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“Formamos un equipo que destaca por

la pasion por el trabajo bien hecho,
la honestidad y la innovacion”.

Victor Vallés, Director General




Prevenimos infecciones.

= u
Ves I S m I n Esta es nuestra razén de ser. Nuestra

misién y nuestra pasion.
Vesismin empezd hace mas de 15 afilos como una

empresa de desarrollo y distribucién de productos
ea de desinfeccion. La experiencia y el aprendizaje
compartido con nuestros clientes nos han hecho

crecer y evolucionar hasta lo que somos ahora: un

equipo de profesionales implicados al 100% en la

lucha diaria contra las infecciones hospitalarias.
Somos mucho mas que un proveedor de productos de desinfeccién: colaboramos
con el personal sanitario para prevenir infecciones.

Empleados comprometidos. nuestro éxito

son nuestros empleados, que sienten pasién por su trabajo.

La implicaciéon de nuestros empleados en aportar soluciones innovadoras y un
asesoramiento responsable es lo que nos hace crecer y que nuestros clientes
confien en nosotros.

Nuestros clientes. escuchar y comprender a

nuestros clientes nos permite innovar.

Nos gusta escuchar a nuestros clientes. Aportarles soluciones que les ayuden
a mejorar su trabajo diario y sus resultados. Por ello trabajamos en estrecha
relacién con ellos, para entender mejor sus necesidades.

Trabajamos codo con codo con los profesionales sanitarios para aportar nuevos
productos: méas eficaces, mas sequros, mas faciles de usar. Colaboramos con
ellos en la mejora y difusion de protocolos mas seguros y eficaces.

Compromiso con la innovacidn y la

calidad. La calidad y la seguridad de nuestros productos

tienen una importancia fundamental en nuestra organizacion.
Como empresa dedicada al sector salud, nuestro compromiso es avanzar
aportando nuevos y mejores productos que contribuyan a prevenir infecciones
de pacientes y profesionales sanitarios.

Todo ello con la responsabilidad, integrada en nuestra cultura de empresa, de
calidad y seguridad en todos nuestros procesos.

Compromiso con la sociedad y con

el medioambiente. nuestra implicacién va mas

alld de lo establecido en la legislacion.

Por el hecho de ser una empresa del &mbito sanitario, tenemos una importante
responsabilidad ante la sociedad. Y nos esforzamos cada dia por crear una
empresa feliz, aportando valor a nuestros clientes, empleados, inversores y al
conjunto de la sociedad. Ademas somos conscientes de la importancia que tiene
que todos nos impliqguemos en fomentar practicas responsables que protejan
nuestro planeta. Por ello, en todas las decisiones que tomamos, tenemos en
cuenta las opciones que son respetuosas con el medio ambiente.



Las IRAS causan
un gasto

extra anual de
730.000.000 euros

El 30%
de los pacientes
en UCI adquieren
infecciones
nosocomiales’

“"Mas de 3.000 personas en Espana
fallecen al aho como consecuencia
de las IRAS, siendo entre el 30% y el
/0% de éstas evitables.”?

Un hospital
grande gasta
5.000.000 euros
al ano en casos
de IRAS?




Impacto de las IRAS. una

u
P reve n t I n g infeccién nosocomial multiplica entre

5y 10 el riesgo de morir del paciente y
prolonga 12 dias de media? su estancia

. . .
hospitalaria.
Las infecciones adquiridas en el hospital son un

problema sanitario de enorme magnitud, por el
gran impacto que causan tanto en la salud de los
pacientes como en la utilizacion de recursos en los
centros sanitarios.

Para un hospital grande de 750 camas y 25.000 altas al afo, se podrian estimar

las siguientes cifras®:

- 1.600 IRAS al afio.

- 58 muertes (15 de mortalidad directa y 43 de mortalidad contributoria).

- 6.400 dias extra de hospitalizacion.

- Gasto de 5 millones de euros al afio en casos de IRAS.

./ " .
Prevencion y control de infecciones
para minimizar el sobrecoste humano y econémico que
causan las IRAS.

Entre un 30 y un 70% de las diferentes IRAS son evitables mediante un conjunto
de medidas de prevencién y control. Buena prueba de ello son los proyectos
Zero, promovidos por el Ministerio de Sanidad: Bacteriemia Zero y Neumonia
Zero han conseguido reducciones del 50% en las infecciones desarrolladas en
su centro piloto, durante la estancia en la UCI. Proyectos mas recientes como
Infeccion Quirdrgica Zero o Resistencia Zero (en fase de implementacion) han
dado excelentes resultados, aportando una reduccion del 63% en IRAS para los
pacientes quirtrgicos y un 20% menos de bacteriemias en UCI, respectivamente.
La implantacién de programas de prevencién de infecciones, ademads de mejorar
el estado de salud de los pacientes y de reducir la estancia hospitalaria, permite
un importante ahorro econémico para el hospital y para el Sistema Sanitario.

Tu aliado en la lucha por reducir las

IRAS. Ofrecemos los productos y servicios necesarios para

reducir las infecciones nosocomiales.

Ademas de productos eficaces e innovadores para la higiene y desinfeccién

hospitalaria, Vesismin Health también ofrece su colaboracién a los diferentes

equipos de los centros sanitarios para ayudarles a implementar programas

especificos de prevencion de infecciones:

- Experiencia en la elaboracién e introduccién de protocolos de desinfeccion.

- Apps de Monitorizacién y evaluacién de los resultados.

- Ayudamos en la formacién y concienciacion de los profesionales mediante
talleres de formacion y apps digitales didacticas e interactivas.






Higiene y
Antisepsia
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“La evidencia creciente del papel que la
descontaminacion del propio paciente juega en la
prevencion de las IRAS (Infecciones Relacionadas con
la Asistencia Sanitaria) esta cambiando el paradigma,
y pavimentando nuevas vias de intervencion en

la prevencion de las infecciones. La clorhexidina
acumula un largo historial como producto sequro y
efectivo, con amplia actividad antiséptica y escasa
evidencia de desarrollo de resistencias.”

Chlorhexidine: Expanding the Armamentarium for Infection Control and Prevention
Clinical Infectious Diseases 2008; 46:274-81

Todos nuestros productos cumplen con la normativa de eficacia de biocidas y productos sanitarios (EN14885).



AntisepSia dEI paCiente. La piel humana esté poblada

por un gran nimero de microorganismos, fundamentalmente bacterias, que la
habitan transitoria o permanentemente sin ocasionar perjuicios. Pero cuando
se realizan procedimientos clinicos invasivos (como cirugia o insercién de
catéteres), esas bacterias pueden atravesar la barrera cutédnea y actuar como
patdgenos nosocomiales.

Para mayor gravedad, la proliferacion global de bacterias multirresistentes
conlleva que el pronodstico de las infecciones nosocomiales sea cada vez peor,
con costes crecientes, tanto humanos como econdmicos.

Estos Ultimos afos, desde distintas especialidades médicas y quirlrgicas, se
ha acumulado abundante evidencia cientifica sobre la importancia que tiene
reducir la carga bacteriana cutanea. Ese es el papel de los antisépticos modernos
para piel intacta y entre éstos, los basados en clorhexidina destacan por su
efecto remanente en la piel.

(-.Por qUé ClorheXidina? Utilizada desde hace mas de

60 afios en un gran numero de aplicaciones diversas, la clorhexidina (CHG) tiene
un efecto remanente sobre la piel muy superior a la povidona, manteniéndose
quimicamente activa durante al menos 6 horas.

Esta caracteristica, junto al hecho que, frente a materia orgénica, la povidona se
inactiva con mayor rapidez que la CHG, hace que la CHG se imponga hoy en dia
como antiséptico de referencia en todo el mundo.

“El Grupo de Desarrollo de la Guia ha acordado recomendar el uso sobre piel
intacta de una solucion alcohdlica, preferiblemente basada en clorhexidina, para la
preparacion del area quirdrgica. Esta recomendacion ha sido considerada fuerte.”

Global Guidelines for the Prevention of Surgical Site Infection. World Health Organization 2016

Vesismin Health:
EXpertOS en C|OrheXidina. Disponemos de la gama

mas amplia de antisépticos en base a CHG en todos los formatos: alcohdlica,
acuosa, liquida, gel y en toallitas impregnadas.

Nuestros productos se basan en las recomendaciones de los mas prestigiosos
Organismos Internacionales y guias sanitarias. Se caracterizan por aportar un
plus de innovacién acorde con las exigencias del mercado:

* Bactiseptic Orange: la primera CHG con tinte naranja que salié al mercado.

* Aquaseptic Orange: la primera CHG acuosa coloreada.

* Bactiseptic Wipes: la primera toallita en envase monodosis de CHG
alcohélica con tinte naranja.

e BactiScrub: la primera CHG jabonosa al 4% con textura gel.

Clinell Wash Cloths: toallitas para antisepsia del paciente con 2% CHG.
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Higiene y Antisepsia

Bactiseptic Orange

Antiséptico con 2% CHG y 70% de isopropanol

Previene la infeccion del sitio quirurgico,

bacteriemias y flebitis

Bactiseptic Orange es un antiséptico basado en una
solucion de clorhexidina alcohdlica al 2% en
70% de isopropanol, para la antisepsia general
de la piel del campo operatorio, accesos vasculares y
otros procedimientos invasivos.

Es eficaz segun las normas EN1276, EN13727,
EN1650, EN13624 y EN12791. Tiene una excelente
accion residual y se distingue por tedir la zona
desinfectada, con un intenso tinte naranja que se
retira facilmente de la piel.

* Efecto superior al de la povidona yodada (respecto
a las horas de remanencia en piel).

* El tinte naranja permite la visualizacion del campo
quirdrgico o de puncion.

* Primera clorhexidina tintada estable con un color
similar al de la povidona yodada.

* El tinte se elimina facilmente de la piel.

e El color naranja no se confunde con otras
condiciones cutdneas como hematomas y flebitis.

“Actualmente, unas pocas soluciones antisépticas, tanto
alcohdlicas como acuosas, contienen agentes colorantes.
Anadir estos agentes a las preparaciones puede ser Gtil
para indicar el lugar en el que los productos para la
preparacion del drea quirdrgica han sido aplicados sobre

la piel del paciente (...)" *.

® Vesismin

Health @

@'[ actiseptic

Bactiseptic
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Composicion

* Digluconato de clorhexidina 2%.
* Alcohol isopropilico 70%.

e Agua y excipientes.

Aplicaciones

e Campo quirurgico.

* Puntos de puncién.

* Inserciéon de vias y catéteres.
* Extracciones de sangre.

Presentaciones

Bactiseptic Orange:

* Envases de 40ml, 250ml y 500ml con tapdn gotero.
* Envase de 250ml en spray.

Bactiseptic Incoloro:
* Envase de 250ml con tapén gotero.
* Envase de 250ml en spray.

Disponible rotulador quirdrgico resistente a los
antisépticos alcohdlicos. Con nuestro rotulador, el
marcaje de la piel es hasta 10 veces mas visible que
con otros, incluso después de preparar la piel con
clorhexidina alcohdlica coloreada.




Bactiseptic Wipes

Higiene y Antisepsia

Antiséptico con 2% CHG y 70% de isopropanol

Toallitas individuales impregnadas con

Bactiseptic Orange

Bactiseptic Wipes son toallitas individuales
impregnadas con la solucién Bactiseptic Orange.

El formato monodosis elimina el riesgo de
contaminaciéon por manipulaciéon de envases. Las
toallitas estdn envasadas en condiciones asépticas
en Sala Blanca. Formato muy Util en servicios de
Udl, Urgencias, ambulancias, planta, Traumatologia,
Anestesia, Dermatologia, etc.

