MINISTERIODESALUD . il s
HOSPITAL CAYETANO HEREDIA o NJ%'Z/:]“HCH/'DG

RESOLUCION DIRECTORAL
San Martin de Porres, 27 de /%4,(/@ de 2019

Visto, el expediente N°6806-2019, con el Informe N°098-2019-OESA/HCH, el Informe
N°028-2019- UEEE OESA-HCH, para la aprobacion de Directiva Sanitaria de la Oficina de
Epidemioiogia y Salud Ambiental del Hospital Cayetanc Heredia, v

CONSIDERANDO:

Que, con el Informe Técnico N°019-OGC-HCH-2019, la Oficina de Gestion de la Calidad,
indica en su andlisis, que el presente documento normativo se sustenta en la Resofucnon
Ministerial N°773-2012-MINSA, que aprueba la Directiva Sanitaria N°098-MINSA-DGSP-V. 01
Directiva Sanitaria para promocionar el lavado de manos social como practica saludable en el
Perl, concluye que el documento normativo permitiré estandarizar el procedimiento concreto de
-_\hrg:ene de manos en la atencion de Salud (IAA) y recomienda aprobar con la correspondiente
. Resolucion la Directiva Sanitaria N°002-HCH.V 01, Disposiciones para la Higiene de Manos en la

Atenc&on a los Pacientes del Hospital Cayetano Hered|a 2019;

Que, mediante el Titulo Preliminar de la Ley N° 26842, Ley General de Salud establece
que la salud es condicién indispensable del desarrollo humano y medio fundamental para alcanzar
el bienestar individual y colectivo. La proteccién de la salud es de interés pulblico, siendo
responsabilidad del Estado regularia, vigilarla y promoveria;

3 Que, mediante Resolucién Ministerial N°179-2005/MINSA, se aprueba la Norma Técnica
\ de Salud - NTS N°026-MINSA/OGE-V 01, Norma Técnica de Vigilancia Epidemiolégica de las
~ Infecciones intrahospitaiarias;

Que, la Resolucién Ministerial N°168-2015/MINSA, aprueba el Documento Técnico
‘Lineamientos para la Vigilancia, Prevencion y Control de las Infecciones Asociadas a la Atencién
de Salud™;

Que, la Directiva que se pretende aprobar tiene la finalidad de establecer ios
procedimientos técnicos y administrativos para el manejo, conservacion, depuracion y eliminacién
de las Historias Clinicas de archivo comdn y las Historia Clinicas especiales;

Que, mediante Resolucidén Ministerial N°850-2016/MINSA, se aprueba el documento
denominado "Normas para la Elaboracién de Documentos Normativos del Ministerio de Salud”, el
cual es de observancia obligatoria para las Direcciones Generales, Oficinas Generaies, Organos
Desconcenirados y Organismos Publicos de! Ministerio de Salud;

Que, debe entenderse a la Directiva como el Documento Normativo con el que se
establece aspectos técnicos y operativos en materias especificas y cuya emision puede obedecer
a lo dispuesto en una norma legal de cardcter general o de una NTS. Las Directivas pueden ser de
aplicacion en todo el sector salud, si por fa naturaleza de su contenido asi se reguiere, debiendo
ser expresamente sefialado en el émbito de aplicacion de las mismas. Por la natursieza de su
contenido, las Directivas se denominan: 1) Directivas Administrativas, cuando estan dirigidas a
temas del ambito administrativo. 2) Directivas Sanitarias, cuando estan dirigidas a temas del
ambito sanitario;




Atendiendo & los considerandos antes expuestos, resulta necesario aprobar la Directiva
Sanitaria N°002-OESA 2019/HCH V0. 1, Disposiciones para la Higiene de Manaos en la Atencion a
los Pacientes Hospital Cayetano Heredia 2019;

Que, estando a lo propuesto por la Jefa de la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental
y lo opinado por la Oficina de Asesoria Juridica en el Informe N°349-2019-OAJ/HCH;

Con el visto de las Jefaturas de las Oficinas de Epidemiologia v Salud Ambiental y
Asesoria Juridica;

V@ De conformidad con lo dispuesto en el TUO de la Ley del Procedimiento Administrativo
B 7 eneral N° 27444 y las facultades previstas en el Reglamento de Organizacién y Funciones del
= Hospital Cayetano Heredia aprobado por Resolucién Ministerial N° 216-2007/MINSA:

SE RESUELVE:

Articulo 1°.- APROBAR la Directiva Sanitaria N°002-OESA 2019/HCH V0.1,
e . Disposiciones para la Higiene de Manos en la Atencién a los Pacientes Hospital Cayetano
/| Heredia 2019,

Articulo 2°.- ENCARGAR a la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental del Hospital
- Cayetano Heredia, adopte las acciones administrativas para el cumplimiento de la Directiva
e aprobada.

