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INTRODUCCION 
 
En la actualidad el ambiente hospitalario es propicio para la generación y propagación de 
enfermedades, dado que las fuentes de infección incluyen pacientes, trabajadores, 
acompañantes, familiares y medio ambiente; así mismo las a su vez pueden ser 
transmitidas por elementos médicos contaminados utilizados en múltiples procedimientos 
asistenciales sin el adecuado proceso de limpieza y des germinación entre cada uso, o 
simplemente cualquier elemento que no haya sido esterilizado en forma correcta. 
 
La limpieza y la desinfección junto con la esterilización son los elementos primarios y más 
eficaces para eliminar la infección intrahospitalaria, las cuales constituyen en la actualidad 
un tema muy importante por la frecuencia, gravedad y repercusión en la salud; viene 
condicionada por tres principales actores: el huésped, el agente patógeno y el propio 
ambiente hospitalario. Si el huésped resulta muy susceptible, el germen es muy virulento y 
las condiciones de saneamiento ambiental son deficitarias, la infección nosocomial ocupará 
un lugar preferente en las áreas asistenciales yendo en contra de la seguridad del paciente. 
 
En el presente documento se describen y estandarizan los procedimientos de limpieza y 
desinfección que se deben tener en cuenta en las diferentes áreas de la empresa, estos 
están ajustados conforme a referentes nacionales e internacionales en el tema, 
contribuyendo de esta manera a plantear procedimientos que contribuyen a la atención 
segura del paciente. 
 
Las superficies tienen riesgo mínimo de trasmisión directa, pero pueden contribuir a la 
contaminación cruzada secundaria, por medio de las manos de los profesionales de la salud 
y de los instrumentos o productos que podrían ser contaminados o entrar en contacto con 
esas superficies y posteriormente, contaminar a los pacientes u otras superficies 
(ANSI/AAMI, 2006).  
 
Así, la higiene de las manos de los profesionales de la salud y la limpieza y desinfección de 
superficies son fundamentales para la prevención y reducción de las infecciones 
relacionadas a la asistencia en salud. 
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1. JUSTIFICACION 
 
El ambiente hospitalario es un lugar propicio para la generación y difusión de 
microorganismos patógenos intrahospitalarios, puesto que a estas áreas asistenciales 
ingresan personas portadoras de gérmenes que causan infecciones que se transmiten de 
paciente a paciente, al personal de salud o a visitantes; los hospitales que no realizan una 
adecuada limpieza y desinfección pueden tener condiciones propicias para que tales 
gérmenes encuentren el territorio adecuado para su proliferación, causando alteraciones 
graves y aún la muerte.  
 
En la Empresa Social del Estado Pasto Salud con el fin de mejorar la calidad de los 
ambientes físicos y la seguridad del paciente se desarrolló el siguiente protocolo de limpieza 
y desinfección de áreas hospitalarias para minimizar el riesgo de adquirir infecciones 
intrahospitalarias con usuarios, funcionarios y a la comunidad en general. 
 
La estandarización de los procedimientos de limpieza y desinfección permitirá realizar un 
adecuada planeación, desarrollo, verificación y actuación de esos procedimientos para 
disminuir la carga de microorganismos patógenos en el ambiente hospitalario y disminuir 
los costos en salud. 
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2. GENERALIDADES 
 
2.1. OBJETIVO GENERAL 
 
Estandarizar en la Empresa Social del Estado Pasto Salud E.S.E los procedimientos de 
limpieza y desinfección para garantizar una atención segura. 
 
2.2. OBJETIVOS ESPECÍFICOS 
 
- Diseñar un documento de ayuda, especialmente para el personal encargado de la limpieza 
y desinfección en la Empresa. 
- Sensibilizar y motivar a los funcionarios sobre la importancia de las conductas básicas de 
limpieza y desinfección en cada sitio de trabajo. 
- Optimizar los recursos de la empresa destinados para los procedimientos de limpieza y 
desinfección. 
- Realizar un seguimiento, control, registro y evaluación continuada a los procedimientos de 
limpieza y desinfección. 
- Evaluar la adherencia al protocolo de limpieza y desinfección 
 
2.3. ALCANCE 
 
El presente documento es aplicable a todas las áreas de la EMPRESA SOCIAL DEL 
ESTADO PASTO SALUD E.S.E.es de obligatorio cumplimiento para todas las personas 
que participan en el proceso de atención en la prestación de servicios, al igual que para el 
personal de servicios generales y demás involucrados en los procedimientos de limpieza y 
desinfección de las áreas de la empresa.  
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3. MARCO LEGAL 
 

 Ley 9 de 1979 “Por la cual se dictan medidas sanitarias”; artículos 80, 102, 207 
 Resolución 2400 de 1979 “Por la cual se establecen algunas disposiciones sobre 

vivienda, higiene y seguridad en los establecimientos de trabajo”; artículos 
29,30,31,32,33,34  

 Resolución 2003 de 2014 “Por la cual se definen los procedimientos y condiciones 
de inscripción de los Prestadores de Servicios de Salud y de habilitación de servicios 
de salud” 

 Decreto 2984 de 2013, “Por el cual se reglamenta la prestación del servicio público 
de aseo” 

 Manual de Acreditación y Salud Ambulatorio y Hospitalario de Colombia – estándar 
122 “La organización cuenta con protocolos de limpieza y desinfección que son 
revisados y ajustados periódicamente. Estos protocolos son conocidos por el 
personal que lo aplica y por todos aquellos que la organización considere pertinente. 
El entendimiento y la aplicación de estos protocolos son evaluados de manera 
periódica”  
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4. LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN EN ENTIDADES DE SALUD 
 
El servicio de limpieza y desinfección de áreas los diferentes servicios de salud comprenden 
la limpieza, desinfección y conservación de las superficies fijas y equipamientos 
permanentes de las diferentes áreas. Tiene la finalidad de preparar el ambiente para sus 
actividades, manteniendo el orden y conservando equipamientos e instalaciones, evitando 
principalmente la diseminación de microorganismos responsables de las infecciones 
relacionadas a la asistencia de salud. 
 
Las superficies en los servicios de salud comprenden muebles, pisos, paredes, lámparas, 
puertas y perillas, techos, ventanas, equipamientos para la salud, soportes, sumideros, 
camillas, sótanos, equipos biomédicos, computadores, instalaciones sanitarias, equipo 
industrial, aparatos telefónicos y otros.  
 
El servicio de limpieza y desinfección de superficies en servicios de salud deberá contribuir 
a la prevención del deterioro de superficies, objetos, equipos y materiales, promoviendo el 
confort y la seguridad de los pacientes, acompañantes y los funcionarios, por intermedio de 
un medio ambiente limpio y desinfectado. 
 
Deberá también considerar siempre la importancia de mantener las superficies limpias 
(disminuyendo el número de microorganismos) con la optimización de los costos. 
 
En la actualidad es de interés la participación de los profesionales de salud de las áreas de 
apoyo, incluyendo el servicio de limpieza y desinfección de superficies en servicios de 
salud, debido a la percepción de la existencia del ambiente y su importancia en la 
prevención de infecciones relacionadas a la asistencia de salud. 
 
El servicio de limpieza y desinfección de superficies en servicios de salud podrá ser propio 
o tercerizado por la entidad. Sea propio o privatizado, es importante que el número de 
profesionales asignado atienda la demanda de trabajo en todos los turnos, buscando la 
excelencia de los servicios prestados. 
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5. PRINCIPIOS BÁSICOS PARA LA LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN 
 
- Por cada clasificación de área (critica, semi critica y no critica) se usaran diferentes 
elementos de aseo (escoba, trapeador, estopa, recogedor y estopa o limpión de micro fibra); 
para evitar la contaminación cruzada, no se puede realizar limpieza y desinfección con los 
mismo elementos de aseo que se utilizan para cada clasificación del área, ejemplo:  escoba, 
trapeador, estopa, recogedor y estopa o limpión de áreas críticas no se usara para realizar 
la limpieza y desinfección de las áreas semi critica o no críticas. 
- Realizar el lavado de manos (ver Protocolo de Lavado de manos) antes, durante y después 
de realizar cualquier actividad.  
- No utilizar joyas (anillos, pulseras, relojes, collares, piercing, aretes) durante las 
actividades del trabajo.  
- Mantener los cabellos recogidos, ordenados y las recortadas uñas limpias, y sin esmalte. 
- Los profesionales de sexo masculino deben mantener el cabello corto.  
- El uso de Equipamiento de Protección Individual (EPI) debe ser apropiado para la actividad 
a ser ejecutada.  
- Aplicar el Manual Bioseguridad de la Empresa. 
- Manejar correctamente los residuos hospitalarios y similares. 
- Utilizar guantes adecuados para cada actividad (El uso de guantes no exime el lavado de 
manos)  
- Destapar los recipientes que contienen elementos estériles colocando la tapa con la cara 
interna hacia arriba, en superficie limpia, si es en superficie estéril con la cara interna sobre 
la superficie estéril, retirar la tapa solo cuando sea indispensable y por el tiempo 
estrictamente necesario.  
- No tocar con los dedos al interior de las tapas o empaques de recipientes que contengan 
material estéril.  
- Nunca barrer superficies en seco, pues este acto favorece la dispersión de 
microorganismos que son vehiculizados a través de las partículas de polvo. Utilizar el 
barrido húmedo que puede ser realizado con trapeador de microfibra en áreas críticas, 
mopas de microfibra y paños de limpieza de pisos.  
- Para la limpieza de pisos, se deben seguir las técnicas de barrido húmedo, enjabonar, 
enjuagar y secar.  
- Todos los productos de limpieza y desinfección utilizados deben estar debidamente 
registrados por la autoridad competente (INVIMA).  
- Todos los equipos y elementos de limpieza deberán estar limpios al término de la jornada 
de trabajo.  
- Siempre señalizar los corredores, dejando un lado libre para el tránsito del personal, 
mientras se procede a la limpieza del otro lado. Utilizar señalización y mantener los 
materiales organizados a fin de evitar accidentes y contaminación visual.  
- La desinfección y fumigación periódica debe ser realizada de acuerdo con el cronograma 
anual de la empresa y de acuerdo a solicitud de cada IPS por presencia de plagas. 
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RECURSO HUMANO 
 
Las actividades de limpieza y desinfección de superficies en las diferentes IPS de la 
Empresa pueden variar de acuerdo con el área y las características del lugar donde la 
limpieza será realizada por el personal de servicios generales, personal asistencial y 
administrativo y empresas especializadas. 
 
La claridad de las funciones tiene un papel fundamental para su cumplimiento el Protocolo 
debe ser presentado y estar disponible a todos los colaboradores para consulta en el lugar 
de trabajo, en un sitio de fácil acceso. Su revisión debe ser periódica y siempre que haya 
cambios de rutinas, la información y socialización del protocolo permite la capacitación 
técnica permanente. 
 
Presentación Personal 
 
- Presentarse con uniforme completo, limpio, cerrado, sin manchas, portando la 
identificación de funcionario y/o Contratista.  
- Utilizar calzados profesionales: cerrados, impermeables y con suela anti- deslizante.  
- Mantener el cabello peinado y recogido. 
- Mantener las uñas cortas, limpias, sin esmalte o uñas postizas.  
- Quitarse los adornos, como pulseras, anillos, pendientes, collares y pearsing.  
- Mantener la higiene corporal. 
 
Normas Institucionales  
 
- Presentarse en el horario establecido en el área de trabajo.  
- Comunicar y justificar las ausencias.  
- Respetar a los clientes internos y externos de la institución: superiores, colegas de trabajo, 
pacientes, visitantes y otros.  
- Adoptar una postura profesional compatible con las reglas institucionales: hablar en tono 
bajo, evitar carcajada, evitar diálogos innecesarios con los clientes, sin que sea interrogado 
previamente.  
- No fumar y no guardar o consumir alimentos y bebidas en los puestos de trabajo. 
 
Elementos de Protección Personal (EPP). 
 
- Adquirir EPP con certificación de aprobación para ser entregados en cantidad suficiente 
para uso y reposición.  
- Capacitar al personal sobre EPP su utilización e importancia en la prevención de 
accidentes de trabajo la cual deberá ser realizada por un profesional idóneo y capacitado.  
- Supervisar el uso correcto de los EPP. 
 
Jefes, supervisores o encargados de limpieza y desinfección de áreas. 
 
- Enfocar las acciones de acuerdo a la misión, visión, y objetivos. 
- Participar y acompañar los procesos selectivos del equipo de limpieza y desinfección de 
superficies.  
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- Planificar, coordinar, implementar y supervisar las actividades de limpieza y desinfección.  
- Estimar las necesidades de personal, equipamientos, utensilios y materiales de limpieza 
y desinfección de superficies.  
- Desarrollar e implementar programas de educación continua sobre procesos de limpieza 
y desinfección de superficies y conservación.  
- Planificar supervisión continua de las actividades de limpieza de forma que todos los 
turnos de trabajo sean asegurados.  
- Realizar evaluación de desempeño.  
- Establecer un cronograma de periodicidad y de frecuencia de los diferentes tipos de 
limpieza en todos los ambientes y superficies bajo la responsabilidad del equipo de limpieza 
y desinfección.  
- Intervenir en los procesos de limpieza y desinfección de superficies con el objetivo de 
agilizar las actividades, por medio de acciones como la reubicación, sustitución y 
orientaciones, siempre que sea necesario.  
- Definir con el jefe de cada área por medio de un cronograma, horarios y fechas para las 
limpiezas terminales programadas.  
- Notificaciones inconformidades de mantenimiento al servicio encargado.  
- Desarrollar indicadores de calidad de los servicios, de personal, de equipamientos y 
materiales, así como de cumplimiento de los cronogramas de frecuencias de los diferentes 
tipos de limpieza de superficies, como forma de evaluación de los servicios prestados. 
 
Personal de servicios generales 
 
- Cuidar los equipos y materiales del servicio durante y después de su utilización, 
obedeciendo a las reglas de utilización, limpieza o desinfección, de acuerdo con las 
necesidades y guardar en el lugar designado luego de la utilización.  
-Cumplir estrictamente los procedimientos de limpieza y desinfección estandarizados por la 
institución.  
- Notificar sobre el mal funcionamiento o extravío de equipos y materiales.  
- Notificar sobre daños en mobiliario, accesorios, instalaciones y revestimientos que 
necesiten de reparación o sustitución.  
- Realizar la limpieza y desinfección de materiales y equipos después de su utilización, en 
salas designadas en la institución para ese fin.  
- Utilizar racionalmente los recursos agua y energía, evitando desperdicios y colaborando 
con programas internos de responsabilidad ambiental. 
- Enviar los residuos contaminantes para el sector de mantenimiento, tales como pilas, 
lámparas fluorescentes u otros. En cuanto a los demás residuos, acondicionar, manejar, 
almacenar y enviar a los almacenamientos temporales que se encuentran en cada una de 
las IPS.  
- Utilizar solamente productos desinfectantes estandarizados, en la concentración y tiempo 
recomendado por el fabricante y la institución.  
- Utilizar solamente productos que estén en recipientes rotulados y dentro de un plazo de 
validez.  
- No mezclar productos desinfectantes, excepto cuando esté indicado por el fabricante, 
pues esas mezclas pueden ser peligrosas cuando son inhaladas, causando daño al medio 
ambiente y sus principios activos pueden ser neutralizados e inactivados. Preparar 
soluciones solamente para uso inmediato, evitando el almacenamiento por largos períodos.  
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- Recoger las bolsas de residuos de los recipientes cuando el 80% de su capacidad esté 
llena o siempre que sea necesario, evitando el desborde trasborde. En dicho caso, se debe 
establecer una frecuencia de recolección, de acuerdo con el volumen generado en cada 
área de la IPS.  
- Transportar los residuos recogidos en carros, manteniendo la tapa cerrada sin que haya 
desborde, no estando permitido que las bolsas se pongan en contacto con el cuerpo del 
profesional o que sean arrastrados. 
- Utilizar EPP solo con la finalidad que se destinan, responsabilizándose por la limpieza, 
almacenamiento y conservación, substituyéndolos cuando ocurra cualquier alteración que 
los vuelva inapropiados para el uso.  
- Comunicar al jefe del servicio sobre las interferencias o cuestionamientos de otros 
profesionales en las rutinas realizadas.  
- Realizar la limpieza y desinfección de superficies del ambiente que contengan materia 
orgánica.  
- Realizar las limpiezas concurrente, terminal e inmediata de áreas internas y externas 
pertenecientes a las IPS, que estén bajo la responsabilidad del Servicio de Limpieza y 
Desinfección. 
 
Actividades que no competen al personal de servicios generales 
 
- Recolección de material corto-punzante de lugares inadecuados, como por ejemplo, 
camas de pacientes, pisos, soportes y otros e informar cualquier inconformidad al 
supervisor.  
- Cierre de recipientes recolectores de material corto-punzante. El cierre de éstos 
contenedores es responsabilidad de quien manipula y descarta los materiales corto-
punzantes.  
- Retiro de materiales o equipos provenientes de la asistencia a los pacientes en las 
habitaciones, enfermerías o cualquier otra unidad, antes de realizar la limpieza, sea 
concurrente o terminal. Son ejemplos: bolsas o frascos de suero, equipos, bombas de 
infusión, recipientes de drenaje y otros. Esas tareas le competen al equipo de enfermería, 
ya que son materiales relacionados a la asistencia de los pacientes. 
- Atención del teléfono o el timbre de habitaciones o enfermerías. 
- Realización de procesos de control de plagas, como fumigación, desratización y otros. El 
control integrado de plagas debe ser realizado por empresas y profesionales 
especializados.  
- Compra de EPP con recursos propios. Los EPP deben ser entregados gratuitamente por 
la empresa contratista y nunca por el empleado. 
- Realización de limpieza de la cama del paciente, Esta tarea le compete a enfermería, ya 
que la manipulación indebida de la cama puede perjudicar la salud del paciente. 
- La limpieza y desinfección de los equipos de cómputo, equipos biomédicos la debe realizar 
en Auxiliar de Enfermería responsable del área teniendo en cuenta siempre las 
recomendaciones de los proveedores de los Equipos para evitar cualquier daño. 
- La limpieza y desinfección de las historias clínicas y el archivo de cada IPS´S la realizara 
el personal de servicios generales con su supervisor. 
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6. RECURSO PREVENCIÓN EN LA TRASMISIÓN DE INFECCIONES RELACIONADAS 

A LA ASISTENCIA EN SALUD 
 
Las medidas utilizadas para disminuir la interferencia del ambiente en las infecciones 
relacionadas a la asistencia en salud incluyen (Hinrichsen, 2004; Assad & Costa, 2010): 
 
- Evitar actividades que favorezcan el levantamiento de partículas en suspensión, como el 
uso de aspiradoras de polvo (permitidas solamente en áreas administrativas).  
- No realizar barrido seco en áreas internas de los servicios de salud.  
- Las superficies (mobiliarios en general, pisos, paredes y equipamientos, dentro de otras) 
deben estar siempre limpias y secas.  
- Remover rápidamente la materia orgánica de las superficies; aislar áreas. 
 
Factores que afectan la eficacia en la desinfección 
 
Número y localización de los microorganismos 
 
La razón para realizar una estricta limpieza de los instrumentos antes de las desinfecciones 
se debe a que entre mayor sea el número de microorganismos, mayor será el tiempo para 
destruirlos. Sólo las superficies que están en contacto directo con el compuesto podrán ser 
desinfectadas, por tal motivo los instrumentos o equipos deberán sumergirse por completo 
en las soluciones desinfectantes durante el proceso. 
 
Resistencia innata de los microorganismos 
 
El grado de resistencia de los microorganismos es diferente, por eso, se debe tener 
presente que la su población microbiana con mayor resistencia es la que determina el 
tiempo de desinfección y esterilización, así como la concentración del compuesto utilizado. 
 
Concentración y potencia de los desinfectantes 
 
Con excepción de los yodóforos que requieren ser diluidos antes de su uso, a mayor 
concentración del desinfectante, mayor es la eficacia y menor el tiempo necesario para 
obtener su actividad antimicrobiana. 
 
Factores físicos y químicos 
 
Durante los procesos de desinfección y limpieza es importante tener en cuenta factores 
como pH, temperatura, humedad y dureza del agua. 
 
Material Orgánico  
 
Los restos de sangre, suero, materia fecal y otros fluidos corporales, pueden interferir con 
la actividad antimicrobiana de los desinfectantes, por las reacciones químicas de éstos con 
el material orgánico. Los yodados y clorados son los más sensibles a esta inactivación. Los 
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compuestos orgánicos también pueden actuar como barrera física para las bacterias. 
Siempre se hace necesaria la limpieza de todos los instrumentos a desinfectar o esterilizar. 
 
Duración de la exposición 
 
El tiempo de permanencia de los instrumentos sumergidos en el desinfectante depende del 
compuesto utilizado. 
 
Formación de Biopelículas. 
 
Las biopelículas se pueden formar al interior o exterior de los instrumentos, por lo tanto, no 
logran ser penetradas por la solución desinfectante, sirviendo como reservorio continuo de 
microorganismos. 
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7. TIPOS DE DESINFECTANTES 
 
7.1. DESINFECTANTES QUÍMICOS 
 
A continuación, se describen los desinfectantes más conocidos embargo, se debe tener 
presente que aunque son los más utilizados en el mercado, existen un sin número de 
compuestos que podrían ser utilizados como desinfectantes, por las facilidades de 
accesibilidad y costos, la ESE Pasto Salud utiliza como desinfectante los amonios 
cuaternarios y una vez al mes se hace choques con una solución de ácido peracético y 
peroxido de hidrogeno: Formula 55, Sanikleen Wipes y West Perclean AC, por lo cual, es 
importante leer sus recomendaciones de uso. 
 
7.2. ALCOHOLES 
 
En el cuidado de la salud, se reconoce como alcohol especialmente a los compuestos 
químicos solubles en agua: el alcohol etílico y el alcoholisopropílico. 
 
Estos alcoholes son rápidamente bactericidas para toda forma vegetativa debacterias. 
También son tuberculicidas, fungicidas y virucidas. No destruyen esporas bacterianas. Su 
actividad depende de la concentración; el rango comprendido entre el 60% y el 90% de 
solución en agua (volumen/volumen) es el indicado para la acción bactericida. 
 
7.2.1. Modo de acción 

 
Actúan por desnaturalización de las proteínas. El alcohol etílico absoluto es un agente 
deshidratante y menos bactericida que la mezcla de alcohol y agua, porque las proteínas 
se desnaturalizan más rápidamente en presencia de agua. Esta observación también se 
estudió con la deshidrogenasa de la Escherichia coli, también incrementa la fase de latencia 
del Enterobacter aerogenes y esta podría ser revertida por la adición de ciertos 
aminoácidos. 
 
Más tarde varios autores concluyeron que la acción bacteriostática estaba relacionada a la 
inhibición de la producción de metabolitos esenciales. 
 
Actividad antimicrobiana 
 
Son agentes químicos solubles en agua, en el ámbito hospitalario cuando se habla de 
alcoholes se hace referencia al alcohol etílico y al alcohol isopropílico. Frente a las formas 
vegetativas de las bacterias, estos alcoholes actúan más rápidamente como bactericidas 
que como bacteriostáticos.  
 
La capacidad germicida disminuye considerablemente en concentraciones por debajo del 
50%; su concentración bactericida óptima está entre el 60% y 90% V/V La explicación más 
probable de la acción antimicrobiana es que desnaturaliza las proteínas. 
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El alcohol etílico y el alcohol isopropílico no son desinfectantes de alto nivel, debido a su 
incapacidad para inactivar esporas de bacterias y el alcoholi sopropílico, además, por no 
poder destruir virus hidrofílicos (por ejemplo ecovirus, coxsackievirus). 
 