Especialmente indicado para prevenir las infecciones
asociadas a catéter, ya que se ajusta a la formula
recomendada internacionalmente:

2% CHG + 70% IPA (epic3, Bacteriemia Zero, Flebitis
Zero, SHEA/IDSA y AACN).

La FDA estd animando a los fabricantes a adoptar
voluntariamente presentaciones monodosis.

FDA requests label changes and single-use packaging for some over-
the-counter topical antiseptic products to decrease risk of infection.”

Aplicaciones

* Insercion de vias y catéteres.
* Puntos de puncién.

* Infiltraciones.

* Extracciones de sangre.

e Campo quirlrgico.

Presentacion
* Pack con 150 toallitas en sobres individuales.

.mm-"_n (2% CHG + 70% IPA)

vihans




Aquaseptic Orange

Antiséeptico con 2% CHG acuosa

Rapida accion antimicrobiana y excelente

accion residual

Aquaseptic Orange es un antiséptico con una solucién
de clorhexidina acuosa al 2%, para la antisepsia
general de pieles sensibles.

Es una excelente opcién cuando no esté recomendado
el uso de antisépticos alcohdlicos o de povidona
yodada, por ejemplo en Neonatologia, Obstetricia,
Ginecologia, etc.

Estd fabricado con tinte naranja para una Optima
visualizacién del campo quirdrgico o de puncion. El
tinte se retira facilmente de la piel.

También disponible en formato incoloro:
Aquaseptic Incoloro.

* Efecto remanente superior al de la povidona
yodada.

e Cumple con las normas EN1276, EN13727,
EN1650 y EN13624.

* Segln la norma EN12791, tiene un efecto
prolongado de 3 horas en el frotado prequirdrgico.

“...dejamos de utilizar los antisépticos yodados, no sélo en el recién nacido, sino también durante el embarazo, el parto
y la lactancia, con lo que se redujo a la mitad la cifra de hipertirotropinemia en el conjunto de la Comunidad Auténoma
Vasca. Desde entonces usamos la clorhexidina, cuya eficacia ha sido suficientemente probada como antiséptico habitual

en el periodo perinatal.” ®

Composicion
* Digluconato de Clorhexidina 2%.
* Agua y excipientes.

Aplicaciones

e Campo quirdrgico.

* Puntos de puncion.

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

Presentaciones
Aquaseptic Orange:
* Envases de 40mly 250ml con tapén gotero.

Aquaseptic Incoloro:
* Envases de 40mly 250ml con tapdn gotero.
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“La sobrecarga yodada no solo altera

los resultados del cribado neonatal del
hipotiroidismo congénito por bloquear
transitoriamente tiroides del recién

nacido, e invalida la prevalencia de la
hipertirotropinemia neonatal como indicador
de la deficiencia de yodo, sino que incluso
puede afectar negativamente al cerebro y

al oido interno en esa fase tan sensible a las
hormonas tiroideas.”

“No se pueden utilizar antisépticos yodados
para la antisepsia cutanea de la madre y/o
del recién nacido porque causan yatrogenia."”

Gufa para la prevencién de defectos congénitos.
Grupo de Trabajo del Ministerio de Sanidad y Consumo. 2006.




Higiene y Antisepsia

BactiScrub

Gel de clorhexidina jabonosa al 4%

Higiene, antisepsia y cuidado para la piel

(contiene pro-vitamina B5)

Gel antiséptico de clorhexidina jabonosa al 4%
para la higiene y antisepsia. El formato gel asegura
una mayor absorcién dérmica de la clorhexidina.

Indicado para la limpieza del paciente, ya sea pre-
quirurgico, intensivo y/o portador de multirresistentes.
Recomendado también para el lavado antiséptico
pre-quirdrgico de manos y antebrazos del personal
sanitario.

Su composicién con emolientes y sin surfactantes
anionicos, favorece el cuidado e hidratacién de la piel.
Ademas, la mayor adherencia del producto potencia el
efecto remanente de la clorhexidina, actuando como
barrera antibacteriana y reduciendo las bacterias de la
piel durante horas.

e Cumple con EN1499, EN1276, EN13727, EN1650,
EN13624 y EN12791.
* Con pantenol.

Composicion

* Digluconato de Clorhexidina 4.0 %.
* Tensioactivos no iénicos.

* Emolientes, excipientes y agua.

Aplicaciones

* Limpieza antiséptica y descolonizacion de la piel
del paciente.

* Antisepsia pre-quirdrgica de manos y antebrazos
para el personal sanitario.

Accesorios

16

Presentaciones

e Pack de 100 sobres monodosis de 20ml.

¢ Envase de 500ml con valvula dosificadora.
e Envase de 1 litro airless.

En aquellas &reas u hospitales donde se sigan
usando las palanganas para el aseo de los pacientes,
recomendamos el uso de Bactiscrub, ya que reduce el
riesgo de que se contaminen.

“... examinando la contaminacién microbiana de las
palanganas cuando el aseo del paciente se lleva a cabo
con agua y jabon, el crecimiento bacteriano en las
palanganas se reduce significativamente con el uso de
gluconato de clorhexidina, reduciendo drésticamente
el riesgo de infecciones nosocomiales. Tal reduccién
del riesgo es especialmente importante para enfermos
criticos, con alto riesgo de infeccién.”

Chlorhexidine bathing and microbial contamination in patients’ bath
basins. American Journal of Critical Care. 2012;21:338-343.




Gel Derm

Gel hidroalcohdlico dermatoldgico para manos

Gel hidroalcohdlico dermatolégico, disenado
como antiséptico para manos. Estd formulado con
una fresca fragancia y es ideal para la desinfeccion de
las manos sin necesidad de agua ni jabén.

Gel Derm estd enriquecido con emolientes que
acondicionan la piel y previenen la sequedad. Es eficaz
segun las normas EN1500 (tratamiento higiénico de
manos por friccion), EN13727 y EN13624.

* Rapida accién antimicrobiana.

e Cuida e hidrata la piel (Pro Vitamina B5).
* No deja las manos pegajosas.

* No requiere aclarado.

Accesorios

Presentaciones
* Envases de 100ml, 500mly 800ml (bolsa).

SolviClean

Jabon natural en viales
monodosis estériles

Jabdén 100% natural a base de aceite de coco, sin
colorantes ni conservantes. Recomendado para la
limpieza pre-quirdrgica de pieles sensibles o con
alergias, para curas de enfermeria, limpieza en
aislados, etc.

Presentacion: 60 viales monodosis estériles por caja.

Viscot
Rotuladores quirdrgicos

Con los rotuladores quirtrgicos Viscot, el marcaje de
la piel es hasta 10 veces mas visible que con otros
rotuladores tradicionales, incluso después de preparar
con clorhexidina alcohdlica coloreada.

La tinta permanece claramente visible y no se borra
tras la preparacion del sitio quirdrgico.

Disponible en formato estéril.

Presentacion
¢ Botes de 100 rotuladores.

17



Higiene y Antisepsia

Carell Bedbath

Gama para la higiene completa del paciente sin aclarado

Las toallitas, manoplas y gorros Bedbath estan
disenados para la limpieza e hidratacién del cuerpo
y cabello del paciente en un solo paso. Sustituyen
la limpieza tradicional con agua y jabdn; reducen el
riesgo de contaminacion derivado del uso, transportey
manipulacién de las palanganas. Permiten controlar la
humedad y reducir costes en lavanderia.

* Toallitas 0 manoplas grandes y suaves para
su uso individual en cada una de las zonas del
cuerpo.

* Contienen agentes hidratantes como aloe vera
para suavizar la piel.

* Testadas dermatolégicamente; pH neutro.

* Sin alcohol, lanolina ni parabenos.

* No requieren aclarado.

Presentaciones

* Pack de 8 toallitas, una para cada zona corporal.

* Pack de 8 manoplas, una para cada zona
corporal.

* Pack de 1 gorro, para lavado del cabello.

El lavado tradicional con palanganas, fuente

de contaminaciéon

“Las palanganas para el aseo del paciente son un
reservorio para las bacterias, y pueden constituir
una fuente de transmision de infecciones
nosocomiales”’. En un estudio realizado en 3
hospitales®, se tomaron muestras en 92 palanganas:
98% de las cubetas estaban contaminadas,
especialmente de MRSA y VRE.

El lavado del paciente con toallitas substituye los
incémodos y largos métodos tradicionales: no
necesita la preparacién de todos los accesorios

\

(cremas, toallas, palangana, agua y jabdn) vy
no requiere el secado con la toalla, con lo que
disminuyen los residuos, ahorrando tiempo vy
dinero.

“Nuestros descubrimientos constituyen una llamada a
la accién para los profesionales sanitarios, que deben
desarrollar e implementar procedimientos para el
aseo de los pacientes que tengan en cuenta su riesgo
de exposicién a patégenos. Un sistema que emplee
elementos de aseo pre-envasados podria ser una
ayuda util para tales procedimientos.”’

L]

=]

El uso de palanganas puede producir
derrames y salpicaduras.

Los microorganismos prosperan
en condiciones hiimedas,
multiplicdndose con el tiempo.

18

Cuando se sumerge una toallita en
la palangana, se introducen materia
organica y bacterias.

Cuando la palangana se vuelve a
llenar, los microorganismos
contaminan el agua.

Una vez se vacia la palangana, los
microorganismos pueden quedar
retenidos en la pileta.

La higiene del siguiente paciente
se hace con agua potencialmente
contaminada.



Higiene y Antisepsia

Clinell Contiplan

Toallitas para la higiene y proteccion del paciente incontinente

La Dermatitis Asociada a la Incontinencia (DAI) es una * Barrera de protecciéon: contiene 4% de dimeticona
inflamacién cutdnea originada por el contacto de la y 6% de parafina liquida.
orina y/o las heces con la piel. * Con manzanilla para calmar la irritacion cutanea.

* Dermatolégicamente probado; pH neutro de 5,5.
* Accion desodorante que neutraliza olores.
* Dimensiones toallita: 20x30 cm.

Las toallitas Clinell Contiplan incorporan los 3 pasos
obligados en el tratamiento y prevencién de las DAI
en una sola toallita: limpieza suave, hidratacién y
aplicacion de cremas de barrera. Presentaciones C €

Producto sanitario CE Clase I. * Pack de 8 0 25 toallitas. 0050

CONTIPLAN

TR G O Gt

Dermatitis Asociada a Incontinencia

La dermatitis asociada a la incontinencia (DAI)
describe el dafio cutaneo asociado a la exposicion a
la orina o las heces. Provoca molestias considerables
y puede resultar dificil, laboriosa y costosa de
tratar®.

La DAI predispone a infecciones cutdneas e
incrementa el riesgo de desarrollar Ulceras por
presion'®,

Un tratamiento deficiente o inadecuado de la
incontinencia puede contribuir al desarrollo de la
DAI:

- La limpieza frecuente de la piel con agua y jabén
es perjudicial para la funcion de barrera de la piel'".
- Una técnica de limpieza agresiva (p. €j., utilizar
toallitas estdndares de limpieza) puede aumentar

las fuerzas de friccion y erosionar la piel™.

Hay suficiente evidencia clinica que demuestra la
importancia de seguir un protocolo de cuidado de
la piel para tratar y prevenir las DAI, y que debe
incorporar 3 pasos:

Limpieza suave, hidratacion y aplicacion de cremas
de barrera para la proteccion de la piel.

