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INTRODUCCION:
*Lavado de manos *

La higiene es uno de los principales métodos utilizados en la medicina  como parte
preventiva, tener buena higiene es uno de los factores que contribuyen a una buena salud.
Entre este aspecto se encuentra el lavado de las manos, ya que precisamente esta
estructura anatémicas (Manos) es uno de nuestros principales medios de comunicacion
entre las personas en el mundo, este aspecto causa que también sean una via de infeccion.
Se ha comprobado que tener las manos limpias es un método que disminuye el grado de
exposicién a posibles agentes patdgenos. El concepto de higiene de las manos surge en el
siglo XIX; cuando en 1822 un farmacéutico francés demuestra que las soluciones cloradas
erradicaban la totalidad de los olores asociados con los cuerpos de los cadaveres humanos
y que tales soluciones se pueden utilizar como un desinfectante y antiséptico. Y para 1843
el medico Oliver Wendell Holmes es quien llega a la conclusién que la fiebre puerperal se
transmitia de una paciente a otra por medio de los médicos y enfermeras que los atendian.
El cual también Ignaz Phillip Semmelweis es quien demuestra , como una practica béasica
como es el lavado de manos antes y después de la atencién de las pacientes reduce la
morbimortalidad por fiebre puerperal, o reducir la transmision de enfermedades contagiosas
como IRAS , EDAS HEPATITIS ( A.) etc. Para 1985 el CDC, publica pautas escritas sobre la
practica del lavado de manos en hospitales, en las cuales se incluye la utilizacion de jabdn
antimicrobiano antes y después de realizar procedimientos invasivos en pacientes de alto
riesgo. También el uso de agentes antisépticos sin agua (por ejemplo soluciones en base

alcohdlica) .La cual es recomendada solo en caso de que el lavamanos no esté disponible.

Existe una Norma oficial Mexicana “(NORMA 045)” Para la vigilancia epidemioldgica,
prevencion y control de las infecciones nosocomiales. Mediante el Lavado de manos tomar
en cuenta el tipo de lavado de manos que existe para cada individuo: lavado de manos
basico, lavado de manos con antiséptico, y el lavado de manos quirdrgico. Por ello
reconocer que el lavado de manos es la medida basica muy importante y simple para
prevenir la morbilidad y la mortalidad por las infecciones intrahospitalarias (IIH) y que el
objetivo es eliminar la flora microbiana transitoria y disminuir la flora normal de la piel;
prevenir la diseminacion de microorganismos por via mano portador; ya que se evidencia la

poca actividad del personal de salud a este procedimiento. Importante prestar atencion.



DESARROLLO

Las principales razones por lo cual debe haber un correcto lavado de manos bésicos son:
Dar realmente la importancia al lavado de manos adecuado para Minimizar la transmision de
infecciones entre pacientes y personal. Remover suciedad de la piel: flora transitoria o
contaminante. Prevenir diseminacion de microorganismos en el hospital. Evitar infecciones
nosocomiales.Hospitalizaciones prologadas. Alto costo hospitalario. Mortalidad. Disminuir
muertes neonatales por sepsis. Disminuir gérmenes en personas de todas las edades, pero
mas en grupos vulnerables. Remover la suciedad visible de las manos. Disminuir la
colonizacién de los pacientes con gérmenes nosocomiales. Prevenir las infecciones que los
pacientes adquieren dentro y fuera del hospital. Prevenir la transferencia bacteriana en el
hogar, trabajo y hospitales. Todos estos puntos se engloban en: la prevencion, una de las
medidas mas efectivas en la medicina. El lavado de manos y empezaremos primero con la
técnica del lavado de manos basico la cual es muy importante ya que esta técnica es la
primordial. Su duracién es aproximadamente 40 a 60 segundos. Esta consiste en lavado de
manos (con jabon liquido de preferencia) previamente jabonosa, seguida de un aclarado con
agua abundante, con el fin de eliminar la suciedad, materia organica, flora transitoria y

residente y asi evitar la transmision de estos microorganismos de persona a persona.

