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RESUMEN

Objetivos: Sistematizar las evidencias disponibles sobre las intervenciones
gue facilitan la limpieza del material biomédico en central de esterilizacion.
Materiales y Métodos: Es una Revision Sistematica de articulos con texto
completo y resimenes de articulos seleccionados se sometieron a una
lectura critica, utilizando su grado de evidencia. Se eligieron 10 articulos,
encontramos que el 50% (05) de Brasil, un 10% (01) de Canada, un 10%
(01) de Espafia, de Reino unido 10% (01), un 10%(01) de Cuba y EEUU con
10% (01). Han sido estudiados en su mayoria los estudios experimentales,
con un 70%. Resultados: Del total de articulos analizados el 20%
demuestran que la limpieza de material biomédico es el principal paso para
realizar los demas procesos, el 30% refiere sobre el agua desmineralizada y
uso de los detergentes enziméaticos para la limpieza del material biomédico,
el 20% refieren sobre uso de las lavadoras en la limpieza del material
biomédico garantiza la eliminacién de los microorganismos mas eficiente que
el lavado manual; el 20% refieren que las intervenciones educativas al
personal que labora en el area limpia son eficaces; las enfermeras
supervisaran la limpieza correcta del material y garantizaran un material
limpio y listo para ser Esterilizado. Conclusion: Personal capacitado que
cumpla reglas de bioseguridad con un trabajo a conciencia y supervisado,
obtendra un material limpio, sin riesgos de deterioro del material biomédico y
con ello el aumento de los costos hospitalarios.

Palabra Clave: “Intervenciones”, “limpieza correcta”, “material biomédico

Central de Esterilizacion”.
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ABSTRACT

Objectives: To systematize the available evidence on interventions that
facilitate the cleaning of the biomedical material in central of sterilization.
Materials and methods: it is a systematic review of articles with full text and
summaries of selected articles were subjected to a critical reading, using the
degree of evidence. In the final selection were chosen 10 items, we find that
50% (05) of Brazil, a 10% Canada (01), 10% (01) of Spain, UK 10% (01), a
10% (01), Cuba and EEUU with 10% (01). Experimental studies, with a 70%
have been most studied. Results: Where scanned items total 20% show us
that the cleaning of biomedical material is the main step to then make other
processes, 30% of articles refer on the demineralized water and enzymatic
detergents for the cleaning of biomedical equipment, 20% of the articles
concern that educational interventions to the personnel that work in the area
of biomedical material cleaning are effective. Also the nurses will supervise
the proper cleaning of the material and ensure a clean and ready to be
sterilized material. Conclusion: The presence of a staff trained to that
complies with all the rules of bio-security with a working conscience and
supervised, you will get a clean material thus preventing hospital-acquired
infections, deterioration of biomedical material and This is the increase in
hospital costs.

Clave:"Intervention", "correct words”, "biomedical material", "Central of

sterilization".
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CAPITULO I: INTRODUCCION

1.1. Planteamiento del problema.

La limpieza de los equipos biomédicos, como paso previo
cronolégicamente a la desinfeccion, constituye un factor de importancia
prioritaria. Una limpieza incorrecta o defectuosa repercutira de forma
negativa en las sucesivas etapas del proceso de antisepsia/desinfeccion o

esterilizacion (1).

La calidad del proceso de limpieza necesita ser monitoreada siguiendo
metodologias que permitan proveer informacién sobre los radios relativos de
depdsitos de detritos celulares sobre los dispositivos. Existen diversos
métodos que ofrecen altos niveles de confiabilidad en cuanto a este
parametro, uno de ellos es el que se emplea microorganismos como
marcadores de materia organica presente en los dispositivos testados (17).
La limpieza es el proceso de separacion por medios mecanicos o manuales
de la suciedad depositada en las superficies inertes que constituyen el
soporte fisico y nutritivo del microorganismo. La limpieza es el paso previo e
imprescindible para conseguir una correcta descontaminacion del material,

pero nunca sustituye a la desinfeccién ni a la esterilizacion (3).

La ventaja de este método consiste en el uso de un microorganismo de
concentracion conocida, “no patogénico”, el cual es sembrado en un medio
de cultivo que a su vez es usado para simular materia organica en el interior

de los dispositivo muestra al ser inoculados y permite obtener resultados



cualitativos y cuantitativos mediante el empleo de técnicas

espectrofotométricas(2).

La calidad del agua utilizada para el tratamiento del instrumental tiene
gran importancia en la conservacién del valor de los equipos. El agua
cumple diversas funciones durante el proceso de tratamiento como
disolventes para los producto de limpieza y otras sustancias quimicas,
transmision térmica, disolucion de los residuos solubles en agua y es un
elemento principal de la esterilizacion por vapor. El agua a usar debe ser
desmineralizada eliminando los cationes de calcio y magnesio (endurece al
agua) por iones de sodio y la desalinizacion completa de los minerales
presentes en el agua potable. No existen normativas que regule el uso del

agua completamente desalinizada para el tratamiento mecénico o manual

(4).

El uso de métodos de limpieza en los instrumentales de uso médico
sera seleccionado de acuerdo a sus categorias, limenes y tipo de material
siguiendo la clasificacion de spaulding; muchas veces la limpieza
automatizada obtiene mejores resultados que la limpieza manual (5).

