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PREVENGION DE INFECCIONES DEL SITIO QUIRORGICO

OBJETIVO

Reconocer y practicar las medidas de mas evidencia documentada relacionadas con
la prevencidon de infecciones del sitio quirirgico.

ALCANCE

Todo paciente que sea sometido a una intervencién quirirgica, sea ésta programada o
de urgencia.

DOCUMENTOS DE REFERENCIA

s Manual de Prevencion y Control de las lIH y Normas del Programa Nacionat de {IH;
Ministerio de Salud de Chile, Departamento de Epidemioclogia, 1993

* Brenner F. Pola, Enfermera Epidemiéloga, *Infecciones de Herida operatoria.
Medidas efectivas e inefectivas para prevenir infecciones” VII Congreso de
Infecciones Intrahospitalarias y Epidemiologia Hospitalaria. La Serena 1 al 4 Dic
1998

e« Brenner F. Pola, Enfermera Epidemidloga, “Infecciones asociadas a implantes
traumatoldgicos” X Congreso de Infecciones Intrahospitalarias y Epidemiologia
Hospitalaria. Concepcidén 7 al 9 Noviembre 2001

» CDC. Sintesis de las Pautas CDC para la prevencion de la infeccién del sitio
quirargico {13Q), 1999

» Strategies to prevent surgical site infections in acute care hospitals: 2014 update. SHEA.
infect Contr Hosp Epidemiol 2014;35 N°6
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PREVENCION DE INFECCIONES DEL SITIO QUIRURGICO

RESPONSABLES

Médico cirujano: Sera responsable del cumplimiento de Jas medidas pre, infra ¥ post
operatoria ademas de la preparacion de la piel en pabelion

Enfermeralo, Matrona/on y Técnicos paramédicos de los servicios clinicos: Seran
responsables de la preparacion de la piel en sala

DEFINICIONES:

CLASIFICACION DE LAS HERIDAS OPERATORIAS:
Tipo1 o Limpia: Cirugias electivas, cerradas en forma primaria y sin drenajes, no
traumaticas, sin signo de inflamacion o infeccion, sin apertura de mucosas
respiratoria,orofaringea, genitourinario, digestiva y biliar.
Tipo 2 o Limpia-contaminada: Cirugias no traumaticas en las que escinden las
mucosas en forma controlada, con su habitual contaminacion, sin evidencias de
inflamacion o infeccién en los drganos involucrados. Especificamente, operaciones
que comprometen el tracto biliar, el apéndice, la vagina y la orofaringe.
Tipo 3 o Contaminada: Cirugias por trauma de menos de 4 horas de evolucién o con
inusual contaminacién proveniente de las mucosas © con escision de {ejidos
inflamados sin pus. Heridas abiertas, frescas y accidentales reciente, de una fuente
refativamente fimpia. Incluye heridas quirirgicas en que ha habido una trasgresion
mayor de [a técnica, derrame importante de contenida gastrointestinal o entrada al
tracto genitourinario o biliar,
Tipo 4: Sucia: Infeccion preexistente con presencia de pus perforaciéon o
comunicacion a cavidades contaminadas o trauma penetrante de mas de 4 horas de
evolucidon. Heridas {raumaticas de una fuente sucia, con tratamiento tardio,
contaminacion fecal, cuerpos extrafios o tejido desvitalizado retenido. También se
incluyen las heridas en que se encuentra inflamacion bacteriana aguda o viscera
perforada y aquellas en que se secciona tejido limpio para acceder a una coleccion
de pus.
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PREVENCION DE INFECCIONES DEL SITIO QUIRURGICO

DESARROLLO

En el Hospital de Puerto Montt la prevencion de infecciones del sitio quirlrgico se
basard en las medidas que han demostrado mayor evidencia cientifica de su
efectividad y las apoyadas por fuerte racionalidad.

MEDIDAS DE PREVENCION INFECCION SITIO QUIRUGICO

Medidas preoperatorias:

L.a estadia preoperatoria debera ser la minima posible, a fin de evitar ta colonizacion
del paciente con cepas hospitalarias, por esto, idealmente el paciente se debe
hospitalizar el misme dia de la intervencion.

En el caso de suspension de cirugia electiva, el paciente debe ser dade de alta en
forma fransitoria si sus condiciones fisicas lo permiten,

Identificar y tratar infecciones remotas al sitio de la cirugfa, previo a la cirugia electiva.