Lavado de manos clinico con antiséptico: Este consiste utilizar con una solucion jabonosa
liquida de preferencia antiséptica de amplio espectro microbiano, que tiene rapida accion, no
es irritante y esta disefiado para su uso en situaciones de brotes de infeccidén hospitalaria,
areas criticas, realizacion de procedimientos invasivos y en areas en pacientes
inmunodeprimidos. Por tal motivo el mas efectivo, este remueve y elimina microorganismo
transitorios adquiridos resientes o con material contaminado. Efectivo para el personal
médico, profesional no médico y técnicos de areas criticas como UCI , neonatologia, sala de
procedimientos invasivos ,sala de inmunodeprimidos, sala de quemados ,0 en situaciones de

brotes ,etc.

Técnica: .Humedecer las manos con agua. Aplicar en la palma de la mano Clorhexidina al
2%. Aplicar de 3-5 ml. Realice el frotado hasta obtener espuma en toda la superficie de las
manos .Realice el frotado de las palmas de mano entre si. Realice el frotado de la palma
derecha contra el dorso de la mano izquierda entrelazando los dedos y viceversa. Realice el
frotado de las palmas de mano entre si, con los dedos entrelazados. Realice el frotado del

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



Realice el frotado del pulgar izquierdo con movimiento de rotacion atrapandolo con la palma
de mano derecha y viceversa. Realice el frotado de la punta de los dedos de la mano
derecha contra la palma de la mano izquierda, haciendo un movimiento de rotacion y
viceversa. Enjudguese las manos, de la parte distal a la proximal con agua a chorro
moderado y no sacudirlas. Frotar vigorosamente por 15 a 30 segundos cubriendo toda la
superficie de la mano, espacios interdigitales hasta la mufieca .Seque posteriormente con
una toalla de papel por mano. Use toalla para cerrar el grifo, si es necesario. Se dan.
Indicaciones : Al llegar y salir del hospital ,antes y después de procedimientos invasivos
como colocacion de un catéter vascular periférico, catéter urinario toma de muestra, la
medicién de presion vascular, curaciones de heridas ,preparacion de soluciones parenterales
,administracion de medicamentos parenteral, aspiraciones de secreciones respiratorias,
administrar y/o manipular sangre y sus derivados ,antes y después de estar 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. Tener debida. Precaucion: Verificar que las
manos y antebrazos estén libres de anillos, pulseras y reloj. -Tener ufias cortas al borde de

las yemas de los dedos y sin esmalte.

Lavado de manos quirargico: Para todo el personal de la sala de operaciones. Es el
lavado realizado por los integrantes del equipo quirdrgico antes de su ingreso al quiréfano,
siempre estd indicado un jabon antiséptico. Recordar que el uso del cepillado no es
necesario para reducir la carga microbiana cuando se utiliza antiséptico con efectos residual.
Este tiene como Obijetivo, prevenir la contaminacién del sitio quirdrgico mediante la remocion
y destruccién de microorganismo transitorios y la reduccién de la flora residente presentes en

las manos del equipo quirargico.

Técnica: Apertura la llave del cafio de codo o pedal hasta obtener agua a chorro.
Humedezca sus manos y antebrazos. Depositar una cantidad suficiente de  clorhexidina al
4% en la superficie de sus manos. Frote sus manos y antebrazos hasta obtener espuma en
toda la superficie. Frote las palmas de sus manos entre si. Frote la palma de su mano
derecha contra el dorso de su mano izquierda entrelazando los dedos y viceversa. Frote las
palmas de sus manos entre si con los dedos entrelazados. Frote su pulgar izquierdo con un
movimiento de rotacién atrapandolo con la palma de la mano derecha y viceversa. Frote la

punta de los dedos de su mano derecha contra la palma de su mano izquierda, haciendo un



movimiento de rotacion y viceversa. Con movimientos rotatorios descienda su mano
izquierda por el antebrazo derecho hasta debajo del codo y viceversa. Enjuague sus manos
manteniéndolas levantadas sobre los codos. Cierre la espita de codo o pedal de acuerdo al
tipo de lavamanos. Mantenga las manos en alto dirigiéndose hacia SOP y proceda a la
apertura de la puerta de espalda para no contaminar sus manos y antebrazos.