El proceso de limpieza se presenta de modo subjetivo, al no ser posible
visualizar la biocarga (definido como el niumero y tipo de microorganismos
viables que un articulo puede contener luego de la limpieza), de cada

articulo, por cada procedimiento de limpieza (6).

Los estandares de la limpieza en el momento de las pruebas nos
permiten ver que existe contaminacion del material, esto puede ocasionar
complicaciones que pueden surgir en el instrumental incluso si esta estéril se
deja dentro de un paciente. Se debe instigar el aumento del tiempo de
lavado, el uso de productos quimicos de limpieza que deben ser validados;
ademas la aplicacion del prelavado el cual puede limpiar y producir una

reduccion de los microorganismos (2).

Con relacion a la composicion de los distintos detergentes empleados

en el lavado se busca el uso de agentes tensoactivos y su modo de accion
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sobre la materia organica e inorganica y los microorganismos para lograr el
mayor indice de reduccibn de microorganismos. Cuando se emplea
detergentes enzimaticos se alcanza una disminucion de 3log10 de las ufc/ml,
debido a su composicion (proteasas y amilasas).La actividad de este
producto se caracteriza por hidrolizar los enlaces peptidicos de las proteinas
y aumenta el fluido de las mucosidades al eliminar los restos organicos de

hidratos de carbono (2).

Para la limpieza del instrumental sanitario o de uso médico, se necesita
lavadoras ultrasonicas con chorro pulsantes y detergente enzimatico, y la
limpieza manual con agua bajo presion y enjuagar con agua corriente, antes
sumergir el material en solucion enzimatica (conforme la indicacién del
fabricante) (1-6).

La validacion de la limpieza, desinfeccion y/o esterilizacidon debe ser
reproducible bajo condiciones determinadas y deben obtenerse los mismos
resultados. La luminiscencia es una validacion cuantitativa de la cantidad de

ATP (adenocin trifosfato), que se encuentra en los articulos biomédicos.

La medicion del ATP permite detectar la limpieza deficiente una falla
interna del proceso antes que tenga un impacto en el paciente.
Para evaluar la eficiencia del proceso de la limpieza, la remocién de los
microorganismos, materia organica e inorganica debe ser monitorizada. En
la actualidad existen métodos para evaluar en forma independiente cada uno

de los componentes. (7)

La valoracion de la limpieza con el uso de monitores es un
componente clave para el programa de garantia de la calidad. Estos
monitores garantizan el correcto funcionamiento de las lavadoras y las
pruebas nos sirven para asegurar una limpieza adecuada antes de ser
procesados incorrectamente y someter los instrumentos a una desinfeccion
de alto nivel (DAN) (8).
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Una parte importante para la validacion de la limpieza es la inspeccion
visual después del lavado, cuando se observara atentamente si existe la
presencia de cualquier signo de suciedad particularmente en las cremalleras.

Si hubiera dudas consideramos util el uso de lupa. (8)

La realizacion de talleres permiten sensibilizar a los participantes
respecto a la necesidad e importancia de adecuar programas, facilitar la
toma de conciencia respecto a la necesidad de un programa de intervencion,
mejorando las practicas adecuadas del lavado de manos, lavado de
materiales e instrumental quirargico, el uso de ropa adecuada y el uso de
barreras de proteccion y manejo de objetos punzocortantes. (16)

La falta de supervision directa del enfermero al personal técnico que realiza
el proceso de limpieza del material biomédico, ocasiona que se rutinicen y
no tengan en cuenta las normas de bioseguridad. Un programa de
educaciéon continua permitira mejorar estrategias dirigidas a la prevencion y
control de riesgos, las buenas practicas de los procesos y la preparacion
adecuada de los materiales permitiendo disminuir las infecciones

intrahospitalarias (10).

1.2. Formulacién del problema.
La pregunta formulada para la revision sisteméatica se desarroll6 bajo la
metodologia PICO y fue la siguiente:

P = Paciente/ _ ., C = Intervencion O =Outcome
| = Intervencion .
Problema de comparacioén Resultados

Intervenciones
que facilitan la Limpieza correcta
limpieza

Material biomédico
en central de
esterilizaciéon

¢, Cuales son las Intervenciones que facilitan la limpieza correcta del
material biomédico en central de esterilizacién?

1.3. Objetivo
Sistematizar las evidencias disponibles sobre las intervenciones que
faciliten la limpieza correcta del material biomédico en central de

esterilizacion.
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2.1.

2.2.

2.3.

CAPITULO II: MATERIALES Y METODOS

Disefio de estudio.

Las Revisiones Sistematicas son un disefilo de investigacion
observacional y retrospectivo, que sintetiza los resultados de multiples
investigaciones primarias. Son parte esencial de la enfermeria basada
en la evidencia por su rigurosa metodologia, identificando los estudios
relevantes para responder preguntas especificas de la practica clinica.

Poblacién y muestra.

La poblacién constituida por la revision bibliografica de 10 articulos
cientificos publicados e identificados en las bases de datos cientificos
y que responden a articulos publicados en idioma espariol, inglés y

portugués.

Procedimiento de recoleccion de datos.