Higiene del paciente:

Todo paciente debera recibir un bafio o ducha el dia de |a intervencion.

Se realizard preparacion preoperatoria en sala segln procedimiento adjunto
(Anexo 1).

Se realizara recorte de vello s6lo cuando esté indicado y serd o mas cercano a la

cirugia, no se debe rasurar.

Paciente con Diabetes Mellitus:

Controlar la glicemia en todos los pacientes diabéticos antes de una intervencion
electiva y mantenerta por debajo de 200 mg/dl, durante la cirugia y en las primeras
48 horas del postoperatorio.
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PREVENCION DE INFECCIONES DEL SITIO QUIRURGICO

*

Tabaco:

Se recamienda promover ef cese del consumo de tabaco por lo menos en los 30
dias previos a la cirugia.

Estado Nutricional

Se recomienda en el preoperatorio la evaluacion, manejo y tratamiento de la mal
nutricion.(obesidad o desnutricidn)

Antibioprofilaxis:

Se administrara antibioprofilaxis segln protocolo especifico institucional N° 11, que
sera administrada en pabellén durante la induccion anestésica.

Medidas intraoperatoria:

La temperatura corporal del paciente:

Debe permanecer constante, evitando enfriamientos bruscos.

Preparacion pre operatoria de la piel en Pabelién

La preparacion de la piel se realizara segun procedimiento descrito en anexo 2.

Manos del equipo quirdrgico:

Los cirujanos y arsenaleras deberan realizar lavado quirirgico de manos, segiin protocolo
institucional N° 5 de Higiene de manos.

Si el anestesista va a realizar algin procedimiento que requiera traspasar la barrera de fa
piel debera realizar lavado quirlrgico de manos, segin protocolo,
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PREVENCION DE INFECCIONES DEL S!TIO QUIRURGICO

El equipo que participe en el acto quirirgico debera mantener las ufias cortas Y
limpias, sin esmalte, queda prohibido el uso de ufas artificiales y deberan mantener
las manos y mufiecas libres de joyas

El personal de pabellon quirirgico debera mantener las ufias corlas | limpias, sin esmalie
y no deberan usar uiias artificiates.

l.a pabellonera, auxifiar de anestesia, enfermera y otros integrantes del equipo de
salud deberan realizar lavado clinico de manos, segun protocolo institucional.

Ropa equipo quirargico:

El personal de Pabelldn debera usar gorro que cubra todo et cabello, en las areas
restringidas y semirestringidas.

Las mascarilas del equipo quirGrgico deben ser utilizadas correctamente para lograr el
objetivo, es decir, deben quedar firmemente amarradas bajo barbilla v sobre la nariz,
cubriendo ampliamente boca, nariz y vellos de la cara, manteniéndolas secas
durante la intervencion,

El equipo quirlirgico debera colocarse defantal estérit con técnica aséptica.

El equipo quirdrgico debera usar guantes estérites que se colocaran despues del
defantal,

Cuzlquier integrante del equipo que ingrese a pabellén durante el acto quirdrgico
debera utilizar gorro y mascarilla.

Si la ropa al término de la cirugia presenta suciedad visible, esta debera ser
cambiada antes de comenzar la siguiente cirugia.

La ropa de pabelldn debe ser de uso exclusivo, no se permite la utilizaciéon de
esta ropa para la circulacién fuera del recinto hospitalario.

El personal de pabellon, podra circular dentro det recinto hospitalario, con un delantat
que proteja su uniforme.
Todo funcionario debera retirarse el gorro y la mascarilla para circular dentro del
hospital,

El calzado de pabelléon deben ser de uso exclusivo dentro del recinto.
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PREVENCION DE INFECCIONES DEL SITIO QUIRURGICO

Material Quirdrgico.,

La condicion de esterilidad del materiat debe ser evaluada previa a la intervencién, en
cuanto a ta indemnidad del envoltorio, fecha de vencimiento, sellos y controles quimicos
de esterilizacion, lo cual debera ser registrado en la pausa de seguridad.

El material a utilizar en implantes o protesis estara en condiciones de uso, solo si los
controles biolégicos de la carga en la que fueron esterilizado han sido negativos.

Técnica quirdrgica:

Seleccionar el antiséptico apropiado, segln protocolo, de acuerdo a la duracion de la
cirugia y condicion del paciente.