_ ; Articulo 3°.- DISPONER que la Oficina de Comunicaciones efectué la publicacion y

/ . .- q v - ;
\/o "'/'/ |/ /- difusion de la presente Resolucion Directoral en el portal de transparencia estandar del Hospital
47" Cayetano Heredia.
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DIRECTIVA SANITARIA N° 002-V1i/ OESA-2019

DISPOSICIONES PARA LA HIGIENE DE MANOS EN LA ATENCION AL
PACIENTE EN EI. HOSPITAL CAYETANO HEREDIA

INTRODUCCION

Las infecciones relacionadas con la asistencia sanitaria son las que adquieren los
pacientes derivadas de la asistencia sanitaria y que no estaban presentes o
incubandose en el momente de recibirla. Estas infecciones constituyen un grave
problema de salud, ya que se encuentran entre las principales causas de mortalidad y
de incremento de la morbilidad en los pacientes, especialmente en los paises en vias
de desarrolio.

Ante la relevancia del problema y el riesgo significativo para la seguridad de los
pacientes en todos los paises, en el afio 2005, la OMS proyecté a nivel mundial ef reto
"una atencion limpia es una atencidén mas segura” (clean care is safer care), haciendo
clara referencia a las infecciones relacionadas con la asistencia sanitaria y a sus
estrategias de prevencion.® Entre las acciones clave, la higiene de las manos emerge
como la medida mas sencilla, barata y eficaz para evitar las infecciones 7%, Con el fin
de promover esta accién a cualquier escala (estatal, regional o local), el programa se
amplié en el 2009 centrandose en "los 5 momentos para la higiene de las manos" de la
atencion sanitaria *1°. Al mismo tiempo, se elaboré una guia con una bateria de
actuaciones, aplicable a cualquier centro sanitario, que permitiese llevar a la practica las
directrices de la OMS para la higiene de las manos y mejorar su cumplimiento,!®
ampliandose estas recomendaciones posteriormente a otros ambitos’2. Entre las
actuaciones que se recomiendan, surgen como componentes esenciales, la formacién
periddica sobre la importancia de la higiene de las manos y los procedimientos
adecuados para la friccion y el lavado de las manos, asi como la evaluacién regular de
las infraestructuras, practicas, conocimientos y percepciones de los profesionales."'2
Numerosos estudios han venido demostrando hasta ahora a importancia de la medicion
de los conocimientos, los riesgos, las actitudes y las percepciones de los profesionales
hacia la higiene de las manos, como medio para el disefio de programas de prevencion
de infecciones relacionadas con la asistencia sanitaria en cualquier nivel
asistencia.’%14151817.18 1y este sentido, una adecuada formacién tanto en las etapas pre-
grado™, como en la etapa profesional,® a través de intervenciones formativas
especificas, se presenta igualmente como un medio de intervencién eficaz. De hecho,
muchos de estos estudios han evidenciado el impacto positive de la formacién en
higiene de las manos, tanto en los conocimientos y las percepciones de los
profesionales sanitarios,'*'7%' como en su adecuacion a los estandares y practicas
seguras, 7223
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L. FINALIDAD

La presente directiva tiene por finalidad contribuir a mejorar la calidad de la atencion
de salud en los pacientes, que demandan los servicios en el hospital "Cayetano
Heredia"”.

il. OBJETIVOS

2.1. Objetivo General

e La presente directiva tiene objetivo normar los procedimientos del coirecta
higiene de manos en la atencion de salud (IAAS) en los servicios
ambulatorios, emergencia y hospitalizacién del hospital “Cayetano Heredia”.

2.2, Objetivos Especificos

o Establecer y definir el papel de cada componente para la Higiene de manos
en el hospital Cayetano Heredia.

¢ Fortalecer el cambio del sistema de infraestructura para fa higiene de manos

¢ Desarrollar habilidades procedimentales en la técnica de higiene de manos
(HM).

lil. AMBITO DE APLICACION

La presente directiva sera de estricto cumplimiento por todo el personal gue brinda
atencion de salud en los diferentes departamentos/ servicios del Hospital Cayetano
Heredia.