“El uso de un pano de aseo “3-en-1", impregnado con
dimeticona al 3%, tuvo como resultado una reduccion
en la prevalencia de DAI, y una tendencia a lesiones
mas leves. Estos hallazgos ofrecen pruebas indicativas
para el uso perineal de pafos de aseo “3-en-1" como
una intervencion efectiva, opuesta al uso de agua y
jabon de pH neutro, en la prevencion y tratamiento
de las DAI.""3

19



Higiene y Antisepsia

Clinell Wash Cloths

Gama para limpieza y antisepsia con CHG 2%

Toallitas y manoplas con clorhexidina

La gama de productos Clinell para la limpieza con
CHG liberan una dosificacion garantizada del 2% de
gluconato de clorhexidina, que reduce el nUmero de
bacterias perjudiciales que colonizan la piel de los
pacientes (como MRSA).

La clorhexidina permanece sobre la piel durante mas
de 6 horas, y actia como una barrera invisible que
sigue eliminando las bacterias perjudiciales sobre la
piel de los pacientes, ofreciendo un nivel adicional de
proteccién durante su estancia hospitalaria.

Proporciona una solucion ideal para el lavado
antiséptico y descontaminacion cutanea de pacientes
quirurgicos, infecciosos y/o aislados.

Productos testados segun Normativa Europea
contra Staphylococcus aureus, Enterococcus hirae,
Pseudomonas aeruginosa y Escherichia coli.

Protocolo de uso

s

Toallita 1: pechoy cue

lo. Toallita 2: brazo y axila
derechos.

(7
&0 %

Toallita 5: espalda. Toallita 6: pierna izquierda.
20

Composicion
* Digluconato de clorhexidina superior a 2%.
* Emolientes, excipientes y agua.

Aplicaciones

* Lavado antiséptico diario del paciente colonizado
o critico.

* Lavado antiséptico pre-operatorio del paciente
quirdrgico.

Presentaciones
* Pack de 8 toallitas, una para cada zona corporal.
* Pack de 8 manoplas, una para cada zona corporal.

Horno para toallitas: Clinell Warmer

* Permite el acondicionamiento de los productos a
una temperatura agradable para el paciente:
40-45°C.

* Medidas: 39 x 45 x 38 cm.

clinell

" /\

Toallita 4: perineo y zona
perigenital.

74

Toallita 8: gluteos y
zona perianal.

o)

Toallita 3: brazo y axi
izquierdos.

N
4

Toallita 7: pierna derecha.




Un reciente estudio econdmico muestra la rentabilidad de la descolonizacién
universal del total de pacientes criticos mediante el uso de toallitas
impregnadas de clorhexidina, sin aclarado'. Este procedimiento obtuvo una
espectacular reduccion de un 44% de bacteriemias en UCI en el REDUCE
MRSA Trial™.

{Por qué es efectiva la clorhexidina?

& - ;
; ‘ protectora &ft
Bacteria : "»é-;h‘
; "““““ Clorhexic clorhexidina 72X 598

R o T \n

L ARRRRRRARRGN

7 ¢ TR , 7 v '
La molécula de clorhexidina cargada La clorhexidina se une a la pared Las moléculas de clorhexidina cargadas
positivamente es atraida hacia celular, causando la ruptura, la fuga positivamente, se unen a las proteinas en
la pared celular de la bacteria, de citoplasma, lisis y muerte celular. los tejidos humanos que posteriormente,
negativamente cargada. las liberan lentamente para proporcionar

una capa de proteccién prolongada.
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Higiene y Antisepsia

Bolsas absorbentes Dr Helewa
Protector para cunas, orinal masculino y bolsa para vomitos

Productos absorbentes para el control

del riesgo de infecciones

Las bolsas Dr Helewa contienen un paho super
absorbente que permite absorber en pocos
segundos 600ml de cualquier liquido (orina,
excrementos liquidos, sangre, restos orgénicos, restos
quimicos...) convirtiéndolo en gel y neutralizando los
malos olores durante horas.

El uso de las bolsas absorbentes Dr Helewa reduce la
contaminacién cruzada vy el riesgo de infecciones
nosocomiales causadas por salpicaduras y derrames
de materia potencialmente infectada.

Protector para cunas

Bolsa absorbente especial para cubrir todo tipo de cufas y cubos
de sillas de ruedas. Evita problemas de limpieza y transporte del

contenido de la cuia.
Presentacion: 20 bolsas desechables para cufas.

Orinal masculino

Bolsa absorbente desechable para la orina. Reemplaza al orinal de

plastico tradicional masculino.
Presentacion: 20 bolsas desechables para orinal.

Bolsa para vomitos

Bolsa absorbente que reemplaza la bolsa de papel

aportando mayor seguridad y comodidad.
Presentacion: 20 bolsas desechables para vomitos.
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tradicional

Su transporte es seguro gracias a su comodo cierre.
* Absorben y gelifican cualquier liquido.

* Neutralizan los malos olores.

* Reducen la dispersién bacteriana.

Aplicaciones

Hospitales, UCI, Urgencias, Traumatologia,
Ginecologfa, Oncologia, quiréfanos, ambulancias,
residencias, uso industrial, uso doméstico.




Higiene y Antisepsia

La gestion de las excretas, uno de los mayores
desafios en la lucha contra las infecciones

nosocomiales

La problematica

Las cunas, cubos y orinales son depodsitos de
microorganismos patégenos y su reprocesamiento
es muchas veces imperfecto, conlleva la
aerosolizacion de los microorganismos y supone su
traslado fuera de los aislamientos.

Su manipulacion expone al personal de la salud,
al paciente y al entorno a una contaminacion
microbiana'®.

Las consecuencias son humanas y econémicas:

- Los riesgos de muerte vinculados a Clostridium
difficile son elevados: 5 a 15% de los pacientes.

- Los pacientes afectados por Clostridium difficile
pasan dias extra en el hospital (en Espana: 13 dias
de promedio).

La solucion

Las bolsas higiénicas absorbentes Dr Helewa hacen
que la recoleccion, el transporte y la eliminacion
de las excreciones sean seguros. En la actualidad
forman parte de los protocolos promulgados por
los mayores organismos de lucha contras las IRAS
y son utilizadas por miles de centros sanitarios de
todo el mundo.

La Unica bolsa
higiénica absorbente
hipoalergénica y
dermatoldgicamente @S
testada del mercado.

Almohadilla

superabsorbente Soporte integrado
patentada. No patentado: manos
libera polvo, del cuidador 100%
absorbe mas y protegidas

mas rapido

“Debido a:

* £l fuerte aumento de la incidencia de
Enterobacterias productoras de Beta-Lactamasas
de Espectro Extendido (BLEE) y de la emergencia de
Enterobacterias Productoras de Carbapenemasas
(EPC).

* £l papel fundamental de los excrementos
como fuente de diseminacién de enterobacterias
multirresistentes  (un  paciente  portador de
Escherichia coli BLEE excreta aproximadamente
10'° unidades con sus heces), asi como de otras
bacterias de transmision fecal-oral (Enterococos
Resistentes a Vancomicina -VRE-, Clostridium
difficile, etc.),

* Y la higiene imperfecta de las cuhas en los
lavadores de cunhas instalados en los hospitales de
la AP-HP (debido a lo inadecuado de éstos),

El Centro de Lucha contra la Infeccién Nosocomial
(CLIN) recomienda:

(...) Utilizar bolsas de recogida de heces de
uso Unico, dotadas de elementos absorbentes,
para todos los pacientes usuarios de cunas;
especialmente en el caso de pacientes portadores
de bacterias multirresistentes (BLEE, EPC, \/RE) y de
Clostridium difficile.”

ASSISTANCE PUBLIQUE. HOPITAUX DE PARIS.
CLIN CENTRAL GESTION DES EXCRETA
Recommandations du 27/09/2012.
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“La desinfeccion de superficies ambientales y
equipamiento no-critico es un componente esencial
de un programa de prevencion de infecciones.

La desinfeccion debe reducir en superficies y
equipamientos el numero de patégenos hasta niveles
Incapaces de causar enfermedades a los humanos
(es decir, de limpieza higiénica). Aunque el producto
desinfectante perfecto no existe aun, un cuidadoso
proceso de seleccion y el uso apropiado de los
desinfectantes actuales son necesarios para reducir
los riesgos para los pacientes y el personal.”

Selection of the Ideal Disinfectant
Infection Control and Hospital Epidemiology. July 2014, Vol. 35, No. 7

Persistencia de bacterias clinicamente relevantes sobre superficies inertes secas"

TIPO DE BACTERIA PERSISTENCIA

YA al g l=T (0] o= et = Y o) o TR 3 dias a 5 meses

Clostridium difficile 5 meses

Escherichia coli 1,5 h. a 16 meses

Enterococcus spp incluyendo VRE ESV 5 dias a 4 meses

Klebsiella spp 2 h. a mas de 30 meses

Pseudomonas aeruginosa 6 h. a 16 meses. En sup. seca, 5 semanas.
Serratia marcescens 3 dias a 2 meses. En superficie seca, 5 semanas.

Staphylococus aureus, incluyendo MRSA 7 dias a 7 meses.

Todos nuestros productos cumplen con la normativa de eficacia de biocidas y productos sanitarios (EN14885)



Desinfeccién de Superficies

Las superficies hospitalarias como
transmisoras de infecciones. .. persistencis

de microorganismos con potencial nosocomial sobre las superficies, puede ser
lo bastante prolongada como para que los reservorios ambientales sean una
preocupacion en el entorno hospitalario.

Los mecanismos de transmision estdn mediados por el contacto directo (y la
transmisiéon aérea en algunos casos) y, sobre todo, por la contaminacion de las
manos del personal sanitario, pacientes... De hecho, podemos hablar asi, de
un sistema de “vasos comunicantes” que conecta los reservorios corporales y
ambientales de potenciales patégenos.

No todas las superficies hospitalarias pueden ser consideradas iguales: aquellas
que reciban mayor nimero de contactos a lo largo del dia serdn mas susceptibles
de contaminacién. Las superficies mas proximas y los equipos mas empleados
durante los cuidados del paciente, son los que presentan una mayor frecuencia
de contacto. Y ello incluye los fémites, elementos que, sin ser de naturaleza
clinica, estan continuamente presentes en ese entorno: teléfonos, teclados,
ratones, interruptores, pomos, etc.

Asi pues, una politica de Prevencién de Infecciones sélo puede ser realmente
eficaz si somos capaces de reducir ese reservorio ambiental, especialmente en
entornos de pacientes criticos y/o sometidos a procedimientos invasivos.

Consideraciones clave en la selecciéon
de los desinfectantes hospitalarios -

adecuados para las superficies ambientales y el equipamiento médico no
invasivo:

Eficacia: el producto debe eliminar los patégenos nosocomiales mas
prevalentes, incluyendo aquellos que son mas problematicos en su centro
sanitario.

*Tiempos de accidn: cada desinfectante requiere un tiempo de contacto con el
microorganismo para conseguir su total desinfeccion. El tiempo de accion debe
ser inferior al tiempo de secado del producto.

*Seguridad: Deben escogerse productos no tédxicos, no inflamables vy
compatibles con las superficies mas comunes del centro.

*Facilidad de uso: Cuanto mas simpley agradable sea el uso de un desinfectante,
mayor es la probabilidad de que se aplique correcta y rigurosamente sobre
todas las superficies de contacto.
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Desinfeccion de Superficies

NDP Med 50

Para superficies criticas

Producto concentrado de alta eficacia para la
desinfeccion diaria de grandes superficies criticas:
paredes, suelos, camillas, etc.

