MANEJO DE LA
ANTISEPSIA DE LA PIEL
EN EL ACCESO
VASCULAR PARA

HEMODIALISIS Y EN EL
CATETER PERITONEAL
EN ESPANA




Introduccion

A pesar del importante progreso en la prevencion y control de las infecciones
relacionadas con la atencion sanitaria (IRAS), estas siguen suponiendo un
riesgo significativo y una pesada carga para los sistemas sanitarios.

La antisepsia cutanea se incluye sistematicamente en los paquetes de
medidas y directrices para la prevencion de IRAS.

Para conocer la situacion actual de la antisepsia de la piel en el campo de la
nefrologia en Espana, concretamente en relacion a los accesos vasculares de
hemodialisis y en los catéteres de dialisis peritoneal, se disen6 una encuesta
con 20 preguntas, donde se pregunto tanto a nefrologos como a enfermeria
nefrologica.

Esta encuesta fue llevada a cabo por la Sociedad Espafiola de Enfermeria
Nefrologica y la Sociedad Espafiola de Nefrologia en 203 unidades de didlisis
de todo el territorio espafol, que incluian tanto hospitales del sistema
publico de salud como centros del sistema privado-concertado.



Las preguntas y resultados obtenidos estan recogidos en el siguiente
documento:

Para conocer la situacion actual de la antisepsia de la piel en el campo
de la Nefrologia en Espafa, concretamente en relacion a los accesos
vasculares de hemodialisis y en los catéteres de didlisis peritoneal, se
diseN0 una encuesta con 20 preguntas, donde se preguntd tanto a
Nefrélogos como a Enfermeria Nefroldgica. Esta encuesta fue llevada a
cabo en 203 unidades de didlisis que incluian tanto las del sistema
publico de salud como las del sistema privado-concertado.

La muestra recoge informacion sobre la antisepsia en unidades de
didlisis de todas las comunidades autondmicas, pero las mas
participativas fueron Andalucia con 30 centros, Catalufia con 24,
Comunidad Valenciana con 18 y la Comunidad de Madrid con 15. Entre
ellas suman casi dos tercios de los centros encuestados.

Salvo en un caso, practicamente en todos los centros existe un protocolo
especifico para la cura del orificio del catéter venoso, y en casi todos
existe una alta concordancia entre lo que indica el protocolo y lo que se
hace rutinariamente en la practica clinica.



Para la cura del orificio del catéter venoso central (CVC) para
hemodialisis un 44% utiliza clorhexidina acuosa 2% y un 27,7%
prefieren diluida en solucion alcoholica al 2%. Solo en un 3% se usa
povidona yodada, y casi un 20% se limpia con suero salino (al 0'9%
o hipertdnico) y poco mas del 25% prefieren combinar varios
productos para su limpieza. La limpieza del orificio del CVC se
realiza mas de la mitad de las veces una vez por semana, aunque el
46’8% lo hace en cada sesion de hemodialisis.

Sin embargo, si el orificio tiene sefiales de infeccion, la limpieza se
realiza en una cuarta parte con mupirocina, casi un 20% con
ciprofloxacino topico, y un 12% con antibiotico iv o/y topico. Es
decir que en el 50% de los casos con signos de infeccion se prefiere
limpiar la zona con antibioticos topicos. Si no se elige esta opcion,
se usa mayoritariamente clorhexidina, con mayor frecuencia en su
presentacion acuosa, o por suero salino hipertonico y en mucha
menor frecuencia con povidona yodada.

Respecto a la zona de puncion de la fistula arterio venosa (FAV), el
94% de los encuestados reconocen que tienen protocolos especificos
para su desinfeccion, y que suele corresponderse con lo que se hace
en su practica habitual salvo en un caso.



Ademas, en casi 2/3 de los casos, el propio paciente se lava la zona de
puncion con agua y jabon antes de que se realice la técnica.

El producto para desinfectar la FAV antes de su puncion, suele ser 29%
con clorhexidina alcoholica al 2%, y un 27% con clorhexidina acuosa al
2%. Le sigue en porcentaje el alcohol al 70% (segun el 15% de los
encuestados), y un 12% con povidona yodada, y el mismo porcentaje con
Cutasept. El 9% restante utiliza otros productos.