IV. BASE LEGAL

¢ Ley N° 26842 — Ley General de Salud.

e Ley N° 27657 — Ley del Ministerio de Salud.

o R.M. N°179-2005/MINSA que aprueba la Norma Técnica N° 026 de Vigilancia
Epidemiolbgica de Infecciones Intrahospitalarias.

o RM. N° 168-2015/MINSA que aprueba el Documento Técnico “Lineamientos
para la Vigilancia, Prevencion y Control de las Infecciones Asociadas a la
Atencidn de Salud”.

e R. M N° 773-2012/MINSA que aprueba la Directiva Sanitaria N° 098-
MINSA/DGSP-V.01, “Directiva Sanitaria para Promocionar el Lavade de manos
Social como practica saludable en el Per(”

e R.M. N°255-2016/MINSA que aprueba la “Guia Técnica para la Implementacion
del proceso de Higiene de manos en los establecimientos de Salud”
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V. DISPOSICIONES GENERALES

5.1. Definiciones QOperativas
Infeccion asociada a la atencién de salud (IAAS): Condicién sistémica o localizada
que resulta de la reaccion adversa a la presencia de microorganismos a sus toxinas
en un paciente hospitalizado en la atencién ambulatoria. Se considera 1AAS, si
existe evidencia que esta condicidén no estaba presente o en incubacién en el
momento de su admision, a menos que esté relacionada con una admisién previa.24

Estrategia multimodal para la Higiene de manos (HM): Es una metodologia basada
en directrices, con el objetivo de modificar conductas del personal de la salud, para
el mejor cumplimiento de la HM, mejorando asi la seguridad en la atencién af
paciente.*

Lavado de manos con agua y jabén: Realizacidn de la higiene de las manos con el
fin de eliminar suciedad, materia orgénica y/o microorganismos mediante una accion
fisica o mecanica lavado con agua y un detergente (jab6n) con agente antiséptico.!"

Desinfectante alcoholico_para friccién de manos: Producto alcohélico (liguido,
espuma o gel) destinado a la aplicacién en manos con el fin de reducir el crecimiento
de microorganismos. Tales productos pueden contener uno o mas tipos de aicohol
con incipientes, otros principios activos y humectantes. (Formulacion recomendada
segun OMS; alcohol isopropilico al 75% (v/v), glicerol al 1.45% (v/v) y peréxido de
hidrogeno al 0.125% (v/iv).11

Friccion de manos con antiséptico: Rozamiento de ambas manos, previa aplicacion
de un antiséptico, con el objeto de reducir o inhibir Ia propagacion de los
microorganismos, sin necesidad de una fuente exégena de agua, ni del enjuagado
o secado con toallas u otros instrumentos. 1

Higiene de manos clinico: Medida Higiénica conducente a la antisepsia de las
manos, con el fin de reducir 1a flora microbiana transitoria. Consiste usualmente en
frotarse las manos con un antiséptico en base alcohélica o en lavarse con agua y
jabdn normal o antimicrobiano.

Higiene de manos quirdrgico La higiene de manos quirdrgico es el procedimiento
que consiste en reducir el mayor nimerc de microorganismos patdgenos de las
manos hasta los codos por medio de movimientos mecénicos y desinfeccion con
productos quimicos antes de practicar una intervencion guirGrgica. Dicha actividad
debe ser realizada con un antiséptico para manos antes de su ingreso al quiréfano
por fodo el equipo qguirargico. Recordar que el uso del cepillado no es necesario para
reducir la carga microbiana cuando se utiliza antiséptico con efecto residual.
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5.2. Conceptos Basicos

Agente Infeccioso: Microrganismos que tienen la capacidad de sobrevivir en
ambientes hostiles, con gran capacidad de adherencia a las superficies, con grado
variable de virulencia y en muchos casos de resistencia a los antimicrobianos,

Los mas frecuentes vistos en IAAS son: Staphylococos aureus resistente 0 no a
meticilina, estafilococos coagulasa negalivos; enterobacterias como Klebsielia v
Echericha coli productoras de hetalactamasas de espectro extendido (BLEE),
germenes no fermentadores como Pseudomona aeruginosas y acynetobacter
baumannii

Mecanismos de trasmision: Proceso mediante el cual se produce la trasmision de
patdégenos, en este caso en el ambiente de la atencién el cual requiere de una serie
de condiciones; la primera es la presencia del microorganismo en la piel o en los
objetos del paciente. La segunda es el contacto con las manos del personal de salud
con los microorganismos, si estos tienen la capacidad de sobrevivir unos minutos y
no se realiza la adecuada higiene de manos, esta trasmisién puede continuar de
manera cruzada, por el contacto de las manos contaminadas del trabajador con ofro
paciente,

Flora transitoria_(microbiota transitoria). En la atencion clinica, los trabajadores
pueden adquirir microorganismos presentes en los pacientes y en las superficies
inanimadas sobretodo en |a unidad del paciente, estos gérmenes constituyen la flora
transitoria, la cual se ubica en la epidermis y la colonizan; normalmente se elimina
con la higiene de mano. Los tipos de gérmenes dependen de los existentes en cada
institucion, por ejemplo Enteroccoccus sp., Staphilococcus aereus, acinetobacter
baumanni, Pseudomona aeruginosa, clostridium difficile , Virus y hongos sobreviven
en las manos de los trabajadores de salud por minutos o horas, e incluso dias, en
aquellas personas con dermatitis estas pueden convertirse en flora permanente;
algunos de estos gérmenes pueden ser resistentes a los antimicrobianos. Tienen
mas posibilidades de ser removidos mediante el lavado de manos de rutina.

