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VISTO:

El Expediente N® 13-0015647-001, que contiene el Informe N° 213-2013- QEPP-EOP- HEJCU, emitido
por la Oficina Ejecutiva de Planeamiento y Presupuesto, el Informe N° 201-OESA-HEJCU-2013 emitido
por ta Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental del Hospital de Emergencias “José Casimiro Ulioa”, v,

CONSIDERANDO:

i".g Que, en virtud de lo dispuesto en el numeral VI del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842- Ley General de

/ ;1" J Salud, establece que es responsabilidad del Estado promover las condicicnes que garanticen una
7 ./ adecuada cobertura de prestaciones de safud a la poblacidon, en términos socialmente aceptables de
,[ seguridad, oportunidad y calidad;

/ Que, el Manual de Limpieza y Desinfeccion de Ambientes del Hospital de Emergencias "José Casimiro
Ulloa" tiene como objetivo lograr la estandarizacion de procedimientos para una efectiva limpieza,
preparacion, desinfeccién y esterilizacion de las superficies en los ambientes del Hospital, evitando |a
diseminacion de microorganismos responsables de las infecciones relacionadas a la asistencia de salud.

Que, mediante Resalucton Ministerial N® 526-2011/MINSA se aprobd las Normas para la Elaboracion de
Documentos Normativos del Ministerio de Salud;

Que, mediante Resalucion Ministerial N° 372-2011- MINSA se aprobé la “Guia Técnica de procedimientos
de Limpieza y Desinfeccion de Ambientes en los Establecimientos de Salud y Servicios Médicos de
Apoyo”;

Que, mediante resolucion Ministerial N° 554-2012/MINSA NTS N° 096-MINSA/DIGESA V01 Norma
Técnica de Salud de Gestion y Manejo de residuos Sdélidos de Establecimientos de Salud y Servicios
Médicos de Apoyo,

Que, el Articulo 16 del Reglamento de Organizacion y Funciones del Hospital, establece que la Oficina de
Epidemiologia y Salud Ambiental es la unidad organica encargada de la vigilancia en salud publica,
analisis de la situacion de salud hospitalaria, salud ambiental e investigacion epidemiolégica y tiene como
funcién proponer, ejecutar y evaluar la vigilancia epidemiolégica para dafos que ocurren en el nivel intra
heospitalario, asi como vigilar el cumplimiento de las normas de bioseguridad que conlleve a la ausencia o
disminucién de accidentes de trabajo, enfermedades transmisibles e identificar los riesgos laborales a los
que estan expuestos los trabajadores de la institucién;

Que, mediante Informe N* 201-OESA-HEJCU-2013, la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental remite
| proyecto del Manual de Limpieza y Desinfeccién de Ambientes del Hospital de Emergencias “José
asimiro Ulloa”, en el que se da a conocer los conceptos y procedimientos para una limpieza y
desinfeccion efectiva de las superficies en los servicios de salud, frente a los diferentes riesgos fisicos,
quimicos, biolégicos y ergondmicos, lo que contribuira a realizar una atencién con calidad.

Que, a través del Informe N° 213-2013- OEPP-EOP- HEJCU, la Oficina Ejecutiva de Planeamiento y
Presupuestc emite su conformidad y opinion técnica favorable al Manual de Limpieza y Desinfeccion de
At © Ambientes del Hospital Emergencias “José Casimiro Ulloa™ al adecuarse a los parametros establecidos y
Epidomolag s ajustarse a los estandares para la elaboracion de documentos normativos de gestidn, respetando la
normatividad vigente por lo que sugiere aprobar el presente Manual con Resolucion Directoral;

Estando a lo informado y propuesto por la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental;
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Contando con las visaciones del Director Médico, del Director de la Oficina Ejecutiva de Administracidn,
del Director de la Oficina de Ejecutiva de Planeamiento y Presupuesto, del Jefe de la Oficina de
Epidemiologia y Salud Ambientai, de la Jefa de la Oficina de Asesoria Juridica del Hospital de
Emergencias José Casimiro Ulloa;

En uso de las facultades conferidas por el Art. 11 del Reglamento de Organizacion y Funciones del
Hospital de Emergencias “José Casimiro Ulioa”, aprobado por Resolucion Ministerial N° 767-2006/MINSA.

En usc de las atribuciones y facultades conferidas;

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO.- APROBAR el MANUAL DE LIMPIEZA Y DESINFECCION DE AMBIENTES DEL
HOSPITAL EMERGENCIAS “JOSE CASIMIRO ULLOA”, cuyo texto (folios 42) forma parte integrante de
la presente Resolucién.

ARTICULO SEGUNDQ.- ENCARGAR a |a Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental, como érgano
competente, la difusién, implementacién y supervisian del cumplimiento obligatorio del citado plan

ARTICULO TERCERQ.- ENCARGAR a la Oficina de Comunicaciones, la Publicacion de la presente
resolucion en el Portal Institucional www.hejosecasimiroulloa.gob.pe

Registrese, Comuniquese y Cumplase

MINISTERIO DE satip

MAVZ/LEAH/HDC/ORBG/MACM/EFZ
Distribucion:
c.c Direccion Médica
Ofic. Ejecutiva de Planeamiento y Presupuesto
Ofic. Epidemiclogia y Salud Ambiental.
Ofic. Administracién
Ofic. Asesoria Juridica.
Dpto de Comunicaciones
Archivo




3
¥

W . L
A At {
o~

X

MANUAL DE LIMPIEZA Y DESINFECCION DE
AMBIENTES DEL HOSPITAL DE
EMERGENCIAS “JOSE CASIMIRO ULLOA”

OFICINA DE
EPIDEMIOLOGIt ¥
SALUD AMBIENTAL

Area de Salud
Ambiental




Manual de Limpieza y Desinfeccion de Ambientes del Hospital de Emergencias “José Casimiro Ulloa”

- . . —_ = . s .- g o e e e i SRS = R0 273« 0 s N—————

Contenido

1.- INTRODUGCCION ..ottt et 3
205 FINALIDAD ©ceie ettt 3
3im OBIETIVOS: ittt ettt ettt et eree 4
3.1 GENERAL oottt ottt 4
3.2 ESPECIFICOS. ..ottt ettt 4
G- BASE LEGALL ..ottt e 4
5.5 AMBITO DE APLICACION: ...t e eee e 5
B.- CONTENIDO: oottt ettt ettt et s s eeeeetesen e r e 5
8.1 ALCANCES: ..ottt ettt ettt ettt ettt et ettt ee et e et 6
6.2 PRINCIPIOS BASICOS DEL PERSONAL DE LIMPIEZA: ....co.voeeoeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee 6
6.3 ATRIBUCIONES ADMINISTRATIVAS: ..ottt 7
6.3.1 PRESENTACION PERSONAL:......ovevieveieceteeeeeee et eee e 7
6.3.2 NORMAS INSTITUCIONALES: ..ottt 8

6.4 ATRIBUCIONES TECNICAS: ..o ivovieeiieeececeee et 8
6.4.1 PARA LOS JEFES, SUPERVISORES Y/O RESPONSABLES DE LA LIMPIEZA.:............... 8
6.4.2 PARA LOS OPERARIOS DE LIMPIEZA: ... 11

6.5  ATRIBUCIONES QUE NO COMPETEN AL PERSONAL DE LIMPIEZA: ....ovvvoeoreea. 12
6.6  PERFILDEL EQUIPO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION: .....ovueveeieeeeeeeeeee e, 12
6.6.1 PERFIL DEL JEFE Y/O SUPERVISOR DE LIMPIEZA: .....ovoviveeeoeeeeeeeeeeeeen 12
6.6.2 PERFIL DE LOS OPERARIOS: ..ot 13

6.7 PRODUCTOS DESINFECTANTES: ..ottt ee e 13
6.7.1 FACTORES QUE AFECTAN LA EFICACIA DE LA DESINFECCION.........cooovveveivn. 14
6.7.2 DESINFECTANTES QUIMICOS ..cooooeeieceeee ettt eee e 15

= USOS ettt et et e 15
6.8.-  EQUIPAMIENTO Y MATERIALES ..o ovoieoeie et 18
6.8.1 EQUIPOS: L.ttt ettt 19
6.8.2 MATERIALES: ..ottt ettt 20
6.9.- FRECUENCIA DE LIMPIEZA Y DESINFECCION: ..o 23
6.9.1  LIMPIEZA RECURRENTE: ...ttt 23
6.9.2 LIMPIEZA TERMINAL: ..ottt 24
6.10.7 TECNICA ...ttt ettt s et es e 25
6.10.1  TECNICA DE DOS BALDES: .. ...oooeeoveoceceeeeeceeeeeee e eeen et se s 25
6.10.2  TECNICA DE LIMPIEZA DE PISO CON TRAPEADOR: .....ccvveeoeeeeerereriororioreerronn, 26

1

]:m'
i

{

|



Manual de Limpieza y Desinfeccion de Ambientes del Hospital de Emergencias “José Casimiro Ulloa”

6.10.3  LIMPIEZA CON MAQUINAS DE ROTACION-ENCERADORAS: .....ooooooooooo 28

6108 LAVADO: ooooooi oo B 28

6.10.5 TRAPEADO:............... e 28

R T NI el U151 o e LA 29

611« DESINFECCION  coooeee oo oo 30

6111 TECNICAS DE DESINFECCION: ovoroeooocoeoeooooeoeoeoeeeeoeoeoeoeoeoeeeee oo 30

6.12.-  DESCRIPCION DE LA LIMPIEZA Y DESINFECCION: oo 33

6121 LIMPIEZA DE PERSIANAS: oo 33

6122 LIMPIEZA DE VENTANAS Y VIDRIOS: ...ooovvooooooeooeoooooeoeoeoeooeooooooo 33

6123 LUIMPIEZA DE MUEBLES Y SILLAS: oo 33

124 LIMPIEZAEN LAS AREAS DE CIRCULACION: ovooooo oo 38

' 6.12.5  LIMPIEZA DE BANOS PUBLICOS: -vvvvovvrooooooooooooeooooeoeooeoeoeooooo 34
L / 6.12.6  ESCALERAS:....... e 34
: 6.12.7  SALA DE ESPERA ..o .35
6.12.8  OFICINAS GENERALES: ororooeroeooeooe oo oo 35

6.12.9  PASILLOS: oo oo e 35

6.12.10 LIMPIEZA Y DESINFECCION EN AREAS ASISTENCIALES: oo 36

612.11 LIMPIEZA Y DESINFECCION EN EL SERVICIO DE ALIMENTACION: ..oovoooooooooo 37

6.12.12 LIMPIEZA Y DESINFECCION DE LA PLANTA FISICA: oo 38

7= RESPONSABILIDADES: ....vvooo e eoeeeeee oo 39

7.1 DEL ORGANO DE DIRECCION o ..oovooeoooee oo 39

7.2 DE LAS JEFATURAS DE DEPARTAMENTOS Y OFICINAS ADMINISTRATIVAS............... 39

7.3 DE LA OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL: oo 39

7.4 DEL PERSONAL DE LIMPIEZA Y DESINFECCION: ..o 39

7.5 DE LOS TRABAJADORES DEL HEJCU: oo 40

N1 T 40

8.1 GLOSARIO DE TERMINOS: wororeeooeeeeoe oo oo 40

9. BIBLIOGRAFIA: ..o oo 42




Manual de Limpieza y Desinfeccion de Ambientes del Hospital de Emergencias “José Casimiro Ulloa”

_———— —— — = — e Y L b S A o - . T e — T 17

1.- INTRODUCCION

La limpieza y desinfeccion de superficies en los servicios de salud son elementos primarios y
eficaces come medidas de control de infecciones intrahospitalarias, es asi que el presente
documento contiene los principios y fundamentos para realizar adecuadamente estas

actividades en los distintos ambientes del Hosp'tal de Emergencia José Casimiro Ulloa.

