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PROOLDE LAVADO DE 

 
1. OBJETIVOS 
 

Establecer los criterios para la higienización de manos para disminuir las infecciones 
intrahospitalarias y prevenir la propagación de microorganismos vía mano portadora garantizando 
de esa manera la calidad y seguridad en la atención de pacientes. 

 
 

1. ALCANCE 
 

Aplica  a todos los procesos la fundación. 

 

2. DEFINICIONES 
 

Antiséptico a base de alcohol Preparado (líquido, gel o espuma) que contiene alcohol, destinado 

a la higiene y antisepsia de las manos.  

 

Fluidos corporales: Sangre; excreciones (por ejemplo, orina, heces, vómitos); meconio; loquia; 

secreciones tales como saliva, lágrimas, esperma, calostro, leche, secreciones mucosas, cerumen, 

como, por ejemplo, fluido linfático, pleural, líquido cefalorraquídeo, fluido ascítico, fluido articular, 

pus (excepto sudor); muestras orgánicas de tejidos, células, órganos, médula ósea, placenta.  

 

Lugares de riesgo Son lugares que conllevan riesgo de infección. Corresponden a partes del 

cuerpo o dispositivos médicos que deben ser protegidos de los gérmenes nocivos (lugares con 

riesgo de infección grave para el paciente), o bien a partes del cuerpo o dispositivos médicos que 

pudieran ocasionar la exposición de las manos a fluidos corporales y patógenos sanguíneos (lugares 

con riesgo de exposición a fluidos corporales).  

 

Cuidado de las manos Cuidados que impiden la irritación de la piel. Higiene de las manos Toda 

medida higiénica conducente a la antisepsia de las manos con el fin de reducir la flora microbiana 

transitoria (consiste generalmente en frotarse de las manos con un antiséptico a base de alcohol o 

en lavárselas con agua y jabón normal o antimicrobiano).  

 



 
 

Indicación de higiene de las manos Razón por la que se debe realizar la higiene de las manos en 

una determinada situación Dispositivo médico invasivo Todo dispositivo médico que penetre en el 

cuerpo por una abertura natural, o a través de la piel o de una membrana mucosa 

 

Lavado de manos es la frotación vigorosa de las manos previamente enjabonadas, seguida de un 

aclarado con agua abundante, con el fin de eliminar la suciedad, materia orgánica, flora transitoria 

y residente, y así evitar la transmisión de estos microorganismos de persona a persona. 

 

Desinfección: Uso de soluciones limpiadoras que contienen ingredientes que matan a las bacterias 

y otros gérmenes. Muchas pieles o superficies parece que están limpias, pero pueden tener 

gérmenes 

 

3. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO  
 

El presente protocolo ha sido adoptado del documento dado por la organización mundial de la salud 

acerca de la higiene de manos donde explica de manera clara los cinco momentos, y las respuesta 

al porqué , cómo y quién   

 

De acuerdo con la Organización mundial de la salud la transmisión de patógenos asociada  con la 

atención en salud se produce o es mas común mediante manos contaminadas de los trabajadores 

de la salud. 

 

Antes de describir el procedimiento se realizan las siguientes indicaciones y también es importante 

mencionar  que este protocolo también se socializa a los usuarios que están realizando su proceso 

de rehabilitación  

 

- Lavarse las manos con agua y jabón cuando estén visiblemente sucias  o con sangre  u otros 
fluidos corporales 

- Si hay prueba o un alto indio de exposición o potenciales microrganismos formadores de 
esporas, el lavado de manos es el medio preferido 

- Frotarse las manos con una preparación a base de alcohol si las manos no están visiblemente 
sucias.  

- Higienizarle las manos ( se describe mas adelante )  
- Antes de manipular alimentos   o preparar comida  higienizarse las manos con una 
- preparación a base de alcohol o 

lavarse las manos con agua y jabón 
común  

 
Los cinco momentos son:  
 
 

 
 
 
 
 
 
  



 
 

 

  1 Antes de tocar al paciente 

¿POR QUÉ? Para proteger al paciente de la colonización (y, en 

algunos  
casos, de la infección exógena) de gérmenes nocivos presentes 

en sus manos 

¿CUÁNDO? Limpie sus manos antes de tocar a un paciente 

cuando se acerque a él* 

Ejemplos de la situación 1: 
a) Antes de dar la mano a un paciente y antes de acariciar  la frente 

de un niño 
b) Antes de ayudar a un paciente en sus cuidados personales:   

cambiar de lugar, bañarse, comer, vestirse, etc. 
c) Antes de prestar cuidados u otros tipos de tratamiento no invasivo: 

aplicar una máscara de oxígeno, dar un masaje 
d) Antes de efectuar un examen físico no invasivo: tomar el pulso o 

la presión arterial, ascultar el pecho, efectuar un 

electrocardiograma 

  2 Antes de realizar una tarea 

limpia/aséptica 
¿POR QUÉ? Para evitar que gérmenes perjudiciales, incluidos 

los del paciente, infecten el organismo de éste 

¿CUÁNDO? Lave sus manos inmediatamente antes de tocar 

algo que pueda generar un riesgo grave de infección del 

paciente (por ejemplo, una membrana mucosa, piel dañada, un 

dispositivo médico invasivo)* 

Ejemplos de la situación 2: 
a) Antes de: cepillar los dientes del paciente, administrarle gotas 