Cumple con EN1276 en sélo 5 minutos.

Producto sanitario CE Clase lla.

* Bactericida, fungicida.

* Muy eficaz ante Bacterias Gram Negativas.

* Sin aldehidos toxicos.

* Excelente compatibilidad con todo tipo de
materiales.

* También disponible en solucién mas concentrada:
NDP Med Superficies Plus.

Presentacion
e Envase de 5 litros.

NDP SurfaPlus

Para superficies criticas y semicriticas

Soluciéon lista para usar para la desinfeccion de
camillas, mesas de operaciones, carros de curas,
superficies de acero, pantallas de diagnostico, equipos
de didlisis, camas hospitalarias, etc.

Tiene eficacia bactericida en 1 minuto.
Producto sanitario CE Clase lla.

* Alta eficacia ante mohos (Aspergillus).

* 30% de contenido en alcohol: secado rapido y
acabado brillante.

* No requiere dilucién.

NDP SurfaClin

Presentaciones
* Envase spray de 750 ml y botella de 1.500 ml.

q3

0476

Para superficies criticas delicadas

Desinfectante concentrado para incubadoras y cunas,
equipos de hemodiélisis, metacrilato, pantallas,
teclados, etc.

Tiene eficacia bactericida en 1 minuto.

Producto sanitario CE Clase lla.

* Muy eficaz ante mohos (Aspergillus).

* Rapida accién bactericida y fungicida.

* No deja residuos en las superficies de las
incubadoras.

* Sin aldehidos téxicos ni yodo.
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Presentaciones
* Envase de 250 ml y 5 litros.

0476




Desinfeccién de Superficies

NDP Kit Surfaces

Toallitas para la desinfeccion de superficies

Contiene

Recientemente se ha demostrado que las practicas de limpieza del hospital
son insuficientes en la eliminacién de contaminantes microbianos y pueden
incluso anadir contaminantes a los panos de limpieza reutilizables'®.




Desinfeccion de Superficies

La importancia de una buena limpieza

En los hospitales espafoles, 1 de cada 13 pacientes ingresados padece una
Infeccion Relacionada con la Asistencia Sanitaria (IRAS)™. Los pacientes
infectados diseminan microorganismos nocivos en el entorno, que pueden ser
transferidos a pacientes, visitantes y personal.

{Por qué hay que limpiar?

De un 20 a 30% de las IRAS se podrian evitar
mediante una mejor aplicacién de las practicas de
control de infecciones?.

Las mejoras en los procedimientos de limpieza para
los hospitales, han tenido como resultado ahorros
de hasta el 76% en costes adicionales asociados a
infecciones nosocomiales?'.

Varios investigadores han puesto de relieve la
importancia de la contaminacién ambiental
del entorno en la transmisién de patégenos
clinicamente relevantes tales como C. difficile y
MRSAZLZZ,ZS.

La fuente mas comun de microorganismos en
un hospital son los propios pacientes; pacientes
infectados y colonizados (y el personal del hospital)
diseminan bacterias, virus y esporas en el entorno
hospitalario. Se ha demostrado que después de
siete dias en un hospital, las manos del 62% de los
pacientes estan contaminadas con enterococos®*,
y tras 48 horas desde la admision, el 39% de
los pacientes tiene en sus manos al menos un
patégeno nosocomial?.

En el ambito hospitalario, el entorno del paciente
y las superficies de alto contacto albergan
microorganismos, aumentando el riesgo de
infeCCién23'26'27'28'29'30.

Una adecuada limpieza y/o desinfeccion de estas
superficies (barandillas, inodoros, los pomos de las
puertas, interruptores de luz, timbres de llamada
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de pacientes, las superficies y equipos cercanos
al paciente, etc.) ha demostrado ser de particular
importancia?®31:32:33.34,

Muchos organismos responsables de las IRAS,
incluyendo MRSA, Clostridium difficile, Norovirus
y Enterococos Resistentes a Vancomicina (VRE),
sobreviven y persisten en las superficies del hospital
en cantidades suficientes para la transmision vy
transferencia a las manos de los profesionales de
la salud.

Existe actualmente una creciente acumulacién
de evidencias que pone de relieve que la mejora
de las practicas de Control de Infecciones puede
ayudar a romper la cadena de transmisién3>3637,
Rutala & Weber®® realizaron una revision de datos
epidemiolégicos y microbiolégicos relativos a la
desinfeccion de superficies. De estos estudios surgio
la recomendacion de la limpieza y desinfeccién
rutinarias de las superficies.



Desinfeccién de Superficies

Las buenas practicas de limpieza reducen los microorganismos en el entorno,
favoreciendo la reduccion de las IRAS, protegiendo asi a los pacientes y al
personal y reduciendo el gasto hospitalario.

{Como limpiar y desinfectar con
toallitas?

La forma mas eficaz de mantener una superficie
limpia es seguir estos pasos:

1. Lavar y secar las manos.

2. Hacer una evaluacion de riesgos y elegir el
Equipo de Proteccion Individual adecuado (EPI).

3. Seleccionar la correcta toallita para la tarea
Coger sélo una.

4. Con una primera toallita, retirar cualquier resto
visible de suciedad como paso previo y fundamental
para una posterior y correcta desinfeccién. Los
microorganismos quedan adheridos a la toallita
después de la limpieza.

5. Limpiar todas las superficies (incluyendo partes
inferiores, posteriores, etc.), con especial atencién
a los puntos de frecuente contacto.

6. Limpiar de arriba a abajo, desde las zonas mas
limpias a las més sucias, dibujando una S (solapar
ligeramente las pasadas para asegurar que no
quede ningun area sin limpiar).

7. Cambiar las toallitas entre cada superficie
diferente o cuando éstas estén secas o sucias, para
evitar la transferencia de microorganismos de una
zona a la siguiente.

8. Retirar el EPl'y finalmente lavar y secar las manos.

9. Aplicar nota o post-it de limpieza si asf lo indica
el protocolo del centro.

Limpie en forma de S, de lo mas limpio
a lo mas sucio.

7
i~

B

Nunca limpie dos superficies con la misma toallita,
ya que estarfa transfiriendo microorganismos de
una superficie a otra.

Deseche la toallita que esté sucia o cuando vaya
a limpiar otra superficie.

31



El ahorro de tiempo y la reduccion de infecciones
pueden ir de la mano: un caso real

El Hospital de Bellvitge, en Barcelona, realizé un
estudio donde se comprobd que la introduccidn
de las Toallitas Clinell Universal, en comparacién a
su procedimiento previo, reducia en un 60% el
tiempo dedicado a la limpieza y desinfeccion
diarias de las habitaciones de pacientes criticos.

Técnica previa: aplicacion de detergente vy
desinfectante (mayoritariamente alcohol al 70%),
aplicados en dos etapas (primero el detergente y
luego el desinfectante) utilizando las mismas bayetas
para todas las superficies.

El ahorro, de 7,4 minutos en cada limpieza de
habitacion, extrapolado al conjunto de una Unidad
de Criticos de tamano medio (12 camas / boxes) seria
el siguiente: (ver tabla adjunta).

El uso de Toallitas Clinell Universal, permitiria
que se liberen entre 1h 30 y 3 horas de trabajo
diario de un/a Auxiliar, en una UCI de tamano
medio. Y ello con total garantia de eficacia.

Ese fue exactamente el caso del Hospital de Bellvitge,
a través de la aplicacion de este procedimiento:

“Teniamos la sospecha previa de que compartir
bayetas de limpieza reutilizables entre diferentes
habitaciones podria ser un eficiente mecanismo para
la diseminacién ambiental de microorganismos.”

“La descontaminacién del equipamiento médico
puede obtenerse tanto mediante el uso de toallitas
pre-impregnadas como de la combinacién de spray
y toallita. En ambos casos, las toallitas no deben ser
nunca reutilizadas entre diferentes habitaciones, o
incluso entre diferentes equipos.”

“En conclusion, este estudio resalta la importancia
de la identificacion y aislamiento tempranos de los
pacientes colonizados e infectados, y de la adecuada
desinfeccion ambiental en el control de A. baumannii
XDR en la UCI. Aunque es precisa mas investigacion
en escenarios reales en el campo de las tecnologias
de limpieza, recomendamos enfaticamente que la
estrategia “1 toallita, 1 habitacion” sea considerada
una medida estandar para la higiene de instalaciones
hospitalarias en donde los patégenos multi-resistentes
supongan un riesgo para los pacientes.”

Control of endemic extensively drug-resistant
Acinetobacter baumannii with a cohorting policy and
cleaning procedures based on the 1 room, 1 wipe
approach.

American Journal of Infection Control, 44
(2016) 520-4

Ahorro de tiempo diario

1 limpieza diaria

2 limpiezas diarias

Por habitacion

7,4 minutos

14,8 minutos

Por Unidad Criticos (ej. 12 pacientes) |1 hora 29 minutos

3 horas




Clinell Universal

Toallitas para la desinfeccion de superficies

Desinfeccién de Superficies

El mas amplio rango biocida en sélo 1 minuto

El entorno inmediato al paciente, y en especial
las superficies de contacto frecuente, asi como el
equipamiento médico, necesitan ser descontaminados
minuciosa y regularmente. La actividad frenética
en los hospitales requiere que ello pueda realizarse
de forma rapida, cémoda y eficaz. Sélo las Toallitas
Clinell Universal ofrecen, en una sola toallita pre-
impregnada, una alta capacidad limpiadora junto
al mas amplio espectro biocida en sélo 1 minuto de
exposicion (inferior al tiempo de secado). Y ello en
ausencia de alcohol, con una formulacién inocua
(incluso dermotestada), no inflamable y compatible
con cualquier superficie o material.

El ahorro de tiempo y su facilidad de uso, contribuyen
a que se sigan mas facilmente los protocolos, que es la
manera mas eficiente de reducir riesgos de infeccién.

Producto sanitario CE Clase lla.

Aplicaciones

e Superficies y fémites: mesas de instrumental,
camas de hospitalizacién, banos, pantallas,
teclados, teléfonos, cables, lamparas, carros, etc.

* Productos Sanitarios no invasivos: estetoscopios,
tensidmetros, sondas de pulsioximetro,
incubadoras, etc.

Eficacia

* Bacterias: Acinetobacter baumannii, Enterococcus
faecalis, Enterococcus faecium (VRE), Enterococcus
hirae, Escherichia coli, Klebsiella pneumoniae,
Staphylococcus aureus resistente a Meticilina,
Pseudomonas aeruginosa, Vibriocholerae.

* Micobacterias: Mycobacterium bovis,
Mycobacterium terrae.

* Hongos: Aspergillus niger, Candida albicans.

* Virus: HIN1 y H5N1, Norovirus, Hepatitis By C.

Presentaciones

* Packs de 50 y 200 toallitas. Dispensador para
200 toallitas.

* Cubo y recambio de 225 toallitas.

Clinell Universal Spray

El mismo principio activo también esta disponible en
formato espuma con aplicador spray.

Presentaciones
e Spray de 500mly 750ml.

clinell

SEITLY = -

33



Desinfeccion de Superficies

Tristel Jet / Tristel Duo Surfaces
Desinfectantes esporicidas en gel o en espuma

Tristel Jet y Tristel Duo presentan una accién c E
esporicida en 30 segundos. Estan basados en

S . 0086
Diéxido de Cloro, un biocida altamente eficaz y

seguro, que actla sobre los microorganismos por \

oxidacion.