La cura de el orificio del catéter peritoneal esta menos protocolizada. La
cura del orificio del catéter peritoneal durante su cicatrizacion se realiza
fundamentalmente con la mezcla de suero salino mas clorhexidina
acuosa al 2% o povidona yodada. Cuando se utiliza un tnico producto
para la cura mayoritariamente se elige suero hipertonico (25,5%),

mientras que el producto menos utilizado es la clorhexidina alcoholica
2% (2,5%).

La cura del orificio ya cicatrizado y en el domicilio se realiza en un 27,5%
con agua y jabon. En otro 27,5% se utiliza una mezcla de productos.



En caso de infeccion del orificio del catéter peritoneal dos tercios de
los casos se limpian con una mezcla de varios productos (suero
salino hipertdnico y mupirocina). En mucho menor porcentaje se
utiliza la clorhexidina o la povidona yodada como tnico producto.
Casi en un 50 % se utilizan antibioticos topicos.

La implantacion de los catéteres venosos temporales es llevada a
cabo en un 74,2 % por los nefrologos. La implantacion de los
catéteres permanentes es llevada a cabo en un 60 % por el radiologo
intervencionista y en menor porcentaje por el nefrologo o el
cirujano vascular.

El producto utilizado en un 74 % para la desinfeccion del punto de
insercion de los catéteres temporales o permanentes es la

clorhexidina acuosa 2 %. Un 14,6 % utilizan la clorhexidina
alcoholica 2 %.

Un 77 % de los nefrologos no conocen el producto utilizado para
desinfectar la zona quirturgica cuando se realiza una fistula
arteriovenosa. De los que lo conocen (23%) dicen que es utilizado la
clorhexidina acuosa en un 46% y un 38,5% la povidona yodada.



El 70% de los nefrologos utilizan antibiotico profilactico
preimplantacion del cateter. Habitualmente cefazolina.

Un 54% de los nefrologos conocen la tasa de bacteriemias
relacionadas con el catéter en el ano 2016 en su unidad. En el
42% de ellos la tasa es menor a 0,2 bacteriemias/1000
catéteres dia.

Una vez obtenidos estos resultados y tras la realizacion de
un Cuestionario Delphi de Expertos se realizaran unas
recomendaciones consensuadas por la Sociedad Espaniola de
Enfermeria Nefrologica y la Sociedad Espanola de Nefrologia
en materia de antisepsia de la piel que se presentaran en el
proximo Congreso de la SEDEN.



En relacion al porcentaje de participacion seguin la profesion en las respuestas el
57'8% han sido Enfermeras y el 42°2% han sido Médicos

@& Enfermera
® Médico




RESULTADOS DE ENFERMERIA

En relacion al centro de trabajo: el 65'7% trabaja en centros publicos y el
34°3% en centros privados-concertados

Publico 92 (65,7 %)

Privado-concertado —48 (34,3 %)
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Su distribucion segin Comunidades Autonomas es la siguiente:

Andalucia
Aragon
Asturias

Islas Baleares

1(0,7%)
1 (0,7%)
6 (4,3%)

Islas Canarias 8 (5,7%)
Cantabria 3(2,1%)
Castilla - La Mancha 5 (3,6%)
Castilla y Ledn 6 (4,3%)

Catalufia

Ceuta

C.Valenciana

Extremadura

Galicia

C. de Madrid

Melilla

Region de Murcia

Navarra 1(0,7%)

Pais Vasco 5 (3,6%)

La Rioja 2 (1,4%)

8 (5,7%)

0 (0%)
4(2,9%)

18 (12,9%)

15 (10,7%)

[
o

30
(21,4%)

24 (17,1%)



El numero de pacientes en tratamiento sustitutivo renal en sus centros de
trabajos es el siguiente :

80
o /1 . 64 (45,4%)
Hemodialisis
43 (30,5%)
40
24 (17%)
20
5(3,5%)
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80
63 (46,7%) ,

o Dialisis Peritoneal

40

13 (9,6%)
8 (5,9%)

0
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En el 99'3% de las consultas realizadas a la enfermeria existe en su unidad
un protocolo establecido para la cura del orificio del catéter venoso central
para hemodidlisis

@ Si
® No




En aquellos casos en que hay un protocolo establecido el 97'1% de
su practica clinica esta en consonancia con este protocolo

® si
® No




;Queé producto se utiliza para la cura del orificio del catéter venoso

central para hemodialisis?
*En caso de combinacion de varios productos se especificara la respuesta “Otros”

a0

62 (44%)

60

39 (27,7%)

37 (25,9%)

40

20 16 (11,3%)

Suero Salino  Suero Salino  Clorhexidina  Clorhexidina Povidona Otros
Fisiologico Hipertonico Acuosa al 2% Alcohdlica al Yodada

iy
Lo



;Con qué frecuencia se realiza la cura?