Las superficies tienen riesgo ce trasmision directa de infeccion y pueden contribuir a la
contaminacion cruzada por medio de las manos de los profesionales de la salud y de los
instrumentos o productos que podrian ser contaminados o entrar en contacto con esas

superficies y posteriormente, contaminar a los pacientes u otras superficies (ANSI/AAMI, 2006).

Este trabajo se ha realizado considerando la normativa legal vigente y a través de la busqueda

bibliografica de conceptos en el tema de la limpieza y desinfeccion de ambientes hospitalarios

permitiendo asi consolidar las recomendaciones necesarias en un documento guia, susceptible
de adaptaciones de acuerdo al avance ce la institucion y la implementacion de nuevos servicios

o actividades.

2.-  FINALIDAD

La finalidad de este manual es la estandarizacior de procesos y el mejoramiento continuo de las
labores de limpieza en la institucion. El documento contiene las definiciones y describe los
procedimientos basicos de limpieza y desinfeccion en dreas asistenciales, quirargicas, de apoyo

diagnostico, de alimentacion, entre otras.

El presente pretende dar a conocer los conceptos y procedimientos para una limpieza vy
desinfeccion efectiva de las superficies en los servicios de salud del Hospital de Emergencias
“José Casimirc Ulloa”, ya que es fundamental prevenir las infecciones a través del proceso
colectivo e integrado de los distintos procedimientos a favor de un ambiente limpio para lograr

alejar al paciente y a la comunidad del riesgo de adquirir infecciones intrahospitalarias.
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3.-

OBJETIVOS:

R
i

Lograr la estandarizacion de procedimientos para una efectiva limpieza y desinfeccion de las

superficies en los ambientes del Hospital de Emergencias José Casimiro Ulloa, evitando la

diseminacion de microorganismos responsables de las infecciones relacionadas a la asistencia

de salud.

Disponer de un documento de gestidn que contemple los procedimientos adecuado de
limpieza y desinfeccion de ambientes en el HECJU.

Sensibilizar y motivar a las personas en la importancia de las conductas basicas de
limpieza y desinfeccion hospitalaria.

Fortalecer en |a institucién una politica de trabajo en un ambiente limpio, fomentando
el compromiso de buenas practicas de higiene.

Estandarizar los procesos de limpieza y desinfeccion hospitalaria

Disponer de un cocumento de consulta permanente para todos los trabajadores,

especialmente para el personal encargado de la limpieza y desinfeccion hospitalaria.

BASE LEGAL:

Ley N2 26842, Ley General de Salud - Art.86, 99, 102, 107.

Ley N° 27314- Ley General de Residuos Sélidos.

Decreto Supremo 057-04 PCM Reglamento de la Ley N° 27314

Decreto Legislativo N2 1065 que Modifica la Ley General de Residuos Sélidos
Reglamento de Aseo Urbano - Decreto Supremo N°033-81-SA

Decreto Supremo N°037-83-SA Modifica el Reglamento de Aseo Urbano.

Resolucion Ministerial N°® 554-2012/MINSA. NTS N° 096-MINSA/DIGESA V.01. Norma
Técnica de Salud de Gestion y Manejo de Residuos Solidos en Establecimientos de Salud
y Servicios Médicos de Apoyo.

Guia Tecnica de Limpieza y Desinfeccion de Ambientes en los Establecimientos de

Salud y Servicios Médicos de Apoyo / R.M N°372-2011/MINSA.

= === — T I A L A T TR T P .| T . 5 resosensmsessns
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* Resolucion Ministerial N2 523-2007/MINSA, Guia Técnica de Evaluacion Interna de
Vigilancia, Prevencion y Control de Infecciones Intrahospitalarias.
Resolucion Directoral N® 091-2012-DG-HEJCU Manual de Organizacion y Funciones
Hospital de Emergencias “José Casimiro Ulloa”.
Resolucion Directoral N° 767-2006/MINSA Reglamento de Organizacion y Funciones
Hospital de Emergencias “José Casimiro Ulloa”.
Resolucion Directoral N° 082-2013-DG-HEJCU Manual de Procesos y Procedimientos de
la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental.
Resolucion Directoral N° 001-2012-DG-HECJU Plan Estratégico Institucional del

Hospital de Emergencias “José Casimiro Ulloa”.

i.';ﬁ 5.- »‘\MRITO DE APLICACION:
Las disposiciones contenidas en este Manual se aplicaran en todos los Departamentos, Oficiras,

Areas y Ambientes tanto administrativos como asistenciales del Hospital de Emergencia José
Casimiro Ulloa.

Su conocimiento es de caracter obl'gatorio per todo el personal responsable de la limpieza,

*o\,\ mantenimiento y desinfeccién de ambientes, estando sujeto a supervision, siendo tarea de

1 todos cumplir las disposiciones correspondientes.

6.- CONTENIDO:

El Servicio de Limpieza y Desinfeccion de Superficies en los Servicios de Salud comprende la
limpieza, desinfeccion y conservacion de las superficies fijas y equipamientos permanentes de

las diferentes &reas. Tiene la final'dad de preparar el ambiente para sus actividades,

manteniendo el orden y conservando las instalaciones, evitando principalmente la diseminacion

de microorganismos responsables de las infecciones relacionadas a la asistencia de salud.

El Servicio de Limpieza y Desinfeccion en Servic'os de Salud podra ser realizado con personal
propio o a través de una EPS (Empresa prestadora de servicios). Sea propio o privatizado, es
importante que el numero de profesionales asignado atienda la demanda de trabajo en todos

los turnos, buscando la excelencia de los servicios prestados.
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El servicio de limpieza de superficies en los servicios de salud comprenden: muebles, pisos,
paredes, mamparas, puertas y perillas, ventanas, soportes, sumideros, instalaciones sanitarias,

y otros.

Los principios bésices para 'a I'mpeza y desinfeccion de superficies en servicios de salud son
descritos considerando el cumplimiento de la Norma Técnica para la Limpieza y desinfeccion de
ambientes hospitalarios aprobado el 16 de mayo del 2011 a través de la R.M N° 372-
2011/MINSA.

Asi tenemos:

* Realizar higiene de manos frecuente.

* No utilizar joyas (anillos, pulseras, relojes, collares, piercing, aretes) durante el periodo de
trabajo.

* Mantener los cabellos recogidos, ordenados y las ufias limpias, recortadas y sin esmalte.

* Los profesionales de sexo masculino deben mantener los cabellos cortos y la barba afeitada.
* El uso de Equipos de Proteccion Personal (EPP) debe ser apropiado para la actividad a ser
ejecutada.

* Nunca limpiar superficies en seco (NO BARRER), pues este acto favorece la dispersion de
microorganismos que son vehiculizados a través de las particulas de polvo. Utilizar el barrido
humedo que puede ser realizado con trapeadores, mopas y pafios de limpieza de pisos.

* Parala limpieza de pisos, se deben seguir |as técnicas de barrido himedo, enjabonar, enjuagar
y secar.

* Todos los productos de desinfeccion utilizados deben estar debidamente rotulados y con los
registros de las autorizaciones sanitarias debidas.

* Se debe realizar la supervisién y analisis de los productos de limpieza y desinfeccion
(presentacion del producto, dilucidn y aplicacion).

* Se debe evaluar periodicamente |a satisfaccion de la demanda de los productos de higiene,
como jabon y papel toalla y otros, se debe supervisar si son suficientes para atender las
necesidades de la Institucidn.

¢ Para pacientes en areas de aislamiento, se recomienda el uso en exclusividad de! kit de

limpieza y desinfeccion de superficies. Util'zar preferentemente, pafio de limpieza descartable.



* Fl éxito de las actividades de limpieza y desinfeccion de superficies depende de la garantia y
disponibilidad de pafios y la limpieza de las soluciones de los baldes, asi como de todo el
equipamiento de trabajo.

* Los pafios de limpieza de piso y pafios de mobiliario deben estar diferenciados para cada area
de limpieza con la finalidad de evitar contaminacion cruzada.

* Los discos de las enceradoras deben ser lavados y dejados en los soportes para facilitar el
secado y evitar el mal olor proporcionado por la humedad.

* Siempre sefalizar los corredores, dejando un lado libre para el transito del personal, mientras
se procede a la limpieza del otro lado. Utilzar placas sefializadores y mantener los materiales

organizados a fin de evitar accidentes.

>

La claridad de as atribuciones tiene un papel fundamental para su cumplimiento y por tanto, se
hace necesario este manual conteniendo todas las tareas a ser realizadas, especificadas por
cargo. El manual cebe ser presentado y estar disponible a todos los colaboradores para consulta
en el lugar de trabajo, en un sit'o de facil acceso. Su revision debe ser periddica y siempre que
haya cambios de rutinas.

Se debe realizar 'a capacitacion técnica cel personal, con métodos mas practicos y motivadores,
posibilitando la insercion de ilustraciones, fotos, esquemas, links para peliculas o sitios

educativos.
6.3.1 PRESENTACION PERSONAL:

® Presentarse con uniforme completo, limpio, cerrado, sin manchas, portando la
identificacion de funcionario.

» Utilizar calzados seguros: cerrados, impermeables y con suela anti-deslizante

* Mantener los cabellos peinados y recogidos.

* Mantener las ufas cortas, limpias, sin esmalte o ufias postizas.

* Quitarse los adornos, como pu'seras, anillos, pendientes, collares y pearsing.

* Mantener la higiene corporal.



Manual de Limpieza y Desinfeccion de Ambientes del Hospital de Emergencias “José Casimiro Ulloa”

— =— ST —m — . - 14 5 P Y R SRS s R

6.3.2

NORMAS INSTITUCIONALES:

Presentarse en el horario establecido en el contrato de trabajo.

Comunicar y justificar las ausencias.

Respetar al personal interno y externo de la institucion: superiores, colegas de trabajo,
pacientes, visitantes y otros.

Adoptar una conducta compatible con las reglas institucionales:

Hablar en tono bajo, evitando carcajada, asi como evitando dialogos innecesarios con
las personas, sin que sea interrogado previamente.

No fumar y no guardar o consumir alimentos y bebidas en los puestos de trabajo.
Cumplir tareas operacionales establecidas previamente en sus atribuciones designadas.
Participar de programas o campafias institucionales que contribuyan para la
minimizacion de riesgos ocupacionales, ambientales y que estimulen la responsabilidad
social, como, por ejemplo, programas de bioseguridad, prevencion de incendio,

campafa de vacunacion u otros.

ATRIBUCIONES TE( ‘\jft: 1

i

PARA LOS JEFES, SUPERVISORES Y/0 RESPONSABLES DE LA LIMPIEZA:

\NGUISICION DE PRODUCTOS DESINFECTANTES

Utilizar solamente productos desinfectantes estandarizados, en concentracion y tiempo
recomendados por |a Digesa.

Evaluar con ayuda ce las hojas de seguridad (MSDS) de los productos la compatibilidad
con el tipo de superficie a limpiar, a fin de preservar la integridad del mobiliario, de
revestimientos y de los equipamientos pertenecientes al patrimonio institucional.
Orientar a los funcionarios sobre cual producto utilizar en cada tipo de superficie y
cuando utilizarlo,

Ofrecer jabon o detergente para realizar los procesos de limpieza, restringiendo el uso

de desinfectantes apenas para las situaciones especificas recomendadas.

