de hacer énfasis en la higiene de manos, uso de guantes, asepsia,
esfrategias de aislamiento cuando sea preciso, incluird también la esterilizacién del
material médico-quirdrgico en contacto con los pacientes.

Una de las acciones fundamentales mas utilizadas para evitar las infecciones
asociadas a la atencion de salud es la correcta higiene de manos, evitando asi la
diseminacion de gérmenes y microorganismos. {Ver Anexo N° 02}

6.1.2. DESINFECCION Y ESTERILIZACION

— La desinfeccion y esterilizacion de materiales de usoc médico son medidas
comprobadas de prevencion de infecciones. La mayoria de las acciones médicas y de
enfermeria que se ejecutan en la atencion de los pacientes requieren que los elementos
utilizados deban necesariamente ser esterilizados o desinfectados’.

6.1.3. NORMAS TECNICAS REFERIDAS A DESINFECCION Y
ESTERILIZACION*

Estas normas técnicas referidas a los procesos de Desinfeccion y Esteritizacidn son de
cumplimienic obligatoric en los Centros Hospitalarios del Sector Salud:

De la Limpieza:

v"  La limpieza debe ser realizada en todo material de uso hospitalario, precediendo
al proceso de desinfeccidn ¢ esterilizacion.

De la Desinfeccion:

v"  Todo articulo semicritico que no pueda ser esterilizado, debe ser sometido a
desinfeccion de acuerdo al criterio de indicacién segun protocolo validado.

De la Preparacion y Empaque;

¥" Tode articulo para ser esterifizado, almacenado y transportado debe estar
acondicionado en empaques seleccionados a fin de garantizar las condiciones de
esteriiidad dei material procesado.

v La inspeccién y verificacion de los articulos debera preceder a la etapa de

preparacion, para detectar fallas del proceso de limpieza, asi como las condiciones

de integridad y funcionalidad de los articulos.

El empaque debe ser seleccionado de acuerdo al método de esterilizacion y al

articulo a ser preparado.

La forma y técnica del empague de todo articulo debe garantizar v mantener el

contenido estéril durante el almacenamiento y transporte.

E! sellado de papel y laminas (filmes) de plastico o polietilenc debe garantizar el

cierre hermetico del empaque.

Todo paguete debe presentar un control de exposicidn, una identifi cacion o

rotulado del contenido, servicio, lote, caducidad e iniciales def operador. |

A N N

‘ Técnica de Prevencion y Control de Infecciones Intrahospitalarias - MINSA 2004
2 Manual de Desinfeccién y Esterilizacion Hospitalaria — MINSA 2002
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.~'De la Esteritizacion:
“Y Todo articulo critico debe ser sometido a algin método de esterilizacion de
acuerdo a su compatibilidad.
¥ Todo material resistente al calor, compatible con humedad debe ser autoclavado.
V' La esterilizacién con métodos quimicos gaseosos, deberan realizarse en cémaras

con ciclos automatizados que brinden seguridad al usuario.
De la Monitorizacién de fos Métodos de Esterilizacién:

v" Todos los procesos de esterilizacién deben ser controlados por medic de
monitores fisicos, indicadores quimicos y biologicos. A cargo de la Licenciada en
Enfermeria Especialista en Central de Esterilizacion.

Del Almacenamiento del Material:

v El material estéril debe ser aimacenado en condiciones que aseguren su
esterilidad. Supervisado por la Licenciada en Enfermeria Especialista en Central
de Esterilizacion. : :

De la Central de Esterilizacidn:

v" Toda Central de Esterilizacién deberd contar con documentos  técnico-
administrativos aprobados, que describan la organizacién, funciones y
procedimientos que se realicen en ella,

8.1.4. EL PROCESO DE ESTERILIZACION HOSPITALARIO.

Figura N° 01: Ciclo del material meédico-quinirgico
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El proceso de esterilizacion hospitalario comparte caracteristicas con fos procesos
industriales, en los que la seguridad vy calidad de! producto, al que se afiade valor en el
proceso, estan embebidas en la estandarizacion de las actividades que lo componen.

De acuerdo a la Norma 1SO 9001:2000, la estandarizacion del procedimiento requiere
la descripcion de las actividades concretas a realizar en el mismo y la docurnentacién
de su objeto, alcance y ambito de aplicacién: qué se debe hacer; quién debe hacerlo:
cuando, donde y cdmo debe llevarse a cabo: qué materiales y equipos han de utilizarse:
asi como los registros que evidencien la realizacion de las actividades descritas.

Una de las medidas de prevencion de la infeccion en los hospitales es establecer
procesos adecuados en el lavado, desinfeccion v esterilizacién del instrumental, asi
como en el almacenaje, distribucion y manipulacion del material, llevando a cabo, un
conirol de calidad eficaz en todos los pasos del proceso.

LIMPIEZA

El primer paso a dar, dentro del proceso de desinfeccion o esterilizacion, lo constituye
la limpieza, que consiste en la eliminacién de material exirafio, organico e inorgéanico
adherido a los instrumentos o superficies, mediante el lavado manual o mecanico,
facilitando el proceso de desinfeccion o esterilizacion. :

La limpieza del material es tan importante como los procesos de esterilizacion, ya que
la mayor parte de los problemas infecciosos relacionados con el material, son debidos
a deficiencias en el lavado y no a fallos de la esterilizacién.

ORJETIVOS DE LA LINPIEZAS:

v Disminuir la biocarga y particulas de polvo visibles del material, para hacer segura
su manipulacion.

¥"  Asegurar las condiciones adecuadas de limpieza necesarias, evitando las
incrustaciones de residuos en el material,

v" Garantizar las condiciones de limpieza necesarios, para el reuso de articulos no
criticos que son sometidos solo a limpieza (ej.. cabezal de camaras, de
microscopios, etc.)

PRINCIPIOS GENERALES DFE LIMPIEZA.
¥ La esterilizacion nunca podra ser alcanzada sin una limpieza completa.

" ¥ La suciedad actia protegiendo a ios microorganismos del contacte con las

sustancias desinfectantes y esterilizantes, o inactiva los agentes limpiadores,

¥ Las praclicas de fimpieza seguras reducen ia carga microbiana de las superficies
de los equipos y dispositivos médicos. Siempre dében tenerse en cuenta las
recomendaciones del fabricante cuando se limpian.los equipos. .

v’ Es requisito necesaric para la limpieza que cada objeto sea desarmado
compietamente antes de iniciar la misma.

PRINCIPIOS QUIMICOS DE LA LIMPIEZAS.

¥ Ningun tipo de agente remueve todo tipo de suciedad,

v" La suciedad incluye varios componentes. Algunos inorganicos comp az(cares,
sadio cloruro, sales solubles en agua; y otros organicos insolubles como las
proteinas y grasas.

¥ Los productos para el lavado tienen diferentes propiedades quig
condicionan su eficiencia, Lo




Decumento Técnico: Manual de Desinfeccidn y Esterilizacion - 2021

6.24. EL CIRCULO DE SINNER.

En cualguier accidn de limpieza es preciso respetar escrupulosamente los datos
referenies a:

v La concentracidn del detergente, es dedir, la cantidad del producto a emplear.

v"  El tiempo qgue ha de acluar, es decir, el tiempo de contacto de la solucién
limpiadora con la superficie a limpiar.

v"  Latemperatura, si se emplea agua fria o caliente.

¥ La accién mecanica, empleo de las manoes, maguina u ofros.

Cada elementc de la técnica profesional requiere una formulacion concreta de los
mismos, por lo que es fundamental conocerlos para realizar siempre una limpieza de
calidad sin dafiar ninguna superficie.

Figura N°* (Z: Componentes del Circulo de Sinner
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E! tiempo, la temperatura, la accidn quimica y la accién mecénica son factores
variables, se pueden ir combinando de diferente forma segun la suciedad, la superficie
que se lenga que impiar y i0s medios gue se disponga para maniener ia maxima
calidad de limpieza. 8i uno de los factores disminuye deberé ser compensado por uno
o varios de los restantes para cbiener una buena calidad final en ¢l proceso de lavado.

Figura N° 03: Ejemplos de combinaciones del Circulo de Sinner
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6.2.5. LIMPIADORES QUIMICOS.

Propiedades:
a) Eliminar la suciedad orgénica e inorganica a través de los siguientes mecanismos:

v Emulsificacion, proceso por el cual las grasas son suspendidas en el agua.

¥ Quelacion, proceso para atrapar iones como el caicio, magnesio v hiero en
solucion; previniendo que el instrumental se manche por el depésito de estos
elementos.

v Solubilizacién, capacidad de poder disolverse en un medio especifico.

v" Suspensién, proceso de mantener particulas insolubles suspendidas en
agua.

¥ Dispersion, o defloculacion que consiste en la ruptura de los agregados de
suciedad en pequefias particulas.

v Saponificacion, un proceso quimico por el cual las grasas se hacen solubles
en el agua.

v Peptizacion, es la ruptura de las proteinas.

v Surfactacién, se produce cuando la tensidn superficial del agua es disminuida

y permite mayor penetracion en la materia organica.

b) Evitar el deposito de minerales, los jones del agua dura como el calcio y magnesio
pueden provocar {a formacion de incrustaciones; para elio debe utilizarse agentes
quelantes o secuestradores, agua blanda, filiros en las lineas de vapor de los
lavadores dascontaminadores.

c) Poseer espuma controlada, la espuma es indicador de la presencia de agentes
activos de limpieza, pero su presencia excesiva puede provocar problemas en los
lavadores descontaminadores, disminuyendo la eficiencia de la bomba; no
produciendo adecuada fuerza de la solucién detergente para eliminar la suciedad
del instrumental.

d) Ser compatible con los materiales a lavar, existen materiales de limpieza sélidos v
liquidos; debemos considerar su conceniracion para evitar la corrosion o deterioro
del material. Es importante recordar que si los productos sélidos no son bien
disueltos antes de ser empleados pueden abstruir con residucs las canulas o
canales que presente el instrumental.

e) Permitir el enjuague facil, para que no queden residuos del quimico en el
instrumental y puedan corroerio, facilitando su dsterioro y creando espacios
microscopicos donde se escondan ios gérmenes.

f) -Disporiibilidad, relacionado a la accesibilidad v el costo del producto.

Existen diferentes limpiadores quimicos, entre ellos estan los detergentes, soluciones
enzimaticas y jabones.

Detergentes:

v' Son agentes guimicos utilizados para la eliminacion de la suciedad que es
insoluble en agua 4. Varian la tensibn superficial del agua produciendo
humectacion, penetracion, emulsién y suspensidn de la suciedad. Estan
compuestos por una parte hidrofilica y otra lipofilica, lo que le permite formar
puentes con el agua y aceite, logrando remover la suciedad.

Son sustancias quimicas que remueven la suciedad, perc que no elimingn. los™ .
microorganismos, deben ser especificos al método de fimpieza a realizar.
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v .Los detergentes comunes contienen compuestos acidos, alcalinos, céusticos o
i abraswos que a largo plazo destruyen la capa protectora de! instrumental.

v -Deterqentes enzimaticos:

v" Han sustituido el uso de los detergentes comunes o domésticos, estén
compuestos por enzimas, surfactantes y solubles. Pueden ser de diferentes tipos
de acuerdo a su composicién quimica y al tipo de enzimas. Las enzimas més
importantes son las proteasas que atacan las proteinas, las amilasas que atacan
el almiddn, las lipasas que atacan las grasas y las carbohidrasas que atacan a los
carbohidratos.

¥ Ofroaspecto importante es el pH del producto, pues los detergentes con pH acido
(0-5) sirven para remover incrustaciones caicdreas, sarro y 6xido; los de pH
alcalino (8 — 13) solo remueven grasas y aceites. Los més recomendables son los
de pH neutro (6 - 7.5) que evitan el dafio y la corrosion del material.

v Existen presentaciones liquidas y en polvo, las Gltimas pueden dejar residuos en
los filtros durante el lavado mecanico.

¥'  Para escoger un detergente debe de considerarse:

El tipo de suciedad para la que el detergente sera efectivo

- Las recomendaciones de los fabricantes de los instrumentos y equipos

- Las recomendaciones que indican los fabricantes de las maquinas
lavadoras

- El grado de vigor v calidad del agua.

v" Debe recordarse que el detergente enzimatico es irritante a la piel y fas mucosas,
es tdxico al ser inhalado v es dafiino si se ingiere; por ello, el personal debe
emplear su equipo de proleccidn personal y debe usarse permaneniemente un
aextractor de aire en el ambiente.

P

v'  El detergente enzimatico debe almacenarse a temperatura confrolada (15°C —
30°C). Evitar el calor excesivo (mas de 40°C). Y se debe usar antes que se cumpla
la fecha de vencimiento.

v Una vez vacio el envase del detergente enzimético, debe enjuagarse bien antes
de desechario.

IMPORTANCIA DEL. AGUA EN EL LAVADO.

La Central de Esterilizacion debe contar con desmineralizador de agua o suministro de
agua blanda. Se denomina agua blanda al agua que contiene muy poca © hinguna
cantidad de minerales (magnesio, calcio, fosfatos, cloro).

Es recomendable emplear agua blanda para el lavado de los materiales, o agua
destilada; pues no generan depésitos de calcio en el interior del recipiente de la
lavadora, filtros y valvulas, los mismos que dejaran de funcionar correctamente a
consecuencia de ello. El caliche o sarro que se genera por el empleo de agua dura (rica
en minerales disuelios como calcio, clore, magnesio y fosfatos), no es buen conductor
del calor, lo que ocasionara mayor consumo de energia.

La calidad del agua ablandada se puede determinar midiendo el pH que debe ser
neutro y reafizando un estudio quimico para determinar su concentracion de solutos.

Es relevante el uso de agua blanda en las lavadoras mecénicas pues evitaria que los
conductos y valvulas se llenen de sarro, los filtros se tapen, asi durarian mas con lo
que se alargaria la vida Otil de estos equipos y disminuiria el costo de su mantenimiento.

El agua blanda también es importante e imprescindible para el buen funcionamiento de
las autoclaves.



6.2.7. PASOS DEL PROCEDIMIENTO DE LIMPIEZA DE LOS MATERIALES®,

Se lleva a cabo en varios pasos: .

a)
b)
<)
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Recepcion

Clasificacion

Prelavado o descontaminacion
Lavado, que puede ser;

¥'  Lavado manual

v" Lavado mecénico {si se cuenta con equipamiento adecuadg) o
Secado &

Lubricacion

Recepcién:

Se lieva a cabo en ia zona o drea roja. Se reciben los dispositivos, equipos e
instrumental a través de la ventana de acceso. El personal responsable debe
verificar la cantidad, estado, procedencia y debe anotarlo en el registro
correspondiente (cuaderno o formato).

El traslado de los objetos desde los diferentes servicios debe realizarse
cumpliendo las normas de bioseguridad. Si se empleara coche de transporte, &l
compartimiento inferior cerrado debera emplearse exclusivamente para
transportar el material sucio o contaminado.

Figura N° 04: Recepcidn de material

El personal del area roja debe emplear equipo de proteccion personal: delantal
impermeable, guantes gruesos, gorre, mascarilla, lentes de proteccion.

Clasificacidn:

Una vez recibido los dispositivos, instrumental y/o equipos, se procede a su
clasificaciéon de acuerdo al tipo de material:

v Metdlico
v" Polietileno
¥ Goma

10
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Piastico

' ___;'Qti:“o tipo de clasificacion a considerar es la de Spaulding, que considera el riesgo
de infeccién que existe en el empleo del instrumental o material de acuerdo al

contacto que tienen con tejidos corporales estériles o no.

Clasificacion de Materiales seqgin Spaulding:

v Articulos criticos: Son aguelios que entran en contacto con tejidos estériles o
con 8l sistema vascular. Representan alto riesgo de infeccidn. Siempre
requieren esterifizacion.

v Articulos semicriticos: Son aquellos que estan en contacto con membranas,
mucosas del tracto respiratorio, genital, urinario y piel no intacta. En este tipo
de materiales debe hacerse minimamente desinfeccion de alto nivel.

v Articulos no ¢riticos: Son aguelios que estdn en contacto con piel intacta, no
con membranas mucosas. Realizar una desinfeccion de medio/bajo nivel. No
se requiere esterilizar.

