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Recomendaciones para el reprocesamiento
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Condiciones para un Sistema de Asequramiento de Calidad
documentado en la Central de Esterilizacion

Condiciones estructurales y
mecanicas definidas

Reglas basicas claras en la
Organizacion Interna

Secuencia de métodos de
operacion e instrucciones de
operacion definidos

Métodos de entrenamiento
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Ciclo de Reprocesamiento de instrumentos endoscopicos y sus

componentes
Utilizacion
Pre-limpieza después de
Qx Desecho seco/himedo

Organizaci

Pre raagl
sporte Tratamiento de

iInstrumentos nuevos Yy

\__ng /eparad 0S

Manual / Mecéanica
Limpieza / Desinfeccion /
Enjuague / Secado

Liberacion de lay,
carga esterilizad /
\, Inspeccidn visual para la

Etiquetado limpieza, cambios en la
Empacado superficie / dafios

Almacenamient
o (DIN ISO)
Suministro

- —

Cuidado = Lubricacion
Test Funccional

Eliminacién / Reparacion
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Medidas después de cada operacion @

Reglas Generales

= Desensamble de los instrumentos de CMI de acuerdo a las
recomendaciones del fabricante

= Disponer los desperdicios directamente después de la operacion

= Para prevenir infecciones: transportar los instrumentos
contaminados en cajas cerradas (RKI Guideline)

= Evitar largos periodos de espera antes del reprocesamiento, max.
4 -6 hrs.
(riesgo de corrosion debido a los residuos de sangre)

= Evitar aun pequefias cantidades de fluidos (p.e. NaCl) en
palanganas y/o espacios en los vastagos (riesgo de corrosion)

= Racks de almacenamiento especiales para instrumentos fragiles

% y/o dellcados néa prevenir danos durante el transporte
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Desensamble de los instrumentos

= Sies posible, desensamblar todos los instrumentos y los componentes
adicionales usados

= Sequir las instrucciones del fabricante

jaw insert

inner metal tube

outer ansulaton tube

o 1ogqle switeh
© rotation knod

© m™ovable handle component

Esto garantiza el reprocesamiento eficiente de todos los componentes.
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Poster de Desensamble- / Ensamble C22202 (Inglés)
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Este poster muestra en detalle como armar y desarmar los instrumentos monopolares AdTec:

Aesculap Endoscopic Technology
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Procedimiento de
Reprocesamiento para
Instrumentos CMI

Desinfeccion manual y limpieza
Desinfecciéon manual y limpieza combinada con tratamiento

ultrasénico

Limpieza y desinfecciéon mecanica

Nota:
Standares modernos indican que deberia ser
reprocesamiento mecanico
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Desinfeccion Manual y Limpieza
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Reprocesamiento Manual "sin" tratamiento ultrasonico

Prelimpieza si es posible, desensamble en Qx/desecho de productos
de uso unco

Transporte de desechos secos en cajas cerradas

Limpieza/Desinfeccion

Segquir instrucciones del fabricante (dosis/tiempo/temperatura) cuando

se usan soluciones desinfectantes combinadas (libres de aldehidos).

Abrir y/o desarmar instrumentos y ponerlos en la soluciéon. Todas las

superficies expuestas y agujeros de vastagos/instrumentos deben ser
cubiertos completamente por la solucion

Cuando el proceso de desinfeccion ha finalizado, limpiar a fondo los
instrumentos con agua corriente del grifo, usar cepillos de mediana
durezay/o cepillos redondeados para vastagos de instrumentos con
agujeros.
Inspeccion visual para residuos

Desinfeccidn

Una solucién combinada para limpiezay desinfeccion esta
recomendada /seguir las instrucciones del fabricante

Enjuague final con agua desmineralizada
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Secado con pafos que no liberen pelusas/aire comprimido de uso
medico

Cuidado = lubricacién de uniones, enganches, etc.

