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Esta guia de practica clinica ha sido elaborada para dar a conocer la diversidad de guantes existentes en
el émbito sanitario, realizar un recordatorio para su uso racional y para concienciar y fomentar en el personal
sanifario, formadores y observadores su importancia y que conozcan sus indicaciones, condiciones, ventajas y
efectos adversos de su uso.
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1. INTRODUCCION

Los guantes constituyen una medida de proteccion cuyo uso se generalizé en los afios ochenta, con
la implantacion de las precauciones universales (1). Constituyen una medida de prevencion primario
frente al riesgo bioldgico. Aunque de por si no evitan el pinchazo, se ha demostrado que reducen
el volumen de sangre transferida en al menos un 50 por ciento. De este modo se reduce significati-

vamente el riesgo de los trabajadores ante la posibilidad de infeccién con agentes bioldgicos (6).

los guantes de profeccion deben garantizar impermeabilidad, resistencia, y una flexibilidad y
sensibilidad maximas. Asi podremos realizar un uso optimizado de los mismos frente a los agentes

biolégicos en las tareas laborales del émbito sanitario. Con su uso se pretende (6):
e Fvitar confaminar con nuestra flora al paciente.

e Fvitar que nuestras manos transmitan microorganismos de un paciente a ofro. (infecciones cruza-

das).
e Reducir el propio riesgo de contraer una infeccién.

los guantes médicos, si son usados apropiadamente, proveerdn a los profesionales sanitarios y

a sus pacientes de una proteccién adicional confra los patégenos sanguineos, y ofras enfermedao-
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des infecciosas (2). Conforme pasa el tiempo en el personal sanitario, debido a su rutina diaria se
produce un exceso de confianza, y una adquisicion de malos hdbitos, y estos pueden provocar que

erroneamente hagamos un mal uso de los guantes (2).

la infeccion nosocomial sigue siendo un grave problema, consecuencia de la asistencia sanitaria
cada vez mds agresiva que prestamos a pacientes con mas factores de riesgo, asi como a la baja
implementacion de las medidas preventivas en los mecanismos de transmisién que a través de las
manos y el uso de los guantes del profesional sanitario, se sitta en primer lugar (2). La correcta utili-
zacién de los guantes, v también el correcto lavado de las manos vy utilizacién de soluciones alcohd-

licas, disminuird de forma importante esta problemdtica (2).

Cuando hablamos de guantes podemos distinguir entre los guantes estériles y no estériles:

Estériles: Su uso es quirtrgico (para un riesgo biolégico alto] y para técnicas asépticas de enfer-

meria/curas (de un riesgo bioldgico medio).

No estériles: Para tareas de enfermeria que no requieran condiciones estériles (presentan un riesgo

biolégico medio:
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e Exiracciones sanguineas, refirada de vias periféricas, manejo de muestras y andlisis clinicos,
limpieza de aparataje y material, manejo de secreciones, fluidos, orinas, etc.
e Administracién y eliminacion de residuos citotéxicos (que deberd ser doble guante o guantes
gruesos y sin polvo).
Dependiendo del agente biolégico o producto quimico que se manipule, a parte de si es estéril o
no, fambién podemos clasificar diversos fipos de guantes como latex, vinilo, nitfrilo... que se adecua-

ran al nivel de riesgo que se presente y caracteristicas personales (5).

2. UTILIZACION DE GUANTES E HIGIENE DE MANOS

Los guantes deben utilizarse en las siguientes actividades:

e Curas de heridas y cualquier ofro procedimiento invasivo que implique la penetraciéon quirdrgica
en tejidos, érganos o cavidades.

® Cuando se va a manipular o tener contacto con sangre, fluidos corporales (excepto el sudor),
secreciones, membranas mucosas y piel no infacta.

* Ante la probabilidad de que las manos del personal sanitario contaminadas con microorganis-
mos de un paciente puedan fransmitirlos a ofros pacientes (infecciones cruzadas.

e Siempre que el frabajador sanitario presente cortes, heridas o lesiones cutdneas.
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Los guantes se cambiarén:

e Enire acciones y procedimientos distintos realizados en un mismo paciente.

® Después de tocar material contaminado.

e Al cambiar de paciente.

 Cuando se produzcan salpicaduras, o los guantes en uso se rompan o perforen, es necesario
higienizarse las manos inmediatamente y ponerse un nuevo par.

