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RESUMEN

Introduccioén: El uso de antisépticos en el area sanitaria es basica de la labor enfermera, por lo que se
traduce en el mayor conocimiento sobre éstos mismos para evitar infecciones, reacciones o problemas de
cualquier indole.
Objetivo: Conocer el uso de la clorhexidina frente a la povidona iodada en el area de urgencias.
Metodologia: Se realiza un estudio de tipo: descriptivo, observacional y transversal. Compuesto de una
muestra de 168 profesionales enfermeros y auxiliares de enfermeria en el area de Urgencias de un
hospital en la capital de Malaga.
Resultados: De los 168 (100%) trabajadores de enfermeria encuestados, el 78,6% (132 enfermeros y
auxiliares) utilizan la clorhexidina como antiséptico de referencia. El 21,4% (36 enfermeros y auxiliares)
no utilizan la clorhexidina.
Discusién/Conclusiones: Tras la valoracion de los datos obtenidos, se destaca el uso destacado de la
clorhexidina frente a la povidona iodada en el &rea de urgencias. Muy importante en este aspecto el
mantenerse informado sobre los avances en la profesion enfermera.
Palabras clave: Clorhexidina/ Povidona iodada/ Enfermera/ Antiséptico.

ABSTRACT

Introduction: The use of antiseptics in the area of health is basic nurse work, so it translates into greater
knowledge about these same to avoid infections, reactions or problems of any Kkind.
Objetive: To know the use of chlorhexidine versus povidone-iodine in the emergency department.
Methodology: a study of type: descriptive, observational and transversal. Composed of a sample of 168
professional nurses and auxiliary nurses in the Emergency Department of a hospital in the capital of
Malaga.

Results: the 168 (100%) of nursing workers surveyed, 78.6% (132 nurses and auxiliary) used as reference
antiseptic chlorhexidine. 21.4% (36 nurses and auxiliary) do not use the chlorhexidine.
Discussion/conclusions: after the evaluation of the data obtained, stands the prominent use of
chlorhexidine against the povidone iodine in the Emergency Department. Very important in this aspect
the stay informed about developments in the nursing profession.
Key-words: Chlorhexidine/ Povidone/ Nurse/ Antispetics.
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TEXTO DE LA COMUNICACION
Introduccion

El uso de antisépticos en el area sanitaria es basica de la labor enfermera, por lo que se
traduce en el mayor conocimiento sobre éstos mismos para evitar infecciones,
reacciones o problemas de cualquier indole.

Bactiseptic Orange es un antiséptico con una solucion de clorhexidina alcoholica al 2%
en 70% de Isopropanol. Su uso esta indicado para:

- Campo quirdrgico.

- Puntos de puncion.

- Insercion de vias y catéteres.
- Extracciones de sangre.

Su caracteristica mas clara es su tincion en color naranja frente al formato incoloro que
presenta la presentacion de la clorhexidina anteriormente usada en la desinfeccion de las
zonas a utilizar.

El Betadine es un antiséptico basado en el yodo, mas la povidona, por eso el nombre de
povidona iodada. Usado para:

- Erradicar microorganismos que forman parte de la flora microbiana normal de
los tejidos vivos (principalmente mucosas y la piel).

- Impedir la penetracion de esos microorganismos en el organismo y su
transmision a otras personas o al medio ambiente.

- Uso general de pequefas heridas y cortes superficiales, quemaduras leves y
rozaduras.

- Se puede usar sobre una amplia gama de heridas de origen traumatico o
quirdrgico y como coadyuvante a otros tratamientos.

Tras los ultimos estudios realizados (1, 2, 3, 4, 5), ha quedado demostrado que el
Betadine se encuentra en desuso en los centros sanitarios debido a la aparicién de
numerosos casos de alergias o intolerancia al uso del producto.

Por lo tanto, el uso de Bactiseptic se estéd introduccion en el uso frente a heridas o como
desinfectante principal de la piel en la zona de urgencias del hospital donde se realiza el
estudio.

En relacion a su mejora frente a la clorhexidina, tradicionalmente usada en varias
concentraciones, al 2% o al 0,05%, se encontraba el problema de su formato incoloro,
por lo que no se podia saber con seguridad si la zona estaba limpia, el area de aplicacion
donde se habia aplicado y si la zona se encontraba seca o fresca.

Por lo tanto, la aparicion de Bactiseptic Orange mejora esos aspectos antes
mencionados, ya que se muestra la zona tratada por la tincion de la zona y la féacil
retirada de la misma.