La recoleccion de datos se realizé a través de la revision bibliografica
de articulos de investigaciones internacionales, y nacional, que
tuvieron como tema principal: Intervenciones que facilitaran la
limpieza correcta del material biomédico en central de esterilizacion;
de todos los articulos que se encontraron, se incluyeron los mas
importantes segun nivel de evidencia y se excluyeron los menos
relevantes. Se establecidé la busqueda siempre y cuando se tuvo

acceso al texto completo del articulo cientifico.
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2.4.

2.5.

El algoritmo de busqueda sistematica de evidencias fue el siguiente:

e Intervenciones AND limpieza correcta AND material biomédico
AND central de esterilizacion

e Intervenciones AND limpieza correcta AND enfermeria
ANDcentral de esterilizacion

¢ Intervenciones AND limpieza correctaAND material biomédico

¢ Intervenciones ORIlimpieza correctaNOTIntervenciones.

Base de datos:

Pubmed, Medline, Elservier, Lilacs, Lipecs, Scielo, etc.

Técnica de analisis.

El andlisis de la revisibn sistematica estd conformado por la
elaboracién de una tabla de resumen con los datos principales de
cada uno de los articulos seleccionados, evaluando cada uno de los
articulos para una comparacion de los puntos o caracteristicas en las
cuales concuerda y los puntos en los que existe discrepancia entre
articulos internacionales. Ademas, de acuerdo a criterios técnicos pre
establecidos, se realizd6 una evaluacion critica e intensiva de cada
articulo, a partir de ello, se determing la calidad de la evidencia y la

fuerza de recomendacion para cada articulo.

Aspectos éticos.

La evaluacion critica de los articulos cientificos revisados, esta de
acuerdo a las normas técnicas de la bioética en la investigacion
verificando que cada uno de ellos haya dado cumplimiento a los

principios éticos en su ejecucion.
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CAPITULO lIl: RESULTADOS

3.1. Tabla: Resumen de estudios sobre Intervenciones que facilitan la limpieza correcta del material biomédico en central

de esterilizacién

DATOS DE LA PUBLICACION

1. Autor Afo Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacion Volumen Y Numero
Hidalgo R.;QuintanaM.L. Revista Cubana versién( Online) ISSN 1561-
Sanchez El procedimiento de limpieza como 3003 Volumen 40
N.ChirolesSVillavicencio O. 2006 arantia de esterilizacion (2) http://Scielo.sid.cu/scielo.php?script=sci_artte NGmero 3
9 xt&pid=S1561-300032002000300003
Cuba
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tipo y Disefio de Poblacié Aspectos
Investigacién ny Instrumentos e Resultados Conclusion
ético

Muestra
-Los dispositivos (muestra) Se demostré que el procedimiento de limpieza
fueron inoculados con en la reduccién de la biocarga microbiana sobre
microorganismos a una los dispositivos y el desprendimiento de

Catéteres  -Compuestos concentracion inicial de contaminantes organicos e inorganicos como

cardiovas quimicos. 2,5x106ufc/mL incubados  garantia para disminuir a niveles de 106 las

Cuantitativo culares y —Med_io de durante 12 hrs a t°entre u_nidad_e_s formadqfas de colonias en los
) de cultivo. 20-25°C.El resto de los dispositivos esterilizados.
Experimental N ) .
aspiracion -Agua dispositivos (muestra)
destilada. fueron sometidos al
-Agar #3 proceso de limpieza, que

consté de los siguientes
pasos:

-agua+ detergente
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(fregado), agua corriente
(enjuague) y aire
comprimido a presion de
0’5 bar (secado).

-Los dispositivos
compuestos por propileno
(teflén) y en relacién a los
agentes tensoactivos se
obtuvo mayor r educcién
con el empleo de
detergentes enziméaticos.
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DATOS DE LA PUBLICACION

2. Autor Ao Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacién Volumen Y Numero
5 Rev.esc.enferm.USPSao Paulo
2008 Instrumento para |§1 eyqluamon de http://www.scielo.php?script=sci_arttex&pid= Volumen 42
Rodriguez D, ItoC,Feres R. detergentes enzimaticos (10) S0080-62342008000200011 Numero 2
Brasil
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tipo y Disefio de Poblacié
. L2 Aspectos c
Investigacion ny Instrumentos e Resultados Conclusion
ético
Muestra

Se utilizaron cinco marcas En este estudio se evaluaron cinco productos
de detergentes de los cuales el mejor fue el producto P5 mejor
enziméaticos, a través de calidad en los detergentes. La limpieza del
instrumentos de instrumental dependeré del tiempo adecuado de
evaluacion. Se obtuvo inmersion de los articulos en la solucién
que los productos P5se enzimética y de las enzimas que van a actuar

25 encontré ser muy buenoy en la limpieza del material biomédico

o instrumen excelente mientras que el
Cuantitativo Instrumentos
tos - producto P4 se encuentra
L de evaluacion. .
quirdrgico entre bueno, ni malo. La
S limpieza del material

dependera del tiempo de
inmersion del instrumental
en la solucién enzimatica,
para disminuir la suciedad
es necesario tiempo de
inmersion de 2 a cinco

17



minutos. El objetivo del
detergente enzimatico es
disminuir la materia
organica del instrumental
tales como limenes,
canales y articulaciones.
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DATOS DE LA PUBLICACION