Usos 
 
Los alcoholes no se recomiendan para esterilizar material médico y quirúrgico, 
principalmente por penetrar en materiales ricos en proteína. 
 
Los alcoholes han demostrado su eficacia en la desinfección de termómetros orales y 
rectales. 
 
Durante años se han utilizado las torundas empapadas en alcohol para desinfectar 
pequeñas superficies, como los tapones de goma de frascos de medicación de dosis 
múltiples. 
 
Además, el alcohol utiliza ocasionalmente para desinfectar superficies se externas de 
equipos (ejemplo: Estetoscopios, ventiladores, bolsas de ventilación manual), maniquíes de 
reanimación cardiopulmonar, o zonas donde se prepara la medicación. 
 
Cuidados 
 
El uso de alcohol puede ser causa de daños en monturas de los instrumentos ópticos, 
tendencia a que se hinche y endurezca el caucho y determinados tubos plásticos después 
de un uso prolongado y repetido, decoloración de los tubos de goma y plástico y daños en 
las puntas del tonómetro (por deterioro del pegamento) después del equivalente a 1 año de 
uso rutinario. 
 
Los alcoholes son inflamables y por lo tanto deben almacenarse en una zona fresca y bien 
ventilada. También se evaporan rápidamente, lo que dificulta que se produzcan tiempos de 
contacto prolongados, a menos que se sumerjan los equipos. 
 
7.3. AMONIOS CUATERNARIOS 
 
Son compuestos de amonio cuaternario representan una familia de compuestos 
antimicrobianos, considerados como agentes activos catiónicos potentes en cuanto su 
actividad desinfectante, ya que son activos para a eliminar bacterias gran positivas y gran 
negativas, aunque éstas últimas en menor grado. Son bactericidas, fungicidas y virucidas. 
Su actividad la desarrollan tanto sobre el medio ácido como alcalino, aunque en éste último 
muestra mejores acciones. Son compatibles con tenso activos catiónicos, no iónicos y 
anfotéricos. 
 
Son generalmente incoloros o amarillentos, no irritantes y desodorantes. Por su estructura 
química a bajas temperaturas tienden a “gelarse” pero recuperan su estado líquido al 
entibiarlos. También tienen una acción detergente y son solubles en agua y alcohol. Tienen 
como estructura básica al ión amonio (NH4), el cual al ser modificada, da lugar a diferentes 
generaciones. Dé los derivados del amonio cuaternario, el cloruro de benzalconio fue el 
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primer compuesto de este tipo introducido en el mercado y es también denominado como 
Cloruro de N-Alquil Dimetil Bencil Amonio, donde la cadena alquílica puede tener 
variaciones en la composición de número de carbonos. Las cadenas alquílicas de 12 y 14 
Carbonos, son los que presentan mayor poder antibacterial. 
 
Esta molécula sigue utilizándose ampliamente en la desinfección hospitalaria y veterinaria, 
así como bactericida de uso desodorante en talcos para pies y desinfectantes tópicos. 
 
Los compuestos de amonio cuaternario denominados de segunda generación (cloruro de 
etilbencilo) y los de tercera generación (mezcla de primera ysegunda generación i.e. Cloruro 
de Benzalconio y el Cloruro de Alquil Dimetil Etil Bencil Amonio) son compuestos que 
permanecen más activos en presencia de agua dura. Su acción bactericida es atribuida a 
la inactivación de enzimas, desnaturalización de proteínas esenciales y la rotura de la 
membrana celular. 
 
Habitualmente son considerados como desinfectantes a concentraciones de 0.25% a 1.6% 
para la desinfección de superficies como suelos y paredes. Los cuaternarios de tercera 
generación, tienen un incremento en la actividad biocida, mayor detergencia y un 
incremento en la resistencia bacteriana al uso constante de una sola molécula. 
 
Los cuaternarios de cuarta generación denominados "Twinor Dual ChainQuats" o 
cuaternarios de "cadena gemela", son productos cuaternarios con cadenas dialquílicas 
lineales y sin anillo bencénico, como: Cloruro de DidecilDimetil Amonio o Cloruro de 
DioctilDimetil Amonio o Cloruro de OctilDecil Amonio, cada uno aislado. Estos cuaternarios 
son superiores en cuanto actividad germicida, son de baja espuma y tienen una alta 
tolerancia a las cargas de proteína y al agua dura. Se recomiendan para desinfección en 
industria alimenticia y de bebidas, ya que se pueden aplicar por su baja toxicidad. 
 
Finalmente, los de quinta generación, son mezclas de la cuarta generación con la segunda 
generación, es decir: Cloruro de didecildimetil amonio + cloruro de alquildimetilbencil 
amonio + Cloruro de alquildimetiletilbencil amonio + otras variedades según las 
formulaciones. La Quinta generación tiene un desempeño mayor germicida en condiciones 
hostiles y es de uso seguro. 
 
La aplicación de los cuaternarios se extiende a diversos ámbitos, entre ellos para: 
 
• Saneamiento general de utensilios y equipos.  
• Desinfección de hospitales, inodoros, instrumentos médicos.  
• Desinfección en plantas procesadoras de carne y alimentos, lecherías e industrias 
conexas.  
• Desinfección de ropa en lavanderías, hospitales, el hogar, etc.  
• Para el control y la inhibición de hongos, en baños de pies  
• Para el control de algas en piscinas y sistemas industriales de recirculación de aguas  
• Antisépticos para la desinfección de piel y ubres de vacas, así como de las manos del 
personal encargado de la ordeña.  
• Para el control de lamas de origen bacteriano encontradas comúnmente en procesos 
industriales.  
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• En las industrias del papel y textil, con el objeto de impartir propiedades bacteriostáticas, 
controlando e inhibiendo el crecimiento microbiano.  
• Para controlar los microorganismos que se encuentran en el agua de inyección empleada 
en la recuperación secundaria del petróleo. 
 

TABLA1: Especificaciones Técnicas 

 

DESCRIPCION ESPECIFICACION 

ROMBODESEGURIDAD 
Identificación de riesgos 

 

 

 

 

 

 

Composición 
Compuesto de amonio cuaternario, tenso activos, 
alcoholes 

%de ingrediente activo 15 

Densidad 20°C 0.97-1.01gr/ml 

Apariencia 
Líquido traslucido de color amarillo 
inodoro 

pH 5.0–6.5 

 
Aplicaciones 
 
Desinfecta superficies, sin dejar olor, excelente limpieza eliminando bacterias y malos 
olores. Útil para desinfectar superficies en forma directa, pisos, paredes, separadores, 
comederos, caminos, etc. Aplica para: Fábricas de alimentos, hospitales, avícolas, 
lecherías, vehículos de transporte de alimentos, hoteles, plantas de proceso y empaque de 
alimentos. 
 
Beneficios 
 
- Sanitiza e higieniza hogares  
- Se inhibe el desarrollo de microorganismos. 
- Compatible con detergente no-iónicos y catiónicos. 
 
Modo de uso 
 
Importante: Nunca mezclar bactericida con detergente u otros productos de limpieza. Usar 
puro como bactericida o diluido. Para casos sencillos y superficies bien limpias se deben 
hacer diluciones al 1.0% de ingrediente activo (2 pocillos de bactericida en un 1 galón de 
agua) y al 3.0% de ingrediente activo;(6 pocillos de bactericida en 1 galones de agua) para 
una difícil desinfección en la cual se deben destruir un amplio espectro de gérmenes como 
E. coli, estafilococos, Pseudomonas, salmonella, estreptococos, klebseilla y hongos. Las 
superficies pueden ser trapeadas con trapero de microfibra o impregnadas con trapo 
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microfibra, rociador o esponja, debe dejarse la solución por un mínimo de 10 minutos, se 
debe enjuagar con agua potable en aquellas superficies que estarían en contacto directo 
con los alimentos. Para desinfección de frutas y verduras, DOSIS: 3 ml por cada litro de 
agua. 
 

TABLA2: Efectos Antimicrobianos de los Desinfectantes Químicos 

 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
 
 
 
 

 
TABLA 3: Características de Desinfectantes Químicos 
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TABLA 4: Diluciones recomendadas de compuestos que liberan Cloro 
 

 
Fuente: Manual Bioseguridad - OMS  

 
El uso correcto de los germicidas químicos contribuirá a la seguridad en el lugar de trabajo 

y al mismo tiempo reducirá el riesgo que suponen los agentes infecciosos. En la medida de 
lo posible, el número de sustancias químicas germicidas que se utilicen deberá ser limitado 
por razones económicas y de control del inventario, así como para reducir la contaminación 
ambiental. 
  
A continuación se describen las clases más utilizadas de germicidas químicos, con 
información genérica sobre sus aplicaciones y sus características de seguridad. A menos 
que se indique otra cosa, sus concentraciones se expresan en peso/volumen. En el cuadro 
12 se resumen las diluciones recomendadas de los compuestos que liberan cloro. 
 
7.4. COMPUESTOS DE CLORO 
 
7.4.1. Cloro (Hipoclorito sódico)  
 
El cloro, oxidante de acción rápida, es un germicida químico de uso muy extendido y de 
amplio espectro. Normalmente se vende en forma de lejía, una solución acuosa de 
hipoclorito sódico (NaOCl) que puede diluirse en agua para conseguir distintas 
concentraciones de cloro libre.  
 
El cloro, especialmente en forma de lejía, es sumamente alcalino y puede ser corrosivo para 
los metales. Su actividad se ve considerablemente reducida por la materia orgánica 
(proteínas). Las soluciones madre o de trabajo de lejía almacenadas en recipientes 
abiertos, particularmente a temperaturas elevadas, liberan cloro gaseoso con lo que se 
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debilita su potencial germicida. La frecuencia con la que deben prepararse nuevas 
soluciones de trabajo de lejía depende de su potencia inicial, del tamaño y el tipo de los 
recipientes (por ejemplo, con o sin tapa), de la frecuencia y el tipo de uso, y de las 
condiciones ambientales. A título de orientación general, las soluciones que reciban 
materiales con gran cantidad de materia orgánica varias veces al día deben cambiarse al 
menos diariamente, mientras que aquellas que se usan con menos frecuencia pueden durar 
hasta una semana.  
 
Como solución desinfectante general para toda clase de trabajos de laboratorio se utilizará 
una concentración de 1 g/l de cloro libre. En caso de derrame que conlleve un peligro 
biológico y en presencia de grandes cantidades de materia orgánica, se recomienda utilizar 
una solución más concentrada, que contenga 5 g/l de cloro libre. Las soluciones de 
hipoclorito sódico, como la lejía de uso doméstico, contienen 50 g/l de cloro libre y por tanto 
deben diluirse a razón de 1 : 50 o 1 : 10 para obtener concentraciones finales de 1 g/l y 5 
g/l, respectivamente. Las soluciones industriales de lejía tienen una concentración de 
hipoclorito sódico cercana a los 120 g/l y deben diluirse en consecuencia para obtener los 
niveles indicados más arriba.  
 
Los gránulos o comprimidos de hipoclorito cálcico (Ca(ClO)2) suelen contener alrededor de 
un 70% de cloro libre. Las soluciones preparadas con gránulos o comprimidos, que 
contienen 1,4 g/l y 7,0 g/l, contendrán entonces 1,0 g/l y 5 g/l de cloro libre, respectivamente. 
La lejía no se recomienda como antiséptico, pero puede utilizarse como desinfectante de 
uso general y para sumergir materiales no metálicos contaminados. En caso de 
emergencia, también puede utilizarse la lejía para desinfectar agua para beber con una 
concentración final de 1–2 mg/l de cloro libre. El cloro gaseoso es sumamente tóxico. Por 
esa razón, la lejía debe almacenarse y utilizarse solamente en zonas bien ventiladas. 
Además, la lejía no debe mezclarse con ácidos para evitar la liberación rápida de cloro 
gaseoso. Muchos subproductos del cloro pueden ser nocivos para el ser humano y el medio 
ambiente, de modo que debe evitarse el uso indiscriminado de desinfectantes a base de 
cloro, y en particular de la lejía.  
 
7.4.2. Dicloroisocianurato sódico  
 
El dicloroisocianurato sódico (NaDCC) en polvo contiene un 60% de cloro libre. Las 
soluciones preparadas con NaDCC en polvo a razón de 1,7 g/l y 8,5 g/l contendrán 1 g/l y 
5 g/l de cloro libre, respectivamente. Los comprimidos de NaDCC suelen contener el 
equivalente a 1,5 g de cloro libre por comprimido. Uno o cuatro comprimidos disueltos en 
un litro de agua darán aproximadamente las concentraciones requeridas de 1 g/l o 5 g/l, 
respectivamente. El NaDCC se puede almacenar de forma fácil y segura tanto en polvo 
como en comprimidos. El NaDCC sólido puede aplicarse sobre las salpicaduras de sangre 
u otros líquidos que entrañen un riesgo biológico, dejándolo actuar durante 10 minutos 
antes de retirarlo. Después puede procederse a la limpieza minuciosa de la zona afectada.  
 
7.4.3. Cloraminas  
 
Las cloraminas existen en forma de polvo que contiene aproximadamente un 25% de cloro 
libre. Al liberar el cloro a menos velocidad que los hipocloritos, se requieren concentraciones 
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iniciales más altas para obtener una eficacia equivalente a la de aquéllos. Por otro lado, las 
soluciones de cloramina no son inactivadas por la materia orgánica con la misma intensidad 
que los hipocloritos y se recomienda una concentración de 20 g/l para situaciones tanto 
«limpias» como «sucias». Las soluciones de cloramina son prácticamente inodoras. No 
obstante, los objetos sumergidos en ellas deben enjuagarse concienzudamente para 
eliminar todo residuo de los agentes inertes que se añaden a los polvos de cloramina T 
(tosilcloramida sódica).  
 
7.4.4. Dióxido de cloro  
 
El dióxido de cloro (ClO2) es un germicida, desinfectante y oxidante potente y de acción 
rápida que a menudo tiene actividad a concentraciones inferiores a las necesarias en el 
caso del cloro procedente de la lejía. La forma gaseosa es inestable y se descompone en 
cloro gaseoso (Cl2) y oxígeno gaseoso (O2), produciendo calor. Sin embargo, el dióxido de 
cloro es soluble en agua y estable en solución acuosa. Puede obtenerse de dos formas: 1) 
por generación in situ, mezclando dos componentes distintos, el ácido clorhídrico (HCl) y el 
clorito sódico (NaClO2), o 2) encargando la forma estabilizada, que después se activa en 
el laboratorio cuando se necesita.  
 
El dióxido de cloro es el más selectivo de los biocidas oxidantes. El ozono y el cloro son 
mucho más reactivos que el dióxido de cloro y son consumidos por la mayoría de los 
compuestos orgánicos. En cambio, el dióxido de cloro sólo reacciona con los compuestos 
de azufre reducido, las aminas secundarias y terciarias, y otros compuestos orgánicos muy 
reducidos y reactivos. Por consiguiente, con el dióxido de cloro puede conseguirse un 
residuo más estable a dosis mucho menores que cuando se utilizan cloro u ozono. Si se 
genera debidamente, el dióxido de cloro, gracias a su selectividad, puede usarse con más 
eficacia que el ozono o el cloro en los casos de mayor carga de materia orgánica. 
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8. LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN DE ÁREAS HOSPITALARIAS  
(Críticas, Semi- Críticas, No Críticas) 

 
La limpieza consiste en la remoción de las suciedades depositadas en las superficies 
utilizándose medios mecánicos (fricción), físicos (temperatura) bioquímicos (desinfección) 
en un determinado período de tiempo (Basso, 2004). Independientemente del área a ser 
higienizada, es importante la remoción mecánica de la suciedad y no simplemente el pasaje 
de paños húmedos que esparcen la suciedad. 
 
El uso de desinfectantes se limita a la presencia de materia orgánica, utilizándose para el 
tratamiento de las superficies, La elección de las técnicas de limpieza y desinfección se 
encuentra directamente relacionada al tipo de superficie a ser higienizada, la cantidad y el 
tipo de materia orgánica presente. 
 
Los procesos de limpieza de superficies en los servicios de salud incluyen la limpieza 
concurrente (diaria) y la limpieza terminal. 
 
8.1. LIMPIEZA CONCURRENTE 
 
Es el procedimiento de limpieza realizado diariamente, en todas las unidades de los 
establecimientos de salud con la finalidad de limpiar y organizar el ambiente, reponer los 
materiales de consumo diario (por ejemplo, jabón líquido, papel higiénico, papel toalla y 
otros) y recoger los residuos, de acuerdo con su clasificación. Aún durante la realización de 
la limpieza concurrente es posible la detección de materiales y equipamiento roto, 
colaborando con las autoridades en la solicitud de pedidos y las reparaciones necesarias. 
En este procedimiento está incluida la limpieza de todas las superficies horizontales, de 
mobiliarios y equipamientos, puertas y manijas de puertas, marcos de ventana y la limpieza 
del piso e instalaciones sanitarias. 
 
La unidad del paciente se compone de: cama, mesita de noche, panel de oxígeno y 
aspiración, soporte de suero, mesa de comer, recipiente de residuos y otros mobiliarios que 
puedan ser utilizados durante la asistencia prestada por el servicio de salud. La limpieza de 
la unidad de internación del paciente debe ser realizada diariamente o siempre que sea 
necesario, antecediendo a la limpieza concurrente de pisos. Merece mayor atención, la 
limpieza de las superficies horizontales que tengan mayor contacto con las manos del 
paciente y equipos, tales como manijas de las puertas, teléfonos, interruptores de luz, 
barandas de camas, timbres y otras. 
 
La distribución de tareas de limpieza en el área próxima al paciente depende de la rutina y 
procedimientos de la empresa. 
 
El equipo de enfermería y auxiliar de odontología es responsable de la limpieza y 
desinfección del equipo biomédico y muebles hospitalarios utilizados en la prestación del 
servicio de salud (unidades odontologías, monitores, incubadoras, cama, camillas, 
mobiliario hospitalario, mesas de mayo, entre otros). 
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El equipo de servicios generales es responsable de limpieza de superficies de todas la 
áreas (pisos, paredes, techos mesones, baños, duchas, puertas, etc). 
  
Debido a la aparición de microorganismo multi-resistentes y del papel del medio ambiente 
en el mantenimiento y propagación de estos, se ha adoptado como medida de precaución 
para la diseminación de estos microorganismos, la intensificación de la limpieza y 
desinfección de las superficies al cambio de turno. Por ejemplo, en las áreas de aislamiento 
de contacto, se debe realizar la limpieza concurrente (a cada cambio de turno o dos veces 
al día), principalmente en las áreas de mayor contacto de pacientes y de los profesionales 
de salud. 
 
La limpieza concurrente de las superficies (pisos, paredes, techos, etc.) de los corredores 
se debe realizar de preferencia en los horarios de menor movimiento. 
 

TABLA 4: Frecuencia de Limpieza Concurrente 
 

Clasificación de áreas Frecuencia mínima 

Áreas críticas 
3 x día, día y horario preestablecidos y siempre que sea 
necesario 

Áreas semi críticas  
2 x día, día y horario preestablecidos y siempre que sea 
necesario  

Áreas no críticas 
1 x día, día y horario preestablecidos y siempre que sea 
necesario 

 
Artículos críticos: Son aquellos instrumentos que entran en contacto con cavidades o tejidos 
estériles incluyendo el sistema vascular. Estos artículos representan un alto riesgo de 
infección si están contaminados con cualquier microorganismo por lo que deben ser 
siempre estériles. Por ejemplo, el instrumental quirúrgico, las sondas, los catéteres, 
camillas, etc. 
 
Artículos Semi críticos: Son aquellos instrumentos que entran en contacto con la mucosa 
de los tractos respiratorios, genital y urinario, y con la piel que no se encuentra intacta. 
Aunque las mucosas son generalmente resistentes a las infecciones por esporas 
bacterianas, pueden presentar infección cuando se contaminan con otras formas 
microbianas. Por tal razón deben ser estériles, o bien mínimamente, deben ser sometidos 
a desinfección de Alto Nivel (DAN). 
 
Artículos no críticos: como todos aquellos que sólo toman contacto con la piel intacta, en 
este caso, la piel sana actúa como una barrera efectiva para evitar el ingreso de la mayoría 
de los microorganismos y por lo tanto el nivel de desinfección requiere ser menor. En 
general, sólo exige limpieza adecuada, secado y desinfección de nivel intermedio o de bajo 
nivel. 
 
Los procedimientos de desinfección deben cumplir con los criterios establecidos para la 
eliminación de microorganismo, actuar independientemente del número de bacterias 
existentes, el grado de dureza del agua o la presencia de jabón y proteínas (que inhiben la 
acción de algunos desinfectantes). 
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Al usar un desinfectante, es preciso seguir siempre las recomendaciones de los fabricantes. 
Se logran distintos grados de desinfección con diferentes productos o procesos. Esos 
grados se clasifican como desinfección de alto nivel, de nivel intermedio o de bajo nivel. 
 

TABLA 5: Áreas críticas, semi críticas y no críticas 
 

Áreas Clasificación 

Áreas Críticas: son aquellas donde se 
realizaran procedimientos invasivos, donde los 
pacientes por su condición están más 
expuestos a contraer una infección y donde se 
realiza el lavado de material contaminado. 

- Laboratorio y Toma de muestras 
- Odontología 
- Rayos X 
- Urgencias 
- Urgencias sala de espera 
- Estación de enfermería Urgencias 
- Triage 
- Consultorio médico Urgencias 
- Partos  
- Prepartos 
- Recuperación 
- Sala ERA 
- Ginecología 
- Sala Reanimación  
- Ecografía 
- Procedimientos 
- Vacunación  
- Sala de Espera 
- Escaleras  
- Pasillos 
- Baños 
- Central de esterilización  

Áreas Semi críticas: en estas áreas los 
pacientes pueden permanecer largos o pueden 
estar de manera transitoria, pueden tener 
contacto con elementos y mobiliario a través de 
la piel intacta, pueden o no presentarse 
contacto con fluidos corporales. 

- Farmacia 
- Consulta externa y post consulta 
- Consultorio Medico 
- Psicologia 
- Promoción y Prevención 
- Hospitalización (habitaciones) 
- Estación enfermería 
- Consultorio enfermería 
- Nutrición  

Áreas No Criticas: en estas áreas las personas 
están de paso y tiene contacto con elementos 
hospitalarios 

- Auditorio  
- Área administrativa 
- Facturación  

 
Todas las superficies horizontales de las áreas críticas y Semicriticas y todas las zonas 
donde haya sanitarios deben limpiarse a diario. 
 
Niveles de desinfección 
 
Estos niveles se basan en el efecto microbicida de los agentes químicos sobre los 
microorganismos y pueden ser:  
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Desinfección de alto nivel (DAN): Es realizada con agentes químicos líquidos que eliminan 
a todos los microorganismos. 
 
Desinfección de nivel intermedio (DNI): Se realiza utilizando agentes químicos que eliminan 
bacterias vegetativas y algunas esporas bacterianas. 
 
Desinfección de bajo nivel (DBN): Es realizado por agentes químicos que eliminan bacterias 
vegetativas, hongos y algunos virus en un período de tiempo corto (menos de 10 minutos). 
 
8.2. LIMPIEZA TERMINAL 
 
Se trata de una limpieza más completa, incluyendo todas las superficies horizontales y 
verticales, internas y externas. Es realizada en la unidad del paciente después del alta 
hospitalaria, transferencias, fallecimientos o en internaciones de larga duración 
(programada). Se deben prever limpiezas programadas, realizándose en un período 
máximo de 15 días en áreas críticas. 
 
