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N95 KN95
Requisito L FFP2 L P2 (_ASINZ Korea15t Class JMHLW-
1 (NIOSH (EN149:2001) (GB2626 1716:2012) i Notification
42CFR84) 2006) ( - 2017-64) 214, 2018)
!Eﬂca_cia de Requisito = 95% =94% = 95% =94% =04% = 95%
flllrr:;gza?e\ Agente de NaCl NaCl y aceite NaCl NaCl NaCl y aceite NaCl
fitrante ensayo de parafina de parafina
Caudalde | g5|/min 95 /min 85 Umin 95 Vmin 95 /min 85 Umin
ensayo
Fuga total Requisito N/A < 8% (media < 8% (media <8% < 8% (media aritmética) Fuga hacia el
_ haciael | Ensayo aritmética) aritmética) (individual y interior medida e
interior (TIL) realizado media incluida en las
con aritmética) instrucciones de
personas de SO
ensayo
Resistenciaa | Requisito | <343pa <70Pa(a <350 Pa <70Pa(a30 <70Pa (a 30 limin) <70 Pa (c/valvula)
la inhalacion 30 Umin) limin) <240Pa(a95Umin) | <50Pa(sivalwla)
- rr):mg]a <240Pa(a % <240Pa(a95
calda de If'min) I/min)
presion <500
Pa (a9
/min con
obstrucci
on)
Caudal de ) ) ) ) o )
ensayo 851/min Varios 85 I/min Varios Varios (véase 40 I/min
(véase (véase arriba)
arriba) arriba)
Resistenciaa | Requisito | <245Pa <300 Pa <250 Pa <120 Pa <300Pa <70Pa (c/vélvula)
la exhalacion < 50 Pa (s/valvula)
~ Mmaxima Caudal de i i i i ; i
caida de 851/min 160 /min 85I1/min 85 I/min 160 I/min 40 I/min
presion ensayo
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PUESTA Y RETIRADA DEL EPI

COVID19

para Profesionales Sanitarios, en el mane jo de casos sospechosos y confirmados
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* www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov-China/documentos.htm

** www.issuu.com/leandro_hdz/docs/bibliografia_epi_covid19
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% Coloplast

Proteccion de la piel debajo de mascarillas
y gafas protectoras (EPIs)

El reciente brote de COVID-19 esta ejerciendo una gran
presion sobre el personal sanitario en todo el mundo.

Para protegerse de las infecciones, los profesionales
de la salud estdn tomando precauciones adicionales,
usando mdscaras y gafas protectoras para tratar a los
pacientes. Estos equipos, aunque son una medida de
seguridad importante, pueden provocar lesiones por
presion y molestias con el uso prolongado'~.

La investigacion ha demostrado que los hidrocoloides
pueden usarse para proteger la piel en riesgo y prevenir
este tipo de lesiones®*.

Coloplast pone a disposicion esta guia para ayudar
a los sanitarios a cortar y colocar los apésitos para
este fin.

Recomendaciones de corte para uso de apdsitos en zonas
de roce o friccion:

Cémo colocar los apésitos indicados para proteccion frente a EPIs
Asegurese de que la piel estd completamente seca antes de aplicar el producto

Guia de corte para apositos de proteccion

frente a dispositivos médicos

« Recorte por la linea de puntos

« Este patrén de piezas servird para marcar y recortar el aposito protector

- Utilice la técnica aséptica para el manejo y aplicacion

- Colocacién: aplique el producto de manera aséptica en las zonas con
riesgo de mayor friccion

« Retirada del apésito: el aposito debe retirarse estirdndolo desde los
bordes de forma horizontal para despegarlo mds fdcilmente
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Apésitos recomendados para proteccién frente a EPls:

El apésito hidrocoloide de Coloplast estd indicado para la proteccion frente a dispositivos meédicos®.

