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Mensajes claves

El personal médico y paramédico dedicado a la atencién pre-hospitalaria trabaja en
un entorno Unico, siendo este medio una unidad de ambulancia, encontrandose asi
con un alto riesgo de contraer enfermedades infecciosas durante el transporte y
atencion de pacientes enfermos o heridos. Por ello, es sumamente importante que
una de las principales estrategias de reduccion de exposicidn al riesgo sea la
limpieza, desinfeccion y mantenimiento adecuado de la ambulancia.

La pandemia por SARS-CoV-2 ha incrementado la frecuencia del uso de las
ambulancias para el transporte de pacientes con sospecha o diagnéstico de COVID-
19, y con ello la necesidad de conocer los procedimientos para la limpieza y
desinfeccion de ambulancias. Es asi que, durante el afio 2020 el IETSI elaboré y
difundio el informe “Limpieza y desinfeccion de ambulancias luego de transportar un
paciente sospechoso y confirmado con COVID-19, version 1”

El mencionado informe sefala no haber encontrado estudios sobre la efectividad y
seguridad de algun desinfectante para la descontaminacion de las ambulancias y
sus equipos biomédicos contra el virus SARS-CoV-2. Sin embargo, resume las
recomendaciones emitidas por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la
Organizacién Panamericana de Salud (OPS) y entidades gubernamentales de
algunos paises con alta vigilancia epidemioldgica las que convergen en el uso de
detergente universal para limpieza y de hipoclorito de sodio al 0.1 0 0.5% (seguido
de alcohol etilico al 70%) para la desinfeccion de las ambulancias.

Ante la necesidad de actualizar estas recomendaciones, se ha procedido a realizar
una busqueda de informacion no solo en las instituciones arriba descritas, sino
también en las principales instituciones de salud publica de paises como el Reino
Unido, Canada, Francia, Estados Unidos, Africa y Costa Rica, encontrando que la
mayoria coincide en la limpieza inicial con agua y jabén y posteriormente, realizar la
desinfeccion con hipoclorito de sodio en la concentracién de 0,1 a 0,5%.

En relacién a los problemas de corrosion, posiblemente derivados del aumento de
la frecuencia de la limpieza y desinfeccion de las ambulancias, algunas entidades
recomiendan limpiar las superficies con agua limpia o etanol al 70% después de la
desinfeccion con lejia, ademas que si la finalidad es disminuir la corrosién de los
materiales y/o equipos de la ambulancia, el desinfectante debe ser probado en
modelos de superficies porosas y no porosas, por el area de gestion
correspondiente.
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INTRODUCCION

En referencia a la limpieza y desinfeccion de ambulancias en torno a COVID-19 se observa
gue paises con alta vigilancia epidemiolégica y entidades gubernamentales han ido
actualizando sus orientaciones, recomendaciones y protocolos; con todo ello, observamos
gue el nucleo de las recomendaciones se basan en las brindadas por la OMS, la cual no ha
variado desde mayo del 2020, Asi también, diversas normativas sanitarias propias de cada
estado, tras emitir sus protocolos, han considerado que las especificaciones técnicas de los
productos de limpieza y desinfeccion demuestren evidencia de poseer eficacia frente al
SARS-COV-2, siendo respaldado por la EPA y/o la entidad supervisora de cada gobierno.

Con mencién a lo anterior, el Servicio Nacional de Salud del Reino Unido (NHS, por sus
siglas en inglés) public6 en su pagina web una actualizacién de la “Guia COVID-19:
orientacion para servicios de ambulancia”, asi también, el Ministerio de Salud de Canada, el
Ministerio de Sanidad de Espafia, la Unién Europea bajo la norma “UNE-EN 14476” y el
Centro Europeo para la Prevencion y el Control de Enfermedades. (1-5)

En el periodo 2020 se desarrollaron guias, directrices y recomendaciones, brindados
también por otros estados, como el Centro para Prevencion y Control de Enfermedades
(CDC) de Africa, El Ministerio de Solidaridad y Salud de Francia, la CDC de los Estados
Unidos (EEUU), la Asociacién Nacional de Médicos del Servicio de Emergencias Médicas
junto con las Fuerzas Médicas Navales del Atlantico de los EEUU y la Asociaciéon
Internacional de Bomberos. (6-10)

En paises de habla hispana, la Caja del Seguro Social de Costa Rica en mayo 2020, emitié
sus “Lineamientos para la limpieza y desinfeccion de ambulancias que realizan traslados de
pacientes con enfermedad COVID — 19 en establecimientos de salud de la CCSS”, (28, 29)
mientras que en nuestro Pais, el MINSA, mediante la Resolucion ministerial N° 144-2020-
MINSA (31-03-2020), aprobé el “Protocolo para la recepcion, organizacion y distribucion de
los traslados de los pacientes confirmados o sospechosos sintomaticos COVID-19” donde
describe la limpieza y desinfeccién de la ambulancia, (30) vigente hasta la actualidad.

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) y La Organizacion Panamericana de la Salud
(OPS) recomiendan, el uso de detergente universal seguido de hipoclorito de sodio 0.1-
0.5%, y agregan orientaciones provisionales en referencia a la desinfecciéon de entornos
“COVID-19”. (11,12,18) Mientras que la Agencia de Proteccion Ambiental de los Estados
Unidos (EPA, en inglés) (13), emitié una actualizacion de la lista de desinfectantes con
evidencia de uso contra SARS-CoV-2.

La unidad de ambulancia es un medio de transporte crucial para el traslado y estabilidad de
pacientes sospechosos 0 confirmados con COVID-19. Por ello, es importante que estas
medidas de higiene sanitaria se brinden en las ambulancias, para evitar riesgos de infeccion
entre servidores y usuarios, teniendo como finalidad el control de la propagacion de la
pandemia.
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METODOS

El presente documento es una revision narrativa breve sobre la informacion publicada en la
base de datos PubMed, (17) y de una busqueda manual en las paginas web de la OMS, (11)
OPS, (18) CDC de los EEUU, (15) GOV.UK, (19) Canada.ca, (2,20) CDC de Africa, (6) EMS-
EEUU, (8) EPA-EEUU, (16) Guia del jefe de bomberos para la planificacién y respuesta del
coronavirus-EEUU, (21) Centro Europeo de Prevencion y Control de Enfermedades, (22)
Ministerio de Sanidad de Espafia, (3) Ministerio de Solidaridad y Salud de Francia (7),
Fuerzas médicas navales y servicios médicos de emergencia, (9,10) “CCSS” de Costa Rica
(28,29), MINSA(30); ademas de la busqueda manual avanzada en Google. (23) Con ello,
describiremos tales actualizaciones a continuacion.
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RESULTADOS
INSTITUCIONES DE SALUD

1.1.GUIAS Y DIRECTRICES RELACIONADAS A LA LIMPIEZA Y DESINFECCION DE
AMBULANCIAS QUE TRANSPORTAN PACIENTES COVID-19

1.1.1. SERVICIO NACIONAL DE SALUD DEL REINO UNIDO: Guia-COVID-19:
orientacion para servicios de ambulancia. Publicado el 19.07.2021 (GOV.UK)
)
Existe una amplia gama de desinfectantes eficaces para inactivar el SARS-COV-2.
Por lo que la descontaminacion ambiental completa es vital para minimizar los
riesgos.

La descontaminacion del equipo de ambulancia debe realizarse con:

- Una solucién combinada de detergente-desinfectante a una dilucién de 1000
partes por millon de cloro disponible (ppm de cloro disponible).

- Una solucion de detergente neutro de uso general de agua tibia seguida de una
solucion desinfectante de 1000 partes por millon de cloro disponible (ppm de
cloro disponible).

- Una alternativa combina una limpieza con detergente-desinfectante, la que es
eficaz contra los virus con envoltura.

- Cuando se usa el equipo en el mismo lugar para evaluar 6 tratar a los pacientes
que no se transportan, el equipo de ambulancia se puede descontaminar con
toallitas higienizantes universales o un desinfectante aprobado equivalente.

Limpieza y desinfeccion de la ambulancia cuando no se han realizado
Procedimientos de generaciéon de aerosoles:

- Se requerira la limpieza reforzada entre pacientes, y descontaminacion
completa de todas las superficies, equipos y areas de contacto antes de volver
a las tareas operativas, con el desinfectante aprobado localmente.

- Cualquier equipo expuesto (que no esté dentro de compartimentos cerrados),
incluida una camilla en el vehiculo, requerird descontaminacion con una toallita
con detergente-desinfectante o equivalente, segun el estandar de limpieza entre
pacientes.

- Todas las superficies de contacto (armarios, paredes, repisas), requeriran
descontaminacion en un proceso sistematico realizado de arriba hacia abajo.

- El piso del vehiculo debe descontaminarse con una solucion de detergente. Esto
debe ser como minimo al final de cada turno y con mayor frecuencia cuando
existan instalaciones.