Flora residente (microbiota residente). Corresponde a las bacterias que habitan en
la piel en condiciones normales, es decir en la piel sana. Esta flora esta compuesta
por bacterias Gran Positivas principalmente Staphylococcus coagulasa negativo,
Corinebacteria sp. Y anaerobios como Propionobacterium Sp., pero en aigunas
areas como axilas o el periné,

Pueden encontrarse gérmenes gran negativos. Esta flora no es infecciosa por si
misma y es constante, aunque puede causar infeccién cuando ccupa espacios
estériles, ojos o piel que no se encuentra intacta. En condiciones normales el
namero de bacterias aerobias presentes varia sequn el sitio anatémico.
Microorganismos que residen debajo de las células superficlates de la capa cérnea
y también encontrada en Ia superficie de la piel.!
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V1. DISPOSICIONES ESPECIFICAS

6.1. Los 5 momentos de la OMS para la higiene de manos

l.a necesidad de efectuar la higiene de las manos esta estrechamente ligada a las
actividades de los profesionales sanitarios en el espacio fisico que rodea a cada
paciente. Si lo consideramos en relacion a un solo paciente. Conocer, comprender y
reconocer esos momentos son los pilares en los que se basa una higiene de manos
efectiva,

Realizar la accién adecuada en el momento apropiado es garantia de una atencién
sanitaria segura.

LOS CINCO MOMENTOS PARA LA HIGIENE DE MANOS EN LA ATENCION AL
PACIENTE

Descripeidn del momento de la higiene de manos Preferentemente
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¢« En caso de czue durante 13 atencion ai
paclente, se pase de una zona del cuerpo

_....contaminada 3 otra hmpra ¢ S

« Después def contacio con humores
QIGAMCOS 0 eXQECIONEs. MUCosas yr‘o

Después del
nesgo de piel que ‘no ?_s,‘é ndemne 0 aposios ;
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o manipular un
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MVasivo a pesar
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de manas

) heridas
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Usar alcoho! gel

e Despues del comtacte  con  objelos :
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6.2. Técnicas de la Higiene de Manos

6.2.1. Higiene de manos clinica

Termino genérico referido a cualquier medida adoptada para la limpieza de fas
manos -friccion con un preparado de base alcohdlica o lavado con agua y jabdn-,
con el objetivo de reducir o inhibir el crecimiento de microorganismos en las manos.

Objetivo: Remover o eliminar los microorganismos transitorios adquiridos por
contacto reciente con los pacientes o material contaminado.

Son de dos formas de acuerdo al insumo gque se utiliza

* Higiene de manos por friccion con solucién alcohdlica. Es la asepsia de manos que
utiliza la aplicacién de un antiséptico sobre piel seca y se utiliza en presencia de
manos limpias, libres de materia orgénica, para remover o eliminar los
microorganismos transitorios adquiridos por contacto reciente con los pacientes o
material contaminado. La duracion es entre 20 y 40 segundos

« Higiene de manos con agua y jabdn: Consiste en la remocién mecanica de Ia
suciedad y eliminacion de microorganismos transitorios de ia piel, el insumo utilizado
es el agua y jabon, pudiendo ser un antimicrobiano y tiene una duracion de 40 a 60
segundos. Remueve en un 80% la flora microbiana {ransitoria.

Situacién previa a la Higiene de Manos

e Retirar reloj, anillos y pulseras.

= No usar ufias postizas ni esculpidas.

e [as ufias naturales deben estar cortas.

¢ Siusa mangas largas debe levantarlas hasta la altura del codo.

e Alrealizar el lavado de manos el producto utilizado debe tener contacto con toda
ta superficie de la piel de las manos, para que sea eficaz.

Caracteristicas importantes de los dispensadores de productos de
L.avado de manos

Los productos (jab6n no antimicrobiano, productos basados en aicohol, jabén
antiséptico} deben estar contenidos en un envase totaimente descartable con vaivula
dispensadora de un solo uso.
¢« No se deben rellenar ni trasvasar, utilizarios siempre en su envase original y
descartarlo, son de uso Gnico.
o Las foallas de pape! descartable deben estar colocadas en dispensadores que
permitan fa extraccion o el corte sin necesidad de manipularias.
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6.2.2. Higiene de manos con base alcohélica

Elementos a utilizar

e Soluciones alcohdlicas o gel alcohélico (en concentracién entre 60% y 80%).
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1. Deposite en fa palma de Ia manc una daosis suficiente para cubrir todas las superficies a friccionar
Frotese {as palmas de fa manos entre si

3. Frdtese Ia palma de Ja mano derecha contra el dorso de la mano izquierda entrelazando los dedos v
viceversa,

4. Frétese las palmas de la mano entre si con los dedas entrelazades,

5. Frétese el dorso de los dedos de una mano con ja palma de la mano opuesta agarrandose los dedos,

§.  Frétese con un movimiento de rotacién el pulgar izquierdo, atrapdndolo con la palma de la mano derecha
y viceversa.