En áreas semicríticas y no críticas en un período no mayor a 30 días. Es importante que el 
diligencie un formato de la limpieza terminal de acuerdo al cronograma programado. 
 
El procedimiento incluye la limpieza de paredes, pisos, techos, panel de gases y de 
aspiración, equipamientos, todos los mobiliarios como camas, colchones, sillones, mesas, 
mesas de comer, armarios, mostradores, ventanas, puertas, marcos, lámparas, vidrios, 
filtros y rejillas del aire acondicionado. 
 
En este tipo de limpieza se debe utilizar máquinas para el lavado piso (realizándose 
movimientos en ocho e unidireccional), cabo regulable con esponjas sintéticas con dos 
caras para paredes y los kits de limpieza para vidrios y techo. Las paredes deben ser 
lavadas de arriba abajo y el techo deber ser limpiado en sentido unidireccional. (El uso de 
desinfectantes deberá ser restringido a superficies que contengan materia orgánica. Sin 
embargo se puede utilizar para la desinfección de áreas con aislamiento de contacto. En 
caso de brotes, se recomienda el uso de desinfectantes en toda la extensión de la superficie 
del área donde ocurre el brote en la unidad del paciente. 
 
Es importante el establecimiento de un cronograma definiendo la periodicidad de la limpieza 
terminal con fecha, día de la semana y horarios, conforme a las áreas críticas, no 
limitándose a las habitaciones o salas de partos. La limpieza terminal de puestos de 
enfermería, desagües, depósito de material de limpieza (DML) y sala de utilidades deben 
ser programadas considerando los horarios de menor flujo o que no perjudiquen la dinámica 
del sector o la calidad de la limpieza.Esta programación (cronograma) debe ser confirmada 
por medio de un oficio al director operativo de red y coordinador de gestión ambiental por 
parte de la empresa externa encargada de la limpieza y desinfección de superficies. 
 
Frecuencia de limpieza terminal programada 
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TABLA 6: Frecuencia de Limpieza Terminal 
 

Clasificación de áreas Frecuencia mínima 

Áreas criticas Semanal (dia, horario, dia de la semana preestablecido) 

Áreas semi críticas  Quincenal (día, horario, día de la semana preestablecido) 

Áreas no críticas Mensual (día, horario, día de la semana preestablecido) 

 
8.3. TÉCNICAS DE LIMPIEZA 
 
Barrido húmedo  
 
Tiene el objetivo de remover el polvo y los residuos sueltos en el suelo, utilizando un paño 
húmedo o mopa o microfibra. Estos residuos no pueden ser llevados hasta la puerta de 
entrada, debiendo ser recogidos del ambiente con ayuda de un recogedor. Se debe iniciar 
la limpieza por las esquinas y de forma profesional y educada, para que quién esté en el 
lugar pueda percibir y colaborar, liberando el espacio. 
 
Técnica de arrastre 
 
Consiste siempre en limpiar de arriba hacia abajo en paredes y en el techo en un solo 
sentido, evitando de adentro hacia afuera repetir el paso de la bayetilla o toalla varias veces 
por el mismo sitio. Es importante evitar las fisuras y grietas en los cuales puede quedar la 
suciedad acumulada. 
 
Técnica del ocho. 
 
Se coloca el motoso o trapero de microfibra en la parte opuesta a la salida del lugar donde 
se presta el servicio haciendo esta operación para asegurarse que todo el piso queda 
debidamente motoseado o trapeado. 
 
El número y tipo de microorganismos presentes en las superficies ambientales se ven 
afectados por los siguientes factores: 
 
a) El número de personas en el ambiente  
b) La cantidad de actividad  
c) La cantidad de humedad  
d) La presencia de material capaz de promover crecimiento microbiano  
e) El tipo de superficie y su orientación (horizontal o vertical)  
 
En las estrategias para la limpieza y desinfección de superficies en áreas de cuidado de 
pacientes se debe tener en cuenta:  
 
a) El potencial de contacto directo con el paciente  
b) El grado de frecuencia de contacto con las manos y  
c) El potencial de contaminación de la superficie ambiental con secreciones corporales o 
fuentes ambientales de microorganismos (Ej. Suelo, polvo y agua). 
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Para realizar la limpieza y desinfección se debe cumplir con los siguientes requisitos  
 
- Preparar un plan y horario de limpieza para las distintas áreas de las IPS y hacerlo visible 
para todo el personal asistencial, de limpieza, mantenimiento y auditoria de la calidad de la 
limpieza. 
 
– Usar guantes para trabajo pesado (guantes industriales). 
 
– Emplear un paño húmedo para limpiar las paredes, los suelos y las otras superficies en 
vez de barrer con escoba o quitar el polvo en seco, para reducir que se propaguen los 
microorganismos y el polvo. (a cargo de personal de servicios generales). 
 
– Lavar las superficies de arriba para abajo para que la suciedad caiga al suelo y sea lo 
último de recoger. Limpie primero las instalaciones que sean más altas y de ahí, siga 
limpiando hacia abajo - por ejemplo, se debe limpiar primero las lámparas del techo (a cargo 
de personal de servicios generales); después las mesas, luego los estantes, y como último, 
el piso, Utilice un paño de limpieza diferente para las superficies frecuentemente tocadas y 
por ende con mayor probabilidad de estar contaminadas. 
 
– Limpiar los materiales, áreas de poca visibilidad y difícil acceso para poder controlar la 
contaminación de bacterias (a cargo del personal de servicios generales)  
 
– Hacer la remoción mecánica estregando y friccionando las superficies. (a cargo del 
personal de servicios generales)  
 
– Emplear trapeadores y paños limpios/desinfectados cada vez que se inicie un proceso de 
limpieza en cada ambiente de las diferentes áreas. (a cargo del personal de servicios 
generales)  
 
– No utilizar escobas ni plumeros para evitar dispersar el polvo presente. (a cargo del 
personal de servicios generales)  
 
– Los traperos o microfibra deben ser exclusivos para cada área y se deben desinfectar 
entre un ambiente y otro (Ej. entre habitaciones) y al finalizar la totalidad del área respectiva. 
(a cargo del personal de servicios generales) 
 
-  Frente al Uso Eficiente y Ahorro Eficiente del Agua, utilizar siempre las cantidades 
específicas para las diluciones, reportar fugas y daños frente a los equipos sanitarios y la 
red hidráulica, evitar humedades remanentes que pueden proliferar infecciones o 
accidentes dentro las IPS 
 
– Utilizar los elementos de protección individual. 
 
8.4. EQUIPOS DE PROTECCIÓN PERSONAL 
 
Las medidas de prevención a la exposición de sangre y fluidos corporales y/o patógenos 
respiratorios es prevenible por medio de la práctica de medida de precauciones, incluyendo 
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cuidados con material corto punzante, EPP y EPC, normalizados por la Empresa y por la 
Seguridad del Trabajo.  
 
Los EPP deben ser utilizados por los profesionales durante la ejecución de los 
procedimientos que puedan provocar la contaminación de ropas con sangre y fluidos 
corporales o por patógenos que se trasmiten por contacto. La Empresa contratista es 
responsable por el suministro de EPP apropiados en cantidad suficiente al personal de 
Limpieza y Desinfección. La adquisición de EPP deberá ser precedida de capacitación al 
personal y listas de verificación de EPP. 
 
Elementos de protección personal (EPP): es todo dispositivo de uso individual utilizado por 
el trabajador, destinado a prevenir riesgo que puedan amenazar la seguridad y la salud del 
trabajador.  
 
• Guantes de industriales Deben ser utilizados por todo el personal de aseo durante la 
ejecución de procedimientos de limpieza y desinfección de superficies en servicios de salud.  
• Guantes de color oscuro: usados en la limpieza y desinfección de superficies donde la 
suciedad es mayor (Ejemplos: pisos, baños, ruedas de mobiliario; vertederos; ventanas, 
tuberías de la parte alta)  
• Guantes de color claro: usados en la limpieza y desinfección de mobiliarios (Ejemplos: 
camas, mesas, sillas, paredes, puertas y portales, lavatorios/fregadero).  
 
Las manos de los profesionales de la limpieza y desinfección de superficies deben ser 
lavadas antes y después del uso de guantes. Luego de la utilización, los guantes deben ser 
lavados y desinfectados. Cuando se usen guantes no tocar picaportes, puertas, teléfonos, 
botones de ascensor u otros lugares Al usar los guantes se deberá asegurar tomándolo por 
el lado interno, colocándolo sin tocar la cara externa. Al retirarlos se deben asegurar 
tomándolos por la cara externa sin tocar la piel. 
 
Máscaras: Las máscaras quirúrgicas deberán ser usadas en las siguientes situaciones:  
 
• Siempre que exista la posibilidad de salpicaduras con material biológico o productos 
químicos en mucosas de la nariz y la boca.  
 
• Siempre que el personal de aseo entra en la habitación del paciente con patologías de 
trasmisión respiratoria por gotitas (ejemplos: meningitis bacteriana, coqueluche, difteria, 
paperas, influenza). 
 
 • Ambientes con olor fétido.  
 
• Limpieza y desinfección de superficies en áreas de construcción y reformas para evitar la 
inhalación del polvo.  
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Lentes de protección: Los lentes de protección deben ser utilizados durante la preparación 
de las soluciones desinfectantes, y en el proceso de limpieza y desinfección de las áreas 
hospitalarias ya que existe riesgo de salpicaduras, polvo o impacto de partículas. 
 
Deben ser lavados y desinfectados luego de su uso. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Botas: Las botas de material impermeable, con caña alta y con suela están recomendadas 
para las actividades con agua y productos químicos, y también para evitar caídas. 
 
Zapatos: El uso de zapatos es recomendado durante todo el período de trabajo, con 
excepción de los momentos del lavado de piso, en los cuales deberán ser utilizadas las 
botas. 
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Delantal: Debe ser utilizado durante la ejecución de procedimientos como lavandería, 
trapeado de superficies, desactivación de fluidos que puedan provocar la contaminación de 
la ropa con sangre y fluidos corpóreos y los productos químicos o contaminados.  
 
El delantal debe ser impermeable, pudiendo ser usado por encima del uniforme, se 
recomienda su uso durante las actividades de riesgo de salpicaduras. Puede ser procesado 
por la lavandería luego de la realización de los procedimientos de limpieza y desinfección.  
 
Luego del uso debe ser retirado con la técnica correcta, sin tener contacto con la parte 
externa y posteriormente se debe realizar la desinfección. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Gorro: El gorro debe ser usado en todas las áreas hospitalarias, se recomienda el personal 
de limpieza y desinfección de superficies mantengan el cabello recogido y ordenado. Para 
los profesionales del sexo masculino es imprescindible el cabello corto y la barba afeitada. 
 
Elementos de protección colectiva (EPC)  
 
Los EPC tienen como objetivo la protección de accidentes con pacientes, funcionarios y 
visitantes. Consisten en placas ilustrativas (que permiten a los transeúntes identificar las 
situaciones del área delimitada), placas de señalización y cintas señalizadoras 
(señalización y delimitación del área), cinta antideslizante (para evitar caídas y 
deslizamiento, especialmente en rampas y escaleras), barreras (alrededor de la cama del 
paciente), recipientes de materiales corto punzantes, señales de peligro, señalización con 
instrucciones de seguridad que indican la dirección. Además, incluye lavaojos, cabina de 
seguridad biológica y otros. 
 
8.5. LIMPIEZA DE SUPERFICIES AMBIENTALES 
 
Las superficies requieren de limpieza y remoción periódica de polvo y suciedad. Las 
condiciones secas favorecen la persistencia de cocos Gram. Positivos (Ej. Staphylococcus 
spp.) en el polvo y en mientras que los ambientes húmedos y sucios favorecen el la 
superficies, crecimiento y persistencia de los bacilos Gram. Negativos. Los hongos están 
presentes en el polvo y proliferan en material fibroso y húmedo.  
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Los procesos de limpieza deben preceder siempre a los de desinfección ya que facilitan su 
acción.  
 
Las superficies ambientales se pueden dividir en dos grupos: aquellas que suponen un 
contacto mínimo con las manos (Ej. los techos y los pisos), y aquellas que están sometidas 
a un contacto frecuente con las manos (las superficies de alto contacto Ej. Las perillas de 
las puertas, las camas, interruptores de la luz, áreas de la pared alrededor del baño y en la 
habitación del paciente, los bordes de las cortinas etc.), deben ser limpiadas y 
desinfectadas con más frecuencia que las superficies que tienen un contacto mínimo con 
las manos. 
 
Las superficies horizontales que tienen infrecuente contacto con las manos (Ej. Los bordes 
de las ventanas y los pisos de superficies duras), en las áreas rutinarias de cuidado de 
pacientes requieren limpiarse de forma periódica, cuando ocurren salpicaduras o suciedad, 
y cuando un paciente es dado de alta de la instalación. La limpieza terminal de las 
superficies y su descontaminación según se requiera, también se aconsejan para proteger 
a los trabajadores potencialmente expuestos. 
 
La limpieza de paredes, persianas y cortinas de ventanas deben limpiarse máximo una vez 
a la semana, cuando se vean sucias, se contaminen con secreciones y el alta del paciente. 
 
Parte de la estrategia de limpieza es minimizar la contaminación de soluciones de limpieza 
y herramientas para la limpieza y aseo. Las soluciones en balde se pueden contaminar casi 
inmediatamente durante la limpieza, y al continuar usando la solución se transfieren 
números microorganismos en cada superficie subsiguiente limpiada, por lo que las 
soluciones de limpieza deben reemplazarse con frecuencia. Una variedad de métodos “de 
uso del balde", se han diseñado para determinar la frecuencia con la cual se deben 
reemplazar las soluciones de limpieza. El tiempo máximo que puede durar la dilución es de 
un día después de este tiempo no utilizarla, al realizar las diluciones utilizar el balde que 
está especificado para cada clasificación de área evitando así la contaminación cruzada, 
en lo posible aplicar la solución del desinfectante directo de su contenedor original evitando 
el paso por varias superficies. 
 
Otra fuente de contaminación en el proceso es la limpieza con paños o con la cabeza del 
trapero, cuando estos implementos se han dejado humedecer en soluciones de limpieza 
sucias, se recomienda: 
 
- Lavar y desinfectar los paños y cabezas de traperos después de usarse y permitir su 
secado manteniéndolos colgados en un perchero con la mecha hacia abajo antes de volver 
a utilizarse, lo que contribuye a minimizar el grado de contaminación cruzada. Los paños y 
cabezas de traperos podrán utilizarse entre la habitación de un paciente y otro paciente, 
mientras se garantice su limpieza y desinfección. (A cargo del Personal de Servicios 
Generales). 
 
– Otro reservorio para microorganismos es el proceso de limpieza que diluye soluciones de 
detergentes o desinfectantes, especialmente si la solución de trabajo es preparada en un 
contenedor sucio, y se almacena durante períodos prolongados de tiempo y si se prepara 
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incorrectamente. Los bacilos Gram Negativos se han detectado en soluciones de algunos 
desinfectantes para esto es necesario: 
 
– Preparar la cantidad necesaria de solución de limpieza para el aseo diario, (según 
cantidad de superficies y duración o estabilidad de la preparación). 
 
– Descartar residuos de solución que no se alcance a consumir en el periodo de viabilidad 
de uso. 
 
– Lavar, desinfectar y secar el contenedor utilizado para preparar la solución de limpieza 
con detergente líquido, enjuagar con agua y desinfectar con el desinfectante de nivel 
intermedio/bajo en uso para minimizar el grado de contaminación bacteriana. 
 
– El uso de atomizadores con pistola se pueden utilizar para aplicar detergentes y 
desinfectantes en las superficies y luego limpiar con paños que generen mínimo aerosol, 
también se puede aplicar directamente al paño y luego a la superficie.  
 
– También se pueden utilizar soluciones dos en uno de detergente/ desinfectante listas para 
utilizar.  
 
Limpieza /desinfección de superficies rutinaria  
 
Periodicidad: diaria. 
 
Superficies: techo, paredes, pisos, mesas, camillas, lavamanos, torre de equipos, 
colchonetas, etc.  
 
Producto: Formula 55X 
 
Metodología del trabajo  
 
1. Preparar Dos baldes de 2 litros. Uno para efectuar la preparación de la solución del 
detergente/desinfectante Formula 55X y el otro para contener agua potable.  
2. Diluir 6ml del Detergente/Desinfectante Formula 55X en 2 litros de agua potable o su 
respectiva conversión. 
 

PREPARACIÓN FORMULA 55X 

CANTIDAD PRODUCTO (mL) CANTIDAD AGUA (L) 

6 2 

12 4 

18 6 

24 8 

30 10 

PREPARACIÓN FORMULA 55X 

PUSH CANTIDAD PRODUCTO (mL) 

3 6 

6 12 

9 18 

12 24 

15 30 
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PREPARACIÓN WEST PERCLEAN AC 

CANTIDAD PRODUCTO (gr) CANTIDAD AGUA (L) 

15 1 

30 2 

45 3 

60 4 

75 5 

 
3. Sumergir el trapero/mopa o microfibra en la solución y se inicia la limpieza respetando 

su esquema: desde el fondo hasta la salida. 
 
4. NO ACLARAR O RETIRAR EL PRODUCTO. 
 
5. Lavar el trapero/mopa, en el balde con el agua potable, torcer y volver a sumergirlo en la 
solución del detergente/desinfectante y continuar con el proceso.  
 
Manejo de derrame 
 
1. Aplique el producto PEROXIDO DE HIDROGENO a una concentración de 20% al 30% 
sobre la superficie del derrame cubriéndolo en su área total.  
2. Deje actuar por 5 minutos.  
3. Recoger con paño absorbente desechable.  
4. Desechar en bolsa roja.  
5. Aplicar el detergente/Desinfectante Formula 55X sobre la superficie del derrame que fue 
retirado.  
6. Dejar secar y no retirar. 
 
8.6. LIMPIEZA EN LAS ÁREAS DE CIRCULACIÓN 
 
• Las áreas de circulación en las instituciones de salud son lugares donde la mayor parte 
del tiempo hay flujo de personas; por esto necesitan mayor atención por parte de las 
personas responsables de la limpieza. Se incluyen dentro de estas áreas los baños 
públicos, los pasillos, las escaleras, las salas de espera, las oficinas, jardines y los 
parqueaderos. 
 
• Los cuidados de conservación y limpieza de estas áreas dependen de: La identificación 
de un horario que no interfiera con las actividades; se sugiere que sea en las horas de 
menor tráfico, para facilitar la labor. 
 
• Mientras se hace el aseo en las zonas en donde se tiene el piso húmedo se recomienda 
poner un aviso portátil llamativo “transite con precaución, piso húmedo”, que alerte a las 
personas sobre el riesgo de resbalarse. 
 
• El responsable para realizar este proceso es el Personal de Servicios Generales 
 
8.7. LIMPIEZA DE PASILLOS (Área Crítica) 
 

 El responsable para realizar este proceso es el Personal de Servicios Generales 



 

PROTOCOLO DE LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN 

FORMULACION CODIGO VERSION PAG 

Gestión de Ambiente Físico PT- LD 8.0 39 

 

 

 
 

• Son espacios muy transitados, tanto por personas como por camillas, carros 
transportadores de alimentos, ropa y medicamentos, carros de aseo, etc. Es importante 
procurar el menor ruido en ellos, puesto que están ubicados contiguo a las habitaciones y 
áreas de trabajo.  
 
• Los materiales necesarios para la limpieza se deben mantener muy organizados en los 
carros de aseo. Estos carros deben estar dispuestos en sitios que no obstaculicen el paso 
de personas y equipos. Usar el aviso de precaución de piso húmedo para evitar accidentes.  
 
• El aseo de los pasillos incluye revisión de techos y remoción de las telarañas.  
 
• Llevar los residuos a los almacenamientos temporales según el caso y puntos ecológicos, 
depositarlos en los recipientes indicados según el tipo de residuo. Lavar los recipientes, 
instalarles las bolsas que corresponden a su color ponerlos de nuevo en su lugar.  
 
• Limpiar las paredes, puertas de entrada e interruptores eléctricos. 
 
• Realizar un barrido húmedo. Posterior aplicar solución detergente desinfectante utilizando 
la técnica del ocho gráfico. 
 
• El responsable para realizar este proceso es el Personal de Servicios Generales 
 
8.8. LIMPIEZA DE ESCALERAS (Área Crítica) 
 

 El responsable para realizar este proceso es el Personal de Servicios Generales 
 
• Es responsabilidad del personal que realiza el aseo conservar las escaleras libres de 
obstáculos y en perfecto estado de limpieza para lograr la seguridad de todos y realizar la 
limpieza desde el piso superior hasta el inferior. 
 
• Se deben limpiar con un paño húmedo los pasamanos y barrotes.  
 
• Desprender las manchas que se observen en las paredes, alrededor de los interruptores 
y en los zócalos, donde se acumula suciedad. Hay que estar verificando estos espacios con 
frecuencia.  
 
• Es conveniente en cada tramo colocar avisos de precauciones de piso húmedo para evitar 
accidentes.  
 
8.9. LIMPIEZA DE VENTANAS Y VIDRIOS 
 

 El responsable para realizar este proceso es el Personal de Servicios Generales 
 
• Primero se limpia la hoja de vidrio y el marco. Posteriormente con un paño impregnado de 
una solución detergente se inicia su limpieza comenzando por la parte superior con 
movimientos horizontales, hasta llegar a la parte inferior.  
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• Luego se remueve la suciedad con un paño húmedo logrando una total transparencia en 
la hoja de vidrio. No olvidar secar los marcos de las ventanas; éstos se oxidan con el exceso 
de agua. Para las partes altas se utiliza una escalera.  
 
• No conviene limpiar las ventanas cuando el sol se refleja directamente sobre ellas; se 
secan con excesiva rapidez y los vidrios quedan manchados. 
 
• Las ventanas que están ubicadas más de 1.5 metro de alto las debe limpiar el personal 
de mantenimiento que cuente con curso de manejo de alturas. 
 
8.10. LIMPIEZA /DESINFECCIÓN DE EQUIPOS BIOMÉDICOS 
 
El responsable de este procedimiento es el auxiliar de enfermería u odontología. 

 
 
Periodicidad: diaria. 
 
Superficies: equipos biomédicos y camillas 
 
Nota: preguntar al proveedor de los equipos los protocolos sugeridos para la limpieza.  
 
La empresa encargada de realizar el mantenimiento correctivo y preventivo de los Equipos 
Biomédicos nos presenta las siguientes pautas para realizar la limpieza y desinfección de 
los Equipos Biomédicos. 
 
8.10.1. Generalidades 
 
Los fabricantes de los equipos médicos deben brindar instrucciones de cuidado y 
mantenimiento específicos para cada equipo, estas instrucciones normalmente incluyen 
información sobre: 
 

 Compatibilidad del equipo con los germicidas químicos. 

 Si el equipo es resistente al agua o si se puede sumergir con seguridad para su 
limpieza. 

 Métodos de desinfección. 



 

PROTOCOLO DE LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN 

FORMULACION CODIGO VERSION PAG 

Gestión de Ambiente Físico PT- LD 8.0 41 

 

 

 
 

En ausencia de instrucciones de los fabricantes, los elementos no críticos generalmente 
solo requieren de limpieza con un detergente líquido de uso hospitalario seguridad por 
desinfección del nivel bajo o intermedio, dependiendo de la naturaleza y grado de la 
contaminación. 
 
