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“Lavado basico de manos”



Técnicas de lavado de manos basico

El lavado de manos es una técnica de frotacion de las manos previamente
enjabonadas, seguido de un enjuague con agua abundante con el fin de
eliminar la suciedad, materia organica, flora transitoria y flora residente con el
motivo de evitar la transmision de estos microorganismos de persona a
persona.

Flora residente (colonizante): Son microorganismos que se encuentran
habitualmente en la piel. No se elimina facilmente por friccion mecanica.

Flora transitoria (contaminante 0 “no colonizante”: Son microorganismos que
contaminan la piel, no encontrandose habitualmente en ella. Su importancia
radica en la facilidad con la que se transmite, siendo el origen de la mayoria
de las enfermedades nosocomiales.

Lavado de manos clinico con antiséptico

Técnica que se realiza con solucidn jabonosa antiséptica con amplio espectro
microbiano que tiene una rapida accion, no es irritante y esta disefiado para
su uso en situaciones de brotes de infecciones hospitalarias, areas criticas,
realizacion de procedimientos invasivos y en areas de pacientes
inmunodeprimidos. Este lavado de manos es efectivo ya que elimina a los
microorganismos transitorios adquiridos por contacto directo con paciente o
material contaminado.

Esta técnica esta abierta para personal medico y el publico en general y que
se usa con una determinada eficiencia en areas como neonatologia, salas de
inmunodeprimidos, sala de quemados, sala de procedimientos invasivos etc.

Técnica:

0. Mojarse las manos con agua.

1. Deposite en la mano una cantidad de jabon suficiente para cubrir toda

la superficie de la mano.

Frotarse las palmas de las manos entre si.

3. Frotarse la palma de la mano derecha contra el dorso de la mano
izquierda entrelazando los dedos y viceversa.

4. Frotarse las palmas de las manos entre si, pero entrelazando los
dedos.

5. Frotese el dorso de los dedos de una mano con la palma de la mano
opuesta, agarrandose los dedos.

6. Frotese con un movimiento de rotacion el pulgar izquierdo, atrapandolo
con la palma de la mano derecha y viceversa.

N



7.

8.
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Frotese la punta de los dedos de la mano derecha en la palma de la
mano izquierda, haciendo un movimiento de rotacion y viceversa.
Enjuaguese las manos con agua.

Séquese con una toalla desechable.

10. Sirvase de la toalla para cerrar el grifo.
11. Sus manos son seguras.

Indicaciones

Al llegar y al salir del hospital.

Antes y después de los siguientes procedimientos:

- Procedimiento invasivo como colocacién de un catéter vascular
periférico, catéter urinario o toma de muestras, etc.

- Medir presion nerviosa central o monitoreo de presion intra vascular

Curacion de heridas

Preparacién de soluciones parenterales

Administrar medicacién parenteral.

Aspirar secreciones de vias respiratorias.

Administrar y/o manipular sangre y sus derivados.

Antes y después de estar en contacto con pacientes potencialmente

infectados.

Después de hacer uso sanitario, toser, estornudar o limpiarse la nariz.

Antes del contacto con pacientes inmunodeprimidos por alteraciones

en la inmunidad humoral o celular o con alteraciones de la integridad

de la piel y mucosas (quemados, escaras, heridas), o con edades

extremas.
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