Referenclas: 1. Otero et al, 2017. Preventing fadial pressure ulcers in patients under norHnvasive mechanical venitilation. joumnal of Wound
Can Vd 26,n0.3. 2. EIQLK E[ CZL 2010. Medcal device related pressure ulcers in hospitalized patients. Intemational Wound Journal, vol.7, nu

feng, 2008. The: Grective Teatment in renuung pressLre Licers for norHnvasive ventlation patients. Intensive and Critical Care
Rl VoL 2 4. Bk ct 2088 The preventhe rocoloid dressngs on N asal Brkige Fressre Ulceraton n Acute Hon
Invasive ventilation. The Ulster Medical Journal Vol. 88, no. 1. 5 IFU Comfeel Plus Transparent.

fos de

Comfeel Plus Trorsparent se puede cortar y aplica friccién en la piel ol
gretzccion Sin emborgo, ol 52 recomienda Eroactvarmenia corax Comed s Transparcnt depiio o s Creurancios copeciales coumadas por  rote

wp Coloplast
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AGHO a ti y al paciente

‘\ Porque nos IMPORTAS,queremos
que estes aiin mas PROTEGIDO...

Recomendaciones para la Prevencion de LPP
Secundarias a Elementos de Proteccion Personal (EPP)

Lava tu cara con agua Seca muy bien tu piel Aplica 1 gota de Linoveraenfas  Mientras esperas que Fmovera ¢ Mejora la adherenda aplicando
yjabén neutro zonasque estarin bajolos PP asorba, recortaelapdsito Protector (uténeo

Askina Dressil al tamafio (ver foto) - Ackina Barrier Film
Ajustar bien el apdsitoalapiel  ColocarEPP deacuerdoalas  Verifica el comectosellado del  Guarda el apdsito de manera
¥ evitar tensidn excesiva. instrucciones. EPP sobre el apdsito y piel aséptica paravolver autilizarlo  y el apdsito.

enel siguiente tumo Higiene conagua y jabdn neutroy
apliar Linovera o crema hidratante.

B/BRAUN

SHARING EXPERTISE https://www.bbraun.cl/es.html

B/BRAUN

SHARING EXPERTISE

PREVENCION DE ULCERAS POR PRESION

RELACIONADAS CON EL USO DE EPI

APLICA ACIDOS GRASOS HIPEROXIGENADOS EN TODAS
LAS ZONAS SOMETIDAS A PRESION/FRICCION UNA HORA ‘&
ANTES E INMEDIATAMENTE DESPUES DEL USO DE EPI

ZONAS DE PRINCIPAL PRESION/FRICCION

Zona retroposterior

Frente 1
de las orejas

Puente nasal

UTILIZA APOSITOS DE ESPUMA DE POLIURETANO RECORTABLES
ADHERENTES CON SILICONA EN LAS PRINCIPALS ZONAS DE
PRESION/FRICCION, RECONTANDOLOS SEGUN LA ZONA A APLICAR

VERIFICA EL CORRECTO SELLADO DEL EPI

ES IMPORTANTE MANTENER UNA CORRECTA
HIDRATACION Y ALIMENTACION

Bibliografia:

1.ANes, P; Moura, A ; Vaz A Ferreira, A ; Malcato, E.; Mota, F-; Afonso, G.; Ramos, P:; Dias, V.; Homem.Silva, P. PREPI | COVIDIS. PRevengZo de lesdes cutaneas causadas pelos Equipamentos de Protegao Individual
(Mascaras faciais, respiradores, viseiras e oculos de protego). Journal of Tissue Healing and Regeneration 2020. Suplemento da edig3o Outubro/Margo XV.

2 Otero, D. P. Dominguez, D. V., Fernéndez. L H., Magarifio. A_S.. Gonzalez. V. J. Kiepzing, 1. V. G.. & Montesinos, 1 V. B (2017). Preventing facial pressure uicers in patients under non-invasive mechanical
ventilation: A randomised control trial. Journal of Wound Care. 26(3). 128-136. doi org/10.12968/jowc 2017.26 3128
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Si necesidad de reutilizacion de mascarilla FFP (o similar)

14 de marzo de 2020

,, S Fz ~ Disponible en:

https://elautoclave.files.wordpress.com/2020/03/sf2h-mascaras.pdf

Risgue infectie

Société frangalse
d’Hygiene Hospitaliere

Las mascarillas son EPIs de uso unico,
sin embargo, hay que tener en cuenta

situacion epidémica y disponibilidad de las mismas


https://elautoclave.files.wordpress.com/2020/03/sf2h-mascaras.pdf

X X X
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Si necesidad de reutilizacion de mascarilla FFP (o similar)

Desechar tras uso con generacion de aerosoles.
Desechar si contaminados con sangre, secreciones o fluidos corporales.
Desechar tras contacto cercano con usuari@s en aislamiento de contacto.

