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Introduccion

¢, Qué es la esterilizacién hospitalaria?

La Central de Esterilizacion (CE), por definicién, es el servicio que recibe, acondiciona, procesa,
controla y distribuye textiles (ropa, gasas, apoésitos), equipamiento biomédico e instrumental a todos

los sectores del hospital, con el fin de proveer un insumo seguro para ser usado con el paciente.

Tipos de esterilizacion en sanidad

Seguramente habras oido hablar de las llamadas “enfermedades hospitalarias”. son aquellas
infecciones que se adquieren al permanecer en un hospital. Estas infecciones nosocomiales afectan

a un 5% de los pacientes.

Para evitar, en la medida de lo posible, el contagio de este tipo de patologias es de vital importancia
aplicar métodos de esterilizacion. Estos se pueden clasificar en métodos fisicos, quimicos y

mecanicos:

Métodos fisicos: Como métodos de esterilizacion fisicos se puede aplicar calor seco,

calor humedo o, bien, radiaciones ionizantes.

Métodos quimicos: Generalmente, los tipos de esterilizacién quimicos se usan con
materiales sensibles a esterilizaciones fisicas. Los mas utilizados son:

«  Oxido de etileno gaseoso

« Plasma de peréxido de hidrogeno

« Ortoftaldehido

Métodos mecanicos: La esterilizacidn mecanica consiste en hacer pasar fluidos a través de filtros
microporosos. Los microorganismos no pasaran a través de ellos, ya que su tamafio sera mayor al del

poro del filtro.
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Analisis de la problematica

En los servicios de salud, el area de esterilizacion cumple un rol esencial en la prevencién de
infecciones intrahospitalarias, garantizando que el instrumental e insumos médicos sean procesados
adecuadamente antes de su reutilizacién. Sin embargo, se ha identificado que, durante el proceso, el
personal se encuentra expuesto a diversos riesgos bioldgicos, derivados del contacto directo o

indirecto con agentes patégenos provenientes de materiales contaminados.

Estos riesgos pueden verse incrementados por factores identificados en las visitas al servicio tales

como:

e Deficiencias relacionadas con el mobiliario no acorde a la normativa vigente (resolucién
nacional 1067/19 — Ministerio de salud y desarrollo social): mesas de trabajo de marmol u
otro material no aprobado

¢ La dotacion insuficiente del personal del Servicio de Higiene y Seguridad, que no cumple con
lo establecido por la Ley 19.587 en relacion con la cantidad total de trabajadores

e La presencia de maquinarias con fallas o deterioros, como la estufa de calor seco con rotura
de tapa que incrementan el riesgo de accidentes laborales y comprometen la eficiencia del
proceso.

e El uso inconsistente de los EPP

e Poca dimension por parte del personal de los riesgos biol6gicos presentes.

Esta situacion no solo representa un riesgo directo para la salud del personal involucrado, sino que
también puede tener consecuencias indirectas sobre la calidad del proceso de esterilizacion y, por

ende, sobre la seguridad de los pacientes.

La combinacién de deficiencias en infraestructura, dotaciébn y cumplimiento de medidas de
bioseguridad evidencia la necesidad de contar con un procedimiento formal que oriente las tareas del

servicio de esterilizacion y minimice la exposicién a agentes bioldgicos.

“‘Los agentes biologicos, tanto infecciosos como no infecciosos, pueden ser una considerable
amenaza para la salud en numerosos sectores y lugares de trabajo en todo el mundo y causar
enfermedades profesionales.” GUIA DE ACTUACION Y DIAGNOSTICO DE ENFERMEDADES

PROFESIONALES - RIESGOS BIOLOGICOS - SRT
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Objetivo General

Evaluar y analizar los riesgos biolégicos asociados al proceso de esterilizacion, con el fin de mejorar

la seguridad y la calidad del procedimiento.

Objetivos Especificos

» Identificar los principales riesgos biolégicos asociados con los métodos de esterilizacion.

» Analizar las practicas y protocolos de esterilizacion vigentes

» Evaluar cumplimiento de las normas de bioseguridad del personal

* Proponer recomendaciones para mejorar las practicas de esterilizacion hospitalaria y
prevenir la exposicion a riesgos bioldgicos.

* Registrar las deficiencias observadas que puedan afectar la seguridad del personal durante

el desempefio de sus tareas.

Fundamentacion

La eleccién del tema “Riesgos Bioldgicos en el Proceso de Esterilizacion” surge de la alta exposicion
a la que se encuentran los trabajadores de la salud en general, y en particular, el personal del area
de esterilizacion, frente a agentes biolégicos capaces de ingresar al organismo por diversas vias y

causar enfermedades profesionales.

La observacién directa del proceso de trabajo permitié identificar la necesidad de profundizar en el
cumplimiento de los procedimientos seguros, el uso de EPP y las medidas de bioseguridad

implementadas.

Segun datos de la Superintendencia de Riesgos del Trabajo (SRT, 2023), en el pais se notificaron
176 casos de enfermedades profesionales en los “Servicios relacionados con la salud”, de los cuales
el 18,18% (32 casos) correspondieron a tuberculosis. Ademas, se registraron enfermedades

pulmonares relacionadas con agentes externos y dermatitis ocupacional, representando cada una el
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0,56% del total. En conjunto, las afecciones vinculadas a agentes bioldgicos constituyen el 19,88%

de los casos notificados, lo que evidencia la relevancia del problema en el &mbito sanitario.

Por lo tanto, esta investigacion busca aportar informacién y propuestas que contribuyan a la reduccién
de los riesgos bioldgicos en el proceso de esterilizacion, promoviendo ambientes laborales mas

seguros y garantizando la calidad en la atencién de los pacientes.

Hipotesis

De acuerdo a lo investigado y observado se presume que lo trabajadores de salud, mas precisamente
los técnicos y personal del &rea son mas propensos a contraer enfermedades profesionales derivadas

de los riesgos biolédgicos y accidentes, por la alta exposicion a los mismos.

No contar con protocolos o procedimientos exclusivos del servicio y valerse de medidas generales

hacen que el personal puede interpretar las mismas de manera errénea.

El nivel de exposicién del personal del area de esterilizacion a riesgos biol6gicos depende
significativamente de sus practicas individuales como asi también de las condiciones generales

edilicias, el mobiliario y los recursos.

Metodologia de la Investigacion

La investigacién se desarroll6 bajo un enfoque mixto, ya que se analizaron tanto datos cuantitativos
como cualitativos. Los cuantitativos son los datos numéricos, medibles como por ejemplo los datos
estadisticos y los cualitativos son datos descriptivos, expresados en palabras, que buscan

comprender percepciones, experiencias, comportamientos o significados.

Para la obtencion de los datos se emplearon dos técnicas principales: la observacion directa, realizada
mediante visitas de campo al area de interés, y la encuesta estructurada, aplicada al personal
involucrado. Estas herramientas permitieron recabar informacion tanto objetiva como subjetiva
respecto del proceso de trabajo, la distribucién del personal, el uso de EPP, los riesgos presentes,

etc.
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La poblacién de estudio estuvo conformada por 20 personas que conforman el staff del servicio de

esterilizacion, de los cuales se obtuvo una muestra de 10 trabajadores.
El tipo de muestreo fue total ya que se incluy6 a todo el personal para la encuesta.
La metodologia se estructurd en las siguientes etapas:

Solicitud de autorizaciones correspondientes para el acceso al area de estudio.

2. Ejecucion de visitas de campo, con el propésito de observar de manera directa las condiciones
existentes.
Aplicacion de las encuestas al personal.

Tabulacién y andlisis de los datos recolectados.

La aplicacion de este método permiti6 obtener informacién valida y confiable, posibilitando el

cumplimiento de los objetivos propuestos y el abordaje integral de la problemética planteada.

Marco Conceptual

Riesgos Laborales: Probabilidad de que un trabajador sufra un dafio derivado de su actividad

profesional.

Riesgo biol6gico: Se entiende por riesgo biolégico a la probabilidad de exposicion a agentes vivos
0 sus derivados (virus, bacterias, hongos y parasitos) que pueden causar enfermedades infecciosas,

toxicas o alérgicas en los trabajadores de la salud (Organizacion Mundial de la Salud [OMS], 2020).

Bioseguridad: Conjunto de medidas, normas y practicas destinadas a controlar y prevenir la
exposicion a agentes bioldgicos, quimicos o fisicos que puedan poner en riesgo la salud del trabajador
y del paciente. En el ambito hospitalario, constituye un principio rector para la seguridad laboral
(Organizacion Panamericana de la Salud [OPS], 2012).

Equipo de proteccién personal (EPP): Dispositivos, accesorios y vestimenta que el trabajador utiliza
para protegerse de riesgos que puedan amenazar su seguridad o salud, tales como guantes, barbijos,

cofias, camisolines, gafas de seguridad y calzado adecuado (Ley 19.587, art. 8).

Ley 19.587 de Higiene y Seguridad en el Trabajo: Norma nacional que establece las condiciones
minimas de seguridad para la prevencion de accidentes y enfermedades profesionales, incluyendo la
proteccion frente a riesgos bioldégicos en ambientes laborales (Congreso de la Nacion Argentina,
1972).
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Ley 24.557 de Riesgos del Trabajo: Marco legal que regula la prevencion de los riesgos laborales y
asegura cobertura frente a accidentes y enfermedades profesionales, obligando a empleadores y
aseguradoras a implementar medidas de control y programas de prevencion eficaces (Congreso de

la Nacién Argentina, 1995).

Prevencién: Conjunto de medidas adoptadas con el fin de reducir o eliminar los factores de riesgo

en el ambiente de trabajo, garantizando condiciones seguras para el trabajador (Ley 19.587).

Enfermedad Profesional: Enfermedad contraida a consecuencia del trabajo ejecutado por cuenta
ajena o por cuenta propia en las actividades que se especifiquen en el listado de Enfermedades

Profesionales.

Ortoftaldehido: Es un potente desinfectante de alto nivel utilizado principalmente en el ambito

sanitario para la desinfeccion de dispositivos médicos reutilizables y sensibles al calor.

Producto médico (PM): Es un producto para la salud tal como equipamiento, aparato, material,
articulo o sistema de uso o aplicacion médica, odontoldgica o laboratorial, destinada a la prevencion,

diagnéstico, tratamiento, rehabilitacion etc.

Espora: Son las formas celulares mas resistentes que se conocen y pueden soportar condiciones de

calor extremo y la exposicidn a radiaciéon y compuestos quimicos.

ETO (Oxido de Etileno): Es un gas incoloro, inflamable y con un ligero olor dulce, usado para

esterilizar equipos médicos, ciertos alimentos y productos agricolas, asi como para controlar insectos.
CE: Central de esterilizacion

Autoclave: Dispositivo que usa vapor a alta presion y temperatura para esterilizar objetos,

eliminando bacterias, virus, hongos y esporas.
SRT: Superintendencia de Riesgos del Trabajo

Esterilizacion (definiciones complementarias):

o “La esterilizacién es un proceso que elimina de las superficies todos los microorganismos
vivos, incluidas las esporas.” Organization Mundial de la Salud (OMS) — 2020

o “Método por el cual se hace infecundo a un ser vivo, evitando su reproduccion.” Real Academia
Espafiola (RAE)
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Riesgos Laborales en el area de estudio

El personal que trabaja en dichas instalaciones puede estar expuesto a diversos riesgos. Ademas de
los riesgos propios de la actividad, para conseguir la esterilidad de los materiales existen diferentes
riesgos en funcidon de variables como tipos de Esterilizacion, condiciones del lugar de trabajo,
magquinarias utilizadas, productos quimicos del proceso, asi como cuestiones organizativas, etc. De
esas circunstancias van a depender la existencia de esos riesgos y su importancia; sera por lo tanto
una prioridad de las politicas de salud y seguridad laboral, la evaluacién de riesgos, asi como la
Informacion y formacion de los trabajadores en el conocimiento de los mismos, asi como en las
medidas de prevencion correspondientes.

Los riesgos pueden ser de distinta naturaleza, siendo los mas comunes:

A- Riesqos Fisicos

Los riesgos fisicos son factores ambientales de naturaleza fisica que pueden causar dafio a la salud
de los trabajadores si la intensidad y el tiempo de exposicién superan los limites del organismo.

lluminacién: Pueden existir problemas vinculados a la inadecuada lluminacién, que puede contribuir
a la generacion de problemas visuales en los trabajadores e incluso ser causa de acciones inseguras

y de accidentes.

Temperatura: Con respecto a los problemas derivados de la temperatura sin duda el principal riesgo
tiene que ver con el calor que generan los procesos de esterilizacion por calor seco y humedo,

pudiendo producirse quemaduras por contacto.

Ruido: Las fuentes de ruido dentro de la central de esterilizacion pueden ser los equipos de
esterilizacion (apertura y cierre de las puertas; entrada o salida del vapor, etc.), el instrumental

chocando entre si o con el banco metdlico, la pistola de aire comprimido para el secado etc.

