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1. DEFINICION/ JUSTIFICACION

El medioambiente es una potencial fuente de infecciones nosocomiales a través del
aire, el agua y/o las superficies contaminadas, por lo que es necesario disponer de un
sistema de vigilancia y control de la contaminacién ambiental en los hospitales.

En el aire se encuentran contaminantes bioldgicos (bacterias, hongos y virus) en forma
de aerosoles. La mayor parte de estos contaminantes corresponde a esporas fungicas
y en menor medida a las formas vegetativas de bacterias y virus. Los factores que
determinan la supervivencia de los microorganismos en el aire son la temperatura, la
humedad relativa, la sensibilidad al oxigeno y la exposicién a radiaciones.

La flora sapréfita del aire esta constituida por microorganismos, raramente patégenos,
cuyo numero y naturaleza varian dependiendo de la ubicacién y las condiciones
atmosféricas. La flora bacteriana en su mayoria estd compuesta por Bacillus,
micrococcus y Staphylococcus coagulasa negativos, aunque rara vez también se
pueden encontrar Staphylococcus aureus, Pseudomonas aeruginosa, Acinetobacter
baumannii, Stenotrophomonas maltophilia, Burkholderia cepacia, Legionella
pneumophila y flora teldrica anaerobia (Clostridium perfringens, Clostridium tetani). La
flora fangica estd compuesta por levaduras y hongos (Aspergillus, Scedosporium,
Penicillium, Fusarium, Alternaria) provenientes del medio ambiente inanimado,
especialmente cuando hay trabajos de remodelacion cercanos.

Las medidas preventivas recomendadas para conseguir y mantener en los hospitales
un adecuado nivel de bioseguridad ambiental deben ir dirigidas fundamentalmente a:

Correcto mantenimiento de la climatizacion.

Limpieza adecuada del medio hospitalario.

Circulacion y disciplina del personal.

Aislamiento apropiado de las zonas que vayan a ser sometidas a remodelaciones.
Sistema de vigilancia y control de la biocontaminacion ambiental.

s whe

La norma UNE EN ISO 14698-1 “Control de la biocontaminacién de salas limpias y
ambientes controlados asociados”, establece un Sistema Formal de Control de la
biocontaminacion basado en las siguientes etapas:

o Establecimiento de niveles objetivo, niveles de alerta y niveles de acciéon, en
funcién de la clasificacion de zonas de riesgo.

e Vigilancia de la biocontaminacion mediante un Plan de Muestreo especifico y
justificado, que recoja todos los aspectos del muestreo para cada tipo de
instalacion.

e Procesado de muestras, incluyendo las condiciones de recogida,
acondicionamiento, transporte y procesado, para asegurar tanto la viabilidad como
el nimero de microorganismos recogidos.

e Cultivo de muestras, seleccionando los medios de cultivo y condiciones de
incubacién.
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e Evaluacion de resultados, fundamentalmente, eligiendo un nivel de caracterizacion
apropiado, ya que no se pueden identificar y cuantificar todas las especies
encontradas en el muestreo.

Mediante la Norma UNE 171340:2011 de AENOR (Agencia Espafola de
Normalizacion) “Validacion y cualificacion de salas de ambiente controlado en
hospitales”, las areas hospitalarias de ambiente controlado destinadas a proteger al
paciente, se pueden dividir en cuatro grandes grupos: areas de muy alto riesgo, areas
de alto riego, areas de riesgo intermedio o moderado y areas de bajo riesgo, con
exigencias proporcionales al riesgo.

Definiciones:

e Bioseguridad ambiental: situacion ambiental adecuada a las exigencias
especificas de la sala tras la verificacibn de cada una de ellas mediante las
pruebas necesarias.

e Biocontaminacion: contaminacién de un material, de un aparato, de un individuo,
de una superficie, de un gas o del aire por particulas viables.

e Salas de ambiente controlado: salas con las estructuras e instalaciones
especificas para controlar la biocontaminacion y los parametros ambientales
adecuados.

e Validacién: confirmacién, mediante pruebas tangibles, de que se cumplen las
exigencias especificas para la aplicacion prevista.

e Cualificaciéon: ejecucidon de una secuencia de ensayos para demostrar la
validacién de una determinada sala.

e Contaminante: toda entidad quimica, fisica o biologica susceptible de producir un
efecto indeseable sobre un producto o un método.

e Particulas: partes sélidas o liquidas para la clasificacion de la limpieza del aire que
en un conjunto de distribucion se mueven entre 0,1 y 10 micras.