Considerar usar protector limpiable sobre mascarilla u otras protecciones.
Guardarla en recipiente individual, limpio y transpirable, identificando su usuari@.
Desechar o limpiar dichos recipientes regularmente.

Lavarse manos con agua y jabon o desinfectante alcoholico antes y después de
tocar o ajustar la mascarilla.

Evitar tocar el interior de la mascarilla. Si contacto inadvertido con su interior,
desecharla y adecuada higiene de manos.

Usar guantes limpios (no estériles) al ponerse mascarilla usada y verificar sello del
usuario. Desechar guantes tras su puesta y realizar ajustes necesarios para buen
sellado.

Centers for Disease Control and Prevention. The National Institute for Occupational Safety and Health (NIOSH).
Recommended Guidance for Extended Use and Limited Reuse of N95 Filtering Facepiece Respirators in

Healthcare Settings. Disponible en: https://www.cdc.gov/niosh/topics/hcwcontrols/recommendedguidanceextuse.html



https://www.cdc.gov/niosh/topics/hcwcontrols/recommendedguidanceextuse.html
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Ojo con las mascarillas caseras

Las tasas de todos Ilos
resultados de infeccion
fueron mas altas en el jessssss
brazo de la mascara de tela [SHEES
de algodén (RR) = 13.00, | e
del 95%: 1.69 a 100.07 en
comparacion con N95 o
practica habitual.

Intervencion: durante 4 semanas BM) Open A cluster randomised trial of cloth
1. N95: dos/turno de 8 h masks compared with medical masks

in healthcare workers
2. Mascara algodon: 5 mascaras en Doi:10.1136/bmjopen-2014-006577
C Raina Macintyre,' Holly Seale," Tham Chi Dung.® Nguyen Tran Hien,®
tota | pa ra q ue Iava ran y rotaran Phan Thi Mga,” Abrar Ahmad Chughtai,’ Bayzidur Rahman,' Dominic E Dwyer,”

Cuanyi Wang®
3. Practica habitual: libre uso
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No Mask Surgical Mask N95 Mask No Mask Surgical Mask

édonde nos situamos para realizar los cuidados?
OPEN @ ACCESS Freely available online @° PLOS |oxe

Exhaled Air Dispersion during Coughing with and
without Wearing a Surgical or N95 Mask

David S. Hui'*?*, Benny K. Chow??, Leo Chu®, Susanna S. Ng', Nelson Lee'?, Tony Gin®%,
Matthew T. V. Chan®
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Dispersion de gotas con canulas de alto flujo

Mesa

Distancias de dispersion de gotas durante la tos simulada 1 /4" kkkk o
N

Participe Distancia sin HFNC (m) Distancia con HFNC (m)§ Diferdncia en distancia (m)

Hembra, 159 cm, 46 kg. 1.03 1,53 0,50 .

Macho, 171 em, 76 kg. 2,33 3.17 0,84 ‘

Macho, 171 cm, 79 kg.  3.90 4.50 0,60

Macho, 170 cm, 70 kg. 2,43 241 -0.02

Hembra, 161 ci, 71 g el —an

( Valores medios (DE) 2,48 (1,03) 2,91 (1,09)

2y en direccion lateral? 62 cm

Can J Anesth/J Can Anesth I \ ")
https:/doi.org/10.1007/512630-020-01634-3 ; ' Ci":)eé;l:éir

CORRESPONDENCE

Hui DS, Chow BK, Lo T, et al. Dispersion de aire
exhalado durante la terapia de canula nasal de The impact of high-flow nasal cannula (HFNC) on coughing

distance: implications on its use during the novel coronavirus

alto flujo versus CPAP a través de diferentes disease outbreak
mésca ras. Eur Respir J 2019 Ne-Hooi Will Loh, MBBS - Yanni Tan, MBBS - Juvel Taculod, BSRT -