El antiseptico tdpico {povidona o clorhexidina), debera secarse antes de realizar Iz incision
lo que asegura la efectividad del mismo.

El acto quirdrgico debera ser lo mds breve posible manteniendo una técnica
quirirgica cuidadosa y respetando las medidas de asepsia quirdrgica.

Los drenajes deben exteriorizarse por contra abertura y deben conectarse a circuito
cerrado.,

Ambiente en la Sala de Operaciones:

Mantener las puertas cerradas durante todo el acto quirtirgico.

Evitar turbulencias de aire en pabelldn durante la intervencién, por lo que se deberan
restringir, las salidas y entradas de los quiréfanos.
Debe existir un sistema de inyeccidn-extraccién de aire de los pabellones con
presidn positiva y con sistemas de filtracion de aire {filtro HEPA) que permitan
barrido de particulas del ambiente con al menos 20 recambios de aire por hora.

El sistema de filtracion de aire debe ser evaluado en intervalos de tiempo regulares
con el fin de certificar su buen funcionamiento y calidad.
Los fillros deben ser cambiados por mantencidon en forma periédica (cada 12

meses) y la informacién de los cambios debe estar disponible en pabellon y en
oficina |AAS.
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PREVENCION DE INFECCIONES DEL SITIO QUIRURGICO

L

Solo se permitira un maximo de 10 personas dentro del quiréfano, ya que se debe
permitir una circulacion segura del resto del equipo, para evitar contaminacion del
campo quirlrgico, y permitir un efectivo recambio de aire.

Al términc de cada intervencion quirtirgica se debe realizar limpieza concurrente de

equipos y superficies segun protocolo.

Realizar un aseo terminal segin protocolo después de ta Gltima intervencion.

Al término de la jornada retirar insumos y equipos que son wlilizades diariamente en
el pabellon.

MEDIDAS POST OPERATCORIAS
« Se debe mantener normotermia y glicemia inferior a 200 mg/dL en el post operatorio

inmediato.

» Los drenajes deben mantenerse por el ménimo tiempo necesario,

+ Se debe hacer vigilancia epidemioldégica de las infecciones asocciadas a
intervencicnes quirdrgicas y difundir los resultados de esta vigitancia.
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PREVENCION DE INFECCIONES DEL SITIO QUIRURGICO

ANEXO 1

Preparacion preoperatoria de la piel en sala

Todo paciente que sera sometido a intervencion quirirgica debe pesarse al ingreso,
excepto aguel paciente que sus condiciones generales no lo permitan.

Todo paciente que va a ser sometido a intervencion quirirgica electiva debe contar
con formutario de protocolo de preparacion pre-operatoria.

Todo paciente que sera intervenido quirirgicamente por una patologia abdominal se
le deberd realizar enema evacuante el dia anterior a la cirugia (salino, jabonoso,
Fleet)

Todo paciente que se va a intervenir debe ilevar a Pabelién: Historia Clinica, cuenta
corriente, Rx y ofros examenes.

Todo paciente que serd intervenido quirdrgicamente se le debera realizar recorte de
vello cuando corresponda lo mas cercano a la intervencion.

Todo paciente electivo que sera sometido a intervencién quirlrgica debera bafarse
o ducharse en su servicio lo mas cercano posible a la intervencion.

Todo paciente que serd sometido a intervencion quirirgica electiva se Je debera
realizar aseo prolijo de Ja zona a intervenir y zonas contaminadas (Ej: ombligo)

A todo paciente que se va a intervenir quirirgicamente se le debera proporcionar
camisa limpia del servicio.
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PREVENCION DE INFECCIONES DEL SITIO QUIRURGICO

ANEXO 2

Preparacian pre operatoria de la piel en Pabellon

CIRUGIA ELECTIVA:

Aplicar antiséptico jabonoso, povidona lavador quirdrgico en caso de cirugias

menores de dos horas o clorhexidina jabonosa 2% en cirugia de mas de dos horas,
neonato y pacientes alérgicos al yodo.

El favado se hara por frotamiento y en forma rotatoria desde el centro (area limpia)
hacia la periferia de! drea operatoria, (area sucia) con un apésito o compresa limpia.
Comenzar de nuevo de igual forma cambiando el tado de la compresa o aposito
usado y luego retirar el antiséptico jabonoso con un pafie, apésito o compresa estéril
Aplicar antiséptico topico por frotamiento circular desde el centro a la periferia de la
zona operatoria con hisopo estéril 0 esponja.