B .
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Adoptar medidas para la compra de equipos y materiales necesarios para llevar a cabo
las buenas practicas de limpieza de acuerdo a las exigencias ergonomicas y que
preserven la integridad fisica del trabajacor como la disponibilidad de carros funcionales
para que los colaboradores tengan acceso cuando sea necesario.
Proporcionar equipamientos y materiales aprobados previamente por el Comité de
Gesticn y Manejo de Residuos Solidos cel Hospital de Emergencia “José Casimiro Ulloa”

(Segun Resolucion Directoral N° 233-2012-DG-HECIU-OP).
Capacitar a los profesionales de limpieza y desinfeccién para realizar sus actividades de

manera eficiente y velar por el mantenimiento de equipamientos y materiales

®
;}“‘ : pertenecientes a los servicios.
7 J\ ) * Sustituir los equipos que puedan representar riesgo a la integridad fisica del profesional
1.
de limpieza o que no atiendan a las necesidades del servicio.
Asi mismo se deben mantener algunos criterios en la adquisicién de nuevos equipos como:
v" Nivel minimo de ruidos
v" Uso de equipos industriales {Noc comésticos)
v' Consumo minimo de energia y agua, preservando asi, los recursos naturales

agotables.
Posibilidad de mantenimiento o reposicion rapida cuando se dafien.

Compatib’lidad con las areas en las cuales se los pretende utilizar.
Calidad y tecnologia adecuadas y compatibles con revestimientos institucionales y

que no ofrezcan riesgos z la salud ocupacional.
Tener referencias de utilizacion en otro servicio de salud.

Adquirir los EPPs adecuados para ser entregados en cantidad suficiente para uso y

reposicion.
desarrol'ar entrenamiento con abordaje de: tipos, donde y cuando utilizar, importancia

Capacitar o dirigir la capacitacion sobre EPPs por un profesional que este habilitado para
de la utilizacion, técnicas de utilizacion correcta y adecuada, riesgos de la no utilizacién

y otros.
Supervisar el uso correcto de los EPPs.
Favorecer la disponibilidad de Equipos de proteccion y orientar a los colaboradores para

su utilizacion.
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Enfocar las acciones de acuerdo a la mision, vision y objetivos de la institucion.
Participar y acompanar los procesos con el desarrollo de entrevistas y evaluaciones.
Planificar, coordinar, implementar y supervisar las actividades pertinentes a los
Servicios.

Estimar las necesidades de personal, equipamientos, utensilios y materiales de limpieza
y desinfeccior de superficies.

Desarrollar e implementar programas de educacién continua sobre procesos de
limpieza y desinfeccion de superficies y conservacion.

Planificar supervision continua de las actividades de limpieza de forma que todos los
turnos de trabajo sean asegurados.

Realizar evaluacion de desemperio.

Establecer un cronograma de periodicidad y de frecuencia de los diferentes tipos de
limpieza en tocdos los ambientes y superficies bajo la responsabilidad del equipo de
limpieza y desinfeccion.

Estimar y dotar de materiales de reposicion: papel toalla, papel higiénico, jabén liguido
y preparaciones a'cohdlicas para las manos u otros.

Fomentar el manejo adecuado de residuos hospitalarios: acondicionar, manejar,
almacenar vy transportar al centro de almacenamiento final segun lo indicado en el Plan
de Gestion de Residuos Sélidos del HEJCU.

Interferir en los procesos de limpieza y desinfeccién de superficies con el objetivo de
agilizar las actividades, por medio de acciones como la reubicacion, sustitucién y
orientaciones, siempre que sea necesario.

Coordinar con los servicios relacionados directa o indirectamente para realizar la
Limpieza y Desinfeccion de ambientes y promover la integracion por medio de alianzas
que pueden fortalecer la complicidad entre diferentes servicios a través de objetivos
comunes,

Elaborar un cronograma, definiendo horarios y fechas para las limpiezas detalladas de

cada ambiente.
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6.4.2

s

2013

PARA LOS OPERARIOS DE LIMPIEZA:

EQUIPAMIENTO, MATERIALES E INSTALACIONES

Cuidar los equipos y materiales de limpieza durante y después de su utilizacion de
acuerdo con las necesidades y guardar en el lugar designado posteriormente.

Notificar sabre el mal funcionamiento o extravio de equipos y materiales.

Notificar sobre dafios en mobiliario, accesorios, instalaciones y revestimientos que
necesiten de reparacon o sustitucion.

Utilizar raciona'mente recurscs como agua y energia, evitando desperdicios vy
colaborando con programas internos de Ecoeficiencia Institucional.

Descartar debidamente productos contaminantes como pilas, baterias, lamparas
fluorescentes y otros, en contenedores diferenciados para residuos especiales (BOLSA
AMARILLA). Posteriormente, enviar al centro de almacenamiento final conforme PGRS

(Plan de Manejo de residuos sélicos de la institucion).
IZACION DF PRODUCTOS DESINFECTANTES

Utilizar solamente productos desinfectantes estandarizados, en la concentracién y
tiempo recomendado por el drea competente.

Utilizar solamente productos que estén en recipientes rotulados y dentro de un plazo
de validez.

Utilizar rutinariamente jabon o detergente para los procesos de limpieza de superficies,
siendo los desinfectantes restringidos a situaciones especificas como, por ejemplo,
presencia de materia organica y microorganismos multiresistentes.

No mezclar productos desinfectantes, excepto cuando esté indicado por el fabricante,
pues esas mezclas pueden ser pel'grosas cuando son inhaladas, causando dafio al medio
ambiente y sus principios activos pueden ser neutralizados e inactivados.

Preparar soluciones solamente para uso inmediato, evitando el almacenamiento por

largos periodos.

Recoger bolsas de residuos de los contenedores diferenciados (Biocontaminados,
comunes, especiales} cuando el 75% de su capacidad esté llena o siempre que sea
necesario, evitando e! desborde o trasborde. En dicho caso, se debe establecer una

frecuencia de recoleccion, de acuerdo con el volumen generado en cada unidad.
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e Transportar los residuos sin entrar en contacto con el cuerpo del operarios o que sean
arrastrados.
¢ Utilizar obligatoriamente los EPPs para su proteccion adecuada, sustituyéndolos cuando

ocurra alguna alteracién que los vuelva inapropiados.
ATRIBUCIONES QUE ND COMPETEN AL PERSCNAL T°F LIMPIETZA

* Retiro de materiales o equipamientos provenientes de la asistencia a los pacientes en
las habitaciones, enfermerias o cualquier otra unidad. Son ejemplos: bolsas o frascos de
suero, equipos, bombas de infusién, chatas, recipientes de drenaje y otros. Esas tareas
le competen al equipo de enfermeria, ya que son materiales relacionados a la asistencia
de los pacientes.

* Atencion del teléfono o el timbre de habitaciones o enfermerias. Varios problemas son
generados cuando el personal de limpieza y desinfeccion asume indebidamente esa
tarea, tales como: Perdida de t'empo por el retiro de guantes para atender el teléfono
otimbre, cuando el operario no se retira los guantes o no realiza la higiene de las manos,
ya ha contaminado el teléfono ¢ el timbre.

* Realizacion de procesos ce control de plagas, como desinsectacion, desratizacion y
otros. El control integrado de plagas debe ser realizado por empresas y técnicos
especializados.

e Comprade EPPs con recursos propios, estos deben ser entregados gratuitamente por el
empleador y nunca por el empleado.

* Realizacion de limpieza de la cama del paciente, cuando ésta se encuentra ocupada. Esta
tarea le compete a enfermeria, ya que la manipulacién indebida de la cama puede
perjudicar la salud del paciente, como por ejemplo, salida accidental de drenajes o

catéteres.

FERFIL DEL EQUIPO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION
6.6.1 PERFIL DEL JEFE Y/O SUPERVISOR DE LIMPIEZA:
Para el jefe o supervisor del equipo, las exigencias en cuanto a su formacion son aisladas, no
existiendo un perfil estandar definido. Entretanto, la tendencia del estandar de exigencia es un

nivel técnico, que contribuya de forma mas integral en las intercomunicaciones necesarias del

servicio con los demas profesionales de Iz institucion.
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ks recomendable que el responsable del servicio de limpieza y desinfeccion retina las siguientes
caracteristicas como:

Liderazgo, flexibilidad, pensamiento estratégico, buen relacionamiento, ética, imparcialidad,
buen tacto y honestidad son esperados de un jefe, sea el gerente, supervisor o encargado del

servicio, pues todos tienen responsabilidad frente al cuerpo operacional.

6.6.2 PERFIL DE LOS OPERARIOS:

Es necesario que el personal de limpieza cuente con educacion bésica completa, asi como la

disponibilidad y compromiso para su capacitacion continua; esto debido a que la ausencia de

;7- alfabetizacion dificulta y retrasa los entrenamientos, ademas de no permitir determinadas
+ practicas que pueden exponer al trabajador a riesgos innecesarios, como, por ejemplo, la lectura
de rotulos de productos desinfectantes antes de su utilizacién y/o letreros de sefializacion.

Algunas actitudes y posturas son esperadas de ambos, tanto para los jefes y/o supervisores
como de los operarios:
v" Higiene corporzl y buena presencia personal.
v’ La discrecion en relacion a asuntos internos, que solo se refieren a la institucion y el
Servicio.
Gentileza, educacion y respeto con el personal interno y externo.
Colaboracion.

¥ Interés por nuevos aprend zajes y por nuevas oportunidades.

Para que la limpieza cumpla con sus ohjetivos es imprescindible la utilizacion de productos
desinfectantes, como jabones y detergentes en la dilucion recomendada.

En lugares donde existe presencia de materia organica es necesaria la utilizacion de otra
categoria de productos sanitizantes que son los llamados desinfectantes. Para que la
desinfeccion logre sus objetivos es imprescindible la utilizacion correcta de las técnicas de

limpieza y posteriormente la utilizacion de un desinfectante especifico.

Se debe de prestar atencicn a la evaluacidn de las necesidades reales de los productos de
desinfeccion, evitando el uso indiscriminado de ese producto en los servicios de salud. Cuando

sea necesaria la utilizacion de los productos desinfectante, se debe considerar el area en la cual

serd utilizado en virtud del principio actvo, la infraestructura y los recursos humanos y

materiales disponibles, ademas del costo del producto en el mercado.
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6.7.1 FACTORES QUE AFECTAN LA EFICACIA DE LA DESINFECCION

Entre mayor sea el nimero de microorganismos mayor es el tiempo que se necesita para
destruirlos. Esta es la razon para realizar una estricta limpieza de los instrumentos antes de la
desinfeccion. Sélo las superficies que estan en contacto directo con el compuesto podran ser

desinfectadas.

[ i i i¥is
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El grado de resistencia de cada microorganismo es diferente; por ello, en todos los procesos de
desinfeccion es necesario tener presente que la subpoblacion de microorganismos con mayor
resistencia en el hospital, es la que determina el tiempo de desinfeccion o esterilizacion y la

oy
Vi concentracion del compuesto.
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Con excepcion ce los yodoforos, los cuales necesitan ser diluidos antes de su uso, a mayor
concentracion del desinfectante mayor es la eficacia y mas corto el tiempo necesario para

obtener su actividad microbicica.

Varios de estos factores son importantes durante los procesos de desinfeccién: temperatura,

pH, humedad relativa y dureza del agua.

Los restos de suero, sangre, pus o materia fecal pueden interferir con la actividad antimicrobiana
de los desinfectantes, por las reacciones quimicas de éstos con los compuestos organicos. Los

clorados y yodados son los mas sensibles 2 esta inactivacion. Los compuestos organicos también

pueden actuar como barrera fisica para las bacterias. Siempre se hace necesario la limpieza de

todos los elementos que se van a desinfectar o a esterilizar.

LT i

Los instrumentos deben estar completamente inmersos en el desinfectante. El tiempo de
permanencia depende del compuesto utilizado.