Es eficaz en tiempos muy breves, incluso frente a
esporas. Productos indicados para zonas de alto riesgo
y para combatir brotes de Norovirus, Clostridium
difficile y Enterobacterias en superficies criticas.

Producto sanitario CE Clase lla.

* Accion esporicida en sélo 30 segundos.

e Eliminan bacterias, hongos, virus, micobacterias y
esporas.

* Productos listos para usar.

Presentaciones
e Jet: Envase de 500 aplicaciones.
* Duo Surfaces: Envase de 310 aplicaciones.

Clinell Esporicida
Toallitas de Acido Peracético con accién esporicida

Las Toallitas Clinell Esporicidas se activan con agua,
liberando Acido Peracético que elimina todos los
microorganismos conocidos, incluido el Clostridium
difficile.

clinell

Ideales para la limpieza y desinfeccién de colchones,
sillas de ruedas, cufas, inodoros, etc., especialmente
en habitaciones de aislamiento. o NN

A diferencia de los productos basados en lejia o
glutaraldehido, mantienen su eficacia en presencia
de suciedad y materia organica. Eficacia bactericida
y esporicida.

Producto sanitario CE Clase lla.

* Accidn esporicida en 1 minuto.

e Completamente biodegradable: el activo se

degrada en productos no toxicos.
* Compatibles con la mayoria de superficies.

Presentacion
* Pack de 25 toallitas esporicidas.
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Desinfeccién de Superficies

Tristel Fuse Superficies
Dioxido de Cloro para superficies

Solucion esporicida en 5 minutos

Sobres individuales para la generacion in situ de Tristel Fuse logra una desinfeccién de Alto Nivel,
Diéxido de Cloro para la limpieza y desinfecciéon de incluyendo eficacia esporicida en cinco minutos.
superficies en zonas criticas, aislamientos y zonas con

, o S ) Es seguro para su uso en la mayoria de los suelos,
riesgo de Clostridium difficile y Norovirus.

paredes, colchones y superficies de acero inoxidable.
Estad especificamente disefado para usar en grandes

- Producto sanitario CE Clase lla.
superficies tales como suelos y paredes; puede ser

decantado en botellas de dosificacion para aplicacién * Esporicida en 5 minutos. . N

en superficies mas pequerias * Bactericida, fungicida, virucida, micobactericida y
. , ) esporicida.

Tristel Fuse se presenta en una bolsita rompible de )

doble compartimento que contiene la solucién de Presentacion N

base Tristel y el activador. Cuando se rompe la bolsita * Pack con 40 sobres. Cada sobre se utiliza para

y se mezclan ambos liquidos, se genera una solucidn generar 5 litros de solucion.

de Didxido de Cloro (CIO,).

“El didxido de cloro (CIO2) es un germicida, desinfectante y oxidante potente y de accién répida que a menudo
tiene actividad a concentraciones inferiores a las necesarias en el caso del cloro procedente de la lejia.”

“El diéxido de cloro es el mas selectivo de los biocidas oxidantes.”

“Con el diéxido de cloro puede consequirse un residuo mas estable a dosis mucho menores que cuando se
utilizan cloro u ozono. Si se genera debidamente, el diéxido de cloro, gracias a su selectividad, puede usarse con
mas eficacia que el ozono o el cloro en los casos de mayor carga de materia organica.”

Manual de Bioseguridad en el Laboratorio, 32 edicién. Organizacién Mundial de la Salud, Ginebra, 2005.




Desinfeccion de Superficies
Accesorios

Clinell UV Torch Kit

Kit de monitorizacion y formacién en higiene ambiental

Evaluacion eficaz de las técnicas de limpieza

Las superficies de frecuente contacto con las
manos son las que albergan mayor cantidad de
microorganismos. Es esencial que todas las superficies
y equipos se limpien y desinfecten correctamenteyy, en
la medida en que las manos son el principal transmisor
de microorganismos de una superficie a otra, se debe
dar especial importancia a estas superficies de mayor
contacto. El Kit permite realizar una evaluacién
objetiva y frecuente del conjunto de la limpieza,
incluyendo sobre todo estas &reas.

Asimismo, el kit es de extraordinaria ayuda en
la formacion de los profesionales sanitarios para
aprender sobre las superficies de frecuente contacto y
las transmisiones, en un entorno practico.

Ejemplo de uso

Contiene

* Dos rotuladores de marcaje fluorescente no
permanente.

* 25g de polvo fluorescente para el marcaje invisible
de pequenas superficies.

* Una linterna ultravioleta.

Marcar la superficie a monitorizar
(lisas y no porosas) de la sala con el
rotulador.

centro.
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Esperar a que el equipo de
limpieza realice la desinfeccién
estipulada por los protocolos del

Cuando hayan terminado, utilizar
la linterna para identificar los
puntos previamente marcados

y que hayan sido descuidados
durante la limpieza.



Desinfeccién de Superficies
Accesorios

Clinell Training Package
App de formacién y de evaluacion de la higiene ambiental

Sistema innovador, didactico, interactivo y
muy facil de usar e implementar

{Te gustaria poder afirmar con certeza que la higiene
ambiental que se estd haciendo en tu hospital es la
correcta?

Si consigues asegurar una limpieza y desinfeccion
eficaz de todas las superficies de riesgo en tu hospital,
estaras reduciendo significativamente las infecciones.

Vesismin Health te ayuda a poner en marcha un
programa de formacién y de evaluacion de la higiene
ambiental de forma facil y amena.

El Training Package es el método mas visual,
accesible y completo que existe para la formacién
y monitorizacion en higiene ambiental dirigida a
los profesionales de la salud.

e i

Contiene
1. Una Tablet Android de 10", que permite el
acceso a todos los contenidos, ejercicios y videos.

2.UnUVTorchKit, paraayudaraquelos profesionales
sanitarios tomen conciencia de la importancia de la
limpieza de las superficies de frecuente contacto,
asi como de la importancia de las contaminaciones
cruzadas en el entorno hospitalario.

3. Training App: Programa de formaciéon que
incorpora los estudios y recomendaciones mas
recientes, que avalan la necesidad de una correcta
higiene ambiental para reducir las infecciones
nosocomiales.

4. Evaluclean App: el software opcional Evaluclean
permite auditar /n situ si la limpieza ambiental se est4
efectuando correctamente.

3 sily define the mark’s location

Shnsll Bonnot Ward / Foom 3 Masdng 1

4 'nerate bespoke reports

- - et L L
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Desinfeccién de Superficies por Via Aérea

NDP Air Total+ Green

Desinfeccién de Superficies por Via Aérea

Ideal para desinfecciones terminales

NDP Air Total+ Green es un producto para la
desinfeccion de superficies clinicas por via aérea. La
valvula “one-shot” nebuliza el desinfectante en una
sola aplicacién, permitiendo el acceso del producto
a rincones dificilmente accesibles mediante otros
medios.

Tiene un amplio espectro biocida y rapidez de accién
frente a bacterias, micobacterias, hongos y virus.

No contiene gases inflamables ni ingredientes toxicos
ni contaminantes, lo que permite su uso en lugares
donde otros productos no pueden ser aplicados. Es
totalmente compatible con todo tipo de materiales y
componentes electrénicos.

Producto sanitario CE Clase lla

Composicién

e Cloruro de didecil dimetil amonio.

¢ Fenoxietanol.

¢ Cinamaldehido (aldehido no tdxico).
* Propelente y excipientes.

Presentaciones
* Envase de 50 ml para la desinfeccién de hasta 40 m3.
* Envase de 300 ml para la desinfeccién de hasta 150 m3.
* Disponible en formato a granel de 5 o 10 litros,
para nebulizacién automatizada:
NDP Air&Surfaces Plus o NDP Air
Conditioning Plus.

Protocolo de uso

Colocar el envase sobre
una superficie llana y
desprecintar.

la valvula. Se forma una
nube de producto en 3

minutos aproximadamente.
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Presionar y rotar hasta fijar

Eficacia

¢ Bacterias: (EN1276, EN13697, EN13727)
Staphylococcus aureus, Enterococcus
hirae, Pseudomonas aeruginosa, Escherichia coll,
Bordetella bronchiseptica.

* Hongos: (EN1650, EN13697, EN13624)
Aspergillus brasiliensis (niger), Candida albicans.

* \/irus con envoltura: (EN14476) contra H1N1, virus
gripal surrogado para virus lipofilicos (Gripe,
Coronavirus, Ebola, Hepatitis, VIH...).

* Micobacterias: (EN14348) Mycobacterium avium,
Mycobacterium terrae.

Aplicaciones

e Quirdfanos.

* Areas de infecciosos.

* Ambulancias.

e Laboratorios.

e Salas blancas.

e Consultas médicas.

* Consultas odontoldgicas.
e Consultas veterinarias

e Conductos de aire acondicionado.
* Transportes colectivos.

e Colectividades.

e Oftros.

NDP Air Total+ Green contiene
gas propelente ecoldgico “

Para mas informacion.

Dejar actuar durante el
tiempo estipulado. Aplicar
en ausencia de personas.
Ventilar antes de entrar de
nuevo en el recinto.



La limpiezay desinfeccion llevadas a cabo en el momento del alta del paciente no son lo suficientemente
exhaustivas como para proteger al paciente entrante. Micro-organismos como C.difficile, MRSA, VRE,
Acinetobacter baumannii o Pseudomonas aeruginosa, pueden sobrevivir en el ambiente durante dias
o semanas, lo que representa un riesgo de transmision y adquisicion para el paciente hospitalario.

En habitaciones que habian sido anteriormente ocupadas por un paciente con BMR (Bacteria
Multirresistente), un 6,2% de los ocupantes posteriores adquirieron una BMR, mientras que en
habitaciones donde el ocupante anterior no tuvo una BMR, el porcentaje bajo al 3,2% 32.

Para reducir el riesgo de adquisicién, debemos considerar el uso de nuevas tecnologias de limpieza
sin contacto, siendo la limpieza de superficies por via aérea una de las mas eficaces, practicas y
econdémicas.




Desinfeccion de Superficies con luz Ultravioleta

UV-360 ce

Desinfeccidn con luz Ultravioleta Avanzada

Disenada para reducir las infecciones nosocomiales

El sistema UV-360 produce una radiacion ultravioleta germicida para una desinfeccion terminal de salas. Tiene
una longitud de onda 6ptima en la banda germicida de 254nm. Desinfeccién terminal no-touch de superficies, en
minutos y sin tiempos de espera posteriores: reutilizacién inmediata de las instalaciones. Control de dosificacién
disponible.

Gracias a sus cuatro lamparas de gran potencia, que proporcionan 360 grados de radiacion UV-C, destruye los
microorganismos a través de la radiacion ultravioleta de onda corta.

Producto sanitario CE Clase |

Permite verificar que una cierta dosis de UV-C Un sistema ligero

se ha recibido en una superficie especifica Sélo pesa 40 kg. Resistente y facil de mover.
La tecnologia de verificacion de dosis de UV elimina la
incertidumbre y determina si las superficies tratadas
han recibido la dosis adecuada de radiacién.

Estuche rigido

Incluye un estuche protector de las ldmparas y sefales
de peligro.

Esta tecnologia también se usa para establecer Medidas

protocolos para la desinfeccion de las habitaciones. Mide 193 cm de longitud y 90 cm de ancho (en el

Las tarjetas de verificacion sensibles a la UV-C cambian pie).
de color cuando son expuestas a la energia de UV-
360.

Potente tecnologia de ldmparas de 1.6 metros
de longitud

La longitud de las ldamparas reduce los &ngulos de
sombras, sobre todo en superficies inferiores.