Incendio y explosion: Puede existir riesgo de incendio y de explosion, especialmente en el caso del

Oxido de Etileno puro.

Heridas: Aunque en general son pocos los problemas de cortes y contusiones que se producen en
la Central, sin embargo, si son frecuentes los accidentes por pinchazo con objetos cortantes o

punzantes.
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Electricidad: Es evidente que también el riesgo eléctrico esté presente, pudiendo aparecer algin
problema por contacto directo o indirecto con la corriente eléctrica de baja tensién sobre todo por la

manipulacién de maquinaria.

Recomendaciones generales

En el caso de los riesgos fisicos se recomienda tomar en cuenta:

e La capacitacion, comunicacion y reglamentacion interna como principales estrategias para
prevenir los riesgos fisicos.

¢ Vigilancia estrecha de un adecuado control de la temperatura y ventilacién en los ambientes,
tales como las salas de maquinas y el uso adecuado de proteccién personal en areas de alto
riesgo (zona contaminada).

e Entrenar al personal para los casos de accidentes como quemaduras, cortes y traumatismos.

e Tener un botiquin adecuadamente implementado para urgencias.

o Deben ajustarse, en todos los casos, a la ley de higiene y seguridad en el trabajo.

e Los carros de transporte deberan tener ruedas de goma.

e El personal debe usar calzado con suela de goma o antideslizante.

e Se contara con dispositivos contra incendios en perfecto estado de uso.

e El personal que trabaja con los esterilizadores a vapor o estufas debe usar guantes o
manoplas antitérmicas. En ningln caso guantes de amianto.

e Se contara con aparatos disyuntores de corriente eléctrica.

e Las maquinas cortadoras de gasa deberan tener resguardo frontal de seguridad.

e El personal que trabaja con maquinas cortadoras de material textil debe usar guantes anti
corte protectores.

e La CE debe contar con salidas para emergencias, de facil acceso.

e Se debe disponer de ducha o bafio de agua para los casos de derrames de 6xido de etileno

u otras sustancias quimicas.

B- Riesqgos Quimicos

Provocados por aerosoles, gases, vapores y los polvos organicos que pueden ser naturales o
sintéticos e inorganicos. Los agentes esterilizantes quimicos con mayor riesgo son: el 6xido de etileno,

el glutaraldehido, el acido peracético, el peroxido de hidrégeno y el formaldehido.
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Efectos adversos de algunos compuestos quimicos

Glutaraldehido: Agente desinfectante que produce toxicidad por inhalacién causando tos, dolor de
cabeza, dificultad respiratoria y nduseas. En el caso de exposicion cutdnea puede producir
enrojecimiento e irritacion.

Oxido de Etileno: Las vias de ingreso al organismo son a través de la respiracion (de mayor
frecuencia), la piel y digestiva (con menor frecuencia). Es rdpidamente absorbido por via respiratoria,
altamente soluble en sangre y con una rapida distribucion en el organismo, siendo eliminado en sus
¥, partes a través de la orina en 48 horas. Puede producir toxicidad aguda y subaguda por su
inhalacién de altas concentraciones en tiempo breve (mayor de 100 ppm). Produce irritacion ocular,
de las vias respiratorias (con disnea, cianosis, pudiendo llegar al edema pulmonar), sintomas
digestivos (nauseas, vomitos, diarrea), neuroldgicos (cefalea, somnolencia, descoordinacion y
excepcionalmente convulsiones). En estado liquido y en soluciones, su efecto irritante es mayor y
puede desencadenar dermatitis alérgica. Casos de carcinogénesis, mutagénesis y teratogénesis han
sido demostrados en animales en estudios experimentales. Por ello esta clasificada como sustancia
tipo C2. De acuerdo a la OSHA, los valores limites permisibles de exposicién (PEL) son de 0.8 ppm 6

1.4 mg/m3 en 8 horas de trabajo.

Recomendaciones generales
En cuanto a la prevencion y tratamiento de los riesgos quimicos detallados anteriormente se
recomienda:

e Cuando se utiliza Glutaraldehido, Oxido de Etileno y peréxido de hidrogeno debemos
considerar ambientes bien ventilados, proteccién personal segun posibles contactos (guantes,
anteojos, mascarilla), el uso de camaras disefiadas para evitar la exposicion, asi como de
equipos automatizados.

e En casos de fuga de ETO (algunos detectan la fuga por un olor a dulce) puede dar signos de
eczema y prurito. En tal caso, de inmediato se debe evacuar la zona, ventilar y comunicar a
un experto. Se deberda, asimismo eliminar el gas con agua pulverizada y nunca verter chorros
de agua.

e Cuando se utilice ETO y glutaraldehido es importante el control ambiental.
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C- Riesgos Ergondmicos

La existencia o no de riesgos ergondmicos viene derivada de que haya una adecuada adaptacién del
lugar de trabajo y de los equipos, a las caracteristicas de los trabajadores, para que se dé una
situacion de confort laboral y no aparezcan situaciones de fatiga.

También los requerimientos con los equipos de trabajo, cargas de trabajo, monotonia, tareas
repetitivas, asi como la utilizacion de dichos equipos, sobre todo en lo referido al manejo de cargas,
de ahi que los principales problemas de salud laboral se relacionen con el manejo manual de cargas
sin apoyo de medios mecénicos.

Como norma general el peso maximo de un cajon quirdrgico no debe superar los 15 kg de acuerdo a
la legislacion vigente y 25 kg en las mejores condiciones, pero este limite solo aplica cuando el
levantamiento se realiza cerca del cuerpo y en un recorrido corto. Es habitual que los contenedores
en transito sobrepasen los 15 kg. Debieran ser rechazados inmediatamente, o bien separar su

material en dos contenedores o usar medios mecanicos como carros, por ejemplo.

Recomendaciones generales

En cuanto a los riesgos ergonémicos, se recomienda tener en cuenta:

¢ Mantener una relacién directa con el equipo de trabajo para identificar rapidamente factores
ambientales (humedad, vapor, calor) que afecten los limites normales de confort.

e Capacitar al personal sobre las posturas adecuadas para el trabajo y los movimientos
naturales que se deben aplicar al trasladar cargas, levantar peso, etc. teniendo presente el
uso de ayudas tales como coches de transferencia o equipos mecanicos adecuados, para
evitar la fatiga y los trastornos musculo-esqueléticos.

e Los muebles de trabajo (sillas, mesas, banquetas y otros) deberan estar acondicionados de
tal manera que permitan la ergonomia postural.

e Establecer una rotacién de las actividades entre el personal para evitar monotonia en el
trabajo.

¢ Al mantener la organizacion del trabajo en equipo, la participacién, el ritmo de trabajo y la

automatizacién se evitara problemas de estrés o de ergonomia psicosocial.

D- Riesqos biolégicos

Provocados por la presencia de microorganismos (hongos, virus, bacterias, etc.). Los mismos se
encuentran presentes mayormente en los insumos e instrumentales contaminados con material
bioldgico (sangre, moco, pus, restos de tejidos, etc.).

Los microorganismos
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Virus:
e Parasitos intracelulares compuestos de material genético, rodeados de una cubierta proteica

protectora.

o Fuera del huésped son inertes, pero dentro entra en una fase dinamica en la que pueden
replicarse, llevando a cabo lo que no pueden hacer por si solos.

¢ Se propagan pasando de una persona a otro, causando nuevas enfermedades

¢ Las enfermedades virales pueden ser endémicas o epidémicas. Ejemplos son: Fiebre Amarilla,
Rabia, SIDA, Hepatitis, Gripe Aviar, Influenza, COVID, etc.

Hongos:
e Microorganismos de caracter vegetal que se desarrollan constituyendo filamentos.

e Penetran en el organismo a través de la piel o de distintos 6rganos como el aparato
respiratorio.

¢ Producen enfermedades como las candidiasis, que afectan a la piel.

Bacterias:
e Son microbios unicelulares, de muy pequefios tamafios (alrededor de 5 milésimas de

milimetro).

e Algunas producen esporas resistentes a las condiciones adversas del medio en el que se
encuentran, (incluso soportan 100 °© C de temperatura) que penetran en el organismo
convirtiéndose de nuevo en bacterias y produciendo una enfermedad.

¢ Ejemplos de enfermedades producidas serian Tétanos, tuberculosis. Célera, lepra, peste,

disenteria, sifilis, fiebre tifoidea, brucelosis, neumonia

Protozoos:
e Son organismos unicelulares que pueden penetrar en el hombre produciendo infeccion.
e Pueden producir quistes. Resisten incluso varias semanas a la intemperie.
e Son introducidos en el organismo por alimentos contaminados.

¢ Ejemplos de enfermedades por protozoos son la amibiasis

Paréasitos, gusano:
o Desarrollan algunas de las fases de su ciclo de vida en el interior del cuerpo humano. (huevo,

larva y adulto)
e Penetran en el organismo por via dérmica, respiratoria o digestiva.
¢ Se fijan en los pulmones, intestinos o a otros érganos siguiendo su ciclo de reproduccion,

poniendo huevos que son expulsados al exterior en forma de larvas y asi repiten el ciclo.
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o Ejemplos son las lombrices intestinales o la solitaria (tenia)

Vias de ingreso al organismo

son las rutas por las cuales estos agentes infecciosos pueden entrar y causar enfermedades. Las

principales son:

o Respiratoria: Inhalacién de particulas diminutas que se encuentran en el aire, exhaladas al
toser, estornudar o hablar.

sustancias roxicas sustancias tdxicas
en ¢l aire en loz pulmones

| sustancias téxicas
en loz pulmones

zustancias toxicas en
.
loz vazos sanguineos

Figura N° 1: ingreso por via respiratoria

e Digestiva: Consumo de alimentos o agua que han sido contaminados con microorganismos
patdégenos.

pared intastinal
sustanciss
= e
toxiIcas
en of intestino

Las sustancias
toxicas ingeridas
by '-6 : pueden pasar del
f;:‘:::::s:.’;::i:: intestino a los vasos

.
Vs WG sSanguineos.

Figura N° 2: ingreso por via digestiva
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o Parenteral: Penetrando a través de cortes, rasgufios, heridas o incluso piel intacta, a menudo

por contacto con superficies contaminadas.

,’\ i

1
vens j sonts

@ﬁi

//fm £ il

artariy coranbn

wterly

Figura N° 3: Distribucion por torrente sanguineo

o Dérmica: Se produce por que los microorganismos penetran en la piel llegando a los
vasos sanguineos.

sUStaNcing ROXICIS

en ba piel laz zestanciaz
LOXICYZ Pematran
en loz tepdoz

suztanciag toxicas
en los vazos
ZIngUInCOs

Figura N° 4: Ingreso por piel

17
Autor: Emiliano Gabriel Moreno Touris



Marco Legal

Ley 19.587 (1972)

Decreto 351/79

Ley 24.557 (1995)

Res. SRT 905/2015

Res. SRT 463/09
(RGRL)

Res. SRT 2288/15

Guia Agente
Biolégico (SRT)

Norma marco sobre
condiciones de higiene
y seguridad.

Reglamenta la Ley
19.587 con requisitos
técnicos.

Prevencion y
reparacion de riesgos
laborales.

Define funciones de
los Servicios de HS y
Medicina.

Obliga al Relevamiento
General de Riesgos
Laborales.

Unidad de
asesoramiento y
capacitacion en
riesgos.

Documento técnico de
orientacién.

Empleador:
condiciones seguras.
Servicio HS: controles.
Trabajador: cumplir
medidas.

Establece requisitos
practicos
(instalaciones,
residuos, ventilacién).

Empleador:
prevencion. ART:
programas.
Trabajador: notificar
incidentes.

Servicios: protocolos,
registros, vigilancia
salud.

Empleador: completar
RGRL; ART: control.

ART/Empleadores:
ejecutar programas.

Herramienta para
evaluar y controlar
riesgos biolégicos.

Obliga a evaluar,
controlar y prevenir
riesgos biolégicos.

Aplica a ambientes
con agentes
biolégicos.

Incluye enfermedades
profesionales por
agentes bioldgicos.

Exige incluir riesgos
biolégicos en
relevamientos.

Debe identificar
riesgos biolégicos en
establecimientos.

Capacitaciény
monitoreo sobre
agentes biolégicos.

Clasificacion de
agentes y medidas de
bioseguridad.

Evaluaciones de
puestos, politicas,
registros de EPP.

Protocolos limpieza,
planos, fichas técnicas.

Notificacion
enfermedades,
registros ART.

Examenes médicos,
protocolos,
estadisticas.

Formulario completo,
plan de accién.

Registros de
capacitaciones,
materiales.

Protocolos, fichas de
evaluacion, plan de
accion.