Billy Gorospe, BSRT - Analine S. Teope, BSN - Jyoti Somani, MD -

Doi: 10.1183 / 13993003.02339-2018 i Yons T s
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Y coOomo nos protegemos (y al entorno)

Sin cabina de proteccion Con cabina de proteccion

The NEW ENGLAND JOURNAL of MEDICINE

CORRESPONDENCE

Barrier Enclosure during Endotracheal Intubation




FORMACION g e
v DOCENC'A ;g;:nia Toracica




FORMACION g e
V DOCENC'A zé:;gla Toricica

Pantallas y soluciones de ingenieria
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Pantallas y soluciones de ingenieria
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Y coOomo nos protegemos (y al entorno)

Disponemos de multiples filtros (F)
e intercambiadores de Calor-Humedad con Filtro (HMEF)

NUNCA USAR
“NARIZ” SIN FILTRO (HME)

GRUPO MULTIDISCIPLINARIO ESPANOL DE EXPERTOS EN TERAPIAS RESPIRATORIAS NO INVASIVAS -VMNI-CR GRUPO- g
Disponible en: https://www.semes.org/wp-content/uploads/2020/03/19.-Ap%C3%A9ndice-VMNI-CR-Covid-19-Marzo-2020.pdf



https://www.semes.org/wp-content/uploads/2020/03/19.-Ap%C3%A9ndice-VMNI-CR-Covid-19-Marzo-2020.pdf
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Y coOomo nos protegemos (y al entorno)

CPAP Bosussignac

Codo Sin Valvula
Anti-asfixia Anillo Regulador
FiO,

Vavula de
Boussignac

100

Flo-Guard Breathing Fit®

I

Filtro

Reductor de Ruido

Interfase

GRUPO MULTIDISCIPLINARIO ESPANOL DE EXPERTOS EN TERAPIAS RESPIRATORIAS NO INVASIVAS -VMNI-CR GRUPO- ~EE
Disponible en: https://www.semes.org/wp-content/uploads/2020/03/19.-Ap%C3%A9ndice-VMNI-CR-Covid-19-Marzo-2020.pdf



https://www.semes.org/wp-content/uploads/2020/03/19.-Ap%C3%A9ndice-VMNI-CR-Covid-19-Marzo-2020.pdf
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Y coOomo nos protegemos (y al entorno)

Doble rama volumétrico

Opcional Interfase Codo
Azul
e Sistema
®
. [
Motriz |
H
02
&
%
5 d
2
2
a
Recomendado Obligatorio
GRUPO MULTIDISCIPLINARIO ESPANOL DE EXPERTOS EN TERAPIAS RESPIRATORIAS NO INVASIVAS -VMNI-CR GRUPO- g
Disponible en: https://www.semes.org/wp-content/uploads/2020/03/19.-Ap%C3%A9ndice-VMNI-CR-Covid-19-Marzo-2020.pdf



https://www.semes.org/wp-content/uploads/2020/03/19.-Ap%C3%A9ndice-VMNI-CR-Covid-19-Marzo-2020.pdf

FORMACION @ S
v DOCENC'A ;g;:nia Toracica

Y coOomo nos protegemos (y al entorno)

Doble rama baromeétrico

Obligatorio Interfase Codo
Azul

Sistema
Motriz
Turbina

Aire ambiente

®

s
st B Py s

02 presurizado

i BUMIEIE PrenD-oy

B

s @
—
|:':.

Recomendado

GRUPO MULTIDISCIPLINARIO ESPANOL DE EXPERTOS EN TERAPIAS RESPIRATORIAS NO INVASIVAS -VMNI-CR GRUPO- ~EE
Disponible en: https://www.semes.org/wp-content/uploads/2020/03/19.-Ap%C3%A9ndice-VMNI-CR-Covid-19-Marzo-2020.pdf



https://www.semes.org/wp-content/uploads/2020/03/19.-Ap%C3%A9ndice-VMNI-CR-Covid-19-Marzo-2020.pdf

Y coOomo nos protegemos (y al entorno)
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Aire ambiente

