| pinchazo con aguja de carga
hueca es el accidente mds frecuen-
te que sufren los profesionales sani-
tarios, especialmente los de enfermeria.
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13 de cada 100 enfermeras sufren
exposiciones percutdneas cada afio, y el
pinchazo con una aguja IM 6 SC es la
exposicién mds frecuente.

Un pinchazo con sangre contaminada v

puede producirnos una infeccién con los
virus de Hepatitis B, Hepatitis C y VIH.

Un pinchazo
accidental puede

La posibilidad de que se produzca

una infeccién depende en gran manera CECOVA .P':d"ci' una
de la profundidad de la lesién, y las agu- ‘ infeccion por
jas son los instrumentos que mds profun- CONSEJO DE ENFERMERIA DE VHB. YHC 6 VIH
damente penetran a través de la piel. LA COMUNIDAD VALENCIANA

Grupo de Trabajo en Riesgo Bioldgico

El 7% de los pinchazos se producen

al reencapuchar las agujas (muy peli- www.enfermeriayriesgobiologico.org
groso). www.portalcecova.es

3Qué podemos hacer para prevenir
estos pinchazos?
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Aguja de punta roma
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| pasado dia 1 de junio de 2010 fue publi-
cada, en el Diario Oficial de la Unién Euro-
pea, la Directiva 20/10/32 UE del Consejo,
de 10 de mayo de 2010, que aplica el Acuerdo
Marco para la prevencién de las lesiones causadas
por instrumentos cortantes y punzantes en el sector
sanitario.

Entre los puntos mds destacados de esta Directiva,
podemos citar:

* La eliminacién del uso innecesario de instrumen-
tal cortopunzante y su sustitucién por materiales
que incorporen mecanismos de proteccién inte-
grados.

* La prohibicién de la préctica del reencapuchado.

* Instalar contenedores seguros y cercanos para la
eliminacién inmediata del instrumental cortopun-
zante y el material de inyeccién desechables

* Formacién obligatoria para los trabajadores.

* La obligacién de notificar inmediatamente cual-
quier accidente con instrumental.

La introduccién de materiales de seguridad bio-

légica logra una disminucién de la accidentabili-

dad superior al 80%. Y esto debe ser complemen-

\ tado con procesos de formacién en prevencién de

exposiciones y en el manejo de los nuevos materia-

les de seguridad, y con la adopcién de précticas de

trabajo seguras y la aplicacién de las precauciones
. esténdar.

¢Oué debemos hacer para prevenir los

pinchazos accidentales con aguja?

1. Utilizar siempre guantes de latex cuando deba-
mos utilizar una aguja. Cuando una aguja atra-
viesa un guante de létex, el 50% de la carga de
sangre queda impregnada en el guante y no se
transfiere.

2. Utilizar agujas de punta roma para la carga de
las jeringas.

3. Para clavar una aguja de punta roma en la piel
se necesita una fuerza siete veces superior a la
que se necesita con una aguja de filo.

4, Utilizar siempre agujas con mecanismo de se-
guridad. La utilizacién de agujas de seguridad
reduce més de 80% el nimero de accidentes

percutdneos.

5. No separar NUNCA la aguja de la jeringa al
inyectar. La técnica de clavar la aguja y poste-
riormente acoplar la jeringa provoca acciden-
tes, perdida de la medicacién y posibles infec-
ciones.

6. Activar el mecanismo de seguridad de la aguja
inmediatamente tras retirar la jeringa. La activa-
cién e debe realizar inmediatamente al retirar
el conjunto aguja-jeringa, no es seguro dejarlo
sobre una superficie para activarlo més tarde,
podemos provocarnos o provocar un pinchazo
a otra persona.

7. Tras activar el mecanismo, desechar inmedia-
tamente en el contenedor, sin separar la aguja
de la jeringa. La separacién de los dos compo-
nentes no estd recomendado, ni tan siquiera uti-
lizando la boca del contenedor. Estas acciones
pueden provocar un accidente. El contenedor se
debe encontrar siempre en nuestro radio de ac-
cién, para evitar desplazarnos con la aguja en
la mano o en una bandeja.

Aguija de seguridad

. adoptar es la higiene de las manos, antes de po-

Otra medida de higiene que debemos siempre

nernos los guantes e inmediatamente tras quitar-
noslos, tras administrar cada inyeccién. Mds del
50% de las Infecciones relacionas con la asistencia
(IRAS) se transmiten a través de las manos de los
sanitarios, por lo que hay que ser especialmente
cuidadoso en este procedimiento.

¢Como podemos consequir estas agu-
jas?

Las podemos conseguir pidiéndolos en nuestro
Centro de Trabajo. El concurso de compras cen-
tralizado de la Conselleria de Sanidad (Concurso
144/'09) ha adjudicado las agujas de seguridad
SURGUARD2 de la empresa TERUMO.

* Con mecanismo de bloqueo de aguja para ayu-
dar a reducir el riesgo de lesiones por pinchazo
de aguja.

* Un clic audible indica la activacién del dispo-
sitivo.

* El dispositivo se activa con una sola mano para |
facilitar de uso. .

* Bisel-up, orientacién capuchén de la aguja de-
recha, especialmente 0til para las inyecciones
de dngulo bajo.

* Mecanismo de trinquete, permite un posiciona-
miento preciso de la vaina para no oscurecer el
sitio de inyeccién.

e Esténdar para todos los conos Luer y jeringas
luer slip.

* Amplia seleccién de tamafios de 18G a 30G.