2. OBJETIVO
Objetivo general:
Disponer y normalizar un sistema de vigilancia y control de la bioseguridad
ambiental de quiréfanos y salas de ambiente controlado, como parte del
programa de seguridad del paciente de los centros hospitalarios.

Objetivos especificos:
¢ Clasificar las areas hospitalarias de ambiente controlado segin su nivel de
riesgo.
¢ Establecer el Plan de Muestreo para cada tipo de area.
¢ Proponer las medidas a adoptar ante situaciones de biocontaminacion.

3. RESPONSABLE DEL PROCESO:
Sociedad Madrilefla de Medicina Preventiva

4. RECEPTOR:
Servicios de Medicina Preventiva, Hospitales, Centros de Atencién Primaria,
Centros Sociosanitarios y resto de centros sanitarios.
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5. MATERIAL NECESARIO:

e Cuestionario de la situacién higiénico-sanitaria de la sala controlada.

¢ Termohigrometro para medir temperatura y humedad relativa.

¢ Rotulador permanente y pegatinas identificativas.

e Volantes de Microbiologia para la solicitud de cultivo de las muestras.

¢ Muestreador volumétrico de aire por aspiracion e impacto.

e Placas Petri con agar Saboreaud-cloranfenicol para flora fungica.

e Placas Petri con agar LPT-TSA Neutralizing para flora aerobia mesdfila total.
¢ Desinfectante de superficies.

e (Gasas estériles.

¢ Cinta adhesiva para el sellado de las placas.

e Guantes, mascarilla, calzas, gorro y bata para entrar en el area a muestrear.
e Contador de particulas suspendidas en el aire (si procede)

¢ Placas Rodac para superficies (si procede).

e Torundas y medio de enriguecimiento con Tioglicolato (si procede).

6. PROCEDIMIENTO:

6.1. Clasificacion de las areas hospitalarias segin su riesgo

Estas areas se dividen (segun la UNE 171340:2011) en areas de muy alto riesgo,
areas de alto riesgo y areas de riesgo intermedio. Las dos primeras precisan tres
niveles de filtracién, el dltimo con un filtro de alta eficacia (HEPA), mientras que las
areas de riesgo intermedio y bajo riesgo no precisan HEPA, pero deben cumplir los
criterios de calidad de aire segun el Reglamento de Instalaciones Térmicas de los
Edificios (RITE).

Tabla 1. Clasificacion de las &reas de ambiente controlado

Areas de muy alto riesgo Quiréfanos para cirugia cardiovascular, cirugia protésica,
neurocirugia y cirugia oftalmolégica.

Habitaciones de aislamiento protector.
Areas de alto riesgo Quiréfanos para cirugia convencional.
Pasillos limpios y almacén de esterilizacion.

Sala de preparacion de nutriciones parenterales y de
citostaticos del Servicio de Farmacia.

Salas con cabinas de bioseguridad de Banco de sangre.
Salas de hemodindmica y vascular intervencionista.
Salas de procedimientos endoscépicos.

Areas de riesgo intermedio Resto del bloque quirdrgico.

Area de Reanimacion.

Salas de exploraciones no invasivas.
Unidad de Cuidados Intensivos.
Unidad de Hemodialisis.

Las &reas de bajo riesgo no estan sujetas a vigilancia y corresponden al resto del

hospital.
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6.2. Plan de muestreo preventivo o periodico del aire

La vigilancia de las &reas hospitalarias de ambiente controlado se realizara, por parte
del personal del Servicio de Medicina Preventiva, de forma periddica (mensual o
trimestral) en funcion del riesgo de la sala a verificar.

Esta verificacion de la bioseguridad ambiental también se deberd realizar si se
produce alguna de las siguientes incidencias:

1. Ante cualquier biocontaminacion, debera efectuarse un control posterior a la
limpieza terminal de la sala muestreada.
Ante cualquier anomalia en el funcionamiento del sistema de climatizacion.
Ante la aparicion de un caso o brote de probable origen ambiental.
Durante la realizacion de obras y al finalizar las mismas.
Ante la aparicion de alteraciones de estructura (humedades, grietas, etc.).
Temperatura superior a 28°C.
Previo a la puesta en marcha de una nueva instalacion.
Tras el cambio de los filtros absolutos (HEPA).

O N Ok WN

La verificacion de la bioseguridad ambiental consistira como minimo en:
= |nspeccion de la situacion higiénico-sanitaria de la sala de ambiente controlado
y cumplimentacion del cuestionario disefiado a tal fin.
= Cuantificacion de la temperatura y humedad relativa en el interior de la sala.
= Muestreo del aire de la sala para determinar la presencia y cuantificacion de
flora fungica y bacteriana (flora aerobia mesdbfila).

