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NORMA N° 8
“TECNICA ASEPTICA”

INTRODUCCION

Las Infecciones Intrahospitalarias son un conjulgalistintas patologias con factores de riesgo
diferentes. En la actualidad se reconoce que soasplas acciones que por si solas pueden
contribuir a prevenir todas las I.IH. en la misnmstancia, puesto que cada I.IH. tiene

epidemiologia y factores de riesgo especifico,erenl muy diferentes entre si.

Una de las pocas medidas que contribuye globaln@nia prevencion de la mayoria de las
I.IH. es la Técnica Aséptica en la realizacion decedimientos invasivos, ademas del lavado
de manos y el uso de material estéril.

La Técnica Aséptica incluye los conceptos de limpiedesinfeccion, esterilizacién y
descontaminacion.

OBJETIVO

Prevenir y controlar Infecciones Intrahospitalaa®genas y enddgenas durante la atencion
clinica o de apoyo clinico.

DIRIGIDO A:

¢ Profesionales Médicos, Enfermeras, Matronas, Qusniéarmacéuticos, Tecndlogos
Médicos, Dentistas.

¢ Técnicos Paramédicos de Enfermeria.

¢ Alumnos e Internos de Medicina, Enfermeria, Obisiair Tecnologia Médica y Técnicos
Paramédicos.

DEFINICIONES

TECNICA ASEPTICA es el conjunto de procedimientos y actividades rgaliza el personal
de la salud, conducentes a disminuir al minimo dataminacion microbiana, durante la
atencion de los pacientes.

LIMPIEZA: es la eliminacion por accibn mecanica, con ogimso de detergentes, de la
materia organica y suciedad.

DESCONTAMINACION: es bajar la carga microbiana de una superfige&guara minimizar
los riesgos en el personal previo al procesamieaititual.
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DESINFECCION es la destruccién de todas las formas de viddoslepatogenos que se
encuentran en las superficies inanimadas limpiasp po elimina las esporas bacterianas.
Dependiendo del producto quimico que se use, stepugbtener niveles de desinfeccion:
¢ Nivel Bajo: Amonios Cuaternarios, uso destinadisag) mubles y otras superficies.
¢ Nivel Intermedio: Productos Clorados, Alcohol.
¢ Nivel Alto: Ortoftalaldehido 0,55%

Acido Peracético/Peroxido de hidrégeno

Glutaraldehido 2% activado.

ESTERILIZACION: es la total eliminacién de vida microbiana, | ge consigue con métodos
fisicos y quimicos. Es un término absoluto.

Esto se consigue con:
¢ Autoclave a vapor.
¢ Autoclave de oxido etileno.

CLASIFICACION RACIONAL DE LA UTILIZACION DE LOS
MATERIALES EN LA PRACTICA CLINICA

De acuerdo al riesgo de infeccion y el nivel detacto que toman con el paciente, los
materiales utilizados en la practica clinica ssifitan en:

| ARTICULOS CRITICOS

» Se consideran articulos criticos porque presemtaita riesgo de infeccion si el articulo es
contaminado con cualquier microorganismo.
» Estos articulos necesitan proceso de esterilizacion
* En esta categoria se incluyen todos los materiplesentran en tejido estéril o al sistema
vascular como:
¢ Instrumentos quirdrgicos.
¢ Catéteres Venosos.
¢ Catéteres Urinarios.
¢ Implantes y agujas.

METODO A UTILIZAR: ESTERILIZACION

Il ARTICULOS SEMICRITICOS

Los articulos asignados a esta categoria son agugle penetran en mucosa y piel no
indemne.

METODO A UTILIZAR: ESTERILIZACION O DESINFECCION DEALTO NIVEL
En esta categoria se incluyen:

¢ Equipos de terapia respiratoria invasiva y anestesi
¢ Endoscopios.
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En este grupo también se incluyen los bafios detkidipia y los termdmetros rectales,
pero se recomienda usar solo un desinfectant@aéntiermedio.

Existen algunos elementos definidos como semiostipara los cuales la evidencia
cientifica disponible al momento ha demostrado tphse agentes que los pueden
contaminar, su reservorio y vias de transmisionemaque racionalmente las
recomendaciones de procesamiento sean lavado oarcatiente y detergente y secado
efectivo entre pacientes o entre procedimientosjoces el caso de los equipos de
terapia respiratoria no invasiva.

ARTICULOS NO CRITICOS

Los articulos asignados en esta categoria sonlasjagle entran en contacto con la piel
intacta pero no a las membranas mucosas, la pigh @omo barrera eficaz contra la
mayoria de los microorganismos.

Estos articulos necesitan Limpieza o Desinfeccatigb intermedio.