Prueba funcional de acuerdo a las instrucciones del fabricante

Empaque de acuerdo a las especificaciones

Documentacion de liberacidén antes de la esterilizacion
Esterilizacién de acuerdo a especificaciones
Documentacion de liberacién después de la esterilizacion

Nota:
El Reproceso Manual es necesario para instrumentos de succién, canulas,
Instrumentos CMI, si no existe una lavadora desinfectora especial
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Tratamiento Ultrasonico

Usar tratamiento ultrasonico de acuerdo a las recomendaciones
del fabricante del ultrasonido:

= Como un efectivo complemento electromecanico a la limpieza y
desinfeccion manual o mecanica

= Previo al reprocesamiento mecanico a fin de realizar una limpieza
previa a instrumentos con residuos de sangre incrustados

= Para limpieza basica e intensiva de instrumentos que todavia tienen
residuos de sangre incrustados después del reprocesamiento mecanico

2 El Tratamiento Ultrasonico no esta recomendado para

Opticas, cable de fibra de luz (ver manual de usuario...)
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Tratamiento Ultrasonico

Cubrir el depdsito durante la irradiacion (formacion de aerosol)

Cestas no deberian ser puestas directamente sobre |a base del
£ i\ deposito
A= Usar espaciadores/separadores de cestas

Tiempo de proceso 3 - 5 minutos [ 35 kHz

Temperatura de la solucion no debe exceder de 45°C [ 50°C
(coagulacion de la sangre, fijacion de las proteinas)
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Tratamiento Ultrasonico

= Después del tratamiento ultrasénico enjuague a fondo bajo agua
corriente (agua destilada) y limpie con un cepillo suave medio (el @
del cepillo debe corresponder al lumen de los agujeros de los tubos)

= Instrumentos con cavidades o lumenes deberian ser irrigados
internamente

= Ejecutar una seqgunda desinfeccion

= Enjuague final con agua desmineralizada o destilada para prevenir
corrosion o decoloracion

= Agua de grifo corriente debe ser usada solamente si no hay
disponibilidad de agua desmineralizada [ destilada

= Secado manual con un pafo libre de pelusa o con aire comprimido

No usar agentes de limpieza abrasivos o cepillos
metalicos ya que pueden causar dafio a la capa
pasiva protectora (entre otras cosas)!
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Limpieza y desinfeccion mecanica
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Diferentes lavadoras desinfectoras

= Cargarla segun especificaciones del fabricante
= Sequir las recomendaciones del fabricante

= Soluciones quimicas y programas de lavado y
desinfeccion deben ser ajustado de acuerdo a las
especificaciones del fabricante

Cuidado: Dejar enfriar los instrumentos a temperatura ambiente
después
del reprocesamiento mecanico, de otro modo hay riesgo
de abrasion de los metales

-> Daiio de corrosion por friccion

Ulises Miranda | Pruebas de Funcionamiento del Instrumental Laparoscopico | Page 16



B/BRAUN

SHARING EXPERTISE

Recomendaciones para el mantenimiento
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Chequeo visual de la limpieza

después de lalimpieza y desinfeccion manual y mecanica
Reglas Generales:
* sin residuos de sangre, proteinas u otra polucion biologica
» macroscopicamente
» realizada bajo lupa
> luces de trabajo de lupas con un aumento de 3 - 6 dioptrias

* Chequear particularmente
» corrugados
> estrias [ dientes
» uniones

» lumenes y agujeros de vainas libres de obstrucciones
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Inspeccion Visual [ resultado del chequeo

Resultado:
Instrumentos deben estar limpios, es decir
libres de residuos visibles

b

= Directriz Importante:

a Una desinfeccion y esterilizacion efectiva solamente
puede ser asegurada si los instrumentos estan
visualmente limpios
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Causas de dano habituales

Presiones Mecanicas

= Abrasion

= Pérdida de filos de tijeras, Agujas de Veress, puntas de trocares
Sobrecarga del instrumento durante la manipulacion

= Grietas en mandibulas de pinzas durante la cirugia

= Mandibula y aislamiento dafado cuando el instrumento se "desecha”
Tratamiento Ultrasonico

= Dafo de superficie (grietas, irreqularidades)
= Pérdida de tornillos

= Bodes filosos gastados

Friccion en los vastagos de los trocares
= Aislamiento dafiado

Ensamble incorrecto
= Hilos rodados
= Varillas dobladas
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Posibles danos posteriores

Por fuerzas térmicas o quimico — térmicas
e purificando y desinfectando plantas
® esterilizadores
Razones:
» material de aislamiento puede mutar
p.e. tubos se achican por absorcion de agua
disrupcion entre los diferentes materiales
Por fuerzas electro — térmicas
= Unidades de alta frecuencia
Razones:
» dosis altas
» recalentamiento de la punta de los instrumentos por corriente de alta densidad o
largo tiempo de activacion, dependiendo del tamafo de la punta del instrumento
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Requisitos de lubricantes para instrumentos de acero inoxidable

= Agente basico: Aceite de Parafina [ aceite blanco
= Debe cumplir con la farmacopea vigente

= Debe ser vapor-permeable [ esterilizable / biocompatible
(tejido-compatible)

= El uso de aceites de silicona para acero inoxidable no esta
recomendado porque las uniones se cubren de resina de silicona.
Esto puede resultar en una rigidez gradual de las uniones e impedir la
adecuada esterilizacion.