Las ldmparas estan encapsuladas con un polimero
transparente especial para contener el vidrio y su
contenido en caso de rotura.

Mastil reflector de aluminio
Disefado para la 6ptima distribucion de energia
UV-C.

Pantalla tactil
Sistema operativo facil e intuitivo de usar.

Seguro de usar

Cuatro sensores infrarrojos de movimiento impiden el
funcionamiento si se detecta una presencia dentro de
la habitacion.

Aplicaciones
Habitaciones de hospitales, quiréfanos, areas de
infecciosos, laboratorios, salas blancas, consultas
meédicas, etc.
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Desinfeccion de Superficies
Accesorios

CleanPatch ce¢

Parches de reparacion de colchones de camas y camillas
hospitalarias y de superficies médicas en tapiceria de vinilo

Los colchones de las camas y camillas de hospital se danan con frecuencia, y lo mismo ocurre con las
superficies de vinilo, tales como las sillas de ruedas o las camillas de examen. Estas superficies dafadas
albergan patégenos que contribuyen a producir las infecciones asociadas con la atencion médica.

CleanPatch restaura las superficies dafiadas a un estado intacto e higiénico, alargando su vida util.

La sustitucion de los colchones de camas hospitalarias dafados resulta muy costosa. CleanPatch ofrece una
solucion duradera, higiénica y con unos ahorros significativos frente a la sustitucién del colchén.

Producto sanitario CE Clase |

Carcateristicas de los Parches CleanPatch: 10

* Impermeables a liquidos bajo condiciones ~
rigurosas.

* Totalmente compatibles con los desinfectantes CL_I_E_ANPatchﬁ'

hospitalarios.
* Fabricado con materiales biocompatibles sin latex.
* Aplicacion sencilla: con solo abrir y pegar, se
adhiere en segundos.

Presentaciones CleanPatch Presentaciones CleanPatch-V
e Circulos de 5 cm. * Tirasde 4 x 10 cm.

e Cuadrados de 9 cm. * Rectangulos de 14,5 x 20 cm.
* Rectdngulos de 9 x 15 cm. e 7 tiras + 3 rectangulos.

* Variado. e 2 tiras + 1 rectdngulo.
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Desinfeccién de Superficies
Accesorios

Accesorios de ordenador Easyclean
Teclados, ratones y lectores de tarjetas lavables

Silicona con tratamiento antimicrobiano

Compatibles con todos los desinfectantes
hospitalarios

Testados para resistir los protocolos de desinfeccién
(incluso con lejia).

100% resistentes al agua

Todos los  productos son  completamente
sumergibles y testados para cumplir con las rigurosas
especificaciones IP68 (IP: International Protection, 6:
proteccién total frente a polvo, 8: inmersién completa
y continua en agua). Resistente a lavavajillas (no
superar la temperatura de 40 °Q)

Antimicrobianos
Fabricados en silicona antimicrobiana para una mayor
proteccion.

Teclas grabadas con laser
Para una larga legibilidad y durabilidad.

BB
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Silicona facil de limpiar
Elementos fabricados en una sola pieza, sin agujeros
o rendijas para evitar que se acumule la suciedad.

Botén de apagado
Permite la limpieza mientras el ordenador permanece
enchufado.

Teclado retroiluminado
Teclados de silicona retroiluminados para mejorar la
legibilidad, con posibilidad de graduar la intensidad.

Como un teclado convencional
Tienen la apariencia y el tacto de los teclados
convencionales.

Disponibles en blanco y negro.

Los teclados tradicionales son un reservorio de bacterias

Algunos estudios han demostrado que un alto
porcentaje de los teclados estan contaminados
por patdégenos hospitalarios, incluyendo
microorganismos multirresistentes39:40.41:42,43.44,

El grado de contaminacion observada es lo
suficientemente alto para permitir la transmisiéon a
través de las manos contaminadas®.

Ademas, los microorganismos pueden sobrevivir
en los teclados, si no se limpian, hasta 60 dias*.

Las guias recomiendan que, en las zonas donde hay
pacientes, se utilicen teclados lavables o protectores
para teclados. Asi mismo, los teclados y ratones se
deben desinfectar diariamente o cuando estén
visiblemente sucios, con un desinfectante de grado
hospitalario®>44,
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Desinfeccion
de Instrumental




“El nivel de desinfeccion o esterilizacion

depende del uso previsto del objeto: elementos
criticos (como instrumentos quirdrgicos, que
contactan tejidos estériles), semicriticos (como
endoscopios, que contactan membranas mucosas)
y no-criticos (como estetoscopios, que solo
contactan piel intacta), requieren esterilizacion,
desinfeccion de alto nivel y desinfeccion de

bajo nivel, respectivamente. La limpieza debe
preceder siempre a la desinfeccion de alto nivel
y a la esterilizacion. Los usuarios deben tener en
consideracion las ventajas y desventajas de cada
método especifico cuando escojan un proceso de
desinfeccion o esterilizacion.”

Disinfection and Sterilization in Health Care Facilities: What Clinicians Need to Know
Clinical Infectious Diseases 2004; 39:702-9

Todos nuestros productos cumplen con la normativa de eficacia de biocidas y productos sanitarios (EN14885).



Desinfeccion para un instrumental
médico diverso y complejo. i cecent

diversidad del instrumental médico, que cada vez incorpora mayor variedad de
materiales, elementos electronicos, dpticos y moviles, impone serias limitaciones
para los métodos de esterilizacion, y para el uso de muchos desinfectantes de
alto nivel, agresivos con esos componentes. Ademas hay que abandonar los
productos toxicos para el usuario, como el glutaraldehido o los fenoles.

Dada la gran variedad entre instrumentos invasivos o no, flexibles o rigidos,
con lumen o sin lumen, con opticas/electrénica o no, de uso mas o menos
frecuente, continuo o programado, etc., el intento de unificar los productos y
procedimientos de desinfeccion de instrumental no suele ser la solucion mas
adecuada.

Incluso la tradicional clasificacién de Spaulding* merece hoy una visidon
actualizada, dada la preocupacion emergente por patdgenos que, transmisibles
a través del instrumental, son de dificil deteccién, monitorizacion e inactivacién,
como algunos virus sin cubierta.

Variedad de desinfectantes para
instru mental. Por todo ello, resulta fundamental disponer de

una amplia gama de desinfectantes de caracteristicas distintas, en funcién de
las diversas necesidades:

* Oxidantes (répidos y de amplio espectro) y no-oxidantes (de accion mas lenta
pero respetuosos con materiales y usuarios).

* Reutilizables (méas econémicos en caso de uso frecuente) o no reutilizables
(con mayor garantia higiénica).

e Por inmersién (imprescindibles en presencia de canales internos) o por
aplicacién directa (instrumental sin lumen).

e Espuma (para elementos simples/rigidos) o en toallitas impregnadas (para
instrumental complejo/flexible).

Y todo ello sin olvidar la desinfeccion de bajo nivel de equipos no invasivos que
pueden sersusceptibles de transmisiones nosocomiales: sondas ultrasonograficas
no invasivas, estetoscopios, puertos y conexiones de catéteres, manguitos de
presion, etc. Para asegurar la desinfeccién de estos elementos, ésta debe poder
hacerse de manera rapida y confortable.
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Enzym Med 4

Detergente tetraenzimatico para limpieza previa

Detergente tetraenzimatico para la limpieza c €
de instrumental médico previa al proceso de
Desinfeccién de Alto Nivel o Esterilizacion. Aprobado
por los principales fabricantes de endoscopios como
Karl Storz, Richard Wolf y Pentax.

Proteccion bactericida y virucida del operario.
Su eficacia ha sido testada contra biofilm de
Pseudomonas aeruginosa.

Producto sanitario CE Clase I.

* Efecto bactericida y virucida.

e Alta actividad enzimatica.

e Compatible con todos los desinfectantes y
materiales.

e Compatible también con lavadoras.

Presentaciones
* Envase de 1y 5 litros.

Enzym Med Wipes

Limpieza externa de endoscopios y material quirdrgico

ce

Toallitas impregnadas con detergente tri-enzimatico
para la limpieza externa del instrumental médico
previa al proceso de desinfeccion o esterilizacion.

Aporta comodidad para todo tipo de instrumental
sin canal interno, ahorro de tiempo, y evita posibles
errores en la preparacion de las diluciones.

Producto sanitario CE Clase I.

e Eficacia frente al Biofilm, bacterias y virus.
e Tamano toallitas: 20x20 cm

Presentacion
e Pack de 80 toallitas.

Cubetas de 3y 10 litros

e Especialmente disefiadas para la desinfeccion de
todo tipo de instrumental.
* Material altamente resistente.
* Medidas: 35x22x10,5cm.
55x25x 14 cm.
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NDP Med Concentrado Plus/ NDP Med RTU

Desinfeccién de Alto Nivel de endoscopios e instrumental

semi-critico

Soluciones desinfectantes de Alto Nivel para
todo tipo de endoscopios: flexibles y rigidos, con
o sin lumen. NDP Med Concentrado Plus (requiere
dilucién) y NDP Med RTU (“ready-to-use”), son
excelentes alternativas a los desinfectantes basados
en aldehidos.

También para desinfeccion de material quirdrgico
sensible al calor, equipamiento dental, maéscaras
respiratorias, etc.

Ambos productos son eficaces segin EN14563.

Producto sanitario CE Clase llb.

* Desinfeccion de Alto Nivel sin aldehidos téxicos.
e Solucién activa estable durante al menos 20 ciclos.
* Compatible con todo tipo de materiales.

Presentaciones

* NDP Med Concentrado Plus: Envases de 200 ml,
1 litro con dosificador y 5 litros.

* NDP Med RTU: Envases de 1 litro y 5 litros.

8
"

Lo

NDP Med Foam

Espuma desinfectante para instrumental no invasivo

Desinfectante “ready-to-use” en formato
espuma para instrumental no invasivo como
sondas de ultrasonidos, equipamiento de Urologia,
material para anestesia, terapia respiratoria, material
no sumergible, dental, etc. Ideal para consultas
ginecoldgicas, cardioldgicas y pequefas superficies.

Producto sanitario CE Clase lla.

* Eficacia frente a Staphylococcus aureus y Candida
albicans en tiempos inferiores a 1 minuto.

* Sin aldehidos toxicos.

* Excelente compatibilidad con todo tipo de
materiales.

Presentacion
e Envase de 200 ml.

Phithin b i i

|
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Desinfeccion de Instrumental

Tristel DUO ULT

Desinfeccidon de Alto Nivel de sondas de ultrasonidos

Desinfeccion sin inmersion ni equipamiento adicional

Espuma de Dioxido de Cloro, especificamente
disefada para la desinfeccién esporicida de las sondas
de ultrasonidos invasivas.

Tristel Duo ofrece:

e Seguridad: a través de su poderosa accién
oxidante, Tristel Duo destruye todo tipo de
microorganismos y elimina la posibilidad de
contaminacion cruzada entre pacientes.

* Rapidez: es esporicida, micobactericida, virucida,

fungicida y bactericida en sélo 30 segundos.

Eficacia: contra microorganismos transmisibles

en ultrasonografia tales como HPV, Hepatitis

B, VIH, Escherichia coli, Staphylococcus aureus,

Candida albicans, Herpes simplex, Neisseria

gonorrhoeae.

Compatibilidad: aprobado por los principales

fabricantes: Aircraft Medical, BK Ultrasound,

Esaote, GE Healthcare, Philips, Samsung, Sonosite,

Supersonic Imaging.