Autor: Emiliano Gabriel Moreno Touris
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Analisis historico

Antes de la Segunda Guerra Mundial, la Central de Esterilizacion era el “apéndice” de Sala de Cirugia,
el vestuario donde las mujeres auxiliares se reunian para doblar gasas y hacer vendajes. En la era de
la posguerra, se levanto la necesidad de una Central de Esterilizacion Médica y Quirdrgica en todos
los hospitales. Su responsabilidad primaria fue la esterilizacion de instrumentos y equipos, pero con

el tiempo, le fueron agregadas otras funciones.

Hacia fines de los '70 se propuso la siguiente meta: la Central de Esterilizacion tendria el objetivo de
proveer un servicio para mejorar el cuidado del paciente y mantener altos estandares en la practica
médica. También colaboraria con la administracion hospitalaria protegiendo al personal de infecciones
0 accidentes, proveyendo un ambiente seguro para el empleado.

En el caso particular del Hospital Dr. Marcial Quiroga, el Servicio de Esterilizacién ha atravesado una
evolucién significativa. Hasta hace aproximadamente un afio, el sector dependia jerarquicamente del
area de Enfermeria, y el personal a cargo estaba compuesto por enfermeros que no tenian contacto
directo con el paciente, desempefiando tareas técnicas sin una formacién especifica en esterilizacion.
Sin embargo, recientemente se implementd un cambio estructural relevante: el servicio pasé a
depender de la Direccién Médica, estableciendo como requisito que el personal sea especialista en
esterilizacion, profesionalizando asi las funciones y asegurando mayores competencias técnicas en
las tareas criticas del area. Este cambio representa un avance en términos de calidad, seguridad

operativa y alineacién con los estandares modernos de gestion.
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Analisis Actual

Localizacion del objeto de estudio

La presente investigacibn se realiz6 en el Servicio de Esterilizacion del Hospital Publico
Descentralizado Marcial Vicente Quiroga de la provincia de San Juan, el mismo ubicado en
intersecciéon de la calle Rastreador Calivar y Avenida Libertador General San Martin, en el

departamento de Rivadavia.

m {d 1a Mlmmax
0»?* 3‘3
e o o C > /

Figura N° 5: Imagen satelital del hospital
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Descripcion de la institucion

El terremoto de 1944 afecté irremediablemente las edificaciones del Hospital San Roque. Se
construyeron pabellones de emergencia y el establecimiento sobrevivié con grandes dificultades
financieras hasta 1950. Ese afio la Comision administradora decidié ceder el Hospital San Roque al
gobierno de la provincia. Esto incluia edificios, muebles, instrumental y la manzana completa que

ocupaba el nosocomio.

En 1957 el Hospital San Roque fue trasladado al edificio que estaba destinado al Hospital de Nifios

en Punta de Rieles y pasé a llamarse Hospital Marcial Quiroga, en homenaje a ese médico sanjuanino.

Tanto el edificio como su infraestructura han sufrido maltiples reformas y ampliaciones. Estos cambios
procuran dar respuesta a las necesidades de la medicina actual, y ofrecer un servicio de calidad a los

pacientes.

Actualmente es un centro de salud publica de alta complejidad. Brinda atencion e internacion en
especialidades como cardiologia, cirugia, oncologia, urologia, ginecologia, pediatria, psiquiatria,
guemados Yy terapia intensiva. Es hospital escuela con residencias en clinica médica (nivel A), cirugia,
cardiologia, psiquiatria, psicologia, trabajo social y enfermeria en cuidados paliativos. Tras su
ampliacion de 7 855 m2 en 2023, incorporé unidad coronaria, resonador, tomaégrafo multicorte y renové
su terapia intensiva. Se destaca por su atencion humanizada y calidad en diagndstico primario.

Figura N° 6: Entrada principal por calle Libertador — Edificio Viejo
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Proceso de Esterilizacion

El Servicio cuenta con una dotacion de personal de 20 agentes distribuidos en los distintos sectores:
e 2 Farmacéuticas Especialistas (Jefa y Sub jefa de servicio)

e 12 Técnicos en esterilizacion

o 5 Auxiliares

e 1 Enfermera

Los mismos cumplen horarios rotativos comprendidos en las siguientes franjas horarias:
e 7aldhs

e l1l4a?2lhs

e 2la7hs

De acuerdo a lo observado en las visitas de campo y lo aportado por el personal del servicio, se pueden
advertir las siguientes etapas del proceso o sectores de acuerdo al nivel de riesgo de contaminacion

de los materiales y para asegurar un flujo unidireccional.

Figura N° 7: Ingreso al Servicio
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A) Area No Critica (Zona Sucia o de Recepcién y Lavado)
* Recepcion del instrumental y material contaminado.
« Clasificacion, lavado manual.

* Desinfeccidn inicial.

Objetivo: reducir la carga microbiana antes de pasar a zonas mas limpias.

1- Recepcion
Recepcion de material contaminado: los materiales se reciben en la ventanilla que esta sefalizada
por un cartel externo “area sucia” en este lugar se recepciona el material contaminado de todas las
areas del hospital, los mismos deberan estar libres de restos organicos con un Prelavado (se hace

en el area que se realiz6 la atencién al paciente).

Procedimiento:

Para la recepcion y clasificacion, el/la Licenciado/a, Técnico/a o Auxiliar que recibe el material para
lavar, debera estar acompafiado de otra persona (sin uso de EPP), porque su funcién seré de soporte
para controlar ambos la entrada del material.

La persona destinada al lavado debe enumerar de manera descriptiva los elementos recibidos y la
persona que acompanfa certifica el material ingresado, anota en el registro diario de recepcion de
material: servicio de procedencia, fecha, descripcion, control de los elementos, el nombre de la

persona que trae y se anota ademas la persona que realiza la tarea de lavado.

Figura N° 8: Ventana de Recepcion
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2- Lavado manual de materiales

Procedimiento:
La limpieza manual comprende 5 fases:

A-Preparacion del detergente enzimatico: su utiliza detergente enzimatico. La medida
sera de 2.5cc medida con jeringa x litro de agua (tibia), segun las especificaciones del

fabricante.

B-Lavado: Se procede al cepillado sobre las superficies del instrumento y para remover

la suciedad. Con cepillos de cerdas blandas.

C-Aclarado (enjuague): Se enjuaga con agua limpia, potable. Después del aclarado el

instrumental debe secarte inmediatamente.

D-Secado (2.4): Secar con pafio limpio seco en lo posible no libere pelusa, acompafado
con aire comprimido (filtrado segun normativa), siempre hay q tener la precaucion de

realizar la inspeccién visual del material para determinar la profundidad de la limpieza.
E-Lubricado: si corresponde. Para PM instrumental con zonas de roce/articulaciones

3- Desinfeccion de alto nivel (DAN)

La siguiente etapa Desinfeccién de alto nivel, es solo para material (productos médicos) clasificados
como “dispositivo médico No critico” o “semicriticos A” o “semicriticos” y que no pueden ser

esterilizado por métodos de alta temperatura.

Consiste en el empleo de un procedimiento quimico con el que se consigue destruir todos los

microorganismos, excepto algunas esporas bacterianas.

Procedimiento:

Liquido para DAN: debe estar en una cubeta con buena capacidad para colocar los elementos y

gueden cubiertos en su totalidad por este liquido.

Se controla el PM antes de colocarlo en el liquido de DAN, que no esté himedo o con restos de agua,

porgue esta situacion afecta la funcion del desinfectante.
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Antes de su uso se realiza la prueba con indicador quimico que mide el pH = 7.5 del desinfectante.
El contenedor de la solucion debera tener: tapa hermética, rétulo, fecha de inicio de uso y de

caducidad* 14 dias aproximadamente para ortoftaldehido 0.55%, y 21 dias para el glutaraldheido 2%
(segun indicacioén de fabricante).

Se sumerge el material durante 5 minutos, o segun indicacion del fabricante en caso de otro DAN

Figura N° 9: Sector sucio — Personal realizando lavado por método quimico

B) Area Semicritica (Zona Limpia o Preparacion/Empaque)
* Recepcién material limpio
* Esterilizacion por calor seco o humedo

* Armado de sets quirurgicos.

* Empaque en papel grado médico, tela o contenedores.

Objetivo: preparar el material para acopiar y luego dispensar.
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Figura N° 10: Sector de empaque

1- Esterilizacion por calor humedo

La esterilizacién por el método de vapor hiumedo a presion superior a la normal (autoclave) es el
procedimiento de esterilizacién de eleccién (excepto para los materiales que no pueden resistir el
calor y la humedad; las sustancia grasas y pulverulentas).
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Procedimiento:

Antes de iniciar el ciclo verificar pardmetros del equipo: Presién de vapor, presion de camara interna,

presion cdmara externa. Registrar parametros.

Colocar el paquete de prueba Bowie/Dick en el interior de la caAmara vacia, lo mas cerca posible de la
base de la misma y de la puerta. El paquete debe situarse de manera horizontal_(la hoja paralela al
piso de la cAmara) siendo conveniente que guarde igual distancia entre las paredes laterales de la

camara.

Realizar ciclo para Test Bowie/Dick: Temperatura 134°C, tiempo: 3 ¥2 minutos.

Una vez terminado el ciclo de prueba, se debe retirar el paguete, desarmarlo y extraer la hoja de

prueba Bowie/Dick.

Figura N° 11: Autoclave A — Sector semicritico

2- Esterilizacion por calor Seco

La esterilizacién por calor seco sera de eleccién para materiales que no soportan la esterilizacién por
vapor (autoclave). Por ejemplo: sustancias grasas: vaselina, aceites minerales, polvos de talco,
metales no inoxidables (niquelados, cromados, esmaltados).

27

Autor: Emiliano Gabriel Moreno Touris



Procedimiento:
Cargar el material con EPP.
Colocar el material dejando espacio entre cada paquete. No cargar la cAmara del equipo mas del 80%.
Registrar en planilla materiales cargados en cada estufa las cuales se encuentran identificadas “A” Y
“B”.
Controlar la temperatura del termostato.
Establecer la relacion tiempo/temperatura:
e 170°C 1 HORA
e 160°C 2 HORAS

Al finalizar el ciclo, DEJAR ENFRIAR ANTES DE RETIRAR EL MATERIAL.

Figura N° 12: Estufa calor seco
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C) Area Critica (Zona Estéril o de Almacenamiento)
» Almacenamiento del material estéril.

* Dispensacién

Objetivo: garantizar la esterilidad hasta su uso.

1- Almacenamiento

Para conservar los instrumentos o materiales estériles hasta su aplicacién en pacientes se deberan
guardar en el area de almacenamiento, la cual es considerada area critica preferentemente en
armarios/o contenedores cerrados.

Esta area tiene como requisitos un entorno libre de polvo y seca, asi como la ausencia de oscilaciones
de temperatura.

Se debe evitar la manipulacion innecesaria de todos los PM procesados.

Procedimiento:

Una vez finalizados los ciclos de esterilizacion, debera colocar los materiales estériles en los estantes
correspondientes.

Las estanterias se encuentras identificadas para la ubicacion de cada uno de los materiales.
Cuando el material pertenece a un servicio en particular, se debe colocar en los contenedores

identificados con el nombre de cada servicio.

2- Dispensacion de materiales e instrumental

Existen dos tipos de dispensacion de materiales desde el servicio de esterilizacion:

1. Pedidos diarios: cada servicio del hospital presenta una planilla firmada por el jefe/a de servicio o
jefe/a de unidad solicitando insumos, material textil de curacion o cajas de instrumental. Se registra
en dicha planilla las cantidades que se entregan, quien entrega y quien recibe.

Se encuentra prohibido entregar material en el turno noche, salvo casos de urgencia que luego

seran justificados por el jefe de servicio.

2. Pedidos semanales: cada servicio presenta su planilla de pedidos el ultimo dia habil de la semana
o el primer dia habil de la semana en el servicio de esterilizacion. El servicio de esterilizacion
preparay entrega los pedidos el primer dia habil de la semana durante todo el turno mafiana.

Se registra en dicha planilla las cantidades que se entregan, quien entrega y quien recibe.
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Figura N° 13: Sector de almacenamiento — Dispensa de material estéril

Condiciones actuales

El Servicio de Esterilizacion fue recientemente reinaugurado tras una remodelacion integral. Las
intervenciones realizadas no solo mejoraron la infraestructura, sino que también fortalecieron de
manera significativa las condiciones de higiene y seguridad. La reorganizacion de los espacios
optimizé la circulacion interna y delimité correctamente las areas sucia, limpia y estéril, favoreciendo
el cumplimiento del flujo unidireccional. A su vez, la incorporacion de materiales lavables y resistentes,
junto con mejoras en iluminacion y ventilacién, redujo los riesgos de contaminacion y generd un

ambiente de trabajo mas seguro para el personal técnico.