Hin:
Las biopeliculas se pueden formar en el exterior o en el interior de canales y conductos de los
instrumentos por lo tanto no logran ser cestruidas o penetradas por los desinfectantes. Sirven

como reservorios continuos de microorganismos.
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6.7.2 DESINFECTANTES QUIMICOS:

Fi CYELIAT 14
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Son compuestos hidrosolubles. Los que se utlizan son el alcohol etilico y el alcohol isopropilico.
La concentracion 6ptima bactericida esta en el rango del 60 al 90% por volumen. Los alcoholes

son inflamables y deben ser almacenados en areas frias y bien ventiladas.

- Usos
Para su uso es importante tener presente su falta de actividad contra esporas y su incapacidad

para penetrar materiales ricos en proteinas. Se utilizan en la desinfeccion de termometros, para
la limpieza de tapones de caucho de frascos de medicamentos multidosis, desinfeccién de
superficies externas de equipos, dreas de preparacién de medicamentos e instrumentos
utilizados en ultrasonico. Su rapidez de evaporacion es una ventaja para los procedimientos de

desinfeccion y antisepsia.

Los hipocloritos son 'os compuestos mas ampliamente usados y vienen en forma liquida
(hipociorito de sodio) o sdlida {hipoclorito de calcio). Son compuestos de espectro amplio, precio
bajo y accion rapida. Su uso esta limitado por su efecto corrosivo, su inactivacion por materiales

organicos y su inestabilidad relativa.

El compuesto activo que se libera es el acido hipocloroso. Las condiciones que favorecen la
estabilidad de los cloruros son: la temperatura ambiente, las soluciones diluidas, las soluciones
alcalinas y el almacenamiento en empaques opacos y cerrados. No se conoce cOmo actdan. Se
postula que pueden inhibir reacciones enzimdticas claves para la célula, desnaturalizan
proteinas bacterianas e inactivan dcidos nucleicos. La inhalacion de los gases de cloro es irritante
para el tracto respiratorio, pueden producir tos, disnea, edema pulmonar y neumonitis quimica.

- Actividad microbicida;

Depende de la concentracion del compuesto. De menor a mayor concentracion son activas

contra bacterias, hongos, virus, micobacterias y esporas bacterianas. El blanqueador casero es

hipoclorito de sodio, viene en diferentes concentraciones, por ejemplo al 5,25 % o0 52.500 partes

por millon (ppm), y puede ser la base para obtener diluciones con diferentes concentraciones.
- Usos

El cloro y los compuestos clorados se usan en desinfeccién de superficies, en la lavanderia, para

tratamiento de agua y de algunos desechos. Cuando se utilizan en presencia de sangre su

concentracion debe ser de 5.000ppm, para lograr la inactivacién. A 1.000 ppm tiene efecto
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contra hongos, protozoos, micobacterias y endosporas bacterianas. A 100 ppm destruye virus y
formas vegetativas de bacterias. También se utiliza la combinacion de un clorado con una resina
altamente abscrbente para limpiar derrames de liquidos corporales. Hay que tener cuidado al

mezclar con orina, porgue se pueden producir vapores de cloro.

Cuadro de dilucion de hipoclorito de sodio al 6%

Clasificacion  de | hipoclorito de Cantidad de | Cantidad de
areas scdio PPM hipoclorito de sodio | agua
100m! 1litro
Area Critica 5000ppm ’
500mi Sittros
Area Sem critica 500ppm 50mi Shtros
Area no critica 200ppm 25mi ' Slitros

En caso de derrame con sangre ¢ sec. Corporal se impilara con agua y jabon
posteriormente desinfectar con "00mi de cloro en un litro de agua esto lleva a
| 5000ppm

(Cloruro de  benzalconio, cloruro de  alquildimetilbenzilamonio y  cloruro
dedidecildimetilamonio)

Son ampliamente utilizados como desinfectantes, pero no deben ser usados como antisépticos,
pues se han descrito epidemias de contaminacion del producto en uso. Al igual que con los
yodoforos, se ha encontrado que las bacterias Gram-negativas crecen y sobreviven en ellos. Son
compuestos que no manchan, son inocoros, no corrosivos y relativamente no toxicos. Su accion
se ha atribuido a la inactivacion de las enzimas productoras de energia, desnaturalizacion de las
proteinas celulares esenciales y la ruptura de la membrana celular.

* Actividad microbicida:

Los compuestos utilizados como desinfectantes hospitalarios generalmente son bactericidas,
funguicidas y virucidas de virus lipidicos. No son mico bactericidas, esporicidas o virucidas de
virus hidrofilicos. Se inactivan en presencia de materiales organicos, detergentes quimicos y

materiales como a godon y gasa.
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e Usos:
Son comunmente usados en el saneamiento del ambiente y de superficies no criticas, como

pisos, paredes y muebles.

e Caracteristicas: amplio espectro. Es activo en presencia de materia organica; no
corrosivo para metales.

e Indicacién: desinfectante de superficies.

e Desventajas: reduce el conteo microbiano en 2 a 3 logl0, solamente después 50
minutos de exposicion en concentracion de 3%.

e Concentracion: 1%. El color de' producto disminuye a medida que disminuye la

concentracion,

LERHEXTHNA

El gluconato de clorhexidina, ha sico utilizado por mas de treinta afios por su seguridad y
efectividad antiséptica. La formulacior més frecuente utilizada es al 4% en la solucién acuosa,
enuna base detergente. Es un producto muy poco irritante para la piel, se puede fijar a |as telas.
e Actividad microbicida:
Su espectro incluye formas vegetativas de las bacterias, hongos y virus lipofilicos. Inhiben
micobacterias, pero en soluciones acuosas no las mata. Su actividad disminuye muy poco en
presencia de sangre u otros materiales organicos. ks incompatible con los jabones y su actividad
se afecta con los pH extremos. En adiciér a su rapida actividad bactericida tiene una accién
antimicrobiana persistente. Esta actividad es de importancia en la preparacion de los pacientes
que se van a someter a cirugia. Se ha demaostrado en numerosos estudios que las soluciones de
clorhexidina en alcohol tienen una actividad antimicrobiana superior cuando se comparan con
soluciones basadas en detergentes.
e Usos:
Es ampliamente usada para la antisepsia de las manos, tanto para el lavado pre quirtrgico como
para el cuidado higiénico de las manos. También se utiliza para la preparacién corporal pre
quirdrgico, antiséptico en obstetricia y ginecologia, manejo de quemados, antisepsia de heridas
y en prevencion y tratamiento de enfermedades orales: control de placa bacteriana, para lavado

pre y post operatorio e higiene oral. Puede tefir los dientes.
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PRODUCTOS DE LIMPIEZA Y DESINFECCION DE SUPERFICIES EN LOS

T&cniza de barndo humedo o refirada

Agua e e ) de polvo
Agua y jabon o ~ Limpieza para /a remocion f iccionar el jabén o detergente sobre
detergente i de suciedad | la superficie
Agua ! ! Enjuagar v secar
Alcohol al 70 % ' Desinfeccion de . Fricciones sobre la superficie a ser
4 equipamientcs v superficies  — desinfectada
e F |
A . g - Luego de |a limpieza, inmersion o
/o T Desinfeccion de A
/ Compuestos Fenolicos . . ) friccion
equipamientes v superficies i
b= | Enjuagar v secar
= | . =
Desinfeccion de - Luego de la hmpieza. inmersion o
Amonio Cuaternario equipamienics v superficies | fricaién
Znjuagar y secar

1
Compuestos liberadores  Desinfeccion de superficies | Luego de la limpieza. inmersion o

de I no metalicas v superficies friccion [
M i con materia organica Enjuagary secar i

! Luego de fa limpieza. inmersion o
Oxidantes friccicn

Enjuagar v secar

(Peroxido de hidrogeno) | Desinfeccion de superficies

La utilizacion correcta de equipamiento y materiales utilizados en la limpieza y desinfeccion de

i superficies, ademas de reducir el costo de la mano de obra, aumenta el rendimiento de los
productos, y por lo tanto, puede reducir los costos. Son ejemplos de equipamiento y materiales:
maquinas lavadoras y extractoras; maquinas lavadoras con inyeccién automatica de solucion;
aspiradoras de polvo y l'quidos; conjunto mopa; fregones; kits para limpieza de vidrios y techos;
baldes; pafios de limpieza de piso; exprimidor; pulidoras; discos abrasivos; carros para

transporte de residuos y otros.
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6.8.1 EQUIPOS:
; VARQUINAS LAVADORAS V EXTRATTORAS
Las maquinas lavadoras y extractoras pueden economizar tiempo, movimiento y energia.
Las maquinas de ultima generacion permiten el lavado tanto de pequefias como de grandes
areas, por la simple sustitucion de escobas de diferentes tamafios, dependiendo de la extension

del area a ser lavada.

Las maquinas lavadoras extractoras friegan, limpian, succionan la solucion del piso y secan en
una unica operacion, no interfiere en el trfico local, permitiendo el lavado de peguefias y

grandes areas.

_ AVADORAS CON INVECCION ATTOMATICA DE SOLUC AN
,’;., La solucion es inyectada automaticamente en el piso, promoviendo la remocién de suciedades
impregnadas en las superficies con un disco propio.

Para este tipo de equipamiento, es necesaria la posterior succion del agua de la superficie por
medio de aspiradores de agua o retirado manual. Se adapta con facilidad a areas pequefias y

medianas.

VOORAN F P20 VO Y LIEH D
Existen en el mercado aspiradoras de polvo y liguidos. Las necesidades del servicio son las que
determinardn los tipos a ser adquiridos, asi como sus capacidades.
Es importante recordar gue guien utiliza el aspirador de polvo y liquido para las dos funciones,
debe siempre cambiar el filtro con el polvo que fue aspirado antes de utilizarlo como aspirador
de liquidos, asi como debe ser debidamente secado después de aspirar liquidos, antes de

utilizarlo como asp'razdor de polvo,

Lo ideal es que el servicio tenga los dos tipos de aspiradoras, evitando su uso incorrecto. E! uso
del aspirador de polvo debe ser RESTRINGIDO a é&reas administrativas, pues puede
desencadenar brotes de aspergilosis en pacientes.

.-_I. A JELAS ¥ ‘._l} -I RV ai II..-‘...-,‘I_.
Son utilizadas para realizar la remocién de suciedades (cuando son utilizadas con productos

quimicos).

Til = oy pra
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Son especificas para dar brillo en resinas acrilicas especiales, generando una pelicula mas

resistente.
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6.8.2 MATERIALES:

6B . I- _---I.'-I

Existen varios tipos de mopas en el mercado que atienden a las diferentes necesidades del
Servicio de Limpieza y Desinfeccion de Servicios de Salud. El conjunto MOPA esta formado por

el cabo, la armazén o soporte y el trapeador de repuesto.

VENTAJAS
* Sustituye el pano de limpieza de pisos.

* Elimina el contacto manual del operario durante la torsién de los hilos de la cabellera por el
compresor del balde.

* Puede reducir el riesgo de accidentes ocupacionales con corto-punzantes.

* Puede aumentar la productividad cuando es comparado con el pafio para limpieza de piso,
proporcionando postura ergondmica correcta del operario de limpieza, evitando movimientos
repetitivos de esfuerzo y desgaste de energia por la flexion de la columna y |a torsion del pafio
de limpieza.

DESVENTAJAS:

* Posee una accion mecanica reducida que no garantiza la calidad de la limpieza, si se compara
con la accion de fibras abrasivas y fregones.
» Dificulta el secado del piso, dejdndolo himedo y con riesgo de caida para los transetntes.

* Requiere el contacto manual del operario para su sustitucion.