6.3 Método de muestreo del aire. Procedimiento

El método de muestreo debera asegurar la representatividad de la contaminacién del
aire de la sala. El volumen de muestreo del aire muestreado debe ser el suficiente,
tanto para detectar niveles muy bajos de contaminacibn como para evitar la
degradacion del medio de cultivo (desecacién). La velocidad de impacto del aire sobre
el medio de cultivo debe ser lo suficientemente alta para permitir atrapar particulas
mayores de 1u de diametro y lo suficientemente baja para asegurar la viabilidad de los
microorganismos recolectados.

e Se utilizard el método volumétrico, mediante aspiracion, que provoca un flujo de
aire homogéneo y perpendicular al medio de cultivo, donde quedan adheridos los
gérmenes por impactacion.

e El volumen de aire a muestrear sera de 1000 litros, por lo que tomaremos dos
muestras de 500 litros, sumando el nimero total de unidades formadoras de
colonias recuperadas en ambas muestras.

e Enlos quiréfanos se realizara muestreo a la entrada del aire, siendo representativo
de la calidad de la filtracion del aire, y otro en la zona de mas riesgo para el
paciente (mesa quirdrgica), representativo de la higiene y disciplina en esa zona.

e En el resto de las salas controladas se realizard un muestreo en el area de mayor
riesgo para los pacientes: critica o area a proteger.
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e El muestreo se realizard antes de iniciar la actividad normal del area controlada,
para facilitar la interpretacién de los resultados, excepto en las habitaciones de
aislamiento y los boxes de UCI, que se podra realizar en cualquier momento, por
ser su actividad ininterrumpida.

e Se controlara que el sistema de climatizacion esté en funcionamiento y que las
puertas y ventanas permanecen cerradas. Para entrar en el &rea a muestrear sera
necesario ponerse calzas, bata, gorro y mascarilla. Sélo se introducira el material
estrictamente necesario para el muestreo.

e Las placas de Petri se manipularan con guantes y, una vez finalizado el muestreo,
seran selladas con cinta adhesiva y rotuladas.

e Se anotaran los valores de temperatura y humedad existentes en el momento del
muestreo.

e Se entregaran en el Servicio de Microbiologia, inmediatamente finalizado el
muestreo, con sus correspondientes volantes de solicitud cumplimentados y
etiquetadas.

o Desinfeccién/esterilizaciébn del cabezal del muestreador: si no se dispone de
suficientes cabezales para realizar toda la verificacion, entre tomas se realizara
una desinfeccion (alcohol de 70°) de los cabezales, esperando su evaporacion
antes del uso. Una vez finalizado el muestreo, limpiarlo y enviar a la Central de
Esterilizacion para su procesamiento.

6.4 Método de cuantificacion de particulas. Procedimiento

El recuento de particulas suspendidas en el aire se utiliza para la clasificacion de las
areas de riesgo. Las particulas de 0,3um a 10um de tamafio son utiles para determinar
la limpieza del aire y clasificar la sala en funcién de la clasificaciéon de la Organizacién
Internacional de Normalizacién (Clase 1SO).

Segun la UNE 171340:2012, para verificar la efectividad de los filtros de Aire de Alta
Eficiencia (HEPA) se utiliza el recuento de particulas de 0,3um de tamafio, que indica
si estan bien instalados, sin fugas y libres de dafios.

Existe la posibilidad de utilizar el recuento de particulas como un indicador, provisional
pero inmediato, de la situacion higiénica de las salas controladas, con la finalidad de
disponer de una medida a tiempo real para la toma de decisiones.

e Se utilizara un sistema fotométrico y un flujo de aire constante (0,28 litros/minuto),
capaz de diferenciar el nimero y tamafio de particulas suspendidas en el aire.

e Se realizara la medicion durante 5 minutos, para conseguir lecturas estables,
cuantificando el numero maximo de particulas de 0,3uym, 0,5um, 5uym y/o 1 ym de
tamafio.

6.5. Niveles de calidad del aire

Niveles de contaminacion microbiolégica del aire:
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Los hongos que seran indicadores de contaminacion seran los de las especies
Aspergillus, Rhizopus, Scedosporium y Mucor y las bacterias que se cuantificaran
seran las bacterias mesoéfilas totales.