El edificio dispone de proteccion pasiva y activa (luces de emergencia, sefializacion, extintores y
detectores de humo), lo que contribuye a la reduccion de riesgos ante eventos criticos. El personal
cuenta con el equipo de proteccion personal (EPP) adecuado para cada tarea (gafas, cofia, guantes
de latex o de examinacion, barbijo, camisolin, guantes térmicos, anti corte y de soporte de mufieca);
sin embargo, durante las visitas se observd un uso inconsistente, lo que incrementa la exposicion a

riesgos bioldgicos y fisicos. En complemento, se brindan capacitaciones periddicas, presenciales y
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virtuales, que actualizan conocimientos y consolidan buenas practicas. Asimismo, se implementa una
gestiéon integral de residuos quimicos, peligrosos y comunes, garantizando su segregacion,
almacenamiento y disposicién final conforme a la normativa vigente, con impacto positivo en la

prevencion de riesgos ambientales y ocupacionales.

Pese a los avances, persisten oportunidades de mejora. Algunos materiales de las mesas no cumplen
los estdndares higiénicos recomendados; el autoclave, aunque posee una Unica puerta para ingreso
de material sucio y egreso de material limpio, no asegura plenamente la unidireccionalidad del
proceso; y la estufa de calor seco carece de tapa, lo que supone un riesgo adicional de exposicién
para el personal. Estas observaciones indican que, si bien se han alcanzado mejoras relevantes en
infraestructura, equipamiento y capacitacion, alun existen aspectos criticos que requieren intervencion

para optimizar las condiciones de higiene y seguridad del servicio.

Figura N° 14: Extintor triclase Figura N° 15: Luz de emergencia
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Fiaura N° 16: Constancia de capacitacion recibida por el personal

La imagen muestra la ultima capacitacién dada por el Servicio de Higiene y Seguridad del Hospital al

personal de esterilizaciéon. La misma fue de uso de extintor y actuacién en caso de sismo y amenaza
de bomba.
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Protocolos y mecanismos de Bioseguridad del Hospital

PRECAUCIONES ESTANDAR

1° Lavado de manos
2° Uso de equipo de proteccion personal
3° Limpieza y desinfeccion del entorno

4° Manipulacion de desechos

5° Prevencion de accidentes con cortopunzantes

Lavado de manos con agua y con jabéng Lavado de manos con solucién alcohélica

B

Mojese las manos con agua; Deposite en la paima de ka mano usa Mlmlupﬁmdohsm
cantidad de jabdn suficients para cubeir
todas las superficies de las manos;

g Deposite en la paima de la mano una dosis de producto suficiente para Frotese las paimas de las manos

ﬂ‘\\ {l,{ EX r I mThw ‘ ot s

Frotese la paima de lamano derecha  Frétese las paimas de lasmanos  Frotese el dorso de los dedos de

contra el dorso de fa mano izquierda  entre i, con los dedos una mano con la paima de la mano
entrelazando los dedos y viceversa;  entrelazados; opuesta, agarrindose los dedos;
/& /% S Frétese la pama de la mano derecha  Frétese las palmas de las manos  Frotese el dorso de los dedos de
5 contra ol dorso de la mano izquierds  entre s, con los dedos entrelazados;  una mano con a palma de la mano
U /ﬁ entrelazando los dedos y viceverss; opoesta, agarrindose los dedos;

Frétese con un movimiento de Frotese la punta de los dedos dela  Enjudguese las manos con agua;
rotacion el pulgar izquierdo, mano derecha contra a paima de la

atrapandolo con la paima de la mano izquierda, haciendo un

mano derecha y viceversa; movimiento de rotacidn y viceversa;

9 0 i G ) @ W
= |
Frotese con un movimiento de rotacién  Frotese lapuntadelos dedosdela Una vez secas, sus mancs son

o pulgar izquierdo, atrapdndolo confa  mano derecha contralapaimadela  seguras.

Séquese con una toalla desechable;  Sirvase de ka toalla para comar el grifo;  Sus manos son saguras. paima de fa mano derecha y viceversy;  mano izquierda, haciendo un
ons maovimiento de rotacién y viceversy;
et Crédito: OMS

Figura N° 17: Instructivo general para el lavado de manos
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RECOMENDACIONES IMPORTANTES

e Aplique regularmente un producto hidratante en sus manos para ayudar a
mantener la integridad de la piel.

¢ Si es posible, evite usar anillos, pulseras y relojes, que retienen la humedad y
favorecen el desarrollo de gérmenes.

¢ La eficacia del lavado esta ligada a la accion mecanica de la frotacion.

2° USO DE EQUIPO DE PROTECCION PERSONAL

Los elementos de proteccion personal (E.P.P.) son una parte
fundamental del cuidado del personal como asi también del paciente
ante todo procedimiento de atencion en salud.

Los E.P.P. varian de acuerdo a la tarea a desempenar, mas se
encontrara con mayor frecuencia haciendo uso de: guantes, mascaras,
camisolin, cofia, proteccidén ocular, proteccion respiratoria, calzado
cerrado.

RECOMENDACIONES PARA LA COLOCACION DE E.P.P. RECOMENDACIONES PARA EL RETIRO DE LOS E.P.P.

1 Quitese todos los | 2 Pdngase el traje | 3 Pase al area limpia que 6 Higienicese las manos. 1 Quitese el EPP siempre bajo la orienta- | 3 Quitese el delantal inclinan- 4 Higienicese las manos
efectos persona- aséptico y las esta en la entrada de la ; (\ cion y supervision de un observador ca- dose hacia adelante, con ﬁ “‘ con los guantes puestos.
les (joyas, reloj, botas de goma' unidad de aislamiento. N 131 pacitado (colega). Asegurese de que haya |  cuidado para no contami-
teléfono movil, en el vestuario. O recipientes para desechos infecciososen | narse las manos. Al sacar- 5 Quitese los guantes ex-
boligrafos, etc.). 4 Haga una inspeccion vi- / b ¢l rea para quitarse el equipo a fin de se el delantal desechable, ternos y deséchelos de

a sual para cerciorarse de a que el EPP pueda d de manera a lo del cuello y una manera segura. Use
que todos los compo- N _ segura. Debe haber recipientes separa- enrollelo hacia abajo sin la técnica del paso 17.
nentes del EPP sean del W { & ‘) 2 dos para los componentes reutilizables. tocar la parte delantera. .
- R ~ (e Después desate el cinturon Higienicese las manos
d m::: :;:‘r’zti:;?i ;l de una ¢ d 2 sé%nggfse las manos con los guantes de laespalda y enrolie el n con los guantes puestos.
. 4 N : delantal hacia adelante.
5 :;‘alﬂepzlnzzze;":;?l?;g de C' . 0 : 7 Quitese el equipo que cubra la cabeza y el cuello, con cuidado para 9 Para sacarse la bata,
P teceio onal bai i no contaminarse la cara, comenzando por la parte trasera inferior de primero desate el 3
PrOLBCCION Persond’ b0 y la capucha y enrollandola de atras hacia adelante y de adentro hacia nudo y después tire
la orientacion y super- ) afuera, y deséchela de manera segura. de atras hacia ade-
v15|on_de un observador O } Jante, enrollndola de
capacitado (colega). i D . adentro hacia afuera,
- y deséchela de una
7 Pongase guantes 8 Pongase una bata (] 9 Pongase la mascarilla facial Manera segura.
(guantes de nitrilo desechable el 10 Higienicese las
para examen). ?gg’aﬁ mﬁ; manos con los
- sangre u otros humores guantes puestos.
corporales 0 de agentes scaesam
O patogenos transmitidos 8 Higienicese las manos con los guantes puestos.
por la sangre.
11 Séquese el equipo de proteccion ocular tirando de lacuer- | 13 Para quitarse la mascarilla, en
da detrés de la cabeza y deséchelo de una manera segura. la parte de atras de la cabe-
L e za primero desate la cuerda
i de abajo y déjela colgando
12 E E;:]l:'::ese delante. Después desate la
05 cuerda de arriba, también en

‘°°" los gluan- a parte de atrés de la cabeza,
10 Péngase una careta protectora 0 11 Péngase equipo para cubrirfaca- | 12 A €S puestos. y deseche la mascarilla de
gafas protectoras. beza y el cuello: gorra quirirgica Pongase un i . una manera segura.
;‘a";uebz': &:ﬁm: ;‘idco:nde :ﬁla;nl:l cable 14 Higienicese las manos con los guantes puestos.
careta protectora) O capucha. desechable 15 Saquese las botas de goma sin tocarlas | 17 Quitese los guantes cuidadosamente con la técnica apropiada y
. sino hay (o las cubiertas para zapatos si las tiene deséchelos de una manera segura.
delantales B puestas). Si va a usar las mismas botas = § v B .
wemdemtd | fuera del area de alto riesgo, déjeselas \ ARG
impermeable [ puestas pero limpielas y descontaminelas NA /"} 5 .1
reutilizable para i apropiadamente antes de salir del area & i G gy Ak
trabajo pesado). para quitarse el EPP2, ‘Lit? %f‘ *}\t‘
\ W =
“ 16 Higienicese las manos con los guantes YN
puestos. 18 Higienicese las manos.

Figura N° 18: Recomendaciones para el uso de Elementos de Proteccién Personal
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3° LIMPIEZA Y DESINFECCION DEL ENTORNO

Un concepto importante a tener en cuenta es que la
transferencia de microorganismos desde las superficies
del medio ambiente al paciente es por medio del contacto
de las manos con esa superficjie.

El rol del medio ambiente inanimado en la
transmision de infecciones ha cobrado relevancia
fundamentalmente debido a la supervivencia por periodos
prolongados de microorganismos resistentes.

‘ Las superficies contaminadas son grandes
contribuyentes para la transmision de los
microorganismaos a los pacientes ya que se convierten

-"‘- en fuentes a partir de las cuales se contaminan las
manos de los trabajadores de la salud o bien sus
guantes, gue luego entran en contacto con
dispositivos o equipos medicos.

FLUIDOS CORPORN—ES CON Por lo que se deben adoptar los:
RIESGO BIOLOGICO

5 MOMENTOS PARA LA HIGIENE DE MANOS
-Sangre e i e iy g
-Semen
-Secrecion vaginal
-Liquidos estériles
-LCR
-Pleural
-Pericardico
-Peritoneal
-Sinovial

-Amniotico

-Secreciones o excreciones
con sangre visible. Higiene y Seguridad Laboral - Medio Ambiente

Figura N° 19: Recomendaciones para limpieza y desinfeccion
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4° MANIPULACION DE DESECHOS

MAN'PULE CON EXTREMO Durante el procedimiento:
CUIDADO LOS DESCARTABLES
CORTOPUNZANTES

e Sequir las técnicas escritas.

¢ Ubicar el descartador lo mas cerca
posible del lugar donde se realizara el
= ACTUE SIEMPRE COMD S1LOS

OBJETOS, SUSTANCIAS O PERSONAS procedlmlento-

ESTUVIESEN INFECTADOS. EVITE ASI

LA TRAMSMISIGN DE ENFERMEDADES . " 0o
INFECTOCONTAGIOSAS. L Trabajar prestando atencion” a su tarea.

il Despues del procedimiento:

ANCHA CON GUIAS DE
EXTRACCION DE AGULIAS.

¢ Descartar los cortopunzantes
» USE ESTRUCTORES DEAGUJAS INMEDIATAMENTE.

¢ Enun contenedor rigido y de cierre
hermetico.

¢ No encapuchar, doblar o romper agujas.

RESIDUOS QUIMICOS A
RECUERDE LA Q RESIDUOS SOLIDOS

- PELIGROSOS URBANOS
CLASIFICACION + Desechos de productos quimicosy NIRRT e N LT el
D E R ESI D UO S sus envases. Ejempla: Forml, Fenales, Residucs de actividades administrativas, cocina,

1 limpieza de jardines, stc.
Benceno, Acido, Causticos, reactivos de LapL e Lt 25

abarataria, ete.

Desechos de biocidas y sus

envases: plaguicidas, fungicidas, RESIDUOS HUMEDOS
germicidas, etc

+ Restos de medicamentos y Yerba
medicamentos vencidos Café

» Desechos con contenidos de Orgénicos

metales pesados
Liquidos fijadores y revelaores de
placas radiograficas

» Desechos con contenidos de RESIDUOS SECOS
Mansjo de slamentos carto-punzanta: asbestos Pﬂp@|
: ?lt‘mmmlﬂ:::r:::: £ o8 5 Plastico r-o-“
capacktady taparla. D SEGREGAR TEMIENDO EN CUENTA Cartdn H
« Luegoss desechan en hobaraf. INCOMPATIBILIDAD QUIMICA Y TIFO DE -

- Rowiar bolsas. TRATAMIENTO

= Precintar Bolsas,

Figura N° 20: Instructivo para la manipulacién de residuos
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Analisis Situacional

Analisis FODA

Aspectos negativos Aspectos positivos

o Debilidades Fortalezas

£ * [ncumplimiento parcial de las normativas vigentes * Personal altamente capacitado en procedimientos

f"_, * Requisitos estructurales y mokbiliarios sin cumplimentar de esterilizacion

£ en su totalidad

n * Espacio fisico reducido que dificulta la organizacion y * Sector de esterilizacién recientemente remodelado,

E puede generar contaminacion cruzada. con infraestructura nueva que facilita el

'g * Retrasos en la incorporacién de insumos por procesos cumplimiento de protocolos.

s burocraticos. * |mplementacién de estrategias administrativas que
agilicen la provision de insumos criticos.