Dejar actuar el antiséptico (povidona y clorhexidina hasta que seque) antes de
realizar la primera incision.

Evitar acimulos antiséptico, base alcohdlica, ya que puedan causar quemaduras con
el uso de electrobisturi,

CIRUGIA BE URGENCIA

Recoriar el vello de la zona operatoria si fuese necesario

Lavar la piel con agua y jabon corriente si presenta suciedad visible y Ja piel esta sin
lesiones.

En caso de perdida de la continuidad de piel, mucosas o exposicion dsea en heridas
contaminadas se realizara solo aseo por arrastre con abundante solucién fisioldgica
estéril,
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PREVENCION DE INFECCIONES DEL SITIO QUIRURGICO

» Aplicar antiséptico jabonoso, povidona lavador quirdrgico sobre piel sana en cirugias
de menos de dos horas de duracion, y clorhexidina jabonosa al 2% en cirugias de
mas de dos horas, en neonatos y en pacienies alergicos al yodo.

+ El lavado se hara por frotamiento del area operatoria en forma rotatoria desde el
centro hacia la periferia, con un apésito limpio, luego cambiar el lado de la
compresa y repetir procedimiento.

» Se debe retirar el antiséptico jabonoso con un pafio o compresa esléril

» Aplicar antiséptico topico por frotamiento circular desde el centro a la periferia de la zona
operatoria con hisopo estérit o esponja.

¢ Dejar actuar el antiséptico hasta que seque antes de realizar ta primera incisién




12

UNIDAD DE
INFECCIONES
ASOCIADAS A LA
ATENCION EN SALUD

HOSPITAL PUERTO MONTT HPM

L'-mr;ﬁunu'hk{rh con fut stbed

Codigo: UIAAS 02

Edicién: 08

Fecha: Maye 2017

Pagina: 12/20

Vigencia: 2017 - 2022

PREVENCION DE INFECCIONES DEL SITIO QUIRURGICO

DISTRIBUCION

» Subdireccion de gestion clinica.

» Subdireccion de gestion del cuidado.

* Administracion de gestion de la matroneria.
+ Piso medico y quirtirgico del adulio.( 5° y 6° pisa)
« Piso médico quirdrgico infantil,

« Pensionado.

*» UPC adultos.

» UPC pediatrico.

+ Necnalologia.

« Obstetricia y ginecologia

s Servicio Pabellon quirtrgico.

« Cirugia mayor ambulatoria.

* CAE,

¢ Unidad de emergencia hospitalaria.

+ tnidades de apoyo.

e QOficina Calidad y Seguridad del paciente

+ LUnidad IAAS.

RESPONSABILIDAD DEL ENCARGADO:

La Unidad de IAAS debera velar por el estricto cumplimiento det documento,
como también, de efectuar las modificaciones que en la practica se precise.
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INDICADOR DE PROCESQ

Nombre del indicador:

PORCENTAJE DE CUMPLIMIENTO DE PAUTAS CON ITEMS CORRECTOS.

Formula de calculo:

N° de pautas con todas las observaciones correctas  x100
N° total de pautas aplicadas

Umbral de cumplimiento: > 95
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PAUTA DE SUPERVISION

PAUTA DE SUPERVISION: PREVENCION DE INFECCION DEL SITIO QUIRURGICO

OBJETIVO: IDENTIFICAR AREAS SUSCEPTIBLES DE MEJORAR

FECHA

FUNCIONARIO !

MANOS EQUIPO QUIRURGICO

Si | No | Si | No

%
Si_| No | Cumplimiento

Cirujano/s realiza lavado quiriirgico de
manoes segun protocolo

Arsenalera realiza lavado quirlrgico de
manos segln protocolo

Cirujanos mantiene sus manos libre de
joyas en manos y mufieca

Arsenalera mantiene sus manos fibre de
joyas en manos y munecas

El personal mantiene sus manos sin
esmalte v sin unas artificiafes

TOTAL

% Cumplimiento

Supervisor

N? Pabellén
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PREVENCION DE INFECCIONES DEL SITIO QUIRURGICO

PAUTA DE SUPERVISION: PREVENCION DE INFECCION DEL SITIC QUIRURGICO

OBJETIVO: IDENTIFICAR AREAS SUSCEPTIBLES DE MEJORAR

FECHA

ROPA DEL EQUIPO QUIRURGICO

Si No | Si

No

Yo
Si | No | Cumplimiento

El personal dentro de pabelion utiliza
gorro que cubra todo el cabello.