02 presurizado

|
Y,

Sistema
Motriz
Turbina

——en @

Vavula espiratoria |\
N

Interfase Codo
Azul

0 BB PNy

@
L .
S
\A&
,\ Recomendado

Aire ambiente

Sistema
Motriz
Turbina

®

e

Doble rama baromeétrico

Vavula espiratoria

Interfase Codo
Azul

1
v

—

Obligatorio

GRUPO MULTIDISCIPLINARIO ESPANOL DE EXPERTOS EN TERAPIAS RESPIRATORIAS NO INVASIVAS -VMNI-CR GRUPO-

Disponible en: https://www.semes.org/wp-content/uploads/2020/03/19.-Ap%C3%A9ndice-VMNI-CR-Covid-19-Marzo-2020.pdf



https://www.semes.org/wp-content/uploads/2020/03/19.-Ap%C3%A9ndice-VMNI-CR-Covid-19-Marzo-2020.pdf

Y coOomo nos protegemos (y al entorno)
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Codo Azul Sin
Valvula
Anti-asfixia

i

.=
il

Flo-Guard Breathing Filter

Filtro

Interfase T

Fuente de Gas
Presurizado

L

Y si necesitamos
NEBULIZACION

Conexion a Circuito. Rama simple/doble o
Sistemas de CPAP

GRUPO MULTIDISCIPLINARIO ESPANOL DE EXPERTOS EN TERAPIAS RESPIRATORIAS NO INVASIVAS -VMNI-CR GRUPO-

Disponible en: https://www.semes.org/wp-content/uploads/2020/03/19.-Ap%C3%A9ndice-VMNI-CR-Covid-19-Marzo-2020.pdf %



https://www.semes.org/wp-content/uploads/2020/03/19.-Ap%C3%A9ndice-VMNI-CR-Covid-19-Marzo-2020.pdf
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Y coOomo nos protegemos (y al entorno)

Y si necesitamos

Aerogen" Pro-X Controller N E B U LI ZAC I é N

Codo Azul Sin Valvula o
Anti-asfixia
¢ Existe la opcion de 30 minutos y en
-
[ ) modo continuo
Aerogen® Solo s * 45 minutos de duracion de la bateri;
* Se conecta con facilidad 'm‘-
/ HAarogen Priv) a los soportes hospitalarios : N ’
— j N . 5
/h ) .
[ :
: >
ad A 2
(n =28 7 {1}
| L '
- Aerogen” USB Controller
; o, g - L Sl 3
1 ¢ (ConectorenT H * Existe la opcion de 30 minutos

haya en cualquier equipo meédico el
= con marcas de aprobacion CE ME
5
v ] (no se incluyen los EE.UV)° Cumple |
= norma 60601

> ‘ I -
. y 6 horas
ot * Puede operarse desde los puertos U
Filtrg —s—— v
-

' . NIVO genera particulas de 3,4um
e s, Aerogen OnQTM/controlador Pro-X
Tecnologia de malla vibratoria sin

desconectar (circuito cerrado)

GRUPO MULTIDISCIPLINARIO ESPANOL DE EXPERTOS EN TERAPIAS RESPIRATORIAS NO INVASIVAS -VMNI-CR GRUPO- ~EE
Disponible en: https://www.semes.org/wp-content/uploads/2020/03/19.-Ap%C3%A9ndice-VMNI-CR-Covid-19-Marzo-2020.pdf



https://www.semes.org/wp-content/uploads/2020/03/19.-Ap%C3%A9ndice-VMNI-CR-Covid-19-Marzo-2020.pdf
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Medios de fortuna

Fotos cedidas por David Diaz Pérez
Coordinador Area Enfermeria SEPAR
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Cuanto dura en superficies inertes

g Plastic:
\ 5 days .
Aluminum:
2-8 hours

Available online at www.sciencedirect.com

Journal of Hospital Infection - BT
pirsdety Paper:
urnal homepage: www.elsevier.com/locate/jhin 4-5 Surgica'
Review days Gloves:

. . . . 8 hours
Persistence of coronaviruses on inanimate surfaces and
their inactivation with biocidal agents

G. Kampf®*, D. Todt"”, S. Pfaender”, E. Steinmann”

Steel:

Los coronavirus humanos pueden Glase: 48 howrs

permanecer en superficies inanimadas ddays
hasta 9 dias.