Para mas informacion puede consultar el
articulo de nuestro blog:

“Nueva Guia para la higiene de transductores de
ultrasonidos transvaginales”
www.solucionesdesinfeccion.com

Aplicaciones

Transductores de ultrasonidos intra-cavitarios (por
ejemplo sondas transvaginales y transrectales),
Radiologia Intervencionista, soportes de sondas,
teclados, monitores, paneles de control, cables y
equipos de ultrasonidos y accesorios.

Presentacion
e Envase de 2x 125ml.

Producto sanitario CE Clase llb.

Para una optima aplicacién del producto recomenda-
mos el uso de las Toallitas Tristel Duo Wipes.

La préactica estandar en la mayoria de los hospitales es cubrir la sonda de ultrasonidos con una funda. Sin
embargo, los estudios han demostrado que esto no es suficiente para garantizar la seguridad del paciente*®“’:
en un trabajo de Shuk Ting et al., se detecté ADN de Papilomavirus Humano (HPV) en sondas de ultrasonografia
vaginal empleadas en el Servicio de Urgencias. Dichas sondas habfan sido desinfectadas con un producto basado
en amonios cuaternarios y usadas con fundas, pero el procedimiento se revelaba obviamente insuficiente.

El Papilomavirus, causante del céncer de cérvix, es un virus no envuelto de dificil desinfeccién, que debe ser
inactivado mediante Desinfectantes de Alto Nivel, en particular la desinfeccion basada en dioxido de cloro.

Tristel Duo
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Desinfeccién de Instrumental

Tristel DUO OPH

Desinfeccion de Alto Nivel de instrumentos oftalmoldgicos

Limpieza y desinfeccidon en un solo paso

Espuma de Diéxido de Cloro, especificamente Aplicaciones
recomendada para la desinfeccion de los instrumentos Lentes V3M, prismas para tonometros, abrazaderas
oftalmicos. metélicas o blefarostatos, sondas de bidémetro,

* Esporicida, micobactericida, virucida, fungicida y paquimetros, etc.

bactericida en sélo 30 segundos. Presentacion

Eficacia de interés demostrada contra e Envase de 2x 125ml.
microorganismos involucrados en Oftalmologia
tales como Acanthamoeba keratitis, Adenovirus,
Aspergillus flavus, Candida albicans, Aspergillus
niger (brasiliensis), Fusarium solani, Staphylococcus
aureus, Pseudomonas aeruginosa.

Excelente compatibilidad con los materiales.
Aprobado por los principales fabricantes:

Haag Streit, Volk, Quantel Medical, Clarity Medical
Systems.

Producto sanitario CE Clase lla.

{Qué caracteristicas debe cumplir un desinfectante instrumental en Oftalmologia?

* Desinfeccion de Alto Nivel.

* Tiempo de exposicién corto, compatible con la alta rotacién de pacientes en Consultas Externas, que reduzca
la sobreexposicién y degradacién de los materiales.

* Sin alcoholes y, por tanto, compatible con el PMMA (metacrilato).

* Requerir el minimo equipamiento, ya que las Consultas Externas carecen de espacios para reprocesadores
automaticos, o para cubetas de inmersion.

Los hospitales britanicos del National Health Service han hallado la solucién en el uso de espumas de diéxido de

cloro”, de efecto bien documentado contra Adenovirus y estan implementando Tristel DUO OPH. Su utilizacion

permite la Desinfeccién de Alto Nivel en el tiempo récord de 30 segundos, y un reprocesamiento completo del

instrumental en menos de dos minutos, sin necesidad de equipamiento alguno.
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Desinfeccion de Instrumental

Tristel Trio

Sistema de reprocesamiento de instrumental

Accion esporicida en 30 segundos

El sistema de Toallitas Tristel Trio proporciona un
ciclo de descontaminacion completo, incluyendo
trazabilidad, en cuestion de minutos. Es la manera
mas rapida, segura y eficaz de desinfectar el
instrumental médico sin lumen y sensible al calor
(nasoendoscopios, fibroscopios rigidos y flexibles,
sondas transesofdgicas, sondas de ultrasonidos,
otros).

Estd basado en Didxido de Cloro.

Recomendado en situaciones de alta rotacion del
material sin canales internos, cuando el instrumental
no puede ser sumergido, o cuando las lavadoras
desinfectadoras de endoscopios, pilas, cubetas o
fuentes de agua no se encuentran disponibles.

Producto sanitario CE Clase llb.

Tristel Trio incluye tres tipos de toallitas

* Toallitas para la limpieza: impregnadas con
un detergente trienzimatico, eliminan todo tipo de
residuos y materia organica.

* Toallitas para la desinfeccion de Alto Nivel
y espuma activadora del diéxido de cloro:
eliminan bacterias, virus, hongos y esporas de la
superficie del dispositivo en tan solo 30 segundos.

* Toallitas para el aclarado: son estériles, con
agua desionizada y antioxidantes.

Presentaciones
* Packs de 50 (x3) toallitas y espuma activadora.

C€

0086
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Trictel

- ———
Wipes System

Eficacia

* Eficacia micobactericida segiin EN14563.
* Eficacia Esporicida segiin EN14347.

* Hepatitis By C. VIH.

* Herpesvirus Humano Tipo 1.

* Mycobacterium terrae.

* Candida albicans.

e Staphylococcus aureus.

* Escherichia coll.

* Pseudomonas aeruginosa.

Smart Traceability

La App Tristel Traceability estd disenada para
proporcionar la trazabilidad en los procesos de
desinfeccion.

Cuando se utiliza junto con el sistema Tristel Trio
Wipes, la App registra los datos del operador,
desinfectante (lote y caducidad) y del instrumento,
asi como una identificacién del paciente.

Al completar un proceso de desinfeccién, la aplicacién
produce un registro de desinfeccién digital con un
cédigo de validacion Unico.

Cada registro se carga automaticamente en el registro
de desinfeccién tanto en la aplicacion como en el
portal web, donde los datos se pueden buscar, filtrar
y extraer en un archivo CSV.

Bl

FORInse Wipes
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Desinfeccién de Instrumental

==

vt

Cistoscopios rigidos Sondas transesofagicas

L

.

Sondas transvaginales Palas de laringoscopio

Catéteres de Manometria Fibroscopios

Protocolo de uso

Limpiar previamente el Activar la Toallita Frotar la superficie del Aclarar el instrumental con
instrumental con la Toallita Esporicida con la espuma instrumental durante la Toallita de Aclarado.
de Limpieza para retirar activadora. Mezclar la 30 segundos, hasta que Estd impregnada con
completamente la suciedad espuma con la toallita quede bien cubierta por agua desionizaday
y materia organica. durante 15 segundos el producto. antioxidantes.
para generar el diéxido
de cloro.
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Desinfeccion de Instrumental

Stella

Sistema semi-automatico para desinfeccion de Alto Nivel

LI 4

La desinfeccidon instrumental simplificada

Stella es un sistema semi-automatico para la Desinfeccion de Alto Nivel de dispositivos médicos sensibles
al calor. Stella combina la simplicidad de la inmersion manual con las garantias de un reprocesador automatico.

Stella ha sido disefiado especificamente para reprocesar endoscopios rigidos y flexibles, de tamafo pequeno o
intermedio, con o sin lumen, como los usados en Ginecologfa, FIV, Urologia, Cardiologia, ORL, Anestesiologia y

Neumologfia.

Aumenta la rotacion del instrumental
El ciclo tarda sélo 5 minutos.

Da tranquilidad

Stella verifica que no haya ningin blogueo en el
lumen. Al final del ciclo, irriga el lumen y genera un
codigo de trazabilidad Unico.

Reduce gastos

Comparado  con una  maquina lavadora-
desinfectadora automatica, Stella requiere una
inversion minima. Ademas, el ciclo corto mejora la
productividad del instrumental, permitiendo una
reduccién en el nimero de instrumentos en uso.

Mejora la seguridad y la higiene
El dioxido de cloro es seguro para el usuario, los
pacientes y el medioambiente.

Seguro para los instrumentos

Cuando Stella irriga el lumen, controla la presién del
liquido en su interior y la ajusta para poder proteger
el estrecho y delicado lumen. El desinfectante es
inyectado por el canal interno, a fin de arrastrar un
maximo de suciedad y la carga microbiana durante
el proceso.

54



Stella se usa para:

Desinfeccion de Instrumental

Histeroscopios, cistoscopios, nasoendoscopios, endoscopios de intubacién, broncoscopios, sondas de ultrasonidos
transvaginales, sondas de ultrasonidos, sondas de ecocardiografia transesofagica, catéteres de manometria,

laringoscopios.

Los instrumentos, previamente
limpiados, se introducen en el Stella
para su desinfeccion.

Los instrumentos con lumen se
conectan al accesorio Pulse.

interior.

Se anade un sobre de Tristel
Fuse para Stella a 5 litros de
aguay, una vez activado, se
vierte en el compartimento

Al final del ciclo, Stella genera
un cddigo de validacion para
confirmar que se ha completado
satisfactoriamente. Este cédigo
se debe registrar en el libro de
trazabilidad.

Tristel Fuse para Stella
Desinfectante esporicida para instrumentos

Los sobres individuales de Tristel Fuse constituyen
una soluciéon desinfectante de Alto Nivel para
instrumental médico. Un sobre activado por cada
cinco litros de agua, permite generar una solucién
de Dioxido de Cloro esporicida en 5 minutos,
micobactericida, bactericida, fungicida y virucida.

Tristel Fuse no deja residuos téxicos, por lo que no
hace falta aclarar el instrumento, basta con dejarlo
secar al aire.

Producto sanitario Clase llb.

Aprobado por los fabricantes

Tristel Fuse para Stella ha sido aprobado por muchos
fabricantes de Productos Sanitarios en el mundo:
Karl Storz, Fujinon, XION Medical, Vision Sciences,
Endoscopy Development Company, Gyrus ACMI,
Sonosite, Siemens, Hitachi, GE, Toshiba,

Unisensor, Gaeltec, Philips.

Presentacién
* Caja de 40 sobres individuales. C E

Tri tel Fuse
for Instruments

High-level disinfecting
& sporicidal solution
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Desinfeccion de Instrumental

Clinell CHG 2%

Toallitas monodosis con CHG 2% alcohdlica

Aplicaciones

Composicion

Presentacion




Rapida accién antimicrobiana, excelente
actividad residual

La formulacion de las toallitas Clinell CHG 2%
garantiza una eficacia superior tanto al alcohol
al 70% como a la povidona yodada al 10%, para
prevenir las infecciones asociadas a los catéteres
venosos y arteriales 49505152,

Un estudio concluyo que las toallitas impregnadas
de IPA actlan mejor que las toallitas secas
pulverizadas con alcohol y deberfan usarse en la
desinfeccion de superficies de material aséptico®'.

Reduccion probada: el uso de las toallitas
Clinell CHG 2% reduce las bacteriemias pediatricas
asociadas a accesos venosos hasta el 75% >34,

Accion rapida, efecto duradero: ofrecen una
rapida accién antimicrobiana y una excelente
actividad residual.

Eficacia probada: demostrada eficacia en la
desinfeccion de catéteres venosos centrales, de
conexiones y puertos de acceso de catéteres ¢,

Cumple con las directrices: acorde a las
directrices para la prevencién de infecciones
asociadas con el mantenimiento de catéteres
venosos centrales. Cumplen, entre otras, con las
directrices del epic2*, epic3®, NICE>* (National
Institute for Clinical Excellence), Intervenciones de
Alto Impacto (HIl) del Departamento de Salud del
Reino Unido® y CDC®'.
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Anexos

Regulacidn de productos biocidas

Los productos biocidas (desinfectantes vy
antisépticos) de uso clinico estan sometidos a una
estricta regulacién, espanola y europea, que debe
ser contemplada escrupulosamente.