Al 55,3% se le realiza una vez por semana, al 46'8% en cada sesion de
hemodialisis

Una vez por semana 78 (55,3 %)
En cada sesidn de hemodidlisis —B6 (46,8 %)
0 20 40 60 80 100



:Con qué producto se realiza la cura del orificio de salida en caso de
que presente signos de infeccidon?

[#)]

46 (33,1%)

40

30 27 (19,4%)

17 (12,2%)

16(11,5%)

Suera SaEng Clarhexiding Cha e Pavidona Murocna I
Hiper1amoa Aouoss & 29 Aoahdkcs & Yodada Fusid wsd



¢Existe protocolo para la desinfeccion de la zona de puncion de la fistula
arteriovenosa en su unidad?

El 94°3% de la enfermeras encuestadas reconocieron la existencia
de este protocolo

® Si
® No




De las enfermeras que aseguraron que en su unidad existia este protocolo
un 98'5% afirmd que su practica clinica estaba en consonancia con el mismo

® Si
@ No




En el 63'1% las enfermeras encuestadas contestaron que el paciente se
realizaba el lavado del brazo de la fistula arteriovenosa antes de la
puncion

@ Si
@ No




:Qué producto se utiliza para la desinfeccion de la zona de puncion
de la fistula arteriovenosa?

41 (29,1%)

39 (27,7%)

40

21 (14,9%)

17 (12,1%) 17(12,1%)

[

Clorhexidina Clorhexidina Povidona Cutasept Alcohol al Otros
Acuosa al 2% Alcoholica al Yodada 70%
2%



(Existe en su unidad un protocolo para la cura del orificio del
catéter peritoneal?

El 82'99% contestaron afirmativamente

@ Si
@ No




En el 92°7% de los casos que afirmaron esto mantenian que su practica clinica
estaba en consonancia con el protocolo

@ Si
@ No

_ o )




;Queé producto se utiliza para la cura del orificio del catéter peritoneal en

el hospital durante su cicatrizacion?
* En caso de combinacién de varios productos se especificara en “Otros”

45 (44,1%)

40

26 (25,5%)

20 (19,6%)

14 (13,7%)

Suero Salino  Suero Salino  Clorhexidina Clorhexidina Povidona Otros

Fisiologico Hipertonico Acuosa al 2% Alcohdlica al Yodada
0y
Lo



;Que producto se utiliza para la cura del orificio del catéter peritoneal
en el domicilio del paciente?
* En caso de combinacion de varios productos . Se especificara en “Otros”

30 28 (27,5%) 28 (27,5%)

21 (20,6%)

17 (16,7%)

12 (11,8%)

10

5(4,9%)

Q
=1
5
=]
m

Jabon Fisiologico  Hipertonico Acuosaal2% Alcohdlicaal Yodada

e
]

Aguay Suero Salino Suero Saline Clorhexidina Clorthexidina  Povidons Cutasept
Lo



:Con que producto realiza la cura del orificio de salida del catéter de

dialisis peritoneal en caso de que presente signos de infeccion?
* En caso de combinacion de varios productos se especificard “Otros”

50 63 (62,4%)

40

22 (21,8%)

16 (15,8%)

14 (13.9%
( ) 13 (12,9%)

Suerp Salino Clorhexading Clorhexidina Povidona Mupirccina Ciprofloxacing Antibsotico IV Otros
Hipertonico Acucsaal2% Akocholicaa Yodada Topico y/o Tapico



RESULTADOS MEDICOS

En relacion al centro de trabajo: el 55’9 % trabaja en centros publicos y el
44°10 % en centros privados-concertados

Publico

Privado-concertado 45 (44,1 %)



Su distribucion segan Comunidades Autonomas es la siguiente:

Andalucia
Aragén

Asturias

Islas Baleares
Islas Canarias
Cantabria
Castilla - La Mancha
Castilla y Leon
Cataluna

