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l.  INTRODUCCION

Las Precauciones Estandares se basan en el principio de que la sangre, todos los fluidos
corporales, secreciones, excreciones, piel no intacta y membranas mucosas (exceptuando
sudor y lagrimas e incluyendo saliva en el ambito dental), pueden contener agentes
infecciosos que pueden transmitirse por contacto directo o indirecto.

El personal que brinda atencion a pacientes esta en riesgo de adquirir microorganismos
patdbgenos como consecuencia de sus labores, pero también de transmitir microorganismos
patdgenos a los pacientes y de servir como vehiculo de transmision entre ellos.

II.  OBJETIVO

Prevenir la transmision cruzada de microorganismos patégenos en pacientes y personal de
salud.

lll.  ALCANCE

Todo el personal Profesional y no Profesional del area clinica, alumnos en practica de
carreras del Area de la Salud, acompafantes y visitas.

IV. APLICABILIDAD

Se aplicara cada vez que se tenga contacto con un paciente independiente de su
diagndstico o de la presuncion de infeccion.

V. AMBITO DE RESPONSABILIDAD

De cumplir con la Norma: Personal Profesional y no Profesional del area clinica, alumnos
en practica de carreras del Area de la Salud.

De la supervision y evaluacién de la Norma: Jefes de Servicios Clinicos o Unidades de
Apoyo, Enfermeras y Matronas Supervisoras.

De controlar el cumplimiento de los planes de supervision: Enfermera de la Unidad de
Prevencion y Control de IAAS.
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VI. DEFINICIONES

Precauciones Estandares: Son las medidas basicas para el control de infecciones que se
deben usar en la atencion de todos los pacientes, independiente de si se trata o no de
pacientes infecciosos, sintomaticos, portadores de los agentes microbianos infecciosos o
si no se sabe si lo son.

Todos los fluidos (sangre, heces, orina, expectoracion, saliva, secreciones y pus entre
otros), con o sin sangre visible y las mucosas y piel no intacta, de todos los pacientes se
consideran potencialmente infectantes.

Se entiende por fluido corporal, a todas las secreciones o liquidos biolégicos, fisiologicos
0 patoldgicos que se producen en el organismo.

. Fluidos Corporales de Alto Riesgo:

Se aplican siempre a la sangre y a todos los fluidos que contengan sangre visible
incluyendo ademas el semen y las secreciones vaginales, leche materna y aquellos
liquidos provenientes de cavidades normalmente estériles como: liquido
cefalorraquideo, liquido sinovial, liquido peritoneal, liquido pericardico, liquido
amnidtico y saliva en caso de procedimientos invasivos en cavidad bucal. Los
microorganismos transmisibles a través de estos fluidos de alto riesgo son hepatitis
B, hepatitis C y VIH, al menos, mediante derrames sobre piel no intacta, sobre
mucosas o por exposicidén percutdnea con elementos cortopunzantes contaminados.

. Fluidos Corporales de Bajo Riesqgo:

Se aplican a las deposiciones, secreciones nasales, expectoracion, sudor, lagrimas,
orina 0 vomitos a excepcion de aquellos que contengan sangre visible que pasan a
ser de alto riesgo.

VIl. DESCRIPCION DE LAS PRECAUCIONES ESTANDARES

Las precauciones estandares tiene por objetivo prevenir la transmision la mayoria de los
agentes microbianos durante la Atencion en Salud, en particular la transmision cruzada entre
pacientes por las manos del personal o uso de equipos clinicos. Son las precauciones basicas
para el control de infecciones que se deben usar, como un minimo, en la atencion de todos los
pacientes.
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VIIl. COMPONENTES DE LAS PRECAUCIONES ESTANDARES, INDICACIONES Y
MODO DE USO

1. Higiene de manos
Objetivo

Eliminar la flora microbiana de las manos ya sea por accién mecanica o por destruccién
de las células.

1.1 Puede ser realizada de dos formas: lavado de manos con agua y jabén o uso de
solucién de alcohol.
El uso de soluciones antisépticas con alcohol es efectivo y rapido, pero requiere que
las manos no se encuentren visiblemente sucias. Si las manos estan visiblemente
sucias se realizard lavado de manos con agua y jabon.

1.1.1 Lavado manual con agua y jabén: Mantener antebrazos y manos libres y
sin accesorios, mojar las manos y aplicar jabdn; frotar todas las superficies
hasta el tercio inferior del antebrazo, especialmente en espacios
interdigitales; lavar a lo menos por 40 a 60 segundos; enjuagar y secarse
minuciosamente con una toalla de papel desechable las manos y luego
antebrazos y cerrar grifo con toalla de papel desechable para evitar
contaminacion.