Los articulos médico-guirirgicos también se clasifican, de acuerdo a su resistencia
a la temperatura elevada, en termorresistente (pueden ser esterilizados mediante
calor hlmedo) o termosensible (se esterilizan mediante gas Oxido de etileno,
plasma de perdxido de oxigeno).

Pre-lzvado del material:

Debido a que la demora en la realizacion del lavado lieva a mayor dificuitad en
remover la materia organica o biccarga, se debe realizar lo méas pronto posible y
por ello se reafiza el pre-lavado en el punto de uso Este predavado o
descontaminacion permite reducir el nimero de microorganismos del instrumental,
dispositivo o equipo y lo hace méas seguro para su fransporte y manipulacion. Esto
implica que el instrumental, los dispositivos y equipos de los servicios deben llegar
prelavados a la Central de Esterilizacion,

El pre-lavado manual se realiza empleando soluciones de detergente enzimatico,
se coloca el material sucio en remojo, de 1 a 3 minuios (de acuerdo al tipo de
detergente que se emplee). El instrumental de acero no inoxidable y los cromados
con pérdida de su integridad no deben exponerse al detergente enzimatico mas
de 5 minutos para prevenir fa corrosion. El detergente se retira con agua corriente
cuya temnerztura no exceda los 45°C,

d) Lavado del material:

Los articulos pre-lavados (descontaminados} y clasificados seran llevados al
lavado propiamente dicho, teniendo en cuenta sus caracteristicas y usos. Se
realiza en el Area Roja de la Central de Esterilizacion.

El lavado puede ser realizado manual o mecanicamente.

i1
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Figura N° 05: Limpieza y descontaminacién del material
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Lavado manual:

Lo primero a considerar es la necesidad de que el personal del drea roja use
adecuadamente su equipc de proteccién personal (EPP) pues el detergente
enzimatico puede irritar los ojos y la piel, tdxico al ser inhalado y dafiino si es
ngerido.

El personal debe verter, en la poza, la solucidon de detergente enzimatico diluido
segun la recomendacion del fabricante. Establecer el tiempo de acuerdo a las
indicaciones propias del producto.

ST Lavado de instrumental quirGrgico (pinzas, tijeras, etc):

v Revisar minuciosamente el instrumental recibido.

¥ Es necesario abrir las pinzas v desarmarlas si fuera posible.

v El instrumental se coloca ordenadamente, del mas pesado (que ira al fondo

_ del recipiente fenestrado) al més liviano.

v Colocar el recipiente fenestrado dentro del lavatorio que contiene el

detergente enzimatico, dejarlo remejar 3 a § minutos (segun recomendacién

del fabricante)

Es recomendable aprovechar el remojo para retirar restos de cinta o tape.

Llevar la bandeja bajo el chorro de agua, para eliminar la biocarga al méximo.

Con un cepillo de cerdas blandas (no metélico) y agua a temperatura entre

40-50°C se limpiaran prolijamente las cremalleras y los espacios internos! de

las pinzas.

¥ El cepillado se realizara bajo el nivel del agua, pues si se realizara fuera/del
nivel de agua se crearfan aerosoles que pueden contener microorganismos
peligrosos para el operador. _

v No se debe salpicar el ambiente fisico ni a otras personas mientras se regliza
el lavado. T 3 L
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Figura N° 06: Lavado manual
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Figura N° 07: Lavadc manual de instrumental
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Una vez removida la suciedad gruesa, si se dispone de - lingpiador
ultrasonico, podrfa emplearse para limpiar los lugares "méas dificiles da
alcanzar’ en un instrumento (aquellos con cavidades o tubulares). De no
contar con este equipo, se tratara de liegar a los lugares menos accesibles
con diferentes medidas de cepillos.

Se procede a enjuagar con abundante agua para eliminar completamente e
detergente.

Se realizara un Gltimo enjuague con agua blanda o destilada.

Se secan los articulos con un pafio fimpio que no suelte pelusa.

Nunca se deben frotar las superficies con poivos fimpiadores domésticos,
abrasivos, lana de acero, esponja de metal, cepiilos de alambre, efc., porque
estos rayan y dafian los metaies y aumentan las posibilidades de corrosién
de los mismos.

Una vez seco, se procede a su lubricacion (si fuera precisg).

Al hallarse limpio y seco, el material pasara @ la siguiente drea para continuar
su procesamiento,

Las escobilas o cepillos de limpieza, una vez usados, deben ser
desinfectados. La desinfeccion puede hacerse con una solucién de hipociorito
de sodio (1:10) durante 15 minutos,

Lavado mecéanico o auvtomatico:

Las centrales pueden contar con equipos para limpieza mecanica, éstos pueden
ser:

+

Lavadora ultrasénica, cuya accion se produce generando pequefias burbujas
de gas que producert vacio alrededor de la suciedad (cavitacion) y vibraciones
ultrasonicas para remover la materia orgdnica. Combinan accion guimica
(detergente enzimético), mecanica (vibracién) y térmica (temperatura entre
50°C y £5°C). Ademas, requieren cambios de agua del contenedor. Se debe
mantener tapado el contenedor mientras se realiza el proceso para evitar la
exposicion de los operadores a los aerosoles. Al concluir la jornada, la lavadora
debe dejarse limpia y seca,

La lavadora ultrasdnica es muy efectiva para la limpieza profunda de
instrumentos pues permite penetrar a sitios de dificil acceso, Se aplica
especiaimente en instrumentos de microcirugia y similares. Existen lavadoras
ultrasonicas para limpieza de articulos con limenes.

La desventaja de este equipo es que requiere mantenimiento preventivo con
frecuencia. No puede ser usada en instrumental dptico porque remueve el
Cemienio Je ias ienies, lampoco en goma, PV, madera, materiates cromados,
slc.

Lavadora-desinfectora, o lavadora descontaminadora. Actlia removiendo
la materia orgénica en forma mecénica por arrastre. La agitacion del agua se
produce en forma regulads, la limpieza es realizada primero con agua fria y
después con agua caliente y detergente. La etapa de agua fria es importante
para reducir la impregnacion de materia organica en los instrumentos. En este
equipo fa temperatura del agua caliente es de 93°C,

La desventaja de este equipo es que no pueden emplearse para instrumental
gue no iolera temperaturas altas.

La temperatura a 93°C, mantenida por lo menos 10 minutos, después de
repetidos lavados con detergente v agua, ejerce accion bactericida, fungicida,
tubercuiocida e inactiva virus incluyendo el de la Hepatitis B.

Deben seguirse estrictamente las indicaciones del fabricante respecto a su
instalacién y uso

14
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Las lavadoras deben encontrarse en perfecto estado de higiene para su uso,
segun corresponda; pues podrian actuar como vectores de contaminacion de
ios elementos a lavar si no se tiene cuidado.

Tanto la lavadora ultrasonica como la lavadora-desinfectora pueden realizar el
proceso completo (lavado, enjuague y secado) en el interior de la camara del
squipo o en modulos sucesivos.

El sistema automatizado de limpieza hace que el procedimiento se haga mas
seguro pues disminuye la exposicién del personal a corles y lastimaduras o
salpicaduras del agua en el drea de lavado, etc. Permite mejor estandarizacion
y control del procedimiento, reduce los costos operacionales y disminuye la
oxidacion y corrosion del instrumental,

Para emplear lavado mecanico, el personal cumplira las medidas de
bioseguridad, colocard el material adecuadamente en los cestos de la lavadora;
se cargara la lavadora siguiendo las instrucciones del fabricante y al completar
el ciclo de lavado se comprobara la limpieza y el secado del material

Figura N° 08: Lavadoras desinfectoras

15
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¢} Secado del material:

El secado del instrumental, equipos u otros articulos, es fundamental; pues el
grado de humedad de los articulos puede interferir en los procesos de desinfeccion
0 esterilizacién. Es importante secar los instrumentos inmediatamente luego del
enjuague, para evitar la contaminacién posterior. El secado puede ser manual o
auiomatico. '

El secado manual se realiza con pafio limpio © aire comprimido para los articulos
con limenes.

Secar bien el equipo a mano con pafios suaves de tela muy absorbente o de fibra
de celulosa, cuidando que no queden pelusas o hilachas sobre la superficie e
interior de los materiales.

Figura N° 09: Secado manual de instrumental

Figura N° 10: Secado automatico de tubuladuras
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El secado automatico se realiza en camaras especiales para secar iubuladuras y
corrugados, en ciclos que pueden durar de 25 minutos a 2 horas, dependiendo del
tipo y cantidad de material a secar.

Lubricacion del instrumental.

Se realiza solo para el instrumental quirtrgico. Su empleo es el primer paso del
mantenimiento preventivo en los instrumentos.

Después de Ia limpieza, los instrumentos pueden manifestar rigidez v dificultad en
el manejo, por lo que es importante Iubricarlos después de la limpieza v antes de
la esterilizacion.

La solucién lubricante empleada debe ser soluble en agua y ser especificamente
elaborada para esterilizacion. Muchos contienen sustancias antimicrobianas que
inhiben el crecimiento de microorganismos. El instrumental se sumerge en el bafio
de la preparacién lubricante, con sus articulaciones abiertas, Después de
extraerlos, se dejan escurrir sin enjuagar ni secar a mano. El lubricante quedara
sobre el instrumento durante la esterilizacion y el almacenamiento.

Existen lubricantes que contienen un inhibidor de éxido Gtil para prevenir ia
electrolisis de las puntas y filos.

No deben usarse aceites minerales o silicona, tampoco aceite de maguinas, pues
interferirian con la penetracion de los agentes esterilizantes e impedirian la
destruccién de los microorganismos.

Es necesario realizar la limpieza profunda del material con acumulacion de
suciedad, materia organica y otros. Si el instrumental de acero quirdrgico acumula
suciedad carbonizada por efecto de ia esterilizacion por calor, barnices, minerales
0 manchas de 6xido, es recomendable el empleo de una solucién removedora de
oxido y corrosion para acero quirtrgico. Esta solucion tiene como principio activo
acido fosférico y éter propilglicol.

Es recomendable programar esta actividad segtin lo necesite ef material.

Las recomendaciones para la recuperacion y conservacion de los instrumentos se
presentan en el (Ver Anexo N° 03).

Figura N° 11: Instrumental sometido a limpieza profunda

Despuds
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6.2.8.VALIDACION DE LA LIMPIEZA.
Figura N° 12: Validacién de Limpieza

La validacion de la limpieza puede realizarse mediante:

v La verificacion del cumplimiento de las guias de procedimientos,
v Lainspeccion visual después del proceso, y
¥ Lapresencia de la implementacion de sislemas de irrigacién de agua.

Debido a que no se puede visualizar la biocarga que un articulo puede contener luego
de haber sido sometido a limpieza, la validacion se presenta de modo subjetivo. Es por
ello importante adoptar protocolos de limpieza buscando la estandarizacién para la
validacién de este proceso.

Los protocoios o guias deben incluir claramente informacion sobre la dilucion de uso de
los productos, el tiempo de inmersion, el modo de enjuague y la técnica a usar para
desarmar los articulos e instrumentales.

Una forma importante para validar Ia limpieza, es la inspeccidn visual después del lavado.
o Para ello puede ser de utilidad el empleo de una lupa. Existen controles quimicos que
validan la eficacia de la limpieza mecéanica, como sl de Bioluminiscericia.

Otro requisito para Ia validacion de la limpieza, es que Ia zona roia cuente con sistemas
de irrigacion de agua a presién para los articulos con lumenes. Sin ellos no podria
levarse a cabo una buena limpieza,

Bioluminiscencia: Es una reaccién quimica que requiere la presencia de una proteina
llamada luciferina, fa enzima catalizadora iuctferasa, oxigeno molecular y ATP (Trifosfato
de adenosina), sustancia capaz de generar energia necesaria para que se produzca la
reaccion. La tecnologia de la bicluminiscencia de ATP es empleada para validar la
limpieza. El jumindmetro de ATP permite detectar la contaminacion con residuos
organicos que contienen ATP, después de la limpieza, todas las fuenies de ATP deberian
reducirse significativamente.

El equipo debe ser usado seglin las instrucciones del fabricante.

Al término del procedimiento de limpieza, e equipo médico esté preparado para la
desinfeccién de alto nivel o para Ia esterilizacion.

,;-':- v
{/ =~ ETRALDE

T ESTERILIZACION
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6.3. PREPARACION Y EMPAQUE DE LOS MATERIALES

Una vez concluida la limpieza y el secado del material, es transferido a la zona azul,
mediante una ventana de paso. También puede darse el caso de que la lavadora de
instrumental tenga doble puerta, una de ingreso de material sucio por el area rojay la de
salida, para el egreso del material limpio por el drea azul.

Figura N° 13: Traslado de material del Area Roja al Area Azul

El personal debe cumplir con las siguientes buenas practicas:

v Realizar lavado de manos clinico antes-de cada actividad.

¥ Mantener la mesa de trabajo en buenas condiciones de higiene y limpieza.
¥ No emplear sustancias oleosas para lubricar e! instrumental,

¥'  El personal portador de alguna lesién dérmica no realizara esta actividad,

Corresponde entonces realizar la inspeccion y verificacion de los articulos para detectar
fallas en el proceso de limpieza, asi como la integridad y funcionalidad del articulo. Para
evitar que el material se contamine al realizar esta actividad, el personal debe usar gorro,
guantes de latex, y el drea de trabaio debe contar con buena iluminacién. En cass 563
necesario, deberd hacerse uso de una lupa.

Se verificara el corte de las tijeras, el encaje de los dientes de las pinzas de diseccion, el
sistema de traba en cremalleras de las pinzas hemostaticas, también las condiciones de
lubricacion.

Los articuios que no estuviesen en buenas condiciones de uso deben ser retirados v
reemplazados en el menor tiempo posible.

Para preservar las condiciones de esterilidad del material a ser procesado, se
acondiciona en empagques seleccionados de acuerdo al método de esterilizacion y al
artfculo a ser preparado.

las envolturas muitiples brindan mayor seguridad, pues son retiradas de modo gradual:
primero la externa y luego la interna, lo que ayuda a eliminar cualquier contaminante que
hubiere en la capa externa

T TEGNTRAL DE
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6.3.1. PREPARACION DEL MATERIAL:
Figura N° 14: Preparacién de instrumental
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6.3.2. EMPAQUE.

Figura N° 15: Personal realizando empaque de material

Los articulos a ser esterilizados y después almacenados, deben estar protegidos por una
cub;eﬁa 0 empaque

k"EI empaqu ko] envoltono permite la esterilizacion del articulo, lo protege de la
. -contaminacion por suciedad, polvo y microorganismos. El paquete debe preservar la
condicion de esterilidad de su contenide hasta el momento de su apertura y ademas
favorece la transferencia del contenido con técnica aséplica.

Ef empaque debe ser seleccionado de acuerdo al métedo de esterilizacion vy al
-articulo a §&F preparado.

3.2.1. SELECCION DEL EMPAQUE.
Los empaques deben reunir las siguientes caracteristicas:

v"  El empague debe ser compatible con el método de esterilizacion y resistir las
condiciones fisicas.

Permitir la penetracién y ia remocion del agente esterilizante.

Mantener la integridad del paquete (durabilidad).

Resistir ia humedad y roturas.

Ser flexible para facilitar su manipulacion,

Proteger el contenido del paguete contra dafios fisicos (vida de estanteria).
Ser {ibre de residuos téxicos tales como colorantes y almidon.

Evitar la fiberacion de fibras o particulas.

Ser barrera microbiana.

Ser compatible con las dimensiones, peso y configuracion del articulo,

Ser econdmico y facil de encontrar en el mercado.

Que no reaccione con el agente esterilizante.

Que no reaccione con el material que se empacara.

No desprender ofor.
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6.3.2.2. TIPOS DE EMPAQUES.
a} Tejido de algodon: Indicade para la esterilizacion en autociave.

