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Definicion { Es la frotacion vigorosa de las manos enjabonadas y previamente agua abundante

Objetivo { Eliminar la suciedad, materia orgénica, flora transitoria y residente, y evitar la transmision de microorganismos de persona a persona.

—

«» Farmacéutico Frances

1822- Demostré que las soluciones cloradas erradican la totalidad de los olores asociado a los cuerpos de
cadaveresy se podan utilizar como desinfectantes y antisépticos

( Personajes ) _J & Oliver Wendel Holmes { 1843- Llegt a la conclusion de que la fiebre puerperal se transmitia de un paciente a otro por medio de medicos

+ Ignaz Phillip Semmelweis

+ Lavado de manos quirdrgico

« Lavado de manos clinico —

| Demostré la practica sanitaria basica como el lavado de manos antes y después de los pacientes reduce la

morbilidad por fiebre puerperal

P

> Uso Situaciones de brotes nosocomiales, areas criticas, realizacion de
procedimientos invasivos y area de pacientes inmunosuprimidos

+ Humedecer las manos con agua

+¢ Aplicar de 3-5 ml de jabdn antiséptico

¢ Frotar las manos por 15 a 30 segundos cubriendo toda la superficie de las manos
¢ Secarse las manos con toalla de papel

+«» Usar toalla para cerrar el grifo.

> Técnica base

¢ Al llegar y salir del hospital
< Antes y después de los procedimientos
> Indicaciones % Preparacion de soluciones parenterales
“ Administrar y/o manipular sangre y sus derivados
% Antes del contacto con pacientes inmunodeprimidos .

> Uso { Realizado por los integrantes del equipo quirargico antes de su ingreso al quiréfano

Prevenir la contaminacion del sitio quirdrgico mediante la remocién y destruccién de

. macroorganismos Yy reduccién de la flora residente presentes en las manos del equipo
> Objetivo quirdrgico
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Asociado — % Infecciones
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+ Lavado de manos _J
quirargico

nosocomiales

A

» Técnica
base

> Indicaciones

» Vigilancia

% Lallave se accionara con pedal, codo o célula fotoeléctrica

% Mojar manos, aplicar 3-5 ml de jabon antiséptico.

% Frotar las manos, palma con palma, palma derecha en dorso de manos izquierda y viceversa, los espacios
interdigitales de mano derecha y luego mano izquierda.

% Movimientos rotatorios desciende por el antebrazo derecho hasta 6 cm por encima del codo y luego antebrazo
izquierda .

¢ Limpiar ufia por ufia de una mano y luego la otra. Cepillo quirdrgico durante 2 min lechos ungueales y yema de
dedos.

+« Durante el procedimiento mantener los brazos por arriba y alejada del cuerpo, favoreciendo el escurrimientos
hacia los codos.

¢ Realizar dos veces el procedimientos

% 5 min de duracion

¢+ Secar las manos y antebrazo con toallas estériles

“ Antes de todo procedimiento quirtrgico
% Antes de cada procedimiento invasivo con incisioén en la piel .

—

Disponible crema y usarlo frecuentemente

Cuidado en la piel 7 gqyciones alcohélicas para sepsia de las manos tengan un buen emoliente.

» Recomendaciones — joyas {Retirar joyas de los dedos y manos. De bajo de anillos las bacterias se acumulan .

ufias y cuticula Ufias cortas
No uso de esmaltes .

Realizar a través de un sistema que unifique criterios para la recopilaciéon dinamica, sistemética y

epidemiologica | continua de la informacién

> Flujo de
informacioén

» Causas frecuentes

3

» Notificacion inmediata de brotes por IN.
Notificacion inmediata de defunciones con IN en las areas de atencion neonatal.
Notificacion mensual de casos y defunciones por IN.

CR )

Sistema de informacion
epidemioldgica 1

7

%

X3

¢

comprende: % Estudios epidemioldgicos de brote.
+«» Estudios epidemiolégicos de padecimientos y situaciones especiales.
VU )
Infeccion herida quirdrgica

Neumonia
Bacteriemia
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+ Infecciones

nosocomiales
—

> casos de infeccion

nosocomial se conformaran |

> Prevencion de infecciones

» Expedientes clinicos y hojas de enfermeria
» complementar con la informacion verbal o escrita del personal
de los servicios hospitalarios:

Visitas a los servicios clinicos, | Quir6fano

revision:

Capacitacion y asesoria

Supervision y evaluacion

—

Laboratorio de microbiologia
Radiologia

Anatomia patologica
Admision y archivo

+ Proporcionar asesoria y capacitacion en materia de vigilancia
epidemiol6gica hospitalaria en sus respectivos ambitos de
competencia

«»+ Llevar a cabo en los diferentes niveles técnico-administrativos del
SNS involucrando a todo el personal de salud

% En sospecha de brote deberd efectuarse de inmediato la
capacitacion a todo el personal de salud de las areas involucradas
hasta que el brote haya sido controlado

+ supervisar mensualmente y evaluar semestralmente, las actividades
de vigilancia epidemioldgica, prevencion y control de las infecciones
nosocomiales.

« El laboratorio del hospital debera contar con todos los insumos
necesarios para la obtencion segura de las muestras
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