Limpieza y descontaminacién de la ambulancia cuando se hayan realizado
procedimientos que general aerosoles (como intubacidén, succién o
reanimacion cardiopulmonar avanzada):

- El vehiculo requerira de la descontaminacion reforzada de todas las superficies
expuestas, equipos y areas de contacto antes de que vuelva a sus funciones
operativas normales, con un producto a base de cloro (o equivalente aprobado).

[Fecha]
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1.1.2.

1.1.3.

- Todas las superficies expuestas y cualquier equipo que no esté dentro del
compartimento cerrado en el vehiculo, requerird descontaminacién, con el
desinfectante aprobado localmente.

- Usar un EPP apropiado, el que debe incluir mandil y guantes (siguiendo
instrucciones de la Regulacion de Control de Sustancias Peligrosas para la
Salud “COSHH” cuando se usa cloro) (14).

- Descontaminar los compartimentos de la ambulancia de arriba a abajo, en el
caso de la camilla se debe asegurar la descontaminacion de la parte inferior y
la base.

- El piso del vehiculo debe descontaminarse con una solucion de detergente
seguida de una solucion a base de cloro a 1000 partes por millon (o equivalente
aprobado), esto debe ser facilitado por el servicio correspondiente. Siempre que
sea posible, los hospitales deben apoyar esta practica trabajando con el
personal de ambulancias para identificar el acceso a las instalaciones de
compuertas adecuadas y al almacenamiento de trapeadores y cubos
designados para uso exclusivo de ambulancias.

MINISTERIO DE SOLIDARIDAD Y SALUD DE FRANCIA: Directrices para el
transporte de pacientes en la segunda ola de la epidemia de COVID-19.
Publicado el 21.12.2020. (7)

Desinfeccién de vehiculos y equipos:

En todos los casos la desinfeccion para cualquier vehiculo médico debe realizarse
al menos una vez al dia.

Después de cada transporte de pacientes sospechosos o confirmados de COVID-
19, se debe realizar la limpieza de las superficies interiores y el equipo de
ambulancia con un producto viricida.

Para la desinfeccion del entorno del vehiculo, asi como de los materiales utilizados,
es necesario cumplir con las normas definidas por el Consejo Superior de Salud
Pdblica. En la que se indica que, "en presencia de casos posibles o confirmados de
COVID-19, la desinfeccion, después de la limpieza habitual, se basa en el uso de
lejia al 0,5% (5.000 ppm) o cualquier otro producto validado por la norma EN 14476”.

CENTRO AFRICANO PARA EL CONTROL Y PREVENCION DE
ENFERMEDADES: Directrices de prevencion y control de infecciones para
ambulancias que transfieren casos conocidos o sospechosos de COVID-19.
Etiopia. Publicado 01.11.2020. (6)

Limpieza ambiental:

La siguiente guia se aplica a la limpieza de todos los vehiculos utilizados para
transportar pacientes.

e Los vehiculos deben revisarse y limpiarse al comienzo de cada turno.

e Se debe realizar una descontaminacién de rutina después de transferir a
pacientes con COVID-19 sospechoso o confirmado.

e Todas las superficies visibles, especialmente aquellas que pueden haber
estado en contacto con el paciente o materiales contaminados durante la
atencién al paciente (por ejemplo, camilla, colchones, rieles, paneles de
control, superficies horizontales en la ambulancia, asi como accesorios,
pisos y paredes) deben limpiarse y luego desinfectarse.

[Fecha]
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e La ambulancia debe limpiarse en un proceso ordenado desde el techo de la
ambulancia hasta el piso. Las areas mas limpias deben ser atendidas antes
que las areas mas sucias.

e Utilice una solucién de detergente y agua, con pafos de limpieza (la ropa
reutilizable debe lavarse y secarse entre cada uso). Se debe prestar especial
atencion a las areas con las que los pacientes entran en contacto.

e Después de la limpieza, todas las superficies deben desinfectarse con una
solucién de cloro al 0,1%, isopropilo o etanol al 70% u otros desinfectantes
viricidas.

e El equipo de monitorizacién debe descontaminarse con un detergente y un
desinfectante no corrosivo (p. Ej., Alcohol isopropilico al 70%) entre
pacientes.

e Consulte las instrucciones del fabricante para la limpieza y desinfeccion de
equipos de monitorizacién clinica especificos / sensibles.

e Los pisos deben fregarse con detergente y agua antes de desinfectarlos con
una solucién de cloro al 0.1%.

No se recomienda pulverizar dentro de la ambulancia.

Se debe usar EPP apropiado para la limpieza (es decir, proteccidon facial,
guantes y mandil). Debe llevarse en el vehiculo o almacenarse en la base
suficientes suministros de EPP y equipo de limpieza.

e Minimice el transporte de equipos no esenciales en ambulancias para
mantener la contaminaciéon al minimo y reducir la carga de trabajo de
limpieza.

e Sino hay toallas de papel desechables disponibles, se pueden usar trapos
de limpieza, pero deben lavarse después de cada uso. Deben estar
disponibles varios trapos para permitir el uso de un trapo limpio cada vez.

e Aseglrese de mantener una buena ventilacion mientras limpia y
descontamina la ambulancia manteniendo todas las puertas y ventanas
abiertas.

Derrame de fluidos corporales: Si hay un derrame de liquidos corporales en el
vehiculo, debe limpiarse lo antes posible siguiendo los siguientes pasos.

e Sedebe juntar el equipo de limpieza que incluya toallas de papel absorbente,
detergente y agua, desinfectante y una bolsa de desechos clinicos.

e Colocarse el equipo de proteccién personal que incluya delantal, guantes,
proteccion ocular y mascarilla quirdrgica.

e Cubrir el derrame con toallas de papel, deje que el liquido penetre en el
material en lugar de limpiarlo activamente. Luego, el material sucio debe
colocarse directamente en una bolsa de desechos clinicos, no debe moverse
ni transportarse a menos que se haya empaguetado correctamente.

e El area debe limpiarse con pafos desechables y detergente hacia el centro
del area sucia. Estas toallas se desechan en la bolsa de desechos clinicos.

e Finalmente, una vez visiblemente limpia, la zona debe desinfectarse con
toallas de papel y una solucién de cloro al 0,1%.

e Todas las toallas de papel y el equipo de proteccién personal deben
colocarse en la bolsa de desechos clinicos y eliminarse de manera
responsable en un centro de salud con instalaciones adecuadas de gestién
de desechos (por ejemplo, incinerador).

e La higiene de las manos debe realizarse después de quitarse el EPP.

[Fecha]
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1.1.4. CENTRO DE CONTROL Y PREVENCION DE ENFERMEDADES de los EEUU:
Recomendaciones provisionales para los sistemas de servicios médicos de
emergencia (EMS) y los puntos de respuesta de seguridad publica del 911 /
centros de comunicacidon de emergencia (PSAP / ECC) en los Estados Unidos
durante la pandemia de la enfermedad por coronavirus (COVID-19). Publicado
15.07.2020 (27)

Las siguientes son pautas generales para la limpieza o el mantenimiento de
vehiculos y equipos de transporte EMS después del transporte a un paciente con
infeccidn presunta o confirmada por SARS-CoV-2:

e Después de transportar al paciente, dejar abiertas las puertas traseras del
vehiculo de transporte para permitir cambios de aire suficientes para eliminar
las particulas potencialmente infecciosas.

e Eltiempo para completar el traslado del paciente a la instalacién receptora y
completar toda la documentacién debe proporcionar cambios de aire.

e Al limpiar el vehiculo, el personal de EMS debe usar una bata y guantes
desechables, asi como su respirador o mascarilla. También se debe usar un
protector facial o gafas protectoras si se anticipan salpicaduras o aerosoles
durante la limpieza.

e Enlos procedimientos de limpieza y desinfeccion se debe incluir la provisién
de ventilacién adecuada cuando se utilicen productos quimicos. Las puertas
deben permanecer abiertas al limpiar el vehiculo.

e Los procedimientos de limpieza y desinfeccion de rutina (p. Ej., Usar
limpiadores y agua para limpiar previamente las superficies antes de aplicar
un desinfectante de grado hospitalario registrado por la EPA a las superficies
u objetos que se tocan con frecuencia durante los tiempos de contacto
adecuados, segun se indica en la etiqueta del producto) son apropiados para
el SARS-CoV-2 en entornos sanitarios, incluidas las &reas de atencion al
paciente en las que se realizan procedimientos que generan aerosoles.

e Se debe consultar la Lista N en el sitio web de la EPA para los desinfectantes
gue hayan calificado segun el programa de patégenos virales emergentes
para su uso contra el SARS-CoV-2.

e Todas las superficies que puedan haber estado en contacto con el paciente
0 materiales contaminados durante el cuidado del paciente (p. Ej., Camillas,
rieles, paneles de control, pisos, paredes, superficies de trabajo) deben
limpiarse y desinfectarse a fondo con un desinfectante de grado hospitalario
registrado por la EPA de acuerdo con la etiqueta del producto.

e Limpie y desinfecte el equipo reusable de atencién al paciente, antes de
usarlo con otro paciente de acuerdo con las instrucciones del fabricante.