Su textura debera tener un tejido minimo de 40 hilos por cm? y ser de campos
dobles. La presentacién en aigodén de 140 hebras/pulgada? (bramante) Poligster
180.240 (drill), 270.280 hebras (algodon o tela tipo jean).

Se las usa en paquetes pesados que necesitan un embalaje resistente.

Se debe lavar la tela nueva para retirar el almidon y lavarse luego de cada proceso
para remover la suciedad, asi como vigilar el desgaste producto del uso y las
repetidas lavadas, que alteran su propiedad de repeler los liquidos y causan micro
y macro rupturas de las fibras del tejido. En caso de observarse algin agujero, se
debe descartar el empaque.

Ademas de la dificuliad para monitorear el desgasie del tejido, al no ser
transparentes, no permite ver el contenido y pueden liberar pelusas.

Es recomendable reafizar controles frecuentes de permeabilidad con agua
controlando el tiempo de penetracion, comparandola con tela nueva para
establecer el nimero maximo de reprocesamiento.

Segun los estandares de la Asociacion de Enfermeras Especialistas en Sala de
Operaciones (AORN, 1994), los tejidos de algoddn deben ser mantenidos a
temperatura ambiente (18°C a 22°C), con una humedad relativa de 35% a 70%.

b) Papeles: la tecnologia ha permitidoe desarrollar varios tipos de papel destinado a
empaques de esterilizacién: '

Papel de grado guirdrgice: Es permeable al Yapeor o & la esterilizacion por Oxidp
de Etileno (ETO) e impermeable a ios microorganismos. Resiste temperaturas di
160°C, no contiene colorantes. Cuenta con especificaciones técnicas como:

Porosidad controlada (0.22y de didmetro).
Resistencia a las perfusiones.
pHentre6a7.

Cantidad maxima de almidén 1.5%. sl e
Permite la absorcion de agua en dos fases con un méximo de 30g/m?.~ . -
Humedad maxima de 7%. .

El maximo porcentaje de colorante es de 0.05%.
Repelente a liquidos y a algunos alcoholes.

No desprende pelusas.

Excelente resistencia al desgatre v las roturas.
Ser atédxico.

Papel crepado: Fstd compuesto en un 100% por pulpa de celulosa de madera en
un rango de 60 g tratada en crepado o crepamiento (lo que le da un aspecto similar
al textil). Es resistente a temperaturas de 150°C por 1 hora y sus principales
caracteristicas son:

.

A N RN

v Eficiente para la esterilizacién por vapor, ETO, formaldehido y radiacién.
¥ No posee estatica ni pelusas.
. ¥ Tiene porosidad controlada.

PGy v Alta eficiencia en fittrado, constituyendo una segunda barrera efectiva contra

{Soeem sma(% la penetracién de microorganismos.

i%ﬂf ENFAERIAS, v Esimpermeable y repelente al agua.

2y v Es atdxico.

~

Es flexible con facilidad para amoldarse al producto indicado.

Papel o filmes transparentes {combinaciones papel — plastico): Los mas
utilizados son los compuestos de polietileno, polipropileno, biorientado, poliéster,
nylon o poliamida, polivinilico, poliestireno, acetato de celulosa y surlyn. Al

P

A
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emplearlos debe verificarse su resistencia al trabajo, espesura y resistencia de la
lamina. La gran ventaja que poseen es la fransparencia que permite visualizar el
contenido.

La envoltura compuesta por una lamina plastica y papel de esterilizacion, esta
disponible como bolsas {pouch) con precintos listos para utilizar en diferentes
tamafios, con o sin pliegues (fuelle); o como rollos o tubos de mangas
transparentes. Son apropiados para empaquetar instrumentos individuales o por
pequerios grupos. Se cierran por medio del seliado.

Tyvek: Son polimeros sintéticos como el que contiene un recubrimiento de
polietileno, polipropileno o poliolefinas (lado opaco) que demetidos al calor se
convierten en largas fibras de plasticos, que luego son unidas en capas por
presion. Es compatible con la mayoria de los procesos de esterilizacion: vapor,
ETQO, Plasma de Peroxido de Hidrégeno y Formaldehido.

Soporta altas temperaturas (121°C) y presenta ademas una alta resistencia a la
traccion y perfaracion y es excelente barrera microbiana.

c} Polipropileno No Tejido. Es papel fibra no tejido, empleado para esterilizar por
vapor, oxido de etilenc (ETO), Per6xido de hidrégeno.

d} Vidrios refractarios. Este material resiste altas temperaturas v se emplean para
esterilizar liquidos o aceites en autoclave.

e} Telas no tejidas: son una combinacion de celulosa mas fibras sintéticas o 100%
de fibras sintéticas unidas por métodos que no son el tejido tradicional. Se unen
por fusién de fibras y resinas con secado posterior. Son descartables,
comparandolas con las telas reusables, eliminan el uso del lavadero y la
inspeccion.

T} Cajas metélicas o contenedores fenesirados. Estos articulos, a través de sus.

fenestraciones permiten el paso del vapor y la accién esterilizadora de éste. Deben
ser recubiertos por otro empaque, por ejemplo:; papel crepado. Son Utiles para
contener equipos de instrumental quirdrgico que consten de muchas piezas;
siendo su principal desventaja su gran peso y el requerir mayor espacio para su
almacenamiento.

6.3.2.3. TECNICAS DE EMPAQUE

Debemos recordar que: “La forma y técnica del empaque de todo articulo debe
garantizar y mantener el contenido estéril durante el almacenamiento y

transporte”,
Para realizar el empague se requiere:

-v" El empaque a utilizar : :
v Cinta adhesiva de controf quimico externo, segtin el método de esterilizacion a
emplear.
Cinta adhesiva {masking tape) para identificacién del paquete.
Indicador o integrador quimico intemo
Gasa o protectores de instrumentos punzocortantes.

v
¥’ \ Selladora en caso de empaques mixtos o de polietileno.

. ESTERILIZACION .§£
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a} Técnica de empaque Tipo Sobre {diagonal):

Se emplea para paquetes pequefios y materiales redondeados.

Figura N° 16: Pasos para realizar ef empaque tipo sobre

vista [atoral del paquete

1)
2}

3)
4)

5)

6)

Colocar el material diagonalmente en el centro del empaque.

Colocar el indicador o integrador quimico interno en el centro del paquete,
luego realizar doblez de la punta que da al lade de la persona que esta
preparando el paquete, lograr que lfegue al centro del paquste cubriendo el
articulo.

Realizar un doblez con la punta hacia afuera.

Dobilar los faterales hacia el centro del paguete en forma de sobre, haciendo
siempre un doblez en la punta, Hacer lo mismo al otro lado para que ambas
cubran el articulo,

Completar el pagusete levartande la cuarta y Glitima punta hacia &l centro de!
paquets.
Fechar con cinta indicadofa de proceso, envolviendo todo el paquete (no
colocar menos de 5 cm de ginta de control).
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b) Técnica de empague paraiela:

Figura N° 17: Envoltura paraléia

Eunvoltura paratelin

- | =

Paso 1 Paso 2 Paso 3
o T~ ) [l # W,
P by .—br_ A )3
L ~7 A-:?\ Tttt = HA
Pasey 4 FPaso 5 Paso & Paso 7
-
i i
&1 [ il
Paso 8 Paso 9

~Colocar el articulo a esterilizar en el centro del papel.
, :Coiocar 8l frente del papel sobre el articulo.
" Doblar los bordes del papel hacia fuera, lo mas lejos posible det articuia.
Doblar ta parte de atras del papel hacia adelante.
Doblar los bordes del papel hacia fuera, el papel se cerrara con un borde
frontal superior.
Doblar el papel de los laterales
oblar el papel de los laterales
oblar el papel de los laterales y colocarios sobre el articulo a esterilizar
Asegurar el papel con cinta adhesiva {masking tape) y el precinto indicador.

6.2.2.4. ROTULADO DE LOS EMPAQUES
a} Rotulado de envolturas ¢ empaques flexibles

La parte externa del empaque de los paquetes esterilizades debe estar rotulada,
de modo que se pueda reconocer claramente si han sido expuestos a proceso de
esterilizacion.

Se debe adicionar Ia siguiente informacion:

v Nombre del servicio y contenido

¥ Nudmero de lote o serie, para rastreo (frazabilidad)
v Fecha de esterilizacién y de vencimiento

v Empaquetador (siglas)

Se empleard un lapicero o plumén especial para la rotulacion, no usar lapiceros
comunes por ser potencialmente toxmas sus tintas y poderse disolver en el
proceso de esterilizacion.

b) Rotular las mangas mixtas

Se debe rotular en la parte exterior, por fuera del seliado de cierre.
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¢} Retular paguetes que tuvieran como envoltura papel

No rotular directamente el papel, se deben adherir rétulos a los precintos ds
esterilizacion.

|

Tabla N° 01: Tipo de envoltorio recomendado segin el proceso de
esterilizacién

Tipo de envoliorio recomendade seglin o proceso de esterilizacidn

Eajas o eavoses metai!ccf:, SEIF_ HR a KR R HR
peric ., £on taga i
Gajas mmmmn =y P I HR g _'-,:I E .‘:?E e
perforaciones o= - LD i e [ R
(:ajas organimdom memﬂeas cun ﬂimm by ;133 R 1
£ gerforasiones § nnemasstentes -] R B BR oy R R
Galas organ!mdoras pl&sﬂcas cor fHrs ¥ R WR n ¥R P
termorresisigaies
Frestios de vidsio ‘von fagm hefmelice L L [T A _ER
P Frassus y tubos de vidide coa tpon de R MR MR R ¥R
gasa y papel ]
Fapel grade anédl . 3 R R L R4 ER
Bolsas {pouches) dﬁb@e far mpe! umz:lu
médico/polietiiene R R R ’ kR
kel 143 hebvas/puigada’ o aigadin | W ne R
dobie .- e IR o o o R
Pairpmpﬁeno ¥ pﬂﬁcamomms R ER R R (74
Polizmita | R T T e R e e T WR - RR
Papetnrepado R RR R R WR

Adaptade de APECGIH 2003-2 Ed. v htto:/rvww wihss com/htmeduc/educ phn
R recomendado
NR: no recomendado

~: Cajas con filro carante de celutosa o algodon

d) ldentificacién del paguete o rotulado

El rotulado debe ser claro, facil de interpretar v conccido por los usuarios. Puede
ser:

v' Mecénico, el rotulado mecédnico se hace con maquinas o plantillas destinadas
g este fin,

m ¥ Manual, se debe hacer sobre etiquetas autoadhesivas o sobre el doblade o
pestafia del envoliorio cuidando no perforar el mismo, y que: Ias tmtas% de’
escritura no manchen el dispositivo de uso médico. .

El producto de uso médico debe estar identificado con los mgwentes datos

Nombre del material.

Servicio (destino del material)

Fecha de elaboracion yfo esterilizacion.
Cdédigo del responsable.

Ndmero de lote

La adecuada rotulacién del paquete permite una identificacion de la carga,
almacenamiento, periodo de caducidad y posibilidades de rastrear los paquetes
esterilizados en caso que ocurran problemas de orden técnico con el equipamiento
o algin evento infeccioso atribuido a la falla del proceso de esterilizacion. Se
pueden usar para ello etiquetas adhesivas o cinta adhesiva (masking tape), cbdigo
de barras o una stiquetadora manual. Se debe establecer un sistema de registro
de almacenamiento y distribucion de los articulos y todos [os usuarios deben
conocer este sistema de registro.

SNENENENEN
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6.3.2.5. SELLADO

Recordar que: “El sellado de papel y laminas de plasticos o polistileno debe
garantizar el cierre hermético del empaque”,

Una vez que se infroduce elflos articulo/s a esterilizar en la bolsa o manga mixta,
estas deben cerrarse utilizando el método de sellado por calor. Para ello se utilizan
aparatos especialmente disefiados para las envolfuras de esterilizacion, que pueden
ser manuales o automaticas, denominadas “selladoras”.

Para realizar el selfado, se requiere:

v" Empaques mixtos o simples de polietilenc

¥ Cinta adhesiva de control quimico externo

v Control quimico interno o integrador

v Maquina selladora, que puede ser manual o automéatica.

En el proceso del sellado debe tenerse en cuenta:

¥" Dejar un margen minimo de 3 c¢m, ds los bordes, para permitir una apertura
aséptica de los paguetes.

v Latemperatura de sellado {segun especificacion del fabricante)

v El ancho de la marca de seilado de cierre debe ser al menos de 8 mm

¥' Verificar la integridad del paquete, descartar areas quemadas.

Recomendaciones:

v Observar las condiciones de integridad def paquete, como a arrugas y areas
quemadas.

¥ Regular la selladora al nivel adecuado de temperatura para un sellado eficaz.

v Elsellado de pape! y folios (l&minas) de plésticos o polietiieno debe garantizar
el cierre hermético del empaque.

Evaluacidén del proceso de empaque

Los paquetes deben ser sometidos a una evaluacién continua para verificar lo
siguiente:

¥ Untegridad del material de la capa externa
¥ - Integridad de los sellos.
v |dentificacién correcta.
v Viraje del indicador quimico.
v' Lectura de la fecha de vencimiento.

Se deberd establecer procedimientos de tiempo, personas (auditores externos) para
evaluar el-procese del empaque

Figura N° 18: Personal realizando empaque de material médico-duirargico
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6.4. ESTERILIZACION.

La esterilizacion es un proceso por medio del cual se logra la eliminacién de todo
microorganismo incluyendo esporas bacterianas y pueds obtenerse a través de diversos
métodos. La esterilizacion debe ser aplicada a los materiales criticos.

Los métodos de esterilizacion se clasifican en fisicos y quimicos.
Método Fisico: Autoclave a vapor saturado

Alta temperatura

Método Quimico: Gas de Oxido de Etileno
Baja temperatura Plasma de Peroxido de Hidrégeno

6.4.1 .ESTERELEZACE@N POR VAPOR

N NORMA: Todo material resistente al calor, compatible con la hurnedad debe ser
autoclavado

La esterilizacion a vapor se considera el método de primera eleccién por su rapidez,
eficacia, compatibilidad con la mayoria de los materiales y por sobre todo por su bajo
costo.

El mecanismo de accion del calor hiimedo es por desnaturalizacion de las proteinas.
La eficacia del vapor como agente esterilizante depende de:

¥ Lahumedad
v Elcalor !
v La penetracion

v La mezcla de vapor v gire puro

El equipo se denomina autoclave, Es utilizado para la esterilizacion por vapor pafa_-_ e
materiales resistentes al calor, humedadypres:on e e

Tinos de esterilizadores a vapor:

v Autoclaves de desplazamiento de gravedad o grawtat:ionai
v'  Esterilizadores de pre-vacio. ’
¥ Autoclaves instantaneas (flash).

Las autoclaves se utilizan calentado al vapora 121 °C 6a134°C. a 15 mmutos en ¥21
°C 6 de 3 minutos en 134°c

Ventaias:

¥ Una de las ventajas de este método de esterilizacion es gue no deja residuos

¥ Las autoclaves modernas son sencillos de manejar y s un método répido de
esterilizacién.

v Este es el método de eleccién para esterilizar materiales termoestables ¥ No

sensibles a la humedad como medios de cultivo, cultivos de microorganismos para

descartar.