® En caso de confacto con cremas de base hidrocarbonada u oleica (son incompatibles con los
guantes de latex).

e £| cambio periddico de los guantes estd siempre recomendado en funcién del uso que se haga
de los mismos y de su desgaste. El uso prolongado hace que el efecto barrera del guante sea

menaor.

Dependiendo del tipo de guante se recomiendan los siguientes cambios:
e Guantes de examen de ldtex cada 15-30 minutos.
e Guantes de examen de vinilo cada 15 minutos.
e Guantes de examen de cirugia de latex y neopreno cada 1-3 horas.

e Guantes de nitrilo cada 15-30 minutos.
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No utilizaremos guantes (Pero si haremos higiene de manos)
e Para trasladar a los pacientes.
® Repartir y recoger las comidas.
e Cambiar o recoger ropa de cama, salvo que esté manchada con fluidos corporales.
e Para tomar constantes y exploraciones sobre la piel infegra.
e Para cambio de goteos y administracion de medicacién oral.
e Realizacién de ECG, exploraciones de Rx efc.
* Manipulacién de material limpio.

e Para tratamiento con fisioterapia a pacientes con la piel integra.

Procedimiento Higiene de manos |Guantes
Conversacion con el paciente NO NO
Traslado del paciente Si NO
Reparto y recogida de comida Si NO
Ajuste de fluidoterapia IV SI NO
Manejo de lenceria sucia, desechos u otros materiales Si Si
Examen del paciente sin tocar fluidos corporales o membranas Si NO
mucosas
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Examen del paciente tocando sangre, fluidos corporales, Si Si
membranas mucosas

Administracion de medicacion oral Si NO
Administracion de medicacion via intravenosa, subcutanea, Si Si
intramuscular, intradsea o endotraqueal

Obtencién de muestras de sangre Si Si
Aspiracion o intubacion Si Si
Insercién y mantenimiento de catéteres Si Si
Procedimientos diagndsticos donde puede salpicar sangre o fluidos | Si NO
corporales

Tratamientos de fisioterapia sobre piel integra Si NO
Cambios posturales o movilizacion Si NO
Aislamientos hospitalarios (contacto) Si Si

Tabla I: Esquema donde se observan algunas situaciones sanitarias relacionadas con el lavado de manos y el uso de guantes.

10
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3. CONDICIONES DE USO

los guantes de proteccion deben garantizar un nivel de eficacia protectora ante el riesgo que mo-
fiva su uso, y ademds no deberdn ocasionar, por si mismos, riesgos adicionales ni generar molestias

que se opongan a su propia eficacia o utilidad protectora.

Tener presente que los guantes deben cambiarse entre distintas acciones y procedimientos con el
mismo paciente, fras entrar en contacto con material contaminado y cuando se atienda a un nuevo
paciente. Es de grave error y provoca un riesgo de infeccion nosocomial alto, el no  quitarse los
guantes enfre contactos con pacientes.

TRABAJADOR SANITARIO

PACIENTE

TRABAJ ADOR SANITARIO

I
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Algunas condiciones a tener en cuenta al utilizarlos:

e [l uso de guantes jamds debe sustituir la higiene propia de manos. Recordar que es necesario

higienizarse las manos antes y después del uso de guantes.

Realizar una correcta higiene de manos antes y después del uso de guantes.

Usar la talla de guantes correcta. Debe estar adaptado tanto a la naturaleza del trabajo como a
la mano del trabajador. La utilizacion de unos guantes demasiado estrechos puede, por ejemplo,

mermar sus propiedades aislantes o dificultar la circulacion.

Evitar que el guante este especialmente flojo en la punta de los dedos ya que se pierde sensibi-

lidad y aumenta el riesgo de posibles punciones o cortaduras.

Llevar las uias corfas y no utilizar anillos ni pulseras, pueden ser causa de fendmenos alérgicos,

romper los guantes, vy sirven de lugares de almacenamiento de gérmenes.

Profeger cualquier herida con un apésito impermeable antes de ponerse los guantes.

Cambiar de guantes cuando se rompan o deterioren y en caso de contacto directo con el con-

taminante.

® Ir con cuidado cuando se saquen del envase para evitar romperlos. La forma correcta de quitarse

12
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los guantes es tirar desde la mufieca hacia los dedos, feniendo cuidado que la parte externa del

guante no toque la piel.