7. Frétese la punta de fos dedos de 1a mano derecha contrala palma de la mano izquierda haciendo un
movimiento de rotacion y viceversa.

8. Unavez seca, sus manos son seguras.
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6.2.4. Lavado de manos Pre Quirtrgico

El objetivo del lavado de manos quirirgico es remover mecanicamente Ia suciedad, los
microorganismos transitorios y reducir la flora residente durante el tiempo de
procedimiento quirdrgico de las manos del personal del equipo quirtirgico.

Todos los miembros del equipo quirirgico que estén en contacto con el campo
operatorio y/o material estéril deben realizar lavado de manos quirdrgico.

e Requiere el uso de soluciones antisépticas de amplio espectro y efecto residual como
solucidén alcohdlica al 60% con gluconato de clorhexidina al 1%, gluconato de
clorhexidina al 4%.

Por muchos afios, esta técnica requirié la friccion de las manos del personal con
cepillos. Sin embargo, tal practica puede dafiar la piel e incrementar la dispersion de
las bacterias a partir de las manos. Varios estudios sugieren que ni los cepillos ni las
esponjas seon necesarios para reducir el conteo microbiano de la piel de las manos del
personal quirdrgico a niveles aceptables, especialmente cuando se utilizan productos
con base aicohdlica.
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1. Humedecer las manos y colocar fa dosis necesaria de jahén antiséptico.

2. Hacer espuma friccionando tas mismas fuera del chorro de agua,

3. Para el primer pfocedlm!ento del dia impiar debajo de Ias ufias con

"~ espatula impia ufas ‘
o 4, " tltavado de manos quirdrgico debe incluir manos, antehrazos, hasta el

codo.

5. Silasufias estdn cortas af ras de Ia yema de las dedos, reahzar la frlcc;on
con el Jabon antiséptico

Se debe realizar durante 2 minutos de ia siguiente forma:

6. Frotar la palma de la mano derecha sobre el dorso de {a tzqulerda,
viceversa.

7. Frotar los pliegues interdigitales,

_ 8. Frotar los extre_fnos de J_nﬁ deddg de ambas manos.
9. Frotar el pulgar de ambas manos.
. 10. Frotar mufiecas y antebrazos hasta el codo.

AL Enjuagarlasmanos mantenléndolaslevantadas sobre Ios codosy a|ejadas
del cuerpo. No tocar superﬁc:les o elementos. ‘ :

Vil. RESPONSABILIDADES

7.1. De la Programacidn y requerimiento de insumos para la HM
£l Departamento de enfermeria es quien elaborard la programacion vy
requerimiento anual de insumos para la higiene de manos (papel toalla, jabon con
clorhexidina, y alcohol gel) para los diferentes servicios, incluyendo servicios de
apoyo.

7.2. De la adquisicion, abastecimiento, distribucion y permanencia de
insumos para la HM
6.2.1 De la adquisicion, se realizara por licitacion anual programada de
responsabilidad de la Direccién de Administracion del hospital, en cuyo comité
participara Departamento de enfermeria, Oficina de epidemiologia vy
administracion.

6.2.2 Del abastecimiento y distribucion: se realizard a fravés del almacén
central quien contara con una relacion de distribucion mensual para cada servicio
(elaborada por el Dpto. de Enfermeria).

6.2.3 De la permanencia de insumos en servicios: estara a cargo de cada jefe de
servicio gquien garantizara el uso de los insumos para este fin, sefializando fecha
de recarga de cada dispensador.

11




PIRECTIVA SANITARIA N° 002- OESA 2019/HCH V.01

“Disposiciones para la Higiene de manos en la atencién a pacienies en el Hosnital

7.3.

7.4.

7.5.

Cayetano Heredia

T

De la evaluacion de existencia de infraestructura

Este tipo de evaluacién es de responsabilidad de cada enfermera jefe
/coordinadora de servicio, revisando existencia y operatividad de lavatorios,
dispensadores de alcohol gel, jab6n con clorhexidina y papel toalla,

De la Difusion y Capacitacion en la implementacion de la HW
6.4.1. Difusion.- de responsabilidad de Ia Oficina de Comunicacicnes, se realizara
de dos formas:

6.4.2. Fisicas: a ftravés de adhesivos colocadas en zonas de mayor
desplazamiento ubicadas en paredes, pisos, habitaciones de pacientes vy
consuliorios.

8.4.3. Electrénicas: a través de mensajes subliminales en las pantallas de las
computadoras del HCH, asi como en la pagina Web del HCH, Asi mismo se
elaborara videos musicales con participacion de trabajadores publicandolo por
telemedicina a todos los usuarios.