° Amenazas Oportunidades

E * Incremento de pacientes y servicios, aumentando la

.9. exposicion del personal a agentes biologicos. s Posibilidad de costear capacitaciones a traves de

a * Escasez temporal de insumos debido a burocracia o programa de recupero de costos.

wn problemas logisticos.

2 * Cambio de directivos donde cada uno imparte ideas

“E distintas con respecto a cada sector

<

El andlisis muestra que el area de esterilizacion tiene varios puntos fuertes: el personal estad muy bien
capacitado y el sector cuenta con una infraestructura nueva que facilita el trabajo y el cumplimiento
de los protocolos. Esto demuestra que hay una buena base para mantener la calidad y la seguridad

en las tareas diarias.

Sin embargo, también se observan algunos problemas que pueden afectar el funcionamiento: hay
partes del servicio que todavia no cumplen del todo con las normas, el espacio fisico es chico y eso
complica la organizacion, y ademas hay demoras para conseguir algunos insumos por cuestiones

burocraticas.

Desde afuera, hay factores que también generan desafios, como el aumento de pacientes (lo que

incrementa la carga de trabajo y la exposicién del personal), la falta temporal de insumos por
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problemas logisticos y los cambios frecuentes de directivos, que pueden afectar la continuidad de las

decisiones.

Aun asi, existen buenas oportunidades para mejorar, por ejemplo, aprovechar programas de
capacitacion con financiamiento y aplicar nuevas estrategias administrativas para agilizar la provision

de materiales.

En resumen, el servicio tiene un equipo solido y un entorno favorable, pero necesita ordenar mejor
algunos procesos y resolver cuestiones estructurales y administrativas para poder trabajar de manera

mas agil y eficiente frente a las exigencias del hospital.

Analisis Estadistico

Encuesta realizada al personal

1. Edad

10 respuestas

@ Menos de 25
®25-35

O 26-45

® 46-55

@ mas de 55

2. Sexo

10 respuestas

@ Femenino
@ Masculino
@ Prefiero no decirlo
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3. ;Considera que en su area existen riesgos laborales?

@ si

@ Mo

@ Nolose
100%

4. ;Qué tipo de riesgos identifica en su trabajo? (puede elegir mas de 1 ico
opcion)

10 respuestas

10 respuestas

Fisicos { Ruido, iluminacion,
radiaciones, etc.) 8 (80%)
Quimicos (Exposicion a 5 (50%)
sustancias guimicas)
Biologicos (Hongos, virus,
4 (40%
bacterias, protozoos, efc.) ( )
Ergonomicos (Posturas forzadas,
tareas repetitivas, manipulacion 8 (80%)
de cargas, etc.)
2 4 6 8

0

5. ¢ Cual considera mas relevante en su sector?

@ Fisicos

@ Cuimicos

@ Bioldgicos
@ Ergondmicos

10 respuestas
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6. ;Recibio capacitacion formal sobre riesgos laborales en el transcurso del
ano?

10 respuestas

®si
@ No
8. ;Conoce cuales son los EPP obligatorios en su area?
10 respuestas
® si
@ No

9. ;iCon qué frecuencia utiliza los EPP indicados para su tarea?

10 respuestas

@ Siempre

@ Casi siempre
O Aveces

@ Nunca

Autor: Emiliano Gabriel Moreno Touris



10. ;Sabe qué es un riesgo biolégico?

10 respuestas

&S
& MNo
@ Tengo dudas

11. ;Con qué frecuencia cree que esta expuesto a riesgos biolégicos en su
trabajo?

10 respuestas

@ Alta
@ WMedia
O Baja

12. ;Conoce los protocolos de actuacion en caso de accidente biolégico (ej.
pinchazo, exposicion a fluidos)?

10 respuestas

@ S
$ Mo

O Parcialmente
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13. ;Ha experimentado algun accidente laboral o enfermedad profesional?

10 respuestas

@ Si
@ No

14. ;Qué medida considera mas importante para mejorar la seguridad en su |_|:| Co
sector?

10 respuestas

@ Mayor capacitacion

@ Mejor provision de EPP

O Mejor infraestructura

@ Mayor control y supervision

Valoracion de los resultados de la encuesta

Los resultados del relevamiento evidencian que el personal del area reconoce la existencia de riesgos
laborales. La totalidad de los encuestados manifestd identificar riesgos en su puesto de trabajo,
destacandose principalmente los riesgos fisicos y ergonémicos, seguidos por los riesgos
guimicos y biolégicos. Esto indica una clara conciencia sobre el entorno laboral, aunque también

revela la coexistencia de multiples factores de exposicién que requieren control simultaneo.
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En cuanto a la priorizacion de riesgos, la mayoria identific6 como mas relevantes los riesgos
ergonémicos y fisicos, mientras que los riesgos bioldégicos aun siendo mencionados por varios
participantes, no fueron considerados la principal amenaza. Esta percepcién puede sugerir cierta
subestimacion del riesgo bioldgico, especialmente relevante en areas sensibles como

esterilizacion.

Respecto a la formacion, la gran mayoria indicé haber recibido capacitacion sobre riesgos laborales
durante el afio, aunque los datos muestran que esta capacitacion podria no ser especifica para el
sector. Aun asi, la frecuencia de uso de los EPP es mayoritariamente “siempre” o “casi siempre”, lo
cual demuestra un compromiso con la prevencién. Sin embargo, algunos casos reportaron un uso
parcial o irregular, lo que evidencia la necesidad de reforzar la cultura preventiva y estandarizar

practicas.

Un dato significativo es que la mayoria afirma conocer qué es un riesgo biolégico y reconoce estar
expuesto de manera “media” o “alta”. No obstante, varios participantes sefialaron no conocer
completamente los protocolos de actuacién ante un accidente biolégico, lo que representa una

brecha critica en términos de seguridad y respuesta ante incidentes.

En relacién a la experiencia previa, la mayoria no ha sufrido accidentes laborales, aunque algunos si
han reportado incidentes. Esto subraya la importancia de mantener y mejorar las medidas

preventivas existentes.

Finalmente, las propuestas de mejora mas mencionadas fueron mayor capacitacién, mayor control
y supervision y mejor infraestructura. La reiteracion del pedido de capacitacién y control refuerza
la necesidad de contar con procedimientos claros, especificos y estandarizados, como por
ejemplo el POE de lavado de manos propuesto en la tesis. Esta herramienta permitiria reducir la
variabilidad en las practicas, reforzar la bioseguridad y mejorar la respuesta del sector frente a los

riesgos biolégicos.
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Analisis de antecedentes

Estadisticas OIT (Organizacion Internacional del Trabajo)

550.000 muertes al afio: la OIT busca proteger a los trabajadores de los riesgos biolégicos.

Se planted la elaboracidén de una norma internacional de trabajo que se discutira y aprobara

en la Conferencia Internacional del Trabajo en 2025.

La exposicion a peligros biolégicos en el trabajo causa miles de muertes y enfermedades cada afio, con
un impacto econdémico significativo. En respuesta a esta grave problematica, la Organizacion

Internacional del Trabajo ha dado un paso crucial hacia la elaboracion de un marco juridico integral para

proteger la salud de los trabajadores.Para la redaccion del informe IV sobre «Peligros biolégicos en
el entorno del trabajo», un estudio encargado por el organismo, estima que la exposicién a peligros
biolégicos contagiosos y no contagiosos en el trabajo caus6 550.000 muertes en 2021, lo que

representa el 9,8% de todas las muertes relacionadas con el trabajo.

» Nimero estimado de muertes atribuidas a peligros bioldgicos en el trabajo

Enfermedades y lesiones Nimero de muertes, Porcentaje estimado MNamero de muertes atribuidas]

rango de edad, atribuido a peligros a peligros biolSgicos]

20-60 afios bioldgicos
Hombres Mujeres Hombres Mujeres Mujeres Total

Enfermedades infecciosas 798 062 537 504 64424 179519 243943
excluyendo la COVID-19
vla gripe
Tuberculosis y enfermedades 499 852 202749 3,05 07 33500 15413% 187639
neumochcicas
Malaria 80377 60 186 10,37 10,37 8335 6241 14576
Enfermedades diarreicas 116 048 117131 10,37 10,37 12034 12 146 24 180
Otras enfermedades 90 287 53393 10,37 1037 9363 5537 14 900
nfecciosas
Enfermedades tropicales 11 498 14045 10,37 1037 1192 1456 2648
desatendidas *
Muertes por causas 294 000 30 30 n'a nfa B820
respiratorias asociadas
a la gripe
Media anual de COVID-19 7455000 30 30 nia nia 223650
2020-2021, exceso de
morbilidad OMS
Enfermedades 5084 586 5.24 476413
transmisibles
Enfermedades respiratorias 2060322 1597439 183 07 37700 11 200 48 900
Enfermedad pulmaonar 1855560 1366670 18 0.6 33400 8 200 41 600

obstructiva crénica por
aerosoles, humos y poheas

organicos

Asma 204 762 230769 21 13 4300 3000 T 300
Contacto con animales 22 944 17352 10,0 10,0 2290 1740 4030
WEMENos0s/ N0 Venenosos

Lesiones por animales, 201272 110778 258 258 5193 2858 5052
extrapoladas *

Enfermedades no 2284538 1725569 19 22 43 667 34 980 TEB4AT
transmisibles y lesiones *

Total nfa nfa 555060

" Incluida la enfermedad de Chagas, la leishmanlas, ls esquistosomiasis, o dengue, la fisbre amarills y erfermedad del Bbala. * Las cifras
de lesiones relsdonadas con los animales e bacan en estadistices de los Estados Unides, cuyos resultados se han estrapolsdo. L
rmuertes par cincer causadas por fadores de resgo bioldgicos no s& han estimada de manera especilica, por ko que no estan disponibles o
no se han indulda. Determinadas mueres por cincer causadas par fesgos blolégios se encuentran ya cublertas en la estimadén del total
de oo de chnoer profacional de 2021, gue ssciende 2 242 800 muertes,
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Estadisticas SRT (Superintendencia de Riesgos del Trabajo)

@Accidentabilidad por sector economico - maxima desagregacion

Afo cluu Tipo de siniestro Seleccionar ® )
2024 869090 - Servicios relacionados co.. Enfermedad Profesional Unidades Productivas ' 77.9% ’ 22,1%

Casos notificados

721
Provincia Naturaleza de la lesién Categoria del siniestro Zona del cuerpo
afectada
No corresponde
Aparato

: . 578
respiratorio

Miembro superior 78
Tronco 17 2 0 24

Ubicaciones az
miiltiples
" . P . R Cuello 10
Forma de accidente/Diagndstico CIE 10 Agente material asociado/Agente causante
Cabeza 9
Forma de ocurrencia/Diagnéstico Agente material asociado/Agente causante
Forma de accidente Agente causante
Miembro inferior 5
POSICIONES Aparato
FORZADAS ¥ 3
GESTOS cardiovascular
REPETITIVOS
ENEL Ui 2
AR Aparato psiquico
{extremidad
Piel 2
B_ Sistema N
hematopoyético
Sistema nervioso 1
i Mapbox B OSM
(R) Accidentabilidad por sector econémico - méxima desagregacion
Afio clu Tipo de siniestro Seleccionar e [
2023 869090 - Servicies relacionadesco..  Enfermedad Profesienal Unidades Productivas ' 67,4% ' 32.6%
Casos notificados
172
Provincia Naturaleza de la lesién Categoria del siniestro Zona del cuerpo
afectada
No correspande |
Miembro superior 69
ConBaja Aparato -
respiratorio
Ub::?cmnes -
2023 multiples
Forma de accidente/Diagndstico CIE 10 Agente material asociado/Agente causante KLl =
Forma de ocurrencia/Diagnéstico Agente material asociado/Agente causante
Forma de accidente Agente causante Cabeza 1o
Miembro inferior 10
Tronco 1o
OTROS
AGENTES
BIOLOGICOS b B
E cardiovascular
RUIDO
Piel 2

©Mapbox @ OSM
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(R) Accidentabilidad por sector econémico - maxima desagregacion