® Se recomienda el cambio peri¢dico de los guantes atn en ausencia de incidencias. Los guantes

no son transedntes, y no pueden viajar por fodo el hospital puestos en las manos.
e Conservar los guantes alejados de fuentes de calor y alejodos de la luz solar.

® Es necesario dejar constancia por escrito de cualquier incidencia ocurrida con el uso de guantes.

Desechar los guantes utilizados en una bolsa y/o contenedor correspondiente para ello, segin

las indicaciones y la gestion de residuos del hospital.

No se deben meter los guantes usados en los bolsillos Los guantes se deben quitar rapidamente

fras su empleo, anfes de tocar arficulos no contaminados v superficies ambientales.

los guantes no proporcionan proteccién completa contra contaminacién de las manos.

Dos capas de guantes quirdrgicos pueden reducir el nimero de roturas del guante interior. Los
guantes friples, los guantes con fejidos externos y los revestimientos del guante, también reducen

significativamente las perforaciones en el guante més interno.

e Cuando el lavado se realice con solucién hidroalcohdlica, los guantes no deben contener polvo.

13
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Imagen: JL Micé

4. EFECTOS INDESEABLES DERIVADOS DE SU USO
4.1. Oclusién.

Se produce en los guantes que no permitan la evaporacién del sudor, es decir, que estén fabrico-

dos con materiales que son impermeables (como el latex, nitrilo, neopreno y PVC).

14
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4.2. Sensibilizacién
Dermatitis alérgica de contacto

Es una reaccion de hipersensibilidad retardada (hipersensibilidad retardada tipo V), que aparece
de uno a dos dias después del contacto con el guante, y desaparece después de unos dias si ha

desaparecido el contacto con el alergeno.

Esta producida por los aditivos quimicos que se emplean en la fabricacién de los productos de 1¢-
tex: aceleradores de la vulcanizacion que facilitan la flexibilidad v elasticidad (tiuranos, carbamatos,
fiurea., etc.) y antioxidantes que facilitan la resistencia del latex. A mayor nimero de contactos mayor
es la sensibilizacién, asi pues una persona con una hipersensibilidad tipo IV que no suele presentar
anafilaxis puede llegar a desarrollarla con el tiempo si los contactos son continuados. En este caso,

los guantes que se deben utilizar son:
e Sintéticos: como el vinilo o nitrilo.

® Tricapa: formados por una capa externa de latex, una capa infermedia con una mezcla de latex

y material sintético (nitrilo) y una capa interna, compuesta de material sintético (nitrilo).

15
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Reacciones de hipersensibilidad inmediata (alergia al ltex)

Son reacciones inmunoldgicas, mediadas por IgE (tipo 1) v producidas por las proteinas del latex.
Aparecen 10 a 15 minutos después del contacto con latex. Los productos de létex mas comunes inclu-
yen articulos médicos como: guantes, émbolos de jeringas, catéteres, cénulas, tubos endotraqueales

y sondas gdstricas entre ofros.

Se caracteriza por un cuadro clinico que comienza con prurito, que posferiormente aparece en
la zona de contacto con: eritema, edema o ronchas. Prosigue con urticaria generalizada, sintomas

respiratorios y oculares hasta llegar al choque andfilactico.

la inhalacién de particulas de latex fijadas a las particulas de polvo que llevan los guantes v que
pueden permanecer en suspension, facilita la permanencia de alergenos en el ambiente y puede pro-
ducir rinitis y incluso asma en las personas sensibilizadas al latex. la gravedad del cuadro depende
en gran parte de la via de exposicién. Lo recomendable en todos estos casos es la utilizacién de

guantes sinféticos (neopreno).

4.3. Dermatitis irritativa de contacto

Es la dermatitis més frecuente y se caracteriza por la aparicion de zonas irritadas en la piel,

fundamentalmente en las manos de los portadores de guantes. Estas reacciones no inmunoldgicas

16
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se deben al efecto iritativo de lavados repetidos de las manos, uso de detergentes o por el polvo

anadido a los guantes.

Producida por el uso de detergentes o el lavado frecuente de manos con antisépticos unidos a la
oclusion producida por los guantes ya que aumenta el tiempo de contacto con la piel de restos de

los productos usados en el lavado.

De ahf que en el lavado de manos sea muy importante el enjuagado v secado de las manos,
eliminando por completo los restos de jabones. Se aconseja la utilizacién de doble guante. Uno de

pléstico y por encima el que corresponda de létex, vinilo.