1.1.2 Uso de solucion antiséptica de alcohol (20-30 segundos): Aplicar
suficiente producto para que cubra todas las areas de las manos (3-5 ml
gue corresponde a 2 aplicaciones son necesarias para cubrir ambas
manos); frotar manos hasta que se evapore.

Indicaciones:

o Se debe realizar antes y después de cualquier contacto directo con pacientes y
entre pacientes, se usen 0 no guantes.

o Inmediatamente después de quitarse los guantes.
o Antes de manipular un dispositivo invasivo.

. Después de tocar sangre, fluidos organicos, secreciones, excreciones, piel no
indemne y elementos contaminados, aunque se estén usando guantes.

o Durante la atencion de pacientes, al moverse de un sitio contaminado a uno no
contaminado del mismo paciente.
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2. Equipo de Proteccion Personal (EPP)
2.1 Uso de guantes impermeables
Objetivo

Prevenir que material contaminado se ponga en contacto con la piel de las manos del
operador y asi prevenir que los agentes microbianos se trasmitan a otras personas incluido
el personal de Salud.

Indicaciones de uso de guantes:

e El uso de guantes esta indicado si durante la atencibn se tocara material
potencialmente infeccioso tal como piel no intacta, mucosas, fluidos corporales,
secreciones, excreciones o0 si durante la atencion es altamente posible que esto
ocurra.

e Los guantes seran cambiados entre tareas y procedimientos en el mismo paciente
si se ha tenido contacto con material potencialmente infeccioso.

e Los guantes serdn removidos después del uso, antes, de tocar elementos o
superficies no contaminadas y antes de ir a otro paciente. Realizar higiene de
manos inmediatamente después de quitarselos.

e Se usaran guantes estériles al realizar un procedimiento invasivo. (Ver Norma
Técnica Aséptica y sus componentes).
2.2 Uso proteccién facial

Objetivo

Prevenir que el personal de salud se exponga a recibir material contaminado en la boca,
nariz o conjuntiva si durante la atenciéon hay posibilidad de salpicaduras de sangre, fluidos
orgénicos, secreciones y excreciones.

Hay distintos tipos de proteccion de ojos, nariz y boca y no hay clara evidencia que alguna
sea mejor que la otra. Las dos mas frecuentes son:

- Mascarilla quirargica o de procedimientos y protecciéon ocular (visor ocular,
antiparras protectoras). El uso de lentes 6pticos no es suficiente proteccion ocular.

- Escudo facial transparente que protege desde los ojos hasta bajo el mentén. Si se
usan escudos faciales no se requiere el uso de protecciéon ocular ni de mascarilla
(excepto en precauciones aéreas).

- El uso de mascarillas de tipo quirargicas o de procedimientos debe distinguirse del
uso de respiradores con filtros tipo N95 que se usa en precauciones aéreas.
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- Retirara la proteccion facial después de remover los guantes desde los bordes
laterales de la proteccion, sin tocar el frente, y posteriormente realizara higiene de
manos.

2.3 Uso de bata desechable manga larga
Objetivo

Prevenir que la ropa del personal se ensucie con material contaminado, si durante la
atencion hay posibilidad de salpicaduras de sangre, fluidos organicos, secreciones y
excreciones.

¢ Retirar el delantal después de remover los guantes o en el mismo momento.
e Se retirard el delantal después de remover los guantes 0 en el mismo momento.

e Realizar higiene de manos después de remover estos articulos.

2.4 Gorros desechables

e Se deben usar siempre que exista riesgo para el paciente, de contaminaciéon de
campo ya sea quirlrgico o de procedimiento invasivo.

o Debe cubrir completamente la cabeza, de tal manera que el cabello quede dentro
de él y de llevarlo largo debe ir tomado por detras, en un monio.

El uso correcto de EPP vy la higiene de manos se ha asociado a reduccién de infecciones y el
uso incorrecto se asocia al aumento de la transmisidon nosocomial de los agentes etioldgicos.
La capacitacion del personal en el uso de EPP y los procedimientos de higiene de manos
debe ser reforzada permanentemente. Esto incluye la secuencia de instalacién vy retiro del
equipo utilizado y su desecho correcto.

Bata, guantes, y gorro se desecharan en receptaculo dentro de la habitacion, y las
antiparras, escudo facial en receptéaculo para ser reutilizadas post lavado y desinfeccion.
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3. Prevencion de pinchazos, cortes y otras lesiones con articulos afilados
Objetivo

Prevenir el riesgo de lesiones en patrticular si el articulo se encuentra contaminado con
sangre o fluidos corporales.

Se consideraré fluido de riesgo: La sangre, fluidos corporales con sangre visible y los
fluidos que provienen de cavidades normalmente estériles de todos los pacientes.