1.1.5. CAJA DEL SEGURO SOCIAL DE COSTA RICA: Lineamientos para la limpieza
y desinfeccién de ambulancias que realizan traslados de pacientes con
enfermedad COVID — 19 en establecimientos de salud de la CCSS, (mayo 2020)
(28, 29)

En este documento se presenta el procedimiento que se debe seguir para realizar la
limpieza y desinfeccion de la ambulancia y los insumos minimos requeridos, con el
fin de reducir el riesgo de infecciones asociadas a la enfermedad COVID-19,
protegiendo asi al personal de salud, usuarios y acompafiantes que utilizan estos
medios de transporte.

[Fecha] 10
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1.1.5.1.Procedimientos de limpieza y desinfeccion de la ambulancia

A.

Implementos e Insumos necesarios

Para realizar la limpieza y desinfeccién se requiere de los siguientes implementos:

Carrito para colocar y transportar los implementos de limpieza y desinfeccién, equipo
de proteccion personal, jabén liquido pH neutro, trozos de tela, toallas de papel,
hipoclorito de sodio al 0.5%, baldes o cubetas, basurero de pedal, bolsas de color
rojo pequefias y grandes con identificacion de biopeligrosos, para la recoleccion de
basura.

B.

Limpiezay desinfeccion de la Cabina del operador

El operador de la ambulancia debera proceder de la siguiente manera:

Humedecer el trozo de tela, papel o mopa con jabdn liquido neutro bactericida ya
diluido. Doblarlo en cuatro partes. Utilizar una cara a la vez y pasarlo de adentro
hacia fuera en trazos horizontales.

Dejar reposar como minimo 20 segundos el jabdn aplicado.

Humedecer otro trozo de tela 0 mopa con agua, doblarlo en cuatro partes, utilizar
una cara a la vez y limpiar de adentro hacia fuera en trazos horizontales.

Si por alguna eventualidad el operador de la ambulancia tuviera que colocarse el
EPP y regresar a su cabina con dichos implementos puestos, se deben seguir los
pasos de limpieza del habitaculo sanitario.

Limpiezay desinfeccion del Habitaculo sanitario

Para proceder con la limpieza y desinfeccién del habitaculo sanitario de la
ambulancia, se deben tener presente las siguientes precauciones:

No usar aire comprimido ni agua a presion para limpiar las superficies y recovecos
de la ambulancia, ya que se pueden generar movimiento de particulas y puede
volver a aerosolizar particulas contaminadas.

Asegurese de que haya ventilacion, especialmente cuando se usen productos
quimicos. Al limpiar el vehiculo las puertas deben permanecer abiertas.

Todas las superficies que se vean sucias a la vista deben limpiarse y luego
desinfectarse, comenzando por el techo del vehiculo y bajando hasta el piso de
manera sisteméatica.

Para realizar la limpieza y desinfeccion del habitaculo se procedera de la
siguiente manera:

Se debe realizar la limpieza y desinfeccion de las superficies con las que
posiblemente, el paciente o sus secreciones han estado en contacto.

Proceda de lo mas limpio hacia lo més contaminado, en el siguiente orden: techo,
paredes, ventanas, asientos, cabeceras de asientos, soportes de asientos,
cinturones, anaqueles de equipo médico, tanques de 02, limpieza de radio
comunicador, manillas y piso.

Deben limpiarse en profundidad todas las superficies que pueden haber estado
en contacto con el paciente o los materiales que se contaminaron en la atencion
al paciente durante su traslado.

Humedecer el trozo de tela, papel o mopa con jabén liquido pH neutro diluido.
Doblarlo en cuatro partes. Utilizar una cara a la vez y pasarlo de adentro hacia
fuera en trazos horizontales.

Dejar reposar como minimo 20 segundos el jabén aplicado.

[Fecha]
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e Humedecer otro trozo de tela o0 mopa con agua, doblarlo en cuatro partes, utilizar
una cara a la vez y limpiar de adentro hacia fuera en trazos horizontales.

e Se recomienda dividir las areas a limpiar en pequefias lineas, con el fin de realizar
trazos cortos de movimientos en una sola direccién.

e Humedecer un trozo de tela con hipoclorito de sodio al 0,5%, doblarlo en cuatro
partes, utilizar una cara a la vez y de adentro hacia fuera en trazos horizontales,
se debe evitar derrames. Dejar actuar por 5 minutos.

e Humedecer otro trozo de tela, papel o mopa con agua, doblarlo en cuatro partes,
utilizar una cara a la vez y limpiar de adentro hacia fuera en trazos horizontales
para retirar los residuos de cloro, este paso es muy importante para que no se
dafie el equipo.

e El habitaculo sanitario se debe secar con toallas y mantener con las puertas
abiertas por un rato con el fin de que los posibles vapores de producidos por los
productos de limpieza salgan de dicho espacio.

e Se debe colocar los trozos de tela, papel o mopas generados durante el proceso
de limpieza en una bolsa roja y ubicarlos en el basurero.

D. Procedimiento de limpiezay desinfeccidn de la camilla

e Limpie el colchdn por arriba primero y luego por abajo, incluir los lados, bordes y
costuras.

e Utilice jabén, agua y desinfectante en ese orden

e | os accesorios metdlicos se deben limpiar con un anticorrosivo.

e Todas las partes metalicas deben quedar bien secas

E. Procedimiento de limpiezay desinfeccion de instrumental

e La premisa es que el equipo de traslado cargue los insumos o materiales
estrictamente necesario para la atencion del paciente durante el traslado y en
dado caso lo que se lleve insumos de un solo uso y no se utilice debera ser
descartado.

e E| procedimiento a realizar debe establecerse de acuerdo a las normas de
proceso de lavado y descontaminacion de Instrumental y Equipo.

F. Procedimiento de limpiezay desinfeccion de equipo electromédico

e El equipo de atencidn al paciente reutilizable contaminado y que no se desinfecte
en la misma area de la ambulancia, debe colocarse en bolsas de color rojo (riesgo
biolégico), etiquetarse para su limpieza y desinfeccion y trasladar al espacio
destinado para tal fin.

e En la desinfeccion del equipo se seguira en primera instancia las
recomendaciones especificas del fabricante.

e Alahorade realizar la limpieza del equipo electromédico y el de exploracion entre
otros que se hayan utilizado en la ambulancia durante el traslado, se debe realizar
con un pafio desechable o toalla de papel, humedecidos con agua y jabén pH
neutro y dejar secar completamente. Luego desinfectar con alcohol al 70%, no
puede ingresar liquido en los equipos. No utilizar productos abrasivos ni cepillos
duros.

G. Manejo de desechos

Todos los insumos que estuvieron al descubierto durante el traslado del paciente
se deben descartar y todos los desechos generados durante el traslado, la
limpieza y desinfeccion de la ambulancia deben descartarse siguiendo los
protocolos institucionales.

[Fecha] 12
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1.1.6.

ORGANIZACION PANAMERICANA DE LA SALUD: Limpieza y desinfeccion en
las ambulancias y equipos ante el coronavirus (SARS-COV-2). Publicado en
abril de 2020. (18)

La OPS menciona que la limpieza y desinfeccion en ambulancias debe ser un
proceso rapido y eficaz para garantizar la seguridad del personal que responde a la
emergencia y los pacientes que se atienden. Por lo que se debe proceder a la
limpieza y desinfeccion tan pronto el paciente sale de la ambulancia.

En esta guia se establecen, los siguientes principios para la limpieza y desinfeccion

en ambulancias

¢ Que ningun vehiculo ni equipo deben regresar al area de servicio antes de finalizar
la desinfeccion y la descontaminacion del vehiculo.

e Debe haber un sitio de descontaminacion establecido para este fin, con un
perimetro de seguridad. Y que debe Definir un limite claro entre las areas no
contaminadas y las &reas contaminadas, que esté marcado alrededor de la
ambulancia y requieran equipos de proteccién personal para cruzarlas.

o Para realizar la limpieza en las ambulancias, el personal que realiza esta actividad
debe seguir los siguientes procedimientos:

= Después de finalizar el servicio de traslado, deben dejarse abiertas las
puertas posteriores de la ambulancia para que el compartimiento se ventile.
= Deben de estar disponibles los suministros apropiados:

v' Cinta amarilla de precaucién o un sistema alternativo para marca el
area de descontaminacion,

v EPP para el personal que realiza la descontaminacion, bolsas
herméticas de riesgo biolégico,

v" bolsas de basura, atomizadores (botellas de aerosol), trapos
desechables, desinfectante para manos a base de alcohol, toallas
absorbentes,

v' productos para la desinfeccién compuestos a base de cloro (lejia,
hipoclorito de calcio) o compuesto a base de alcohol isopropilico,
alcohol etilico, con al menos 60-70% de alcohol en peso y volumen).