3. Autor Afo Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacion Volumen Y Numero
Indicaciones y limitaciones de los ReV'Stﬁ SopeccSao Paulo |
De oliveira A, Mati M. diferentes detergentes utilizados en b b_p—t; Sbf”e"/'sw? le/view/ Volumen22
2017 el procesamiento de productos para .sobecc.org.br/sobecc article/view/162
la salud (9) Brasil Numero 2
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tipo y Disefio de Poblacié
. L2 Aspectos c
Investigacion ny Instrumentos e Resultados Conclusion
ético
Muestra
Se identificaron 9 En los estudios se concluye en relacion al
estudios, en donde se potencial de la accidn de los detergentes, la
observa que los formulacion alcalina es la mas eficaz para la
detergentes alcalinos eliminacién de la materia orgénica, con el uso
tienen buena eliminacion  de agua dura para la limpieza del instrumental y
Revision de de la suciedad que son agua destilada para la limpieza de endoscopios
Instrumen publicaciones adecuados para el uso de o lumenes. Ademas los detergentes no deben
o datos de la lavadoras automaticas. ser toxicos para el personal, y seguir las
Cuantitativo tal . . X )
L linea Se debe usar agua dura 'y instrucciones del fabricante para su adecuada
quirdrgico L ; S
Scientificdel compatible con dilucion.
2000 al 2016 instrumentos quirdrgicos

acero inoxidable. Los
detergentes enziméticos
extraen diferentes
suciedades del
instrumental.
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https://revista/

DATOS DE LA PUBLICACION

4. Autor Afo Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacién

Volumen Y Numero

Estudio Comparativo de los
instrumentos quirdrgicos de Estéril-

Journal of clinical Microbiology
https://translate.googleusercontent.com/transl

.. ? = = = =
Lipscomb IP.: SihotaAK. y Keevil 2006 Servicio Departamento de la altet_c.deplth 1&hl e;&;gre\:& siar?[rtcr.\/%rurl tran \l<lolumen 14:
presencia de endotoxina gram- slate.google.com.pe&sl=en&u=http://jcm.asm. umero
negativa y depositos proteinicos (7) org/ cont_ent/44/_10/ 37....
Reino Unido

CONTENIDO DE LA PUBLICACION

Tipo y Disefio de Poblacié
. L2 Aspectos
Investigacion ny Instrumentos e Resultados
ético
Muestra
Los instrumentos
examinados que fueron
en promedio 350
350 individuales con un
instrumen promedio de 40
tales -Agar instrumentos por serie,
quirargico -proteinas por tipo y tamairio, en total
oL . s (tijeras,  -microscopio. fueron examinados 260
Cuantitativo Experimental ! . i
portaaguj -detergentes instrumentos (tijera,
as, pinzas enzimaticos portaagujas pinzas
de campo hemostaticas, mango de
etc.). bisturi), se evaluaron la

presencia de
contaminacion residual.
Todos los instrumentos

Conclusién

La presente investigacion da una descripcién
de la contaminacién proteica y no proteico y
proporciona evidencia de que aunque las
bacterias y endotoxinas se estan eliminando de
manera efectiva de los instrumentos quirirgicos
de acero, la contaminacién sigue siendo
proteica. La aplicacion de soluciones de
prelavado el cual puede limpiar y mantener la
humedad de un instrumento inmediatamente
después de su uso operativo puede producir
una reduccioén de los contaminantes que se
requiere eliminar. Este procedimiento no se
aplica en las centrales de esterilizacion muy
frecuentemente.

20



fueron examinados en
multiples puntos de
muestreo sobre sus
superficies y obtuvo
indice de contaminacion.
Se evidencia la carga
biolégica microbiana o
relacionada con
endotoxina. Sin embargo
los altos niveles de
proteinas se encuentran
en muchos de los
instrumentos.
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DATOS DE LA PUBLICACION

5. Autor Ao Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacién Volumen Y Numero
Diferentes protocolos ; lsevi
I I | experimentales de s J H<I)sp In ectl — Elsevier |
Tessarolo F., Caola L., Fede descontaminacion afectan la ttps://translate.google.com.pe/translate Volumen 65
M.;Stacchiotti A. ;Caciagli p.; 2007 S ; - ¢hl=es_419&sl=en&u=https://www.ncbi.nih,go
I limpieza de los dispositivos ubmed/ s h Numero 04
Guarrera GM.,Motta A., Nollo G. médicos. Un anélisis preliminar de v/pubme 1724169~6&prev—searc
microscopia electrénica. (11) Espana
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tipo y Disefio de Poblacié
. L2 Aspectos c
Investigacion ny Instrumentos e Resultados Conclusion
ético
Muestra
Los cateres sucios con Una limpieza adecuada de los catéteres con un
sangre fueron sometidos  detergente enzimatico adecuado, es
a cuatro protocolos de fundamental para el éxito de la esterilizaciéon y la
pre-esterilizacién, microscopia electrénica de alta resolucién
incluyendo un agente puede proporcionar informacion detallada sobre
liberador de cloro, una la eficiencia de los productos quimicos utilizados
emulsion polifenolica y un  para limpiar un dispositivo sucio con sangre.
. -Detergentes detergente enzimatico. Se
A Catéteres . . .
Descriptivo -microscopios hallé que el uso del cloro
-protocolos provoco la

desnaturalizacion de las
proteinas séricas, y la
adherencia de los
componentes sanguineos
a la superficie del
dispositivo, dificultando
asi la eficacia de la
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limpieza de tratamientos
posteriores con
detergentes enzimatico.
Un protocolo enzimatico
[cloro fue més eficiente,
pero se consideré un
mayor riesgo para el
personal. Y los polifenoles
tuvieron el mayor nivel de
eficiencia en la remocion
de cargas biolégicas, pero
la interaccién y adsorcion
de esta clase de producto
quimico biopolimeros
podria causar toxicidad

en el rehuso posterior.
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DATOS DE LA PUBLICACION