Afo cliv Tipo de siniestro Seleccionar ° )
2022 869090 - Servicios relacionados co.. Enfermedad Profesional Unidades Productivas ' 64,5% ' 35,5%
Casos notificados
138
Provincia Naturaleza de la lesidn Categoria del siniestro Zona del cuerpo
afectada
Na corresponde I
Miembro superior 54
Con Baja . Tronco 27 2022
Auar‘am ) 19
respiratorio
. : P n : Cabeza 10
Forma de accidente/Diagnéstico CIE 10 Agente material asociado/Agente causante
Forma de ocurrencia/Diagndstico Agente material asociado/Agente causante Ubicaciones
Forma de accidente Agente causante miltiples ¢
CARGA, POSICIONES RUIDO
FORZADAS ¥ GESTOS @il g
REPETITIVOS DE LA
COLUMNA VERTEBRAL
LUMBOSACRA
Miembro inferior 6
Sistema "
hematopoyético
Aparato digestiva 1

& Mapbox @ OSM

Matriz de Riesgo

MATRIZ DE EVALUACION DE

- Jp— . PELIGROS Y RIESGOS LABORALES RO HYS 03
e o SANJUAN | Sill5Rusch [~ SeRvicio DE HySL— AMBIENTE Y
CALIDAD
ANEXOI
Evaluacion de Riesgos

Una vez finalizado el analisis de riesgos, el responsable de HySL realizara la evaluacion de los mismos, y se calcula su magnitud mediante la
aplicacion de la Matriz de Riesgos, de acuerdo a la siguiente tabla:

Determinar el riesgo: MAGNITUD X FROBALIDAD= RIESGO

MATRIZ DE EVALUACION DE RIESGOS

Autor: Emiliano Gabriel Moreno Touris

Magn. Dano leve Dafo menor Dano impeortante | Dano extremo 7
Probab. 1 3 5
Ocurrencia Riesgo Riesgo no Riesgo no Riesgo
excepcional 1 tolerable significativo significativo significativo
1 3 5 7
Riesgo no Riesgo no Riesgo Riesgo
Ocurrencia baja 2 | significativo significativo Significativo significativo
2 6 10 14
Riesgo no Riesgo Riesgo
Ocurrencia media 3 | significativo Significativo significativo
3 9 i5
Riesgo Riesgo
Ocurrencia alta 4 moderado significativo
4 12
—
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MATRIZ DE EVALUACION DE
& - Y o PELIGROS Y RIESGOS LABORALES RO HYS 03
Hre e SANJUAN | sitmeonucs | cPpvic)O DE HySL— AMBIENTE Y
CALIDAD
' Determinacion del
Riesgo
Cod. Sector Actividad Peligro Identificado
L Esterilizacii
16 Golpes o chogues con objetos 3 3 g
1.7 Cortes o punciones con cbjsios B 3
12 Proyecciones de cbjelos 3 4 12
1.10 Froyecciones de particulas a los ojos 3 h
20 Contacto eléctrico indirecio 5 4
35 Incendio T 3
a1 Sustancias que pusden serinhaladas 5 4
: {gases, vapores, pohwaos, humos)
43 Sustancias que pusden danar los ojos 3 4
45 % Contactos con gases a altas presiones 3 4 12
G Carga térmica. Ambiente térmicaments
52 ﬁ inadecuado (frio o calor) 3 4 12
— ESTEI?I LIZAC]
71 :J OM Levantamiento, manipulacion o mangjo da 3 3 3
) o objetos manualmeniz
9.2 E Sismos - Tememotos 3 2 4]
(7] Cusmaduras por contacio a altas
110 Ll temperaturas 3 3
6.0 Wirus 5 4
6.1 Hongos B 4
6.2 Bactenas g 4
6.4 Germenes 5 4
6.3 Farasitos ] 4
Cortes o punciones con elementos
104 contaminados 7 3
10.5 Funciones con elementos gue contisnen 7 3
; material bioldgico
10.7 Exl:nlnﬁién ¥ Salpicaduras de reac:ﬁlmﬁ 5 3 15
) quimicas liquidos para esternlizacion
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47




Apreciacion de la Matriz de Riesgo

La matriz ofrece un relevamiento completo de los peligros presentes en el servicio de Esterilizacion.
Identifica de manera clara riesgos fisicos, mecanicos, quimicos, biologicos, ergonémicos y
ambientales, mostrando un andlisis integral del entorno hospitalario. El sistema de evaluacion utilizado

es (Magnitud x Probabilidad) y la clasificacion por colores permite una lectura rapida.

Los riesgos criticos se encuentran bien identificados y corresponden a los peligros de mayor impacto
en la salud del personal, como cortes o punciones, contacto eléctrico, incendio, sustancias inhalables,
agentes biolégicos (virus, bacterias, hongos, gérmenes) y exposicion a material contaminado o
reactivos quimicos. Estos resultados son coherentes con las actividades propias del éarea..

La matriz funciona principalmente como diagndstico, ya que no incorpora las medidas de control

existentes 0 aquellas que deberian implementarse para reducir los riesgos detectados.

En conjunto, la matriz es técnicamente sélida, bien estructurada y representa adecuadamente los
peligros del area de Esterilizacién, sirviendo como una base para la gestién y reduccion de riesgos en

el servicio.
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Propuesta de Mejora

Propuesta 1

Se propone desarrollar un Procedimiento de Trabajo del Servicio de Esterilizacion, ya que actualmente
el area no cuenta con un documento propio que describa sus procesos y medidas de seguridad de
manera especifica. El personal se guia por capacitaciones generales del hospital, lo cual puede
generar diferencias en la aplicacion de las practicas y en la identificacion de riesgos.
El nuevo procedimiento permitird unificar criterios de trabajo, reforzar la seguridad del personal y
reducir los riesgos biolégicos asociados a las tareas del servicio. Ademas, servira como herramienta
de consulta y capacitacion interna, promoviendo la mejora continua y el cumplimiento de las

normativas vigentes en materia de bioseguridad.
Propuesta 2

Se elabor6 un check list exclusivo para el area, con el fin de realizar auditorias internas periédicas
gue permitan constatar el estado real del sector en materia de seguridad, higiene y bioseguridad. Este
instrumento de verificacion funcionard como una herramienta para identificar desviaciones, evaluar el
cumplimiento de las medidas preventivas vigentes y asegurar que las condiciones operativas del

servicio sean acordes a los estandares requeridos para minimizar riesgos.
Propuesta 3

Se confecciona matriz de EPP exclusivo del sector investigado ya que es una herramienta
fundamental. Su funcién principal es definir, estandarizar y controlar qué EPP debe usar cada

trabajador segun los riesgos a los que esta expuesto en cada tarea o sector
Propuesta 4

El Servicio de Esterilizaciobn es un area clave para la seguridad del paciente, donde la correcta
aplicacion de medidas de higiene resulta fundamental para prevenir la contaminacion cruzada y
reducir riesgos biologicos. Durante el diagndstico realizado, se identificd que el sector no cuenta con
un procedimiento especifico que estandarice la técnica y los momentos adecuados para el lavado de

manos, lo que genera variabilidad en las practicas y posibles brechas en la bioseguridad.
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Propuesta 1

Titubo: PROCEMMIENTO DE TRABAND — SERVICID DE ESTERILIZACION

Revision N*: 1

Vipencia:

Codigo: Paginalde 7

INTRODUCCION

El proceso de esterfizacion constituye una etapa fundamental dentro de la gestion hospitalaria, ya
que garantiza la eliminacion de microorganismos en los materiales e insumos ufilizados en I3
atencion sanitaria La comecta implementacion de este procedimients contribuye al mantenimiento
de un entomo seguro ¥ al cumplimiento de las nommativas vigentes en matena de bioseguridad

hospitalana.

DBEJETIVO

Establecer un procedimients seguro y estandanzado para el desamollo de todas las tareas dentro del
Servicio de Esterilizacion, garantzando la seguridad del personal y la calidad del material estéril,

manimizando la exposicion a riesgos bickgicos, quimicos, fisicos y ergonomicos.

ALCANCE

Aplica a todo el personal que se desempefia en el Servicio de Esterlizacion, incluyendo técnicos,
auxiliares, enfermeros y personal fammaceutico, durante las operaciones de recepcion, lavado,
pregaracion, empaque, esterilizacion, almacenamientc v dispensacion de material médico-

hospitalano.
RESPFOMNSABILIDADES

Jefe de Esterilizacion: supervisa el cumplimiento del procedimients v la comecta disposicion de
material.

Personal de Esterilizacion: cumple 2l procedimiento paso a paso, utliza comectamente 2| EPF y

reporta incidentes.

Higiene y Seguridad: controla riesgos, asesora sobre medidas preventivas y capacita.

Direccion del Hospital: Garantiza recursos.

Butor:

FIR S,

Aprobador:
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FROCESD DE TRRABAJD

Area sucia (no critica)
1. Recepcion del instrumental & insumos contaminados.
2. Lavado y descontaminacion mediante proceso quimico {uso de ortoftaldehido u otro
desinfectante aprobadao).
3. WVerificacion de que el material este limpio antes de trasladaro al area semicritica.
Area limpia {semicritica)
1. Recepcitn del material ya lavado vy desinfectado.
2. Realizacion del procesc fisico de esterilizacion:
o Autoclave (vapor a presion)
o Estufa de calor seco
3. Empaqguetado del material esteril en bolsas, contenedores o bandejas segun protocolo.
4. Registro de fecha, tipo de material ¥ método de esterlizacian.
Area critica
1. Recepcitn del material ya esterfizado y empaguetado.

2. Almacenamiento seguro del material estéril en condiciones de higiene y temperatura
controlada.

Distribucion del material estéril a los diferentes senvicios del hospital segin requerimisnto.

ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL (EFF)

Segun area:
. . Cofia, barbijo. gafas/proteccion ocular,
::;ia;:::_lma ino im:_”l::::i camisolin, guantes de nitriko, calzado
cerrado, proteccion auditva

Area limpia Empaguetado y proceso ..
{semicritica) fisico Cofia, barbijo

e Almacenamiento y .
Area critica Sietribucian Cofia, barbijo

Titulo: PROCEDIMIENTO DE TRABAID — SERVICIO DE ESTERILIZACION
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Adicional segun método de esterilizacion:

Autoclave ﬂuanadu_rraﬁ por vapor y Guante_s ms'rsten?e& al cdur (=i ze
presion, cofes manipulan eguipos calientes)
Quemaduras por . .

Estufa de calor seco | contacto con superficies G“a“"-‘.ﬁ resistentes al m (si se
calient manipulan eguipos calientes)

. Iritacitn respiratona, Guantes de nitrile, gafas, barbijo

Drtoftaldehida cutanea y ocular Imascarilla respiratoria, camisolin

IDENTIFICACION DE RIESGOS

Biologicos: contacto con material usc obligatone de EPP, lavado de manos,

contaminade, fluidos biolagicos, vacunacion vigente.

aerosoles

Guimicos: exposicion a oroftaldehido | wentilacion, manejo seglin MSDS (Hoja de Datos de

o glutaraldehido Seguridad de Materiales) | uso de EPP especifico
Uso de guantes térmicos y protector auditvo, no

Fisicos: quemaduras, ruido, sobrecargar enchufes, no manipular maguinaria en

electricidad mial estado o con evidencia de pares defectuosas
como botones, cables atc

Ergondomicos: manipulacion de uso de carros, rotacion de tareas. pausas activas, no

cargas, posturas forzadas, movimientos | manipular cargas supenores a 20 kg

repefitivas

ACCION ANTE UN EVENTO

Derrames de quimicos: evacuar 2l area, usar EPP completo, ventlar y Empdar segun protocolo de
quimicos (Kit antidemams)

Cortes o pinchazos: lavar la zona, nofificar al supervisor, segur protocolo de accidentes con
cortopunzantes (ver anexos)

Guemaduras: enfriar inmediatamenie con agua comente, notficar al supendisor v, si es necesario,
dervar a atencion médica.

Exposicion a material bioldgico: lavar con agua y jabon, desinfectar, notificar a supervisor, seguir
protocola.

Incendio: activar alarma, usar extinter triclase, evacuar si fuese necesarno (ver Res 0218-HPDMWVI-
2024

Titulo: PROCEDIBIENTO DE TRABAID — SERVICIO DE ESTERILIZACION
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Sismo: evaluacion inicial, mantener calma, evacuar si fuese necasario (ver Res 0218-HPDMV Q-
2024)

ANEXOS

Protocole de accidente con elemento corto punzante

L. PR SOARTT AL (R ERTRAL FAIY
‘;JHH!MH SALUD PUBLICA Dl MARCIAL V, QURIOGA

¢QUE HACER EN CAS0 DE SUFRIR UN ACCIDENTE COM UN CORTOPUNZANTE?

1 Lavar la zona con agua y jebdn, desinfectar. En mucosas solo agua o sol
S
2 Conecurrir &l servicio de Infectelogia en horans matuting v al senacio de Guardia

y Emergentologia on horanos vespertinos y noctumos, fenados y fines de semana.