Durante la desinfeccion o descontaminacion:

eTodas las superficies que se vean sucias a la vista deben limpiarse y luego
descontaminarse, comenzando por el techo del vehiculo y bajando hasta el piso de
manera sistemética.

e Para descontaminar, aplique el desinfectante utilizando un atomizador en toda la
superficie de la ambulancia. De utilizarse hipoclorito de sodio a una concentracion
de 2,500 ppm (cloro liquido comercial al 5.25%) se prepara de la siguiente manera:
una parte de cloro liquido comercial + nueve partes de agua, es decir: El cloro
liguido se adiciona al agua, no el agua al cloro. Esta soluciéon debe prepararse
diariamente.

¢ Para desinfeccion de pequefas areas, se puede utilizar alcohol etilico al 70%.

e Una vez aplicada la solucion desinfectante, espere 10 minutos antes de remover
con un pafo el producto aplicado a las superficies.

¢ Al finalizar, ventile adecuadamente la ambulancia por lo menos durante 30 min
antes de volver a utilizarla.

e Lavar el material de limpieza con agua y jabén, y reemplazarlo cuando sea
necesario.

eEl material de limpieza debe estar bien lavado con agua y detergente.
Reemplazarlo cuando se deteriore.

[Fecha]
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1.1.7.

e Se trataran todas las superficies de la ambulancia, incluidos los asientos y
cinturones del conductor y copilotos, siempre siguiendo la clasificacion de areas
criticas, semicriticas y no criticas.

¢ La camilla de la ambulancia debe ser limpiada y desinfectada tan pronto el paciente
sale de la ambulancia.

e Todo material que requiera y soporte la esterilizacién debe ser sometido a este
proceso.

¢ Se debe imponer la existencia de un programa de capacitacién al personal de
limpieza y desinfeccion de ambulancia. Conviene, ademas, llevar registros de
cumplimiento y seguimiento Para la gestion de la limpieza y desinfeccion se debe
definir un cronograma de limpieza y desinfeccién de la ambulancia, en el que se
considere: i) limpieza diaria; ii) limpieza entre paciente y paciente; iii) limpieza
terminal (al final de una jornada); iv) limpieza profunda (una vez a la semana); y, v)
limpieza y desinfeccion de dispositivos médicos (aspiradores, ventiladores,
electrocardiégrafo, desfibriladores y otros).

eEn caso de derrame de sangre y liquidos corporales, si se trata de grandes
cantidades, primero se debe remover el material organico visible con material
absorbente (p. €j. toallas de papel desechables), y luego limpiar y descontaminar
el area.

Asociacién Internacional de Bomberos. Guia provisional para sistemas de
servicios médicos de emergencia (EMS) para COVID-19 en los Estados Unidos.

@

Indica que en base a la transmision de pacientes con COVID-19 sospechoso o
confirmado se deben tener precauciones de limpieza de rutina con detergente y
agua, que deben ir seguidos de una desinfeccion con cloro, alcohol isopropilico o
etanol al 70% u otros desinfectantes viricidas.

Limpieza de vehiculos de transporte EMS después de transportar un paciente en
investigacion (PIU, en inglés) o un paciente con COVID-19 confirmado.

Las siguientes son pautas generales para la limpieza o el mantenimiento de
vehiculos y equipos de transporte EMS después de transportar un PIU:

e Después de transportar al paciente, se recomienda dejar abiertas las puertas
traseras del vehiculo de transporte para permitir cambios de aire suficientes
para eliminar las particulas potencialmente infecciosas.

e Eltiempo para completar el traslado del paciente a la instalacién receptora y
completar la documentacion debe proporcionar suficientes cambios de aire.

e Al limpiar el vehiculo, los médicos de EMS deben usar una bata y guantes
desechables. También se debe usar una careta o mascarilla y gafas
protectoras durante la limpieza.

e Asegurese de que los procedimientos de limpieza y desinfeccién ambiental
se sigan de manera constante y correcta, para incluir la provisién de
ventilacién adecuada cuando se utilicen productos quimicos. Las puertas
deben permanecer abiertas al limpiar el vehiculo.

e Los procedimientos de limpieza y desinfeccion de rutina (p. Ej., Uso de
limpiadores y agua para limpiar previamente las superficies antes de aplicar
un desinfectante de grado hospitalario registrado por la EPA a las superficies
u objetos que se tocan con frecuencia durante los tiempos de contacto
adecuados segun se indica en la etiqueta del producto) son apropiados para

[Fecha]
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1.1.8.

1.1.9.

COVID-19 en entornos de atencion médica, incluidas las areas de atencién
al paciente en las que se realizan procedimientos que generan aerosoles.

e Los productos declarados como activos contra patdogenos virales
emergentes aprobados por la EPA son recomendados para su uso contra
COVID-19.

e Los productos que se declaran en la etiqueta como activos contra el COVID-
19 y aprobados por la EPA deben usarse de acuerdo a las instrucciones de
la etiqueta.

e Limpiar y desinfectar el vehiculo de acuerdo con los procedimientos
operativos estandar. Todas las superficies que puedan haber estado en
contacto con el paciente o0 materiales contaminados durante el cuidado del
paciente (p. Ej., Camillas, rieles, paneles de control, pisos, paredes,
superficies de trabajo) deben limpiarse y desinfectarse a fondo con un
desinfectante de grado hospitalario registrado por la EPA de acuerdo con la
etiqueta del producto.

e Limpiar y desinfectar el equipo de cuidado de pacientes reutilizable antes de
utilizarlo en otro paciente, de acuerdo con las instrucciones del fabricante.

Fuerzas Médicas Navales del Atlantico. Consideraciones especificas de
ambulancia. Asociacién Nacional de Médicos del Servicio de Emergencias
Médicas. (9)

Limpieza / desinfeccion de ambulancias

e Se debe usar un desinfectante registrado por la EPA para limpiar y
desinfectar la parte trasera de la ambulancia después de transportar a una
persona bajo investigacion por COVID-19. Asegurese de que haya un
suministro suficiente de toallitas desinfectantes disponibles tanto para el
personal como para la ambulancia. Se debe usar una mascarilla y un
protector para los ojos si se desinfecta con una botella de spray; si usa
toallitas, son suficientes una bata y guantes.

e En la medida de lo posible el conductor de la ambulancia debe evitar el
contacto directo con el paciente. Esto puede reducir la necesidad de limpiar
y desinfectar este compartimiento después de cada servicio.

e En caso de que se requiera que el conductor participe en la atencién del
paciente, debe colocarse los EPP apropiados y desinfectar el compartimento
del conductor una vez finalizada la atencién al paciente.

Protocolo para la recepcién, organizacion y distribucion de los traslados de
los pacientes confirmados o sospechosos sintomaticos COVID-19 (Aprobado
mediante Resolucién ministerial N° 144-2020-MINSA (31-03-2020) (30)

En este protocolo se establece la limpieza y desinfeccion de la ambulancia luego de
realizar el transporte asistido de un paciente confirmado o sospechoso de COVID-
19, la cual se realiza en el establecimiento de destino donde fue trasladado el
paciente.

Limpieza de superficies de areas que no se encuentren contaminadas con
sangre, secreciones u otros fluidos corporales

[Fecha]
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Realizar la limpieza del polvo en el piso y las demés superficies en himedo
utilizando pafio descartable.

Culminada la limpieza se realiza la desinfeccion con hipoclorito de sodio al 0.1
% de todas las superficies.

Los residuos deben colocarse en doble bolsa roja y ser llevados al
almacenamiento final de la IPRESS.

Culminado el procedimiento el personal se debera lavar las manos con agua y
jabén y de no contar con ello se utilizara alcohol gel al 70% como minimo de
concentracion.

Limpieza de superficies de areas que se encuentren contaminadas con sangre,
secreciones u otros fluidos corporales

Colocar material absorbente sobre los fluidos o secreciones, recoja y coloquelo
en bolsa roja.

Realizar la limpieza del polvo en el piso y las demas superficies en humedo
utilizando pafio descartable.

Culminada la limpieza se realiza la desinfeccion con hipoclorito de sodio al 0.1
% de todas las superficies Los residuos deben colocarse en doble bolsa roja y
ser llevados al almacenamiento final de la IPRESS.

Culminado el procedimiento el personal se debe lavar las manos con aguay
jabén, de no contar con ello se utilizara alcohol gel al 70% como minimo de
concentracion.

