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De
Manos
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Una accion clave
dentro de “Una

Atencion Limpia es

una Atencion mas
Segura” es promover
la higiene de manos

globalmente en todos

los niveles de Ia
atencién de la salud.
(OMS)

Elimina flora
residente y flora
transitoria.

—
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Definicion

quirurgico

Es

utilizada para prevenir la

transmision de infecciones por via

contacto manual eliminando arrastre

los microorganismos que quedan en

ellas.

Este proceso durara como

minimo 1 minuto.
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Lavado de
manos

{ Definicion

Eliminar suciedad y microorganismos
transeuntes de la piel.

Al iniciar y finalizar la jornada laboral.
Antes y después de realizar cualquier
procedimiento al paciente.
Antes y después de la preparacién de
alimentos o medicacidn.

Antes y después de la realizacion de
procedimientos invasivos.

Después de contactar con cualquier
fuente de microorganismos: fluidos
bioldgicos, membranas mucosas, piel no
intacta, que puedan estar

de

objetos
contaminados bolsas

diuresis).

(cunas,

En el manejo de pacientes con criterios
de aislamiento, colonizados o infectados
de
interés epidemiolégico, ante brotes o

por gérmenes multirresistentes

alertas epidemioldgicos.

de anillos, pulseras y reloj.

dedos y sin esmalte.

Procedimiento

Tener uias cortas al borde de las yemas de los

Verificar que las manos y antebrazos estén libres

10.

11.

Subir las mangas de la ropa
sobre los codos retirar reloj y
todas las joyas.
Adoptar  posicion cémoda
frente la lava manos.

Abrir la llave del agua y mojar
manos y muieca

Jabonar ambas manos hasta
cuatro dedos sobre la muiieca.

Friccionar con movimientos de

rotacion, las manos para
obtener espuma, haciendo
énfasis en espacios

interdigitales y uiias y reborde
cubita.

“Las manos se mantienen mas
arriba que los codos para evitar
contaminacion desde
antebrazos”

El jabon debe permanecer en
las manos de 15 a 30 segundos.
Enjuagar las manos con
abundante agua corriente, por
dos veces.

Secar las manos, terminando
en las muifecas con toalla
deseable de un solo uso.

Cerrar la llave con toalla
desechable sin tocar la perilla.

Desechar toalla.

Es la remocién quimica de microorganismos que destruyen o matan

la flora transitoria y remueve las residentes presentes en la piel.

Este proceso durard como minimo 5 minutos
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mediante

del
remocion y

contaminacion sitio

la

destruccion del microorganismo transitorio y
reducir y eliminar la flora residente

® Antes de cualquier intervencion
quirurgica.

® Antes de cada procedimiento
invasivo con incisién en piel.

Verificar que las manos y antebrazos estén libres
de anillos, pulseras y reloj

Tener uiias cortas al borde de las yemas de los
dedos y sin esmalte

Usa ropa quirurgica, gorro, botas y mascarilla
antes de iniciar el lavado.

%+ No usar debajo de la ropa quirtrgica ropa de
calle.
+ No debe presentar infecciones respiratorias,
enfermedades infectocontagiosas o heridas en
. las manos.
—
1. Subir las mangas de la ropa sobre los codos, y retirar reloj y
todas las joyas
2. Adoptar posicién coémoda frente al lavamanos.
3. Mojarse las manos y antebrazos.
4. Aplicar una dosis de antiséptico sobre la palma de las
manos.
Procedimientos ==& 35- Lavarse las manos y los antebrazos varias veces hasta el
codo, friccionandolos durante 3 minutos, entrelazando los
— dedos para frotarse bien entre ellos y con énfasis en el
reborde cubital
6. Enjuaguese con cuidado bajo el agua corriente, con las
manos hacia arriba para que el agua escurra hasta el codo.
7. Tome un cepillo limpio y seco, aplique el agente antiséptico
— sobre el mismo. Cepillese las uias durante medio minuto,

8. Con el cepillo en la mano limpiese las uiias
bajo el agua corriente.

9. Nuevamente cepillese las uifas durante
medio minuto.

10. Enjuague las manos, de la forma descrita
previamente, y deseche el cepillo.

11. Aplique nuevamente antiséptico y lavese

las manos y antebrazos, siguiendo la

descripcién anterior.

12. Enjudguese las manos y brazos como se
indicé previamente.

13. Secar las manos, mufiecas y antebrazo (en
ese orden), con compresa estéril en pabellon.

14. Tome el extremo opuesto de la compresa
y repita el secado en la extremidad contraria.

15. Use antiséptico de acuerdo a norma del
servicio.1l6.Realice procedimiento en tiempo
determinado segun agente antiséptico usado.
(5 a 10 minutos)




Infecciones
nosocomiale

Es toda aquella infeccién

Concepto

hospitalario

Mecanismos
de transmisién

un huésped susceptible

contraida en el centro

Tiene que trasladarse
desde un reservorio hasta

Que se manifiesta durante las 48

horas de haber sido ingresado o
después de ser dado de alta

Transmision

Tipos

indirecta

El hospital, los pacientes,

Reservorio

personal sanitario y los

factores del medio ambiente.

Intrinsecos

Factores de riesgo

Extrinsecos

-Urinaria

Localizaciones de

las infecciones :

Quirdrgicas

Bacteremias

Respiratoria

Propios del paciente que
favorecen a la infeccion

De origen médico
o hospitalario

Por el uso de una sonda
vesical permanente

La neumonia

Son las mas peligrosas

directa

Transmision

Eiemplo

Pueden llegar a ser muy

Es la que se produce simplemente
por contacto directo

Es la forma mas facil de
transmisidn en el hospital

-Edad
[e]
= -Sexo
IS
.qJ . .z
o -Drogadiccion
Sonsa uterina, vias intravasculares,
nutricidon parenteral, inmunodepresion,
intervencidn quirurgica, etc...
-Klebsiella
Bacteria .
-E.coli

Contaminacion de
una herida

Por medio de las manos, el
agua, la comida, el aire etc.



