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1-102 - ESTUDIO SOBRE EL GRADO DE ASEPSIA EN LOS ESTETOSCOPIOS DEL
SERVICIO DE MEDICINA INTERNA EN UN HOSPITAL DE TERCER NIVEL

A. Cuesta Garcial, A. Arglielles Curtol, R. Sinchez Mahavel, G. Sancho Pascuall, E. Magaz Garcial, N. Carracedo Falagant, M.
Remacha Esteras?, J. Mostaza Fernandez!

IMedicina Interna, 2Microbiologia. Complejo Asistencial Universitario de Ledn. Ledn.

Resumen

Objetivos. Analizar €l grado de asepsia de |0s estetoscopios. Conocer |aflora habitual presente en los
estetoscopios. Analizar si existen diferencias en los resultados entre |os distintos grupos de profesionales
(adjuntos, residentes y enfermeria).

Material y métodos: Poblacion de estudio y procedimiento de muestreo: Profesional es sanitarios con uso
habitual de estetoscopio en pacientes ingresados del Servicio de Medicinalnterna del Complejo Asistencial
Universitario de Ledn. Se seleccionaran aleatoriamente 30 sujetos recogiendo las muestras durante un
periodo de tres dias |aborables, mediante un frotis con hisopo sobre membranay campana de estetoscopios
para su posterior cultivo en medio convencional durante 48 horas, con analisis microbiol6gico de laflora
presente, catalogandolo en tipo de especiesy grado de colonizacion. En el caso de encontrarse un

mi croorganismo susceptible de infeccion nosocomial, se comparara si existe algun cultivo de paciente con €l
mismo. Se realizara una breve encuesta que reflgja el grado de asepsia que realiza dicho profesional sobre su
estetoscopio. Disefio: estudio observaciona cualitativo descriptivo.

Resultados: Se obtiene una muestra total de 30 cultivos con 53 colonias distintas. Se obtuvieron 14
estetoscopios de adjuntos, 11 de residentesy 5 del equipo de enfermeria. El 86,7% de las muestras
presentaban contaminacion de algun tipo, sin embargo, solo € 46,7% presentaban un crecimiento de nivel
moderado o abundante. De las 53 colonias halladas, € 71,7% pertenecian a grupo de Saphylococcus
coagulasa negativos (SCN) destacando e S hominis que representa el 37,7% de las colonias, seguido del S.
epidermidis que representa el 18,9% de la muestra. En €l resto de microorganismos encontrados, destaca la
aparicién de uno potencialmente patdgeno, el Saphyl ococcus aureus, en un Unico estetoscopio, realizandose
antibiogramay siendo sensible a oxacilina. Analizando la frecuencia de asepsia, la mitad de los entrevistados
habia realizado al menos un lavado durante la Ultima semana, que correspondian al 42,9% de los adjuntos
frente al 45,5% de losresidentesy lgjos del 80% de enfermeria. Sin embargo, estratificando el grado de
crecimiento sobre el medio de cultivo en funcion del personal sanitario, solo el 50% de las muestras de
adjuntos presentaban un crecimiento igual o superior amoderado, frente al 54,6% de los residentesy &l 20%
de enfermeria. Con el andlisis de la significacion estadistica del tiempo de lavado frente a grado de
crecimiento en medio de cultivo, obtenemos un resultado de (p = 0,145) con |C95%, no al canzando
significacion estadistica, probablemente por tratarse de una N pequefia.

Discusion:La asepsiaen el ambito hospitalario es una cualidad necesaria para evitar las infecciones
nosocomiales; por lo que, a igual que en otras medidas de higiene, esimportante evaluar €l grado de asepsia
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de los estetoscopios, conocer qué tipo de flora presentan y posibilidad de transmision alos pacientes. En
nuestra muestra, casi €l 90% presentaban contaminacion, pero en global, menos de la mitad con crecimiento
moderado. Destaca €l aislamiento de un Unico agente patdgeno (SAMYS), seriainteresante realizar un frotis
nasal al duefio para descartar colonizacion. No se encontro significacion estadistica en el tiempo de lavado,
probablemente por un tamario muestral pequefio.

Conclusiones: Se debe considerar que hay una correcta higiene en los equipos, ya que | as cepas aisladas
forman parte de la flora cuténea habitual. Solo se ha hallado una cepa patdgena (SAMS); sin embargo, su
presencia nos debe hacer reflexionar en extremar las medidas de higiene en los dispositivos que empleamos
sobre los pacientes a fin de evitar la propagacion de infecciones nosocomial es.
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