Desventajas:

v" Entre sus desventajas estan que no permite la esterilizacién de materiales sensibles
al calor y materiales no miscibles con el agua como es el caso de polvos, aceites y
grasas.
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Precauciones:

v Antes de comenzar el proceso de esterilizacion es necesario remover todo el aire de
la camara de la autoclave, porque de lo contrario no se podran alcanzar las
condiciones de esterilizacién requeridas debido a que la cémara interna del equipo
no podra ser saturada por el vapor de agua,

v El tiempo de esterilizacion se debe comenzar a contar una vez que se han alcanzado
los 121°C en la camara interna del autoclave.

v Si se van a esterilizar materiales tales como instrumentos quirtirgicos, equipos, etc,
no se deben cubrir con materiales impermeables al agua como por gjemplo el papel
de aluminio, porque éste no permite que el vapor tenga acceso al material y por lo
tanto no se lograra la esterilizacion.

v" Cuando se coloca el material a esterilizar en el interior del equipo se debe garantizar
la libre circulacién def vapor de agua alrededor de todo el material. Para controlar la
esterflizacién por vapor a presion se emplean indicadores fisicos tales como
medidores de presion, termémetros.

v’ Para el control del proceso los indicadores biolgicos son los que permiten determinar
si realmente se llevo a cabo en forma efectiva la esterilizacion

6.4.1.1. Fasesdela esterilizaciéon por Autoclave:

a) Calentamiento del agua y eliminacion del aire: El agua se calienta hasta su
temperatura de ebullicién, durante esta fase de calentamiento el aire esta siendo
desplazado de la camara.

b} Aumento de la presion: La temperatura aumenta hasta la temperatura de
esterilizacion indicada. Cerrando la vélvula se cierra el recipiente permitiendo que
la temperatura y la presién aumenten hasta el nivel requerido.

c) Tiempo de esterilizacién: Durante este tiempo se mantienen la temperatura y la
presian al nivel necesario para la esterilizacion,

d} Reduccién de la presion a la presién atmosférica; Se abre la vaivula reguladora de
presion permitiende gue el vapor escape y baje la presidn en espera que el ciclo
termine.

e} Enfriamiento de Ja carga: Se abre la vélvula que permite la entrada de aire del
exterior a través de filtros hacia la camara. Esta apertura permite el enfriamiento y
el secado del material.

Factores que afectan la esterilizacion por autoclave:

a) La eliminacion incompleta del aire en el esterilizador: Esto produce la
disminucion de la temperatura afectando la esterilizacién, las burbujas de aire
atrapadas en los paquetes actda impidiendo la difusién del vapor.

b) Ei vapor sobrecalentado: puede afectar el poder microbicida debido a que pierde
humedad y actuia solo como aire caliente, esto ocurre cuando el vapor no esté en
contacto con el agua desde la cual se forma.

) La preparacion inadecuada del material: La preparacion del material en relacién
con el tipo de articulos, empaques o envolturas, tamano y disposicién en el interior
de la camara, también son factores importantes en la esterilizacién debido a que
pueden afectar la efiminacidn del aire, la difusién del calor el vapor y el
precalentamiento de la camara.™
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Cuadro N° 01: Material que esteriliza en autoclave

MATERIAL QUE SE ESTERILIZA EN AUTOCLAVE:

Todo material resistente al calor compatible con {a humedad debe ser auioclavado comao:

a. Material de acero quirdigico:

Cajas de instrumental Rifioneras
Bolos Lavatorics
Cubetas Cobetas
Sierras Gigle Equipos de curacitn
Equipos de sutura Pinza porta obietos
Mango de cialitica
b. Material textit como:
Equipos de ropw para Salz de operationes Equipos de topa para parios
Equipos de ropa para servicios criticos Campos fenestrados
Campos simples ' Mandiles
— Sabanas Vendas elésticas
T Tapones vaginales Gasas
Algodones Apdsitos
¢. Material de vidsio como:
Frastos de drenaje Frasco de aspitacidn
Frascos para soluciones Frascos para muesiras
8.4.2.ESTERILIZACION POR OXIDO DE ETILEND {QUIMICO - GASEOSC)
NORMA: La esterilizacion con métodos quimico-gaseosos, debera realizarse en
camaras con ciclos automatizados que brinden seguridad al usuario.
Figura N° 19: Méaquina SteriVac para QE
R
s TR

La esterilizacion por éxido de etileno (EtO) se utiliza principalmente para esterilizar
productos médicos que no soportan la esterilizacion convencional a alta temperatura,
comao dispositivos que incorporan componentes elecirénicos.

CENTRAL DE _
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Hay que saber que este gas es explosivo y txico. Por eso, se tiene que utilizar siempre
con mucha seguridad, trabajando con equipos de esterilizacion que garanticen la
seguridad del personal, del ambiente de trabajo y del medio ambiente.

Por esas razones, es importante preocuparse del desarrolio correcto del cicle de
esterilizacion por &xido de etileno.

Siempre, hay que buscar la relacién optima entre las variables: concentracién de gas,
humedad, tiempo de exposicidn y temperatura.

ESTE METODO DE ESTERILIZACION SE COMPONE DE 3 FASES:

Gréafico N° 01; Método de esterilizacién

Los parametros claves del método de esterilizacidn

Durante todo el proceso, hay unos pardmetros claves que tienen que ser controlados
hasta el final del ciclo, los cuales permiten la optimizacion del nroceso:

v Conceniracion del gas,

v" Temperatura de la camara,
v Humedad relativa,

¥ Tiempo de exposicion,

Debe realizarse monitoreo ambiental (dosimetria) de 8 horas semestral y de 15 minutos
trimestral

esterilizacion por éxido de etilenc

Ventajas de la

v" Gran eficacia como antivirus, bactericida y fungicida.
¥ Perfecto parg los materiales termosensibles ya que la esterilizacién se hace a baja

) ;
= %&@‘Ri ‘@% ‘ temperatura, lo que garantiza la no deformacion y la no destruccion de los elementos.
%\t v Excelente cog iciente de difusion en envoltorios, en lugares de dificil accesibilidad y
= CENTRALDE o penetracion en'os plisgues. - oo _
2 _ESTER%LIZAC%@N 5 4 Procggp que no 8 tera a ias‘_c:ahc_i{@gﬁs,j;smas del producto esterilizado.
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Cuadro N° 02: Normas de bioseguridad — Oxido de Etileno {OE)

RN

s

G2

Normas de Bipseguridad - Oxido de Etileno {CF)

El material esterilizado en OF debe cumplir con su fiempo de aireacisn antes de ser utilizado.
£l personal encargado de la estenfizacion con OF debe esiar adecuadamente capacitado.

Se deben reafizar mediciones peritdicas de fa concentracion de dxido de efleno ambiental en
&l servicio al menos 4 por afia. _ _

El servicio debe contar con extintor cargado v operativo en case de incendio o explositn.

En caso de escape de Gxido de etileno debe abandonarse Ia zona en forma inmediata,

El personal exguestc a gas de éxido de efleno debe bafiarse rapidamente y cambiar de ropa.
En case de intoxicacitn aguda por inhaldcion debida a escape de éxido de etifeno, se fevard
at afectado a un fugar aireado, se cambiard la repa. se lavard los ojos con abundante agua.
Los trabajadores de ia Central de Esterilizacion deben controlarse anualmente v reglizares
estudic hematoldgice, placa de thrax.. : :

Los cartuchos de dxido de etifenc deben ser almacenados en ambiente que no exceda ge 25
2C.

Cuadro N° 03: Material que debe someterse a métodos de esterilizacién de baja
temperatura

MATERIAL QUE DEBE SOMETERSE A METODOS DE ESTERILIZACION DE BAJA TEMPERATURA

Miaterlel que debe someterse a Métodas de esterifizacion de baja temperatura:
Gas Gxido de Elileno {OF)
Se realiza en cararas con ciclos sutomatizados que brindan sepuridad al usuario.
- Material de pldstico, Eoma 0 latex comen
Alargadores de cuchille
Bolsas de oxigeno

Asepto jeringas
Cables bowa

Cables Aesadap Cables de marcapaso
Conexiones de oxigeno Corrugados
Conecivres Canulss cerdiacas
Dermétorso Escobillas:

Elacteo bisturi Humedificadores
Inductores Lentes intraoculares

Masrariinsg de reservnrio

Wareadarss de niel

Puntz fina de electro cauterios Perforadoras

Pinzas lsperascopicas Paletds desfibriiadoras
Pleurevac BT |

et de ventilador mecinico “Fubos e aspiracidn
Tubos de Mayo Tubos andotragusales
Tubos de aspiracién Sierra dk esterndn
Trocares
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6.4.3.ESTERILIZACION POR PLASMA DE PEROXIDO DE HIDROGENG {(H202)
Figura N° 20: Esterilizadora por Plasma de H202

Comprende el uso combinado de perdxido de hidrogenc (H202) que es un liquido
transparente, soluble en agua, incoloro y de olor penetrante que en su descomposicién
libera oxigeno y agua; y gas plasma de baja temperatura, para esterilizar de forma répida
y segura la mayoria de dispositivos médicos sin dejar residuos téxicos, lo que aumenta
ia seguridad para el operario y el paciente.

El gas plasma es gas altamente ionizado, con elecirones y particulas neutras que
producen un brillo visible.

El peréxido de hidrégeno es un agente oxidante que destruye los microorganismos por
el radical fibre hidroxilo atacando las membranas lipidicas, el ADN y ofros componentes
esenciales de la célula. ’

El equipo esterilizador opera mediante la inyeccién de perdxido de hidrégeno al 58% y
produccion de plasma por medio de emision de energia de radiofrecuencia que crea un
campo electromagnético en la cdmara, generando plasma. En este estado se produce la
esterilizacion. Posteriormente se corta la radiofrecuencia y se vuelve a la presion
atmosfénca por la introduccion de aire filtrado.

El peréxidp de hidrégeno no es corrosivo para metales y es compatible con gran variedad
de materigjes. Los dispositivos médicos que pueden esterifizarse por este método
comprende Yps que estén fabricados con componentes de:

v Teflén .

v Silicona- \ -
v Poliuretanpad\ - -
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Nylon

Latex

Polietileno de alta densidad
Polipropileno

Polietiteno de ultra peso molecular
Polimetacrilato de metilo
Cloruro de polivinilo

Acetato de vinilo

Kraton

Policarbonato

Metales y sus aleaciones
Vidrio

Opticas

Materiales eléctricos y motores

A AR R R E

No puede emplearse en materiaj que contenga celulosa como:

S v Papel
v Tela
v Gasas
¥ Compresas
v' Algodén
v Madera

Tampoco puede usarse para liguidos, aceites, polvos.

Cuadro N°04: Materiales gue esterifizamos por peréxido de plasma

Materiales que esterilizamos por Peréxido de Plasma

- Instrumental para cirugia laparoscépica {pinzas, trocares, fibras 6pticas, etc.).
. Material delicado para cirugia oftalmoldgica.
. Instrumental para Neonatologia

s 6.4.4.ESTERILIZACION POR RADIACIONES.
El mecanismo de destruccion de toda clase de microorganismos y esporas se basa en

\ e . ey - A o
la cepecidad de lz radizcién de producir alerscicnes en ol maleriai genélico,

ocasionando mutaciones incompatibles con la vida.

Son radiaciones ionizantes los rayos a, B. Y. ¥ los rayos X. Las més empleadas son la
radiacién gamma (y) v la radiacion beta {B). No se emplean en el entorno hospitalario por
su alto costo, complejidad de manejo y peligrosidad. Su empleo es industrial.

La radiacion gamma (y) permite esterilizar material en diferentes empaquetados. Por este
método puede esterilizarse el material termosensible de plastico {jeringas, agujas,
catéteres, sondas, etc) y otros.

No debe esterilizarse en gas éxido de etilena teriales de PVC que hayan sido
sometidos a ciclos previos de esterilizacién con rayas gamma debido a la formacion de
derivados aitamente toxicos.
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6.5. MONITORIZACION DE LOS METODOS DE ESTERILIZACION

NCORMA: “Todos los procesos de esterilizacion deben ser controlados y
monitoreados por medio de monitores fisicos, quimicos y biclégicos”.

Para calificar el material como estéril deberd garantizarse que todas las etapas del
proceso de esterilizacion se realizasen de forma correcta. Y por tanto el proceso ha sido
vélido.
Para monitorizar el proceso de esterilizacion, contamos con indicadores que tienen como
objetivo validar que el proceso se efectud de forma adecuada dandonos un producto
estéril,

Estos indicadores o controles se clasifican en:

¥ indicadores fisicos.
v" Indicadores quimicos.
¥ Indicadores bioldgicos.

6.5.1. INDICADORES FISICOS
Son los que tiene el propio equipo:

v Manometros de presion.
¥v" Termémetros,

v' Alarmas.

¥ Pantalla del esterilizador.
¥ Registro de fa impresora.

Son los Instrumentos con les gue ! fabricante disefia el esterilizador, que monitorizan
y registran el proceso por medio de ia impresién de gréfica y/o curvas.

Que aseguran el funcionamiento correcto del esterilizador v que se alcancen los
parametros fijados en cada tipo de programa y asi se permite detectar fallos de forma
pPrecoz.

Al final de cada ciclo, en el registro, tendremos todas las incidencias ocurridas durante
el mismo, con un resultado final de ciclo correcto o incorrecto.

Manometro: Es el instrumento destinado a medir la presién efectiva producida por el
vapor en €l interior de un compartimiento.

Presion: Es la accién y el efecto resultante de la compresién de un cuerpo o de un
fiuide sobre una superficie.

Figura N° 21 Autoclave

f c 4 :
= ESTERILIZACION £,

\
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6.5.2. INDICADORES QUIMICOS

Son dispositivos impregnados de sustancias quimicas que cambiaran de color cuando
$€ eXponen a una o mas variables criticas del proceso de esterilizacion, como son en
vapor: temperatura, humedad y calidad del vapor. Y para la esterilizacidn en frio: la
temperatura y la concentracién del agente esterilizante.

De acuerdo a la norma ISO 1140, los indicadores quimicos se clasifican en 8
categorias:

Clase 1. indicador externo: (cinta adhesiva) diferencia, por cambio de color, un
material procesado de uno no procesado

Clase 2: Indicadores para pruebas especificas. Bowie-Dick.
Clase 3. Monoparamétrico, Detecta s6lo un parametro.
Ciase 4. Muitiparamétricos. Validan 2 o mas parametros.

Clase 5: Integrador: Responde a todos los parametros del proceso de esterilizacion,
ajustado a la respuesta de los indicadores biol6gicos. Sirven para cualquier programa.

Clase 8 Emulador: Responde a todos los parametros del proceso de esterilizacion
cuando ha franscurrido mas del 95 % de! ciclo, pero existen varios tipos, cada uno
especifico para cada tipo de programa (textil, contenedores, caucho, priones...)

Figura N° 22: Clase 1: Indicador def proceso: Control de exposicion

indica exposicién al método y permite diferenciar articulos procesadas de la no
procesada.,

Se presenta en forma de tiras de papel impresos con tinta y otros reactivos no 16xicos
gue cambian de color cuando se cumple los requisitos para el proceso. Estos controles
pueden ser internos y externos. \

Los indicadores quimicos son diferentes ge acuerdo al proceso wutilizado. Y se deben
seleccionar de acuerdo a los parametros due se requieren medir.
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Figura N° 23: Clase 2: Indicaderes para pruebas especificas: Test de Bowie-Dick.

Es un método para evaluar la eficacia del sistema de vacio del autoclave de pre-vacio,
cuya finalidad consiste en demostrar la ausencia de aire u otros gases no condensados
en la camara de esterilizacion que puede impedir la rapida y uniforme penetracion del
vapor en el interior de la cémara.

El paguete de prueba Bowie and Dick consiste en una hoja de pruebas del indicador
quimico sensible al vapor y sin plomo en un paguete de materiales porosos en capas.
Los materiales porosos son hojas de cartén que poseen capas plasticas impermeables
a la humedad en la parte superior e inferior. Estos materiales se encuentran envueltos
en un embalaje sin frama, desechable y asegurado con una etiqueta de indicador a
vapor sin plomo.

FacH de interpretar y regisirar ya que cuenta con un espacio en las hojas para el
registro de ia fecha, nlimerc de equipe e iniciales del operador.

R

Figura N° 24 - Posicionamiento del paquete de prueba de Bowie-Dick

A Bl paquete se debe colocarse
ﬂ horizontalmente, con la efiqueta hacia

arriba en la parte inferior de la camara,
;. cerca de la puerta. Se realizara un ciclo de
134°C con tiempo de exposicion,

Detecta el aire atrapado:

- Pérdida de aire. e
- Vacio inadecuado.
- Mide ia penetracion dei vapor.