F~

Wood: 4 days

Se espera efecto similar en el SARS-CoV-2
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Como desinfectamos el entorno/instrumental

Inactivation of coronaviruses by different types of biocidal agents in carrier tests o
Biocidal agent Concentration Virus Strain / isolate Volume / material Organic Exposure Reduction of Reference %:
load time viral ,g

infectivity :;"

(logs) g

Ethanol 71% TGEV Unknown 50 pl / stainless steel None 1 min 3.5 [39] :
71% MHV Unknown 50 pul / stainless steel None 1 min 2.0 [39] o

70% TGEV Unknown 50 pl / stainless steel None 1 min 3.2 [39] g

70% MHV Unknown 50 ul / stainless steel None 1 min 3.9 [39] 3

70% HCoV Strain 229E 20 pl / stainless steel 5% serum 1 min > 3.0 [40] o

62% TGEV Unknown 50 pl / stainless steel None 1 min 4.0 [39] ;:"

62% MHV Unknown 50 pl / stainless steel None 1 min 2.7 [39] 2

Benzalkoniumchloride 0.04% HCoV Strain 229E 20 pl / stainless steel 5% serum 1 min < 3.0 [40] E
Sodium hypochlorite 0.5% HCoV Strain 229E 20 pl / stainless steel 5% serum 1 min > 3.0 [40] 2
0.1% HCoV Strain 229E 20 pl / stainless steel 5% serum 1 min > 3.0 [40] é:

0.06% TGEV Unknown 50 pl / stainless steel None 1 min 0.4 [39] 3

0.06% MHV Unknown 50 pl / stainless steel None 1 min 0.6 [39] g'

0.01% HCoV Strain 229E 20 pl / stainless steel 5% serum 1 min < 3.0 [40] -

Glutardialdehyde 2% HCoV Strain 229E 20 pl / stainless steel 5% serum 1 min > 3.0 [40] e
Ortho-phtalaldehyde 0.55% TGEV Unknown 50 pl / stainless steel None 1 min 2.3 [39] g
0.55% MHV Unknown 50 pul / stainless steel None 1 min 1.7 [39] N

Hydrogen peroxide Vapor of unknown TGEV Purdue strain 20 pl / stainless steel None 2-3h 4.9-5.3" [41] :
concentration type 1 &

TGEV = transmissible gastroenteritis virus; MHV = mouse hepatitis virus; HCoV = human coronavirus; *depending on the volume of injected hydrogen peroxide. ‘g

Infection prevention and control during health care when
novel coronavirus (nCoV) infection is suspected

Interim guidance
25 January 2020

‘% World Health
u Organization
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Qué alternativas podemos usar

El ozono es un agente limpiador,
desinfectante y desodorizante en un
sin-numero de aplicaciones.

Destaca su uso en hospitales para
descontaminar quiréfanos despuées
de la desinfeccion usual, se
hermetiza la sala y se aplica
neutralizando los patdogenos
remanentes.

Rev. Cub. Fis. 34, 70 (2017) PARA FiSICOS Y NO FiSICOS

OZONO, CONTAMINACION AMBIENTAL Y LA MEDICINA BASADA

EN EVIDENCIAS
OZONE, ENVIRONMENTAL POLLUTION AND THE EVIDENCE-BASED MEDICINE

A. GonzALEz-AR1As?TY FA. HorTA-RANGELP
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Profesionalidad

Infect Control Hosp Epidemiol. 2006 May;27(5):473-8. Epub 2006 Apr 26.

Cluster of cases of severe acute respiratory syndrome among Toronto healthcare workers after
implementation of infection control precautions: a case series.

Ofner-Agostini M1, Gravel D, McDonald LC, Lem M, Sarwal S, McGeer A, Green K, Vearncombe M, Roth V, Paton S, Loeb M, Simor A.

Es probable que haya multiples factores responsables de la

iInfeccion entre los profesionales sanitarios:

» Procedimientos de alto riesgo

» Uso inconsistente/Falta/Medios de fortuna como EPI
» Fatiga

» Falta de capacitacion

Aportacion personal:
No seguimiento de normas basicas de higiene
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GRACIAS POR VUESTRO TRABAJO

d/n

L

ORCID ID: 0000-0001-6896-2984
Y también en ResearchGate ;-)



http://orcid.org/0000-0001-6896-2984