1.2.INFORMACION DE ENTIDADES DE SALUD EN RELACION A LA
DESINFECCION DE SUPERFICIES ENTORNO A COVID-19

1.2.1. Agencia de proteccion ambiental de los estados unidos (EPA): Lista N:

1.2.2.

desinfectantes para usar contra sars-cov-2; publicado en mayo de 2020.
(16)

La EPA, ha enumerado cientos de desinfectantes para usar contra el SARS-
CoV-2 y otros patégenaos, por lo que recomienda que se observe la etiqueta del
producto para confirmar que tiene un nimero de registro aprobado y que el
coronavirus humano esta indicado como un patégeno objetivo. Recomienda
seguir las instrucciones de etiqueta para un uso seguro y efectivo. En el Anexo
2, Tabla Nro 1, encontraremos solo una parte de un listado de cientos de
desinfectantes, el listado completo lo encontramos en el siguiente link siguiente:

https://espanol.epa.gov/sites/default/files/2020-05/documents/ 052120_spanish_  x0483_
spanish_list_n.pdf?Versionld=B.JmtNJuRvXYeEqfyDBuullyQIS7MpQOV

Limpieza y desinfeccion de las superficies del entorno en el marco de
COVID-19: Orientaciones provisionales. Publicado el 15.05.2020
(Organizacion Mundial de la Salud) (11)

La OMS mantiene las recomendaciones presentadas segun la guia provisional
en referencia a la limpieza y desinfeccion de superficies en marco de COVID-19,
estas contindan haciendo referencia al uso adecuado del EPP, seguido de la
limpieza con el uso de un detergente neutro, y culmina con la desinfeccion, a
base de cloro o alcohol; sin embargo, existe la posibilidad de uso de otros
desinfectantes valorando diversos criterios; entre ellos, su eficacia y seguridad
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en relacién al patdégeno que se desee inhibir y/o eliminar, estando incluido el
virus SARS-CoV-2.

Estas soluciones desinfectantes, tienen que prepararse y usarse de acuerdo a
las recomendaciones del fabricante con respecto al volumen y el tiempo de
contacto.

La recomendacion de la guia menciona que posterior a la limpieza, se pueden
usar los siguientes desinfectantes, en concentraciones definidas, para las
superficies del entorno inmediato a fin de lograr una reduccion >3 logio de los
coronavirus humanos, y que también sean eficaces contra otros agentes
patégenos de importancia clinica en los centros asistenciales.

e Productos a base de cloro (por ejemplo, hipoclorito) al 0,1% (1000 ppm) para
la desinfeccion general del entorno inmediato o al 0,5% (5000 ppm) cuando
se producen derrames cuantiosos de sangre y otros liquidos corporales en
las superficies.

e Etanol al 70-90%, para desinfeccién de superficies.

e Perdxido de hidrégeno >0,5%.

Se recomienda un tiempo de contacto minimo de 1 minuto para estos
desinfectantes o el tiempo que indiquen sus fabricantes. Asimismo, se puede
considerar la conveniencia de emplear otros desinfectantes, siempre que los
fabricantes lo recomienden para los microrganismos de interés, especialmente
los virus con envoltura. Prestando atencion a las recomendaciones del
fabricante para preparar, diluir o aplicar un desinfectante sin riesgo, y evitar la
mezcla de otros tipos de desinfectantes quimicos.

En referencia al uso de cloro, “la concentracion de hipoclorito de sodio al
0,1% (1000 ppm) es moderada e inactivard la gran mayoria de agentes
patégenos. Sin embargo, cuando en las superficies se encuentre grandes
derrames de sangre o liquidos corporales (>10 mL) se recomienda una
concentracion de 0,5% (5000 ppm)”.

La materia organica inactiva rapidamente el hipoclorito; por lo tanto, sea cual
fuere la concentracion utilizada, es importante limpiar primero a fondo las
superficies con agua y jabon o detergente, cepillando o restregando. “Las
concentraciones elevadas de cloro pueden corroer los metales o causar
irritacion cutanea o de mucosas”, lo que viene a sumarse a los posibles
efectos secundarios relacionados con el olor del cloro para las personas
sensibles.

El cloro puede degradarse rapidamente en las soluciones, lo cual depende de
la fuente del elemento y las condiciones ambientales, por ejemplo, la
temperatura ambiente y la exposicion a luz UV, por lo que “Las soluciones de
cloro tienen que guardarse en recipientes opacos, en una zona bien
ventilada y cubierto que no esté expuesta a la luz solar directa”. (2)

Siempre que sea posible las soluciones de cloro deberan prepararse cada dia.
Si esto no se puede hacer y la solucién de cloro tiene que usarse por varios
dias, hay que someterla a prueba diariamente para cerciorarse de que la
concentracion de cloro se mantiene. Hay varias pruebas para valorar la
concentracion de cloro; en orden decreciente de exactitud son la titulacion
quimica, la espectrometria o colorimetria quimica, las escalas croméaticas y las
tiras reactivas.

[Fecha]
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1.2.3.

Las soluciones de desinfectante siempre se prepararan en zonas bien
ventiladas. Evitese combinar desinfectantes, pues esas mezclas pueden causar
irritacion respiratoria y liberar gases potencialmente mortales, en particular
cuando se combinan con soluciones de hipoclorito.

El personal que prepara o usa desinfectantes necesita un EPP consistente en
uniforme de manga larga, zapatos de trabajo cerrados, bata o delantal
impermeable, guantes de goma, mascarilla y proteccion ocular (de preferencia
careta).

En las zonas donde haya enfermos presuntos o confirmados de COVID-19, las
soluciones de detergente o desinfectante tienen que descartarse después de
cada uso. Se recomienda preparar diariamente las soluciones al comienzo de
cada turno de limpieza.

En el caso de la COVID-19 NO SE RECOMIENDA aplicar desinfectantes en

interiores o al aire libre mediante fumigacion o nebulizacién de las superficies
del entorno inmediato. (11)

Calculo de las concentraciones de hipoclorito de sodio

[% de cloro en el hipoclorito de sodio liquido/% de cloro deseado] — 1 = Partes totales de agua por
cada parte de hipoclorito de sodio.

Ejemplo: [5% de cloro en el hipoclorito de sodio liquido/0,5 % de cloro deseado] — 1 = 9 partes de
agua por cada parte de hipoclorito de sodio.

Célculo de las soluciones de cloro preparadas a partir de hipoclorito de

calcio:

[% de cloro deseado /% de cloro en el polvo o granulos de hipoclorito] x 1000 = gr de hipoclorito de
calcio en polvo por litro de agua.

Ejemplo: [0,5% de cloro deseado/35% de cloro en el hipoclorito en polvo] x 1000 = 0,0143 x 1000 =
14,3

Por consiguiente, disolver 14,3 gr de hipoclorito de calcio en polvo por cada litro de agua usada, a fin
de obtener una solucién de cloro al 0,5%.

Fuente: OMS, https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/332168/WHO-2019-nCoV-Disinfection-2020.1-spa.pdf

Servicio de Salud de Canadéa: Desinfectantes para superficies duras
(COVID-19), publicado en abril del 2021. (1,2)

Recomendaciones para el uso de desinfectantes para superficies duras:

“Los limpiadores ayudan a limitar la transferencia de microorganismos, por lo
que, para superficies duras de alto contacto, recomendamos asearlas con
frecuencia con limpiadores domésticos regulares o blanqueador diluido de
acuerdo con las instrucciones de la etiqueta. Use lejia en un area bien ventilada
y nunca la mezcle con otros productos quimicos”.

“La preparaciéon de la solucion de lejia debe ser diluida de acuerdo con las
instrucciones de la etiqueta o, si usa lejia con una concentracion de hipoclorito
al 5%, agregue 5 mililitros (1 cucharadita) de lejia en 250 mililitros (una taza) de
agua o agregue 20 mililitros (4 cucharaditas) de lejia en 1 litro (4 tazas) de agua
para obtener una solucion de hipoclorito de sodio al 0.1%. Aseglrese de
preparar la solucién fresca, cuando tenga la intencién de usarla, y solo diluya el
blanqueador en agua (y no con productos quimicos adicionales)”. En el Anexo
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1.2.4.

1.25.

2, Tabla Nro 2, encontraremos solo una parte de un listado de cientos de
desinfectantes, el listado completo lo encontramos en el siguiente link:

https://www.canada.ca/en/health-canada/services/drugs-health-
nrodiicts/disinfectants/cavid-19/list html#thl1

Prevencién y control de infecciones y preparacion para COVID-19 en
entornos de atencidon médica - Sexta actualizacién. Publicado el 9.02.2021
(Centro Europeo para la Prevencion y el Control de Enfermedades) (4)

Se recomienda una limpieza regular seguida de desinfeccion, utilizando
desinfectantes hospitalarios activos contra virus, si hay escasez de
desinfectantes hospitalarios, las superficies pueden limpiarse con un detergente
neutro y luego descontaminarse con hipoclorito de sodio al 0.05-0.1% (es decir
dilucién 1:100 a 1:50 si se usa lejia doméstica a una concentracion inicial del
5%) Las superficies que no toleran el hipoclorito de sodio se pueden limpiar con
un detergente neutro, seguido de etanol al 70%.

La descontaminacién de dispositivos médicos reutilizables debe seguir las
instrucciones del fabricante. Se puede considerar el uso de equipo dedicado
para pacientes con COVID-19 cuando esté disponible.