6. Autor Ao Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacién Volumen Y Numero
Candé, TchernoA. ,Tippie, Influencia de la limpieza en la ) _Rewgta SOBE.CC .
Ferreira A. : Mendieta, Mgftins K: 2011 esterilidad de tubos de silicona: http.//www.obmursmg.uff.br/mdex.php/nursmg Volumen 10
Sosa, et al. estudio cuasi experimental (12) /art'C|9/V'§‘r"£’i?96/1125 Numero 3
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tipo y Disefio de Poblacié
Investigacién ny Instrumentos ASP?CtOS Resultados Conclusion
ético

Muestra
Se trabajé con dos grupos Se puede observar como el crecimiento
de 30 tubos de silicona: microbiano, revela la interferencia de la etapa
los cuales fueron de la limpieza en la calidad de reprocesamiento.
Clasificados Grupo 1: que La limpieza es fundamental en el
no recibieron ningun tipo  reprocesamiento de los tubos de siliconas y sus
de intervencion durante la  limenes de los materiales de uso médico.

Material de limpieza y grupo 2 que Las enfermeras son importantes en el proceso
60 tubos Laboratorio recibieron la intervencion. de supervision y calificacion del recurso humano
Cuantitativo de (agar, y Identificadaslos grupos en el contexto del rehuso.
silicona colonias fueron expuestos a una
aisladas) limpieza manual y luego

en la lavadora con el uso
de detergente enzimatico.
El grupo 1: 23 (76,67%)
estaban contaminadas y
el grupo 2: ocho
contaminadas (26,67%).
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Hubo diferencia
estadisticamente
significativa entre los
grupos. Los
microorganismos mas
frecuentes Estafilococos
coagulasa- negativos.
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DATOS DE LA PUBLICACION

7. Autor Ao Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacién Volumen Y Numero
[Eficacia de una lavadora- Infection control and Hospital Epidemiology.
Willian A. Rutala, Maria 2015 desinfectante en la eliminacion de http://journals.cambridge.org/abstract_SO195 Volumen 35
F,Gergen y David J. Weber la asistencia sanitaria Patogenos de 941700093681 Numero 07
los instrumentos quirargicos (13) Estados Unidos
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tipo y Disefio de Poblacié
. L2 Aspectos c
Investigacion ny Instrumentos e Resultados Conclusion
ético
Muestra
Los resultados mostraron Las lavadoras desinfectoras son eficaces en la
gue una lavadora desinfec-  eliminacién de microorganismos adheridos en el
tora fue extremadamente instrumental quirdrgico y biomédico la cual se
eficaz, en la eliminacion de  realiza automaticamente.
microorganismos Mientras que el método de lavado manual es
(reduccién 17-log 10), poco eficaz mas aun si el personal no esta
incluyendo bacterias capacitado y conciente del trabajo que realizan
o Instrumentos vegetativas y formadoras en central de esterilizacion.
Descriptivo No PP .
: . quirdrgicos No consigna  de esporas de forma
Experimental consigna

contaminados

experimental
contaminados.

La lavadora desinfectora
permanecio eficaz en la
eliminacién de
microorganismos en
ausencia de limpiadores y

detergentes enzimaticos. .
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DATOS DE LA PUBLICACION

8. Autor Ao Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacion Volumen Y Numero
Métodos manuales versus J Hosp Infect and hospital epidemiology
. I automatizados para la limpieza de | https:// t/rans:ate’?hl_ |
Alfa MJ, Nerln(_as R, Olson N, 2004 dispositivo accesorios reutilizables _;goog (i.r(]:om..[/)/e trns atcta)_. _—es_—h / Volumen 58
Mulaire A. para procedimientos quirdrgicos 419&si=en&u=https://www.nc l.mm.m .gov/p Numero 01
minimamente invasivos (14) ubmed/15350714&,prev—search
Canada
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tipo y Disefio de Poblacié
. L2 Aspectos c
Investigacion ny Instrumentos e Resultados Conclusion
ético
Muestra
Se seleccionaron tijeras Los instrumentales de cirugia laparoscopicas
laparoscopias y forceps como instrumental quirdrgico, que son
para representar los sometidos a pruebas de inoculacion de
dispositivos del peor caso  bacterias deben ser tratados por separados y se
fueron inoculados con demuestra en el estudio que la limpieza manual
Material de tierra de ensayo artificial retira un porcentaje menor de microorganismos
10 : gue contenia 10 cfu/mlde de las pinzas del estudio, a diferencia de las
o . o laboratorio . . ;
Cuantitativo dispositiv Lavadoras Enterococcus faecalis y lavadoras automatizadas que garantizan que el
0s automaticas Geobacillus instrumental esta limpio y libre de

stearothermphilus y se
dej6 secar en una hora.
La limpieza se realiz6
manualmente, asi como
un limpiador automético
de lumen Sl Auto.