Indicaciones: Antes de cualquier intervencidon quirargica. Antes de realizar técnicas que

requieran una extremada asepsia como colocacion de catéter venoso central.

Precauciones: Verificar que las manos y antebrazos estén libres de anillos, pulseras y reloj.
Tener ufas 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
quirdrgica ropa de calle. No debe presentar infecciones respiratorias, enfermedades

infectocontagiosas o heridas en las manos.

Higiene con soluciones alcoholadas: Es la asepsia de las manos con aplicacién de un
antiséptico sobre la piel seca y limpia, libore de materia organica. Para esto se usa un

preparado de base alcohdlica (liquido, gel o espuma).

Ventajas: Elimina la mayoria de los gérmenes incluyendo virus. Requiere de poco tiempo
(20 a 30 segundos). Puede estar facilmente disponible en los puntos de atencién. Es bien
tolerado por la piel. No requiere de Infraestructura (lavado dispensador de jabon,

dispensador de papel).

Objetivos. En manos limpias, eliminar la mayoria de gérmenes incluyendo virus que

pudieran estar contenidos en las manos.

Indicaciones. Cuando las manos se encuentran limpias, En procedimientos invasivos

menores. En procedimientos no invasivos.

Precauciones: Es importante tener las manos limpias. Verificar que las manos y antebrazos
estén libres de anillos, pulseras y reloj. Tener ufias cortas al borde de las yemas de los
dedos y sin esmalte. No combinar de rutina el lavado de manos con antisépticos y las
fricciones con producto de base alcohdlica. El jab6n y el preparado de base alcohdlica no

deben utilizarse conjuntamente.



CONCLUSION.

Lavarse las manos es una medida que deben realizar la poblacion en general mas aquellas
personas que tienen contacto fisico directo con personas infectados o expuestas inclusive
inmunodeprimidas por el simple hecho de estar expuestos a diversas enfermedades, nos
desenvolvemos en un medio que en su mayoria esta sucio y respecto a los estudiantes y
profesionales de la salud su continuo riesgo no sélo puede afectar su propia salud, si no la
de un amplio grupo de personas. (Amigos y familiares o cualquier persona que la rodea).ya
esta comprobado que el lavado de manos con agua y jabén se puede prevenir numerosas
infecciones. Y evitar el contagio de enfermedades diarreicas, respiratorias, hepatitis A.
También a través de alimentos contaminados o de las heces, Igual que después de cada
comida se debe realizar una buena higiene bucal, al terminar ciertos actos sucios hay que
lavarse las manos: después de ir al bafio, siempre, al acabar la jornada laboral. Tras
estornudar o toser cuando se tape la boca, Ademas, hay que ser meticulosos y escrupulosos
antes de comer, de tocarse la boca o los ojos. Cuidado también con morderse las ufias con
las manos sucias. Es conveniente conocer el procedimiento del lavado de manos, y Saber
lavarse las manos adecuadamente es tan importante como hacerlo, cuando, corresponde
.tomando en cuenta los cinco momentos de lavado de manos. Un simple enjuague sin jabon
no es suficiente para eliminar los gérmenes. Utilizar agua y jabén. Lavarse bien toda la
superficie de las manos, incluyendo mufiecas, palmas, dorso y dedos. Ademas cepillarse
bien debajo de las ufias. Frotarse las manos enjabonadas. Enjuagarse bien. Secarse

utilizando una toalla de papel.