3 Si la fuente o3 conocida (e conooe A QUe pECicnte pertcnece) tomar muestra de
la fuente para serclogia on tubo seco para test rapido de HIY (gue sera mformado on
¢ momenio). Realizar ademas podedos para serologia de- Anti HOW, antigens die
guperficie, anti HEs, anticone.

4 Solicitar analisis al accidentado que pucde realizar al dia siguiente o dentro de
la=z 72hz por infermedio de A RLT.

S ¢l accidentads recibid esquena de vacana anti hepatitis B anti HOs, ani
HCV, HIV.

i ¢l accidentado MO recibid caquemna de vacuna anti hepatitis B antigena de
superficie, anticone, ant HSY, HIV .

g En easo de fuente HIV4 o deseonocida; debe recibir medicacion antiretraviral cn
las primeras 2 horas de ocurrido ¢l accidente (hasta 72 horas del accidente)

La medicacion csta dispomsble en la guardia (se entregarin los comprmidos
necesanos hasta que sea evaluado por A RLT. o Infectalogia )

& Realizar demuncia a la & BT, (=i weviese)

T Contral por Infectologia para sequirnicnto v notificacion.

a E= importanie que realice los contreles posteriores para of cormecto manejo de
vacunas, tonicidad, ete.

Titulo: PROCEDMIENTO DE TRABAID — SERVICIO DE ESTERILIZACION
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Uso de Kit Antiderrame

- . " W

¢Qué hacer en caso de derrames?

Identificar ¢l producto demramado, en caso de no estar famihiarizado con el
ligndo y sus propredades quimicas, desalojar el area y coatactar a las
antoridades pertmentes.

1. Evahzcion del Riege
Evaluzar o tipa de matenal dermamada 1 1dmbficar bs froente de dermene

1. Ropa Pratecion

O¢ padeniad Srmmads, kit om0 U fuerfe esperag |0 poar

3. Comtencion ded Derrame

Conteney « ligado y covar Jod posties desagues
A Cantred de s Faeeoe I misara

Camar s walwulas, manpular tamberes paforados v Bpar I Sgas en
segaas

5. Inicio de Limpieza
Utlizze o matenial sbssrbents pocs ovres que o damame » afimds

(

6. Notlle acion o las Ameridades

forzatoe partinentes, de acnerdn cam by mossatradsd nigete

T. Disposk o ded mavieciad consundnsdo
: Sronames leoder vipgase

w 9. Reshastecimaesto del materinl
o Repana 4 metma aborbente y o equpo de egundasd un o prevamente

. 10, Revisidn de Plasws v Procsd bdestos de Contingencia

HOTA EL KIT ANTI-DERRAMES ES URA MEDIDAPROVISIONAL 8000 PARA LIMPIEZADE

DERRAMES MENORIE EN CASO DE DESFUMEE GRANDES, CONTACTARALAAUTORIDAD ¥
ASETTENCIA PERTINENTE PARA COMTENER KL PROULEMA,

DIIDO AQUE I3 POUDCE LAADSORCION DK MATERIAL TOXICO, KO SON ARCOMINDADLEL LOS

PROCEDIMIENTOS DE ELIMNAZION DEL MATERIAL CONTAMINADO

Calacarse d euupo de prolecats adetuado En aaso de 50 poder idmtificar ¢ tipo

Notificar @ L sdendadss patinanes (elatides ¢ fedaider), un dbeday Sesa o

El swatenal adanrbiente al ser utlinsds oo lia covcteistcns 46l Equeds dersends
Atrgirerr de fispomer o swenal soarbenis ¥ los gudes de acserds am las

¥ Descomtamiss on
Todo & maranal y hanamesnta qos s00 reomtls, llmpee steandamente aates de
e

Sugerencias para el uso del Kit de Derrames

pet 2 24

Vy AV 4V 4V 4V 4 4

- R - W
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Actuacion en caso de incendio y sismo (Resolucion 0216-HPDMVQ-2024)

--“.—— “"\
/" ACTUACION EN CASO DE \l
\ INCENDIO J
- <yt
N Y -
| INCENDIO PRINCIPIO OE
DECLARADO INCENDIO
’ —r —
ACTUACION DETECTION
- & - LR
RSP, . e ——— | | S
EMPRESA DE |
. SEGURIDAD i US0 DEL EXTINTOR \ { VOZ DE ALERTA
e =i —
N T . ‘
| AVISO A BOMBEROS 1
| ity !
7~ "\\.
A NO
-~ = " SOPOCACION DEL
R EWBER e . FuEGD
S —— 3 £
\‘ f-” {
- =
7 o
K NO EVACUAR )
S — o
ACTUACION ENCASODE
. s 7
v ¥
TERRENOTO
A TEMBLOR
' DY, . .
ACTIVAR LA | MANTENER LA
ENMEROENG 1A | caLMA
2 ) .
& 23 PERMANECER EN EL
EVACUAR 1 LUAGAR
E. =
NOEVACLAR |
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7.1 Actuaciin en caso de Imcendios:
i. En caso de princigio de Incerdio: en primers medida quien detecte el EVENTD deberd:
1. Awiso Relefdnice o vai de alerta: 3 EMPRESA OF SEGURIDAD, lo hard una perions que =
enrugntre mas cercana al teléfano o &l guardia de sagunidad

2. Uso del extintor portdtil: mientras una persona realica el [len sdo belelonios otrs deberd usar

el extindor portiil (tal como & explcara en las capachacionss brindadas por el Area de
teguridad, Salud Coopacional y Medicambisrile] gue S8 eniwenire mss cencans 3 13 2ona del

sintestre para combatir el principio de incendio.

B. Encasadeintendio dpclarada; en sepanda instanda quien detecte el evento deberd:
# Raalizar la lamada telafanica a Bomberas (100 0 911}, alertando sobre lo sucedido.
# Avisar al personal de Empresa de Seguridad para ba Actuacion dal Plan (EVACUACION),
& Trasladarse haciy abro sector segurn [SERVICKD MO SFECTADD O PURTD DE ENCUENTRIZY),
aleEngorse del sinlastro, (VER ANEXD |; “Esquemia de Evacuackin®).

»  Dejar actuar a Bomberas,

1.2 Actuaciin en caso de Sismo:

Para ina correcta actuacldn de un protooodo de EMEREEMCIA DE SEMO, s recoenisnds actuar
e Farma conjunta con los cormpaienas ¥ siguiendo las medidas establecides por el INPRES:

B. Evento sismico (terremeoto destructivalz

«  Esapar el edificip hacy bos panics de enfuantro en forma ardenada y rapida condo bas
daficd astructuraled Son evidanie.

& Ayudar a nifos, ancianas ¥ enfermios.

# Mo mover heridos, sakbio que heya peligro de derrumbss

* Nputlizar seraicios midicos, kospialanos, vias de transporte, teléfones, bombseros, ine 5N
pstrictamente necesariog.

o Mo bajer los sscaleres cardende, hacerlo toenado ded pasamanes. Bwftar usar ascensaned.

* Tener precauccs al abr pusrdas de placares o roperos. No difursds rumores,

*  Cuidar & apus

& Obsclscer las Instrucciones de Proteceion Civil y Suerras de sepuridad

Notas: Este documento se debe revisar y actualizar periodicamente. Todo el personal debe recibir
capacitacion en seguridad e higiens antes de trabajar en las areas de esterdizacion.

Titulo- PROCEDIMIENTO DE TRABAJD — SERVICIO DE ESTERILIZACION
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Propuesta 2

Check List condiciones de Higiene y Seguridad - Servicio de Esterilizacién

Objetivo: Verificar el cumplimiento de las medidas de seguridad, higiene y bioseguridad en el area
de esterilizacion

Frecuencia: Mensual o seguln cronograma interno.

Responsable: Referente de Higiene y Seguridad / Jefatura del Servicio de Esterilizacion.

No No

. Observaciones
cumple aplica

item de control Cumple

Las areas (sucia, limpia y estéril)
1 estdn claramente delimitadas y O O O
sefializadas.
La iluminacién, ventilacion vy
2 limpieza general del area son O O O
adecuadas.
Los pisos, paredes y superficies
son lavables y en buen estado.

Los equipos de esterilizacion
4 cuentan con mantenimiento O O O
preventivo.
Los  dispositivos presentan
5 protecciones fisicas y I O ]
condiciones seguras de uso.
El personal utiliza correctamente
el EPP completo (guantes,
camisolin, cofia, barbijo,
proteccion ocular).
El EPP se encuentra disponible,
7 en condiciones adecuadas y en O O ]
cantidad suficiente.
Se realiza higiene de manos antes
8 y después del contacto con O O O
material contaminado.
Los materiales contaminados se
9 manipulan en contenedores O O [
cerrados y rotulados.
Los productos quimicos estan
identificados, almacenados
10 correctamente y cuentan con O O O
Fichas de Datos de Seguridad
(SDS).
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El area cuenta con ventilacién o

11 extraccion localizada en zonas de O O O
manipulacion quimica.
Se dispone de duchas de

12 emergencia, -botiquin N y O O 0
elementos de primeros auxilios
accesibles.
riesgos eléctricos (cables sueltos,

13 conexiones precarias, falta de O O O

disyuntores).
Se respetan los limites de peso en

14 el levantamiento manual de O O O
cargas (<15 kg).
Se utilizan carros o medios

15 mecanicos para el traslado de O O O
materiales pesados.
Se aplican pausas activas o

16 rotacidn de tareas para prevenir O O O
fatiga muscular.
El personal recibe capacitacion

17 anual en  bioseguridad vy 0 0 0
prevencion de riesgos.

El personal tiene vacunacion
18 actualizada (Hepatitis B, Tétanos, m I |
etc.) registrada.

Los extintores, luces de
emergencia y sefializacion de

19 ., B} .. O O ]
evacuacién estan visibles 'y
operativos.
El sector cuenta con provisién de

20 [l O U

agua potable

Los aparatos sometidos a presion
21 como compresores se 0 n 0
encuentran en buen estado?

Valoracion:

e Cumplimiento > 90%: Condiciones seguras y controladas.
e  Cumplimiento 70-90%: Condiciones aceptables con observaciones menores.

e Cumplimiento < 70%: Riesgo elevado — aplicar acciones correctivas inmediatas.

Firma del responsable: Fecha: / /
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Plan de Accién

Consiste en establecer condiciones seguras de higiene y seguridad corrigiendo desviaciones

detectadas en el check list y previniendo la recurrencia de riesgos.

Nivel de o
. Descripcion
Riesgo
Sitillee Riesgo con alta probabilidad de ocurrencia y consecuencias graves o fatales;
requiere accién inmediata y controles estrictos.
Riesgo con probabilidad media y consecuencias de impacto intermedio;
Moderado . - -
requiere controles planificados y seguimiento.
LawE Riesgo con baja probabilidad y consecuencias menores; generalmente
aceptable con controles basicos.
. Personao .
. . Tiempo de Acciones
Nivel Riesgo . sector \
resolucién . C Requeridas
interviniente
Critico 24 -72 hs
Moderado 7 dias
Leve 15-30 dias

El profesional en higiene y seguridad Laboral debe poner en conocimiento a las autoridades del
hospital de las desviaciones detectadas y de las acciones requeridas de tal manera que se puedan
obtener los recursos y permisos necesarios para llevar a cabo el plan de accién. EI mismo debe ser
verificado, chequeado y seguido para constatar niveles de cumplimiento, a través de herramientas

como fotografia, indicadores de avance, realizar reuniones etc.
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Propuesta 3

MATRIZ EPP - SERVICIO DE ESTERILIZACION
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Propuesta 4

Titubo: LAVADO DE MANOS — SERVICIO DE ESTERILIZACION

Revision K% 1

Codizo: Pagina 1de 3

Vigencia:

INTRODUCCION

Una medida importante para disminuir la contaminacion microbiana ambiental, consiste en que el
personal cumpla con los requisitos higienicos adecuados a la funicion que realiza.
El lavado de manos es el metodo mas simple y efective para detener la diseminacion de las

infecciones.

OBJETIVO

Establecer &l procedimiento adecuade para la higiene de manos del personal gue frabaja en la

Central de Esterilizacion (CE). con &l fin de reducir la contaminacion microbiana, prevenir infecciones

cruzadas y garantzar condiciones seguras durante |a manipulacion de material critico y semicritico.

ALCANCE

Aplica a todo el personal que se desempefia en el Semnvicio de Esterilizacion, incluyendo técnicos,

auxiliares, enfermeros y personal farmaceutico, durante todas las tareas que se realizan en el sector.

RESFONSABILIDADES

Jefe de Esterilizacion: Controlar el cumplimiento del POE y verificar la disponibdidad de msumos
{jaban, solucion alooholica, toallas descartables).