microorganismos.
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Se comprob6 que la
limpieza manual dejo 50
veces mas residuo de
suciedad dentro de la luz
de los dispositivos, logré
una reduccion de 10(3)-
10(4) veces en el nimero
de bacterias. Los
dispositivos
laparoscopicos deben ser
reprocesados y limpiados
en lavadora automatica
de luz estrecha.
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DATOS DE LA PUBLICACION

9. Autor Ao Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacién Volumen Y Numero
o Preparacion de materiales en salas Rev. Enfermeria global version
O"V?'fa . de deposito instrumental y de . in!.r.'EISSN1695'6141. . Volumen
A.,CostaC.,RodriguezR.,Oliveira 2009 material residual: una reflexion http://smel_o.|sc:|||.eSISC|eIo.php?scrlpt:SC|_artt NUmero 16
P.,Azevedo T. sobre esta practica (15) ext&pld:S1695-6141_2009002200114
Brasil
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tipo y Disefio de Poblacié
Investigacién ny Instrumentos ASP?CtOS Resultados Conclusion
ético
Muestra
Se realizé las entrevistas
através de un Se debe reorganizar las salas de deposito de
cuestionario al personal instrumental y material residual con la
55 profesional que trabajan normalizacién y actualizacion de las normas y
profesion en el depésito de facilitar el acceso a estas aéreas a todos los
ales instrumental y material empleados para evitar rutinas sin fundamentos
- residual (SDI) entre ellos  en la realizacién de estos procesos.
Técnicos, Consentimient técnicos, auxiliares y Se concluye que no existe la supervision directa
Cuantitativo auxiliares  Cuestionario o] enfermeras en total del personal de enfermeria ya que no es
de Informado 55.Hubo predominio de frecuente; al igual que no se tiene una central
enfermeri auxiliares de centralizada, y no hay un adecuado manejo de
ay enfermeria(60,0%), los detergentes ya que no sigue las indicaciones
enfermera seqguido de técnicos de del fabricante y un desconocimiento de las
S enfermeria (36,6%) y autoridades por esta central.

llama la atencion la
presencia de Enfermeria
(3,4%), actuando en esta
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actividad como apoyo.
Las enfermeras tienen
responsabilidad de
planificar organizar,
supervisar. Por ellos la
falta de empleados en
esta actividad que lo
realizan auxiliares y
técnicos d enfermeria. Se
debe realizar la
supervision del personal
técnico en la preparacion
del material quirurgico, el
uso de los enziméticos y
la preparacion del
material para seguir los
demas procesos los
cuales no estaban
capacitados y falta la
supervisicion permanente
del profesional de
enfermeria.
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DATOS DE LA PUBLICACION

10. Autor Ao Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacién Volumen Y Numero
| sal , Educacién continua en la Central de hitos:/frevi Revista Sobecc.set ey
El Salvador de Sousa Leite, Material y esterilizacion: ttps://revista.sobecc.org.br/sobecc/article/vie Volumen 16
Edineide Numes da Silva,Edinete 2011 Py s w/210
da Sil i significados y dificultades i Numero 4
Numes da Silva, Joselito Santos enfrentadas por la enfermeria (16) Brasi
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tipo y Disefio de Poblacié
. L2 Aspectos c
Investigacion ny Instrumentos e Resultados Conclusion
ético

Muestra
Se realizo entrevistas La mayoria de los profesionales de enfermeria
estructuradas a los conocen sobre limpieza, desinfeccion y
profesionales de esterilizacién, referido al propdésito del proceso
enfermeria (enfermerasy  de limpieza del instrumental quirdrgico; Es
técnicos), se utilizo la necesario un compromiso mayor con la calidad
técnica del discurso de la asistencia, incluyendo la sensibilizacion de

110 sujeto colectivo. los profesionales de la salud y de los gestores.
profesion . o Entre los resultados
. Entrevistas Consentimient . .
Descriptivo ales d . destacan: des prepar6
. estructuradas o informado X
enfermeri debido a la falta de
a actualizacién, bisqueda

de personal por
informacion y calificacion.
Mejorar los
conocimientos,
actualizarse y prestar un
servicio de calidad.
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Tabla 1:

Limpieza correcta del material biomédico en central de esterilizacion.