Cuidado:

= No usar aceite de parafina [ aceite blanco sobre productos de goma o
latex = hinchazdn de las superficies, afectando las propiedades
mecanicas. Para tales productos - excepto para elastomeros de
silicona - recomendamos aceite de silicona o spray.
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Lubricacion de instrumentos

Reglas Generales:

= Lubricar uniones, hilos y otras superficies articuladas planas y ensamblar los
instrumentos previo al chequeo de cualquier funcion

= Aplicar lubricante manualmente p.e. Sterilit® spray JG600 / gotas de aceite
JG598.

Proposito:

= Instrumentos con uniones y superficies articuladas planas deben
manipularse suavemente

y = Para evitar friccion entre las superficies metalicas
. = Para impedir corrosion por friccion
8
& ~
) /e‘) A
[ ,

;;ﬁ gy~
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Ensamblado de instrumentos antes de chequear su funcion

Reglas Generales:

Ensamblar los
Instrumentos antes de
chequear su funcion

Segquir las instrucciones
del fabricante para un
correcto ensamblado

No ejercer ninguna fuerza
innecesaria sobre el
instrumento durante el
ensamble, ya que esto
puede dafar su fino
mecanismo

Chequear los
instrumentos para un
correcto ensamble antes
de cada uso

- -
« 3

ensamblar las diferentes partes
del vastago

¢
T «

posicionar el aislante hasta la
punta del inserto mandibula

tirar hacia atras el anillo de
rotacion hasta que el anillo rojo
esté visible
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Inserte el vastago en el mango
agarre la punta del vastago, no
fije la parte movil del mango
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Chequeo de Funcion
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Prueba de Funcion de una pinza de agarre

Inspeccion Visual en:

= Simetria de las mandibulas

= Desgaste de perfiles de agarre de las superfici~  _

= Abrasion de estrias o dientes B
- . __=

= Dano del aislante L2

= Cualquier pérdida, doblado, ruptura, grie
desgaste o fractura de sus componentes
= Aesculap recomienda tela Interlock tipo Il
para chequear la fuerza de traccion.
Si las mandibulas son delicadas usar como material
de prueba papel tissue o0 espuma -

A Separar los instrumentos con defectos del estriado atraumatico
u otros dafnos.
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Material de prueba: tela Interlock

Tipo | Tipo Il
Cdédigo N° 300543802 Cdbdigo N° 300543803
(capa delgada) (capagruesa)
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Material de prueba: Espuma

C6digo N° TA005348
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Prueba de Funcion de una pinza (forceps) atraumatico (DeBakey)

Inspeccion Visual en:

= Simetria de las bocas

= Desgaste de perfiles de agarre de las

superficies

= Abrasion de estrias o dientes

= Dafio del aislante

= Cualquier pérdida, doblado, ruptura, grieta
desgaste o fractura de sus componentes

= Aesculap recomienda un chequeo visual

para verificar si las bocas estan doblada%
por ///
construccién o por dafio externo, usar —— —
el =
chequeo papel tissue

A Separar los instrumentos con defectos del estriado atraumatico
u otros dafnos.
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Prueba de Funcion de Tijeras CMI

Inspeccion Visual para:

* Simetria de las bocas
* Bordes cortantes intactos
¢ Aislante intacto

* Cualquier pérdida, doblado, ruptura, grieta, desgaste o fractura
de sus componentes

Prueba de Corte:

Material de Prueba
Segun DIN: no especificado

Segun Aesculap:
capa Unica de tela entrelazada tipo Il: 100 % algodon /

espesor del material: 130g/m?2,
se puede obtener via Aesculap por el No. 300 543 802

Material de prueba para tijeras bipolares: tela Interlock tipo I!
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Prueba de Funcion para tijeras CMI

Prueba de Corte:

- La prueba de corte debe ser realizada )
diagonalmente o en angulo recto a la direccion del tejido
/ - Llevar a cabo 3 cortes ininterrumpidos

Resultado:

» 2/3 del largo de la hoja (desde la punta hacia la unién del
tornillo) _ _
debe cortar el material de prueba suavemente, sin desgarratr.