Personal de Esterilizacion: Cumple el procedimiento paso a paso, ulifza comectamente el EPP.

Higiene y Seguridad: Asesora sobre medidas preventivas y capacita.

FPRACTICAS HIGIENICAS

Antes de miciar actividades en el sector:

= Refirar anillos, pulseras y relojes.
+ Mantener ufias cortas, sin esmalts y sin ufias arficiales.

=« LUtilizar mangas cortas en ropa o uniforme.

Autor:

FARMA

&probador:
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MOMENTOS FARA REALIZAR HIGIENE DE MANOS

La higiene de manos debe realizarse con jabdn comun o solucion aleohdlica (si las manos no

estan visiblemente sucias), en las siguientes situaciones:

1. Al entrar y salir del trabajo.

Despues del contacto con material contaminado, awn wsando guantes.
Antes y despues de preparar instrumental.

Antes y despues de comer o beber.

Antes y despues de ir al bano.

Despues de guitarse los guantes.

=] o h e L k3

Al pasar de un area a ofra dentro de la CE.

PROCEDIMIENTO DE LAVADO CON AGUA Y JABON

1. Mojar las manos con agua cormiente (i se usa jabon liguido).

5i se utiliza jabdn en barra, tomaro con la mano seca.

Aplicar jaban v distribuirks por toda ka superficie de manos y dedos.
Friczionar durante al menos 13 segundos fuera del chomo de agua
Enjuagar completamente.

Secar con toalla de papel descartable.

Cerrar €l grifo utlizande |la misma toalla,

L IR = I I - o~

Evitar el uso de agua caliente, yva que favorece la dermatitis.

PROCEDIMIENTCO DE HIGIENE CON SOLUCION ALCOHOLICA

1. Aplicar una dosis de solucion alcchalica (isopropilico o etilico 60-T0%) con emolizntes.
Distribuida por toda la superficie de manos v dedos.

Friccionar hasta gue las manos queden totalmente secas.

s G RO

Las manos no deben guedar hiumedas; si esto sucede, |3 asepsia no fue efectiva.

RECOMENDACIONES SOBRE PRODUCTOS UTILIZADOS

» 5Sise usa jabon en barra, debe corfarse en trozos pequedios v descartarse tras cada uso.
+ Sise usa jabon liguido en dispensadores. se recomienda que sean descartables.

= Los envasss no descarables deben vaciarse y lavarss cada 24 horas antes de ser
rellenados.

Titulo: LAVADD DE MANOS — SERVICIO DE ESTERILIZACION
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= Las piletas deben ser profundas, de acere inoxidable, isas y de puntas redondeadas.
= Las candlas deben provesr agua tibia mediante mezcladoras.
= Las inallas deben ser de papel resistente, descartables y en dispensadores que eviten la

manipulacion

Titulo: LAVADO DE MANOS — SERVICIO DE ESTERILIZACION
Revizion N*: 1 Codizo
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Resultados Alcanzados

Los resultados obtenidos permitieron dar cumplimiento a los objetivos especificos planteados,
identificando los principales riesgos biol6gicos asociados al proceso y evaluando el grado de
cumplimiento de las medidas de bioseguridad por parte del personal

El 75% del personal manifesté conocer las hormas de bioseguridad institucionales, pero solo el 60%
indico6 cumplirlas de manera constante. El hecho de que solo un 20% identifique la exposicién a
riesgos bioldégicos como alta, evidencia una subestimacion del peligro. Asimismo, el 40% expresé

haber recibido capacitacion formal en el dltimo afo.

La observacion directa permitié constatar que, si bien las instalaciones y equipos son adecuados, se
identificaron falencias en el uso del EPP, en especial durante la manipulacion inicial del material

contaminado.

La investigacion permitié no solo visibilizar los factores de riesgo mas relevantes, sino también generar

conciencia sobre la necesidad de fortalecer la prevencion y el autocuidado.
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Conclusion

El estudio permitié identificar los principales riesgos biol6gicos presentes en el proceso de

esterilizacion hospitalaria y evaluar las condiciones de bioseguridad en el Hospital Marcial Quiroga.

Se comprob6 que, a pesar de contar con infraestructura y equipamiento adecuados, persisten
debilidades en la aplicacion de medidas preventivas, el uso de EPP y la capacitacion continua del
personal. Estos aspectos representan factores criticos que incrementan la vulnerabilidad del equipo

frente a agentes bioldgicos.

La investigacion evidencia la importancia de integrar la bioseguridad como una practica institucional

sistemética, sostenida por la formacion permanente y el compromiso de todo el equipo de salud.

Finalmente, la propuesta de mejora presentada constituye una herramienta viable para fortalecer la
seguridad laboral, optimizar los procesos de esterilizacion y promover un entorno hospitalario mas

seguro Yy eficiente.
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Dedicacion horaris semaral:  De D hasta 18 horac

Arcfvidedes curriculans: =]
GESTION ¥ ADMINIZETRACIIN E
HFERMERLA

Frofesor rsponsable

Facha Inkclo:  DE-2ri4

InstBuckin:

UNIVEREIDAD CATOLMAA DE CUNWD - SEDE SAN JUAR
Cargo: Jals da trabalos pracisoc

Dedcaciin:g S pls

Comdcién: Por sontrado

Mived edacativoc

Univerciaric de grado

Hasta:

02016

Tipo de homorarios:  Rentado
Dedicacion horaris semaral:  De D hasta 18 horac

Arcfividsdes curriculane:s: ]

Profesor nesponsable

JEFE DE TRABAJO PRACTICD

Facha Inkclo:  DE-2ri4

InstEachin:

UNIEREZIDAD CATOLM-A DE CUNWD - BEDE BAM JUAK
Cargo:  Profesor adunio

Dedcacidin:g Panokal

Comdckér: Por sonbrato

Hasts:

032016

Tipo de hororarios:  Rentado
Dedicscitin horarls samamal: e D hacka 18 horac

Fihvel educatvoc
Univerciaric de grado
Acfvidedes cumiculans: Acthyidsd Profesor nesponsabks
Finciti S rnonesbon SOOI0AT F“‘Eﬂ"“l
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Cumculem vwiae CARDODD ALORES, LOWENA PROLY
Arfividad Frofesor nesponsabke
DCCENCLIA EN ENFERBERIA

p CARGDE EN GESTION INSTITUCIONAL DE CYT-

Feca inicho: 01028 T Fin:  FOAIHE

Cargo: REFERENTE Dedicaclin horara semanak  De 0 kacta 18 horas
Tipa de funcltn desempefiada: D= apoyahara fdonkes

InstRaciin:

MIMIZETERIZ DE SALUD PUELMCA

Fecia inico: 010201 & Fin:  FOAIHE

Cargo: OCENTE CONSEJERA Dadlcacién horars samanak  Da 0 kacts 18 horac
Tipo de funcdn desempeflada: Adminlctrativa

InstRaciin:

UHIVERIIDAD CATOLICA DE CUYD - 3EDE AN JUAK

ANTECEDENTES

» FORMACION DE TESIS:

Aflo desge: 2097 Alfo hastc 2T

Nombne's: LOARENA Apsilido's: CARDDIZD

restitucidn oforganbe del thulo:

UNHIVERZIDAD CATOLICA DE CUYD - EEDE 3AN JUAN (UCCUNO)

Tipo de trabajo difjdo: Tecima o trabajo el de Srado Calficackin obfenida: -

Suncidn desempafisda:  Co-dirsotor o so-hutor

Allo desde: 2018 Al Fash: PE

Mombre's: LOAREMA Apsilidods: CARDOID

restitucidn oforganbe del thuloc

UHIVERZIDAD CATOLICA DE CUYD - EEDE 3AN JUAN (LCCUN D)
Tipso d= trabajo difijdo:  Tecima o trabajo fimel ds Srado

Sunciin desempafiady  Co-dirsotor o so-tutor

p OTRO THRO DE ACTIIDAD DE EXTENSION:

D=nomimaciin: PEREQRINACION & CEFERING
Suncién desempefada  Indegrants de sgulpo
Descripchdne

Caificaciin cbéenida: &

Comosntracién =n la Iglecla Catedral 2 las & he. Lusgo caminats 3 la par de los peregringse promovikendoe soolonss de

mhldrﬂuun. pombroles de slgnos viales, ouraolomss de poclblss l&clomss ¥ oonce)os de
saludablss. e armaran posiac de primercs auxlllcs y oo derlvard diligentemants los eventos

que los alumnos o podran recolver oon ol cletema de ambuelanclac de & provinola.
Sefha niclo: 08-2018 Hasha: 2018

UHIVERSIDAD CATOLICA DE CUYD - EEDE 3AN JUAN jUCCUND)

Fladha o IMEMESIAN. oneomn g7

Piging 9 8e 11
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Cumiculem Wiae CARDOID ALORES, LOWENRA PAOLA

Denomimacion: 1 JORMADAE DE DDLOR
Funclén desempefada:  Inbsgrants de sguipo

Diescripohéne

&= decarrclla una jornada para refexlicnar lac acsolonss de snfsrmaris al sonfrontar con paslsntsc oon mansjo dsl

w r pagksnisc terminalsc donds &l decesnoadsnami=nto de s musrts sc Imminsnts. Raflaxionar cobre
la at=noldn humanizads a la tamilla @0 sctos momenios do aguds angustiia. Furdado an la visian

hollctiss de mussira antropologla perconallsta, a saber, ol hombre como wn todo, sor bdo 7 ploc 7 soole 7 espirtual
macbangdas amaesige método profeciconal el procscc de atanetngspnfermeria.

UNIVERZIDAD CATOLICA DE CUYD - FEEDE 3AN JUAN [UCCUNYD)

Denomimaciin:  PEREGRINACION & CEFERING

Suncién desempefads: Intsgrants ds sgulpo

Diescripohdne

cmuurﬂmuun &n la Iglscla Catsdral 2 lac & he. Lusgo caminata 3 ks par de loc parsgrinoe promovisndo soolonss ds
s qlyd, hildrataoldn, controless de slgnos vihales, cursolomss de poclblss lsclomss ¥ ooncelos de

saludables. Sa armaran posias de primercs awxlllos ¥ oo derfvard diligantemeants los aventos

que lios all.lnnn-l. el piedrdn recolver con ol cletema de ambulanolac de la provinola.

Fech nido: 08-2016 Hastac eE-2018

UNIVERZIDAD CATOLICA DE CUYD - EEDE 3AN JUAN [UCCUNYD)

DeEnomimscion: | JORMADS DEL DOLOR Y LA MUERTE
Suncién desempefady  Intsgrants ds sguipo

Diescripohdne

&= decarrclla una jornada para refexlicnar lac acsolonss de snfsrmaris al sonfrontar con paslsntsc oon mansjo dsl

w r pagkeniss terminalss donds &l decesncadsnamisnto de i musrts ac Inminsnts. Raflaxionar cobra
la at=noldn humanizads a la tamilla @0 sctos momenios do aguds angustiia. Furdado an la visian

hollctiss de muscira anfropologla perconalicta, a saber, &l hombers como wn todo, cer bdo 7 ploc ¥ soolo 7 sspirttual
sacbangdas smaesige matodo profecional i proosco S AtaneOnEesfermaria.

UNIVERZIDAD CATOLICA DE CUYD - TEDE 3AN JUAHN [UICCUNYD)

Denomimacian:  Campafia ds Vasunasksn Srips H1N1 v aotualizaclsn des carnstc ds vaosenac
Suncién desempefads: Organtzdor o cocrdinador

Descripohdne

Exia campafa sctd dectinada a promosdonar la salud de la somunidad sducativa de la Univercldsd Catdlloa de Cuyo

Wﬁ gentes, alumnoe ¥y parconal de massiranza) medlianis la vasunacldn antigripal, Hepaitls B ¥
n ca reallzara sducsoldn contimus sosrca de la Importamola de k& Inmanizaoldm oon fin de

fortalsosr Lu-l'. medidas ds prevenoldn primaria de fomeants v promooldn..
Fecha niclo:  04-301E6 Haska: BE-Z2016
UNHIVERSIDAD CATOLICA DE CUYD - EEDE AN JUAN (UCCUND)

Denomimacion:  Facisje dal Dis dal Nifo ¥ promovisnds hibfios caludablss an la Comunldsd de ls Laguns da

Sunclén desempefads: Organtzmdor o cocrdinador

Descripchdn

Lugar dords o decaTollaran lxc aobividesdes ds oampo: Unkcn veolnal dal Enocn Resurcos Dicponiblec: Doossantss de

mw 1* afbo de la Carmera Lisenolatura en Enfermeria de la Universidad Cabtolloa de Cuyo. Folledsria,
Agua Minsral, leohe, chooolate, Medics Audlc-Visuales.

DMTERFIFAREETH ICA DE CUYD - ZEDE 2AN JUAN pUCCiPsERy SE5-2013
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