RECOMENDACIONES: Cuidado de la piel necesario recalcar que frecuentes lavados de
manos o bafios a los pacientes esta asociado con un alto riesgo de dafio crénico de la piel,
padecer de dermatitis de contacto y eczemas. La piel dafiada es un medio adecuado para el
aumento de patégenos y descama mayor cantidad de microorganismos. Por lo tanto para
asegurar un buen lavado de manos sin lesionarla es importante mantener ciertos requisitos:
El lavado de manos debe realizarse solo si es necesario. Frecuentes lavados hasta con
jabones no medicamentosos irritan la piel. Tener disponible una buena crema de manos y
usarla frecuentemente. Que las soluciones alcohdlicas para asepsia de las manos tengan un
buen emoliente. Las cremas no deben ser usadas con las manos sucias o contaminadas. La
promocion para el cumplimiento del lavado de manos debe ser a base de productos que no

lesionen la piel y sean comodos en su uso.



CONCEPTOS BASICOS [IH: Son infecciones intrahospitalaria

Flora Transitoria: Son gérmenes que estan presentes en la superficie de la piel, de
forma temporal o transitoria, que se adquiere a través del contacto con los pacientes o
personal infectado o colonizado o con superficies contaminadas, de facil remocion mediante
la higiene de manos. Generalmente estan asociados con las infecciones nosocomiales
entre los que se mencionan a los Gram Negativos como Escherichia Coli, Pseudomonas,
Serratia y Gram positivos como Staphylocopcus aureus. Estos organismos sobre viven en la
piel por varios periodos.

Flora permanente: Son gérmenes que estan en las capas profundas de la piel y se aislan
en la mayoria de las personas, se consideran permanentes residentes y son de dificil
remocién por friccion mecanica. Estd flora puede sobrevivir y multiplicarse en las capas
superficiales de la piel. Entre los organismos considerados como flora residente se pueden
mencionar a Staphylococus Coagulasa negativo, Corynobacterium, Acinetobacter,

Enterobacterias y levaduras.

Antiséptico: Sustancias antimicrobianas que se aplican en la piel para reducir en niamero la

flora microbiana presente.

Lavado de manos social: Es un frote breve de todas las superficies de las manos con

jabén, seguido de enjuague al chorro de agua. Su objetivo es remover la suciedad.

Lavado de manos clinico: Es 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. Se realiza antes y después de la atencién de

cada paciente.

Lavado de manos quirurgico: Es 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 un procedimiento que involucra manipular material estéril que

penetre en los tejidos, sistema vascular y cavidades normalmente estériles

Sanitizacion: La higienizacion Es un frote breve con una solucidn antiséptica a partir de

alcohol y emolientes, buscando destruir los microorganismos de la flora bacteriana



transitoria, adquiridos recientemente por contacto directo con pacientes, familiares o fomites
y disminuir la flora residente. Siempre y cuando las manos se encuentren limpias y sin

contaminacion con material organico.

Jabdn: Sustancia a base de ésteres de grasa que disuelve materia organica. Su proposito
es la remocion fisica de la suciedad y microorganismos contaminantes. No tiene ninguna
actividad bactericida.

Jabdn antimicrobiano: Jabon que contiene un ingrediente quimico con actividad contra la

flora superficial de la piel.

Antiséptico: Un producto quimico que se aplica sobre tejidos vivos con la finalidad de

eliminar los microorganismos patdégenos o inactivar virus.

Agente antiséptico: Sustancias antimicrobianas que se aplica en la piel para disminuir el

namero de microorganismos.

Antisepsia de la piel: Es todo aquel procedimiento que reduce significativamente la flora

microbiana de la piel o membranas mucosas.

Desinfectante: Producto quimico que se aplican sobre superficies 0 materiales inanimados

o inertes con la finalidad de eliminar los microorganismos

Higiene de manos: Se considera al procedimiento de descontaminacién de las manos por

medio de su lavado o la friccion con productos alcohdlicos.

Descontaminaciéon de las manos: Reduccion del conteo bacteriano de las manos

mediante la realizacion de friccién con antiséptico.

Actividad antimicrobiana persistente o residual: Prolongada actividad antimicrobiana
gue previene o inhibe la proliferacion o sobrevida de microorganismos después de la

aplicacion de un producto.
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