Debe realizarse diariamente, luego de
reparaciones mayores, para pruebas de
instalacion y después de Indicadores
Biolégicos positivos.
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Figura N° 25: Interpretacién de la Prueba de Bowie & Dick

Al final del ciclo se retira el paquete del equipo, y deje que el paquete se enfrie, luego
examine e interpreta los resultados como musestran en la figura. En una prueba correcta
el indicador

Habra virado hacia otra {onalidad de manera uniforme y en toda su extension. Una
prueba incorrecta se manifiesta por un color més tenue que el indicado que el fabricante
o por la aparicion de manchas o zona de distinto color o densidad

Ciase 3: Monoparamétrico. Deiecta solo un parametro
Clase 4: Multiparamétricos. Validan 2 o mas parametros.

Figura N° 28: Indicadores Clase 4
W o i

il e e i
STEAM INBICATOR STRIP

Sncimetor srme dark R
el pe

VHits INDIGATOR STRIP . S Smamen

L whesi Bxbotea o [UEEEE Taurng the steriizotion proees,

Consiste en una tira de papel impregnado con tinta termocrémica, que cambia de color
cuando ha sido expuesta a ias condiciones minimas necesarias del método.

Usado para monitorear las condiciones de cada paguete individiyal en todos los ciclos

de esterilizacién con vapor y/o gas.

Cada paquete debe contener un indicador para que proporcione una répida evidencia
visual cuando la carga se procesa adecuadamente,

sPor gué es necesario?

Para determinar que los paquetes individuales fusron .correctament
cargados y procesados.
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Clase &: (integrador):
Figura N° 27

Los integradores quimicos clase 5
evalian todos los paramefros
criticos de la esterilizacion.
Consiste en un pequefio sachet
que contiene un pellet quimico
vt e | mas una tira de material laminado.
El vapor entra por ia parte superior
permeable del integrador, el peflet
quimico se derrite y migra a color
oscuro a través de! envase
‘ . marcando si estd "Aceptado o
b latet st Rechazado". Esto da la ventaja de
no necesitar interpretacion.

STEAMPlrs STERRIZATION HITEGRATOR

Este indicador esta recomendado
para la caja quirtrgica por el alto estandar de esterilizacién que se fogra.

v EvalGa todos los parametros crilicos de 1a esterilizacién.
v Autoriza a liberar una carga en ausencia de Controles Bioldgicos.
v Cumple con la nueva norma 1SO y cuenta con el certificado del British Standard

Institute.
¥ Unicos que funcionan como aval a fa hora de liberar tempranamente una carga con

implantes

Clase 8: (Emulador):
Figura N° 28

El indicador quimico auto-adhesivo Clase 6
ofrece el més alto nivel de prueba de
consecucién de esterilidad en nuesiras
cajas de instrumental y ofros dispositivos
estertlizables.

Estos indicadores estdn  calibrados
especificamente para sus necesidades de
ciclo en autociave.

Los indicadores ofrecen una seguridad
validada que cada caja o instrumento ha
sido procesado efectivamente, por tanto,”
proporcionando un vinculo directo entre la
esterilidad de los instrumentos y el
paciente.

Incluye adhesivo para proporcionar
sencillez de uso en cualquier sistema documental de trazabilidad.

INDICADORES BIOLOGICOS

Estan disehados para confirmar la presencia o ausencia de microorganismos viables
después del proceso de esterilizacion. El indicador bioldgico contiene esporas que son
las mas resistentes al método de esterilizacion utilizado.

Disponible para calor himedo (vapor), éxido de efileno y perdxido de hidrégeno.
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Los indicadores bioldgicos contienen esporas bacterianas en un papel de fiitro, dentro
de un contenedor termoplastico.

También reside una ampolla gue con un medio de cultivo de caseina de soja
especialmente formulado con un indicador de color que cambia a amarillo si se espera
gue se desarrollen.

Figura N° 29: indicadores Bicldgicos

Tipos de viales

a) Clasicos. Se incuban a 55 °C los que llevan Geobacillus stearothermophilus vy a
37 °C los que llevan Bacillus atrophaeus. En ambos casos durante 24-48 horas. En
el medio de cultivo llevan un indicador de pH, si las esporas crecen cambia el pHy
e! color cambia también. Resultado incorrecto por viraje de color.

b) Réapidos. Se incuban iguai, pero a menor tiempo. 1 hora para autoclaves de
gravedad; 3 horas para autoclaves con vacio y 4 horas para OE. Los demas
procedimientos no disponen de ellos. En el medio de cultivo existe un substrato no
fluorescente {4-metillumbiferil- -D-glucosidasa) con el que, si hay esporas activas
biolégicamente, reaccionara una enzima (D-glucosidasa) que producen adguellas,
origindndose una fluorescencia que detecta la incubadora dando una alarma.
Ademas, también cambiard el pH, que detectara la plrpura de bromocresol que
también lleva el medio.

¢) Extra rapidos. Se incuban igual, pero a tiempos aun menores. 30 minutos’para
autoclaves de gravedad v 1 hora para los de vacio. No existen para el resto de
procedimientos. El procedimiento es similar al descrito anteriormente. Este tipo de
indicador bioldgico ha supuesto un gran adelanto, al poder entregar los materiales
ya validados en un tiempo muche mas corto. Ademas, {as incubadoras de este tipo
de contrcles pueden conectarse con el sistema informético de la CE y pasarle de
modo inmediato el resultado del control. La diferengia con los répidos es la
optimizacién, que consigue acortar el tiempo. ‘

fy
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8.6, ALMACENAMIENTO DEL MATERIAL ESTERIL

NORMA: “El material estéril debe ser almacenado en condiciones que aseguren su
esterilidad”

6.6.1. GENERALIDADES

E! almacenamienic del material estéril es un procedimienio técnico de alia
responsabilidad cuyo fin es asegurar la conservacion de la esterilidad de los materiales,
instrumentos e insumos, cuyo control de fa vigencia (tiempo) de fecha de vencimiento
sera por “evento relacionado”.

El almacenaje es la (itima fase del proceso general que se realiza en la Central de
Esterilizacion y muy frecuentemente es aqui donde los articulos se contaminan por lo
que el 4rea verde, sitio donde se almacenan los insumos estériles, debe reunir
condiciones especiales para que mantenga un bajo nivel de contaminacién ambiental.

£} almacenamiento de los articulos estériles debe realizarse en un lugar que evite los
riesgos de contaminacion, y favorezca el movimiento e identificacion rapida y facil de
tos articulos

La limpieza es quizés la condicién mas importante. Debe realizase de manera
sistematica, permanente y periédica. El suelo debe limpiarse diariamente con un
trapeador y agua al igual que las vitrinas, estanteria, demas mobiliario y los muros. La
limpieza se realiza con jabdn, y luego se le pasa un desinfectante generalmente a base
de amonio cuaternario para lo cual se deben seguir las instrucciones del fabricante.
Puede utilizarse tambien aicohoi puro.

Después de la limpieza, todas las superficies deben secarse, pues la humedad
favorece la contaminacion.

La higiene personal de quienes laboran en esta area también es importante, y debe
incluir las manos limpias, las ufias cortas y sin bamiz, el cabelio recogido y cubierto con
un gorro, ¥ el uso de uniforme especial, zapatos de uso exclusivo para el area de
trabajo, de lo contrario ponerse botas descartables, no portar joyas.

El acceso de personal debe controlarse siendo exclusivo para el personal asignado en
el turno y s6lo se permitira el paso de personal que porte el uniforme completo.

Debe entregarse los materiales estériles a través de la ventana de distribucion.

Si se quiere prolongar la vida estéril de un paquete de ropa de tela una vez que se ha
enfriado debe cubrirse y guardarse en bolsas de piastico con cierre hermetico.

Nunca debe dejarse el material esterit en el suelo.

No deben mezclarse paquetes estériles y no estériles. La manipulacion de los paquetes
debe ser minima.

Los sistemas de transporte para la distribucion del material estéril deben ser
funcionales, de material facil de lavar y desinfectar. En cualquier caso, se tendra siem-
pre presente que los articulos estériles deben ir prolegidos del polvo y la humedad para
que conserven su esterilidad.

Los carros deben mantenerse limpios v no deben utilizarse en su limpieza productos
toxicos, abrasivos u oxidantes que perjudigquen al personal; contaminen los paguetes ©
estropeen los carros.

El material limpio y estéril se encuentra almacenado en forma separada. Las
estanterfas o repisas de almacenamiento deben encontrarse a 30 cm del piso y a 100
cm del cielo raso.

El. Material ordenado seguin fecha de esterilizacion.
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El aimacenamiento de los articulos estériles debe realizarse en un lugar que evite los
riesgos de contaminacion, y favorezca el movimiento e identificacién rapida y facil de
los articulos. El adecuado almacenamiento del material se vera reflejado en la
CONSERVACION DE LA ESTERILIDAD. La eficacia de esta etapa del proceso de
esterilizacion, creara en la institucién un impacto de ahorro reflejado en el costo, gasto
de empaques, tiempe empleado por el personal, asi como ciclos de los equipos de
esterilizacion. Se obviaré la reesterilizacion sin fundamento y de esta manera,
rebajando la carga de trabajo, se conseguird un mejor manejo del inventario v evidencia
de elementos con esterilidad reciente.

CARACTERISTICAS RECOMENDADAS PARA EL AREA DE
ALMACENAMIENTO

v El drea de almacenamiento es una zona restringida (de poco transito), solo
empieada por e} personal autorizado.

¥ Se ubica adyacente a! rea de esterilizacion y es exclusiva para el almacenaje de
material esterilizado. Debe estar ubicada a continuacion de la sala de maquinas
de la que sera aislada para evitar un ambiente excesivamente himedo y caluroso.

v Debe ser un ambiente libre del polvo, con superficies lisas y lavables, Debera
equiparse con estantes o armarios cerrados, de comodo acceso y facil visibilidad
de los materiales. Estos armarios también servirdn para almacenar los articulos
que no circulan con frecuencia (de baja rotacion) ademds de canastillas v carros
para el transporte del material. La recomendacién es que no deben ser de madera

¥ Equipada con estantes abiertos para el material de alia rotacion Los paquetes
deben colocarse de forma que sea faci] rotar su Use y estar protegidos de ias
corrientes de aire. Asimismo, ne deben colocarse debajo de las rejillas del aire
acondicionado. Las estanterias y cestas metalicas no deben tener picos, ni aristas
gue puedan desgarrar las envolturas.

v Todo almacenamiento de los objetos estériles debe efectuarse al menos 20 a 25
cmis. arriba del piso y de 40 a 50 emts. por debajo del techo y guardando de 15 a
20 cmis. del lado externo de la pared. La temperatura del ambiente debe
mantenerse entre 182 e y 202 C. La humedad entre 35% y 55% pues el exceso
de humedad afecta la envoltura del material aumentando su permeabilidad y el
intercambio de aire (10 recambios x hora).

v"  En esta zona no debe permitirse la presencia de cafierias de vapor, agua potable
0 aguas residuales.

¥ 8s dispondrd de un nival de luminacitn adecuado.

RECOMENDACIONES PRACTICAS:

v Los articulos deben ser maniputados de forma cuidadosa y e menor nimero de
veces posible.

Registrar el movimienio de entrada y salida de los articulos.

Efectuar inventarios periddicos de los articulos almacenados de reserva
{cantidad suficients).

Después de la esterilizacion, los paguetes deberén
ambiente antes de almacenarse para evitar la formad
condensado de vapor en los armarios.

Establecer la frecuencia de limpieza de esta zona.

SNEEENEN

permanecer a temperatura
ion de cualquier

Guardar y distribuir los paquetes obedeciendo el orderi cronol6gico de sus, lotes
de esterilizacion, tratando en o posible que; Ios--lqt"es“-a liguos sal anantesique

AN

los nuevos,
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6.7. DESINFECCION

NORMA: “Todo el material, articulo o dispositive usado en procedimientos endoscdpicos
o laparoscopicos que por motivos muy justificados no pueden ser esterilizados, debera
ser sometidos a Desinfeccién de Alto Nivel (DAN), enire paciente y paciente”.

6.7.1. GENERALIDADES

6.7.1.1. DEFINICION

La desinfeccion es el proceso por medic det cual se logra eliminar los
microorganismos de formas vegetativas, en objetos inanimados, sin que se asegure
ia eliminacion de esporas bacterianas. Puede ser fisico o quimico.

6.7.1.2. NIVELES DE DESINFECCION

Estos niveles de basan en el efecto microbicida de los agentes quimicos sobre los
microorganismos y pueden ser:

v Desinfeccién de alto nivel (DAN): Realizada con agentes quimicos liquidos que
eliminan todos los microorganismos. Algunas sustancias utilizadas son; el
Ghutaraldehido, Orthophtahaldehido (OPA), Acido peracético, Didxido de clorg,
Formaldehido, entre ofros.

v Desinfeccién de nivel intermedio {DNI): Se realiza utilizando agentes quimicos
gue eliminan bacterias vegetativas v algunas esporas bacterianas. Aqui se
incluyen el grupe de los fenoles, el hipoclorite de sodio, sic.

v DBesinfeccién de bajo nivel {(DBN}): Se realiza con agentes quimicos que
eliminan bacterias vegetativas, hongos y algunos virus en un periodo de tiempo
corto. por ejemplo, el grupo de amonios cuaternarios-

6.7.2. DESINFECCION DE ALTO NIVEL (DAN)

6.7.2.1. CONSIDERACIONES EN LA UTILIZACION DE LA DAN:

La desinfeccion de alto nivel es un proceso de eliminacidn de microorganismos que
esta aceptado nacional e Internacionaimente.

Este método requiere ef empleo de una técnica de limpieza rigurosa para reducir al
méximo la contaminacion microbiana de los instrumentos y eliminar todo residuo
organico. £s necesario dar estricto cumplimiento a los parametros de limpieza y-ei
tiempo de exposicion a la solucion desinfectante. Ante cualquier omision o quiebre en
el cumplimiento del procedimiento, el proceso de desinfeccién de alfo nivel no sera
efectivo y debe ser gjecutado nuevamente.

Debido a su compilgjidad requiere de supervision continua de las diferentes etapas.
El proceso se realiza a través de la exposicién con agentes quimicos.

Debe realizarse en forma centralizada en una unidad que cumpla con las condiciones
basicas de seguridad para su uso.

En ia seleccion del método v agente a utilizar en la desinfeccién de los equipos, se
debe tener en cuenta, gue aquellos que se infroducen por vias naturales
(endoscopios, . CO|OH0$GOpiOS etc.), se consideran semicriticos y pueden ser
., ‘sometfdos a DAN No obstante, a través de su lumen pueden introducirse pinzas de
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biopsia o instrumental para cirugias, que constifuyen articulos criticos, por lo tanito,
estos se deben esterilizar.

Aauelios equipos que se introducen por vias artificiales y por ende entran a cavidades
estériles, son articulos criticos y siempre se deben esterilizar,

6.7.2.2. CONDICIONES GENERALES PARA LA DAN DE MATERIAL:
iMateriales necesarios:

v Equipos de proteccion personal (EPP).

¥ Agua tibia.

¥ Detergente enzimatico.

v Contenedores.

¥ Guantes estériles.

v Jeringas.

v Alcohol.

v Campos estériles (Mandil, compresas, pafios clinicos).

— v Agua destilada estéril.
C v Filtro bacterianos.

¥ Desinfectante de alto nivel.

v' Kit de determinacion de reactivos.

8.7.2.3. PROCEDIMIENTO DE DAN MANUAL:

v Elfla Profesional de Enfermeria debe anotar en el contenedor a través de etiqueta
adhesiva la fecha de preparacion, vencimiento y nombre del responsabie,

¥" Registrar en archivador de registro de contenedor los mismos datos.

v"  Bolo desinfectar los equipos endoscopicos de manera manual, cuando sean
equipos que no s pueden mojar sus conexiones elecironicas (cabezal).

v"  Sumergir de manera completa el cuerpo del endoscopio y sus accesorios,
posterior a o cual bombeara solucidn desinfectante del contenedor (100cc) por
los canales internos del squipo.