6.4.4. Capacitacion.- de responsabilidad de la Oficina de epidemiologia y S.A/
jefaturas medicas y de enfermeria de cada departamento final y de apoyo quienes
mediante un programa de capacitacién brindaran este fortalecimiento de
conocimientos tedrico practicos.

De las evaluaciones de cumplimiento de fa HM, de responsabilidad
de la Oficina de epidemiologia y S.A

6.5.1. Evaluacion de la adherencia a la higiene de manos en los cinco momentos
de la atencidn al paciente, esta evaluacién se realizara semestralmente, en una
observacién inopinada, al cumplimiento en la atencién directa al pacienie,
siguiendo {a metodologia de la OPS.

6.5.2. Evaluacion de la Adhesidn a la técnica de la friccidon de manos con alcohol
gel y con agua y jabdn en la atencion al paciente, esta evaluacion se reatizara a
traves de la supervisién comunicada a las jefaturas previamente observando el
cumplimiento a la técnica de la Higiene de manos con agua y jabén y alcohol gel,
para luego demosirarle la adecuada técnica de esta manera fortaleciendo su
adhesion en los trabajadores asistenciales.

6.5.3. Evaluacion del Nivel de conocimienios, esta evaluacion busca confirmar el
conocimiento obtenido en las capacitaciones y supervisiones realizadas, se
realizara semestralmente en los monitoreos al cumplimiento de la adherencia y
adhesion a la HM.
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T T P

Vill. DISPOSICIONES FINALES

Queda bajo responsabilidad de los jefes de departamentos médicos, servicios de
apoyo, de enfermeria y de obstetras el hacer cumplir la presente directiva en el
personal a su cargo. La presente directiva debe ser cumplida sin modificaciones y
mantenerse en vigencia. Toda disposicién o directiva anterior, gue contradiga a la
directiva actual, gueda sin efecto.

i3




DIRECTIVA SANITARIA N° 002- OESA 2019/HCH V.01
IDisposiciones para la Higiene de manos en Ia atencién a pacientes en el Hospifal

Cayetano Heredia

IX. ANEXOS
Anexo 1

LISTA DE VERIFICACION DE LA TECNICA DE HIGIENE DE MANOS CON SOLUCION ALCOHOLICA

Senvicio; Cadigo: Profesién
Sexo: Edad: Afios de servicio:
Fecha: Hora: Tumo:
N° Camas N° Pacientes
ACTIVIDADES Sl NO OBSERVACIONES

Deposita en la paima de la mano una ]
1 |cantidad de producto suficiente para cubrir \@%mm

toda la superficie a tratar. e

2 |Se frota las palmas con paima

Frota la palma derecha contra el dorso de la %
3 |mano izquierda enrelazando los dedos y

viceversa.
Frota las palmas de las manos entre si, con = g@%

4 A
fos dedos entrelazados.

5 Frota el dorso de los dedos de una mano con I
la palma de la mano opuesta. L2
Frofa con un movimiento de rotacién el S

N

6 |pulgar izquierdo rotandolo con la palma de I
mane derecha y viceversa. M}
Frota fa punta de los dedos de la mano
7 derecha contra {a palma de la mano
izquierda, haciendo un movimiento de
rotacion v viceversa.

DURACION 20-30 Seg

TOTAL %
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Anexo 2

LIS TA DE VERIFICACION DE LA EECNICA DE HIGIENE DE MANOS CON AGUA Y JABON

Servicio: Cédigo: Profesién
Sexo: Edad: Afics de senvicio]
+
Fecha: Hora: Turno:
N° Camas N° Pacientes,
ACTIVIDADES
Si NGO OBSERVACIONES
Se moja las manos con agua cormignte.
o . . i S
1 |{Se aplica jab ara cubrir ta superficie de la mano. ‘:?i,'—'-‘
plica jabdn p. j= . /' —
2 |Se frota las palmas con palma
i 3 |Sefrota la palmacon dorso y viceversa
%
[ 4 |Frotacion de interdigitales
5 Se frota las palmas de las manos con los dedos
entrelazados.
Se frota con un movimienio de rotacién el puigar
6§ |izquierdo, rotandolo con la paima de la mano
derecha y viceversa.
Se frota la punta de los dedos de [a manao contra |z ) /’% G
7 |palmade la haciendo un movimienio de rotacién y L )
i viceversa,
8 |Se enjuaga ias manos con agua.
9 |Se Seca con una tozalla descartable.
Utiliza el papel toalla para cerrar el grifo.
10
Duracion 4660 Seg
TOTAL %
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Anexo 3