Se deben tener precauciones como: 
 

 Apagar el equipo previo a la limpieza y desinfección. 
 
No aplicar sustancias químicas directamente a la parte eléctrica del equipo y teclados 
 
Limpieza y desinfección  
 
Eliminar cualquier vestigio de suciedad, desechos, polvo, moho, hongos, etc., en las partes 
externas e internas que componen al equipo, mediante los métodos adecuados según 
corresponda. Esto podría incluir: 
 
•Limpieza de superficie externa utilizando limpiador de superficies líquido, lija, 
desmanchador de superficies, alcohol blanco, alcohol isopropílico, limpiador de superficies 
en pasta. 
•Limpieza de residuos potencialmente infecciosos utilizando sustancias desinfectantes 
como bactericidas y virucidas no residuales ni corrosivas en los equipos que lo requieran 
 
•Limpieza de tarjetas electrónicas, contactos eléctricos, conectores, utilizando limpiador de 
contactos eléctricos, alcohol, blower eléctrico, blower manual, entre otros. 
 
Notas: 
 
• Para esta tarea el técnico deberá utilizar los medios de protección necesarios (Por 
ejemplo: guantes, mascarilla, etc.) 
• De preferencia aquellos equipos que requieran previa esterilización, deben ser 
recibidos por el personal de mantenimiento sólo cuando ya se haya realizado este 
procedimiento por parte del cliente. 
   
Metodología del trabajo. 
 
1. Retirar paño húmedo del dispositivo SANIKLEEN WIPES  
2. Doblar paño/compresa en cuatro partes, tipo pañuelo.  
3. Realizar la limpieza y desinfección utilizando las 4 partes dobladas, cada 1 para realizar 
la limpieza y desinfección de una superficie o equipo biomédico. 
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4. Dejar secar, NO RETIRAR, salvo en el caso en que la superficie del equipo pueda estar 
en contacto con productos alimentarios o con mucosas permanentes. 
 
Limpieza terminal equipos biomédicos. 
 
Retirar la película con compresa impregnada con agua potable. 
 
Nota: De las pantallas de los equipos no se debe retirar la película (no utilizar agua). 
 
Limpieza /Desinfección de equipos biomédicos (Incubadora) 
 
El responsable de este procedimiento es el auxiliar de enfermería. 

 

 
Elementos 
 
Textiles: Paño absorbible (un solo uso), toallas o compresas. 
 
No Textiles: Doble cubo o doble balde de 8 litros, guantes de goma. Productos:  
 
• Detergente/Desinfectante para Dispositivos Médicos: SANIKLEEN WIPES 
• Agua. 
 
Periodicidad: diaria.  
 
Superficies: equipos biomédicos (incubadora)  
 
Producto: SANIKLEEN WIPES 
 
Nota: Preguntar al proveedor de los equipos protocolos sugeridos para la limpieza. 
 
Metodología del trabajo. 
 
Limpieza rutinaria  
 
1. Retirar paño húmedo del dispositivo SANIKLEEN WIPES  
2. Doblar paño/compresa en cuatro partes, tipo pañuelo.  
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3. Realizar la limpieza y desinfección utilizando las 4 partes dobladas, cada 1 para realizar 
la limpieza y desinfección de una superficie o equipo biomédico. 
4. Dejar actuar sobre la superficie 1 min.  
5. Retirar de la parte interna de la incubadora con un paño impregnado con agua.  
6. No retirar del área externa de la incubadora. 
 

 
 
Formula 55x 
 
• Este producto no se retira de la superficie se deja. 
 
Aniosurf: 
 
• También puede ser utilizado en los servicios de lactario a nivel Hospitalario por los 
requerimientos de productos que no generen olor y volatilidad de los mismos.  
 
• Este producto no se retira de la superficie. 
 
SANIKLEEN WIPES: 
 
• Este producto está diseñado para la limpieza y desinfección de superficies altas 
(tecnología biomédica) dentro de la cual se encuentra, bombas de infusión, electro bisturí, 
máquina de anestesia, monitores, torres de laparoscopia, ventiladores, computadores, 
incubadoras, camillas entre otros. 
 
8.11. LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN DE EQUIPOS DE IMAGENOLOGIA 
 

 El responsable para realizar este proceso es el Personal de Imagenología 
 

CLASIFICACIÓN DE RIESGO DE AREAS Y EQUIPOS 
 
Categoría 1. (Alto riesgo) 
 
Áreas donde se realizan procedimientos que implican exposiciones esperadas a sangre, 
líquidos corporales o tejidos como son, por ejemplo:Urgencias, Cirugía, Hemodiálisis, 
Odontología, Laboratorio Clínico, Banco de Sangre, Sala de Partos, Ginecobstetricia, 
Urología, Unidad de Recién Nacidos, Lavandería, Salas de Hospitalización, Terapia 
Respiratoria. 
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Categoría 2. (Riesgo intermedio) 
 
Son las áreas donde se realizan procedimientos que no implican exposiciones rutinarias, 
pero que pueden implicar exposiciones no planificadas a sangre, líquidos corporales o 
tejidos, como, por ejemplo: Mantenimiento de equipos, RAYOS X, Consulta externa, 
Terapia Física, Terapia Ocupacional, Depósito final de desechos. 
 
Categoría 3 (Riesgo bajo) 
 
Procedimientos que no implican exposiciones a sangre, líquidos corporales o tejidos Áreas 
administrativas oficinas y áreas sociales o comunes. 
 
Ya está descrito, seria redundante 
 
PRECAUCIONES Y RECOMENDACIONES GENERALES: 
 
1. Los fabricantes de los equipos médicos deben brindar instrucciones de cuidado y 
mantenimiento específicas para su equipo, estas instrucciones deben incluir información 
sobre: 
  
a) La compatibilidad del equipo con los germicidas químicos. 
b) Si el equipo es resistente al agua o si se puede sumergir con seguridad para su limpieza. 
c) Métodos de desinfección. 
 
En ausencia de instrucciones del fabricante, los elementos no críticos generalmente 
solamente requieren de limpieza con un detergente líquido de uso hospitalario seguida por 
desinfección de nivel bajo a intermedio, dependiendo de la naturaleza y grado de la 
contaminación. 
 
2. Desconectar el equipo previo a la limpieza y desinfección y NO aplicar sustancias 
químicas directamente a la parte eléctrica del equipo y/o teclados. 
 
3. En caso necesario, los motores y componentes eléctricos deben cubrirse. 
 
4. También es muy importante realizar una inspección visual del equipo antes de tocarlo, 
para detectar posibles rastros de fluidos corporales con los que pueda estar contaminado 
el equipo. 
 
5. Se deben conservar las medidas de bioseguridad (uso de guantes, mascarilla, etc.). 
 
6. Desempolvar en húmedo las superficies. 
 
7. Las piezas de difícil acceso deben ser desensambladas y colocadas sobre mesas, 
estantes o contenedores especialmente demarcados. 
 



 

PROTOCOLO DE LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN 

FORMULACION CODIGO VERSION PAG 

Gestión de Ambiente Físico PT- LD 8.0 45 

 

 

 
 

8. Si durante la limpieza de los equipos se identifican fallas de sus partes que generen 
riesgos, se debe diligenciar el Registro formato de buen funcionamiento de equipos y hacer 
el respectivo seguimiento de su reparación o cambio. 
 
8. En el caso de pantallas es importante también la utilización de un paño suave y no 

de servilletas, papel de cocina o papel higiénico que pueden llegar a dañar la pantalla 
debido a su superficie. El paño debe estar limpio, ya que si fue utilizado antes puede 
contener basura adherida que termine dejando marcas en el monitor. 

 
 

CRONOGRAMA Y PROCEDIMIENTO 
 

EQUIPO DE RAYOS X 

PARTE DEL 
EQUIPO 

FORMA PERIOCIDAD 

-MESA 
 
-BUCKY 
MURAL 

Esparcir desinfectante (QUIRURGER / 
ALCOHOL / SANIKLEEN WIPES) antes o 
después de cada paciente sobre una toalla 
de papel secante y se pasa sobre el área 

Por uso 

PARA DERRAMES: 
 
- Desactivar esparciendo directamente 
peróxido de hidrogeno. 
- Colocar hojas de papel secante sobre el 
derrame. 
- Recoger y colocar en contenedor Rojo 
- Esparcir desinfectante sobre una toalla de 
papel secante y se pasa sobre el área a 
desinfectar 

Eventual  

 
- BRAZO 
-TUBO DE RX 
-COLUMNA 
-BASE DE 
MESA 
- COMANDO 

- Realizar lavado con una esponja suave y 
detergente (EASY OFF BANG- MISTER 
MUSCULO) 
- Luego se pasa un paño con agua hasta que 
quede bien limpio y libre de detergente. 
- Se debe secar la superficie. 

Semanal  
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DIGITALIZADOR 

PARTE DEL 
EQUIPO 

FORMA PERIOCIDAD 

-CR 
- DIGITALIZADOR 

Realizar lavado con una esponja suave y 
detergente (EASY OFF BANG- 
MISTERMUSCULO) 
- Luego se pasa un paño con agua hasta 
que quede bien limpio y libre de 
detergente. 
- Se debe secar la superficie. 

Semanal  

 
 
-CASSETTES 
DIGITALES 

EXTERNA: 
Esparcir desinfectante (QUIRURGER / 
ALCOHOL / SANIKLEEN WIPES) antes o 
después de cada paciente sobre una 
toalla de papel secante y se pasa sobre el 
área. 

Por uso 

INTERNA: 
Limpiar con pañitos húmedos MIN-R 
CARESTREAM. 

Semanal 

 

DIGITALIZADOR 

PARTE DEL 
EQUIPO 

FORMA PERIOCIDAD 

*Antes de iniciar asegúrese de colocar las tapas protectoras de placas para evitar que 
se vuelen. 

 
-EXTERNA 
 

- Realizar lavado con una esponja suave 
y detergente (EASY OFF BANG – 
MISTERMUSCULO) 
- Luego se pasa un paño con agua hasta 
que quede bien limpio y libre de 
detergente. 
- Se debe secar la superficie. 

Semanal  

 
-INTERNA 
 

Limpiar con un paño de tela húmedo 
suave que no contenga pelusas 

Semanal  
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ECOGRAFO PORTATIL 

PARTE DEL EQUIPO  FORMA PERIOCIDAD 

 
-MONITOR 

- Usar un cepillo para remoción de 
polvo y luego hacer la limpieza más 
efectiva. 
-Con un paño suave, seco y sin 
pelusas comenzar limpiando el 
marco. 
-Luego limpiamos la pantalla: en un 
paño seco aplicamos líquido 
limpiador de pantallas. Hacerlo 
suavemente ya que son aparatos 
frágiles. 

Según necesidad  

- TRANSDUCTORES 
-Esparcir desinfectante antes de cada 
paciente sobre una toalla de papel 
secante y se pasa sobre el área. 

Por uso 

 
-VIDEO PRINTER 
 
 

PARTE EXTERNA 
-Realizar limpieza con una toalla de 
papel impregnada de líquido 
desengrasante. 
-Luego se pasa un paño con agua 
hasta que quede bien limpio y libre de 
líquido. 
-Se debe secar la superficie con una 
toalla absorbente para evitar dejar 
humedad en el equipo. 

Semanal  

 
8.12. LIMPIEZA DE URGENCIAS (Área Crítica) 
 
• La limpieza y desinfección se llevará a cabo desde el área más limpia hasta el área más 
sucia. (A cargo del personal de servicios generales). 
 
• Para los pisos utilizar el barrido húmedo: Aplicación del método húmedo: que comprende 
dos técnicas, el uso de doble balde, el uso de un balde único o aplicación con spray. 
 
• Todos los estantes deben estar limpios y desinfectados semanalmente con solución 
desinfectante, En ese momento, todos los equipos médicos estériles deben ser revisados 
por fecha de vencimiento y por la integridad del paquete. (a cargo del personal de 
enfermería) 
 
• Se utilizará un paño con desinfectante, para limpiar el resto de superficies. (a cargo del 
personal de servicios generales). 
 

 Frente al Uso Eficiente y Ahorro Eficiente del Agua, utilizar siempre las cantidades 
específicas para las diluciones, reportar fugas y daños frente a los equipos sanitarios y la 
red hidráulica, evitar humedades remanentes que pueden proliferar infecciones o 
accidentes dentro las IPS 
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Las camillas en los servicios de urgencias ameritan limpieza y desinfección siempre que se 
contaminen con sangre. Se puede aplicar la solución desinfectante sobre la colchoneta para 
inactivar los microorganismos, luego secar, enjuagar con agua y jabón y volver a secar. Las 
barandas se deterioran con la solución desinfectante y requieren especial cuidado, 
principalmente en el enjuague. Para las barandas y superficies metálicas de las camillas y 
las sillas de ruedas se recomienda utilizar los amonios cuaternarios, toda vez que estén 
limpias y secas. 
 
8.13. LIMPIEZA SALA DE PARTOS, PRE PARTOS, RECUPERACION (Área Critica) 
 
Delimitación de áreas 
 
Es la señalización que se hace para delimitar las diferentes zonas del área de partos, con 
el fin de restringir el acceso del personal, los pacientes y los visitantes, y así reducir el 
número de microorganismos que ingresan a las áreas a través de las personas. Todo 
personal que ingrese a partos deberá circular de acuerdo con la señalización y normas 
establecidas. 
 
La sala de Partos debe estar dividida en tres áreas designadas: 
 
a) No restringida  
b) Semi restringida  
c) Restringida 
 
Área no restringida: Esta área incluye un punto central de control establecido para 
monitorear la entrada de pacientes, del personal y de los materiales. En esta área se 
permiten trajes de calle y la circulación no está limitada. 
 
Área semi restringida: Esta zona incluye las áreas de apoyo periférico de la sala y cuenta 
con áreas de almacenamiento para los suministros limpios y estériles, áreas de trabajo para 
guardar y procesar instrumentos y corredores que conducen a las áreas restringidas de la 
sala. La circulación en esta área está limitada y solo tiene acceso el personal y visitantes 
autorizados y pacientes. Color amarillo en el piso. 
 
Área restringida: Esta área incluye las salas de partos y las áreas de lavado de manos del 
personal. Es obligatorio el uso de vestido quirúrgico y gorro. Las mascarillas se usan cuando 
haya suministros estériles abiertos al interior de la sala y cuando inicie el procedimiento. 
Color rojo en el piso. 
 
Los pacientes que ingresen a la sala de partos deben realizar lavado de manos (Si su 
condición lo permite), llevar batas limpias, estar cubiertos con sabanas limpias y tener el 
cabello cubierto con gorro para minimizar la dispersión de partículas durante el 
procedimiento quirúrgico. 
 
La circulación del personal debe ser restringida al mínimo cuando se estén realizando 
procedimientos invasivos y no invasivos, debido a que el aire es una fuente potencial de 
microorganismos que pueden contaminar las incisiones quirúrgicas. Se puede esperar 
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mayor cantidad de contaminación aérea si hay mayor movimiento del personal, porque la 
dispersión de microorganismos aumenta con la actividad. 
 
Todas las personas que ingresen al área de partos deben realizar lavado de manos (Ver 
Protocolo de lavado de manos). 
 
La limpieza en el área se maneja bajo la premisa que todos los pacientes quirúrgicos se 
consideran como potencialmente infectados con organismos patógenos que se encuentran 
en la sangre o como pacientes con inmunosupresión. Por lo tanto, todos los procedimientos 
quirúrgicos se consideran como CONTAMINADOS y los mismos protocolos de limpieza 
ambiental se deben implementar para todos los procedimientos quirúrgicos. 
 
1. Programar los procesos de limpieza para prevenir que los microorganismos exógenos 
contaminen las salas de partos, antes, durante y después de cada procedimiento quirúrgico 
y al final de cada día. 
 
2. Antes de la primera intervención programada, todas las superficies horizontales en el 
quirófano (muebles, lámparas, equipo) se deben limpiar en húmedo para retirar el polvo, 
con un paño limpio y libre de motas empapado en desinfectante de generales) nivel 
intermedio. (a cargo del personal de servicios. 
 
3. Para las siguientes intervenciones quirúrgicas en los intervalos entre cada una de ellas 
hacer una limpieza del entorno del paciente (mesa quirúrgica, lámpara cielítica, mesa de 
riñón y de mayo, máquina de anestesia y dispositivos de seguridad) 
 
4. Los artículos desechables (batas, guantes, sondas de succión, cánulas y suministros 
abiertos y utilizados, ropa quirúrgica etc.) se deben colocar en la caneca de riesgo biológico. 
Los artículos reutilizables se deben entregar a la central de esterilización en contenedor 
cerrado con detergente enzimático, utilizando equipo de protección individual. 
 
- Limpiar y desinfectar el piso alrededor del campo quirúrgico para las siguientes 
intervenciones quirúrgicas. Al finalizar el día lavar y desinfectar todo el piso. 
 
- Limpiar con un desinfectante los equipos médicos antes de ingresarlos al quirófano. 
 
- Realizar limpieza y desinfección terminal de los quirófanos cada 8 días incluyendo: 
 
• Lámparas  
• Equipos biomédico e industrial  
• Manijas de gabinetes y cajones  
• Lavamanos  
• Canecas  
• Paredes, techos  
• Pasillos, ductos, filtros  
• Dispensadores  
• Armarios, gabinetes, repisas  
• Oficinas, salas, vestiré etc. 
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8.14. LIMPIEZA DE LA CENTRAL DE ESTERILIZACIÓN (Área Crítica) 
 
• La limpieza y desinfección ambiental de la Central de Esterilización deberá realizarse 
diariamente. Al menos una vez por día se deberán limpiar los pisos y las superficies 
horizontales de trabajo. Otras superficies (estantes, techos, vidrios, paredes) se limpiarán 
semanalmente de acuerdo al programa. (A cargo del Personal de Servicios Generales). 
 
• Durante el procedimiento de limpieza, el personal debe tener mucho cuidado en no alterar 
la integridad de los envases y los materiales ya procesados. 
 
• La limpieza se hará siempre desde las áreas “limpias” hacia las áreas “sucias”, a fin de 
evitar la transferencia de contaminantes. (A cargo del Personal de Servicios Generales). 
 
• Contar con utensilios de limpieza exclusivos para cada una de las áreas: sucia y limpia. 
 
• El personal debe estar capacitado y entrenado para cumplir el protocolo estandarizado 
teniendo en cuenta los siguientes aspectos: Efectuar los procedimientos de limpieza de 
manera exhaustiva, dando mayor énfasis a pisos y superficies donde la carga de suciedad 
y de microorganismos está más concentrada. (a cargo del personal de servicios generales) 
 
• Las paredes deben estar libres de manchas y salpicaduras, y serán limpiadas 
completamente cuando presenten suciedad u hongos (a cargo del personal de servicios 
generales). 
 
• Los materiales para la limpieza deben colocarse en el carro móvil, en los pasillos. (a cargo 
del personal de servicios generales) 
 
• Nunca debe efectuarse el barrido en seco con escoba, pues se provoca el paso de 
microorganismos desde el suelo al aire, donde quedarán suspendidos por varios minutos 
hasta depositarse nuevamente en las superficies horizontales del área. (a cargo del 
personal de servicios generales) 
 
• No se recomienda el uso de aspiradores de aire por la misma razón. 
 
• Tampoco deben sacudirse los paños con polvo, ni deben limpiarse las superficies en seco. 
 
8.15. LIMPIEZA DE LABORATORIO CLÍNICO (Área Crítica) 
 
• Debe ser realizado por personal fijo de aseo. 
 
• No limpiar ni quitar el polvo de las mesas y equipos de trabajo sin autorización del personal 
del laboratorio. 
 
• En caso de cualquier tipo de accidente, ruptura o derrame durante las labores de limpieza 
informar inmediatamente al coordinador del laboratorio. 
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• Incluir en la limpieza diaria pisos, canecas y pesetas para el lavado de manos y material 
de acuerdo a los protocolos establecidos en el laboratorio (A cargo del personal de servicios 
generales). 
 
• Realizar la limpieza semanal de todo el laboratorio pisos, paredes, cajones, equipos, 
techos, canecas, mesones, baños (A cargo del personal de laboratorio y servicios 
generales) 
 
• Realizar limpieza diaria de equipos según la indicación del fabricante(A cargo del personal 
del laboratorio) 
 
• Realizar limpieza de neveras periódicamente por el personal del laboratorio. 
 
• Descontaminar diariamente las cámaras de seguridad biológica según protocolo de 
limpieza establecido. (A cargo del personal del laboratorio) 
 
Limpieza y desinfección del material de laboratorio clínico 
 
Materiales de uso en el laboratorio: plástico, vidrio, metal... 
 
En el laboratorio encontramos distintos tipos de materiales: vidrio, plástico, porcelana, etc. 
Se tendrá que elegir en cada momento el material según el uso que le queramos dar, ningún 
utensilio es perfecto. 
 
Vidrio: 
 
Se caracteriza porque tiene mucha resistencia química (frente a ácidos, frente a bases...), 
tiene mayor resistencia que el plástico, es muy estable, se caracteriza por su transparencia. 
 
Todos los vidrios no son perfectos para todas las técnicas, a veces se necesitan vidrios con 
resistencia técnica, con resistencia mecánica. Según el uso que le queramos dar aparecen 
vidrios especiales. La mayoría de los utilizados son vidrios borosilicatados, los cuales 
ofrecen gran resistencia térmica (vidrio pirex, quimax). Cuando se emplea el material de 
vidrio hay que tomar unas precauciones: 
 
• No los podemos someter a cambios bruscos de temperatura (se provocan tensiones que 
pueden romper el cristal). 
 
• Hay que colocar la estufa de secado o esterilización en frío, ir calentándolo después, y 
cuando acaba el tiempo de secado dejar enfriar el material. 
 
• No se debe aplicar fuerza sobre llaves, tapones de vidrio 
 
• No se debe someter a variaciones bruscas de presión 
 
• No se debe conservar soluciones concentradas de bases en material de vidrio de boro 
silicato, porque son substancias muy pueden destruir la calibración del aparato. 
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Plástico: 
 
Los materiales de plástico pueden ser de uso múltiple, por ejemplo: Las probetas, matraces, 
vasos de precipitados, las placas de petri, etc. 
 
El plástico ofrece algunas ventajas frente al vidrio, es resistente a la rotura, tienen un peso 
bajo. Los utensilios de plástico de laboratorio son monómeros orgánicos polimerolarizadas. 
 
Hay gran variedad de plásticos, van a tener distintas propiedades físicas y químicas (por 
ejemplo, poliestireno, PVC, polipropileno...). 
 
Cuando se utiliza un plástico hay que tener en cuenta el tipo de plástico que se emplea 
porque algunos plásticos pueden ser atacados por disolventes orgánicos, por ácidos, por 
bases, además pocos plásticos pueden superar temperaturas altas. 
 
Porcelana: 
 
Es el material que menos se usa en el laboratorio clínico, se utiliza cuando se necesitan 
materiales que resistan altas temperaturas, estos materiales suelen estar vidriados en el 
interior, para evitar que se adhieran partículas a su superficie, se utilizan sobre todo en el 
análisis gravimétrico. 
 
Material volumétrico: pipetas, buretas... 
 
Se utiliza para mediciones y transferencias exactas de volúmenes, se realizan en: 
 
· Matraces volumétricos  
· Dispensadores de volumen  
· Pipetas  
· Probetas 
 
Todos ellos se caracterizan porque pequeñas variaciones de volumen dan lugar a una 
variación grande de nivel- Todo este material está calibrado para que sea utilizado de una 
manera determinada y a una temperatura estándar, que normalmente es de 20ºC, esto 
tiene que ser así porque el volumen que ocupa una determinada masa de un líquido varía 
con la temperatura. 
 