En funcién del riesgo de infeccion de las salas de ambiente controlado (muy alto, alto e
intermedio), la norma ISO 14698 defiende la necesidad de disponer de unos niveles de
biocontaminacion, estableciendo el objetivo o nivel blanco, el nivel de alerta y el nivel
de accion.

Tabla 2. Niveles de biocontaminacion segun areas

Areas de muy alto riesgo y de alto riesgo Hongos Bacterias

Nivel blanco Nivel definido fijo para utilizar como <1 ufc/m3 <10 ufc/m?®

objetivo en éstas salas.

Nivel de alerta Nivel establecido como sefial, que dara 1 ufc/m3 10- 100 ufc/m?3

lugar a una especial vigilancia del proceso.

Nivel de accién Nivel que precisa una intervencion >1 ufc/m3 > 100 ufc/m?
inmediata: busqueda de la causa y accion

correctiva.

Areas de riesgo intermedio Hongos Bacterias

Nivel blanco Nivel definido fijo para utilizar como <1 ufc/m3 <100 ufc/m?

objetivo en éstas salas.

Nivel de alerta Nivel establecido como sefial, que dara 1 ufc/m3 100-200 ufc/m?3

lugar una especial vigilancia del proceso.

Nivel de accién Nivel que precisa una intervencion >1 ufc/m?3 > 200 ufc/m?
inmediata: busqueda de la causa y accion

correctiva.

Tabla 3. Valores de temperatura 'y humedad recomendados:

Areas de alto riesgo Temperatura de 18-26 °C.
Humedad relativa del 40-60%.

Areas de riesgo intermedio Temperatura de 22-25 °C.
Humedad relativa del 45- 55 %.
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Niveles de particulas suspendidas en el aire:

Tabla 4. Clasificacion ISO segun n° de particulas

Valor maximo de la concentracion de particulas (particulas por metro
Numero de|cubico de aire) igual o mayor a los tamanos indicados en el cuadro
clasificacion |inferior ( los limites de la concentracion estan calculados de acuerdo con
N de ISO la concentracion”

0,1 ym 0,2 ym 0,3 ym 0,5 uym 1pm 5um
Clase ISO 1 10 2 - - - -
Clase ISO 2 100 23 10 4 - -
Clase1SO3  |1.000 231 102 35 8 -
Clase I1SO 4 10.000 2.370 1.020 352 83 -
Clase ISO 5 100.000 23.700 10.200 3.520 8322 29
Clase 1SO 6 1.000.000 237.000 102.000 35.200 8.320 293
Clase ISO 7 - - - 352.000 83.200 2.930
Clase ISO 8 = - - 3.520.000 832.000 29.300
Clase1SO9 |- R R 35.200.000 [8.320.000 [293.000

6.6 Actitud ante una situacién de no bioseguridad
Definiremos una situacién de no bioseguridad o biocontaminacién siempre que en una
verificaciébn ambiental se alcance el nivel de accién (Tabla 2).

Asi, segln los resultados microbioldgicos obtenidos en el muestreo del aire de la sala
de ambiente controlado, junto con los resultados de la inspeccién higiénico-sanitaria
podremos orientar el diagndstico de la biocontaminacion y las medidas a adoptar para
corregirla.

Tabla 5. Actitud ante situaciones de biocontaminacion

Biocontaminacién Diagndstico Tratamiento
Crecimiento fungico por encima Cambio de los filtros
del umbral de bioseguridad Problemas o fallo en el (intermedios o HEPA)

y limpieza de rejillas

(nivel de accion) en las muestras  Sistema de ventilacién ,
tras su retirada

ala entrada de aire

Limpieza y
desinfeccién de todas
las superficies

Remocion de esporas desde

. . . las superficies horizontales
Crecimiento flngico por encima

del umbral de bioseguridad
(nivel de accidn) en las muestras
del entorno del paciente

Entrada de esporas desde el  Cierre correcto de
exterior puertas y ventanas

Falta de disciplina Respetar circuitos y

normas
Limpieza y
desinfeccién de todas
Cuantificacion bacteriana por Falta de higiene las superficies
encima del umbral de Clirrrtzgor\r/ee(:;ggs
bioseguridad (nivel de accion) Falta de disciplina P y
Respetar circuitos y
normas
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¢ En situaciéon de no bioseguridad en los quir6éfanos de muy alto riesgo y de alto
riesgo: se suspende la actividad normal, especialmente la cirugia con protesis o
implantes, realizandose una nueva verificacion tras la aplicacion de las medidas
correctoras. Si el resultado del nuevo control indica bioseguridad, se reanuda la
actividad normal del quiréfano afectado, en caso contrario se reorientaria el
diagnéstico de la biocontaminacion y su tratamiento.