Productos Viricidas Autorizados en Espafia. Publicado el 25.06.2021(3)

Como consecuencia de la emergencia sanitaria, y debido a la propagacion de la
pandemia generada por el coronavirus SARS-CoV-2. El gobierno de Esparia,
emitid la recomendacion de desinfectar las superficies para detener la
transmisién del virus entre personas; Por ello, se muestra una “lista” de
productos viricidas autorizados y registrados en Espafia que han demostrado
eficacia frente al virus atendiendo a la norma UNE-EN 14476.

En el Anexo 2, Tabla Nro 3, encontraremos solo una parte de un listado de
cientos de desinfectantes, el listado completo lo encontramos en el siguiente link:

https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/docu
mentos/Listado_viricidas.pdf
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2. ESTUDIOS OBSERVACIONALES

2.1.Problemas ambientales y de descontaminacién de los coronavirus humanos y sus
posibles sustitutos. Publicado el 12 de junio (Cimolai. 2020)(24)

Esta revision narrativa presentd los efectos de diferentes desinfectantes frente a la
variedad de Coronavirus humanos y no humanos en superficies y entornos relacionados
al paciente. La revision buscé traducir estos hallazgos en aplicaciones oportunas para
COVID-19.

Resultados

La revision, muestra que el desinfectante a base de formulaciones de peroxido de
hidrégeno logré una reduccion mayor de 4logio en CoV (229E) a 20°C durante un minuto
en presencia de suero al 5%. El peroximonosulfato de potasio, con otros ingredientes
fueron efectivos contra el SARS-CoV. Una dilucién 1:50 - 1:100 de lejia doméstica
(50,000 ppm de cloro equivalente sin diluir) puede reducir el virus en > 3logio €n cinco
minutos a temperatura ambiente para SARS-CoV. En otro hallazgo, el virus fue
susceptible después de la exposicion por treinta minutos a 20°C a la solucién de cloro
(hipoclorito de sodio). Otros han encontrado que el hipoclorito al 0.1% es activo contra
el SARS-CoV. Se encontré que las diluciones de blanqueador doméstico de 1:49 y 1:99
inactivan los titulos altos de SARS-CoV-2 después de cinco minutos de exposiciéon. Para
SARS-CoV-2, se encontrd que el 7,5% de povidona yodada inactivaba los titulos
elevados de virus después de cinco minutos. Se observéo también que las
concentraciones de etanol que varian de 30-95% han sido activas contra SARS-CoV-2,
SARS-CoV, 229E y otros CoV no humanos. Pero recomiendan diluciones a base de
alcohol que comiencen al 70% cuando se usan solas. Los detergentes, no mostraron ser
tan eficaces, es mejor como uso complementario. Por Ultimo, clorhexidina reduce titulos
altos de SARS-CoV-2 pero no lo suficiente. (24)

2.2.El ozono no desinfecta los vehiculos de emergencia contaminados con virus
similares al SARS-CoV-2. Publicado en noviembre del 2020 (Biurrun Cia, et al.) (25)

Este ensayo microbiolégico demostré que los vehiculos de transporte de pacientes
contagiados podrian ser vector de contagio. Por ello, Utilizaron, “cafiones” productores
de ozono. Puesto que, su eficacia como desinfectante de superficies por nebulizacién
no ha sido suficientemente probada.

Resultados

Este ensayo buscé determinar la efectividad del procedimiento que utiliza ozono para la
desinfeccion de ambulancias analizando su capacidad para reducir la viabilidad de tres
microorganismos modelo: un lentivector y dos patdgenos bacterianos. Los lentivectores
son estructuralmente similares al coronavirus SARS-CoV-2, y las bacterias como
Staphylococcus aureus y Salmonella entérica, son modelos bacterianos recomendados
para probar la efectividad de tratamientos desinfectantes en superficies.
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El ensayo comienza con la produccién de gas de ozono contenido en un contenedor o
“cafon”, colocado en el suelo de la ambulancia orientando su produccion de gas hacia
la camilla y en una cabina de flujo laminar, donde se encontraban placas abiertas con 1
mililitro del preparado lentiviral y placas con los cultivos bacterianos desecados; los
niveles de ozono fueron determinados utilizando un medidor (Drager Pac 8.000) y se
alcanzaron > 10 ppm durante los tratamientos. Se utilizé un higrometro (ThermoPro)
para registrar la humedad ambiental que oscilé entre 37-48% durante los ensayos.
Segun las especificaciones del fabricante con 3,23 minutos de tratamiento son
suficientes para la desinfeccion de la ambulancia utilizada en este estudio (0,3 min/m?3
para vehiculos de emergencias). Se realizaron dos tratamientos de 10 y 20 minutos (3 y
6 veces el tiempo recomendado respectivamente). La “EPA” y la normativa europea (EN-
14885) recomiendan una disminucion superior a 3 logaritmos en el caso de virus y a 5-
6 logaritmos en el caso de bacterias para considerar efectivos tratamientos
desinfectantes en superficies hospitalarias. Sin embargo, el tratamiento con ozono,
independientemente de su duracién o de su cercania, NO redujo de forma suficiente el
titulo del lentivector o el nimero de bacterias viables. (25)

2.3.La desinfecciéon en el aire mediante nebulizacion seca desactiva eficazmente el
virus que produce el sindrome respiratorio agudo severo (SARS-CoV-2),
micobacterias y esporas bacterianas y muestra limitaciones de los portadores
comerciales de esporas. Publicado el 15.01.2021 (Schinkéthe, et al.) (26)

“Este estudio experimental desea demostrar que la nebulizacidon en seco de una mezcla

en aerosol de acido peroxiacético y perdxido de hidrégeno (aPAA-HP) es altamente
microbicida, eficiente, rapido, robusto, ambientalmente neutro y como método de
desinfeccion apropiado en el aire. Ademas, por la baja concentracién de desinfectante
disperso, particularmente para patdgenos virales envueltos como el SARS-CoV-2,
implica una alta compatibilidad de materiales. Por estas razones, es un método de
desinfeccion ideal para salas de hospitales, ambulancias, medios de transporte publicos
y areas comunitarias interiores”.

Resultados

El estudio utilizé6 procedimientos de prueba cuantitativa de portadores (QCT) para
comparar la sensibilidad de portadores de esporas comerciales (CSC) con la de
sustitutos de virus sin envoltura y con envoltura, incluido el sindrome respiratorio agudo
severo coronavirus 2 (SARS-CoV-2), micobacterias y esporas, a una mezcla
aerosolizada de acido peroxiacético y peroxido de hidrogeno (aPAA-HP). Luego utilizé
la metodologia QCT para determinar los parametros de proceso relevantes para
desarrollar y validar protocolos de desinfeccion efectivos (24-logio reduccion) en varias
instalaciones grandes y complejas. El resultado demuestra que aPAA-HP es un
procedimiento altamente eficiente para la desinfeccion de habitaciones por aire. Se llega
a la conclusion que la nebulizacién en seco de una mezcla de aPAA-HP es muy eficaz
contra una amplia gama de microorganismos, incluido el SARS-CoV-2. (26)
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3. SEGURIDAD DE LOS DESINFECTANTES

3.1.Comision de Acreditacion de servicios de ambulancia de Estados Unidos,
Protocolo recomendado para la descontaminacion de ambulancias y vehiculos de
emergencia en relacion con COVID-19 y otros patégenos. Publicado abril 2020.
(31)

Las personas que trabajan en servicio en una ambulancia corren el riesgo de exponerse
a sangre, fluidos corporales y/o material contaminado, ya sea organico o no organico, si
la ambulancia no se ha descontaminado y limpiado minuciosamente.

Por ello se deben abordar varios elementos en el desarrollo de un protocolo para
desinfectar un vehiculo de emergencia, entre ellos:

e |dentificar un desinfectante que cumpla con los requisitos de eficacia y que esté
aprobado por la EPA como se documenta en la lista N, para usarse en un proceso
de desinfeccién que destruya, el COVID 19, y otros virus y bacterias.

e El desinfectante también debe probarse con respecto al efecto que tendra en los
materiales que normalmente estarian en el interior de la ambulancia, y debe
verificarse, si la aplicacion del desinfectante en las superficies podria dafiar al
vehiculo a corto o0 a largo plazo, tanto en la infraestructura como el equipo de la
ambulancia (monitores, equipo material de triaje, superficies como metal tela y/o
superficies de trabajo, dispositivos de sujecion, electronicos, sistemas de oxigeno,
etc.)

e Si el procedimiento, se puede llevar a cabo de manera oportuna con poca
interrupcion de la disponibilidad del servicio

e Si Tendra efectos adversos para el personal operativo los pacientes y o el personal
de servicio

e Si hay disponibilidad del desinfectante aprobado.

e Si el desinfectante llega a todas las areas inaccesibles del area del paciente en el
vehiculo (correas, cinturones de seguridad, contensores, etc), piso, costuras en la
tapiceria, etc.

Cada espacio interior y via de entrada de una ambulancia que ha estado en servicio
podria tener un potencial de contaminacion, por lo tanto, es obligatorio que se tomen
todas las precauciones de seguridad al descontaminar estas areas mediante el uso de
Equipo de proteccion personal.