La cantidad de líquido que se vierte está reducida por la que permanece adherida a la pared. 
En este tipo de material volumétrico hay que tener en cuenta el error de paralaje (el error 
que se produce al enrasar) es el desplazamiento aparente de un objeto cuando se observa 
desde diferentes puntos, al leer el ojo debe estar a la altura del menisco. 
 
Matraz aforado: 
 
Se caracteriza por tener forma dicen que, de pera, con el fondo plano o ligeramente 
convexo, un cuello largo y estrecho, el extremo del matraz está cerrado por un tapón 
hermético, el cuello lleva una marca, que es una línea muy delgada llamada línea de aforo, 
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indica también la temperatura a la que debe de usarse, generalmente están calibrados para 
contener líquidos, muy pocos se utilizan para verter. Los matraces utilizados para verter 
llevan dos líneas de aforo o una escala graduada. Se utilizan para preparar disoluciones de 
concentración conocida, o para diluir muestras. Para preparar una disolución a partir de un 
producto sólido, primero se debe pesar los gramos de soluto, se traslada el soluto a un vaso 
de precipitados y se disuelve con un pequeño volumen de disolvente, lavando varias veces 
el agua con el disolvente, se trasvasa al matraz aforado, asegurándose de que se trasvasa 
toda la disolución, y se llena el matraz con disolvente hasta llegar al aforo, de manera que 
el disolvente resbala por las paredes del matraz. 
 
Pipetas: 
 
Se utilizan para transferir líquidos, y las puede haber de distintas capacidades, al igual que 
los matraces, llevan gravadas en sus probetas la temperatura y la capacidad a la que se 
debe utilizar, en la parte posterior lleva un código para el volumen, para la precisión que 
tengan, y además hay distintos tipos de pipetas según su función. 
 
Hay pipetas manuales, hay pipetas aforadas o volumétricas (diseñadas para medir un solo 
volumen) que tienen un ensanchamiento en su zona central siendo un tubo estrecho, donde 
se indica la temperatura de uso y la capacidad. 
 
Las pipetas de doble aforo se caracterizan porque además de tener el aforo en la parte 
superior también tienen una línea de aforo en la inferior y en ese caso la capacidad de la 
pipeta coincide con el volumen entre los dos aforo. 
 
Hay otro tipo que son las pipetas graduadas, son pipetas menos exactas que las aforadas, 
son tubos de vidrio que terminan en una punta fina y en la pared tienen gravada una 
graduación, que divide el volumen total en dl., ml., 0,1 ml... en algunos casos, en la parte 
de arriba, llevan como un ensanchamiento para impedir que el líquido llegue a la boca. A 
parte de las pipetas manuales hay las llamadas micropipetas, pipetas automáticas o pipetas 
de tipo Eppendorf, son pipetas que se utilizan para transferir cantidades muy pequeñas (1- 
500 μl) se les conoce como pipetas de tipo landa= microlitro) El tipo más frecuente de 
micropipetas utilizadas ahora son las de tipo Eppendorf porque: 
 
· Proporcionan mayor precisión 
 
· Facilita el trabajo, sobre todo en tareas en las que hay muestreo, sobre todo en inmuno 
análisis, a la hora de hacer diluciones. 
 
Estas pipetas funcionan mediante un pistón y llevan puntas desechables de plástico para 
evitar contaminaciones y las puede haber: 
 
· Volumen fijo  
· Volumen variable 
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Algunas de estas pipetas tienen acoplado un dispositivo que permite expulsar la punta, en 
el caso de que trabajemos con materiales que ataquen al plástico hay pipetas que tienen la 
punta de vidrio. 
 
Embudo: 
 
Se utiliza para la separación completa de un sólido y un líquido que están mezclados, se 
utiliza para transferir líquidos o sólidos, podríamos distinguir también los embudos de 
separación o ampollas de separación, tienen una llave en el extremo inferior y un tapón en 
la superior, y se utilizan para hacer separaciones líquido- líquido. 
 
Tubos de ensayo: 
 
Son unos vasos tubulares que sirven para calentar, hacer reacciones en ellos, y los puede 
haber de muchas formas con/sin tapón, con/sin graduación, múltiple uso/desechables, 
vidrio/plástico... Usaremos vidrio/plástico dependiendo de la utilización que le queramos 
dar. 
 
Tubos de centrífuga: 
 
Soportan grandes tensiones de material, suelen ser cónicos o en punta, su calidad depende 
del material y de las irregularidades en el espesor de la pared, también depende de la 
configuración del fondo. 
 
Gradillas: 
 
Son soportes de tubos, pueden ser de distintos materiales y de distintas formas. 
 
Escobillones: para lavar el material de vidrio.  
 
Portaobjetos: 
 
Son láminas de vidrio rectangulares, donde se coloca la muestra para poder verla al 
microscopio, existen portaobjetos con cavidades semiesféricas que pueden ser de distinto 
diámetro y profundidad, se utilizan para técnicas de laboratorio en las que se hacen 
observaciones en vivo. 
 
Cubre objetos: 
Son laminas muy finas de vidrio, con las que se cubren las muestras que quiero ver al 
microscopio. Pueden ser de distintos tamaños. 
Placas de Petri: 
 
Recipiente de vidrio o de plástico cilíndrico, con una base ancha, pero de poca altura, se 
utiliza para hacer cultivos en microbiología. Actualmente se emplean de plástico 
desechables. 
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Cubetas: 
 
Son recipientes que se utilizan para contener muestras en disolución, y se emplean en 
técnicas de espectrofotometría, se caracterizan porque se deben de ser transparentes en 
la región de la longitud de onda en la que se realiza la determinación, tienen forma 
prismática con caras paralelas, pueden ser de cuarzo o de sílice para lecturas que se hagan 
en el ultravioleta y de vidrio o de cuarzo para la región visible, y de CaF2 para el infrarrojo. 
 
Pipetas Pasteur: 
 
Se utilizan cuando se quieren coger cantidades pequeñas de un líquido de forma fácil, 
pueden ser de plástico, que tienen una pera de plástico, estas pipetas están esterilizadas 
con gas o radiaciones gamma, otras veces pueden ser de vidrio, las cuales son 
desechables, hay que utilizarlas con un auxiliar de pipeteo, existen también pipetas 
cuentagotas que se utilizan para toma de muestras o manipular líquidos que son infecciosos 
o tóxicos y pueden ser de plástico o de vidrio, si son de vidrio llevan una tetina de goma. 
 
Cámaras de recuento: 
 
Se utilizan para calcular mediante un microscopio el número de partículas, hematíes, 
leucocitos, plaquetas...contados por unidad de volumen. La cámara está formada por una 
placa de vidrio, una base de vidrio, un vidrio especial de un tamaño como el del 
portaobjetos, cuya parte central de la cámara lleva unas ranuras, en el centro de la cámara 
se encuentran unas cuadrículas llamadas cuadrículas de recuento. Se necesita un 
cubreobjetos para cubrir la cámara, la distancia que deja entre el cubre y la cámara es de 
0,1 mm.y eso hay que tenerlo en cuenta para hacer los cálculos y contar los números de 
partículas. 
 
Cámara de Neubauer: 
 
En el centro hay un cuadrado grande que tiene 16 cuadrados medianos, que tienen 0,5 mm, 
esos 16 cuadrados se vuelven a dividir en 16 cuadrados más pequeños que tienen 0,05 
mm., de lado. Según las partículas que queramos contar debemos de contar en uno u otro 
cuadrado. 
 
Limpieza del material: 
 
Limpieza a mano o frotado: Se colocan los utensilios en una solución de glutaraldehido 
cubiertos por ella durante 30 minutos, luego, se descarta la dilución y se cubren con una 
solución de limpieza, extren neutro por 30minutos, pasado este tiempo mecánicamente se 
arrastra la suciedad con ayuda de un cepillo o escobillón y con agua. 
 
El material se lava con ese jabón, agua del grifo, enjuagándolo bien con abundante agua. 
 
El material de vidrio se limpia más fácilmente una vez acabado de utilizar. Finalmente una 
vez que está lavado se coloca en la estufa a 250°C por 2 horas. El plástico no va a la estufa, 
se deja secar a temperatura ambiente Existen otros métodos de lavado como:  
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Limpieza por inmersión: 
 
Se colocan los utensilios en una solución de limpieza cubiertos por ella durante 30 minutos, 
y después de ese tiempo se seca sin necesidad de frotar, se puede aumentar la acción 
elevando la temperatura del baño. Después habría que enjuagarlo con agua del grifo, y 
luego se debería pasar por agua destilada, así podemos limpiar utensilios de vidrio y 
también de plástico. A veces en esta inmersión se utilizan ultrasonidos, un baño por 
ultrasonidos. 
 
Limpieza a máquina: 
 
Se utilizan máquinas lavadoras que están construidas especialmente para utilizar con 
material de laboratorio, sería el mejor método, pero esta forma de limpieza no resultada 
adecuada para material de poliestireno (lavado a mano). 
 
Limpieza analítica de trazas: 
 
Se usan ácidos y bases para la limpieza. La destrucción de estas trazas de metales se 
consigue metiendo el material en ácido nítrico 1N, durante más o menos 1 hora, y luego se 
aclara con agua destilada, otras veces para la destrucción de trazas orgánicas, se limpia 
con lejías o con disolventes como alcohol, cloroformo, a continuación, habría que meterlo 
en una concentración de HCl 1 N, y luego limpiarlo con agua destilada. Para eliminar la 
grasa y otras impurezas frecuentemente se utiliza mezcla crómica, que destruye por 
oxidación toda la materia orgánica que esté presente. 
 
La mezcla crómica es una mezcla de dicromato de potasio (Kr2 Cr2 O7) y ácido sulfúrico. 
 
Desinfección y esterilización: 
 
El material que haya estado en contacto con productos infecciosos tiene que desinfectarse 
antes de volver a ser usado, y para ello se utilizan detergentes desinfectantes. En algunos 
casos, los materiales tienen que ser estériles, con lo cual habría que optar por algún método 
de esterilización (autoclave). Un material desinfectado no tiene formas vegetativas pero si 
de resistencia. Un material esterilizado no tiene ninguna forma de vida. 
 
Control de calidad de lavado sobre el material de vidrio: 
 
El laboratorio puede hacer un control diario, existen varios método para hacerlo, Todo el 
material lavado ese día tiene que ser lavado y secado y eso quedaría reflejado en un 
documento llamado hoja de control de calidad que se encuentra en los anexos. 
 
• Al azar se elige un material de vidrio limpio y seco, examinamos si hay manchas de agua, 
si es así el material no está bien lavado. 
• Control semanal, se miraría otra vez si hay manchas de agua que indica un enjuague 
insuficiente, escurrido con agua des ionizada, para reconocer si el recipiente está limpio 
nos fijaríamos si agua sus paredes se humedecen formando como al llenarlo con una 
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partícula uniforme, al escurrirlo y sacarle el agua hay que fijarse que el agua discurre 
perfectamente, si hay suciedad, hay gotitas quedan retenidas. 
• Se prepara una mezcla de detergente y se de agua que le añade una solución de 
bromosulftadeína sódica, enjuagamos el recipiente con esa mezcla, si observamos que 
aparece una coloración rosa es indicativo de suciedad. 
 
8.16. LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN EN EL SERVICIO DE ODONTOLOGÍA (Área Crítica) 
 
En el consultorio odontológico el personal que labora debe contar con elementos de 
protección personal definidos en el protocolo de bioseguridad como vestido quirúrgico, 
gorro, bata de manga larga, escafandra para atención e pacientes, gafas, visor, tapabocas, 
guantes de látex para la atención y guantes industriales para lavado de instrumental. 
 
Debe ser realizado por el auxiliar de odontología, quien antes de iniciar jornada laboral 
deberá realizar limpieza y desinfección de todos los dispositivos médicos (equipos) y 
diligenciar lista de chequeo de limpieza y desinfección de consultorio odontológico No 432. 
 
El instrumental se debe esterilizar de acuerdo al protocolo de esterilización institucional. 
 
Se debe verificar diariamente los insumos necesarios para limpieza y desinfección y hacer 
el alistamiento antes de iniciar consulta. 
 
El detergente enzimático debe encontrarse activo y rotulado con la fecha y hora de 
preparación y fecha y hora de vencimiento (cada 6 u 8 horas). Se prepara dilución de 5ml 
en un litro de agua o según recomendaciones del fabricante. 
 
El amonio cuaternario debe prepararse y rotularse con la fecha y hora de preparación y 
fecha y hora de vencimiento (cada 6 u 8 horas).  Se prepara 2.5ml en un litro de agua o 
según recomendaciones del fabricante 
 
El Guardian vigente (1 mes) 
 
Los equipos o elementos que deben estar desinfectados y posteriormente cubiertos con 
cristaflex son: 
  
- Sillón odontológico: Se limpia todo el sillón con el paño húmedo desinfectante, pero con 

cristaflex solo se cubre la cabecera  y los descansa brazos. 
 
- Escupidera: según sea el caso se puede tapar para evitar su uso o dejar libre para usa 

pero lavar con amonio cuaternario en dilución de 2.5 por cada litro de agua y pasar cepillo 
en la zona. 

 
- Módulo de servicios: bandeja, manijas y jeringa triple.  A la jeringa triple se le cambia la 

punta entre paciente y paciente 
 
- Lámpara de fotocurado 
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- Mesa de mayo: se desinfecta todas las superficies de contacto, pero se coloca cristaflex 
sólo en las manijas 

 
- Manijas de lámpara de luz halógena. 

 
 

Los siguientes elementos sólo se desinfectan con paño húmedo desinfectante (amonio 
cuaternario) 
 
Amalgamador 
Scaler  o cavitrón 
Autoclave (si aplica) 
ozonificador en correcto funcionamiento 
Termohigometro 
fonendoscopio  
Tensiómetro 
Báscula 
Tallimetro 
Calefactores 
 
Localizadores apicales: los ganchos  para las limas se  empacan para esterilizar en bolsas 
separadas sin incluir dentro algún otro elemento y los ganchos para labio también se 
esterilizan.  
 
Eyector: Se debe succionar amonio cuaternario en dilución de 2,5 ml en un litro de agua, 
posterior a cada atención durante unos 5 segundos aproximadamente. 
 
Micromotor: Se limpia con paño húmedo desinfectante y se protege con cristaflex. 
 
Pieza de baja velocidad (pieza recta y contraángulo):  
 
- Limpieza: No debe humedecerse internamente con agua, por lo cual primero puede 

limpiarse con suaves movimientos con cepillo humedecido solo a nivel externo cuando 
hay visibles residuos gruesos.   

- Se desinfecta con paño humedecido en amonio cuaternario en un movimiento de una 
sola dirección.  No usar hipoclorito ni glutaraldehído ni dejarlo sumergido en líquidos.  

- Se lubrica con aceite  
- Se esterilizan en autoclave a una temperatura aproximada de 121°c a 20 minutos) 

 
Pieza de alta: pasos entre cada atención 
 
- Limpieza: Se lava con el chorro de agua o con cepillo humedecido en agua, cepillando 

suavemente sólo cuando haya residuos gruesos visibles. 
- Se desinfecta con paño humedecido en amonio cuaternario con un movimiento 

unidireccional 
- Se  lubrica: entre paciente y paciente de la siguiente manera.  
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El lubricante se coloca con un puf sostenido de 3 a 5 segundos con el dispositivo tipo flecha 
por el agujero grande de la parte posterior de la pieza de mano hasta que salga por el 
extremo activo y hasta que salga libre de coloración o impurezas sobre una servilleta de 
papel, entre cada atención. Se puede hacer lubricación del schut una vez en semana. 
 

- Se esterilizan: en autoclave a una temperatura aproximada de 121°c a 20 minutos. En la 
bolsa de esterilizar sólo se coloca la pieza de mano, no se junta con otros instrumentos en 
el mismo paquete, pero si se pueden esterilizar en el mismo ciclo con otros elementos. 
 
Recuerde que la mala lubricación y golpes generan daño en la turbina y por ende perdidas 
de garantía de los mismos.  Tampoco se deben marcar. 
 
El cambia fresas también se desinfecta y se esteriliza. 
 
Siempre que se cambie turbina, se debe cambiar cambia fresas. 
 
Esterilizar una pieza de mano antes de enviar devolución por garantía o para 
mantenimiento. 
 
Equipo Rx: 
 
Limpiar y desinfectar los equipos de cómputo, rx, sensor y software y colocar funda 
protectora al sensor. 
 
El sensor: Debe limpiarse con una toalla humedecida el alcohol isopropílico, finalmente 
cambiar la funda protectora al sensor después entre paciente y paciente.  Jamás debe 
aplicarse directamente alcohol sobre el sensor. 
 
Exterior del equipo de rx: limpiar con paño desinfectante de amonio cuaternario. 
 
Monitor de equipo de adquisición de imagen, computadores e impresoras: utilice toalla de 
papel humedecida en alcohol pero jamás aplique directamente el alcohol sobre el equipo 
 
Con paño húmedo (amonio Cuaternario), también se realiza limpieza de superficie externa 
de mesones, vitrinas antes y después de cada atención a pacientes, La técnica para 
limpieza de superficies se llama técnica de los cuatro lados, así: el paño debe doblarse dos 
veces, logrando obtener cuatro lados limpios. 
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 Técnica de 4 lados 
 
Los escritorios se limpian con alcohol desinfectante al 70%, al igual que lapiceros entre 
paciente y paciente.   
 
Se realiza limpieza de paredes y pisos cuando se genera aerosoles, posterior a cada 
atención odontológica al igual que la limpieza y desinfección de superficies de alto contacto 
es realizada por el personal de servicios generales. 
 
Instrumental: Los instrumentos deben esterilizarse de acuerdo al protocolo de esterilización 
institucional, realizando primero una limpieza y descontaminación de los mismos en 
detergente enzimático, posteriormente se lava, se seca, empaca y rotula para esterilizar en 
autoclave.  Posteriormente se almacena en lugares de superficies lisas, de fácil limpieza y 
desinfección. 
 
Se aplica protocolo de uso y reuso de dispositivos médicos para limas y fresas de acuerdo 
al protocolo institucional. 
 
NOTA: Antes de iniciar a utilizar un producto desinfectante, un instrumento o equipo es 
importante que el operador lea las indicaciones de uso que a veces pueden variar de 
acuerdo al fabricante. 
 
8.17. LIMPIEZA DE ÁREA DE PROCEDIMIENTO (Área Crítica) 
 
• La limpieza y desinfección se llevará a cabo desde el área más limpia hasta el área más 
sucia. (a cargo del personal de servicios generales). 
 
• Para los pisos utilizar el barrido húmedo: Aplicación del método húmedo: que comprende 
dos técnicas, el uso de doble balde, el uso de un balde único o aplicación con spray. 
 
• Todos los estantes deben estar limpios y desinfectados semanalmente con solución 
desinfectante, En ese momento, todos los equipos médicos estériles deben ser revisados 
por fecha de vencimiento y por la integridad del paquete. (a cargo del personal de 
enfermería) 
 
• Se utilizará un paño con desinfectante, para limpiar el resto de superficies. (A cargo del 
personal de servicios generales). 
 
8.18. LIMPIEZA Y DESINFECCION DE TOMA DE MUESTRA CITOLOGICAS (Área 
Crítica) 
 
La limpieza y desinfección se llevará a cabo desde el área más limpia hasta el área más 
sucia. (a cargo del personal de servicios generales). 
 
• Para los pisos utilizar el barrido húmedo: Aplicación del método húmedo: que comprende 
dos técnicas, el uso de doble balde, el uso de un balde único o aplicación con spray. 
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• Todos los estantes deben estar limpios y desinfectados semanalmente con solución 
desinfectante, En ese momento, todos los equipos médicos estériles deben ser revisados 
por fecha de vencimiento y por la integridad del paquete. (a cargo del personal de 
enfermería) 
 
• Se utilizará un paño con desinfectante, para limpiar el resto de superficies. (a cargo del 
personal de servicios generales). 
 
Las camillas en los servicios de toma de muestras citológicas ameritan limpieza y 
desinfección siempre que se contaminen con sangre. Se puede aplicar la solución 
desinfectante sobre la colchoneta para inactivar los microorganismos, luego secar, enjuagar 
con agua y jabón y volver a secar. Las barandas se deterioran con la solución desinfectante 
y requieren especial cuidado, principalmente en el enjuague. Para las barandas y 
superficies metálicas de las camillas y las sillas de ruedas se recomienda utilizar los 
amonios cuaternarios, toda vez que estén limpias y secas. 
 
8.19. LIMPIEZA Y DESINFECCION SALA E.R.A. (Área Crítica) 
 
• La limpieza y desinfección se llevará a cabo desde el área más limpia hasta el área más 
sucia. (a cargo del personal de servicios generales). 
 
• Para los pisos utilizar el barrido húmedo: Aplicación del método húmedo: que comprende 
dos técnicas, el uso de doble balde, el uso de un balde único o aplicación con spray. 
 
• Todos los estantes deben estar limpios y desinfectados semanalmente con solución 
desinfectante, En ese momento, todos los equipos médicos estériles deben ser revisados 
por fecha de vencimiento y por la integridad del paquete. (a cargo del personal de 
enfermería) 
 
• Se utilizará un paño con desinfectante, para limpiar el resto de superficies. (a cargo del 
personal de servicios generales). 
 
Las camillas en los servicios de Sala E.RA ameritan limpieza y desinfección siempre que 
se contaminen con sangre. Se puede aplicar la solución desinfectante sobre la colchoneta 
para inactivar los microorganismos, luego secar, enjuagar con agua y jabón y volver a secar. 
Las barandas se deterioran con la solución desinfectante y requieren especial cuidado, 
principalmente en el enjuague. Para las barandas y superficies metálicas de las camillas y 
las sillas de ruedas se recomienda utilizar los amonios cuaternarios, toda vez que estén 
limpias y secas. 
 
En el caso de los equipos biomédicos que se utilicen en la Sala E.R.A remitirse al numeral 
8.6. 
 
8.20. LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN ÁREA DE LAVANDERÍA (Área Crítica) 
 
El área de lavandería se considera un área critica debido al alto manejo de ropa sucia y 
contaminada que se realiza dentro de ella, adicionalmente las condiciones para el manejo 
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de ropa hospitalaria limpia deben ser favorables para evitar la contaminación de dichas 
prendas, por ellos se realizan desinfecciones concurrentes por cada turno laborado y una 
desinfección terminal por semana, de esta manera se evita la proliferación de bacterias 
que puedan llegar a la ropa hospitalaria que se encuentra limpia y lista para ser usada por 
los pacientes. 
 
A continuación, se describen los pasos a seguir para realizar las desinfecciones: 
 
Desinfección concurrente:  
 

 El responsable es el  personal de servicios generales 

 Utilizar elementos de protección personal. 

 Se realiza la limpieza desde el área más limpia a la más contraminada. 

 Se delimita el área a limpiar con un letrero de piso mojado. 

 Se moja un paño con solución jabonosa y se limpian las superficies (mesas de 
doblado) más limpias del área. 

 Aplicando el barrido húmedo con solución jabonosa se recolecta el polvo y motas 
resultantes del lavado o doblado de la ropa que se encuentren en el suelo. 

 Se realiza el enjuague con balde, paño húmedo y trapeador de las zonas que se 
encuentran con la solución jabonosa, iniciando por las mesas y finalizando con el 
suelo. 

 Se debe realizar la desinfección de superficies y pisos (mesas, pocetas, canecas, 
montacargas) en contacto con la ropa sucia y contaminada con la disolución de 
surfanios a una concentración del 0.25% se deben utilizar 5 ml de producto por 
cada 2 Litros de agua.  