en los ojos, practicar con los dedos un examen vaginal o rectal, 

examinar su boca, nariz  u oídos utilizando o no un instrumento, 

introducirle un supositorio o un pesario, o succionarle mucosa 

b) Antes de tratar una herida utilizando o no instrumentos, o de 

aplicar pomada en una vesícula, o de practicar una inyección 

percutánea  o una punción 
c) Antes de insertar un dispositivo médico invasivo (cánula nasal, 

tubo nasogástrico, tubo endotraqueal, sonda urinaria, catéter 

percutáneo, drenajes), o antes de activar o desactivar un 

circuito de un dispositivo médico invasivo (para la 

administración de alimentos o medicamentos,  o con fines de 

drenaje, succión o monitoreo) 
d) A ntes de preparar alimentos, medicamentos, productos 

farmacéuticos  o material estéril 

  3 Después del riesgo de exposición  a 

líquidos corporales 

¿POR QUÉ? Para protegerse de la colonización o infección de 

gérmenes nocivos del paciente, y para evitar la propagación  de 

gérmenes en las instalaciones de atención sanitaria 

¿CUÁNDO? Lávese las manos en cuanto finalice cualquier 

actividad que entrañe riesgo de exposición a fluidos corporales (y 

después  de quitarse los guantes)* 

Ejemplos de la situación 3: 
a) Al finalizar el contacto con una membrana mucosa o con una 

superficie de piel dañada 

b) Tras una inyección percutánea o punción; tras la inserción de un 

dispositivo  
médico invasivo (acceso vascular, catéter, tubo, drenaje, etc.); tras 

activar  o desactivar un circuito invasivo 
c) Tras retirar un dispositivo médico invasivo 

d) Tras retirar cualquier clase de material protector (pañales, curas, 

vendas, toallitas sanitarias, etc.) 

e) Después de: manejar una muestra que contenga materia orgánica, 

limpiar excrementos u otros fluidos corporales, limpiar una 

superficie contaminada o sucia (ropa de cama manchada, prótesis 

dental, instrumentos, orinales, bacinillas, inodoros, etc.) 

  4 Después de tocar al paciente 

¿POR QUÉ? Para protegerse de la colonización de gérmenes 

del paciente, y para evitar la propagación de gérmenes en las 

instalaciones de atención sanitaria 

¿CUÁNDO? Lave sus manos cuando termine la visita al 

paciente, si lo ha tocado* 

Ejemplos de la situación 4, si se trata del último contacto 

mantenido  con el paciente antes de terminar la visita: 
a) Después de dar la mano a un paciente o de acariciar la frente de 

un niño 
b) Después de ayudar al paciente en actividades de atención 

personal: cambiar de lugar, bañarse, comer, vestirse, etc. 
c) Después de prestarle cuidados u otros tipos de tratamiento no 

invasivo:  
cambio de ropa de cama sin bajar al paciente, aplicación de 

máscaras  de oxígeno, masajes 

d) Después de efectuar un examen físico no invasivo: tomar el pulso  

o la presión arterial, auscultar el pecho, efectuar un 

electrocardiograma 

  5 Después del contacto con el 

entorno  del paciente 

¿POR QUÉ? Para protegerse de la colonización de gérmenes del 

paciente que pudieran estar presentes en superficies/objetos  de 

sus inmediaciones, y para evitar la propagación de gérmenes  en 

las instalaciones de atención sanitaria 

¿CUÁNDO? Limpie sus manos después de tocar cualquier objeto 

o mueble cuando finalice la visita a un paciente, sin haberlo 

tocado* 

Ejemplos de la situación 5, cuando se trate del último contacto 

mantenido con objetos en las inmediaciones del paciente, sin haber 

tocado a éste: 
a) Después de las tareas de limpieza: cambio de sábanas sin bajar al 

paciente  
de la cama, sujetar una bandeja, agarrar la barra de empuje de la cama, 

despejar una mesita suplementaria 

b) Después de prestar algún tipo de asistencia: ajustar la velocidad de 

perfusión,  
limpiar una alarma de monitoreo 
c) Después de mantener otros tipos de contacto con superficies u 

objetos inanimados (Nota: de ser posible, trate de evitar ese tipo de 

actividades innecesarias): apoyarse en una cama, apoyarse en una 

mesilla de noche  o mesita suplementaria 



 
 

  

 
 
 



 
 

 



 
 

 

RECOMENDACIONES FINALES: Cuide sus manos aplicando regularmente una 

crema o loción; No use uñas postizas cuando esté en contacto directo  de manos 

protectora, como mínimo una vez al día con los pacientes. No se lave las manos 

frecuentemente con agua y jabón. Mantenga sus uñas bien cortadas 

inmediatamente antes o después de frotárselas con alcohol. No utilice agua 

caliente para lavarse las manos. Después de frotar las manos con desinfectante 

o de lavarlas, déjelas secar completamente antes de ponerse guantes. 
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