Se debe prestar atencién a las superficies de aluminio. Si se deja una solucion
desinfectante corrosiva sobre la superficie de aluminio no anodizado durante periodos
prolongados puede causar picaduras que arruinan la apariencia de la superficie.
Ademas, la solucién no se puede utilizar en una superficie de aluminio (no anodizado)
mas de unas pocas veces hasta que se puedan producir dafios, sin importar la cantidad
suficiente de limpiezas realizadas.

3.2.Universidad del Estado de Arizona. Guia COVID-19 para desinfeccién de
superficies y equipos de laboratorio. Revisado 26.05.2020 (33)

Este documento menciona que la lejia puede ser irritante y no debe usarse
extensamente en areas con poca ventilacion. Asimismo, la mezcla de lejia con etanol u
otros productos de limpieza pueden formar subproductos dafiinos. La lejia deja una
pelicula después del secado y puede causar corrosion en las superficies metdlicas. Las
superficies deben limpiarse con agua limpia o etanol al 70% después de la desinfeccion
con lejia.
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3.3.Pereira F. y col. Uso de soluciones de cloro como agentes desinfectantes en
unidades de salud para contener la propagacion de COVID-19. 2020 (32)

Otro agente desinfectante comUnmente citado para inactivar COVID-19 es el alcohol
etilico y propilico. Es posible reducir la infeccion por coronavirus en 4 logio 0 mas, usando
etanol (78 a 95%) o 2-propanol (70 a 100%) en superficies con material suspendido.
También es posible obtener un factor de reduccién log10 de 2 a 4 en la infectividad al
emplear concentraciones mas bajas de alcohol etilico (62 a 71%), con exposicién de 1
min

3.4.I1SM. Tabla de compatibilidad quimica (34)

Para la eleccion de un desinfectante idéneo contra el COVID-19 se debe tener en cuenta
la compatibilidad quimica con los materiales a desinfectar, puesto que pueden dafiarse.
A continuacion, se describe una tabla con algunos de los materiales que pueden hallarse
en una ambulancia y sus compatibilidades con algunos desinfectantes usados que
puede tomarse como referencia:

Tabla Nro 4
Hipoclorito de | Peroxido de Alcohol
. . L, Alcohol . .
Material sodio (menor a | hidrégeno etilico isopropilic
20%) 10% 0
Acero
inoxidable 304 C- Razonable B-Buena A-Excelente | B-Buena
Acero
inoxidable 316 C- Razonable B-Buena A-Excelente | B-Buena
Aluminio D- Malo A-Excelente B-Buena B-Buena
Donde:

A. Excelente: El material del componente es total o casi completamente inerte cuando
se usa con el producto quimico especificado.

B. Bueno: Efecto menor, ligera corrosion o decoloracion, hay un ligero ataque quimico
en el material del componente que podria crear una ligera corrosion o decoloracion.

C. Regular: Efecto moderado, no recomendado para uso continuo. El material del
componente es parcialmente atacado o atacado por la absorcién de la sustancia
quimica especificada. Puede ocurrir ablandamiento o pérdida de fuerza e
hinchazon.

D. Efecto severo: No recomendado para ningan uso. El material del componente no
tiene resistencia al ataque quimico por el quimico especificado a la concentracion y
temperatura especificadas y puede ocurrir dafio inmediato.

Importante: La informacion de esta tabla debe usarse solo como una guia en la
seleccion del desinfectante con una compatibilidad quimica adecuada. Antes de usar el
desinfectante, se debe probar el area a desinfectar con los productos quimicos
mencionados en esta tabla. Los comportamientos quimicos enumerados en esta tabla
se aplican a un periodo de exposicion de 48 horas.
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CONCLUSION

La ambulancia es un medio de transporte crucial para el traslado de pacientes sospechosos
o confirmados COVID-19, es importante que se realice la limpieza y desinfeccion, como
medida preventiva, para evitar el riesgo potencial para los servidores y usuarios. De acuerdo
a ello, hemos realizado una blsqueda en las principales websites de las instituciones de
salud del reino unido, Canada, Francia, OMS/OPS vy otros, encontrando que la mayoria
coincide en la limpieza inicial con agua y jabdn y posteriormente, realizar la desinfeccion con
hipoclorito de sodio en la concentracién de 0,1 a 0,5% vy finalmente, asegurar un buen
secado para evitar prontos deterioros de la superficie.

Asimismo, es necesario tener en consideracion que los productos a base de cloro (por
ejemplo: lejia y sus derivados) pueden ser irritantes y/o corrosivos en superficies metalicas
y no deben usarse extensamente en areas con poca ventilacion. Las superficies deben
limpiarse con agua limpia o etanol al 70% después de la desinfeccién con lejia.

Es importante resaltar, que esta revision es un documento orientativo en base a las
recomendaciones emitidas por diversas instituciones de salud en el mundo y, por lo tanto,
no reemplazarian a los procedimientos establecidos en cada institucion.

En caso se opte por usar esta informacién, sugerimos seguir las recomendaciones
disponibles en el anexo N°01 del presente documento.
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Recomendaciones

Basado en las recomendaciones de la OMS/OPS, CDC, EPA, asi como de instituciones
gubernamentales reconocidas.

LIMPIEZA

1.- La limpieza debe realizarse antes y después del traslado de los pacientes, seguido
de la desinfeccion.

2.- No debe usarse aire comprimido, ni agua a presion para limpiar las superficies y
recovecos de la ambulancia.

3.- Se debe asegurar la ventilacion, las puertas de la ambulancia deben permanecer
abiertas, en un érea especifico destinado para la limpieza y desinfeccion.

4.- Todas las superficies visibles de la ambulancia, asi como accesorios, pisos y
paredes, deben limpiarse y luego desinfectarse; comenzando por el techo del
vehiculo y bajando hasta el piso de manera sistematica, asi como de lo mas limpio
a lo méas contaminado.

5.- Limpiar primero a fondo las superficies con agua y jabon/jabéon liquido neutro o
detergente neutro, cepillando o restregando.

6.- Se debe Limpiar la camilla por arriba primero y luego por abajo, incluir los lados,
bordes y costuras. Utilizando jabon, agua y desinfectante en ese orden.

7.- Paralalimpieza del equipo electromédico, se deben de seguir las recomendaciones
especificas del fabricante, en caso que no existan, puede realizarse con un pafio
desechable o toalla de papel, humedecidos con aguay jabén pH neutro, dejar secar
completamente y luego desinfectar. No puede ingresar liquido a los equipos.

DESINFECCION

1.- Se debe ldentificar un desinfectante que cumpla con los requisitos de eficacia y
gue esté aprobado por la EPA como se documenta en la “lista N”, para usarse en
un proceso de desinfeccidon que destruya, el COVID 19, y otros virus y bacterias.

2.- El uso de hipoclorito de sodio al 0.1% o0 0.5% es eficaz contra SARS-CoV-2. Sin
embargo, cuando en las superficies hay grandes derrames de sangre o liquidos
corporales (es decir, mas de unos 10 mL) se recomienda una concentracion de
0,5% (5000 ppm).

3.- Es necesario tomar en cuenta la preparacién de la concentracion del hipoclorito de
sodio, puesto que, comercialmente suelen presentar una concentracion de 5% o
mas, por ello se debe realizar el ajuste de concentracion respectivo.

4.- Una vez que la camilla este limpia, debe desinfectarse, los accesorios metalicos se
deben limpiar con un anticorrosivo y todas las partes metalicas deben quedar bien
secas.

5.- El equipo de monitorizacion debe descontaminarse con un detergente y un
desinfectante no corrosivo (p. Ej., Alcohol isopropilico al 70%) entre pacientes.

6.- En cuanto al instrumental se debe establecer de acuerdo a las normas de lavado y
descontaminacion de instrumental.

7.- Para la desinfeccion del equipo electromédico, se puede utilizar alcohol al 70%,
teniendo cuidado impidiendo el ingreso de liquidos en los equipos. No utilizar
productos abrasivos ni cepillos duros.

8.- No recomendamos el uso de o0zono para desinfeccién de ambulancias.

SEGURIDAD DE LOS DESINFECTANTES

1.- Se recomienda leer y seguir las instrucciones que figuran en la etiqueta del
producto para garantizar un uso seguro y eficaz de los productos empleados en la
preparacion de soluciones para desinfeccion.

2.- los productos a base de cloro (por ejemplo: lejia y otros) pueden ser irritantes y no
deben usarse extensamente en areas con poca ventilacion. Asimismo, la mezcla
de lejia con etanol u otros productos de limpieza pueden formar subproductos
dafinos. La lejia deja una pelicula después del secado y puede causar corrosion
en las superficies metalicas. Las superficies deben limpiarse con agua limpia o
etanol al 70% después de la desinfeccion con lejia.
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3.-

B

o

Para disminuir la corrosion de los materiales y/o equipos de la ambulancia, el
desinfectante debe ser probado en modelos de superficies porosas y no porosas
(monitores, equipo material de triaje, superficies como tela, metal como el aluminio
y/o acero, superficies de trabajo, dispositivos de sujecion, electrénicos, sistemas
de oxigeno, etc.) y respecto al efecto que tendra sobre la superficie de los
materiales e infraestructura, debe valorarse el dafio a corto o a largo plazo.