 Para la aplicación del desinfectante se utilizará un paño húmedo para superficies, 
pocetas y canecas y trapeador para pisos. 

 Dejar secar el producto desinfectante. 
 
Desinfección terminal: 
 
Se consideran todos los pasos de la desinfección concurrente y se aumenta el lavado y 
desinfección de paredes y techos en los posible.  
 
Se deben correr lo elementos móviles de la lavandería como mesas pequeñas, canecas y 
demás para su posterior limpieza y desinfección con las concentraciones mencionadas en 
el proceso anterior.  Esta desinfección se hace semanalmente y llegando a todos los 
rincones del área. 
 
Recomendaciones: 
 

 Luego de cada desinfección se debe registrar el proceso en el formato pertinente. 

 Las desinfecciones se realizan al finalizar cada jornada laboral o turno, a fin de 
asegurar que el área se encuentre limpia para realizar las labores continuas. 

 Luego de realizada la desinfección de área de lavandería se deben cerrar las 
puertas para no permitir la entrada de agentes contaminantes. 
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 Se deben ubicar todos los elementos utilizados para la desinfección en su debido 
lugar de forma ordenada. 

 La limpieza interna y mantenimiento de los equipos como lavadora y secadora 
serán realizados solamente por el personal de mantenimiento. 
 

8.21. LIMPIEZA DE BAÑOS PÚBLICOS (Área Crítica) 
 
• La limpieza se realiza cada que las necesidades lo exijan. Estos sitios requieren una 
revisión constante durante el día y la noche. Dentro del aseo rutinario se incluyen el 
sanitario, el orinal, el lavamanos, el espejo, el piso. (a cargo del personal de servicios 
generales) 
 
8.22. LIMPIEZA DE SALA DE ESPERA (Área Crítica) 
 
• Durante la limpieza se recogen los recipientes con residuos, se llevan a los 
almacenamientos temporales de residuos para la disposición de estos teniendo en cuenta 
sus características, se lavan y se colocan bolsas nuevas. Posteriormente se colocan de 
nuevo en su lugar. (a cargo del personal de servicios generales) 
• Correr las sillas y remover las manchas que se ubican alrededor de estas, realizar un 
barrido húmedo en el piso detrás de las sillas, volver a colocar las sillas en su lugar 
armónicamente y proseguir hacia el centro de la sala. (a cargo del personal de servicios 
generales) 
• Posterior aplicar solución detergente desinfectante utilizando la técnica del ocho. (a cargo 
del personal de servicios generales). 
• Recoger las bolsas de los recipientes de residuos y desecharlas como ordinarios o 
Biosanitarios según el caso. Lavar y secar las canecas y colocarles nuevamente la bolsa 
indicada. (a cargo del personal de servicios generales) 
• Trapear el piso con solución detergente desinfectante. (a cargo del personal de servicios 
generales) 
 
8.23. LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN DE LAS HABITACIONES (Área Semicrítica) 
 
• Se llevará a cabo en cada turno a excepción de las zonas de alto riesgo como (partos, 
procedimientos, etc.) en los que se realizará al comenzar la jornada y después de cada 
intervención y cuando se requiera. (a cargo del personal de servicios generales). 
 
• Siempre de arriba abajo y de dentro hacia fuera. Se evitará la limpieza en seco con el fin 
de no remover polvo, realizándose mediante el arrastre húmedo. (a cargo del personal de 
servicios generales). 
• Para la limpieza y desinfección de las superficies se utilizará agua y detergente 
desinfectante recomendado (amonio cuaternario). (a cargo del personal de servicios 
generales). 
• Para la limpieza y desinfección de camas y camillas se utilizará un paño húmedo con el 
detergente desinfectante recomendado (fenoles, aldehídos, amonios cuaternarios). (a 
cargo del personal de enfermería). 
• Retirar de las habitaciones las riñonera o patos para ser desinfectados de acuerdo a los 
protocolos establecidos. (a cargo del personal de enfermería). 
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• Prestar especial atención a aquellas superficies que están expuestas con mayor 
frecuencia al contacto de manos: picaportes, interruptores, pasamanos, lavamanos etc. 
• El recambio de la solución empleada para la limpieza debe hacerse con frecuencia 
máxima de un mes. 
• El material utilizado para la limpieza se guardará limpio, desinfectado y escurrido.  
Limpieza y desinfección del baño de la habitación del paciente. 
• Retirar de la caneca la bolsa de los residuos y cerrarla, lavar y desinfectar las canecas y 
colocarles nuevamente la bolsa indicada. (a cargo del personal de servicios generales). 
• El proceso de limpieza se inicia con al lavado de las paredes, el lavamanos, la jabonera, 
las perillas de la ducha y la puerta. (a cargo del personal de servicios generales). 
• El espejo se limpia con un paño húmedo y se deja seco. (a cargo del personal de servicios 
generales). 
• Antes de iniciar el lavado y desinfectado del sanitario se recomienda vaciar el agua del 
tanque al menos una vez. (a cargo del personal de servicios generales). 
• Aplicar detergente desinfectante, por todas las superficies del sanitario, iniciando por la 
parte exterior, la base, el área de atrás, las tuberías y las bisagras. Continuar con la limpieza 
de la parte interior del sanitario con un cepillo de mango largo, posteriormente se debe 
aplicar la solución desinfectante con una paño para este fin. Al finalizar soltar nuevamente 
el tanque, y secar la parte exterior del sanitario. (A cargo del personal de servicios 
generales). 
• El piso se lava con un cepillo y agua y luego se aplica solución detergente desinfectante 
y se deja actuar, sin retirar el producto (a cargo del personal de servicios generales). 
• Al finalizar la limpieza se verifica que los drenajes (desagües) se encuentren despejados. 
(a cargo del personal de servicios generales) 
 
Nota: En habitaciones de pacientes con aislamiento hospitalario, los elementos de limpieza 
son asignados para su uso exclusivo (no compartir con otras habitaciones). (a cargo del 
personal de servicios generales) 
 
Limpieza y desinfección de la cama del paciente  
 
Las camas y camillas de los pacientes exigen una limpieza y desinfección cuidadosa, 
debido a que en ellas pueden acumularse mugre y fluidos corporales. 
 
• Antes de iniciar que en ellas pueden acumularse mugre y fluidos la limpieza se retira la 
ropa, sobrecamas, sabanas y almohadas de la cama verificando siempre que no haya 
ningún elemento envuelto para ser llevada al área de almacenamiento de ropa hospitalaria 
y clasificarla si está sucia en contenedor verde o contaminada en el contenedor rojo (A 
cargo del personal de enfermería). 
• La limpieza se realiza con un trapo impregnado de solución desinfectante (fenoles, 
aldehídos, amonios cuaternarios) si se utiliza los Sanikleen Wipes realizar la técnica de los 
4 lados y siempre los movimientos de limpieza y desinfección de adentro hacia afuera, se 
debe dejar actuar la solución por un tiempo máximo de 5 minutos, Posteriormente se 
procede a limpiar el forro del colchón con un trapo limpio. La limpieza se hace con trapos 
bien escurridos para evitar daños causados por la humedad y la caída inadvertida de agua. 
Luego que las superficies estén secas se procede a tender la cama. Realizando la limpieza 
total de las camas y camillas incluyendo estructura, colchones, almohadas en caso que la 
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cama presente fluidos biológicos, se recomienda usar una desinfección de alto nivel de 
acuerdo al protocolo establecido. (A cargo del personal de enfermería). 
• Luego que las superficies estén secas se procede a tender la cama. (A cargo del personal 
de enfermería). 
 
8.24. LIMPIEZA Y DESINFECCION DE HOSPITALIZACION (Área Semicrítica) 
 
El área de hospitalización pertenece a la clasificación de área semicrítica, para realizar la 
limpieza y desinfección de esta área se dictan los siguientes pasos: 
 

 Retirar todos los elementos, incluye los alimentos después de que el paciente abandona 
la habitación. 

 Desconecte los aparatos eléctricos para evitar accidentes. 

 El proceso de limpieza se inicia con el lavado de techos, paredes, ventanas, iniciando 
desde las partes más altas hacia las más bajas y de la más sucia a la más limpia, con 
movimientos firmes y en un solo sentido, se retira el jabón con un paño húmedo y 
posteriormente se aplica el desinfectante dejando secar al aire. 

 La limpieza de la cama se inicia retirando la ropa de la cama envolviéndola hacia el centro 
para evitar producir aerosoles, Las camas de los pacientes exigen una limpieza y 
desinfección cuidadosa, debido a que en ellas pueden acumularse mugre y fluidos 
corporales. Se debe verificar siempre que no haya ningún elemento envuelto en la ropa, 
la limpieza se realiza con un trapo impregnado de solución detergente, retirándolo 
inmediatamente, luego se utiliza la solución desinfectante. Posteriormente se procede a 
limpiar el forro del colchón con un trapo limpio se recuerda que la limpieza se hace con 
paños bien escurridos para evitar daños causados por la humedad y la caída inadvertida 
de agua y por último se verificaque las superficies estén secas y se procede a tender la 
cama. 

 Incluir en la limpieza muebles accesorios, equipos médicos, superficies de alto contacto 
(Ej. Las perillas de las puertas, interruptores de la luz, timbres de llamado, control remoto, 
los bordes de las cortinas etc.) y continuar por último con el baño y el piso. 

 
8.25. LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN DE AMBULANCIAS Y UNIDADES MOVILES (Área 
Semicrítica) 
 
Las superficies como pisos, paredes y ventanas es responsabilidad del personal de 
servicios generales y los equipos biomédicos, muebles hospitalarios y camillas es 
responsabilidad del personal asistencial auxiliares de enfermería. 
 
Requisitos 
 
Para realizar la limpieza y desinfección se debe cumplir con los siguientes parámetros: 
 
- Secar los objetos de metal para que no se oxiden.  
- Lavar los equipos con detergente líquido desinfectante  
- Hacer la desinfección con un desinfectante de nivel intermedio  
- Amonios cuaternarios  
- Aplicar las normas de bioseguridad  
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- Cambiar el agua cuantas veces sea necesario 
 
Descripción 
 
- Las toallas y bayetillas utilizadas en la desinfección se deben lavar con agua y detergente, 
aclarando a continuación con agua corriente. Con periodos de cambio dos veces al mes o 
según deterioro. 
- Seguidamente deben ser sumergidas unos minutos en una solución desinfectante de nivel 
intermedio o bajo jabón trienzimático. 
- Abrir la ventana o puertas de la ambulancia. 
 
CAMILLAS 
 
Principal: 
 
- Quite la sabana y colóquela en bolsa roja. 
- Lave con detergente liquido desinfectante la colchoneta y la superficiede camilla, incluida 
las barandillas laterales y cinturones de seguridad, deje actuar el producto por 5 minutos y 
retire con paño humedecido con agua, mínimo tres veces.  
- Aplique solución desinfectante y deje actuar por 10 minutos. 
 
Tabla de trauma: 
 
- Lave con detergente liquido desinfectante los cinturones de seguridad, deje actuar el 
producto por 5 minutos y retire con paño humedecido con agua, mínimo tres veces.  
- Aplique solución desinfectante y deje actuar por 10 minutos. 
 
Auxiliar: 
 
- Quite la sabana y colóquela en bolsa roja  
- Lave con detergente liquido desinfectante la colchoneta y la superficie de camilla, incluida 
las barandillas laterales y cinturones de seguridad, deje actuar el producto por 5 minutos y 
retire con paño humedecido con agua, mínimo tres veces. 
- Aplique solución desinfectante y deje actuar por 10 minutos 
- Tienda la camilla y déjela en orden. 
 
Colchoneta: 
 
- Lave con detergente liquido desinfectante la colchoneta y cinturones de seguridad, deje 
actuar el producto por 5 minutos y retire con paño humedecido con agua, mínimo tres veces.  
- Aplique solución desinfectante  
- Este insumo se requiere en casos específicos – siga instrucción y recomendación de 
manejo para su uso y posterior almacenamiento. 
 
Equipo: 
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- Lave los soportes de techo con detergente líquido desinfectante, aplique desinfectante de 
minutos nivel intermedio o bajo nivel y deje actuar por 10 minutos. 
- Lave riñonera y patos con detergente líquido desinfectante, aplique desinfectante de nivel 
intermedio o bajo nivel y deje actuar por 10 minutos. En caso de ser desechable disponga 
en la caneca de residuos biosanitarios. 
- Siga instrucciones de limpieza de cada sección y cambio de filtros, según lo recomendado 
por el fabricante. Lave el aspirador de secreciones con detergente liquido concentrado, 
aplique desinfectante de nivel intermedio o bajo nivel y deje actuar por 10 minutos. Los 
dispositivos de la succión que se esterilizan a vapor y/o baja temperatura son los frascos 
esterilización. 
- Los filtros y mangueras, entréguelos limpios, si tienen patología infecto contagiosa, se 
deben desechar en la caneca de desechos biosanitarios.  
- Los elementos de oxigenoterapia, como mascarillas, humidificadores, cánulas de oxígeno, 
se colocan en bolsa roja y se las se desechan en la caneca de residuo biosanitario.  
- El fonendoscopio, realice limpieza con detergente desinfectante por 5 minutos, retire con 
paño humedecido con agua.  
El tensiómetro, manómetro y mangueras de extensión, limpiar con paño húmedo 
impregnado con detergente desinfectante. 
- El equipo de pequeña cirugía, se lava con detergente trienzimático, se enjuaga, seca y se 
lleva a la central de esterilización. 
- El equipo de parto se lava con detergente trienzimático, se enjuaga y seca y se lleva a la 
central de esterilización. Ver guía de limpieza de equipos médicos. 
- La máscara, válvula y reservorio (ambú): Verifique dotación, limpie con detergente 
trienzimático, enjuague, seque y lleve a esterilización para procesar en baja temperatura.  
- Equipo de órganos de los sentidos: Verifique dotación de otoscopios pues deben 
manejarse después de su limpieza, estériles por paciente.  
- El resto del equipo se limpia con detergente líquido desinfectante, dejando actuar por 5 
minutos, retire con paño humedecido.  
- Laringoscopio, verifique dotación, cambio de bombillos y pilas. Limpie con detergente 
trienzimático, enjuague con abundante agua del chorro, seque y entregue a la central de 
esterilización para su proceso. 
- Collar cervical, si es lavable, limpie con detergente líquido desinfectante, enjuague con 
agua, seque y desinfecte Si es desechable, deposítelo en la caneca de desechos 
biosanitarios. 
- Inmovilizador inflable, Lave con detergente liquido concentrado deje actuar el producto por 
5 minutos y retire con paño humedecido con agua, mínimo tres veces. 
 
Mobiliario: 
 
- Cajones limpie con detergente líquido desinfectante, retire con paño húmedo con agua. 
- Sillas: limpie con detergente líquido desinfectante, retire con paño húmedo. 
- Lámpara de luz fría con detergente liquido desinfectante, retire con paño húmedo con 
agua.  
- Maletín rígido con detergente liquido desinfectante, retire con paño húmedo con agua.  
- Canecas: Limpie con detergente liquido desinfectante, enjuague.  
- Dispensador de jabón: Desensamble el recipiente de plástico del cuerpo del dispensador, 
lave con detergente liquido desinfectante incluyendo el sistema de dispensación del jabón 
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y el cuerpo del dispensador, enjuague con agua del chorro, seque todas las partes del 
dispensador, y si cuenta con otro recipiente lleve a la central de esterilización para su 
proceso, si no desinfecte el recipiente incluidas todas las partes del dispensador con alcohol 
al 70%. 
- Dispensador de toallas de papel: Limpie con detergente líquido desinfectante, enjuague.  
- Bala de oxigeno: Limpie con detergente líquido desinfectante, enjuague, seque y aplique. 
 
Vertimientos  
 
Las aguas residuales de las unidades móviles deben ser vertidas en los Centros de Salud 
los cuales tienen un Sistema de Tratamiento de Aguas residuales, a pesar de que estos 
vertimientos no superaran los valores máximos permisibles de la Resolución 0631 de 2015, 
Articulo 14 se realiza el vertido en los Centros de Salud para mitigar cualquier impacto al 
medio ambiente. 
 
8.26. LIMPIEZA DE OFICINAS ADMINISTRATIVAS (Área No Crítica) 
 
• Procurar realizar esta limpieza a primera hora de la mañana o al finalizar la jornada de 
trabajo. En estos lugares se requiere de un ambiente agradable y muy limpio, puesto que 
en estos espacios también se proyecta la imagen de la Empresa. 
• Realizar un barrido húmedo detrás de las sillas, volver a colocar las sillas en su lugar 
armónicamente. (a cargo del personal de servicios generales) 
• Limpiar con paño húmedo los muebles, los cuadros, las bibliotecas, las puertas, las sillas, 
las persianas, las ventanas, etc. y luego con un paño seco. (A cargo del personal de 
servicios generales) 
• Limpiar equipos de cómputo con un paño seco y teléfonos. (a cargo del personal de 
servicios generales) 
• Posterior aplicar solución detergente desinfectante utilizando la técnica del ocho. (a cargo 
del personal de servicios generales). 
 
• Descartar bolsas con residuos, lavar los recipientes, instalar las bolsas de acuerdo con el 
color del recipiente y disponerlo de nuevo en su lugar. (A cargo del personal de servicios 
generales) 
 
8.27 LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN DE ARCHIVO  
 
8.27.1 Elementos de protección 

 
Para el desarrollo de estas actividades se tendrán presente las siguientes recomendaciones 
para cumplir con las normas básicas de limpieza, así permitirá que los entornos mejoren 
sus condiciones. 
 
El personal de servicios generales tendrá que cumplir con los siguientes elementos de 
protección documental. 
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Imagen 1. Elementos de protección. Recuperado de http://www.jamarserviciosydistribuciones.com/elementos-de-proteccion- 
personal 

 
En cuanto a los aspectos de salud ocupacional, se requiere que los operarios utilicen 
rigurosamente los elementos de protección personal como guantes desechables (de látex 
o de nitrilo), overoles o batas de manga larga, gorros desechables, gafas protectoras 
plásticas transparentes y tapabocas o respiradores desechables. El uso de estos elementos 
de protección personal ayuda a prevenir enfermedades virales y bacteriales. 
 
1. Gafas de protección 
2. Guantes 
3. Gorro 
4. Bata 
5. Tapabocas 
 

Botas plásticas 
Guantes 

resistentes a 

productos 

químicos y/o de 

nitrilo. 

Mono-

gafas de 

seguridad 

Mascarilla 

desechable 

Tipo Copa u 

Orejeras 

Casco de 

seguridad o 

cofia. 

http://www.jamarserviciosydistribuciones.com/elementos-de-proteccion-
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8.27.2  Aseo para el piso 

 
Imagen  Aspirado del piso. Recuperado de https://es.123rf.com/imagenes-de 
archivo/hombre_limpiando.html?sti=luyea9a3kuujs0a0sc|&mediapopup=36165074 

 
Para el piso, la limpieza debe realizarse con aspiradora con el fin de evitar levantamiento 
de polvo en la zona de archivo, así mismo es necesario limpiar la franja de archivo con un 
trapero húmedo. 
 
8.27.3 Limpieza por toda el área 
 

                Imagen 3. Limpieza en todos los lados. Recuperado de https://www.linco.com.co/ 

Aspirar en las uniones de techos, paredes y en los rincones de las paredes cubriendo toda 
la zona. De igual forma se deben aspirar los marcos de ventanas y claraboyas o cualquier 
tipo de elemento que permita la entrada de polvo. 
 
 
 

https://es.123rf.com/imagenes-de
http://www.linco.com.co/


 

PROTOCOLO DE LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN 

FORMULACION CODIGO VERSION PAG 

Gestión de Ambiente Físico PT- LD 8.0 71 

 

 

 
 

8.27.4  Limpieza y aspirado de las cajas 
 

       Imagen 4. Limpieza de cajas. Recuperado de https://www.car.gov.co/uploads/files/5ad778c6bdecd.pdf 

 

 
 
Si es posible con aspiradora realizar limpieza de la parte superior de la estantería donde se 
encuentran algunas cajas, esto con el fin de recoger todo el polvo que reposa encima de 
ellas. 
 
8.27.5  Limpieza en la estantería 

 
Con una bayetilla humedecida con una solución de agua con alcohol limpiar las bandejas, 
con la bayetilla también se deberá limpiar las latas que cubren el archivo rodante. 
 
8.27.6  Limpieza de los implementos utilizados 

 
Al finalizar cada jornada de limpieza, los implementos usados deben ser lavados y 
posteriormente desinfectados. 
 
8.28. LIMPIEZA DE CUARTOS DE ASEO 
 
• Efectuar los procedimientos de limpieza diariamente exhaustiva, una vez a la semana. 

http://www.car.gov.co/uploads/files/5ad778c6bdecd.pdf
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• Incluir en la limpieza y desinfección los implementos y de manera de aseo como carros, 
frascos, medidores, traperos, escobas, baldes, guantes. etc. Se debe definir el tiempo de 
rotación de cada implemento y llevar registro para la trazabilidad de los mismos. (A cargo 
del personal de servicios generales) 
 
8.29. LIMPIEZA EN ÁREAS DE SERVICIOS DE ALIMENTOS (COCINETAS) 
 
Limpieza y desinfección de la planta física: 
 
Antes de iniciar este proceso se retiran todos los alimentos, se desconectan los aparatos 
eléctricos y se barren los pisos. Posteriormente se humedece la superficie que se va a 
limpiar iniciando desde las partes más altas hacia las más bajas, luego se aplica detergente, 
se retira con agua y se aplica desinfectante. 
 
Limpieza y desinfección de la vajilla y cubiertos: 
 
Los equipos y utensilios deben facilitar los procesos de limpieza, lavado y desinfección de 
los mismos, deben ser de material no toxico, lisos, que no sean absorbentes y fácilmente 
desmontables o desarmables. Luego de recoger las vajillas y los cubiertos se retiran los 
alimentos, posteriormente se realiza el lavado manual. El secado debe realizarse 
idealmente en estanterías con rejillas para permitir que el agua escurra y haya circulación 
del aire. 
 
Protocolo de lavado de manos 
 
Procedimiento de desinfección y esterilización de materiales 
 
8.30. LIMPIEZA DEL REFRIGERADOR 
 
• Mensualmente, antes de ir al centro de acopio por la vacuna del mes, al final de la tarde 
se apaga el regulador de voltaje, se desconecta del toma corriente de la pared, se reubica 
la vacuna en otro refrigerador o en cajas térmicas con el debido procedimiento de carga, se 
deja el refrigerador apagado con la puerta abierta, se retira el tapón de la parte inferior de 
tal forma que, al otro día hubiere escurrido el agua que se pudiera haber mantenido en las 
superficies ocultas del equipo y se retiran las parrillas. 
 
• Se emplea un paño absorbente para secar toda la superficie interna, se aplica un poco de 
jabón que se emplea para el lavado de manos del consultorio y se pasa sobre todas las 
superficies de manera uniforme con especial cuidado en las esquinas y rincones donde se 
pudiera generar caldos de cultivo para microorganismos. Se retira este jabón con un paño 
húmedo, se seca muy bien, se limpian las parrillas, se ubican en su lugar las parrillas y el 
sensor del termómetro, se cierra la puerta y se reubica el sensor del termómetro.  
 