e En las habitaciones de aislamiento protector ocupadas por pacientes inmuno-
comprometidos, ante una situacion de no bioseguridad, se trasladara al paciente a
otra habitacion que cumpla con los requerimientos minimos, realizandose una
nueva verificacion tras la aplicacién de las medidas correctoras.

e En el resto de areas, ante una situacion de no bioseguridad se realizaran las
propuestas de mejora de forma inmediata y se valorara la necesidad de clausurar
el &rea, o bien, repetir la verificacién una vez llevadas a cabo las recomendaciones.

Tras elaborar el informe con el andlisis de resultados y las medidas a adoptar, se
remitira a la Direccion Médica y a la Direccion de Enfermeria, asi como a los Jefes de
Servicio y supervisores correspondientes.

7. OBSERVACIONES/ PRECAUCIONES

Verificacion anual de las salas de ambiente controlado

Es necesaria una validacién anual, por un organismo externo y acreditado, del
funcionamiento de las salas de ambiente controlado del hospital, donde se realizara
medicion de temperatura, humedad relativa, presion diferencial, sentido del flujo de
aire, caudales de impulsion, nimero de renovaciones por hora y cuantificacion de
particulas en suspension, para poder clasificar cada una de las salas.

Muestreos de superficies
El muestreo de superficies no forma parte de la verificacion periddica ambiental.

Ante un brote epidémico relacionado con microorganismos ambientales, se valorara la
pertinencia de tomar muestras de superficies criticas con la finalidad de objetivar la
situacion higiénico-sanitaria del area, asi como de detectar un posible foco de
contaminacién ambiental.

En superficies planas, el método de muestreo de eleccidén serd mediante placas Rodac,
gue permiten el recuento directo de colonias por cm?, gracias a la rejilla existente en su
base. Se muestrearan 100 cm? (4 placas Rodac) para que el muestreo sea
representativo.

Para el muestreo de las superficies irregulares, se utilizaran esponjas sticks estériles
con Neutralizing Buffer o torundas humedecidas en suero fisiologico o en medio de

enriquecimiento con tioglicolato.

Microorganismos a considerar en los muestreos
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Los microorganismos ambientales patdgenos para el ser humano que deben ser

considerados en la evaluacién y toma de decisiones en zonas de ambiente controlado

son:

¢ Hongos filamentosos: Aspergillus, Mucor, Rhizopus y Scedosporium.

e Bacterias: Pseudomonas aeruginosa, Acinetobacter baumannii, Streptococcus,
Staphylococcus aureus, Escherichia coli, Coliformes y Salmonella.

8. CRITERIOS DE EVALUACION

Los indicadores propuestos para evaluar el Protocolo de Vigilancia Ambiental de las
areas de ambiente controlado del hospital son los siguientes:

e Indicadores de cumplimiento

o Porcentaje de verificaciones realizadas / verificaciones programadas
o Porcentaje de verificaciones completas / verificaciones realizadas
o Porcentaje de informes realizados / informes programados

e Indicadores de resultados

o Porcentaje de bioseguridad = resultados adecuados*100/ verificaciones
realizadas

o Distribucion de las biocontaminaciones segun las causas

o Porcentaje de biocontaminacion por hongos:

n° de verificaciones con = 1 ufc/m3 de Aspergillus, Rhizopus, Mucor o
Scedesporium *100/ verificaciones totales

o Porcentaje de biocontaminacion por bacterias:
n° de verificaciones con mas de 200 ufc/m® de bacterias mesofilas
totales *100/ verificaciones totales

9. REVISIONES

Este protocolo se debera revisar cada vez que aparezca una hueva norma relacionada
con las salas de ambiente controlado en los hospitales, asi como tras todos aquellos
avances técnicos y del conocimiento relacionado con este tema.
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11. ANEXOS:
11.1 Representacion gréfica del proceso
11.2 Cuestionario de la situacion higiénico-sanitaria de las salas

11.3 Medidas recomendadas durante los procesos de remodelacion

Anexo. 11.1 Representacion gréafica del proceso
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El proceso se inicia segun el calendario de las validaciones periédicas
programadas en el Servicio de Medicina Preventiva (cronograma) o cualquier

incidente que requiera una verificacion de la bioseguridad ambiental.

La verificacion consiste en la inspeccion higiénico-sanitaria y el muestreo
ambiental.