Se debe prestar atencién a las superficies de aluminio. Si se deja una solucion
desinfectante corrosiva sobre la superficie de aluminio no anodizado durante
periodos prolongados puede causar picaduras que arruinan la apariencia de la
superficie. Ademas, la solucién no se puede utilizar en una superficie de aluminio
(no anodizado) mas de unas pocas veces hasta que se puedan producir dafios, sin
importar la cantidad suficiente de limpiezas realizadas.

Otro agente desinfectante menos corrosivo es el alcohol etilico y propilico. Es
posible reducir la infeccién por coronavirus en 4 logio 0 mas, usando etanol (78 a
95%) o 2-propanol (70 a 100%) en superficies con material suspendido. También
es posible emplear concentraciones mas bajas de alcohol etilico (62 a 71%), con
exposicion de 1 min, para eliminar el coronavirus, siendo seguro y efectivo.

Para la eleccion de un desinfectante idéneo contra el COVID-19 se debe tener en
cuenta la compatibilidad quimica con los materiales a desinfectar, para disminuir
los dafios en los materiales y preservar en la medida de lo posible su tiempo de
vida (til.
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ANEXO 2
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TABLA N° 1 Desinfectantes contra el SARS-CoV-2

Agenciade proteccién ambiental de los estados unidos (EPA): Lista N: desinfectantes
para usar contra sars-cov-2. (16)

La EPA, ha enumerado cientos de desinfectantes para usar contra el SARS-CoV-2 y otros
patégenos, aqui encontraremos solo una parte de un listado de cientos de desinfectantes,
el listado completo lo encontramos en el siguiente link brindado en la fuente del cuadro.
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Fuente: EPA, Lista N: desinfectantes para usar contra sars-cov-2.

https://espanol.epa.gov/sites/default/files/2020-05/documents/ 052120_spanish_
spanish_list_n.pdf?Versionld=B.JmtNJuRvXYeEqfyDBuul1lyQIS7MpOV

x0483_
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TABLA N° 2 “Desinfectantes para superficies duras (COVID-19”

Servicio de Salud de Canada (1,2)

Se ha enumerado cientos de desinfectantes para usar contra el SARS-CoV-2 y otros
patdégenos, aqui encontraremos solo una parte de un listado de cientos de desinfectantes,

el listado completo lo encontramos en el siguiente link brindado en la fuente del cuadro.

Reclamacion

Numero de directa
identificacion Forma de contra el
de ladroga Nombre del producto Ingredientes activos) producto SARS-CoV-2 Areas de uso
(Din) |1 ¥ 4|+ Empresa 1|4 1+ 1|+ (covip) [#]+ aprobadas 1|4
02515415 Saocna Laboratoire M2 Timol Solucion Directo Doméstico, Industrial,
Inc. Hospitalario, Locales
de Alimentos, Granero
02465671 Toallitas germicidas The Clorox Hipoclorito de sodio Limpiar Directo Industrial, Hospital,
con lejia Clorox Company Of Locales de Alimentos,
Healthcare Canada Ltd. Granero
02494019 Clorexpro Clorox The Clorox Hipoclorito de sedio Rociar; Directo Doméstico, Industrial,
Clean-Up Disinfecting Company Of Solucidn Hospitalario, Locales
Bleach Cleaner Canada Ltd. de Alimentos, Granero
02494663 Limpiador The Clorox Hipoclorito de sodio Rociar; Spray Directo Domeéstico, Industrial,
desinfectante Company Of electrostatico Hospitalario, Locales
antiesporas Clorox Canada Ltd. de Alimentos
Healthcare
02469278 Limpiador The Clorox Hipoclorito de sodio Rociar Directo Domeéstico, Industrial,
desinfectante Company Of Hospitalario, Locales
germicida Clorox Canada Ltd. de Alimentos, Granero
Healthcare
02459744 Desinfectante The Clorox Hipoclorito de sodio Rociar Directo Industrial, Hospital,
limpiador Fuzion de Company Of Locales de Alimentos,
Clorex Health Care Canada Ltd. Granero
02483750 Blanqueador The Clorox Hipoclorito de sodio Solucidon Directo Doméstico, Industrial,
germicida Cloroxpro Company Of Hospitalario, Locales
Clorox Canada Ltd. de Alimentos, Granero
02488655 Blanqueador The Clorox Hipeclorito de sedio Solucidn Directo Domeéstico, Industrial,
Desinfectante Clorox Company Of Hospitalario, Locales
Performance Canada Ltd. de Alimentos, Granero
02488530 Blanqueador The Clorox Hipoclorito de sodio Solucion Directo Doméstico, Industrial,
concentrado Company Of Hospitalario, Locales
desinfectante Clorox Canada Ltd. de Alimentos, Granero

Fuente: Canada H. Hard-surface disinfectants and hand sanitizers (COVID-19): List of
disinfectants with evidence for use against COVID-19. https://www.canada.ca/en/health-
canada/services/drugs-health-products/disinfectants/covid-19/list.html#tbl1
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TABLA NRO 3

Productos Viricidas Autorizados en Espafia. Publicado el 25.06.2021 (3)

El gobierno de Espafia, emitié la recomendacién de desinfectar las superficies para detener
la transmision del virus entre personas; Por ello, se muestra una “lista” de productos viricidas
autorizados y registrados en Espafia que han demostrado eficacia frente al virus atendiendo
alanorma UNE-EN 14476. En la tabla encontraremos solo una parte de un listado de cientos
de desinfectantes, el listado completo lo encontramos en el siguiente link brindado en la

fuente del cuadro.

Nombre Comercial

Niimero de
Registro

Sustancia Activa

Usuario

Farma de aplicacion

Registro
Nacional/Eurapeo

de  personas,  cumpliéndose
posteriormente el plao  de
seguridad de 4 horas.

BIOQUELL HPY-AQ

17-20/40/90-08737

Peroxido de hidrogeno:
35.85%

- Personal profesional
especializado.

. Desinfeccion aérea, aplicar el
producto puro con sistema de
vaporizacion automatizado.

Nacional

MEDIPAL CHLORINE
DISINFECTANT WIPES

19-20/90-09855

Hipoclarito sodico (clora
activo): 0.5%

- Personal profesional

' Desinfeccion de  contacto:
superficies mediante  frotamiento
ton las toallitas impregnadas,
respetanda los tiempos de contacto.

Nacional

ALCOLAC PLUS

20-20/40/90-10352

Etanol: 75%

- Pliblico en general.

' desinfeccion de contacto:
superficies mediante pulverizacion
ton pulverizador de gatillo con el
producto puro respetando  los
tiempos de contacto

' desinfeccion de contacto en
tejidos: mediante pulverizacion con
pulverizador de gatillo con el
producto puro; dejar actuar el
producto, respetando los tiempos de
tontacto

- Personal profesional.

' desinfeccion de contacto:
superficies por pulverizacion con

Nacional

pulverizador de gatillo, inmersion,

Fuente:

Productos

Viricidas

Autorizados en
https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/docu
mentos/Listado_viricidas.pdf

Espafia.
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TABLA NRO 4

ISM. Tabla de compatibilidad quimica (34)

Para la eleccion de un desinfectante idoneo contra el COVID-19 se debe tener en cuenta la
compatibilidad quimica con los materiales a desinfectar, puesto que pueden dafarse.

En la tabla encontramos algunos de los materiales que pueden hallarse en una ambulancia
y sus compatibilidades con algunos desinfectantes usados que puede tomarse como

referencia:
Hipoclorito de | Peroxido de Alcohol
. . L Alcohol . L

Material sodio (menor a | hidrégeno etilico isopropilic
20%) 10% 0

Acer.o C- Razonable B-Buena A-Excelente | B-Buena

inoxidable 304

Acerlo C- Razonable B-Buena A-Excelente | B-Buena

inoxidable 316

Aluminio D- Malo A-Excelente B-Buena B-Buena

A. Excelente: El material del componente es total o casi completamente inerte cuando

B.

se usa con el producto quimico especificado.

Bueno: Efecto menor, ligera corrosion o decoloracién, hay un ligero ataque quimico
en el material del componente que podria crear una ligera corrosion o decoloracion.
Regular: Efecto moderado, no recomendado para uso continuo. ElI material del
componente es parcialmente atacado o atacado por la absorcién de la sustancia
quimica especificada. Puede ocurrir ablandamiento o pérdida de fuerza e
hinchazon.

Efecto severo: No recomendado para ningln uso. El material del componente no
tiene resistencia al ataque quimico por el quimico especificado a la concentracién y
temperatura especificadas y puede ocurrir dafio inmediato.
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