* Los bordes cortantes deben eventualmente cortar sin girarse,

q' ‘ interferirse, tirar o empujar

S
_ eparar las tijeras danadas immediatamente!
Material de prueba

entrelazado (Interlock)
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Prueba de Corte para Tijeras

Prueba de Corte para Tijeras:
Tijeras deben cortar la capa de prueba en mas
del 80% de la longitud de sus bocas.
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Opticas
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cuerpo de la Optica
- estructura basica -

I

sistema de fibradptica para iluminacién

sistema optico / transmision de imagen
0 r e = o] —r T

Carcasa mecanica/ vastago / cuerpo principal
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Carcasa mecanica

Y}tmdo ocular de plastico onexiones soldadas con Tubo de vastago de
no conductivo laser a prueba de aire acero inoxidable
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Carcasa mecanica con iluminacion de fibra

Embudo de fibra parala
Concentracion de luz

u III

= i'Lh

fibra Optica de alta transmision
- fibras de gran angular
- Diametro: 0.03mm
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endoscopio completo
con sistema optico

Inig= e e | e | et e —| — | f——— . 4

I —— ——

i = P o [T
entilla ocular prismas objetivo
(amplificacion de imagen) (transmision de imagen) (captacion de imagen)
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Consejos para la (pre) limpieza manual

*. Si es posible immediatamente después de
cirugia

*- Opticas no deben ser limpiadas en ultrasonido
Todas las partes atornilladas deben ser removidas, para ser limpiadas por separado

No causar marcas en la superficie de la éptica con objetos duros cuando se limpia

No! [

ital Laparc




—

Problema zonat+—

Problema zona<

7

Problema zona 3

N
e

Problema zona 4

>
Problema zona5s,
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Debido a los componentes parcialmente delgados y delicadc
de un endoscopio (6ptica), hay fallas tipicas en ciertas areas

Las mas comunes son:

Problema zona 1:

- cubierta distal del lente

- Tubo del vastago y fibra optica
(luminacion)

- area del objetivo completa
Problema zona 2:

- Sistema optico completo
- Sistema de lentes y lentes varillas (rod
lenses)

Problema zona 3:

- Tubo del vastago en general (paredes
delgadas)
- Funcion del tubo en la parte principal

Problema zona 4:

- Conexion de la fibra de luz
-Lente intensificador de luz, - embudo

Problema zona 5:

- Cubierta proximal del lente
- Lentilla cénica
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Puntos de Chequeo

starker
Shaver
Schaden

Use su lupa

Dafios pueden ser:
- falla de fibra 6ptica

- bordes filosos del tubo externo ™ ctarker
~ T HF-
- dafos por puntas de shaver - 0T R

- dafios por AF
- lentes quebrados
- lentes perdidos

Feuchtigkeit
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Dafno:
- Simple suciedad del lente
distal

Causa:
- Limpieza insuficiente o mala
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Dafo:

- Fibra oOptica y cubierta dafiada

por puntas de

shaver/instrumentos

Causa:

- Contacto con puntas de shaver

- Contacto con instrumentos asperos
- Dafos por golpes
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Puntos de Chequeo

Aufnahmen_Okularseitig
durchfokusiert

Use su lupa

(aungue no es fécil.....) Schmutz
im optischen System

Dafnos pueden ser:

- rodlens rotos (uno 0 mas)

- humedad dentro de la optica

- particulas dentro del sistema 6ptic

7

Stablinsenbruch

Verklebung gelost
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Puntos de Chequeo

Schaftstauchung g

Use su lupa

Danos pueden ser: abgeknicktes
- vastago del tubo muestra Schaftie
deformacion mecanica
- doblado
- por flexiéon
- remachado
- rayaduras
irremovibles
- camisa del vastago esta
fuera de tolerancia
- calce del trocar es fallido
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Causa: Dafo:

- Endoscopio doblado - Vastago doblado o quebrado

- Endoscopio se cae sobre su punta - Torceduras en la camisa del vastago
- Extraccion o insercion errada de las - Punta distal aplastada

vainas de los instrumentos, especialmente (radio no atraumatico — PELIGRO -)
en endoscopios delgados (particularmente

critico estando conectada la camaray el

cable de fibra)

Ulises Miranda | Pruebas de Funcionamiento del Instrumental Laparoscopico | Page 44



B/BRAUN

SHARING EXPERTISE

Puntos de Chequeo

Use su lupa

Dafios pueden ser:
- recubrimiento de las partes con
fallas
- partes principales rayadas
- cono conector de la fibra con
fallas
- depodsitos sobre el cono
conector de la
fibra
- hilo (rosca) / tornillo con fallas
- conector del cable de fibra de luz
extraviado

i\
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Area 4
Causa:
- Acumulaciones sobre cable - Pre-lavado mal hecho
de fibra proximal - Filtro aislante de calor perdido
- Decoloraciones de las - En la fuente de luz

fibras de cable
- Cambios de color de
imagen y oscurecimientos
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Prevencion:

- Limpieza muy acuciosa en
la punta distal y proximal

- Desatornillar adaptador de
cable de fibra de luz antes
de la esterilizacion
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Absplitterung

Puntos de Chequeo

Use su lupa

Dafios pueden ser:

- lentilla ocular con fallas

- lente distal esta separado

- deposito sobre cristal plano
- humedad dentro del sistema

starke

Kanten u.Oberflichenabnutzung
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Consecuencia

Causa:

Dano:

- Influencia quimica

- Acumulaciones sobre la R
- Limpieza errada o mal hecha

ultima parte del cristal
proximal
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Pruebas (2):

Empafiamiento o imagen borrosa sobre el sistema optico (p.e.
la ventana del lente distal, el cristal ocular proximal y la
superficie de entrada en la conexion guia), pueden ser
mayoritariamente limpiados muy cuidadosamente con un
hisopo impregnado en solucion alcohdlica

*‘Si el empanamiento no puede ser eliminado, la dptica debe ser enviada al fabricante para su
inspeccion
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B/BRAUN

SHARING EXPERTISE
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Cable de fibra de luz fria



B/BRAUN

SHARING EXPERTISE

Cable de fibra de luz

sistemas de recubrimiento

version proteqgida por metal proteccion de aramida

alambre de metal recubrimiento de silicona
fibras dpticas /

\ N" e

recubrimiento de silicona

version “light” fibras 6pticas /

\
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B/BRAUN

SHARING EXPERTISE

Cable de fibra de Luz

tipos especiales de cables de fibras de luz

—cm— )

- cable de fibra de luz convencional

- cable de fibrade luz HD
- hasta 10 % mas de transmision
- proteccion mas alta durante el
proceso de limpieza
- calce perfecto en cAmaras HD y
opticas HD
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B/BRAUN

SHARING EXPERTISE

Combinacion de
cables deluzy

Cable de luz opticas
Diametro activo: 3,5mm | —T | CORRECTO!

INCORRECT&

Pérdida de luz hasta 40%

T Cablede luz

Diamtro activo: 4,8mm

\ Cono de fibra

Diametro 4,5mm

W
|

Cono de fira .
Diametro 4,5mm

ﬂ\ 4

4
4
/
4
4
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B/BRAUN

SHARING EXPERTISE

Cable de fibra de luz Cable de fibrade luz
Diametro activo: 3,5 mm Diametro activo: 4,8 mm

i Mal !
Déficit de luz de 40%
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B/BRAUN

SHARING EXPERTISE

Danos

- Puntas de cable de fibra de luz danados-

- mayormente del lado de la fuente de luz

- Reparacion solo es posible cuando comienzan a “quemarse”
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B/ BRAUN

SHARING EXPERTISE

Danos

- fibras rotas-

2ot

normal, dafos fuertes, altamente dafado, la
sin fibras rotas Muchas fibras rotas mayoria de las fibras
rotas,

no se puede usar mas
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B/BRAUN

SHARING EXPERTISE

Equipo de Prueba

AESCULAF Equipo de prueba para cable de fibra
(OP 917)

Lichtleit-
kabel
light
cable
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B/BRAUN

SHARING EXPERTISE

Adaptadores para cables de fibra de luz

Adaptador de acero inoxidable

Adaptadores defectuosos ) _
- apto para diferentes endoscopios

Adaptador de acero inoxidable

-Apto para diferentes fuentes de | izamdatiii
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B/ BRAUN

SHARING EXPERTISE
Danos

- Recubrimiento del tubo danado -

no es posible reparar

Elemento antipliegue externo
¢Limpieza? ¢ Esterilizaciéon?
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SHARING EXPERTISE

Almacenamiento



B/BRAUN

SHARING EXPERTISE

Almacenamiento para instrumentos y equipos CMI

La mejor solucion: Endorack
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B/BRAUN

SHARING EXPERTISE

Almacenamiento para instrumentos y equipos CMI
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B/BRAUN

SHARING EXPERTISE

Almacenamiento para instrumentos y equipos CMI

Endorack
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B/BRAUN

SHARING EXPERTISE

Contenedor para opticas

version no anodizada - validacién y version anodizada - validacién y
aprobacion para esterilizacionen ~ aprobacion para esterilizacion en
STERRAD VAPOR
JM020 + JM021 JKO020 + JN021
\
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