Resumen de estudios sobre Intervenciones que facilitan la

Calidad
de Fuerza  Pais
L : . . evidencias de
Disefio de estudio / Titulo Conclusiones .,
(segln recomen
sistema dacion
Grade)
Se demostr6 la eficiencia del
. rocedimiento de limpieza en la
Experimental p L . pieze .
reduccion de la biocarga microbiana
- - sobre los  dispositivos el
El procedimiento de limpieza - b Y
. desprendimiento de contaminantes
como garantia del proceso g . L Alta Fuerte Cuba
N organicos e inorganicos como
de esterilizacion. p Lo i
garantia para disminuir a niveles de
10-6 las unidades formadoras de
colonias en los dispositivos
esterilizados.
En este estudio se evaluaron cinco
productos de los cuales el mejor fue
Experimental el producto P5 mejor calidad en los
detergentes. La limpieza  del
Instrumento para la instrumental dependerd del tiempo Moderada Fuerte Brasil
evaluacion de detergentes adecuado de inmersibn de los
enzimaticos articulos en la solucién enzimatica y
de las enzimas que van actuar el
detergente.
En los estudios se concluye en
relacién al potencial de la accion de
los detergentes, la formulacion
alcalina es la méas eficaz para la
Revisidon Sisteméatica eliminacién de la materia orgénica,
con el uso de agua dura para la .
S - a9 P Alta Fuerte Brasil
limpieza del instrumental y agua
Indicaciones y limitaciones destilada para la limpieza de
de los diferentes detergentes endoscopios o limenes. Ademas los
utilizados en el detergentes no deben ser téxicos
procesamiento de productos para el personal, y seguir las
para la salud. instrucciones del fabricante para su
adecuada dilucion.
La presente investigacion da una
descripcion de la contaminacion
proteica y no proteico y proporciona
. evidencia de que aunque las
Experimental . . .
bacterias y endotoxinas se estan
. . eliminando de manera efectiva de los
Estudio comparativo de los . oo
. A instrumentos quirargicos, la
instrumentos quirdrgicos de MO X .
L . .~ contaminacién sigue siendo proteica. .
Estéril Servicio S . Reino
- La aplicacion de  soluciones en Moderada Fuerte .
departamentos de la A Unido
: . prelavado puede limpiar y mantener
presencia de endotoxina .
. . la humedad de un instrumento
gran-negativa residual 'y

depdsitos proteinicos

inmediatamente después de su uso
y producir una reduccion de los
contaminantes que se requiere
eliminar. Este procedimiento no se
aplica en las centrales de
esterilizacion muy frecuentemente.

Experimentales

Una limpieza adecuada de los
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Diferentes protocolos catéteres con un detergente
experimentales de enzimatico adecuado, es
descontaminacion afectan la fundamental para el éxito de la
limpieza de los dispositivos  esterilizacion 'y la microscopia Moderada Fuerte Espafia
médicos. Un andlisis electrénica de alta resoluciéon puede
preliminar de microscopia proporcionar informacién detallada
electrénica. sobre la eficiencia de los productos
quimicos utilizados para limpiar un
dispositivo sucio con sangre.
Se puede observar como el
crecimiento microbiano, revela la
interferencia de la etapa de la
Experimental limpieza en la calidad de .
perimn I P . A Alta Fuerte Brasil
Influencia de la limpieza en reprocesamiento. La limpieza es
la esterilizacion de tubos de fundamental en el reprocesamiento
silicona:  estudio cuasi- de los tubos de siliconas y todos los
experimental materiales de uso médico.
Las lavadoras desinfectoras son
I . eficaces en la eliminacion de
Descriptivo-Experimental . - -
A microorganismos adheridos en el
Eficacia de una lavadora- . L T
. instrumental quirdrgico y biomédico
desinfectante en la . o~ Estados
o . . la cual se realiza autométicamente. Moderada Fuerte ;
eliminacién de la asistencia . . unidos
o ) Mientras que el método de lavado
sanitaria Patégenos de los . . )
; R manual es poco eficaz mas aun si el
instrumentos quirdrgicos . .
personal no estd capacitado vy
conciente del trabajo que realizan en
central de esterilizacién.
Los instrumentales como tijeras
laparoscopicas utilizados en cirugias
Cuantitativo minimamente invasivas, que son
Métodos manuales versus sometidos a limpieza manual dejaron
automatizados para la residuos de suciedad, dentro de los
limpieza de  dispositivo Ilimenes de los dispositivos. A Moderada Fuerte Canada
accesorios reutilizables para diferencia de la lavadora SI-AUTO
procedimientos quirdrgicos que logro una reduccién del 99%en
minimamente invasivos los dispositivos laparoscépicos,
logrando la reduccion del numero de
bacterias.
Se debe reorganizar las salas de
depdsito de instrumental y material
_ residual con la normalizacién y
Descriptivo NN,
- . actualizacion de las normas.
Preparacion de materiales .
g Se concluye que no existe la
en salas de depdsito - . : e .
) . supervision directa del personal de Baja Muy débil Brasil
instrumental y de material o
) i . enfermeria; y no hay un adecuado
residual: una reflexiébn sobre ; .
P manejo de los procedimientos a
esta practica . P
realizar por el personal técnico y un
desconocimiento de las autoridades
por esta central.
La mayoria de los profesionales de
enfermeria conocen sobre limpieza,
Descriptivo desinfeccion y esterilizacion, referido
Educacién continua en la al propésito del proceso de limpieza
Central de Material del instrumental uirargico; Es . - .
y q 9 Baja Muy débil Brasil

esterilizacion significado y
dificultades enfrentadas por
la enfermeria

necesario un compromiso mayor con
la calidad de la asistencia,
incluyendo la sensibilizacion de los
profesionales de la salud y de los
gestores.
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CAPITULO IV: DISCUSION

En la busqueda de datos se buscéd los factores que facilitan la
limpieza correcta del material biomédico, encontrandose en los diverso
articulos cientificos, segun los resultados obtenidos muestran que del total
de 10 articulos revisados sisteméticamente el 100%(n=10/10) los articulos
evidencian los procedimientos de limpieza manual, automatizada, el uso de
los detergentes, del agua y la capacitacion del personal asistencial en la

reduccion de la biocarga microbiana del material biomédico.