Se realiza la valoracion de la bioseguridad ambiental mediante los resultados
microbiol6gicos y la inspeccion higiénico-sanitaria.

BIOSEGURIDAD. Resultados dentro de los umbrales de bioseguridad. Se
elabora el informe con los resultados de la verificacién y se remite a la Direccion

y a los Servicios verificados, finalizando el proceso.

BIOCONTAMINACION. Cuando los resultados microbioldgicos superan los
umbrales de bioseguridad, se elabora el informe con los resultados de la
verificacion y las medidas correctoras recomendadas. Se informa a la Direccidn,
a los Servicios verificados y a los servicios implicados en la puesta en marcha de
dichas medidas.
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Una vez aplicadas las medidas correctoras, se valida su efectividad con una
nueva verificacion de la bioseguridad ambiental.

O

Toda la informacidon derivada del sistema de vigilancia y control de la
bioseguridad ambiental se registra en el Servicio de Medicina Preventiva, como
parte del Programa de calidad en la bioseguridad ambiental del centro
hospitalario.
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Anexo.11.2 Cuestionario de la situacién higiénico-sanitaria de las salas

BIOSEGURIDAD EN LA SALA

Fecha: Tipo (periddica, cambio filtros,

obras):

INDICADORES RESULTADOS

Ocupada si / NO

Estructura

Temperatura

Humedad relativa

Limpieza Aceptable /  Mejorable

Se ha limpiado hoy si / NO

MUESTREO MICROBIOLOGICO

MUESTRAS AIRE HONGOS MUESTRAS AIRE BACTERIAS

OBSERVACIONES:

VALORACION DE BIOSEGURIDAD: ACEPTABLE / MEJORABLE
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Anexo. 11.3 Medidas recomendadas durante los procesos de remodelacién

El polvo y los escombros que se generan en un proceso de remodelacion pueden ser
vehiculo de transmision de microorganismos oportunistas y de este modo suponer un
aumento en el riesgo de contaminacion del medio ambiente hospitalario.

En la memoria de cualquier “Proyecto de Remodelacion” se deberd incluir un
documento donde se especifique en qué condiciones se realizaran los movimientos de
materiales y escombros, el sellado de la zona a remodelar, las vias de circulacion de
todas las personas implicadas de la obra y, si es necesario, realizar una verificaciéon de
la bioseguridad ambiental antes de reiniciar la actividad normal del area, o incluso de
forma periddica durante la realizacion de la misma.

Medidas para la prevencion de la contaminacién ambiental debida a obras

e Evaluaciéon del traslado temporal de la actividad del area a otra zona del
hospital.

e Estanqueidad total de la obra con las zonas colindantes mediante la instalacion
de tabiqueria de material plastico.

e Acceso independiente a la circulacién de pacientes y personal sanitario de los
trabajadores de la obra.

e Cierre de los conductos de climatizacion en el area a remodelar.

e Transporte de escombros en contenedores cerrados o0 mediante tolvas
externas con descarga alejada de cualquier toma de aire exterior. Deberan
eliminarse frecuentemente, evitar la acumulaciéon de escombros.

e Limpieza rutinaria en himedo de toda la zona en remodelacion, con la finalidad
de evitar acumulo y/o transmision de polvo y con material exclusivo para tal fin.

e Una vez finalizada la obra y antes de la utilizacién de la zona remodelada,
realizar limpieza y desinfeccion de toda el area.

e Verificacion de la bioseguridad ambiental del &area remodelada una vez
finalizada la obra, segun el presente protocolo.

Método de muestreo durante el proceso de remodelacion

El muestreo se realizara en puntos cercanos al sellado de la zona en obras y en el
area colindante con actividad normal, para objetivar la estanqueidad de la misma. Si
no existen umbrales del area, antes de iniciar la obra, se realizard un muestreo para
utilizarlos como referencia.
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Actitud ante una situacion de no bioseguridad

Biocontaminacion Diagnéstico Tratamiento

o _ o Revision del sellado y
Crecimiento microbiologico por o
) conductos de ventilacion
encima del umbral de ] ]
_ _ _ Aislamiento de la obra

bioseguridad en el aire cercano o _ y
Limpieza y desinfeccion del

al sellado ) _
area contaminada

Revision de circuitos,

o _ _ _ ventanas, conductos de
Crecimiento microbiolégico en
_ Medidas de prevencion ventilacién
las muestras de aire del area L
_ de la contaminacion
colindante o , )
Limpieza y desinfeccion del

area contaminada
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