METODO A UTILIZAR: LIMPIEZA O DESINFECCION DE TIPONTERMEDIO O
BAJO
En esta categoria se incluyen:

Ropa de cama.

Dispositivo para medir la presion.
Bandejas de cama.

Utensilios de alimentacion.

Los muebles de los pacientes.

SO

PROCEDIMIENTOS MAS FRECUENTEMENTE UTILIZADOS EN
TECNICA ASEPTICA

Lavado clinico de manos con jabon antiséptico NORNAAI  LAVADO DE MANOS.

Lavado quirargico de manos con jabén antiséph@RMA N° 4 LAVADO DE
MANOS.

Uso de guantes de procedimientos.
Uso de guantes estériles.

Uso de mascarilla de alta eficiencia.
Uso de delantal estéril.

Desinfeccion de areas donde se trabajard, por dapad arrastre de superficies y uso
posterior de desinfectante segin NORMA N° 3.

Limpieza y desinfeccion de la piel y uso de antisépsegin NORMA N° 3.

Uso de material estéril o desinfectado de altolnde acuerdo al esquema de uso racional
de materiales descrito en pagina N° 5.

Manejo de desechos biolégicamente contaminados NOR 6 PRECAUCIONES
ESTANDAR
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CONSIDERACIONES GENERALES

1. En la practica clinica estos procedimientos puedsiizarse en forma separada o
combinada.

2. De acuerdo al riesgo y la gravedad de las infeesi@que se quieren prevenir y del grado
de contaminacion microbiana existentes, es nivetédaica aséptica a utilizar en el
desarrollo de los procedimientos invasivos.

3. Realizarda TECNICA ASEPTICA DE ALTO NIVEL en:
a) Todos aquellos procedimientos que se accede aackschormalmente estériles
del organismo, Ej. Intervenciones quirargicas.
b) Aquellos procedimientos en que las consecuenciasmaeinfeccion sean graves
0 ponen en riesgo la vida del paciente, Ej. InstdtaCatéter Venoso Central.

TECNICA ASEPTICA DE ALTO NIVEL

Lavado quirargico de manos.

Uso de guantes estériles en ambas manos.
Campo estéril.

Material y equipos estériles.

Mascarilla de alta eficiencia.

Delantal estéril.

SO
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GUIA DE PROCESO DE LOS MATERIALES UTILIZADOS EN LA

ATENCION
CLASIFICACION CLASIFICACION |PROCESO TIEMPO DE
DE LOS MATERIALES DEL PROCESO EXPOSICION
CRITICO
Material quirdrgico, implantes. AUTOCLAVE
Material de curaciones. ESTERILIZACION | OXIDOETILENO DEPENDE
Material de ventilacion mecanica. PUPINEL DEL CICLO
Material intravascular. DEL EQUIPO
Material suturas.
Material de biopsias endoscopids.
ORTOFTALALDEHID

SEMI-CRITICO DESINFECCION |0 0,55%. 20 MINUTOS
Laparoscopio. ALTO NIVEL GLUTARALDEHIDO
Artroscopio. 2%ACTIVADO
Endoscopio. (Excepcionalmente)
SEMI-CRITICO
Bafos de hidroterapia. DESINFECCION |ALCOHOL 70% ESPERAR
TermoOmetros rectales. NIVEL CLORO 0,5% QUE SEQUE
Laringoscopio, ambu. INTERMEDIO 10 MINUTOS

LIMPIEZA Y | DETERGENTE SECADO
Mascarillas de oxigeno, nariceraSSECADO EFECTIVO
nebulizadores y conexiones |[&FECTIVO
terapia respiratoria no invasiva
NO CRITICO
Termdémetros axilares. DESINFECCION |ALCOHOL 70% ESPERAR
Estetoscopios. NIVEL CLORO 0,5% QUE SEQUE
Manejo de derrames. INTERMEDIO
Chatas — Patos.
mobiliario clinico, catres,
veladores, mesas de comigas
colchones,
NO CRITICO

LIMPIEZA DETERGENTE SECADO
Derivativas electrocardiogréaficas EFECTIVO
Bandejas de tratamiento.
Aparato de presion arterial.
Portasueros
Aseo recurrente piso, paredes.
Desinfeccién terminal, salas pisos,
ELEMENTOS NO CRITICOS |DESINFECCION |ALCOHOL 70% ESPERAR
UTILIZADOS EN PACIENTES |NIVEL CLORO 0,5% QUE SEQUE

EN SISTEMAS DE
AISALMIENTO .

INTERMEDIO
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NORMA TECNICA ASEPTICA DEBERA SER REVISADA Y ACTUA LIZADA EN EL
ANO 2011
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