¥ El equipo se mantendré en esta solucién segin las indicaciones del fabricante.

v Pasado el tiempo requerido para la desinfeccion, sacar ef equipo del contenedor
de DAN (Con técnica asépiica) v colocar en contenedor con agua destilada
estéril, bombeando dicha agua por sus canales (Tres a cuatro veces) con el fin
de arrastrar el desinfectante residusal,

v Dejar el contenedor con la solucidn del desinfectante cubierio para la préxima

o desinfeccion manual.

0.7 2%, FRUCEDNIENTO DE SECADO POSTERIOR A DAN:

El/la Profesional a cargo debe:

v Limpiar con alcohol al 76% la mesa donde armara el campo estérnl (Dejar secar
antes de iniciar este procedimiento).

v Abrir el campo estéril con técnica aséptica. Recepcionar en este el equipo
endoscdpico ya desinfectado.

¥  Secar el endoscopio externamente con compresas estériles. Una vez realizado
esto, bombear con jeringa los canales del endoscopio (Si este los posee) con
alcohol al 70% para asegurar el secado interno. Una ivez finalizado éste
procedimiento, se toma el endoscopio y se envuelve en un nuevo pafio clinico
estéril para su despacho posterior. En caso de ser la Gltima gesinfeccion del dia,
introducir los endoscopios con técnica aseéptica en funda esgéril y almacenar en
sus respectivos contenedores o en vitrinas de almacenamiehto.

|~ CENTRAL DE
L ESTERILZACION ©

N
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------a---a--“a‘;iz_k?';?s!;-'mcmﬁs'é QUE AFECTAN LA EFECTIVIDAD DEL AGENTE

-DE
v

6.7.2.6. RE

SINFECTANTE EN EL PROCESO DE DESINFECCION:
Cantidad y ubicacién de los microorganismos {MO}: Cuanto mayor es Ia
biocarga, mayor es el tiempo que un desinfectante necesita para actuar. Por ello,
es fundamental realizar una escrupulosa limpieza de las superficies de los
instrumentos, mé&s aln, cuando estos tienen componentes mdltiples y deben ser
desarmados para ser limpiados pieza por pieza.
Resistencia de los microorganismos al agente quimico: Se refiere
principalmente al espectro de accion que tiene el método o agente utilizado. No
se ha demostrado que la resistencia antimicrobiana se relacione a resistencia a
agentes quimicos desinfectantes,
Concentracién del agente: Se relaciona con la potencia de accién de cada uno
de los agentes quimicos para que produzcan la accién esperada. Las
concentraciones varian con respecto a jos agentes desinfectantes y en algunos
casos pueden relacionarse con un efecto corrosivo sobre el material.
Factores fisicos ¢ quimicos: Algunos desinfectantes requieren cumplir con
aspectos, como la temperatura de uso o el pH para asegurar su efectividad.
Materia orgénica: La presencia de materia orgénica como; suero, sangre, pus,
u ofras sustancias organicas, pueden inactivar la accion de los desinfectantes
comprometiendo su efectividad. ’
Duracién de la exposicion: Cada método o sustancia utilizada tiene un tiempo
sspecifico necesario para alcanzar el nivel de desinfeccion esperado,
Presencia de materiales extracelulares o biofilm: Muchos microorganismos
producen biofilm, lo que genera una barrera contra el proceso de desinfeccion,
por tal razdn, es importante elegir agentes desinfectantes que no fomenien la
agregacion de proteinas a los insumos.

GISTROS BASICOS DEL CONTROL DE CALIDAD DEL PROCESO DE

DAN:
v FEtapa de lavado:

- Registro y firma de) funcionario que realizé este procedimiento.
v Etapa de Desinfeccidn:

AL
v

v

- Registrar la fecha y responsable de ia preparacién del DAN como del
detergente enzimético y del contenedor donde se realiza la DAN manual.

- Registro con el nombre y firma del funcionario responsable de realizar la
DAN.

- Registrar hora de inicio y termino de DAN,

Etapa de enjiuague v secado:

- Registro de nombre y firma del responsable de la DAN, fecha de entrega, el
Ne° de serie del equipo. Esto permitird conocer la fecha de desinfeccion y

" caducidad de ésta. '

MACENAMIENTO:
Los endoscopios deben almacenarse desinfectados en vitrinas disefiadas para
tal, la cual permita contenerlos de manera holgada, verical y en mangas
estériles.
Registrar fecha almacenamiento de los equipos que fueron desinfectados y de
cuantos de estos se van al reprocesamiento por caducidad u otro incidente.
La recomendacion general de duracién de DAN, es de 24hrs., pasado este
periodo debe el equipo volver a someterse a DAN, esto dado la dificultad de que
el almacenamiento asegure que no se produzca una recontaminacion.

. PREVENCION DE INFECCIONES EN LOS EQUIPOS SOMETIDOS A DAN:

Ei tiempo maximo de duracion de la DAN en los endoscopios sin usar es de 24
horas, después de este periodo se debe reprocesar el equipo.
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v Los rectoscopios y colonoscopios, que se desinfectan en forma manual, deben
tener un contenedor con el agente desinfectante distinto al que se utilice en el
resto de los endoscopios, claramente rotulado.

v Los cepillos para estudic citolégico y bacteriolégico utilizados en las
broncoscopias, deben ser desechables.

v En caso de realizar una endoscopia a pacientes portadores de algin
microorganismo como; VHB, VIH, Clostridium difficile, ERV u ofros, el equipo
debe someterse al proceso habitual, siendo preciso recordar la importancia de
cumplir a cabalidad con cada una de las etapas del proceso, para asi minimizar
el nesgo de lIH para los pacientes.

§.7.2.8. PROCESO DE REPARACION O MANTENCION:
v"  Elfla Profesional que se encuentra desarrollando las actividades de DAN, debe
reportar cualquier anomalia que se presente durante el proceso yfo en los
equipos. {Ver Anexc N° 04)

Tabla N° 02

Enfermera Jefa C.
Esterilizacion

v’ Elaboracion, difusion y actualizacion del procedimiento de Desinfeccion

de Alto Nivel
¥ Supervision periddica de todos los procedimientos relacionados a DAN.
¥ Capacitar al personal de esterilizacion a cargo de DAN.
v"Medicion de indicadores de calidad.
v Supervisar la técnica de DAN.
v Hacer requerimiento de insumos para DAN.

Enfermera
Asistencial C.
Esterilizacion.

v Colaborar en la elaboracion y actualizacion del procedimiento de
Desinfeccién de Alio Nivel,

¥ Supervision periddica los procedimientos relacionados 2 DAN que
sefiale la Jefatura.

v Capacitar al personal de esterilizacion a cargo de DAN.

¥ Supervisar la téchica y registros de DAN.

v Elaborar Informes sobre hallazgos y supervisiones relacionadas a DAN

Enfermera
encargada del
Procedimiento

Endoscopico

¥ Colaborar en la elaboracion y actualizacion del procedimiento.

v'Cumplir el protocoio de DAN.

¥ Cumplimiento de protocolo de retiro de materia orgdnica de los
endoscopios.

¥ Medir la activacion del desinfectante Orthophiahaidehido (OPA) y lfevar
registro.

v'"Recambio del OPA de los contenedores.

vinformar a C. Esterilizacién cualquier problema relacichado con ef

~ procedimiento realizado con la tecnica de DAN.

v Regisiro dge fecha de DAN de ios equipos aimacenados.

¥ Cumplir con Jas condiciones del almacenamiento de los equipos

46




Documento Técnico: Manual de Desinfeccion y Esterilizacion - 2021

LA CENTRAL DE ESTERILIZACION

6.8.1. ¢QUE ES LA CENTRAL DE ESTERILIZACION?

Podemos plantear varias respuestas a esta pregunta:

La Central de Esterilizacion es uno de los servicios mas importantes de un hospital,
pues es una de las piedras angulares en el manejo y control de infecciones, dado que
abastece de material médico-quirdrgico estéril necesaric para e desarrollo y
funcionamiento de toda fa institucion®.

En los hospitales, las funciones de esterilizacion y desinfeccién de alto nivel son
responsabilidad de un servicio Unico en cada hospital, llamado Central de
Esterilizacion, donde se llevan a cabo todas las etapas del proceso’.

" La Central de Esterilizacion es una unidad productora de servicios de salud de soporte,
esto es que alli se realizan prestaciones gue coadyuvan al diagndstico y tratamiento de
los problemas clinico-quirdrgicos de los usuarios que acuden a UPSS de atencion
directa.

En el nivel {ii-1, la UPSS Central de Esterilizacion es una unidad bésica del
establecimiento de salud, organizada para realizar la limpieza, desinfeccion,
preparacion y empaque, esterilizacion mediante métodos fisicos y quimicos,
almacenamiento y distribucién del material médico, instrumental y equipo biomédico
del establecimiento de salud. Asimismo, se realiza desinfeccion de alto nivet (DAN) y
de nivel intermedio (DNI) del material y equipo biormédico que |0 requiera de acuerdo a
normatividad vigente®.

£l Servicio Central de Esterilizacion es la unidad organica encargada de proporcionar
a todos los servicios del hospital, material, insumos y equipos gquirdrgicos en las
condiciones iddneas de esterilidad para ser utilizados.

La Central de Esterilizacién, por definicién, es el servicio que recibe, acondiciona,
procesa, controla y distribuye textiles (ropa, gasas, apositos), equipamiento biomedico
& instrumental a todos los sectores del hospital, con el fin de proveer un INSUMoO seguro
para ser usado con el paciente.

6.8.2. VENTAJAS DE LA CENTRALIZACION.

v El funcionamiento centralizado del servicio permite contar con personal calificado
especifico que realiza la totalidad del proceso de esterilizacion en una Unica
instalacion, se logra optimizacién de recursos humanos y materiales, permzt:endo
un control de calidad exhaustivo de |a totalidad de} proceso.

Todas las etapas del proceso de elaboracion de productos esiériles se desarrollan
en un Unico punto que retine todos los equipos y el personal necesarios.

Eficiencia, al encontrarse debidamente organizado, proporciona eficiencia a través
de la supervisién en la limpieza, ei mantenimiento y la esterilizacién propiamente
dicha.

Economia, que el servicio se encuentre centralizado evita la existencia
multiplicada de equipamiento costoso (autoclaves, selladoras, etc.). La vida de los

& Manual de Desinfeccion y Esterilizacién Hospitalaria - MINSA 2002
7 Norma Técnica de Prevencion y Control de Infecciones Intrahospitalarias — MINSA 2004
8 NTS N° 021-MINSA/DGSP-V.03 Norma Técnica de Salud “Categorias de Establecimientos de Salud”
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instrumentos se prolonga gracias a una adecuada manip
acondicionamiento, esterilizacion) por personal especializadog:

¥ Seguridad, al encontrarse el proceso descentralizado se incremenaban ¥as'
posibilidades de fallas en los procesos por faita de supervisién y de experiencia
del personal.

6.8.3. REQUISITOS DE INFRAESTRUCTURA.

Para el buen funcionamiento de la central de esterifizacion deben cumplirse una serie
de requisitos arquitecténicos y de infraestructura que mencionaremos brevemente:

v" Espacio fisico; la recomendacion internacional es de un metro cuadrado (1m?) por
cada cama de internamiento,

v"  Pisos y paredes, construidos con materiales lavables, que no desprendan fibras ni
particulas; tampoco deben ser afectados por los agentes quimicos empieados en
la limpieza. Los pisos deben ser antideslizantes.

¥ Techos; deben presentar angulos sanitarios, que eviten la condensacion de la
humedad y el acumulo de polvo u otro contaminante.

v Agua; la calidad microbiologica del agua debe cumplir con los niveles de exigencia
establecidos por los organismos de salud, sin embargo, se recomienda la
posibilidad de agua desiiiada y desmineralizada.

¥ Ventilacion, su disefio debe permitir el flujo del aire de las dreas limpias a las sucias
¥ que se expulse al exterior o a un sistema de recirculacion por filtro. No debe tener
menos de 10 recambios de aire por hora, debe permitir la eliminacion de vapores,
gases residuales evitando el acimulo de polvo. Es importante el mangjo de
presiones diferenciales, el drea contaminada debe tener presion negativa, las
areas limpias y estériles deben tener presién positiva. No puede instalarse
ventiladores porque crearian turbulencia levantando polvo y microorganismos del
piso a las mesas de trabajo.

v lluminacion; debe ser lo mas natural a la luz diuma o emularla. Los focos ©
fluorescentes deben contar con difusores de luz (placa o rejilla). Los interruptores
deberian permitir regular la intensidad de la uz.

v Temperatura y humedad; el ambiente debe fener una temperatura que flucide
- entre 18°C a 25°C, y una humedad relativa de 35-50%. Mayor temperatura y
humedad favorecen el crecimiento microbiano y valore inferiores pueden afectar

parametros de la esterilizacion, como la penetracion del agente esterilizante.

v Sistema contra incendios; el servicio debe contar al menos con dos extinguidores
a base de CO2 o polvo quimico ABC.

¥ Pozas para lavado de instrumental; deben ser profundas para permitir la correcta
inmersion del material y evitar salpicaduras.

v' Electricidad; debe permitir un funcionamiento aceptable y seguro de los equipos.
Se debe acondicionar un sistema alterno que permita suplir las necesidades de
corriente cuando el sistema de base falla. La potencia eléctrica debe cumplir con
los requerimientos de los fabricantes de los equipos instalados.

¥ Acustica; los acabados de las zonas en las que se manipulan materiales,
dispositivos e instrumental, deben disponer de propiedades de absorcidn aclstica
para mitigar el ruido producido por la ejecucion del proceso y el funcionamiento de
los equipos de lavado y esterilizacién.
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¥ Localizacidn; la Central de Esterilizacion debe ubicarse cercana a los quiréfanos,
gue constituyen su mayor clientela, v faciimente accesible a los otros servicios.
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~{6:8.4. DISENO DE LA CENTRAL DE ESTERILIZACION,

“Los espacios de Ia central de esterilizacion deben ser amplios, comodos e fluminados,
con flujos unidireccionales que vayan de lo contaminado a lo limpio, de o limpic a lo
estéril. Esto se justifica porque el proceso de esterilizacion es lineal, empieza en la
ventanilla de recibo y concluye en la ventanilla de despacho. Estas ventanillas no deben
ser proximas.

Cuando exista comunicacion directa con el quiréfano se estableceran dos circuitos, uno
para el material sucio, comunicado con el 4rea de lavado, y ofro limpio para el material
estéril, comunicado con el aimacén estéril. Esta comunicacion puede ser horizontal o
verticaimente.

Para que el trabajo del servicio sea eficients, se deben delimitar las zonas en las gue
se desarrollan sus actividades, de manera que en ningln momento pueda existir
confusion entre material limpio y sucio, La clasificacion de zonas o dreas de la Central
de Esterilizacion se basa en el grado de asepsia en gue deben registrarse como fuentes
de contaminacion microbiol6gica. Se utiliza una codificacién internacional (clasificacion
europea) de colores: Rojo, Azul y Verde, las cuales deben estar bien delimitadas entre
si y marcadas claramente. Las éreas de la Central de Esterilizacién son las siguientes:

AREA ROJA: O Zona contaminada (0 zona sucia) donde se realizan la recepcién de
fos materiales, instrumentos y equipos utilizados en los diferentes servicios parz
realizar los procedimientos meédico-quirdrgicos; que llegan prelavados o en remojo en
recipientes cerrados; y el lavado del material. E! equipamiento de ésta area ests de
acuerdo con el trabajo a realizar: lavatorios de acero inoxidable con carfieria disefiada
para lavar toda clase de instrumentos sobre todo limenes, pozas profundas de} tamafio
suficiente para pre-lavado y lavado manual, pistolas de agua y aire comprimido, mesas
de acero inoxidable, lavadoras automaticas, lavadoras de ulirasonido, secadoras
verticales.

Esta area debe estar separada por una barrera fisica de las otras dreas de la Central
de Esterilizacion para evitar que aerosoles, microgotas y particulas de polvo sean
transportadas por corrientes de aire del area sucia a la limpia. El aire en esta 4rea debe
ser expulsado al exterior (extractor de aire con presién negativa) y sin recirculacién
para prevenir la introduccién de contaminantes a las areas limpias. Las ventanas deben
estar permanentemente cerradas, la humedad relativa del ambiente debe fluctuar entre
35% a 50%.