Se especifica en el uso del producto que solo hay que esperar para su retirada a que el
alcohol que contiene se evapore para mejorar su eficacia.

Segun las propiedades del Bactiseptic y el Betadine, la clorhexidina posee un efecto
inmediato (de 15 a 30 segundos) y un efecto residual de 6 horas, en comparacion con la
povidona iodada que posee un inicio de accién de 3 minutos y una duracion de 3 horas.
La clorhexidina presenta una accién bactericida (frente Gram positivas y Gram
negativos) y fungicida, reduciendo la colonizacion bacteriana en el uso de catéteres (6),



lavado de manos (7) y cirugia. La povidona iodada también presenta un efecto
bactericida, pero éste es algo mas limitado.

La clorhexidina se aplica en lavado de manos tanto general como quirlrgico,
lubricacion de cateteres, desinfeccion de heridas y quemaduras y en ginecologia. Tiene
mayor efecto de antisepsia sobre la piel cuando se trata de intervenciones en el campo
quirargico, pero no puede ser aplicada sobre el SNC (Sistema Nervioso Central),
meninges o sobre el oido medio por su neuro y ototoxicidad, que puede llegar a
producir sordera. Por el contrario, la povidona no puede ser utilizada en neonatos o
embarazadas, tampoco en caso de quemados ni sobre mucosas (8).

Cabe destacar que la absorcion sistémica de la clorhexidina es practicamente nula, se
han descrito escasas reacciones alérgicas o de irritacion de piel y mucosas. En cambio,
la povidona iodada puede presentar dermatitis de contacto y acidosis metabolica con el
uso prolongado (9). En cuanto a la relacion coste-efectividad la clorhexidina también
seria el antiséptico de eleccion (10).

La clorhexidina presenta varias presentaciones con diferentes concentraciones de 0,05%
hasta el 4%.

El objetivo de este estudio fue conocer el uso de la clorhexidina frente a la povidona
iodada en el area de urgencias.

Metodologia

Se realiza un estudio de tipo: descriptivo, observacional y transversal.

Compuesto de una muestra de 168 profesionales enfermeros y auxiliares de enfermeria
en el area de Urgencias de un hospital en la capital de Malaga, seleccionados por
muestreo no probabilistico, de conveniencia o dirigido. Este estudio fue realizado entre
los meses de febrero y junio de 2016.

Para la recogida de datos, se les realiza una encuesta con una serie de preguntas abiertas
y cerradas sobre el uso de la clorhexidina en formato Bactiseptic Orange o la povidona
iodada en formato Betadine en la unidad de Urgencias.

Los datos se registran de forma anOnima, para preservar la intimidad de los
participantes y tras la firma del consentimiento informado de participacion en el estudio.

Resultados

De los 168 (100%) trabajadores de enfermeria encuestados, el 78,6% (132 enfermeros y
auxiliares) utilizan la clorhexidina como antiséptico de referencia. El 21,4% (36
enfermeros y auxiliares) no utilizan la clorhexidina como antiséptico de referencia.

De los 132 enfermeros y auxiliares (100%) que utilizan la clorhexidina como
antiséptico de referencia, el 56,8% (75 trabajadores enfermeros) lo usan siempre. El
43,2% (57 trabajadores enfermeros) lo usan habitualmente, sin dejar de usar otros
antisépticos.

De los 36 enfermeros y auxiliares que no utilizan la clorhexidina como antiséptico, pero
si la povidona iodada representan el 63,9% (23 trabajadores enfermeros) y el 36,1% (13
trabajadores enfermeros) utilizan otros antisépticos.

Discusién/conclusiones

Tras la valoracion de los datos obtenidos, se destaca el uso destacado de la clorhexidina
frente a la povidona iodada en el area de urgencias.



También cabe destacar que tras la realizacion de los distintos estudios, ya sea por la
comision cientifica en general o de los distintos laboratorios, se muestra menos
disponible aquellos productos en donde se ven que su relacion de efectividad, coste-
beneficio y calidad, por lo que disminuye en gran medida la disponibilidad de ese
producto para los trabajadores sanitarios.

También existe gran variedad en el tema referente de concentraciones de los distintos
productos, por lo que cada profesional elige o selecciona en su conocimiento o en su
actividad diaria de la practica enfermera el mejor antiséptico de eleccion.

Muy importante en este aspecto el mantenerse informado sobre los avances en la
profesion enfermera para dar un mejor servicio de calidad, innovador y actualizado.
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