• Una alternativa en lugar de jabón es aplicar un sobre de bicarbonato de sodio disuelto en 
un litro de agua tibia y se aplica con un paño. 
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• En la parte exterior del equipo se retira la parrilla plástica de acceso al compresor, se 
limpia este compartimento con sus elementos, siendo muy cuidadoso de no desconectar 
conductores eléctricos ni romper el tubo capilar del sistema de refrigeración, se puede 
emplear una aspiradora de altas revoluciones, no se recomienda un soplador (Técnico de 
mantenimiento). 
 
Al terminar la limpieza, se pone en funcionamiento el equipo a través del regulador de 
voltaje. En este punto se recalca que el apagado del refrigerador se hace mediante el 
regulador de voltaje para evitar manipular el termostato  
 
Por recomendación del fabricante, cada seis meses se sacan los cuatro paneles internos 
para una limpieza de las superficies que permanecen ocultas durante el funcionamiento 
normal (técnico de mantenimiento), para esto, se repite el proceso de limpieza mensual en 
el sentido de reubicar la vacuna en otro refrigerador o en cajas térmicas con el debido 
procedimiento de carga, se deja el refrigerador apagado con la puerta abierta, se retira el 
tapón de la parte inferior y se sacan las parrillas Al día siguiente se retira el marco interno 
superior con la mano, evitando deformaciones del mismo, se desliza el panel de menor 
tamaño hacia arriba teniendo la precaución de no generar esfuerzos que rompan el plástico, 
los ice packs del respaldo ni el poliestireno. 
 
Este procedimiento se repite en los otros tres paneles teniendo especial cuidado con el 
panel que sustenta el sensor del termómetro y el del termostato; Se aplica el mismo proceso 
de limpieza de todas las superficies de los cuatro paneles y caras internas del refrigerador, 
se quita la cinta de enmascarar ubicada en el costado interno que el fabricante ha dejado 
para evitar que se caigan los ice packs de los paneles, se verifica el estado del poliestireno 
(icopor), si visualmente denota manchas de hongos se debe cambiar esta lámina de icopor; 
La recomendación de no volver a ubicar la cinta de enmascarar o cualquier elemento 
adhesivo es disminuir la probabilidad de caldos de cultivo para microorganismos, para evitar 
la caída de estos ice packs el fabricante inyecta un cordón de silicona transparente; El agua 
de los ice packs internos del refrigerador no se cambia porque es agua desmineralizada, 
solo se completa el nivel en caso de ser necesario hasta donde indica el fabricante para 
evitar llenar el recipiente al 100% y generar deformaciones en el plástico y por consiguiente 
en las caras laterales internas del refrigerador. 
 
Si algún ice pack hubiese sido llenado con agua no desmineralizada, esta se torna de color 
café con trazas naranjadas, producto de los minerales existentes en el agua y que son caldo 
de cultivo para microorganismos, sumado a la oxidación de los minerales del agua en 
procesos de enfriamiento, se retira el agua, se aplican 10 cm3 de soda caústica, se agita 
hasta que limpie el o los recipientes plásticos de los ice packs, para finalmente vertirlo en 
el baño, se lava y se aplica agua desmineralizada. 
 
• Una vez limpios y secos los cuatro paneles, el marco y las parrillas, se procede a su 
reubicación en orden inverso a como se retiraron del equipo. 
 
• Durante el armado se debe verificar que la macilla o amalgama moldeable que evita la 
transferencia de aire de la cámara refrigerada a la cámara del compresor, esté cubriendo 
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la totalidad del orificio sobre la lámina metálica por donde pasan los conductores de los 
sensores del termómetro y del termostato. 
 
• Así mismo, se debe prevenir daño del conductor y/o sensor tanto del termostato como del 
termómetro, al reubicarlos sobre sendos compartimentos dejados para tal fin por el 
fabricante. 
 
• Todas las actividades de limpieza se deben registrar en un formato de tal manera que, se 
lleve un control de la fecha exacta que se realizó. Cada institución debe tener su formato 
dentro de la documentación del sistema de gestión de calidad o adaptar el modelo, donde 
en una sola hoja se registra la limpieza de cada equipo por año, ver anexo 3 (Limpieza 
general de refrigeradores y cuartos fríos). 
 
• Durante la limpieza los equipos no deberán estar conectados a una extensión eléctrica y 
las acometidas estarán protegidas con ducto al interior de los muros o con canaleta plástica, 
no se deberá extender cables o alambres a la vista por el piso o por paredes y/o techos. 
 
• Los tomacorrientes, portalámparas y apagadores deberán estar con su respectiva tapa en 
buen estado sin presencia de hollín por evidencia de cortocircuitos. 
 
• Hay que tener en cuenta las fuentes de contaminación, como cielorrasos con juntas, pisos 
y paredes no lavables, ventanas abiertas, avenidas transitadas, construcciones civiles o 
vías sin pavimentar, para determinar la frecuencia de limpieza interior del gabinete. 
 
• Para la desinfección, se utiliza cualquier desinfectante que no contenga hipoclorito, ni 
contenga olor fuerte fácilmente perceptible. 
 
• Si el equipo tiene espacio de congelación, el hielo no se debe remover con objetos corto 
punzantes, sino esperar hasta que se descongele por sí solo. 
 
• Se seca todo el interior; Se ubica a su vez el termómetro y se conecta el equipo a la fuente 
de energía apropiada. Sólo cuando el refrigerador haya alcanzado una temperatura estable 
adecuada (+2 °C a +8 °C), se introducen nuevamente las vacunas. 
 
• En otros modelos de refrigeradores presentes en Colombia, los paquetes de agua vienen 
en forma de tubos verticales; estos deben permanecer tapados y con su nivel adecuado. 
 
8.31. MANTENIMIENTO Y LIMPIEZA DE LOS TERMOS 
 
• Los termos, las cajas térmicas y los paquetes fríos deben lavarse después de cada 
jornada, deben secarse a la sombra, no deben taparse húmedos, ni dejarlos sobre el piso 
(coloque sobre estantería plástica). 
 
• Mensualmente cambiar el agua de los paquetes fríos, que se han utilizado en los termos 
o cajas frías de uso extramural e intramural y colocarlos nuevamente en el congelador, para 
poder disponer de ellos en el momento que se necesiten; Cuando se cambie el agua de los 
paquetes fríos agregue cinco gotas de hipoclorito de sodio comercial por cada litro de agua 
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para evitar crecimiento biológico que cambia el color de la misma y del recipiente plástico 
con el consecuente deterioro. 
 
8.32. SCANER AUDITOR 
 
Para realizar la verificación, del correcto uso del insumo, y la aplicación del mismo, 
laboratorios WEST, nos ofrece como valor agregado por la adquisición de los paños 
SANIKLEEN WIPES, un marcador a base de alcohol isopropílico, y una linterna de luz 
ultravioleta, que hace las veces de scanner auditor, complementario para el proceso de 
limpieza y desinfección. 
 
Periodicidad de verificación: Trimestral.  
 
Número de IPS a verificar por trimestre: Primer trimestre 5, segundo trimestre 5, tercer 
trimestre 6, cuarto trimestre 6. 
 
La verificación se realizará a través de una lista de chequeo para monitorear la correcta 
aplicación de los protocolos de limpieza y desinfección. 
 
Al presente documento se adjunta ficha de información técnica del scanner auditor. 
 
Modo de uso 
 
1. Destape el producto. Si el producto va a ser usado por primera vez ponga el marcador 

en posición horizontal y agite suavemente hasta humedecer la punta. 
2. Realice las marcas que en las superficies que requiere auditar. No deben ser 

superficies porosas o que se vean afectadas por el alcohol isopropílico. 
3. Retírese de la habitación y regrese luego del proceso de limpieza y desinfección. 
4. Encienda la linterna y comience a revisar una a una las marcas realizadas 

anteriormente con el marcador. 
5. Reporte en la lista de verificación si las marcas desaparecieron o no. 
 
8.33. LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN EN SERVICIOS DE SALUD ANTE LA 
INTRODUCCIÓN DEL NUEVO CORONAVIRUS (SARS-COV-2) A COLOMBIA. 
 
8.33.1. Manejo de desinfectantes  
 
Frente al manejo de casos sospechosos o confirmados del nuevo coronavirus (nCoV-2019) 
se establece que las diferentes áreas en donde se ubique el caso sospechoso o confirmado 
requerirá realizar limpieza y desinfección recurrente y en el momento de egreso del paciente 
realizar limpieza y desinfección terminal.  
 
Los desinfectantes que se utilizan para estos procesos son los Amonios Cuaternarios, Cloro 
Orgánico, Hipoclorito de Sodio, Peróxido de Hidrogeno al 25% y Alcohol al 70% 
 
Para el almacenamiento de estos desinfectantes se cuenta con cuartos de aseo en todas 
las IPS´S, su dosificación está debidamente controlada con los diferentes recipientes con 
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válvulas cremeras o de spray, donde se permite realizar fácilmente sus diluciones y se 
encuentran rotulados como la normatividad legal vigente lo exige. 
 
También se tienen en cuenta las recomendaciones del documento Limpieza y Desinfección 
en Servicios de Salud ante la introducción del nuevo coronavirus (SARS-CoV-2) a Colombia 
– Ministerio de Salud y Protección Social 
 
En el Almacenamiento central:  
 

 Asegúrese que haya espacio de almacenamiento suficiente.  

 Preparar y limpiar las áreas utilizadas para recibir y almacenar los productos.  

 Inspeccionar los empaques para determinar si hay productos dañados o vencidos.  

 Asegurar que la temperatura del sitio de almacenamiento es la recomendada por el 
fabricante, indicada en la etiqueta del producto.  

 Controlar humedad del área.  

 Cumplir con las condiciones de ventilación.  

 Señalizar el área.  
 
Disposición de los desinfectantes y detergentes en el sitio de uso:  
 

 Asegure condiciones de almacenamiento según instrucción del fabricante ubicar en 
anaqueles, estantes o su equivalente.  

 Verificar que no se encuentren mezclados con otros productos.  

 Almacenar en áreas limpias, secas, ventiladas y protegidas de la luz.  

 Mantener los recipientes herméticamente cerrados y limpios y asegurar que se encuentren 
limpios y sea el indicado de acuerdo al tipo de insumo. 
 
8.33.2. Procedimiento de limpieza y desinfección en IPS de urgencias o consulta externa.  
 

 Realizar la limpieza y desinfección de áreas y superficies en donde se ubicó el paciente 
durante la estancia en la IPS y tan pronto se retire el paciente de dicha zona.  

 El personal de limpieza y desinfección será el recurso humano que se estipula en los 
protocolos de la institución el cual debe estar preparado y capacitado para esta labor y 
deberá utilizar los elementos de protección Individual adecuado según la actividad a 
desempeñar, con el fin de reforzar la importancia del tema en la prevención de la 
diseminación de este virus.  

 Se debe realizar la limpieza y desinfección de techos, paredes y pisos, con los insumos 
necesarios y de acuerdo a los protocolos de la institución en las áreas donde se realizó la 
atención del caso confirmado o sospechoso.  

 En cuanto a la limpieza y desinfección de las superficies se limpiarán todos los objetos no 
desechables, equipos, unidad del paciente, aparatos, mobiliario y enseres afectados.  

 Con un paño húmedo con detergente es el primer paso necesario para remover los 
microorganismos y el polvo de las superficies, posteriormente aplicar desinfectante de 
acuerdo con lo descrito en los protocolos institucionales.  

 La limpieza y desinfección de los elementos descritos se realizará con el desinfectante 
que la institución tenga establecido de acuerdo a los protocolos, dicho desinfectante debe 
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estar avalado por el INVIMA y se manejará según recomendaciones del fabricante del 
desinfectante y de los dispositivos médicos.  

 Se requiere realizar validación y seguimiento al procedimiento de limpieza y desinfección 
mediante verificación directa, así mismo comprobar que el personal encargado cuente con 
los elementos de protección Individual y que los utilicen de manera adecuada.  
 
8.33.3. Procedimiento de limpieza y desinfección en IPS de hospitalización 
 

  Usar guantes para trabajo pesado (guantes de Neopreno), lavarlos con jabón líquido 
después de cada procedimiento y permitir su secado.  

 Antes de escurrir los traperos se deben observar con el fin de detectar la presencia de 
material cortopunzante.  

 Los traperos deben ser exclusivos para cada área y se deben desinfectar entre un 
ambiente y otro. Las cabezas de traperos se deben mantener colgados en un perchero con 
la mecha hacia abajo antes de volver a utilizarse, lo que contribuye a minimizar el grado de 
contaminación cruzada.  

 Para la limpieza de pisos, se deben seguir las técnicas de barrido húmedo, enjabonar, 
enjuagar y secar. 

 Para pacientes en aislamiento, se recomienda el uso exclusivo del kit de limpieza y 
desinfección de superficies. Utilizar preferiblemente paño de limpieza descartable.  

 El material de limpieza debe ser exclusivo de cada área, no pudiéndose utilizar el material 
empleado en las áreas de alto riego en las zonas de bajo riesgo, ni el material usado en los 
baños fuera de ellos.  

 Aplicar las soluciones detergentes y desinfectantes según las indicaciones del fabricante.  

 Al barrer con escoba en áreas de atención de pacientes cubrirla con un paño húmedo 
para reducir que se propaguen los microorganismos y el polvo.  

 Realizar limpieza y desinfección del material de trabajo todos los días al finalizar la 
limpieza de cada una de las áreas, el material de trabajo, se debe:  

 Limpiar con agua y detergente.  

 Enjuagar y aclarar.  

 Desinfectar  

 Posteriormente secar los elementos de aseo y almacenar.  

Como medida de precaución para la diseminación de microorganismos, se recomienda la 
limpieza y desinfección recurrente diaria de los equipos biomédicos, unidad del paciente y 
superficies ambientales y limpieza y desinfección semanal o periódico de todas las 
superficies ambientales, equipos biomédicos, áreas de almacenamiento entro otros. 
 
Fuente: Limpieza y Desinfección en Servicios de Salud ante la introducción del nuevo 
coronavirus (SARS-CoV-2) a Colombia – Ministerio de Salud y Protección Social 
(https://www.minsalud.gov.co/Ministerio/Institucional/Procesos%20y%20procedimientos/G
IPS07.pdf) 
 
8.33.4. Descontaminación, limpieza y desinfección vehículo de transporte de pacientes 
 
A. Descontaminación del personal: El personal de salud después de entregar el paciente y 

en la zona designada por la institución, deben hacer una inactivación por aspersión 

https://www.minsalud.gov.co/Ministerio/Institucional/Procesos%20y%20procedimientos/GIPS07.pdf
https://www.minsalud.gov.co/Ministerio/Institucional/Procesos%20y%20procedimientos/GIPS07.pdf
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sobre, la camilla (capsula) y su traje desechable (el tercero) para enseguida quitárselo 
descartarlo al igual que los accesorios médicos desechables bajo el protocolo de 
segregación de residuos biosanitarios. 

 
B. Inactivación por aspersión: este procedimiento aplica para los trajes o batas, cabina de 

paciente en la fase de transferencia y antes de regresar a la base: − Este procedimiento 
debe realizarse con amonio cuaternario de quinta generación o alcohol ≥70%. − El 
conductor o tripulante que se queda en el vehículo luego de cada transferencia debe 
realizar un proceso de inactivación por aspersión para las superficies y cabina de 
atención. − El producto no debe ser aplicado en el panel de instrumentos o comandos 
de los conductores/pilotos, hágalo únicamente en la cabina de pacientes − Apuntar el 
atomizador hacia el techo, a medida que avanza la aspersión deberá ser homogénea de 
un lado al otro hasta la puerta de la cabina. Al terminar, salga del vehículo y cierre la 
puerta. − Mantenga puertas del vehículo cerradas mínimo por 10 minutos, después de 
ese tiempo puede continuar con los procedimientos operativos  

 
C. Limpieza y desinfección de equipos y superficies críticas: debe realizarse antes de volver 

a ubicar los equipos en el vehículo y antes de regresar a la base a superficies que 
tuvieron contacto estrecho con el paciente como camillas, sillas, mesas de equipos, y 
similares.  

 
Debe hacerse con productos que se fijen sobre las superficies de los materiales 
contaminados, ejerciendo su actividad destructiva en las membranas celulares; que actúen 
como detergente y desinfectante de dispositivos médicos y superficies intermedias. Los 
insumos que utilizamos la limpieza y desinfección de equipos y superficies críticas de alto 
contacto (camilla, sillas, equipos biomédicos, barandas, maniguetas) es el alcohol de 70% 
para la inactivación del virus por aspersión y los amonios cuaternarios de quinta generación 
(Sanikleen Wipes) 

 
Para las superficies internas del vehículo como paredes pisos y ventanas se realizará la 
limpieza con jabón neutro y la desinfección con cloro orgánico utilizando un paño de 
microfibra. 
 
Fuente: Guia Para el transporte asistencial de pacientes sospechosos o confirmados del 
coronavirus (SARS - COV-2) – Ministerio de Salud y Protección Social  
 
(https://www.minsalud.gov.co/salud/publica/PET/Documents/PSSG02GUI%CC%81A%20
%20TRANSPORTE%20ASISTENCIAL%20DE%20PACIENTES%20SOSPECHOSOS%2
0O%20CONFIRMADOS%20DE%20COVID%2019.pdf) 

 
8.33.5. Recomendaciones limpieza y desinfección vehículos de transporte personal 
asistencial 
 
El proceso de limpieza siempre debe ir de la mano con el proceso de desinfección, no sirve 
de nada hacer desinfección, sin antes hacer la limpieza ya que puede quedar una capa de 
materia orgánica la cual impide que el proceso de desinfección se genere. 
 

https://www.minsalud.gov.co/salud/publica/PET/Documents/PSSG02GUI%CC%81A%20%20TRANSPORTE%20ASISTENCIAL%20DE%20PACIENTES%20SOSPECHOSOS%20O%20CONFIRMADOS%20DE%20COVID%2019.pdf
https://www.minsalud.gov.co/salud/publica/PET/Documents/PSSG02GUI%CC%81A%20%20TRANSPORTE%20ASISTENCIAL%20DE%20PACIENTES%20SOSPECHOSOS%20O%20CONFIRMADOS%20DE%20COVID%2019.pdf
https://www.minsalud.gov.co/salud/publica/PET/Documents/PSSG02GUI%CC%81A%20%20TRANSPORTE%20ASISTENCIAL%20DE%20PACIENTES%20SOSPECHOSOS%20O%20CONFIRMADOS%20DE%20COVID%2019.pdf
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Se ADVIERTE que los insumos de desinfección (cloro) tiene características corrosivas por 
lo cual debe ser aplicado de la manera adecuada o puede dañar las superficies (metálicas) 
 
Proceso de limpieza: 
 
1. Usar elementos de protección personal 
2. Asignar elementos de aseo, solo para el proceso de limpieza de los vehículos, esto con 
el objetivo de no generar contaminación cruzada  
3. La limpieza se hace siempre de adentro hacia afuera y con la mayor fricción posible. 
4. Escoger un área plana y segura para el proceso de limpieza.  
5. Verificar que el área provista para la limpieza cuente con un drenaje adecuado.  
6. Lave con agua y detergente neutro a presión en lo posible, cepille el área del suelo y 
paredes procurando retirar todo material orgánico visible.  
7. Enjuague con agua a presión en lo posibles o un paño de microfibra húmedo para eliminar 
los residuos del detergente.  
8. Espere a que el camión esté seco, para hacer el proceso de desinfección. 
 
Proceso de desinfección: 
 
Nota: Los insumos (cloro) que aquí se emplean son corrosivos los cuales pueden dañar las 
superficies metálicas. 
 
1. El vehículo y cabina deben pasar por un proceso de desinfección profunda, la frecuencia 
la definirá el contratista, se recomienda que se haga al finalizar cada jornada y 
constantemente en las superficies de alto contacto (manillas, barandas, maniguetas. etc) 
2. Usar elementos de aseo solo para la desinfección.  
3. Se utilizará como producto de desinfección, el cloro en una dilución de 1/4 o 300 ml en 
un litro de agua 
4. Debe haber presidido una limpieza ya que de haber materia orgánica presente se 
inactivará la fórmula del cloro.  
5. Para las paredes, techo, pisos y ventanas se debe hacer por aspersión, utilizando un 
trapeador de microfibra, siempre el proceso de arriba para abajo y de adentro hacia afuera.   
6. La desinfección se realizará impregnando el paño de microfibra de cloro, se pasará el 
paño por las zonas de mayor contacto, de adentro hacia afuera con la mayor fricción posible 
se recomienda esparcir muy bien el desinfectante para evitar la corrosión. 
7. Después de desinfectara abrir todas las puertas y ventanas para un aireación del área 
por 20 a 30 minutos. 
8. La limpieza y desinfección deberá ser supervisada por el personal a cargo de la misma 
de manera que se cumpla con todos los pasos y estándares de seguridad.  
9. El vehículo estará listo para su uso una vez esté completamente seco.  
10. Remueva el equipo de protección personal y realice el lavado de manos.      
 
También se puede forrar las superficies de alto contacto con cristaflex o vinipel para evitar 
que se contamine la superficie real. 
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8.33.6. Lineamientos limpieza y desinfección para el manejo de aislamiento en casa 
 
Hora de limpieza y desinfección: 3:00 P.M   
Frecuencia: 1 vez por día 
 
1. Antes de ingresar a la habitación realizar el protocolo de lavado de manos. 
2. Uso de elementos de protección personal.  
3. En el posible mantener una distancia de 2 metros con el paciente y su acompañante. 
4. Utilizar desinfectantes o alcohol para la limpieza de los objetos, superficies zonas y 
materiales de uso constante (superficies de alto contacto). 
5. Se debe realizar la limpieza de áreas y superficies con el fin de retirar el polvo y suciedad, 
con el fin de que la desinfección sea efectiva. 
6. Los paños utilizados para realizar la limpieza y desinfección deben estar limpios. 
7. Se deben lavar las manos después de realizar las tareas de limpieza y desinfección, así 
mismo se deben 
utilizar guantes y seguir las recomendaciones del fabricante de los insumos a utilizar. 
8. En cuanto a las superficies se recomienda realizar limpieza mediante la remoción del 
polvo y la suciedad con un paño limpio y húmedo.   
9. La desinfección en las áreas destinadas para el aislamiento domiciliario se realizará con 
cloro orgánico o amonios cuaternarios de uso doméstico 
el cual debe estar en contacto con las áreas de: pisos, baños y cocinas durante 10 minutos 
para que sea efectivo. 
10. Las superficies del cuarto de baño y el sanitario deben limpiarse y desinfectarse al 
menos una vez al día. 
11. En la estancia del enfermo es necesario limpiar y desinfectar diariamente las superficies 
de uso cotidiano con las 
que exista contacto frecuente (como la mesa de noche, la estructura de la cama y otros 
muebles). 
12. La ropa, las sábanas y las toallas del paciente deben separarse y llevarse al servicio de 
lavandería con los carros asignados para la contingencia, siguiendo la ruta de evacuación 
para ropa contaminada (toda la ropa y lencería se clasificará como ropa contaminada) 
donde será desactivada y posteriormente lavada y/o esterilizada.  La ropa y lencería 
contaminada no debe sacudirse y se debe evitar que entre en contacto directo con la piel 
13. Los guantes deben lavarse con agua y jabón y descontaminarse con una solución de 
hipoclorito de sodio al 0,5%. , cloro orgánico o amonios cuaternarios 
Los guantes desechables (por ejemplo, de nitrilo o látex) deben desecharse después de su 
uso. Antes y después de quitarse los guantes se deben aplicar medidas de higiene de 
manos. 
14. Diligenciar formato de limpieza y desinfección. 
 