Debe contar con una terminal de aire comprimido para el secado de elementos con
lumen (ej.. tubuladuras). Este aire debe estar limpio y seco.

La circuiacion de personai es restringida y controlada, solo el personal adecuadamente
protegido (empleo adecuado de barreras de proteccién segun normas de bioseguridad
vigentes) ingresard a la zona. . . :

AREA AZUL: O Zona fimpia, en donde se clasifica, ensambla, envuelve y esteriliza e!
instrumental, material, ropa y accesorios. Todo el material es recibido completamente
limpio y seco del drea roja. Cuenta con mobiliario y mesas de trabajo que deben ser de
material que facilite su limpieza y desinfeccién, lupas para confirmacién de la limpieza,
selladoras, empaques grado médico (mangas mixtas, papel crepado, polipropifeno,
Tyvek, efc, indicadores quimicos, bioldgicos y demas insumos para ef monitoreo del
proceso de esterilizacion. Debe contar lavamanos para el personal.

En este sector estan ubicadas las autoclaves automdticas a vapor presurizado con
bomba de vacio o sistema Venturi, y autoclaves de mesa, las autoclaves pueden ser
de una sola puerta o preferentemente de doble puerta pues permite que la puerta de
carga se encuentre en el drea azul y la puerta de descarga hacia el drea verde.
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Esta area debe estar bien ventilada para contrarrestar las altas temperaturas que
producen las maquinas autociave.

También tendra anaqueles empotrados o amarios con puertas y/o almacenes para
guardar los insumos que se utilizan en esta area.

El trénsito de las personas serd estriciamente controlado, y sdlo el personal
adecuadamente vestido {empleo adecuado de barreas de proteccidn segin normas de
bioseguridad) ingresara al drea.

AREA VERDE: O Zona restringida, aqui se realizan las actividades de descarga,
almacenamiento y despacho de los articulos estériles. Debera contar con lavamanos
para el personal, inyeccion y extraccion de aire con recambios v filtros de aire de alfa
eficiencia, manteniendo la temperatura ambiental entre 18°C vy 20°C. La humedad
relativa ambiente debe oscilar entre 35 a 50%.

Debe contar con estanies de varios niveles fijos v rodantes, estantes con canastillas,

disefiados exclusivamernite para guardar material estéril. Deberia contar con una puerta

de {ransferencia para el despacho de los articulos estérites a los servicios, disefiada
T para este fin.

El trénsitc de las personas esta prohibido v sdlo el personal autorizado y
adecuadaments vestido (segin normas de bioseguridad) tendré acceso a esta area.

Ademas de estas tres dreas arriba mencionadas, la Central de Esterilizacion debe
contar con Area administrativa y Area de apoyo.

AREA ADMINISTRATIVA: Aqui se debe generar y guardar la documentacion del
servicio, tales como; controles de fos ciclos de esterilizacion, controles del nimero de
materiaies, equipos e insumos, funciones del personal v todos los otros procesos
adgministrativos de una CE. Se denomina como area amarilla.

AREA DE APQYO: Esta constituida al menos por un vestuario, dep6sito de productos
quimicos, detergentes y productos de limpieza. Servicios higiénicos y duchas para el
personal. La entrada y salida del personal deberia ser por un pasadizo de direccion

Unica.
Ademds, debe contar con una poza adicional para e lavado de los accesorios
e empleados en la limpieza det servicio.
Cada 4rea debe disponer de un intercomunicador con el exterior para evitar el transito
inoportung,
Ei personal que Iabora en el drea roja no debe tener acceso directo al drea verde, de
m ser necesario deberfa acceder a través del vestidor, por un corredor externo.
i'“:g?éﬂmfs"sl ‘?E Para el control de la infeccidn deben existir elementos de lavado y secado de manos
\%&/ ' ‘g’j para el personal en cada area de la central.
’:41« Sgﬁ‘/?" .
\Q-/' La zona de aseo del personal debe disponer de duchals para los casos en los que

pudiera producirse una contaminacion del personail.
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Figura N°® 30: Distribucion de los Ambientes en una Central de Esterilizacion
“Modelo
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6.8.5. EL SERVICIO CENTRAL DE ESTERILIZACION

La Central de Esterilizacion del Hospital Nacional “Dos de Mayo”, se encuentra ubicada
en el tercer piso del pabelién B, a la derecha del Centro Quirlirgico, ocupa una
superficie de 300 m2. La construccidn data de 1,971, su estado de conservacion es
regular. Fue remodelada el afioc 2007 por el MINSA.

Accesibilidad: La Cenfral de Esterilizacion se encuentra adyacente al Centro
Quirdrgico con ef gue se comunica a través de dos ventanillas, una de las cuales les
permite la entrega del material sucio y la otra ventanilla para recoger el material estéril.

Los otros servicios entregan y reciben sus materiales a ta Central de Esterilizacion a
través de casetas ubicadas en el primer piso, mediante un sistema de montacargas,
que permitira trasladar el material contaminado hacia la Central y enviar desde ésta el
material estéril. Para implementar esta atencion, se requiere dispositivos de
comunicacion audio-visual que brinden seguridad para el funcionamiento del
montacargas.

La Ceniral de Esterilizacién tiene solo una puerta de acceso que se halla al final de un
pasillo que comparte con el Almacén del Laboratorio. Para llegar a este piso, cuenta
con escaleras y ascensor que comparte con el Servicio de Laboratorio. Siendo lo ideal
que su via de circulacion fuese exclusiva para evitar contaminacion cruzada.
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Figura N° 31: Plano de la Central de Esterilizacion HNDM
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6.8.6. ORGANIZACION DE LA CENTRAL.
a) Reglamente interno del Servicio:

v'  El personal de Enfermeria profesional, técnico y auxiliar que labora en el

Servicio Central de Esterilizacién portard adecuadamente el uniforme, tipo
T quirargico, en las instalaciones de Central.

v"  El personal se lavara las manos al llegar al Servicio, después de cada
procedimiento v al iérmino del turno de trabajo. Asimismo, al hacer uso de los
servicios higiénicos y antes y después de tomar su refrigerio.

¥ Queda prohibido el acceso al Servicio a personas no auforizadas.

v"  La entrega de turno se realizard con presencia del personal profesional v
tecnico det turno saliente y entrante. Durard maximo 30 minutos.

v' Esta prohibido ingresar e ingerir alimentos en las areas roja, azul y verde. Sélo
se permite tomar el refrigerio en el estar det Servicio, en el horario autorizado,
por tumos y cuidando de tener el ambiente permanentemente limpio.

v El personal de Central de Esterilizacion debe estar vacunado contra la Hepatitis
B.

v"  El personal de Central de Esterilizacion debe cumplir con las normas de

Bioseguridad y de Manejo de Residuos Sdlidos de la institucion.
ég@ & v~ El personal de Ceniral de Esterilizacion contribuird a mantener limpia vy
'36“6 ordenada su area de irabajo.
.méé__ ¥v"  El personal de Ceniral de Esterilizacion no hara uso de teléfonos celulares en
CENTRAL DE las &reas roja, azul ni verde,

% ESTERILIZACION
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" El personal de Central de Esterilizacion utifizard adecuadamente los equipos y
" reportara a la Enfermera Jefe o la responsable del turno de cualquier incidente
que se produjera.

Todo incidente relacionado a los procesos, equipos, instrumental, insumos u
otros gue sean relevantes para el desempefio del frabajo del Servicio, debe ser
informado oportunamente a la Jefatura del Servicio o a la Enfermera
responsable del turno, para su registro y toma de acciones correspondientes.
v En caso de producirse un accidente laboral, se informara inmediatamente al
personal responsable del Servicio para iniciar el protocolo correspondiente.

b) Equipos de Trabajo

El personal se haya organizado en 7 equipos de trabajo; dos (02) gue rotan en tumno
fijo interdiario y diurno (07:30 am — 07:30 pm) y cinco (05) equipos de tumo rotativo.

¢} Horarios de atencion a los usuarios

Para brindar una mejor atencion y emplear racionalmente el tiempo del personal, se
han establecido horarios para recibir o entregar el material de los diferentes
Servicios, dando prioridad a las éreas criticas (UCIs, Emergencia, Quiréfancs,
Centro Obstétrico). Los horarios pueden sufrir variaciones, de acuerdo a variaciones
en nuestra realidad hospitalaria.

§.2.7. EQUIPAMIENTO Y MOBILIARIO POR AREAS DE LA CENTRAL DE
ESTERILIZACION.

£.8.7.1. AREA RUJA
v" 01 Secadora de tubuladuras
v 02 Lavadoras Desinfectoras automaticas operativas cada una con capacidad de
200 litros
02 anaqueles de metal de dngulo ranurado
01 anaquel de acero inoxidable para canastillas de las lavadoras
01 mesa de trabajo
06 cubetas de diferentes tamafios para sumergir en solucién enzimatica el
instrumental sugcio
01 compresor de aire comprimido
02 lavaderos de acero inoxidable para la limpieza manual del instrumentai

LA RNK

6.8.7.2. AREA AZUL

v . 01 autoclave a vapor con capacidad de 600 fitros

v' 03 selladoras de mangas mixtas

v 08 mesas de acero inoxidable para trabajo (preparacion de ropa quirdrgica,
preparacién de cajas de instrumental, embalaje de materiales a traves del
sellado y envoltorio de los mismos, validacién de material sellado, empacado,
validacion de material para esterilizar

02 coches medianos de acero inoxidable para transporte de material textil (ropa
verde)

02 coches pequefios de metal para transporte de cajas quirdrgicas con
instrumentatl fimpio

02 mesas metalicas para trabajo de sellado y embalaje del material a esterilizar
01 mesa pequefia de metal para incubadoras de indicadores bioldgicos

01 mesa de trabajo para Enfermeria

01 anaquel de acero inoxidable grande para material sellado para validar

05 anaqueles de metal con angulo ranurado para mangas mixtas, papel
crepado, material validado, ropa verde
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01 equipo esterilizador con gas de Oxido de Etileno con capacidad de 224 litros
01 equipo esterilizador con Plasma de Perdxido de Hidrogeno con capacidad
de 80 litros ‘

v 01 camilla de transporte de descarga de Oxido de Etileno

<4

€.8.7.3. AREAVERDE

VL

Wil

kY

v {1 mesa de trabajo

v 02 anaqueles de dngulo ranurado

v 02 anaqueles de 2 cuerpos de melamine

¥ (01 armario de acero inoxidable de 2 cuerpos
RESPONSABILIDADES.

E1 Departamento de Enfermeria es responsable de la difusion del presente Manuel entre
e} personal profesional y técnico involucrado en los procesos de limpieza, desinfeccion y
esterilizacion de los diferentes servicios asistenciales, y supervisar su cumplimiento.

La Jefatura del Servicio Central de Esterilizacion de responsable de difundir este
documento técnico entre el personal profesional y técnico de su Servicio y de programar
y realizar capacitaciones sobre estos temas, asi como supervisar la implementacion del
mismo.

Las enfermeras asistenciaies del Servicio Central de Esterilizacion son responsables de
cumnplir y velar por el cumplimiento de lo dispuesto en el presente documento técnico y
colaborar con la Jefatura en la Capacitacion del personal del Servicio y areas usuarias;
asi como en la Supervision de su cumplimiento por los otros Servicios involucrados en
jos procesos de desinfeccion y esterilizacion hospitalaria.

ANEXOS.
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ANEXO N° 01:
GLOSARIC DE TERMINOS

Sefdlamos el significado de fos términos mas frecuentes empleados en los procesos de
desinfeccién y esterilizacion.

¥ Agua blanda. - Agua en la que se ha sustituido el calcio insoluble y las sales de magnesio
por una sal de sodio soluble.

v' Alquilacion. - Mecanismo de accién que produce una alteracion de las proteinas por
sustitucion de uno de sus hidrégenos.

v Antioxidante - Es una solucidén concentrada utilizada en el proceso de preparacion del
instrumento quirdrgico, que remueve manchas de dxido, marcas y corrosion; manchas de
minerales que se encuentran frecuentemente a causa de ia esterilizacion.

v Antisepsia- Proceso que destruye la mayoria de los organismos patdogenos ubicados
sobre superficies animadas. Consiste en utilizar productos quimicos para intentar destruir
los microbios contaminantes.

v Antiséptico.- Agente quimico gque inhibe el desarrolio de los microorganismos o los
destruye y que es usado sobre igjidos vivos.

v Asepsia.- Se habla de asepsia para referirse a un conjunto de iécnicas que garantizan ia
ausencia de gérmenes o microorganismos infecciosos, tanto en superficie como en
profundidad, de los materiales expuestos o de ios seres vivos. En la practica clinica la
asepsia se refiere al empleo de material esiéril y su proteccion contra la contaminacion,

¥v"  Autcclave.- Aparato que se utiliza para esterilizar los instrumentos o materiales médicos
u ofros objetos mediante vapor a presién.

v Bactericide - Método o agente gquimico capaz de matar o destruir bacterias.

v Biocarga ¢ Carga microbiana.- Se denomina asi a los microorganismos que contaminan
un objeto.

v Bioseguridad - Conjunto de normas y procedimientos que garantizan el control de los
factores de riesgo, a prevencion de impactos nocivos y el respeto de los limites permisibles
sin atentar contra la salud de las personas que faboran y/o manipulan elementos
biolégicos, técnicos, bioquimicos, genéticos y garantizando gue el producto o insumo de
estas investigaciones y/o procesos, no atentan contra ia salud y el bienestar del
consumidor final ni contra el ambiente.

v"  Cavitacion.- proceso por el cual los bolsillos de aire implosionan (revientan hacia adentro)
liberando particulas de suciedad o restos de tejidos.

v Carga de esterilizacion.- Productos que se han de esterilizar, o que se han esterilizado
simultaneamente en la camara de esterilizacion.

v Contaminado.- Se refiere a toda superficie, animada o inanimada, que se sabe aloja
microorganismos.

Control bioldgico.- Método que determina la presencia de bacterias patdgenas en objetos
sometidos a un proceso de esterilizacion,

Control testigo.- Es un indicador bigidgico, del mismo lote que el indicador bioidgico de
prueba sin exponerlo al ciclo de esterilizacion y luego debe ser incubado para verificar la
viabilidad de la prueba.

Descontaminacion.- Proceso de remocidn fisico o quimico de la carga microbiana
mediante el cual los objetos contaminados quedan en condicidn segura para ser
anipulados por el personal.

Jesinfeccidn.- Es el proceso por el cual se mata o se destruye la mayoria de los
icroorganismoes patdgenos, con la excepcidn de los esporos bacterianos.
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v Desinfeccion de Alto Nivel.- Es el proceso de desinfeccion que elimina- bactenias .
vegetativas, bacilos tuberculosos, hongos, virus, pera no necesariamente un alto nimero’
de esporos bacterianos.

v Desinfeccion terminal.- Proceso mediante el cual un drea u objeto se desinfecta luego
que ha ocurrido una contaminacion.

v  Detergente.- Sustancia quimica con capacidad de eliminar la suciedad adheridza a las
superficies de los objetos inanimados o tejidos vivos

v Detergente enziméatico.- Es un detergente que cortiene enzimas protecliticas que
disuelven la materia organica y estdn especialmente disefiados para el lavado de
instrumental v equipo médico.

v Dispositivo médico.- Cualquier instrumento, aparato, artefacto, equipo biomedico u otro
articulo similar o relacionado, utilizado solo o en combinacion incluyendo sus
componentes, paries accesorios y programas informaticos que intervengan en su correcta
aplicacion.

v Empague mixio.- Sistema de empague combinado papel-polipropilenofpoliéster; papel-

a polietileno/poliéster; Tyvek-polietileno/poliéster, utilizado para contener los elementos a
esterilizar.

v Empagque primario.- Elemento del sistema de empaque que mantiene la esterilidad del
producto.

v  Bsporicida- agente quimico capaz de matar esporas, especialmente esporas
bacternianas.

v  Esterilizacién.- Es el proceso quimico o fisico mediante el cual se eliminan todas las
formas vivas de microorganismos, incluyendo las esporas, hasta un nive! aceptable de
garantia de esterilidad (10°® para dispositivos medicos).

v  Esterilizador.- aparato utilizado para esterilizar elementos, equipos y dispositivos médicos
por exposicion directa al agente esterilizante.

v Estéril.- Condicion libre de microorganismos viables.

v Eecha de caducidad o expiracién.- Es el tiempo maximo dentro del cual se garantiza las
especificaciones de calidad de un producto establecidas para su utilizacion.

v Fungicida.- agente quimico capaz de matar hongos.