FTRAPLEADGR OF T.P0 CABFLLERA PiAMA = FUINCION (M ED

Las puntas del tipo cabellera plana (funciér humeda) pueden ser fabricadas en microfibra,
algodon, rayon o sintético (mixto), en modelos punta cortada o punta doblada.

La cabellera plana puede ser adaptada en armazén o soporte articulado que permite realizar
maniobras de limpieza con agilidad y mayor facilidad, debiendo estar sujeta al cabo.

La punta del tipo cabellera plana (funcion himeda) es indicada para utilizacion en las técnicas
de limpieza de pisos y paredes, proporcionando reduccion del tiempo de la actividad. Muestra

accion eficaz en actividades en las cuales la accion mecdnica es necesaria.
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12

&.08.2.3 TRAPEADOR DEL TIFO CABELLERA PLANA - FUNCION POLVO
Esta indicada para la remocion de suciedades y residuos que no estén adheridos al piso. Se

recomienda que tenga funcidn electrostdtica para que no se produzca levantamiento o

esparcimiento de polvo durante la limpieza.

il o JALADCORES BE GOMA
Los jaladores de goma deben ser de tipo profesional, presentando cabos o mango (minimo 1,60
cm)y base con lamina de mayor extension (minimo 0,60 cm), que permitan una mayor cobertura
del area a ser limpiaca, posibilitando una mayor productividad con menor tiempo y desgaste
fisico.
Las nuevas l[dminas de caucho permiten que, simultdneamente, los liquidos sean empujados y
dejen el area seca, ademas de contar con doble goma esponjosa que se adapta a las
irregularidades del piso.

 PANDOS PARA LIMFPIAR DE MUERLES ¥ PISOS
Los pafos deben ser exclus'vos de cada area y separados para muebles, pisos y paredes.

Ademas deben estar siempre limpios y blanqueados.

Se recomienda el uso de baldes de diferentes colores. Deben ser utilizados, preferentemente
los confeccionados por materiales que no se corroen con el tiempo o que puedan ocasionar
ruidos.

8.2, 7 KITS PARA LIMVIEZS DE VENTANAS ¥ TECHCS

Se compone de mangos de metal regulable con laminas de goma sustituibles. La punta debe
tener la mopa del tipo cabellera plana (funcion himeda) o jalador con pafio de piso pueden

realizar la misma funcion.
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Deben poseer plataforma de apoyo para garantizar mayor seguridad al usuario y dispositivos

laterales para soporte de materiales.

i

Debe tener un mango (minimo 1,60 cm), siendo utilizadas exclusivamente en la limpieza

profunda de pisos de bafio. Es Util en la eliminacion de suciedades, sarroy costras en los azulejos.

La finalidad del carro funcional es reunir, transportar y estar abastecido de los materiales
necesarios para |z limpieza, desinfeccion y conservacion de un determinado espacio.

Son carros con ruedas, recubierto de goma o material similar, consta de exprimidor para
cabellera de MOPA, que pueden ser adaptados a baldes (colores diferentes) o balde modular

con divisor de aguas. También puede contar con jaladores, conjunto MOPA, placa de

sefalizacion, pala colectora y lugar para transportar el material de limpieza necesario para el
servicio. Por lo tanto, todo el material de limpieza y desinfeccion de superficies debe ser
transportado en carros funcionales, facilitando la seguridad del transporte. Se debe prestar
atencion a la limpieza y organizacion funcional del carro.

En lugares de poco acceso puece ser utilizado un balde escurridor.
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8.2 IRRON PARA &L TRANIFORTE Dic RESIGT
Pueden ser confeccionados en acero inoxidable, plastico y fibra de vidrio.
Los carros que realizan el almacenamientoy el transporte de residuos generados en los sectores,
deben ser de faci’ manejo, impermeables de ficil lavado y de uso exclusivo para la funcién.
El tamario del carro a ser utilizado por el servicio de salud dependera del volumen de residuos

generados.

\RTFE DESENALTZFACIHON

Presentan dibujos o inscripciones que permiten a los transeuntes identificar la situacion del drea

delimitada (piso resbaladizo, area suspendida para reforma y otros).

6.9 - FRECUENCIA DE LIMPIEZA Y BESINFECCICN

La limpieza consiste en la remccion de las suciedades depositadas en las superficies inanimadas
utilizandose medios mecénicos (friccion), fisicos (temperatura) o quimicos (desinfeccién) en un
determinado periodo de tiempo.

Los procesos de limpieza de superficies en los servicios de salud incluyen la limpieza recurrente

(diaria) y la limpieza terminal

6.9.1 LIMPIEZA RECURRENTE:
Es el procedimiento de limpieza realizado diariamente, en todas las unidades de los

establecimientos de salud con la finalidad de limpiar y organizar el ambiente, reponer los
materiales de consumo diario (por ejemplo, jabon liquido, papel higiénico, papel toalla y otros)
y recoger los residuos, de acuerdo con su clasificacidon. En este procedimiento esta incluida la
limpieza de todas las superficies horizontales, de mobiliarios y equipamientos, puertas y manijas
de puertas, marcos de ventanay la limpieza cel piso e instalaciones sanitarias.

La limpieza de la unidad de internacion del paciente debe ser realizada diariamente o siempre

que sea necesario, antecediendo a la limpieza recurrente de pisos.
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FRECUENCIA DE LIMPIEZA RECURRENTE

Areas Criticas 3 x dia, dia y horario preestablecides y siempre gue sea necesaro

Areas No Criticas I x dia diay horano preestabiecidos y siempre gque sea necesario
Areas Semicriticas 2 xdia, dia y horario preestablecidos y siempre que sea necesario
Areas Comunes 1 x dia, dia y horario preestablecidos y siempre que sea necesario
Areas Externas 2 x dia, dia y horario preestablecidos y siempre que sea necesario

6.9.2 LIMPIEZA TERMINAL:
Setratade unalimpieza mas completa, incluyendo todas las superficies horizontales y verticales,

internas y externas.

Es realizada en la unidad del paciente después del alta hospitalaria, transferencias,
fallecimientos o en internaciones de larga duracion (programada). Se deben prever limpiezas
programadas, realizandose en un periodo méximo de 15 dias en areas criticas. En &reas
Semicriticas y no criticas en un periodo no mayor a 30 dias.

El procedimiento incluye la limpieza de paredes, pisos, techos, equipamientos, todos los
mobiliarios como sillones, mesas, camas, armarios, mostradores, ventanas, puertas, marcos,
ldmparas, vidrios, etc.

La limpieza terminal de puestos de enfermeria, desagles, drea de servicios y sala de emergencia
deben ser programadas considerando los horarios de menor flujo o que no perjudiquen la

dinamica del sector o la calidad de la limpieza

FRECUENCIA DE LIMPIEZA TERMINAL PROGRAMADA

Areas Criticas Semanal idia, horara, dia de la semana preestaklecico)
Areas No Criticas Mensual (dia. horario, dia de ia semana preestablecido)
Areas Semi-criticas Quincenal (dia, horario, dia de la semana preestablecido)
Areas Comunes {dia, horario, dia de 1a semana preestablecido)
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6.10.1 TECNICA DE DOS BALDES:
Implica la limpieza con Iz utilizacion de pafios de limpieza de piso y jalador.

Facilita el trabajo del operario de limpieza y desinfeccion de superficies, evitando movimientos
de idas y vueltas para el cambio de agua y limpieza del pafo.
Los siguientes pasos son los que conforman la técnica de limpieza: barrido humedo, enjabonar,

enjuagary secar

Tiene el objetivo de remover el polvo v los residuos sueltos en el suelo, utilizando un pafio
humedo y jalador. Estos residuos no pueden ser llevados hasta la puerta de entrada, debiendo

;" ser recogidos del ambiente con ayuda de un recogedor.
/ " Se debe iniciar la limpieza por las esquinas y de forma profesional y educada, para que guién
esté en el lugar pueda percibir y colaborar, liberando el espacio. En esta etapa los dos baldes

contienen solo agua.

Es la accion de friccionar con jabon o detergente sobre la superficie con la finalidad de remover

toda la suciedad. En esta etapa, uno de los ba'des contiene agua y el otro jabén detergente.

Tiene fa finalidad de remover el jabon o detergente. En esta etapa, los dos baldes contienen solo

agua.

1. Colocar el material necesario en el carro. Estacionarlo en el corredor, al lado de la puerta de

entrada del ambiente hospitalario a limpiar (nunca obstruir el pasaje de los transeuntes).

2. Colocar el equipo de proteccion personal apropiado para la realizacion del procedimiento de
limpieza. Los guantes para la habitacion y el bano deben estar difererciados
preferentemente por colores distintos.

3. Recoger en bolsas los residuos en el sitio, depositar en el carro funcional o directamente
trasladarlo al centro de almacenamiento intermedio y posteriormente al final.

4. Realizar la limpieza del ambiente incluyendo las perillas de las puertas. Realizar en etapas:
eliminar el polvo, enjabonar, enjuagar y secar.

5. Iniciar la limpieza de piso, sumergiendo el pafio limpio en un balde conteniendo solo agua,

torciendo suavemente y envolviéndolo en e! jalador.
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6. Iniciar el barrido humedo por las esquinas (desde el fondo hacia la puerta de entrada) con
movimientos firmes y continuos, a fin de remover las particulas mayores del piso {migajas,
papeles, cabello y otros).

7. Recoger las particulas mayores del piso con un recogedor. Nunca direccionar los residuos
hacia el cuarto de bafio.

8. Enjuagar el pano en otro balde que contenga solo agua limpia.

9. Sumergir el pafio himedo en un balde conteriendo solucion de agua y jabon o detergente,
torcer suavemente y envolver el recogedor.

10.Repetir la operacion cuantas veces sea necesario. El agua del balde debe ser cambiada
siempre que sea necesario.

A~ A 11.Enjuagar el piso, escurriendo un pafio limpio en el balde conteniendo solo agua limpia y secar

| el piso. Repetir la operacion cuantas veces sea necesario.

12.Realizar la limpieza del cuarto de bano.

13.Reponer los productos de higiene: papel higiénico, papel toalla, jabdn liquido y otros.

14.Recoger el material utilizado en el lugar organizando el ambiente.

15.Llevar los paros utilizados en la limpieza, lavarlos manualmente. Descartar el agua del balde
en el lugar especifico. Nunca utilizar lavatorios ni piletas de bafio de los pacientes para éste
fin.

16.Lavar y secar los recipientes para residuos y reponer las bolsas y colocarlas en el lugar de
origen.

17.Si es necesario, reabastecer el carro con los materiales necesarios.

“En caso de aislamiento, el kit debe ser exclusivo de esa area”

6.10.2 TECNICA DE LIMPIEZA DE PISO CON TRAPEADOR:

1. Colocar el material necesario en el carro porta materiales. Estacionarlo en el corredor, al lado
de la puerta de entrada del ambiente, teniendo cuidado de no obstruir el pasaje de los
transeuntes.

2. Colocarse el equipo de proteccion personal (EPP) apropiado para la realizacion de la limpieza.
Los guantes para la habitacion y el bafio deben estar diferenciados preferentemente por
colores distintos.

3. Recoger en bolsas los residuos en el sitio, depositar en el carro funcional o directamente

trasladarlo al centro de almacenamiento intermedio y posteriormente al final.
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4. Realizar la limpieza del ambiente incluyendo las perillas de las puertas. Realizar en etapas:
eliminar el polvo, enjabonar, enjuagar y secar.

5. Recoger las particulas menores (migajas, papeles, cabello y otros) con el trapeador. Nunca
direccionar los residuos hacia el bafio.

6. Recogerlas particulas mayores del piso con el recogedor. Nunca direccionar los residuos para
el bafo.

7. Sumergir el trapeador humedo {equipo trapeador) en uno de los baldes que contiene
solucion con agua y jabdn o detergente.