LISTA DE VERIFICACION DE LA TECNICA DE HIGIENE DE MANDS PRE CGUIRURGICA

lnas

lar momonto

st NG| 2de mamento st [noj Zor momente
3 g 1Y

Edojur jaz munos ¥ antobrazes con sgua v
0 jabon antisoptico

Repetir hasta el pasa 9° 7

Aplicar una cantidad sufcients do jabon
1 | aniiseplico sulicients pars culmsir toden
faw superficies a iratar

Aplicar una cantidad wuRicionta de jaborn
antiseplico suficizrnts para tubrir odas
las superficivs o tratar

=

Apticar una cantidad suficiante de jabon
antmeptico suficionte pom cubris todan
las superficies a batar

Extendsy af jabon por toda la paina de 1a
[t

Extandar ol frbon por loda iz pafma de la
mano

sl
N

Exandar ul Jabon por toda I palma do I
Lz ()

Frotar ancrgicamente palme de mano
daracha sobve dormo de mano izquicrda,
3 | luego mano izquicnde sobre derecha, cn
arpian introducir los dados ontso los

oupacion interdigitulan

Frotar enorgicamen i+ palma de mang
derecha aobre dorso de mano ixquiarda,
luesge mano izquicrds acbre demena, on

ambas introducir lon dedos antre loa

enpacios intrdigitaien

Frotar ensrgicamente palma de mena
demmcha sobre dorso e mano rquterds,
luego mano xqaierda sobye derecha, on

ambag iIntreducir oz dedos shtre tou

wapacios interdigitales

Frotar las palmag 2 las manos entee 5l
4 introduciende (o dedan ontre los
wapacios interdigitales

Frotarlas painas do las manos ontra i
introducisndo los dedos ontre los
supacion intsvdigitalos

Frotar las paimas do las manos antre ol
introduciendo low dedos en brs loa
ezpacios interdigitales

Frotar e dorso do lor dedos de una manc
con la palnm de ta mano apuesta
agarrandote Ins menos cambio da manon
de igunl fermma

Frotar o dorzo de 1ot dudos do una mang
<on ia pakma da ki mano opuaats
tas o do
&= Fgual Formms

Frotar el dorso do oz dedos de una mano
can fa palima do ts mano cpassta
dgarrandoss Ia0 MENos cambio de manos
e igual formsa

Frotar elrcuizmnants cada dodo de lag
G MANOS empoTando por of pulgary
Terminanda sn ol manigue

Fratar circularmente cada dedo de tan
manos ergezando por sl pulpary
Irmimran<de en ol madique

Frotar eirculanmmonts cadn dedo de bas
manos empezande oo pulgar y
tsrminando en sl mediique

Froter cireulanaanis lu palma da rranaa
7 <an lus yaman de fon dedos do ia meno
opussia

Frotar circulurmonts i paima do manos
<on lue yemas do loo dedon do 1a manc
opunuta

Frotar circularmonia la painsa de manos
<aon lae yemas do lon dedon de la mano
opUEnEY

Ceontinuar frotando fan mufscas y
B mntobmxon hasta of codo an forma
circulay,

Continuar ftotando laz muimcss hanta
oa oh forma cil

Conlinuar frotendo hanta dns munccan en
Vorma circular,

Enjungar len manos y los snlshiazos ,

Enji faa ylos

Enjuagar ks manos y los antebrazox,

dasdae ow dedon hacia ol codo, *
9 pasandelos a tsavas dol agas o ana cals pusandelos a wﬂn.msﬂ &a..._ agua en ung nola paaondaton a Gravas def agus on snx sola
- direcaion - B direccion
Rivccion © gy

Acoader a o pala Guirgigles mantenisnde

0 las manos y el sniedraze por encima de
toa codoa ¥ elsjadox do la ropa quirargios

e Con una teeila estoril vocar zin froter

desde loz dedos bacia los codoa

TaTAL

TOTAL

ERTT
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Anexo 4

Ficha de evafuacion de los Momentos de la Higiene de manos en la atencion al paciente

Nimero de

Himetohde
HESION"T

q periedo”;

Observader:
s

Fecha:
[k 3]

Servicio:

Hors de inicioffine

Lepartamento; | : . rn ey H* de papina

Curacion sesion:
4 ()

Ciudad™:

4

-
u

kS
pa

0
O

LRSI

[} 3re 2 3sep
O zesp ol
[Ysese ¢ pac

fow b
S

Ty
b

GoRo
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Anexo 5

_ZQHZ.HDW_O.UN MATERIALES E INSUMOS DE HIGIENE DE MANOS EN SERVICIOS HCH

#

-3

R T
Mt AN LA

SERVICION

Fecha:

ANEXQO 5

APABIENTES

Higlene de manos por friccion con

Higlene de manes por lavado con agua yjabon

Existe
gartel

dispensadores

zo

Tienen
aleohsl

gel

Estan

operativos

)

Exisie
cartel

dispensadores de jabon

e

tienen Estan

jabon

operativos

dispenszdores de papsl toalla

We

Tienen

Estan
papel |

I operativos

cuarlo de camas:

cuarto de camas:

cuarie de camas:

cuarto de camas:

cuarto de camas;

cuarto de camas:

cuarte de camas:

cuano de camas:

LB 1 - W L I - ¥ X PR

cuario de camas:

cuario de camas:

ot
(=3

cuario de camas:

ey
-

cuarto de camas:

=
bl

=
w

cuarto de camas:

Topico amb fmpio

B

Topico amb sucio

|y
tn

Procedimienfos

o]
[~}

ofros. ..