Estas exposiciones han sido asociadas a transmision de diversos agentes virales en la
Atencion de Salud.

e Se deberd utilizar material desechable en todos los pacientes. Estos incluyen
jeringas, agujas, hojas de bisturi. En ningln caso se reutilizaran en otro paciente.

e En ningln caso se debera recapsular agujas, doblarlas o quebrarlas
intencionalmente ni manipularlas con las manos, sino con un dispositivo, pinza u
otro disefiado para tales fines.

e Durante el acto quirdrgico se recomienda evitar la entrega/recepcion del
instrumental quirdrgico a ciegas, sin establecer contacto se recomienda que éste
sea dejado en un lugar del campo operatorio para evitar lesiones en el momento
de la intervencion.

e La persona que utilice cortopunzante los debe eliminar, inmediatamente de
finalizado su uso, en contenedores impermeables, de plastico duro resistentes a
las punciones (no de carton ni de otros materiales similares).

e La eliminacion del cortopunzante es de responsabilidad de quien lo genera.

e La capacidad del contenedor no debe exceder las ¥ partes de su capacidad, debe
permanecer cerrado y rotulado, para ser transportado a bodega de acopio en
condiciones libre de peligro y manejo de acuerdo al REAS.

e Por principio basico en ningln momento se apuntara a una parte del cuerpo del
operador u otro miembro del equipo de salud con el articulo cortopunzante,
procedimiento muy importante para el traslado del articulo hacia el sitio de
desecho, sin recapsular las agujas, practica erradicada.
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4.  Higiene respiratoriay buenos hébitos al toser y estornudar

Los trabajadores de salud, pacientes y familiares deben:

e Cubrir su nariz y boca con pafuelo desechable al toser o estornudar, desechar
pafiuelo en recipiente y posteriormente realizar higiene de manos; o

e Toser y estornudar en el pliegue del codo o antebrazo, y posteriormente realizar
higiene de manos.

5.  Equipamiento clinico para el cuidado de pacientes

Destinar equipos de uso exclusivo para los pacientes con la patologia, cuando ésta se
conozca, de no ser posible, limpiar y desinfectar estos equipos antes de la reutilizacion en
otro paciente, realizando limpieza por arrastre y alcohol u otro desinfectante.

5.1 Limpieza ambiental: limpiar regularmente las superficies sucias o tocadas con
frecuencia al realizar procedimientos a pacientes.

5.2 Platos y utensilios para comer: Lavar con procedimientos de rutina, agua y
detergente, uso de guantes de goma (domésticos).

5.3 Ropa sucia y lavanderia: Lavar con procedimientos de rutina, agua caliente y
detergente, uso de guantes de goma (domésticos).

Manejo de Ropa

La ropa se debe manipular, transportar y procesar de modo tal que se logre prevenir
exposiciones de la piel y membranas mucosas desde ropa contaminada y evitar el
traspaso de agentes patdgenos a otros pacientes y el ambiente.

e La ropa limpia se debe almacenar en muebles cerrados, exclusivo para estos
fines, protegidos del polvo y humedad.

e La ropa en uso, al acomodarla o retirarla de la unidad del paciente, nunca
deberé ser sacudida o agitada en las salas de los pacientes.

e La ropa sucia proveniente de cambio ropa de cama, no debera tener contacto
directo con el suelo.

e La ropa sucia debera ser acopiada y transportada en contenedores cerrados
con bolsa impermeable en su interior, especialmente destinados para ello, en
area cercana al area clinica, pero diferenciada.

e La ropa proveniente de pacientes que se encuentran con precauciones
especificas (aislamiento) debera salir de las unidades envuelta en bolsas
plasticas rotuladas como contaminada, no requiere de tratamiento especial al
lavarla.
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e EI personal de lavanderia que manipula la ropa sucia deberd usar
obligatoriamente elementos de proteccién: guantes de goma gruesa, mascarilla
y pecheras plasticas que permita el libre movimiento. Tanto la ropa como los
zapatos que utilice para la manipulacion, deberan ser de uso exclusivo y no
deben usarse ni salir fuera del area sucia de lavanderia.

e El personal que labora en sector de ropa sucia, deberéa ducharse posterior a la
manipulacion de la ropa y no se deberan ingerir alimentos al interior del recinto.

6. Consideraciones

Técnica asépticalinyecciones seguras

Aunque la técnica aséptica per se no es parte de las Precauciones Estandares, como lo son
las medidas especificas por tipo de infeccidn, se considerara genéricamente que cada vez
que se realice un procedimiento invasivo se usara material estéril o desinfectado (DAN)
segln su naturaleza y uso, asi como el uso de barreras apropiadas.

Cumplimiento estricto del uso de material estéril y desechable aplicando técnica aséptica en
todas las inyecciones y dispositivos que entran en contacto via percutanea con tejidos
normalmente estériles o el torrente sanguineo.