Todo esto permitird modificar actitudes y mejorar conocimientos en
los trabajadores: enfermeras, personal técnico, médicos, personal de
mantenimiento. Una limpieza prolija, cientifica y monitorizada utilizando
todos los factores que facilitan la limpieza del material biomédico influira en
la disminucién de costo y gastos al hospital, mejorando la salud de

nuestros pacientes, y evitando estancias hospitalarias prolongadas (8).

Los autores es sus estudios sobre el agua y el uso de los
detergentes, nos dicen:(7,9,10), que la limpieza del material biomédico
contaminado, se realizara con agua desmineralizada y detergentes
enzimaticos que diluyan la carga microbiana y de acuerdo al tipo de
suciedad del material contaminado, en las revisiones sistematizadas se
concluyo que los detergentes alcalinos son de mejor uso ya que no dafian el
material, evitan su corrosion y se diluyen facilmente en agua dura o en
destilada y a través del lavado manual fregando, enjuagando y secando el
material estard listo para el siguiente proceso (esterilizacion).
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Los autores (13,14), en sus articulos nos hablan del lavado manual y
el lavado automatizado; coinciden que la carga microbiana de los materiales
biomédicos no son eliminados en su totalidad por limpieza mecanica,
mediante el uso de las lavadoras Ultrasénicas, automatizadas,

desinfectadoras; garantizando que el material biomédico esté limpio.

En cuanto a la importancia del reproceso del material biomédico la
limpieza es fundamental asi lo dicen:(12), el éxito del reprocesamiento de los
materiales de uso médico es realizar una limpieza con calidad, verificando
los riesgos que pueden traer dichos materiales al ser rehusados. Siempre
con la seleccién de un recurso humano consiente, capacitado y supervisado

por un profesional.

La parte educativa del personal que labora en central de esterilizacion
en el area de limpieza debe ser continua asi lo dice (15,16), en su trabajo
nos dice que el personal de enfermeria puede realizar las actividades con
responsabilidad, organizando planificando las actividades incluyendo la
educacion y supervision permanente del personal. Se puede observar que la
supervision directa de la enfermera al personal técnico y auxiliar de
enfermeria, favorece la seguridad y a la calidad para la preparacion de los
materiales y de esta manera el profesional contribuye a minimizar la
ocurrencia de eventos adversos derivados de la limpieza y la desinfeccion.
Son importantes los programas de educacion continua, incluido el
entrenamiento periodico y la supervision del personal que labora en central

de esterilizacion.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 Conclusiones

La revisidon sistemética de los 10 articulos cientificos sobre Factores
que facilitan la limpieza correcta del material biomédico en central de
esterilizacion, fueron hallados en la siguiente bases de datos Lipecs, Lilacs,
Scielo, Medline y Cochrane Plus, todos ellos corresponden al tipo y disefio

de estudios Revisiones sistematicas ,experimentales y comparativos.

Los 10 articulos revisados:

EI30% de los articulos nos refieren sobre el agua desmineralizada y
el uso del detergente enzimatico para realizar la limpieza del material
biomédico de acuerdo a su grado de contaminacion.

El 20% de los articulos nos habla sobre el uso de las lavadoras en la
limpieza del material biomédico que garantiza la eliminacion de los
microorganismos mas eficiente que el lavado manual.

El 10% de los articulos demuestran que el manejo del
reprocesamiento de los materiales con limenes tiene que ser lavados
prolijamente ya que el crecimiento bacteriano puede quedar y tener un
mayor riesgo al ser rehusado.

El 20% de los articulos demuestran que la capacitacion continua al
personal mejora sus conocimientos sobre el uso adecuado de los
detergentes, el lavado de manos, la importancia del uso de las barreras de
proteccion. Las enfermeras supervisaran si se realiza la limpieza correcta

del material y garantizaran un material limpio y listo para ser Esterilizado.
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El 20% de los articulos, nos muestrean que existen limitaciones en las

instituciones en cuanto a las normas y la creacion de protocolos que

permitirian realiza una limpieza validada del material biomédico con la

intervencion de un personal capacitado y conocedor de las normas y

protocolos de la institucion en la cual laboran.

5.2. Recomendaciones

Es importante lograr la concientizacion de la limpieza correcta del
material biomédico, en cuanto a la importancia de la aplicacion
correcta de los detergentes, el agua adecuada, y el uso de las
lavadoras; fortalecer las unidades encargadas de elaborar normas
y guias sobre bioseguridad y velar por el cumplimiento de ellas. Si
el proceso de limpieza no se realiza como debe ser no se podran

realizar los demas procesos: Desinfeccion y Esterilizacion.

Concientizar al personal que se encarga de la limpieza del material
biomédico sucio, es tan importante como la supervision de un
profesional capacitado como las Licenciadas Enfermeras
Especialistas, ya que el lavado es uno de los procedimientos mas
importantes 'y su eficacia va depender del desempefio,
responsabilidad y capacitacion continua a dicho personal.

La compra de lavadoras ultrasonicas y automatizadas, nos permite
realizar la limpieza del material biomédico, con lumenes y de esta

manera garantizar un material limpio para ser esterilizado.
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