L]
=~

=
=]

otros. ..

— total
)

%

EE- D T
E0%

Existe %mumm,mmnoﬁ de so

icion alcohofica para higisne de

manos en e] coche de curaciones sl

iCudintos?

NG

frcos jabon cosmetico

51

NO

existe dispensadores poratiles en mal estado 51

ECuiintas?

NO

Nombre v apefidos de jefa /coordinadora

{*1 eperativos: estanan funcionando 2§ Tengan o no Insumos
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Anexo 8

PRUEBA DE COMOCIMIENTOS EN HIGIENE DE MARIOS

fechs

Nombre y Apeifido

SETYICID

Gruga ocupsacional

aded

Tiempo de servicio

PREGUNTAS

ALYERMNATIVAS DE RESPUESTA

A

B

C

0

L. La higiene de
meaos s¢ defire
come:

Friczizr zzn 3 z2nol
ze con el ohoatr
dereagcic o opuinl-
el cretimierts 2o
"rieronres oz
arjzs ez

Yervgcior ze 2
zutiedss de fas

Tanol Sira nnibir el
ragin ento £e

T ICFODIEE" ZMGE &1
2T MaEn0:,

Friczior 224 322 nol
se T ionaguy
Labor:cor &l
zojetive de reducit o
rnizic el grezimierts
demgrourgaricy or

ergeior o8 @
foraresiderta de
BI MINOL £ErA
hLTRIEEY

sesgir znto o8
TILIOSES " 2M103
sriazrraros

2. La Higiene de
manos chnico s
MPORTAMTE:

Para que cunaiz
enlzrarra
tecrica del WIRGA

Pzra preven iy
rfess ones
rirehooaitaiar 2o

Para azar el
Fi !"’P‘ICD cLe

s*rdz e YEWSA

?araque el
ersonsitenss tos

3. Enrelscion s s
FLORA
BACTERIAMA
margue o
carrecto:

Loz tipos de fzre
DEITRrAry
crezenterap Iy
Tano: sor;
tranztoniay
zolonizarte

15 flzrares zerte
estarelzzionsds o
ez wfecciors:

rtrakozaitglar g

ciflzmg res derte s
sroUentrs &n i
zzpas zupe-f 2 sles
delz ool

.z fizva colorizarts
e lozaliza er zapes
'upﬂ"?c dlezce 2

S|
]

4. Referente alas

35 nfersones

LorrezpIagern 2

Yo ze rouyer

fre corzgelas

infecciones rirabomamzlar as riecs znez gue te riegs snes que te rieczznes
5 margue s ternier for arezentsn detaues srecentsn gesode | quiturgicas cet oo
g respuests corrects | ofamracasr de rasde alta. mpis TR irTiLGen
rierz.ones oIp tahizacion, stieilze que 2
asoeianat ez zstancs presevies af Crezantzt Nzt
atencian saritan Toments e Llderdelams
rErRIo.
5. Cusndo hay que | Juardoisz raror | Dusrdo ks 3 luagrdoizs varas

fevarse las manos
con zgus y jshén

Bebin
contsvirsdss

trabz 2co 0on
Tarentes soMazoes
de gerrera
-eziztentes

entsiic cor

sectecicres

sHtanir- tacas o

TaiEtEdes
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PREGUNTAES

ALTERMATIVAS DE RESPUESTA

A B € B
6. El tiempo de Jells e Sedlzf0zeguncor | De 20230 22runcoz | Je €25 30
iavado de menos iezuroo: eZUP IOz
chinico ex
7. Los Momaentos g 4 3 g
de [z Higiene de
menas en total son
B. ] LER Momento | Art=scezes-al Jessucs de riesgs dries e an Jetauer ce tisra

de lz higiane da
mangs £3:

de evzosicion 2

faidor zz~zorales

I-Icez.miaris

impic vz sreptics

mzloanie

9. EL 3E8
Liamentc de s
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25,

Artezce un
sroceg.miarts
impio 'z z18plics

Jesoue: de riesgc
dperzosiciar 2
f sidas sa-zorsles

Jezsuerce tocsrs

Jezzuer ce

10. ¢Cusl de Ins
siguieates, e la
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cruzads de
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w52 Tano: Je oz
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=l rezoeal,
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t
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