8. Retirar el trapeador o mopa de |a solucion, colocando el mismo en la base para la torsion.

9. Exprimir con el objetivo de retirar el exceso de agua de la mopa de preferencia sin contacto
manual.

10.Iniciar la limpieza por las esquinas, del fondo hacia la puerta de entrada, pasando 'a mopa
con movimiento de “oche dentado” con movimientos firmes y continuos. Enjuagar la mopa
en un segundo balde (del sistema MOPA) conteniendo agua limpia para enjuague.

11.Repetir la operacion cuantas veces sea necesario. El agua del balde debe ser cambiada
siempre que sea necesario.

12.Recoger el material utilizado en un lugar, organizando el ambiente.

13.Realizar la limpieza del bafio.

14. Reponer los productos de higiene: papel higiénico, papel toalla, jabon liquido, otros.

15.Recoger el material utilizado en el lugar organizando el ambiente.

16.Llevar los pafios utilizados en la limpieza, lavarlos manualmente. Descartar el agua del balde
en el lugar especifico. Nunca utilizar lavatorios ni piletas de bafio de los pacientes para éste
fin.

17.Lavar y secar los recipientes para residucs y reponer las bolsas y colocarlas en el lugar de
origen.

18.5i es necesario, reabastecer el carro con los materiales necesarios.

* Noabrir o cerrar las puertas con las manos enguantadas.
* Noolvidar los materiales y equipamientos de limpieza en las habitaciones y bafios.
* Los baldes deben ser lavados y secados antes de una nueva utilizacion.

¢ Llarevision de la Iimpieza deber ser realizada en la mafiana, tarde y noche.
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* No dejar manchas o suciedades incrustadas para la limpieza, pues pueden quedar
impregnadas y ser mds dificil de ser removida posteriormente; para esos casos utilizar
una fibra més abrasiva en forma ocal.

e Eloperario debe mantener la columna recta durante el desarrollo de toda la técnica de

limpieza.

6.10.3 LIMPIEZA CON MAQUINAS DE ROTACION-ENCERADORAS:
Consiste en un sistema de lavado de piso con equipamiento semejante a la enceradora

doméstica, posee cepillo, soporte para discos y discos de diversos colores cada cual con una
finalidad desde lavar el piso hasta lustrar.

Para este sistema es necesaria la remocion de jabon o detergente con suciedad con recogedor
y repetidos enjuagues con agua limpia, impregnando también el pafio de limpieza de piso.
Tiene como principal desventaja la baja productividad del sistema y la sobrecarga ergondmica

de los profesionales.

6.10.4 LAVADO:
Busca remover y retirar la suciedad de las superficies que lo requieran y que presenten suciedad

visible. Con el transcurso de' tiempo, el polvo y la mugre forman una pelicula grasosa,

principalmente en los lugares himedos. La decision de como y cuéndo se lava depende de a
cantidad y el tipo de suciedad que se presente.

Siempre que el piso o las superficies estén sucias de fluidos biolégicos se deben lavar
inmediatamente.

El lavado se inicia estregando las superficies con un trapo impregnado con una solucién
desinfectante. Los zécalcs deben estregarse con una esponja. Las soluciones mas usadas son el

amonio cuaternario y el hipoclorito de scdio a una concentracién de 200 ppm. Cuando hay

presencia de fluidos corporales la concentracion recomendada es de 5000 ppm. Después de
refregar se enjuagaran un trapo himedo en agua. Hay que tener cuidado de no dejar chorreados

o manchas en la parec. Revisar que no queden telarafias ni polvo en los rincones, las puertas

etc.

6.10.5 TRAPEADO:
Este procedimiento se realiza con el fin de limpiar y desinfectar los pisos, si es necesario. Se debe

conocer el tipo de piso debido a que e! exceso de agua y el uso de &cidos o abrasivos pueden
causar deterioro ce fos mismos.
* Serecomienca iniciar trapeando los bordes, iniciando por el lugar mas alejado de la via

de acceso.
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* Los movimientos deben ser horizontales, tratando de no pasar dos veces por el mismo
lugar.

* Se debe enjuagar el trapeador hasta verlo limpio y repasar de nuevo. Hay que tener
cuidado de no dejar charcos o sit'os mojados que favorecen el crecimiento bacteriano.

*  Verificar el estado de los drenajes {desagues) y retirar todas las suciedades que se
encuentren en el piso como chictes, manchas, etc.

* las areas comunes se trapean unicamente con agua limpia y un trapeador bien lavado
y escurrido.

» Las areas con derrames de fluidos corporales se trapean con hipoclorito de sodio a una
concentracion de 5000 ppm.

* Esimportante verificar que los implementos estén muy limpios al hacer la limpieza en
otra area o habitacion, con el fin de evitar la contaminacion cruzada.

* Sedeben usar dos ba.des para separar el agua sucia del agua limpia.

* Despues de realizar 'a limpieza de una habitacion, el cambio de agua se debe realizar
dentro de ésta.

* Despues de terminar de trapear es necesario verificar que los baldes que se usan para

el cambio de agua se disponga boca abajo para evitar el cultivo de bacterias.

6.10.6 SACUDIDO:

El polvo no siempre es visible, pero constantemente esta suspendido en el aire. Se deposita en
los muebles, los pisos, las paredes, los techos y los objetos en general. Es necesario sacudir para
evitar gue se acumule y se endurezca, pues esto favorece el crecimiento bacteriano.

Para sacudir se recomienda doblar el sacudidor en cuadros los cuales se deben cambiar a medida
que se van ensuciando. kn el sacudido horizontal o vertical, pasar la mano en linea recta ayuda
a no dejar marcas en la superficie; sostener el trapo con suavidad de manera que le permita
absorber el polvo con facilidad.

Se debe evitar sacudir el trapo para no dispersar el polvo. Comenzar con el sacudido por las
partes altas, continuar hacia las partes mas bajas, superficies planas, lados y soportes.

Verificar que todos los espacios sacud’dos queden en perfectas condiciones.
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La desinfeccion es un proceso fisico y gquimico que destruye todos los microorganismos
patogenos de objetos inanimados y superficies con excepcion de las esporas bacterianas. Tiene
la finalidad de destruir microorganismos de la superficie de los servicios de salud utilizando
soluciones desinfectantes.
Los factores que influyen en la eleccién del procedimiento de desinfeccion de las superficies del
ambiente son:
* Naturaleza de! articulo a ser des'nfectado.
* Numero de microorganismos presentes.
* Resistencia innata de microorganismos a los efectos del germicida.
* Cantidad de materia organica presente.
* Tipo y concentracion del germicida usado.
* Duracion y temperatura de contacto con el germicida.
* Especificaciones e indicaciones de uso del producto por el fabricante.
6.11.1 TECNICAS DE DESINFECCION:

Las superficies donde ocurre un pequefio cerrame de sustancias corporales y sangre,

incluyendo salpicacuras deben ser:

* Remover la materia organica con papel toal'a o pafio y proceder a la limpieza, utilizando Ia

técnica de dos baldes.

* En caso de pisos o paredes realizar primariamente la limpieza con jabén y detergente en la

superficie a ser desinfectada, con el apoyo del recogedor y la MOPA.

e Enjuagar y secar.

* Despueés de la limpieza, aplicar el desinfectante en el drea que fue retirada la materia organica,
dejando el tiempo necesario para la accion del producto

* Es necesario realizar el enjuague y secado.

Con respecto al mobiliario:

* Realizar la limpieza con jabon o detergente en la superficie a ser desinfectada, con el auxilio

del pafo para mobiliario.

* Después de la limpieza del mobiliario, realizar friccion con un desinfectante definido por el
Comité de IIH.
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* Remover la materia organica con auxilio del lampazo y de pala.

» Desprender la materia organica liuida en el desagle. En el caso de que la materia organica
esté en estado solido, acondicionar en bolsa de piastico.

* Proceder a la limpieza, utilizando la técnica de dos baldes.

* Seguir los mismos pasos indicados para la técnica de desinfeccion con pequeia cantidad de

materia organica.

LIMPIEZA Y DESINFECCION DE SUPERFICIES EN SERVICIOS DE SALUD

Unidad de paciente : y'o : Realizar la
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6.12.1 LIMPIEZA DE PERSIANAS:
Antes de iniciar la limpieza, ajuste la ventana, baje la persiana y ponga sus hojas en posicion

horizontal. Luego se cierran las tablillas y se sacuden pasando un trapo uniformemente de arriba
hacia abajo. Lavar el trapo y escurrirlo muy bien para secar las tablillas. Cuando se haya sacudido
un lado, se da vue'ta a las tablillas para realizar e’ mismo procedimiento al otro lado.

Para la parte alta colocar [3 escalera, tenierdo cuidado de no abarcar zonas grandes que puedan
ocasionar accidentes. Lavar el trapo cada vez gue se necesite. Incluir en la limpieza el armazon

A de la ventana y |os cordones de la persiana.

6.12.2 LIMPIEZA DE VENTANAS Y VIDRIOS:
El sitio por donde ingresa mas suciedad a los hospitales es a través de las ventanas; si se

conservan limpios los vidrios y los marcos de |as ventanas, |a limpieza en el interior del hospital
disminuye.

Se coloca un trapo entre el balde y el piso, para evitar que se forme anillo de agua. Primero se
sacude la hoja de vidrio y el marco. Posteriormente con una esponja impregnada de una solucion
desinfectante se inicia su limpieza comenzando por la parte superior, con movimientos
horizontales, hasta llegar a la parte inferior.

Luego se remueve |a suciedad con un trapo humedo logrando una total transparencia en la hoja
de vidrio. No olvidar secar los marcos de las ventanas; éstos se oxidaran con el exceso de agua.
Para las partes altas se utiliza una escalera. Las personas que realizan este oficio deben usar los

elementos de proteccién persona’ requeridos.

No conviene limpiar las ventanas cuando el sol se refleja directamente sobre ellas; se secan con

excesiva rapidez y los vidrios quedan manchados.

6.12.3 LIMPIEZA DE MUEBLES Y SILLAS:
Para el aseo de los muebles y sillas se sacude con un trapo seco la superficie y la parte inferior

donde se marca el roce de los zapatos. Lavar y fregar manchas pegajosas causadas por las
manos, los medicamentos, etc., mediante el uso de un trapo hiumedo.

Luego pasar un trapo seco para evtar el deterioro del material de las sillas y los muebles. Al
finalizar volver a ubicar los muebles en su 'ugar.

Cuando se presentan manchas en los muebles tapizados se recomienda no frotar la superficie,
porque se deteriora la trama o textura de la tela.

Después de ocurrido el derrame se debe absorber inmediatamente con un trapo o toalla.

4 i »
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6.12.4 LIMPIEZA EN LAS AREAS DE CIRCULACION:
Las areas de circulacion en los hespitales son lugares donde la mayor parte del tiempo hay flujo

de personas; por esto necesitan mayor atencion por parte de las personas responsables de la
limpieza. Se incluyen dentro de estas areas los bafios publicos, los pasillos, las escaleras, las salas
de espera, las oficinas y el estacionamiento.
Los cuidados de conservacion y limpieza de estas areas dependen de:
e Laidentificacion de un horarioc que no interfiera con las actividades; se sugiere que sea
en las horas de menor tréfico, para facilitar la labor.
e Lacantidac de objetcs que se deben limpiar.
Y Se recomienda poner un aviso portatil llamativo “PISO MOJADO- PRECAUCION”, que alerte a las

personas sobre el riesgo de resbalarse.

6.12.5 LIMPIEZA DE BANOS PUBLICOS:
El objetivo es conservar el sitio higiénico, desinfectado y agradable. La limpieza se realiza cada

que las necesidaces o exijan. Estos sitios requieren una revision constante durante el dia.
Dentro del aseo se incluyen el sanitario, el orinal, el lavamanos, el espejo, el piso, las paredes,

los techos y los dispensadores de jabon.