De esta forma se evitard el contacto con el polvillo con el que vienen impregnados los guantes en
su interior (responsable de numerosas irritaciones en la piel) y se podrd sustituir en més ocasiones el
lavado de manos con agua y jabén por la higiene de manos con solucion alcohélica, al no existir

materia visible en nuestras manos.

17
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5. TIPOS DE GUANTES ALTERNATIVOS AL LATEX

Existen guantes de latex tratados para disminuir la sensibilizacién. No debemos olvidar que en
estos guantes la materia prima sigue siendo létex, y por ello, el alérgico a este producto igual desa-

rrollaré sensibilidad a este tipo de guantes.

la FDA no permite efiquetar como “hipoalérgico” ningin guante de latex desde el 1 de octubre
del 1998. la Norma Europea EN455-3 dictamina que ningin guante puede ser etiquetado como
hipoalérgico desde Diciembre de 1999.

Materiales alternativos al latex:
Realizados con materiales plésticos poliméricos.

® PVC o vinilo. Son baratos y desechables, ademds de duraderos y con buena resistencia al corte.
No ofrecen una buena protfeccion frente a material infeccioso y ademds no ofrecen la sensibili-
dad tactil del latex

e Polietileno. Son los mas comunes en el hospital. Realizados con material de caucho sintético.

18
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Realizados con material de caucho sintéticos.

e Nitrilo. Presentan igual barrera de proteccién frente a patdgenos sanguineos y tres veces mds

resistencia al punzonado que los guantes de létex.

® Neopreno. Ofrecen proteccion frente a patdgenas sanguineos y una mayor resistencia al pun-

zonado.

e Elastireno. Llos Unicos guantes hoy en dia disponibles en este material son guantes estériles de
cirugia desechables. No tienen la misma elasticidad que los de latex, pero pueden ser clasifica-

dos como hipoalergénicos.

e Tactilon. En este material hay disponibles guantes finos, desechables, estériles de cirugia y no
estériles de exploracién. También se describen como hipoalergénicos.

1 NS

Latex Nitrilo Polietileno Vinilo
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Normativa sobre los guantes médicos

la norma UNE-EN 455 es la que se aplica a los guantes médicos de un solo uso y ha sido

preparada en tres partes.

® la UNE-EN 455-1: Requisitos y ensayos para determinar la ausencia de agujeros.
® [a UNE-EN 455-2: Requisitos y ensayos para determinar las propiedades fisicas.
e la LINEEN 455-3: Requisitos y ensayos para la evaluacién biolégica.

Estas normas especifican los requisitos y proporcionan los medios de ensayo para la determi-
nacién de ausencia de agujeros y las propiedades fisicas de los guantes médicos para un solo
uso [es decir, guantes quirdrgicos y guantes para exploracién/procedimiento) para asegurar que
proporcionan y mantienen durante su utilizacion un nivel adecuado de proteccién contra la conto-

minacién cruzada, fanto para el paciente como para el usuario.

Toda la informacién que se indica a confinuacion deberd acompaiar a cada par de guantes
que se comercialice y deberd estar disponible, por parte del fabricante, cuando asi se solicite.
Debe presentarse de forma clara, facil de comprender y en, al menos, la lengua oficial del pais

de venta.

e Nombre y direccién completa del fabricante.

20
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® Denominacién del guante.

® Informacion sobre el rango de tallas disponible.

6. NIVEL DE PROTECCION DE LOS DIVERSOS GUANTES.

Tipo de guante Nivel de proteccion
Latex Adecuada proteccion contra patdégenos
Vinilo Proteccion contra patégenos, aunque en un

tiempo inferior al latex (30 minutos).

Nitrilo Proteccion contra patdégenos, incluso
superior al latex en cuanto a la resistencia
mecanica.

Neopreno Adecuada proteccion para patégenos con

un nivel similar al latex.

Termoplasticos Proteccion contra patdégenos, incluso
superior a la de latex, en cuanto a
proteccidon mecanica.

Tabla II: Esquema de los distintos materiales que componen los guantes y los niveles de proteccién que estos aportan.
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CECOVA

Consejo de Enfermeria de
la Comunidad Valenciana

GRUPOS DE TRABAJO EN RIESGO BIOLOGICO

www.enfermeriayriesgobiologico.org

www.portalcecova.es