Precauciones Especificas Aislamiento de pacientes

En algunas ocasiones, las Precauciones Estandares no son suficientes para contener la
transmisién de los agentes y deben ser complementadas con otras medidas, como las
Precauciones Especificas, basadas en mecanismo de transmision para lo que se requiere
contar con un diagnéstico o sospecha de diagnéstico de ciertas enfermedades. Se describen
3 tipos de Precauciones: Gotitas, Aéreo y Contacto. (Ver norma “Precauciones especificas
basadas en mecanismo de transmision (Norma de aislamiento)

Resolucién Exenta N° 1620
05/02/2019




Magallanes
Regitn de

Magallanes

Ministerio de
Salud

UNIDAD DE PREVENCION Y CONTROL | Caracteristica GCL 3.3
DE INFECCIONES ASOCIADAS A LA
ATENCION DE SALUD Version: 3
Proxima Febrero
NORMA Revision: 2024
PRECAUCIONES ESTANDAR .
Pagina 16 de 18

‘B

MAGALLANES

IX. BIBLIOGRAFIA

o Normas de Infecciones intrahospitalarias, Minsal, 1993.

o Precauciones Universales con sangre y fluidos corporales. Actualizacion de circular
3/F 17 de 1988 en Circular 3F/68 Minsal 1989.

o Norma de Precauciones Estandares. Hospital Clinico Universidad de Chile. Unidad
de prevencion y control de las infecciones asociadas a la atencion de salud, 2011.

o Circular n® 9 Precauciones estandares para el control de infecciones en la atencién
en salud y algunas consideraciones sobre aislamiento de pacientes.13-03-2013.

o Infograma Precauciones Estandar, Ministerio de Salud.

Resolucién Exenta N° 1620

05/02/2019




Magallanes
Regitn de

Magallanes

Ministerio de
Salud

UNIDAD DE PREVENCION Y CONTROL
DE INFECCIONES ASOCIADAS A LA
ATENCION DE SALUD

Caracteristica GCL3.3 2

Version: 3 § ‘

Préxima Febrero .
NORMA Revisién: 2024
PRECAUCIONES ESTANDAR . MAGALLANES
Pagina 17 de 18

X.  REGISTRO HISTORICO DE CONTROL DE CAMBIOS

Version

Revisada por

Fecha

Cambios ingresados

EU Maria S. Fernandez S.
EU Elizabeth Chamorro A.

22/07/2015

Se agrega alcance y aplicabilidad de
la norma.

Actualizacion de las precauciones
estandares, con indicaciones y modo
de uso.

Se aumenta umbral de cumplimiento.

Se incorpora pauta de supervision,
donde se evalla en forma separada
los criterios del procedimiento y de
oportunidad de lavado de mano.

EU Ana Pilquinao C.
EU Cecilia Vivallo.
Dr. Rodrigo Mufioz B.

10/07/2018

En el item Alcance, se agrega
acompafiantes y visitas.

Se aumenta tiempo de lavado de
manos entre 40 a 60 segundos.

Se elimina en el item uso de bata
manga larga desechable:”Si la
posibilidad de salpicaduras
abundante existe, se agregara una
segunda pechera impermeable.”

Se agrega en item manejo de ropa:
‘La ropa sucia proveniente de
cambio ropa de cama, no debera
tener contacto directo con el suelo.”

Se saca el indicador del documento
y se agrega al compendio de
indicadores GCL 3.3.

En la pauta de supervision Higiene
de manos se modifica: El tiempo de
duracion entre 40 a 60 segundos. Y
se especifica el cierre de la llave
con toalla de papel desechable sin
contaminar.
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Version

Revisada por

Fecha

Cambios ingresados

EU Ana Pilquinao C
EU Cecilia Vivallo C

01/02/2019

Se aclara que la persona que utilice
material cortopunzante los debe
eliminar, inmediatamente, en
contenedores impermeables, de
plastico duro resistentes a las
punciones (no de carton ni de otros
materiales similares).

Se incorpora que la eliminacién del
cortopunzante es de responsabilidad
de quien lo genera.

Se modifica que la capacidad del
contenedor no debe exceder las %
partes de su capacidad, debiendo
permanecer cerrado y rotulado, para
transporte libre de peligro y manejo
de acuerdo al plan de manejo REAS
HCM.

Se especifica que la ropa
proveniente de pacientes que se
encuentran  con  precauciones
especificas (aislamiento) debera
salir de las unidades envuelta en
bolsas plasticas rotuladas como
contaminada, no requiriendo de
tratamiento especial al lavarla.

Se incorporan imagenes del
procedimiento de higiene de manos
con agua Yy jabon y con solucién
antiséptica de alcohol.
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