* Se recomienda lavar las paredes, los orinales y el sanitario con una solucion de
hipoclorito de sodio a 500 ppm., o con un amonio cuaternario; luego secarlas con un
trapo bien escurrido y no dejar marcas visibles.

* Recoger las bolsas de los recipientes contenedores de residuos y desecharlas
diferenciadamente entre Biocontaminados y Comunes.

® Llavar y secar los contenedores y colocarles nuevamente la bolsa indicada. Trapear el

piso con solucion de hipoclorito de sodio a 200 ppm., incluyendo el area de ubicacion
del sanitario. Instalar papel higiénico en caso de ser necesario y revisar el dispensador

de jabon.

6.12.6 ESCALERAS:
Es responsabilidad del personal que realiza el aseo conservar las escaleras libres de obstaculos

y en perfecto estado ce limpieza para lograr la seguridad de todos. Se deben sacudir con un
trapo humedo |los pasamanos y barrotes.

Desprenderlas manchas gue se observen en las paredes, alrededor de los interruptores y en los
zocalos, donde se acumula suciedad. Hay que estar verificando estos espacios con frecuencia.
Enlas areas de descanso se debe trapear en himedo. Para evitar accidentes no usar demasiada
aguay secar bien las escaleras. La mugre resistente al trapeador debe removerse con el cepillo

de mango largo, usando una solucién detergente.

IR 34
FIMINA




Manual de Limpieza y Desinfeccién de Ambientes del Hospital de Emergencias “José Casimiro Ulloa”

——— e S — s roh—_cma
En escaleras amplias, limpiar sélo la mitad del escalon y dejar espacio libre para el paso de las
personas. Es conveniente en cada tramo poner avisos de precauciones de piso humedo para

evitar accidentes. Si hay posibilidad de evitar el paso de personas por ese tramo, se ajusta la

puertay se pone un aviso en donde se le sugiera a las personas el uso de otra via.

6.12.7 SALA DE ESPERA:
Es un espacio gue le permite a los pacientes y acompanantes tener una estadia agradable

mientras se les prestan los servicios requeridos. Deben ser espacios amoblados y decorados con
muebles, cuadros, carteleras, avisos, etc.
Estos brindan parte ce la imagen de la institucién. Durante la limpieza se recogen los recipientes
con desechos, se llevan al centro de almacenamiento central para la disposicién final de los
(A
;"l : residuos teniendo en cuenta sus caracteristicas, se lavan y se colocan bolsas nuevas.
/ L e Las marquesinas de las ventanas, los muebles, los soportes de revistas y los objetos colgados
en las paredes se sacuden con un trapo humedo o seco, de acuerdo con el material.

e Se deben correr las sillas y remover las manchas que se ubican alrededor de estas.

ot PLAREG LN
\g ‘ . . . . n
S e, % e Con el trapeador humedo barrer el piso detras de las sillas, volver a colocar las sillas en su
i Q3 - . .
e ”{,’ﬁ 7 lugar armonicamente y proseguir hacia el centro de la sala.
z A\ X
2 s
"2>~:ﬁ~'2§%
Lo 6.12.8 OFICINAS GENERALES:

e Procurar realizar esta limpieza a primera hora de la maiiana. En estos lugares se requiere de
un ambiente agradable y muy limpio, puesto que en estos espacios también se proyecta la
imagen de la institucion.

* Sedeben sacudir con trapo hiimedo 'os muebles, los cuadros, las bibliotecas, las puertas, las

sillas, las persianas, las ventanas, etc. y luego con un trapo seco.

* Descartar bolsas con desechos en los recipientes ubicados en los dep6sitos intermedios.
e Llavar los recipientes, instalar las bolsas de acuerdo con el color del recipiente y disponerlo

de nuevo en su lugar. Trapear el piso con la escoba hiumeda.

6.12.9 PASILLOS:
Son espacios muy transitados, tanto por personas como por camillas, carros transportadores de

alimentos, ropa y medicamentos, carros de aseo, etc.

¢ Esimportante procurar el menor ruido en elios, puesto que estan ubicados contiguo a las

habitaciones y areas ce trabajo.
¢ Los materiales necesarios para la limpieza se deben mantener muy organizados en los carros
de aseo. Estos carros deben estar dispuestos en sitios que no obstaculicen el paso de

personas y equipos.
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e FElaseode los pasillos incluye revision de techas y remocion de las telaranas.

® Llevar los residuos a los depdsitos intermedios y puntos ecologicos y depositarlos en los
recipientes indicados segun el tipo de residuo.

e Lavar los recipientes, instalaries las bolsas que corresponden a su color ponerlos de nuevo
en su lugar,

¢ Sacudir las paredes, puertas de entrada e interruptores eléctricos.

e Limpiar el piso con trapeador humecdo bien escurrido.

¢ Nousar ningun tipo de detergente, solo agua limpia.

e Siel pasillo es muy amplio se puede dividir en dos, realizando el trapeado en un solo lado
para no obstaculizar el paso de personas y equipos.

e Usar el aviso de precaucion de piso himedo para evitar accidentes.

6.12.10 LIMPIEZA Y DESINFECCION EN AREAS ASISTENCIALES:
Para estandarizar los metodos de limpieza vy desinfeccidn de las diferentes areas del hospital es

necesario conocer su clasificacion, de acuerdo con la funcién que prestan y el tipo de
procedimiento para que se usan.

Asilos ambientes hospitalarios se clasifican en: areas criticas, Semicriticas o generales.

Se consideran dreas criticas aguellas donde se realizan procedimientos invasivos, donde los

pacientes por su cond’cidn estan mas expuestos a contraer una infeccion y donde se realiza el

lavado del material contaminado. Entre estas areas se pueden citar: Sala de Operaciones,

Unidad de Cuidado Intensivo, laboratorio, Sala de emergencia (Traumashock), cuartos sépticos,

bafios colectivos, centro de acopio de biocontaminados, mortuorio etc.

* El procedimiento requerido es la limpieza de alto nivel. En estas areas NO SE BARRE; el
procedimiento basico de limpieza es:

e Paralas paredes es el lavado.

e Paralos pisos el método utilizado es el barrido himedo. El lavado profundo de las superficies
de paredes, pisos, mesones en granito o aluminio debe efectuarse al menos una vez por
semana, utilizando cepillo en las ranuras y estregando con jabon; luego de enjuagar se aplica
la solucion desinfectante.

¢ Serecomienda que los elementos de aseo sean de uso EXCLUSIVO para estas areas;

s Los trapeadores que se utilizan para alcanzar la parte alta de los muros deben tener una
marca que las diferencie de |as que utilizan para los pisos.

¢ Lostrapeadores y trapos deben estar empapados de hipoclorito de sodio a 5000 ppm.
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* lalimpieza concurrente {aseo rutinario) se realiza por lo menos una vez al dia, utilizando
aguay jabon.

e En las dreas criticas, donde se presentan derrames de fluidos corporales (sangre, materia
fecal, pus, orina, liquido amnético), se realiza limpieza y desinfeccion de alto nivel entre un
procedimiento cada vez que sea necesario.

¢ Lla técnica para la “limpieza de fluidos y secreciones” debe ser segura, lo cual incluye la

aplicacion de un desinfectante de alto nivel como hipoclorito de sodio a 5000 ppm.

En estas areas los pacientes pueden permanecer largos periodos o bien estar de manera
transitoria. Durante su estancia pueden tener contacto con elementos y mobiliario.

0 Dentro de estas dreas se encuentran: salas de hospitalizacion, Topicos y Reposos. También se

incluyen los servicios de alimentacion.

El procedimiento requerido es la limpieza y desinfeccion de nivel intermedio.

ANEg

NN La limpieza concurrente (diaria) se realiza con trapeador humedo, utilizando una solucidn

AN

desinfectante de nivel intermedio como el hipoclorito de sodio a 200 ppm, o jabon desinfectante
de amonio cuaternario.
Si en alguna de estas areas se presenta un derrame de fluidos corporales, la limpieza y

desinfeccion debe ser de alto nivel.

(JEIerd

En estas dreas las personas estén de paso y no tienen contacto directo con los elementos
hospitalarios. L a limpieza esta encaminada a conservar la estética y hacer el ambiente adecuado
para el descanso. Entre dichas areas se pueden citar: la residencia meédica, las salas de espera,
farmacia, los ascersores, area administrativa, almacenes, etc.

El procedimiento para el aseo es la limpieza y desinfeccién de bajo nivel.

Paralalimpieza diaria se puede utilizar agua y jabon desinfectante de amonio cuaternario. Como
en general son dreas de gran circulacion, lo mas importante es la frecuencia de la limpieza. En
los depositos para medicamentos y material limpio y estéril la limpieza debe encaminarse a
evitar la acumulacion de polvo. Para lograr esto es necesario tener en cuenta la ubicacion del

local y el tipo de empaque o contenedor de los diferentes elementos.

612.11 LIMPIEZA Y DESINFECCION EN EL SERVICIO DE ALIMENTACION:
El Servicio de Nutricion del Hospital de Emergencia “José Casimiro Ulloa”, brinda el servicio de

alimentacion y nutricion de pacientes y trabajadores, satisfaciendo sus necesidades v
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expectativas en forma oportuna, eficiente y segura, con preparaciones de excelente calidad
organoléptica.

La limpieza en esta drea sera a través de la remocién de suciedad organica y fisico — quimica. Los
objetivos del proceso son: eliminar la suciedad visible, evitar la contaminacion cruzada,
disminuir los riesgos de contaminacién microbiolégica, mantener el funcionamiento adecuado
de equipos y preparar las diferentes superficies para la desinfeccion.

Para un buen proceso de limpieza se debe disponer minimo de una solucion limpiadora eficaz,
esponjas o cepillos segun el tipo de suciedad que se va a remover y agua potable.

Para determinar la solucion limpiadora, la fuerza necesaria para remover la suciedad vy la
duracion del proceso de limpieza es necesario tener en cuenta los siguientes aspectos:

El'tipo de suciedad: dependiendo de su origen:

1) Proteico (carnes, huevos)

2) Graso (margarinas y aceites)

3) Acidos o alcalis {té, polvos) y la condicidn de ésta, si esta fresca, adherida, blanda o seca.

El material en que esta construido el equipo, utensilio o superficie que se va a limpiar.

Siempre que se use un detergente se recomienda el uso de guantes para evitar el contacto de

este con la piel.

Se deben analizar la dosificacion del detergente utilizado para la limpieza, evitando dosis
excesivas que puedan contaminar los alimentos.
Asi tambien la seleccion minuciosa de los productos quimicos que se utilizaran, en cuanto al

cumplimiento de su condicion como aptos para el manejo de alimentos.

6.12.12 LIMPIEZA Y DESINFECCION DE LA PLANTA FiSICA:

Antes de ini(.:iar este proceso se retiran todos los alimentos, se desconectan los aparatos
eléctricos para evitar accidentes y se barren los pisos.

Posteriormente se humedece la superficie que se va a limpiar iniciando desde las partes mas
altas hacia las méas bajas.

Luego se aplica una solucién limpiadora que debe tener accién humectante o capacidad de
mojar la superficie, la suciedad y los espacios entre ella.