El personal dentro de pabelldn utiliza
mascarilla que cubre boca, nariz y vello de
la cara.

Los funcionarios que entran a pabelldn en
forma transitoria durante la cirugia,
ingresan con gorro y mascarilla.

TOTAL

% Cumplimiento

Supervisor:

N¢ de pabelién:
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PREVENCION DE {INFECCIONES DEL SITIO QUIRURGICO

PAUTA DE SUPERVISION: PREVENCION DE INFECCION DEL SITIO QUIRURGICO.

OBJETIVO: IDENTIFICAR AREAS SUSCEPTIBLES DE MEJORAR

FECHA

MATERIAL Y TECNICA QUIRURGICA.

Si_ | No | Si | No

%
Si | No | Cumplimiento

Se comprueba mediante registro la
esterilidad del material a utilizar

Se utiliza antiséptico adecuado a la
cirugia y al paciente.

Se aplica el antiséptico jabonoso segiin
procedimiento

Se aplica antiséptico soiucion (tépica)
seglin procedimiento

Se deja secar el antiséptico topico antes
de iniciar incision

TOTAL

% Cumplimiento

Supervisor:

N° Pabellon :
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PREVENCION DE INFECCIONES DEL SITIO QUIRURGICO

PAUTA DE SUPERVISION: PREVENCION DE INFECCION DEL SIiTIO QUIRURGICO.

OBJETIVO: IDENTIFICAR AREAS SUSCEPTIBLES DE MEJORAR

FECHA

PABELLON

AMBIENTE PABELLON

Si

No Si No

%
Si [ No | Cumplimiento

Las puertas del pabelion se mantiene
cerradas durante fa cirugia

Se restringen la entrada y salida de los
funcicnarios del pabellon

Existe presion positiva dentro de la sala
de pabellén

El dltimo cambio de filtros se encuentran
dentrg de Ja norma

Se realiza aseo entre cirugia de
superficies y equipos_seglin protocolo

TOTAL

% Cumplimiento

Supervisor;
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Vigencia: 2017 - 2022

PREVENCION DE INFECCIONES DEL SITIO QUIRDRGICO

PAUTA DE SUPERVISION: PREVENCION DE INFECCION DEL SITIO QUIRURGICO.

OBJETIVO: IDENTIFICAR AREAS SUSCEPTIBLES DE MEJORAR

FECHA

RUT

PREPARACION PREOPERATORIA EN
SALA

Si _{No| 8i | No

%
Si | No | Cumplimiento

El paciente se bana el dia que serd
intervenido quirirgicamente

se realiza corte de vello en la zona
operatoria

se realiza aseo prolijo en la zona a
intervenir

TOTAL

% Cumplimiento

Supervisor

Servicio
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PREVENCION DE INFECCIONES DEL SITIO QUIRURGICO

PAUTA DE SUPERVISION:  PREVENCION DE INFECCION DEL SITIO QUIRURGICO.

OBJETIVO: IDENTIFICAR AREAS SUSCEPTIBLES DE MEJORAR

FECHA

RUT

PREPARACION PREQOPETARORIA DE LA Y%

PIEL EN PABELL QN Si | No [ Si | No [Si| No |Cumplimiento

Se aplica antiséptico jabonoso segin cirugia o
condicién det paciente.,

Se realiza el lavado de la piel por frotamiento
en forma rolatoria { centro a periferia)

Se repite la accion de igual forma con el lado
opuesto de la compresa

Se aplica antiséptico (solucion) por
frolamiento {centro-periferia)

Se deja secar el antiséptico antes de la
primera incision

TOTAL

% Cumplimiento

Supervisor
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INFECCIONES
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Vigencia: 2017 - 2022

PREVENGION DE INFECCIONES DEL SITIO QUIRURGICO

Correccion Fecha Descripcion de la Publicado N° de documento
N° modificacion en

| 1989 1989

2 1995 1995

3 2001 2001

4 2007 2007

5 2010 2010

6 2013 Modificacion del formato, se | 2013
agrega pauta de supervision

7 2015 Actualizacion 2015

8 2017 Actualizacion, modificacién | 2017
de indicadores, y pautas de
supervision.