Ceuta

C. Valenciana
Extremadura
Galicia

C. de Madrid
Melilla

Region de Murcia
Navarra

Pais Vasco

La Rioja

2 (2%)
2 (2%)
3 (3%)
4 (4%)
2 (2%)
1(1%)
4 (4%)
0 (0%)
3 (3%)
0 (0%)
2 (2%)
1(1%)
2 (2%)

6 (6%)

8 (8%)

12 (12%)

11 (11%)

19 (19%)

18 (18%)



El nimero de pacientes en tratamiento sustitutivo renal en sus centros de
trabajos es el siguiente :

60
51 (50%)
o / . .
Hemodialisis
40
20 15 (14,7%)
3(2,9%)
0
<50 50-100 100-200 200 -500 > 500
60 58 (60,5%)

Dialisis Peritoneal

40

7 (7,3%) 8 (8,3%)

1(1,04%) 1(1,04%)

0-20 20-40 40-60 60-80 80-100 >100



En el 100 % de las consultas realizadas a la enfermeria existe en su unidad
un protocolo establecido para la cura del orificio del catéter venoso central
para hemodidlisis

@ Si
@ No




En aquellos casos en que hay un protocolo establecido el 100 % de
su practica clinica esta en consonancia con este protocolo

® Si
® No




En el 99% de los casos existe en las unidades un protocolo para la
desinfeccion de la zona de puncion de la Fistula Arteriovenosa

@ Si
@ No




En un 100 % la practica clinica esta en consonancia con el protocolo

@ Si
@ No




En el 84 % de la unidades existe un protocolo para la cura del orificio
del catéter peritoneal

® Si
@ No




E1 90710 de los casos afirmativos realizan su practica clinica en
consonancia con el protocolo

@ Si
@ No




;Realiza la implantacion de los catéteres temporales en su servicio?

SI 66 (74,2 %)

No, realiza al Cirujano Vascular 14 (15,7 %)

No, la realiza el Radidlogo

. . 9 (10,1 %)
intevencion...

Mo, la realiza el Intensivista 2 (2,2 %)



:Se realiza la implantacion de los catéteres permanentes en su servicio?

22 (24,7 %)

No, la realiza el Cirujano

[ g
Vascular 1821,3%)

No, la realiza el Radidlogo

: : 53 (59,6 %)
intervencio...



;Qué producto se utiliza para la desinfeccion de la zona de puncion

del catéter temporal o permanente?
* En caso de una combinacion de varios productos se especifica “Otros”

Clorhexidina acuosa al 2% —66 (74,2 %)

Clorhexidina alcohdlica al 2% —13 (14,6 %)

Povidona yodada

NO COLOCAMOS
CATETERES

suero fisiologico

—T7 (7,9 %)
1(1.1%)
—1(1,1%)
betadineg—1 (1,1 %)
Otros —1(1,1%)

0 20 40 60 80



El 23°4 % conoce el producto que se utiliza para la desinfeccion de la
zona quirurgica cuando va a realizar una Fistula Arteiovenosa

Si 22 (23,4 %)

13 (77,7 %)




Los productos para la desinfeccion de la zona quirturgica cuando va
a realizar una Fistula Arteriovenosa de aquellas personas que los conocen son:

Clorhexidina acuosa al 2% 12 (46,2 %)

Clorhexidina alcohdlica al 2% —3 (11,5%)

10 (38,5 %)

Povidona yodada

NO LA REALIZAMOS —1 (3,8 %)



El 30°3 % utiliza antibiotico profilactico preimplantacional

Si 27 (30,3 %)

No —62 (69,7 %)

80



De los Antibioticos profilactico preimplantacional,
;Cual es el protocolizado?

20

17 (63%)

10

4 (14,8%) 4 (14,8%)

1(3,7%)

AMOXICILINA CEFAZOLINA CEFTRIAXONA VANOMICINA OTROS



El 54°9 % conocen la tasa de incidencia de bacteriemias relacionadas
con catéter en el afio 2016 en su unidad y el 45'1%

@ Si
® No




En caso de conocer la tasa de incidencia, especifique la misma
(Expresada con la Formula: namero de bacteriemias/1000 catéteres-dia)

25 (43,9%)

M2
h

15 (26,3%) 14 (24,6%)

5 (8,8%)

on
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