Se procede refriega con movimientos firmes y en un solo sentido. Luego se hace un buen
enjuague con agua, hasta retirar completamente la solucidn limpiadora y se desinfecta
aplicando un agente clorado a 200 ppm, que requiere un enjuague con agua potable para evitar

la corrosion y deterioro de las superficies desinfectadas y finalmente se deja secar al aire.
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7.- RESPONSABILIDADES:

I DELORGANT DED'IECCITS

Tiene la responsabilidad de asegurar la implementacién de las disposiciones contenidas en el
Manual de Limpieza y desinfeccion de ambientes hospitalarios en el Hospital de Emergencias
“José Casimiro Ullog”, por medio de la aprobacion de las politicas institucionales, gestion
adecuada de los recursos humanos, materiales, financieros y tecnolégicos, y monitoreo de

indicadores, gue permitan lograr los objetivos contenidos en el presente documento.

2 DE LAS [EFATURAS DI Y OFICINAS
2%
bt ADMINISTRATIVAS
/ 7 : Tienen la responsabilidad de vigilar el cumplimiento de las disposiciones contenidas en el
/

presente documento, entre el personal de Iimpieza y desinfeccion al interior de sus dreas y
servicios. De igual manera, tienen la responsabilidad de proporcionar informacién veraz y dar
cumplimiento de acuerdo a su competencia, de las disposiciones acordadas para la

implementacion y supervisién de las medidas propuestas.

DE LA OFICINA DE FFIDEMIGLOGIA ¥V SAT UD AMBIE YT 4
i ¥ P M i £ a4 -4, F L

Tiene la responsabilidad de asesorar al Organo de Direccion y a las Oficinas Administrativas y
Departamentos del Hospital de Emergencias “José Casimiro Ulioa” (HEJCU), para la prevencion
de infecciones intrahospitalarias y cumplimiento adecuado de las normas de Bioseguridad.

La oficina de epidemiologia y salud ambiental, tiene la responsabilidad de vigilar el cumplimiento
de los procedimientos adecuados para garantizar la limpieza y desinfeccion de los ambientes
hospitalarios. De igual manera, en coordinacién con el Comité de Control de Infecciones
Intrahospitalarias del HECJU (aprobado por Resolucion Directoral N° 222-2012-DG-HECIU-0P) y
el Comite de Gestion y Manejo de Residuos Solidos del HECJU (Resolucion Directoral N° 233-
2012-DG-HECIU-OP) se establece y adecua las procedimientos en relacion a los riesgos

existentes a la salud de las personas.

OEL PERSOMNAL DE 1 IMP:ETA Y DESING '=,:"! ' N
Los trabajadores de limpieza sean propios o contratados (EPS), asi como el personal del Area de
mantenimiento estan obligados a cumplir las disposiciones del presente documentos en las

actividades de limpieza y desinfeccion que realicen.
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»  ODELOSTRABAJADORESDEL HZ CU
Tienen la responsabilidad de conocer, cumplir y hacer cumplir las disposiciones del presente
documento, asi como de asistir a las capacitaciones y actualizaciones que se programen para dar

a conocer las disposiciones de! presente manual.

8.-ANEXO

1 GLOSARIO DE TERMINOS
Es la eliminacion o destruccion completa de todas las formas de vida microbiana incluyendo las
esporas bacterianas. Se puede llevar a cabo mediante procesos fisicos o quimicos, como son

calor humedo, vapor a presion, 6xido de etileno, gas y liquidos quimicos.

Es un proceso que elimina los microorganismos patégenos, con la excepcion de las endosporas

bacterianas, de los objetos inanimados. Se lleva a cabo con liquidos quimicos.

Es la remocion de todos los materiales extrafios (polvo, sangre, proteinas, etc.) que se adhiere a
los diferentes objetos. Se realiza con agua, detergentes y productos enzimaticos. Siempre debe
preceder a los procesos de cesinfeccion y esterilizacién. Es altamente efectiva para remover

MiCroorganismos.

e o
L' TITT (

Son agentes con capacidad de destruir diferentes microorganismos. Son utilizados tanto sobre

tejidos vivos, como sobre objetos inanimados.

Aligual que los germicidas, destruyen diferentes gérmenes, pero a diferencia de ellos, éstos s6lo
se aplican a objetos inanimados. Ademdas de su actividad, se debe revisar en detalle la
compatibilidad con los equipos y para ello es importante conocer las recomendaciones de sus
fabricantes. Para su eleccion también se deben tener en cuenta la toxicidad, el olor, |a

compatibilidad con otros compuestos y su posible efecto residual.

AntisEnl o

Son compuestos antimicrobianos que se usan sobre tejidos vivos.
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Son aquellos que representan un riesgo alto de infeccién si estan contaminados con algun
microorganismo, incluidas las esporas bacterianas. Son elementos que entran a los tejidos
estériles o al sistema vascular. Ejemplos: instrumentos quirtrgicos, catéteres vasculares o

urinarios, protess, mallas, etc. Requieren esterilizacién para ser usados.

Son objetos que entran en contacto con las membranas mucosas o la piel no intacta. Deben
estar libres de microorganismos, excepto de esporas bacterianas. Los ejemplos tipicos son los
equipos de anestesia, de terapia respiratoria y los endoscopios. Para su cuidado se rececmienda
la desinfeccion de alto nivel con compuestos como el glutaraldehido, peréxido de hidrogeno,

acido peracético o compuestos clorados.

Son aquellos que entran en contacto con piel intacta: tensiometros, barandas de las camas,
muebles, pisos, etc. Su desinfeccion es Muy importante porque se pueden convertir en

reservorios y en una ruta indirecta de transmision de patégenos nosocomiales resistentes.

Son los ambientes donde existe riesgo aumentado de trasmisién de infecciones, donde se
realizan procedimientos de riesgo, con o sin pacientes o donde se encuentren pacientes
inmunodeprimidos como: Unidad de Cuidados Intensivos (UCi), sala de Operaciones,
Laboratorio de Anilisis Clinicos, Central de Esterilizacion, Servicio de Nutricién y Area de

servicios.

Son todas las salas ocupadas por pacientes con enfermedades infecciosas de baja
transmisibilidad y enfermedades no infecciosas. Son ejemplos de este tipo de areas: reposos,

sala de hospitaliacion, Farmacia, etc.

Son todos los demds compartimientos de los establecimientos asistenciales de salud no
ocupados por pacientes y donde no se realizan procedimientos de riesgo. Son ejemplos de ese

tipo de area: el vestuario, areas administrativas, almacenes, salas de espera, entre otros,
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Es grato dirigirme a usted, para saludarle cordiaimente y mediante el documento de l@w"mﬂedmly—w’
siguiente

It ANTECEDENTES

1.1 Ley N° 26842, Ley Gereral ce Salud.

1.2 Ley N° 27657, Ley de Ministeric ce Salud

1.3 Ley N° 27444, Ley de Procedimiento Admiristrative General.

1.4 Ley N° 29783, Ley de Seguridad y Salud er el Trabajc.

1.5 Resolucion Ministerial N° 554-2012/MINSA. NTS N° 085-MINSA/DIGESA V.01. Norma Técnica de Salud de

Gestién y Marejo de Residuos Sélides en Estaclecimientos de Salud y Servicios Médicos de Apoyo
1.6 Resolucion Ministerial N° 528-2C11/MINSA se aprobd las Normas para la Elaboracion de Dccumentos
Normativos del Ministerio de Saluc

1.7 Resolucién Ministeral N® 1472-2002/MINSA, Manual de Desinfeccion y Esterilizacion Hospitalaria.

1.8 Resolucion Ministerial N® 452-2003/MINSA, Manual de Aislamiento Hospitalario.

1.9 Resolucion Ministerial N° 753-2004/MINSA, Norma Técnica de prevencion y Control de Infeccores

Intrahospitalarias.
.10 Resolucion Ministerial N° 523-2007/M'NSA Guia Técnca de Evaluacion Interna de Vigilancia, Prevenc én y
Control de Infecciones intrahospitalarias.

1.11 Resolucion Ministeral N° 217-2004/MINSA, Norma Técnica: procedimientos para el manejo de residucs

sélidos hospitalarios

Resolucion Ministerial N° 366-2009/MINSA, Plan Nacicnal de Vigilancia, Prevencion y Control de Infecciones

Intrahospitalarias con énfasis en la Atencion Materra y Neonatal 2009-2010.

13 Resolucion Ministerial N° 767-2008/MINSA se aprobé el Reglamento de Organizacion y Funciones del

HEJCU.
.14 Resolucion Ministerial N° 372-2011/MINSA, se aprobd la Norma Técnica para la Limpieza y Desinfeccion de
Ambientes Hospitalar os.

1.15 Con Resolucién Directoral N° 091-DG-2012-HEJCU. se aprobo el Manual de Organizacién y Funciones del
Hospital de Emergencias "José Casimiro Ulloa”, que en el Capitulo IV establece que en las funciones
especificas de las Unidades Organicas (Ofciras y/o Departamentos) la elaboracion del Manual de
Procedimientos.

1.16 Resolucion N° 082-2C13-DG-HEJCU. se aprobo el Manual de Procesos y Procedimientos de la Ofic'ra de
Epidemiologia y Salud Ambiental

1.17 Con Informe N° 097-2013-ASA-OESA/HEJCU. el Area de Salud Ambiental remite a la Jefatura de la Oficina

de Epidemiologia y Saiud Ambiental el Proyectc Manual de Limpieza y Desinfeccion de Ambientes del

HEJCU, para su revision respectiva.

Con Informe N° 195-OESA-HEJCU-20"3. la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental remite 2 la

Direccion Gereral el Proyecto Manual de Limpieza y Desinfeccion de Ambientes del HEJCU, para su

revision y respect'va aprobacién.

Con Expediente N° *13-01£647-001, la Drreccion General remite a la Oficina Ejecutiva de Planeamiento y

Presupuesto e Proyecto Manual de | 'mpieza y Desinfeccion de Ambientes del HEJCU, para su revision vy

opinion técnica
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Il ANALISIS

2.1 Esta Oficina a través del Equipo de Planeamiento y Organizacion en cumplimiento de func'ores ha
revisado el Proyecto Manua' de Limpieza y Desinfecciéon de Ambientes del HEJCU, elaborado por z Oficina
de Epidemio'ogia y Salud Amblertal, el cual no se adecuan a los parametros establecidos segun
Resolucion Ministerial N° 526-207 */MINSA ‘Normas para la Elaboracion de Documentos Normativos del
Ministerio de Salud”.

2.1 De acuerdo a la revisidn de' Proyecto Manua' de Limpieza y Desinfeccion de Ambientes del HEJCU, ha
realizado las siguientes observaciones, las cua es se detallan a continuacion:

- Incluir en |a estructura de Proyecto.
s Indice.
o Introducciédn.

o Finalidad 'AT{J‘SU" l«L 1 -?_'77}'{5%1.2 Nul \\;f
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~»  Objetvo.

o Base legal

o Amtito de Aplicacion
o Contenido.

o Responsabiidades.
o Anexos.

. CONCLUSIONES Y SUGERENCIAS

3.1

3.2
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Por lo expuesto y en cumplimiento de sus funciones esta Oficina a través del Equipo de Organizacion y
Planeamiento ha revisado el Proyecto Manual ce _ mpieza y Desinfeccion de Ambientes del HEJCU, emite
las observacicnes correspordientes, dado que. no se adecua a los parametros establecidos para a
elaboracion de este tipo de documsantos de gestion institucional, de acuerdo a la normatividad
vigente, antes citada.

En ese sentido se remite a su despacho y se sugiere levantar las observaciones correspondientes,
para su respectiva aprobacion mediante Resolucion Directoral el citado Proyecto.

Se adjunta el Proyecto Manual de Limpieza y Desinfeccién de Ambientes del HEJCU, para subsanar las
observaciones mencicnadas

Sin otro particular, es ‘o que informo a Usted para los fines pertinentes.

Atentamente,

JHDC/job
Cc.- Archivo

STERIO DE SALUD
Hosp}:g:lglt?nxe‘rgenclas "Jiqsé Casimio tHloa
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