La Agencia Espafnola de Medicamentos y Productos
Sanitarios (AEMPS) hace una clasificacién de los
productos desinfectantes®?:

Los productos que se utilizan con finalidad
desinfectante se encuentran sujetos a diferentes
regulaciones en funcién de la finalidad prevista,
que se indica en el etiquetado e instrucciones de
uso de los productos.

Hay tres categorias legales de desinfectantes:

Biocidas

* Antisépticos para Piel Sana, incluidos los
destinados al campo quirlrgico preoperatorio y los
destinados a la desinfeccion del punto de inyeccién.

* Desinfectantes de Ambientes y Superficies
utilizados en los ambitos clinicos o
quirurgicos que NO entran en contacto con el
paciente directamente, tales como los destinados
a pasillos, zonas de hospitalizacion, zonas de
atencién y tratamiento, mobiliario, etc.

Estos productos deberdn exhibir en su etiquetado
el nimero de autorizacion “n® - DES” (N.R.:
autorizacibn  sanitaria como  Desinfectantes
otorgada por la AEMPS).

Productos sanitarios

Productos que se destinan especificamente a
la desinfeccion de productos sanitarios.

Estos productos requieren Marcado CE para su
comercializacion.

e (lase lla. Los desinfectantes de productos
sanitarios no invasivos, se clasifican como clase lla.
Son los desinfectantes destinados a incubadoras,
camillas, monitores, etc.

e (lase llb. Los desinfectantes de productos
sanitarios invasivos, se clasifican como clase Ilb.
Son los desinfectantes destinados a endoscopios,
instrumental quirdrgico, etc.

Tanto en los productos Clase lla como en los de
Clase llb, para que el fabricante pueda colocar el
marcado CE en sus productos, éstos han tenido
que ser previamente evaluados por un Organismo
Notificado, el cual ha emitido el certificado CE de
evaluacion de la conformidad correspondiente.

Medicamentos

Desinfectantes que se destinan a aplicarse
en piel danada: heridas, cicatrices, quemaduras,
infecciones de la piel, etc.

Normativa sobre eficacia de productos

No menos importante que la regulaciéon de los
productos es la normativa que garantiza su eficacia.
En Europa, y para los desinfectantes y antisépticos,
la EN14885 es la “Norma de Normas” que
determina los ensayos en los que deben basarse
las reivindicaciones de eficacia de cada familia de
productos.

Dichos ensayos pueden clasificarse en Fases y
Etapas, en funcién de sus caracteristicas y del
alcance de las reivindicaciones que se basen en
ellos:

* Fase 1: ensayos cuantitativos en suspension, de
valor aproximativo y que no pueden ser empleados
para reivindicar la eficacia de un producto.
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e Fase 2 Etapa 1: ensayos cuantitativos en
suspension, en condiciones practicas simuladas,
adaptadas al uso previsto. Imprescindibles pero
no suficientes para la reivindicacion de eficacias
desinfectantes, de superficies y dispositivos no
invasivos.

e Fase 2 Etapa 2: ensayos cuantitativos, en
condiciones practicas simuladas de aplicacién
sobre superficies contaminadas (inertes o piel).
Imprescindibles para reivindicar la desinfeccién de
dispositivos o la antisepsia en condiciones reales.

e Fase 3: ensayos de campo en condiciones
practicas. AlUn no hay metodologias estandarizadas
para ello.



Anexos

Calidad e innovacion son nuestro

compromiso

Como empresa especializada en el control de
infecciones en el dmbito hospitalario, en Vesismin
Health siempre hemos estado firmemente
comprometidos con la calidad. Esta es y sequira
siendo nuestro objetivo.

La innovacion es el resultado del talento y la
experiencia de los profesionales que integran
Vesismin, comprometidos en el desarrollo de
soluciones de desinfeccion seguras y de calidad.
Este espiritu innovador fue reconocido por el
Ministerio de Economiay Competitividad (MINECO),
siendo galardonada en 2016 con el sello PYME
Innovadora, que premia la calidad y avala nuestra
apuesta constante por la actualizacion y mejora de
los productos y servicios ofrecidos.

Nuestra planta de produccion cumple con todas
las normas de calidad aplicables. Son algunos
ejemplos de nuestro compromiso:

* Nuestro sistema de calidad esta certificado seguin
ISO 9001 e ISO 13485, lo que garantiza la calidad
de los lotes fabricados y su trazabilidad, desde la
materia prima hasta el usuario final.

UNE EN ISO 13485:2016
ISO 9001:2015

EU Biocides Regulation : 528/2012

ECHA

Directive 93/42/CE

Social Responsibility Management

* Muchos de nuestros productos estan elaborados
a partir de materias primas farmacéuticas en una
planta de produccion que estd regularmente
auditada para el cumplimiento de GMP (Good
Manufacturing Practices).

* La limpieza de los sistemas de produccién se hace
con métodos CIP (Cleaning In Place). Estos eliminan
el riesgo de contaminacién derivado del personal
que accede a los procesos de produccion.

* Nuestros productos son aprobados por la Agencia
Espanola de Medicamentos y Productos Sanitarios
(AEMPS).

Tras mas de 15 afnos de experiencia y aprendizaje,
nos enorgullece suministrar nuestros productos
a los mas prestigiosos hospitales en Espafa vy
alrededor del mundo ofreciendo la calidad y el
caracter innovador que merecen nuestros clientes
al servicio de un Unico objetivo: la lucha diaria
contra las infecciones hospitalarias.

O

PYME INNOVADORA

Vilido hasta el 02 de noviembre de 2019
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Otros conceptos relevantes

Sistema de microorganismos surrogados en los
ensayos de eficacia.

Cada desinfectante no se ensaya para cada cepa de
cada microorganismo potencialmente infeccioso.
Se ensayan microorganismos “surrogados” que se
consideran a la vez suficientemente representativos
y exigentes.

"“En el contexto de la microbiologia ambiental y el
control de infecciones definimos los surrogados
como organismos, particulas o  sustancias
empleados para estudiar la suerte de un patégeno
en un ambiente especifico.

La sequridad es el principal beneficio de usar
organismos surrogados no patdégenos. Otra
clave para su uso es la facilidad de cultivo de los
microorganismos, que permite generar amplias

series de datos.”
A Criteria for Selection of Surrogates Used to Study the Fate

and Control of Pathogens in the Environment.®?

Resistencia a antibioticos vs. resistencia a biocidas.
Poco tiene que ver la resistencia adquirida a
los antibidticos con una supuesta resistencia a
biocidas. Si bien hay algunos mecanismos celulares
de resistencia que podrian ser comunes, hasta
el dia de hoy no se han comunicado resistencias
clinicamente relevantes a biocidas, mas alla de
las intrinsecas a cada tipo de microorganismo. Y,
en efecto, las bacterias resistentes a antibidticos

64

se comportan con la misma sensibilidad frente a
desinfectantes que sus equivalentes sensibles a
antimicrobianos.

Biofilms

Los biofilms son comunidades colaborativas
de microorganismos, generalmente bacterias,
adheridos sobre un soporte. Las bacterias pueden
colaborar ecolégicamente cuando se hallan en su
forma sésil de biofilms, gracias a una compleja
matriz extracelular que las protege e interconecta.

Esa disposicion les confiere una resistencia
extraordinaria, no sélo mecanica, sino también
frente a antimicrobianos y biocidas. Ello parece
ser el origen de infecciones nosocomiales,
particularmente las asociadas a dispositivos
invasivos (catéteres, vias respiratorias, protesis,
etc.).

La existencia de biofilms pone énfasis en el
componente mas mecanico de los procedimientos
de limpieza, asf como en la necesidad de mejorar
la eficacia contra éstos de los desinfectantes v,
eventualmente, de desarrollar nuevas normas de
eficacia especificas.



Principales patdégenos:

Anexos

caracteristicas y particularidades

Bacterias

Son los seres vivos mas abundantes del planeta,
masivamente presentes en todas partes, incluido
el organismo humano. Son microorganismos

procariotas (sin nucleo definido). Aunque muy
pocas tienen potencial patogénico, protagonizan
mas del 90% de las Infecciones Relacionadas con
la Atencidn Sanitaria (IRAS).

e Gram Positivas: Staphylococcus, Enterococcus,
Clostridium, Streptococcus, etc.

Las relacionadas con las IRAS habitan normalmente
el cuerpo humano, en condicién de comensales,
y sélo producen infecciones como patdgenos
oportunistas.

Tienen la pared celular externa y gruesa, por lo que
son mas susceptibles a los desinfectantes, pero
algunos casos como Clostridium, pueden generar
esporas extremadamente resistentes y persistentes
en el entorno.

e Gram Negativas: Escherichia, Pseudomonas,
Klebsiella, Enterobacter, Acinetobacter, etc.

Tienen la pared celular fina y envuelta por una
membrana externa, lo que las hace mas resistentes
a la desinfeccién. Aunque pueden colonizar
pacientes, suelen tener un fuerte componente y
persistencia ambientales.

Micobacterias

Son un género bacteriano Mycobacterium, no
clasificable Gram.

Hay pocas especies que sean patdégenos estrictos
(bacterias tuberculosas), como M. tuberculosis
o M. leprae, pero muchas otras, normalmente
presentes en el agua, pueden actuar como
patdgenos ocasionales.

Su pared celular, muy gruesa y cerosa, las hace
resistentes a muchos tipos de agentes biocidas,
hasta el punto de que la capacidad de neutralizarlas
supone el umbral normativo de la Desinfeccion de
Alto Nivel (DAN).

Hongos

Son organismos eucariotas (con nucleo definido),
saprofitos (se nutren de materia organica inerte),
normalmente microscopicos.

e levaduras: tipicamente, el género Candida,
comensal de la especie humana y ocasional
patégeno oportunista.

Candida es sensible, sobre superficies inertes, a la
mayorfa de desinfectantes, pero su presencia en
cavidades corporales convierte éstas en reservorios
permanentes.

Son unicelulares, sin estructuras vegetativas y
reproductivas diferenciadas.

* Mohos: tipicamente, el género Aspergillus.
Son mohos ambientales, ocasionales patégenos
oportunistas en casos de inmunodepresion.

Aspergillus se difunde ambientalmente a través
de esporas reproductoras (conidios), resistentes
a muchos tipos de agentes y transmisibles por
via aérea a grandes distancias. Se le considera un
marcador hospitalario de mala calidad ambiental.

Se trata de hongos filamentosos, con porciones
reproductiva y vegetativa diferenciadas.

Virus

Son agentes infecciosos microscépicos, que
no estan estructurados como células ni tienen
metabolismo propio. Sélo pueden multiplicarse
dentro de las células de otros organismos, para las
gue son altamente especificos.

e Con envoltura (lipofilicos): VHB, VHC, VIH,
Influenza Virus, Ebolavirus, Coronavirus, etc.

Envueltos por una bicapa lipidica exterior sensible
a la mayoria de biocidas y detergentes; una vez
desestructurada, el virus pierde su capacidad
infectiva.

* Sin envoltura (lipofébicos): Norovirus, Adenovirus,
Papilomavirus, Enterovirus, etc.

La ausencia de envoltura lipidica exterior los hace
mucho menos sensibles a la desinfeccién y les
otorga mayor persistencia ambiental.
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