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El concepto de higiene de las manos surge en el siglo XIX; cuando en 1822 un
farmacéutico francés demostré que las soluciones cloradas erradicaban la totalidad
de los olores asociados con los cuerpos de los caddveres humanos y que tales
soluciones se podian utilizar como desinfectantes y antisépticos. En 1843, un
médico americano, Oliver Wendell Holmes, llegd a la conclusion de que la fiebre
puerperal se transmitia de una paciente a otra por medio de los médicos y
enfermeras que los atendian; mas adelante, Ignaz Phillip Semmelweis demostré
como una practica sanitaria basica como el lavado de manos antes y después de la
atencion de las pacientes reducia la morbimortalidad por fiebre puerperal,
generando un gran impacto al demostrar la importancia del lavado de manos en la
prevencion de la transmision de la enfermedad, convirtiéendose en el pionero en
evidenciar que la limpieza de las manos visiblemente contaminadas, con un agente
antiséptico entre los contactos con diferentes pacientes, puede reducir la
transmision de enfermedades contagiosas asociadas al cuidado de la salud. En
1985, publicé pautas escritas sobre la practica del lavado de manos en hospitales,
en las cuales se incluye la utilizacion de jabon antimicrobiano antes y después de
realizar procedimientos invasivos o en el cuidado de pacientes de alto riesgo. Las
clasificaciones del lavado de mano son

Lavado de manos social: Se define como un frote breve de todas las superficies
de las manos con jabon, seguido de enjuague al chorro de agua. Su objetivo es
remover la suciedad. Es parte de la higiene personal, independiente del contacto
con pacientes.

Lavado de manos clinico: Se define como un frote breve pero enérgico de todas
las superficies de las manos con una solucién anti-microbiana, seguido de enjuague
con chorro de agua. Busca remover la suciedad, el material organico y disminuir la
concentracion de la flora transitoria, adquirida por contacto reciente con pacientes
o fomites. Se realiza antes y después de la atencién de cada pacientemente.
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Lavado de manos quirurgico: Se define como un frote enérgico de todas las
superficies de las manos hasta los codos con una solucion antimicrobiana, seguido
de enjuague al chorro de agua. Busca eliminar, la flora transitoria y disminuir la
concentracion de bacterias de la flora residente. Se realiza antes de riesgo.

1.-Aperture la espita de codo o pedal 2.-Humedezca sus manos y
hasta obtener agua achorro antebrazos

4.- Frote sus manos y antebra
obtener espuma en toda la supe

S.-Frote las palmas de sus 6.-Frote la palma de su mano derecha 7.-Frote las palmas de sus manos 8.Frote su pulgar zquierdo co
manos entre si. contra el dorso de su mano izquierda entre si con los dedos L de atrapat
entrelazando los dedos y viceversa. con la palma de la mano deret

viceversa.

9.-Frote la punta de los dedos de su mano 10.-Con rotatorios 11.-Enjuage sus manos
derecha contra la palma de su mano lzquierda, su mano lzquierda por el antebrazo sobre
un de y viceversa. derecho hasta debajo del codo y los codos
viceversa.
REALIZAR ESTE PROCEDIMIENTO 2 VECES
12.-Cierre la espita de codo o pedal de 13.-Mantenga las manos en alto dirigiendose hacia SOP y

acuerdo al tipo de lavamanos. proceda a la apertura de la puerta de espalda para no



TIEMPO DEL LAVADO DE MANOS

sLavado de manos social (10 seg.)

sLavado de manos clinico o médico (de 15 a 30 seg)

sLavado de manos quirurgico ( 15 min.)

TIPOS DE LAVADO DE MANOS

*Mecanico.- Consiste en remover suciedad por accion abrasiva

*Quimico.- Utiliza agentes quimicos antimicrobianos para destruir o interferir con el
crecimiento de microorganismos

En el lavado de mano hay que considerar los 5 momentos del lavado de manos:

1. Antes del contacto con el paciente. Para proteger al paciente de los gérmenes
dafiinos que usted tiene en las manos. Ejemplo: al estrecharle la mano, al ayudarle
a moverse, al realizar un examen clinico.

2. Antes de realizar una tarea limpia/aséptica. Para proteger al paciente de los
gérmenes dafinos que puedan ingresar a su cuerpo, incluido sus propios gérmenes.
Ejemplo: cuidado oral, dental, aspiracion de secreciones, curaciones, insercion de
catéteres, preparacion de alimentos, administracion de medicamentos.

3. Después de una exposicion a fluidos corporales y después de quitarse los
guantes: Para protegerse y proteger el entorno de atencion de salud de gérmenes
dafiinos del paciente. Ejemplo: cuidado oral, dental, aspiracion de secreciones,
extraccién y manipulacién de sangre, orina, heces y desechos de los pacientes.

4. Después del contacto con el paciente: Realizar la higiene de las manos
después de tocar al paciente o su entorno inmediato, cuando nos alejamos del
paciente. Para protegerse y proteger el entorno de atencién de salud de gérmenes
dafiinos del paciente. Ejemplo: al estrecharle la mano, al ayudarle a moverse, al
realizar un examen clinico.

5. Después del contacto con el entorno del paciente: Para protegerse y proteger
el entorno de atencién de salud de gérmenes dafinos del paciente. Ejemplo:
cambiar la ropa de cama, ajustar la velocidad de perfusion.