8.34. LIMPIEZA Y DESINFECCION ELEMENTOS DE PROTECCION REUTILIZABLES 
(MONOGAFAS, VISOR, GUANTES DE CAUCHO) 
 
8.34.1. Limpieza y desinfección mono gafas y visor 
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1. Antes de realizar la limpieza y desinfección utilizar los Elementos de protección personal 
(guantes y tapabocas) 
2. Primero realizar la limpieza con agua y jabón para retirar toda la materia orgánica. Dejar 
secar y proceder con el proceso de desinfección  
3. Retirar un paño de amonio cuaternario (Sanikleen Wipes) en el caso que no se cuente 
con los paños utilizar alcohol del 70% o mayor con un paño de microfibra 
4. Doblar el paño de dos partes, la primera parte será para limpiar y desinfectar la cara 
externa de la monogafa y la segunda para limpiar  y desinfectar  la cara interna, siempre de 
adentro  hacia afuera con la mayor fricción  posible sobre la superficie  de la monogafa, ya 
que se recuerda  que el virus tiene una membrana  lipídica (igualmente se realizar para el 
visor) 
5. En el caso de que la monogafa sea de cierre hermético con resorte, primero lavar el 
resorte con agua y jabón, dejar secar y después paño desinfectar con los paños de amonio 
cuaternario o alcohol de 70% o mayor porcentaje. 
6. Una vez terminado el proceso de limpieza y desinfección dejar actuarse por 3 a 5 minutos 
y tirar el paño en un contenedor rojo. 
 
8.34.2. Guantes de caucho 
 

 
 
1. Lavar con agua y jabón los guantes de caucho, dejar secar. 
2. Desinfectar con los paños de amonio cuaternario, doblando un paño en dos partes, la 
primera parte para el interior del guante y la segunda para el exterior de guante, siempre 
haciendo la mayor fricción posible. En el caso que no se cuente con los paños utilizar 
alcohol del 70% o mayor con un paño de microfibra 
3. Dejar secar por 3 a 5 minutos 
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9. MANEJO DE ROPA HOSPITALARIA 
 
El manejo interno de la ropa hospitalaria hasta los puntos de recolección de la ropa 
hospitalaria (ropa sucia y/o contaminada) es responsabilidad de los auxiliares y se realiza 
de la siguiente manera: 
 
1. El servicio o el área define el horario de recolección y transporte hasta los puntos de 

recolección de la ropa hospitalaria (ropa sucia y ropa contaminada), porque no se sabe 
exactamente los horarios de generación de la ropa sucia y/o ropa contaminada, se 
recomienda que los horarios de recolección y transporte sean cuando no se presente 
mucho flujo de pacientes. 

 
2. El transporte de la ropa hospitalaria se realizara en articulación con la ruta de recolección 

de residuos debido a que esta ruta se realizó para que no se contaminen las áreas en el 
momento del transporte.(ver Acrílicos de ruta de recolección de residuos IPS´S o Plan 
de Gestión Integral de Residuos Generados en la Atención en Salud – Versión 6, paginas 
42-86) 

 
3. Una vez la ropa hospitalaria se encuentre en los puntos de recolección la responsabilidad 

de transporte pasa al personal de servicios generales. 
 

9.1. MANEJO ROPA HOSPITALARIA COVID 19 
 
Debido a que el virus (SARS-CoV-2) se puede mantener presente es las superficies por 
varios días, la ropa hospitalaria (lencería, sabanas, toallas, cobijas, batas, polainas, cofias 
etc.) se clasificaran como Ropa Contaminada así estas prendas no estén con fluidos 
corporales, se clasifican así para que en el procedimiento de lavandería reciban el proceso 
de desactivación con hipoclorito de sodios e ingresen al proceso de lavado y si es necesario 
posteriormente al proceso de esterilización. 
 
En las IPS´S que están dispuestas para atender la contingencia se disponen de carros 
recolectores solo para la ropa contaminada con el virus (SARS-CoV-2) al igual de carros de 
almacenamiento, el trasporte de la ropa se realiza en diferentes frecuencias para evitar la 
contaminación cruzada. 
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9.2. FLUJO GRAMA DE RECOLECCION Y TRANSPORTE DE LA ROPA 
HOSPITALARIA 
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10. GLOSARIO DE TERMINOS 
 

Área Limpia: Se conoce con este nombre a las superficies o lugares donde se trabaja con 
elementos limpios o estériles. 
 
Área sucia: Comprende las superficies o lugares donde se eliminan fluidos corporales. Sirve 
de depósito y lugar para lavar y descontaminar elementos utilizados con los pacientes. 
 
Contaminado: Elemento que ha estado real o potencialmente en contacto con 
microorganismos. 
 
Descontaminación: Proceso físico o químico mediante el cual los objetos contaminados se 
dejan seguros para ser manipulados por el personal, al bajar la carga microbiana. 
 
Desinfección: Proceso mediante el cual se eliminan muchos de los micro organismos 
patógenos esporuladas. 
 
Desinfectante: Es una solución que destruye o inactiva microorganismos, pero no 
necesariamente los esporos. Los desinfectantes son categorizados por la Agencia de 
Protección del Medioambiente (EnvironmentalProtection Agency - EPA- de los EEUU) de 
la siguiente manera: 
 
Desinfectante limitado: efectivo contra algunas bacterias (Staphylococcus aureus) o Gram 
negativas (Salmonella C). Gram positivas. 
 
Desinfectante general o de amplio espectro: efectivo contra algunas bacterias Gram 
positivas y Gram negativas. 
 
Desinfectante de Hospital: efectivo contra bacterias Gram positivas y Gram negativas, 
incluyendo la Pseudomonas aeruginosa. Algunos amonios cuaternarios y fenoles entran en 
esta clasificación. 
 
Detergente desinfectante: este producto usa una combinación de detergente y 
desinfectante químico. No todos los detergentes y desinfectantes son compatibles. Varias 
presentaciones comerciales están disponibles actualmente: detergentes alcalinos 
formulados con compuestos que liberan cloro, detergentes alcalinos formulados con 
amonios cuaternarios o surfactantes no iónicos, y detergentes ácidos formulados con 
iodoforos. 
 
Detergente enzimático: Son detergentes que contienen enzimas proteolíticas que disuelven 
la materia orgánica y están especialmente diseñados para el lavado de instrumental y 
equipo médico.  
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Detergente: Agentes químicos utilizados para la eliminación de suciedad insoluble en agua. 
Los detergentes de uso doméstico, no deben ser utilizados en equipo o instrumental 
médico. 
 
Dispositivo médico: Cualquier instrumento, aparato, artefacto, equipo biomédico u otro 
artículo similar o relacionado, utilizado solo o en combinación incluyendo sus componentes, 
partes accesorios y programas informáticos que intervengan en su correcta aplicación, 
propuesta por el fabricante para su uso en Diagnóstico, control, tratamiento curativo o 
paliativo, alivio o compensación de una lesión o una deficiencia o prevención de una 
enfermedad, trastorno o estado físico anormal o sus síntomas en un ser humano. 
 
Elementos críticos: Son objetos que entran en contacto con cavidades estériles del 
organismo incluido el sistema vascular. Deben estar siempre estériles. 
 
Elementos no críticos: Son objetos que entran en contacto con piel intacta o no entran en 
contacto con el paciente. Deben estar limpios y/o desinfectados de bajo nivel. 
 
Elementos semi críticos: Son objetos que entran en contacto con piel no intacta o mucosas. 
Deben procesarse mediante desinfección esterilización. 
 
Esterilización: Proceso químico o físico mediante el cual se eliminan todas las formas vivas 
de microorganismos incluyendo las formas esporuladas, hasta un nivel aceptable de 
garantía de esterilidad. (10-6 para dispositivos médicos). 
 
Germicidas: Son sustancias con la capacidad de destruir microorganismos, utilizados tanto 
en tejidos vivos como inanimados. 
 
Higiene: Todas las medidas necesarias para garantizar la sanidad e inocuidad. 
 
Infección nosocomial (Intrahospitalaria): Infección que desarrolla un paciente después de 
su ingreso al hospital y que no estaba presente, ni en período de incubación, al momento 
de su ingreso. 
 
Limpieza: La limpieza es definida como la remoción física de materia orgánica y suciedad 
utilizando agua y insumos desinfectantes. Este proceso generalmente se realiza sin 
detergentes. Habitualmente la limpieza intenta remover microorganismos antes que 
matarlos.  
Microorganismos: Animales, plantas u otros organismos de tamaño microscópico. De 
acuerdo con su uso en el campo de la asistencia médica, el término por lo general se refiere 
a bacterias, hongos, virus y parásitos. 
 
Sanitizante: es un compuesto que reduce pero no necesariamente elimina los 
microorganismos desde el medioambiente inanimado. Se utiliza generalmente en contacto 
con los alimentos. Los desinfectantes se clasifican además por su nivel de actividad a los 
microorganismos. 
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Desinfectantes de alto nivel (DAN) a aquellos que inactivan bacterias vegetativas, hongos, 
virus, mycobacterias y en tiempos más prolongados esporas. 
 
Desinfectantes de nivel intermedio (DNI) a aquellos que inactivan bacterias vegetativas, 
hongos, virus y en tiempos y concentraciones elevadas mycobacterias. 
 
Desinfectantes de bajo nivel (DBN) son los que eliminan bacterias vegetativas, algunos 
virus y algunos hongos. 
 
Solución: Combinación de un sólido o de un producto concentrado con agua, para obtener 
una distribución homogénea de cada uno de los componentes. 
 
Suciedad: Se denomina de este modo a la materia orgánica y/o inorgánica potencialmente 
portadora de microorganismos, que llega a las superficies por medio de la contaminación 
directa por el uso diario, por contaminación indirecta por contacto con el aire y el polvo 
ambientales, por abandono temporal de los espacios, por contaminación por fluidos de 
humanos o animales y porcontaminación directa de microorganismos de la actividad de 
artrópodos o roedores.  
 
Técnica aséptica: Son todas las medidas de prevención de contacto con microorganismos 
que puedan contaminar un área. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

PROTOCOLO DE LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN 

FORMULACION CODIGO VERSION PAG 

Gestión de Ambiente Físico PT- LD 8.0 87 

 

 

 
 

 
 

BIBLIOGRAFIA 
 

1. Miguel de Aquino, Roberto Rezk. Desinfección, desinfectantes, limpieza. 1995.  
Desinfectantes. 
2. Organización Mundial de la Salud. Manual de bioseguridad en el laboratorio, tercera 
edición. 2005.  
3. Colombia. INVIMA. Documento preliminar Manual de Preparación, uso y almacenamiento 
adecuado de los desinfectantes liberadores de cloro en los servicios de las IPS., 2011  
4. BRASIL. Ministerio do Trabalho e Emprego. Portaria GM/MTE n° 485, de 11 de novembro 
de 2005, de 11 de novembro de 2005 – Aprova a Norma Regulamentadora nº 32, que versa 
sobre a Segurança e Saúde no TrabalhoemEstabelecimentos de Saúde. Diário Oficial da 
União, [da República Federativa do Brasil]. Brasília, 16 nov. 2005.  
5. Manual de Conductas Básicas en Bioseguridad – Manejo Integral - Ministerio de Salud -
Protocolo Básico para el Equipo de Salud. Santa Fe de Bogotá –  
1997  
6. OMS. Prevención de las infecciones Nosocomiales – Guía Práctica 2ª Edición 2003  
7. Manual de Normas y Procedimientos de Bioseguridad – Comité de Vigilancia  
Epidemiológico (COVE) – División de Talento Humano – Salud Ocupacional –  
2003 –Colombia  
8. Manual De Procedimientos Para La Gestión Integral De Residuos  
Hospitalarios Y Similares En Colombia MPGIRH Ministerio Del Medio Ambiente  
Ministerio De Salud – 2002-Bogota – Colombia 
9. Manual De Limpieza y Desinfección Hospitalaria – ESE Carmen Emilias Ospina, Versión 
4 
10. Miguel de Aquino, Roberto Rezk. Desinfección, desinfectantes, desinfectantes, 
limpieza. 1995. 
11. Organización Mundial de la Salud. Manual de bioseguridad en el laboratorio, tercera 
edición. 2005. 
12. Información comercial y técnica QUIRUMEDICAS LTDA, Septiembre 2011. Uso de 
Desinfectantes. Secretaria Distrital de Salud. 2004.Carrera 32 Nº 12-81 Tel: 364 90 90 
www.saludcapital.gov.co  
13. Correa Ana Lucia. Escobar María Luisa. Gómez Carlos Ignacio. Limpieza y 
desinfección. Edición 1. Hospital Pablo Tobon Uribe; 2002.  
14. Colombia, Ministerio de salud y Ministerio del Medio Ambiente. Manual de 
procedimientos para la Gestión integral de los residuos hospitalarios y similares 2002. 
15. Instructivo de Limpieza y Desinfección de Equipos de Imagenologia, Versión 6 – Instituto 
Radiológico del Sur 
 

 
 

 

 

 

 



 

PROTOCOLO DE LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN 

FORMULACION CODIGO VERSION PAG 

Gestión de Ambiente Físico PT- LD 8.0 88 

 

 

 
 

ANEXOS 
 

 

 

 

 

NIVEL CÓDIGO

1. MACROPROCESO MP-ADM

CÓDIGO MA-PP 2. PROCESO PR-AFI

VERSIÓN 6.0 3. PROCEDIMIENTO AFI-PD010

No. QUE SE DEBE HACER

1
Diseñar y/o actualizar  el  Manual de 

Limpieza y Desinfeccion 

2
Socializar y Capacitar en el Manual 

de Limpieza y Desinfección 

3
Identificar área (critica, semicritica, 

no critica)

4
Portar elementos de protección 

personal 

5 Alistar área y elementos a utilizar

6
Verificar el derrame de fluidos o 

secreciones corporales. 

7

Desactivar por presencia de 

derrames rutinariamente y 

eventualmente.

8 Realizar barrido húmedo 

9 Realizar la Limpieza y Desinfección 

10
Realizar la Limpieza y desinfeccion 

de elementos y equipos 

11 Realizar retiro del área 

12
Realizar la evaluación y 

seguimiento al proceso 

No. NOMBRE INDICADOR P ERI ODI C I DAD
FICHA 

TECNICA

1
Porcentaje de superficies 

analizadas libres de contaminación
Semestral

Manual de 

Indicadores

2
Verificación del procedimiento de 

limpieza y desinfección.
Semestral 

Manual de 

Indicadores

3 Satisfacción del cliente Semestral 
Manual de 

Indicadores

ELABORÓ:

Evaluacion y seguimiento del proceso en cada IPS de la Empresa mediante listas de 

chequo  y el seguimiento al cronograma de mustras de cultivos de superficies, se 

solicitan las pruebas de superficie 

Ingeniero sanitario y Ambiental 

Empresa Contratistas

_Formato de limpieza y 

desinfección   _Lista de 

chequeo  gestión 

ambiental y sistema de 

gestión de seguridad y 

salud en el trabajo

N.A

ANA BELEN ARTEAGA TORRESGIOVANNY FELIPE FREYRE ROMO

N.A

Sin observaciones en el procedimiento

INDICADORES DEL PROCEDIMIENTO

VARIABLES FUENTE INFORMACION

Personal de servicios generales 

FORMULA

(Número de toma de cultivos que cumplen / 

Número total de toma de cultivos realizados) x 

100

Se debe limpiar y desinfectar todos los elementos y objetos que esten en contacto con 

los pacientes de acuerdo al manual de limpieza y desinfección de áreas establecido 

en Pasto Salud ESE

Personal de servicios generales 

auxiliares de enfermeria 

Secretaria General Gerente

REVISÓ: APROBÓ:

OBSERVACIONES 

CRISTINA CEBALLOS MELODELGADO

Verificando si en el área se presenta algún derrame de fluido o derrames corporales 

para realizar la desactivación si no se presenta derrames se pasaria al paso No 8.  
Personal de servicios generales 

Formato de limpieza y 

desinfección 
N.A

Barriendo con una escoba y una mopa humedecida cuya finalidad no es la de mojar el 

piso sino hacer que el polvo quede adherido. Con este tipo de barrido se trata de 

eliminar el polvo sin que este se levante e incomode a los funcionarios y usuarios de 

la IPS. Con una espátula se deben eliminar los chicles y material adherido al piso. El 

barrido se realiza del área menos contaminada  a la mas contaminada y en el techo 

en un solo sentido, evitando de adentro hacia afuera repetir el paso con la escoba y la 

mopa varias veces por el mismo sitio. Es importante evitar los fisuras y grietas en los 

cuales puede quedar la suciedad acumulada.

_No. De toma de Cultivos que cumplen

_No. Total de toma de cultivos realizados
Resultado de cultivo de las superficies

Personal de servicios generales 
Formato de limpieza y 

desinfección 

Se aplica una solución detergente/desinfectante de acuerdo a la cantidad y área a 

desinfectar de acuerdo a los establecido en el Manual de limpieza y desinfección de 

áreas, se realiza del área menos contaminada  a la más contaminada y en el techo en 

un solo sentido, evitando de adentro hacia afuera repetir el paso con la escoba y la 

mopa varias veces por el mismo sitio. Es importante evitar las grietas y fisuras  en los 

cuales puede quedar la suciedad acumulada.

El personal de servicios generales encargado de la limpieza y desinfección, de las 

áreas hospitalarias debe portar los elementos de protección personal de acuerdo al 

Programa de Salud ocupacional de la Empresa. Personal de servicios generales

Lista de chequeo gestión 

ambiental y sistema de 

gestión de seguridad y 

salud en el trabajo

N.A

Se agrupan los elementos y objetos de área a limpiar y desinfectar en un espacio 

central para permitir mejor desempeño en la limpieza de paredes, mesones, pisos, 

puertas, ventanas y techos etc. 

Personal de servicios generales 
Formato de limpieza y 

desinfección 
N.A

Se debe elaborar un cronograma de capacitaciones del Manual de Limpieza y 

Desinfección dirigido a todos los funcionarios de la Empresa 

Ingeniero Sanitario y Ambiental y/o 

Contratista 

Cronograma - registro de 

asistencias 
N.A

Verificación de las áreas a realizar la limpieza y desinfección,  las cuales se clasifican 

en criticas: es donde se realizan procedimientos invasivos, donde los pacientes por 

su condición están mas expuestos a contraer una infección y donde se realiza el 

lavado de material contaminado. Semicriticas:  áreas donde los pacientes pueden 

permanecer largos periodos o pueden estar de manera transitoria, pueden tener 

contacto con elementos y mobiliario a través de la piel intacta, pueden o no 

presentarse contacto con fluidos corporales. No criticas: en estas áreas las personas 

están de paso y no tienen contacto con elementos hospitalarios (ver clasificación de 

áreas)

Ingeniero Sanitario y Ambiental y/o 

Contratista 

Manual de limpieza y 

desinfección 
N.A

COMO SE DEBE HACER QUIEN LO DEBE HACER

DOCUMENTOS - FORMATOS

Empleados o generados en la 

actividad

APLICATIVOS / 

SISTEMAS 

INFORMÁTICOS

Se debe elaborar el Manual de limpieza y desinfeccion de acuerdo a la normatividad 

vigete y se debe realizar actualizacion cuando cambie la normatividad y areas o 

procedimientos en la Empresa  

Ingeniero Sanitario y Ambiental y/o 

Contratista 

Manual de limpieza y 

desinfección 
N.A

SALIDAS / RESULTADOS / PRODUCTOS
Áreas limpias y desinfectadas para la atención segura de los clientes internos y 

externos
CLIENTES DEL PROCEDIMIENTO Usuarios, todos los procesos de la organización 

DOCUMENTOS DE REFERENCIA: Manual de limpieza y desinfección de áreas hospitalarias. FORMATOS / REGISTROS

_Registro de asistencia

_Lista de chequeo gestión ambiental y sistema de 

gestión de seguridad y salud en el trabajo

_Formato de limpieza y desinfección 

OBJETIVO DEL PROCEDIMIENTO Garantizar instalaciones limpias y desinfectadas para la atención segura de pacientes 

LIDER DEL PROCEDIMIENTO Ingeniero Sanitario y Ambiental / empresa contratista

REQUERIMIENTOS / ENTRADAS Áreas contaminadas con líquidos o fluidos corporales PROVEEDORES DEL PROCEDIMIENTO Todos los procesos de la organización 

MANUAL DE PROCESOS 

Y PROCEDIMIENTOS

DOCUMENTO DE PROCEDIMIENTO
NOMBRE

DE APOYO

GESTIÓN DE AMBIENTE FÍSICO

LIMPIEZA Y DESINFECCIÓN DE ÁREAS ASISTENCIALES

Personal de servicios generales N.A

_Formato de limpieza y 

desinfección   _Lista de 

chequeo  gestión 

ambiental y sistema de 

gestión de seguridad y 

salud en el trabajo

N.A

Se recolecta los elementos utilizados en la limpieza y desinfección para ser 

desinfectados en las áreas de limpieza de cada IPS 
Personal de servicios generales 

_Formato de limpieza y 

desinfección   _Lista de 

chequeo  gestión 

ambiental y sistema de 

gestión de seguridad y 

salud en el trabajo

N.A

N.A

_Formato de limpieza y 

desinfección   _Lista de 

chequeo  gestión 

ambiental y sistema de 

gestión de seguridad y 

salud en el trabajo

Ingeniero Sanitario y Ambiental 

_Encuestas con respuesta satisfactoria 

_Encuestas aplicadas
Encuestas tramitadas

(Número de encuestas con respuesta 

satisfactoria / Número de encuestas aplicadas) 

x 100

N.A

_Area críticas limpias y desinfectadas 

_Areas críticas de cada IPS

Formato de registro de limpieza y 

desinfeccion

(Número de áreas críticas desinfectadas / 

Número total de áreas críticas) x 100

Delimitando inmediatamente el área donde se produjo el derrame, aplicando la 

solución desactivadora (peroxido de hidrógeno al 25%), la cual se deja actuar durante 

5 minutos despues se pone una toalla o papel absorvente y se desecha en bolsa roja. 

Posteriormente se aplica nuevamente el detergente/desinfectante sobre la superficie 

del derrame que fue retirado, se deja secar y no se retira.

Si hay presencia de elementos cortopunzantes se recoge con un material rigido y se 

deposita en el guardia.
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VERSION CODIGO NUM

6,0 GLC-CFQ 272

MES: AÑO: IPS:

NEGATIVO POSITIVO

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

23

24

25

26

27

28

29

30

31

FECHA DE 

VENCIMIENTO

CONTROL DE CALIDAD FISICO QUIMICO DE LAVADO DE MATERIAL

PROCESO/SERVICIO

GESTION DE LABORATORIO CLINICO

ESPECIFICACONES DE AZUL DE BROMOTIMOL

LOTE REGISTRO INVIMA

OBSERVACIONES

POSITIVO

JABON
CONTROL QUIMICO

EL PRESENTE FORM ATO ES IDENTICO AL ORIGINAL APROBADO. LAS M ODIFICACIONES AL FORM ATO NO SON VÁLIDAS SIN APROBACIÓN. 

(FIRM AS EN FORM ATO ORIGINAL). OFICINA ASESORA DE PLANEACIÓN. FECHA DE CREACION Y/O ACTUALIZACION: 03-04-2018

CONTROL FISICO

DIA

PERIODICIDAD: Realizarlo  diaramente despues de terminar el procedimiento de lavado de material.Contro l positivo para jabon realizarlo  una vez por semana

FIRMA AUXILIAR DE 

LABORATORIO

FIRMA 

BACTERIOLOGO DE 

LA VERIFICACION

GRASAS
NEGATIVO
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Fin de documento. 
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