— v  Germicida.- Agente quimico que destruye microorganismos. Puede ser que destruya

microorganismos patdgenos, pero no necesariamente esporos bacterianos resistentes.
Puede ser usado sobre tejidos vivos (antisépticos}) o sobre objetos inanimados

{desinfectantes). :

v Inanimado.- no vivients.

v indicador Biolégico.- Portador inoculado contenido dentro de su empaque primario que
da una resistencia conocida a los procesos de esterilizacion.

v  Indicador quimico.- Dispositivo para monitorear un proceso de esterilizacion, disefiado
para responder con un cambio quimico o fisico caracteristico, a una o mas de las
condiciones fisicas dentro de la camara de esterilizacion.

v  instrumental.- Son todos aquelios materiales de los que se vale el personal sanitario para
realizar exploraciones, curas e intervenciones quirdrgicas.

lrritante.- Sustancias y preparados no corrosivos que, por contacto inmediato, prolongado
o repetido con la piel © mucosas, puede provocar una reaccion inflamatoria.

Lavador—desinfectador.- Equipo que lava y desinfecta el instrumental quirdrgico.
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v Raterial no reesterilizable - Aquel material o dispositivo que no puede volver a ser
esterilizado.

v Material no reutilizable.- Aquei que sélo puede usarse una Unica vez. De un solo uso.

v Waterial reutilizable.- Aquel que segin el fabricante puede reutifizarse un nimero
determinado o indeterminado de veces.

v Microorganismos.- En forma general se denomina asi a las formas de vida
microscopicas: bacterias, hongos, virus y parasitos.

v Nocivo.- Sustancias y/o preparados que por inhalacién, ingestion, penetracion cutanea u
otra via, pueden entrafiar riesgos de gravedad limitada.

v Paquete desafio.- Utilizado para probar la instalacion, calificacién y garantia de calidad
continua de los esterilizadores hospitalarios.

¥ Plasma.- El plasma gaseoso se describe en general como un cuarto estado de la materia
consistente en un conjunto de iones, electrones y particulas atémicas neutras. Este estado
de la materia puede ser producido a través de un campo eléctrico ¢ magnético.

v Prién.- Patbgenos més pequefios que los virus, carentes de &cidos nucleicos ADN-ARN,
causantes de enfermedades degenerativas del Sistema Nervioso Central. Reqguiere de un
proceso especial de esterilizacion.

v Procedimiento.- Expresion documentada de un proceso, que describe el conjunto de
reglas e instrucciones determinantes de la manera de proceder para conseguir un
resuitado.

v Proceso.- Es la secuencia de actividades en las que intervienen personas, materiales,
energia v equipamiento de una forma ldgica para producir un resultado planificado vy
deseado. Un proceso debe tener entradas (inputs} y salidas (outputs) medibies y debe ser
adaptable al cambio.

v Proceso de esterilizacién.- Es & conjuntc de procedimientos requeridos para la
esterilizacién de un articulo, incluyendo la operacion del ciclo de esterilizacion y cualquier
tratamiento necesario de la carga antes vy después de la operacion del ciclo de
esterilizacion.

¥ Protocolo del proceso.- Documentacion que se realiza para definir cada uno de los
procesos de esterilizacién.

v Reesterilizar.- Volver a esterilizar un material cuya fecha de caducidad de esterilizacion

ha expirado. Implica que no se ha usado, ni se ha sacado de su envoitorio original. Sélo

se esteriliza de nuevo.
¥  Sanezmients - Proceso que resulta en una reduccion de la poblacidn microbiana sobre

una superficie inanimada a un nivel seguro o relativamente seguro.

v Selladora.- Equipo destinado al cierre de ciertos empaques de esterilizacion por medio de
calor y presion.

Técnica aséptica- Son todas las medidas de prevencion de contacio con
microorganismos que puedan contaminar un drea.

Termmac:én de ciclo.- Es el punto después de la terminacion del ciclo de esterilizacion,
enel cual la carga esterilizada esta lista para ser removida de la camara.

Test de Bowie-Dick.- Test diagnostico de la capacidad de un esterilizador para remover
el aire de la camara, aplicable a autoclaves asistidas por vacio.

iempo '--.-; calentamiento.- Tiempo requerido por la carga total para llegar 3 la
mperatura. de ester;hzaclon ‘seleccionada, después de que la camara ha logrado dicha

d* b

o
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Tiempe de exposicion.- Tiempo en el cual la céamara del esterilizador es mantenida
dentro de un rango especifico de temperatura, concentracion del esterilizante, presion y
humedad.

Tiempo de remocion del esterilizante - Etapa del ciclo de esterilizacion en la cual el
agente esterilizante es removido de la camara. Termina cuando se ha alcanzado la presion
operativa del aparato.

Tiempeo del ciclo.- Tiempo total transcurrido desde el momento en gque se cerré la puerta
y se inicié el ciclo, hasta que se completo y ia puerta fue ablerta. Incluye en caso de
esterilizacion con vapor el tiempo de calentamiento, de exposicion, de descenso de la
temperatura, de enfriamiento o secado y en equipo apropiado, el tiempo previo y posterior
al vacio.

Téxicoe .~ Sustancias y preparados que, por inhalacion, ingestion o penetracién cutanea,
pueden producir o entrafiar riesgos graves, agudos o cronicos o incluso la muerte.

Tuberculocida.- agente quimico capaz de matar al Mycobacterium tuberculosis.

UTE.- Unidad Técnica de Esterilizacidn, es la medida normalizada de capacidad de
esterilizadores que equivale a 54 litros (300 mm x 300 mm x 600 mm).

Validacién - Procedimiento documentado para la obtencion, registro e interpretacion de
los resultados necesarios para demostrar gque un proceso arrojara sistematicamente un
producto que cumple con las especificaciones predeterminadas. Proceso total que consta
de calificacion de la instatacién operacional y de desempefio.

Verificador de control de esterilizacidn.- método que determina si un proceso ha sido
completado; no indica si los objetos sometidos a ese método estan estériles.

Vida de estante o anaguei.- periodo de tiempo que un objeto empaquetado permanecera
esiéril después que ha sido somelido a un proceso de esterilizacion.

Virucida.- Agente quimico capaz de matar virus.
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ANEXO N° 02:

CUIDADOS PARA EL INSTRUMENTAL QUIRURGICO

El instrumental quirdrgico es caro, delicado y requiere ser cuidado adecuadamente para
garantizar su duracién y funcionamiento; usualmente es de acero inoxidable o de una aleacién
de metales.

El instrumental elaborado con acero al carbon cromado es mas barato, facil de mantener y de
buena terminacién por su pulido; pero su superficie enchapada puede oxidarse o despegarse
por accion de los detergentes de pH acido o alcalino u otras soluciones o productos guimicos.

Si el instrumental es de acero inoxidable, debe establecerse si es serie 300 o 400 El acero
inoxidable de ia serie 400 es alto en cromo y bajo en carbén, o que proporciona mayor dureza
a través del tratamiento por calor; esto le da resistencia al uso y permite conservar la calidad
del filo de los instrumentos quirtirgicos cortantes, ‘

1) Separar los materiales o instrumentales para su tratamiento.

2) Preparar un recipiente con agua caliente suficiente para fa dilucion del agente quimico.

3) Preparar el agente quimico que sirva para remover manchas y oxidacion del material o
instrumental de acero inoxidable.

4) Ladilucidn del agente debe realizarse de acuerdo a las especificaciones de! producto
empleado.

5) Generalmente estos insumos indican que se sumerja en el agente quimico los
instrumentos por unos 10 a 15 minutos.

6) Los instrumentos deberan ser sumergidos con la cremallera abierta y si es posible
desarmarios.

7) Cepillar las manchas con un cepillo no metdlico de cerdas duras ¥ con esponja verde
para las zonas lisas. , )

8) Enjuagar con abundante agua.

Para ejecutar este procedimiento se deben emplear barreras de proteccién {guantes de goma
y anteojos), pues la salpicadura del agente puede causar irritacion a la piel y ojos.

Descartar las soluciones.
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ANEXO N° 03:

ALMACENAMIENTO EN AREAS ASISTENCIALES |

Requisitos de almacenamiento:

¥ Los estantes para almacenar el material estéril deben ser exclusivos para tal fin.

v Los estantes deben paredes lisas y de facil limpieza, no emplear gabinetes de madera.
v Fl material estéril debe Hegar de la central de esterilizacion en contenedores con tapa.
v

Debe controlarse los faciores ambientales; temperatura entre 18°C a 25°C y humedad
entre 40% a 60%.

v El almacenamiento debe permitir Ia facit rotacion y !evar controles de fechas de
vencimiento de la esterilidad.
N v Debe almacenarse por tipo de dispositives médicos y en contenedores cerrados.

v"  Debe desarroliarse un programa de aseo y desinfeccion para apoyar el mantenimiento de
las condiciones de esterilidad.

RECOMBNDACIONES PARRA EL TIENPC DE VALIBEZ DEL PRODESO DE
ESTERILIZACION, SEEUW DIFERENTES AUTORES

i .
AUTOR EmPAGUE THEMRO OBSERVALINM
o Empaque integro
; Papel grado medico i Anagus! abisrio,
ZAMCOIN, 1887 ' 3 pemanas
‘ algodon, papal. B semarnas Anacuel cerrade.
M hay difsrencli
Papel krafl, maniia, sulfifo. | 10 dies en ahmacenamiantc,
?Fgﬁ?m @ Campo doble de algodén. |30 dias En anmariocs con
' Cajss de metal, 20 dizs dorenies
caracteristioas,
N SAO PALLOD, Diferenies smpagues en |7 dias

procaso Hsico, Ermpmgues integros.

1994  Papel grado médico, ETO | Indefinido.
o 7
o " B -4 dias Anaqusl sbierto,
CARDNER Tefido de algadsn siaple. A4s2idias | Araguel cesrado.
' \ - 26- 58 dias | Aranuel ablsria,
f;géﬁéﬂ_ Tedido de algoddn doble, 86-77 dias | Anaguel cerrado.
' . 28 -4 diss - | Anaguel ablero.
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ANEXO N° 04
FORMATO PARA SUPERVISION DAN

FORMATO PARA SUPERVISION DAN
Supervision de Técnica de DAN Manual

Efectiia el lavado de manos clinico de acuerdo a normas institucional

Litiliza equipes de proteccion (Guantes de procedimiento, delantal, gormo y mascarilia).
Resliza pre-favado de acuerdo a protocolo de retiro de materia organica de
endoscopios. .

ntroduce el equipo endoscopio en contenedor teniendo en cuenta de dejar fuera el
cabezal, manipulando con precaucién de no golpear.

Iriga con desinfectante de alto nivel os canales del endoscopio con jeringa (100cc).

Tapa el contenedor en espera del tiempo requerido para la DAN.

Retira el equipo del contenedor pasado el tiempo requerido para la desinfeccion, con
técnica aséplica) y colocario en contenedor con agua destilada estéril, bombeando
dicha agua por sus canales (Tres a cuatro veces) con ¢l fin de amastrar ef
desinfectante residual.

Seca &l eguipo con compresas o pafio clinico estéril,

Administra alcohol 76% por canales intemos

Enwuelve el endoscopio en pafio clinico

Deja en area limpia, para ser despachado.

Dejar el contenedor con la solucién del desinfectante cubierto para fa proxima
desinfeccion manual.
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ANEXO N° 05:

MANTENIMIENTO DE EQUIPOS

Todos los equipos de la Central deben estar sometidos a un sistema de control y mantenimiento
con el fin de evitar fallos, ya que eso supondria una disminucién en la cantidad de material
procesado y por tanto una falia de abastecimiento a las diversas areas del hospital.

Todos los equipos serdn sometidos a controles preventivos de su funcionamiento. Estas
revisiones serdn periédicas de manera que puedan reponerse piezas que pudieran dar lugar a
alguna averia. Lo ideal es evitar el fallo del aparato que provogue un paro en su funcionamiento.

El personal encargado de este mantenimiento debe tener un profundo conocimignto tanto de
los aparatos como de las necesidades del servicio.
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ANEXOQ N° 06:

PLAN DE CONTINGENCIA CUANDO FALLA EQUIPO DE ESTERILIZACION

En caso de presentarss:

v' Dafios en el equipo

v Dafios o reparaciones de infraestructura

v' Ofras situaciones que impidan el empleo de los equipos de esterilizacion

Se comunicara el hecho a elf la profesional de enfermeria a cargo del Servicio. -

2. Elfia profesional de enfermeria a cargo notificard a la Jefatura del Servicio 0, en su
ausencia, a la Supervisora de Enfermeria de turno.

3. Se solicitara revisidon del equipo por el personal de mantenimiento vlo de la Oficina de
Gestion Tecnoldgica del hospital para que solucione desperfecto.

4. Si el problema escapa a la capacidad del personal del hospital, debe solicitarse
intervencidn de personal técnico especializado; con anuencia de la Oficina de Logistica
y de Oficina Ejecutiva de Administracion, o del Jefe de Guardia en ausencia de elios.

5. Siel problema no puede ser solucionado y el material que debe ser esterilizado no puede
ser procesado, lo que llevard a problemas en la atencion de las cirugias, partos,
nrocedimientos, etc.; se debe solicitar autorizacidn de la instancia correspondients (DG,
OEA, OL) para esterilizar el material en forma extrahospitalariz; sea en otra Central de
Esterilizacion con la se tenga convenio; o con terceros.

6. 8i se requiere enviar el material 2 Central de Esterilizacién extrahospitalaria, se
coordinara el transporte correspondiente con responsable de Transporte, OEA, o Jefe de
Guardia. Se enviaré personal del Servicio que acomparie el trasiado del material, tanto
para Hevarlo como para recogerlo; el que debera verificar la cantidad e integridad del
material.

7. Lafel enfermerafo responsable del turno registrard lo sucedido en el Cuaderno de
Incidentes y repgrtara en el cambio de turno al personal entrante.

' CETRAL DL
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ANEXQO N° 07:

LAVADO DE MANQOS

Recomendaciones generales para el personal de salud;
v Marntener las ufias limpias y cortas, aproximadamente 3 mm ¢ gue no superen la punta del
dedo.
No emplear esmaite de uias, incluso el fransparente,
No usar anillos, relojes ni pulseras.
No usar ufias artificiales. _
Usar cremas protectoras de la piel al finalizar la jornada laboral.
£l uso de guantes no reemplaza el lavado de manos.
No diluir el jabdn, ni trasvasarlo de su envase original.

SANANANARSN

Los 5 momentos def lavado de manos - OMS:
A En términos generales, el personal de salud debe realizar obligatoriamente el lavado de manos
en 5 momentos:
1) Antes del contacto directo con el pacienie.
2) Antes de realizar una tarea aséptica o manipular un dispositivo invasivo, no obstante, del
uso de guantes.
3) Después del riesgo de exposicidn a fluidos o secreciones corporafes.
4) Después del contacto con el paciente.

5) Después del contacto con el entorno del paciente y el medio asistencial

E! personal que labora en la Central de Esterilizacion, por ia naturaleza de su trabajo debe
realizar el lavado de manos clinico en ias siguientes situaciones:

Al inicio y al término de la jornada laboral.

Antes de colocarse los guantes estériles y no estériles v luego de quitérselos.

Antes de manipular material impio.

Antes de manipular control bioldgico.

Antes de maniputar material procesado. ;

Después de manipuiar objetos contaminados o tener contacto con fluid ts corporales.
Siempre que las manos estén sucias.
Después de estornudar, toser.

Antes y después de ir al bafo.

Antes v después de ir a comer.

SRR O SR SR NN AR
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