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Resumen

La investigacién se ubica en el campo de las ciencias de la salud, especificamente en
el area quirurgica, en donde se aborda como fenémeno la descontaminacion del
material empleado en el area de cirugia. El objetivo general se centra en analizar la
eficacia de los detergentes enzimaticos en el prelavado del instrumental quirurgico en
una clinica de la ciudad de Quito, en el afio 2024. La metodologia empleada tuvo un
enfoque mixto con un disefio no experimental, de tipo documental de campo, con un
nivel descriptivo que empled la observacion de 3 muestras de instrumental y la
entrevistas a dos profesionales encargados del prelavado del instrumental. Los
resultados destacaron la eficacia del detergente A en un 83.33 %, del detergente B
en un 65.38 %, y, del uso de los dos detergentes enzimaticos combinados en un 100
%, los cuales eliminaron totalmente la presencia bacteriana, de acuerdo al analisis
posterior a 7 dias de cultivos. En tal efecto se concluye que la detergencia enzimatica
es eficaz en el prelavado en los tres detergentes empleados, siendo mas eficaz con
el uso de los detergentes combinados.

Palabras clave: eficacia, detergentes enzimaticos, prelavado, instrumental
quirargico.

Abstract

This research is located in the field of health sciences, specifically in the surgical area,
where the decontamination of the material used in the surgical area is addressed as a
phenomenon. The general objective is to analyze the effectiveness of enzymatic
detergents in the pre-washing of surgical instruments in a clinic in the city of Quito, in
the year 2024. The methodology used had a mixed approach with a non-experimental,
documentary field design, with a descriptive level that employed the observation of
three samples of instruments and interviews with two professionals in charge of pre-
washing the instruments. The results highlighted the effectiveness of detergent A at
83.33%, detergent B at 65.38%, and the use of the two enzymatic detergents
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combined at 100%, which completely eliminated the bacterial presence, according to
the analysis after 7 days of cultures. In this regard, it is concluded that enzymatic
detergency is effective in pre-washing with the three detergents used, being more
effective with the use of combined detergents.

Keywords: effectiveness, enzymatic detergents, pre-wash, surgical instruments.

Resumo

Esta pesquisa esta localizada no campo das ciéncias da saude, especificamente na
area cirurgica, onde a descontaminagdo do material utilizado na area cirurgica é
abordada como um fenémeno. O objetivo geral é analisar a eficacia dos detergentes
enzimaticos na pré-lavagem de instrumentos cirurgicos em uma clinica na cidade de
Quito, no ano de 2024. A metodologia utilizada teve uma abordagem mista com um
delineamento de campo documental nhdo experimental, com um nivel descritivo que
empregou a observagdo de trés amostras de instrumentos e entrevistas com dois
profissionais responsaveis pela pré-lavagem dos instrumentos. Os resultados
destacaram a eficacia do detergente A em 83,33%, do detergente B em 65,38% e o
uso dos dois detergentes enzimaticos combinados em 100%, que eliminou
completamente a presencga bacteriana, de acordo com a analise apos 7 dias de
culturas. Nesse sentido, conclui-se que a detergéncia enzimatica é eficaz na pré-
lavagem com os trés detergentes utilizados, sendo mais eficaz com o uso de
detergentes combinados.

Palavras-chave: eficacia, detergentes enzimaticos, pré-lavagem, instrumentos
cirargicos.
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INTRODUCCION

La preparacion de los instrumentos quirdrgicos para una cirugia, conlleva a una
serie de pasos dirigidos no solo a reducir la contaminacion por su uso previo 0 su
contacto con ambientes contaminados, sino también, una serie de fases para su
esterilizacion, en donde el prelavado es una etapa fundamental para el correcto
cumplimiento de las etapas subsiguientes. En este campo, los detergentes
enzimaticos han demostrado ser una solucion eficaz para destruir la materia organica
de manera mas efectiva que los detergentes convencionales en entornos
hospitalarios (Minoia & Cardillo, 2023).

A pesar del aumento en el uso de detergentes enzimaticos, existe una ausencia de
estudios en la ciudad de Quito que evaluen especificamente su eficacia en el contexto
del instrumental quirurgico. La seleccion del detergente enzimatico en el proceso de
prelavado implica riesgos en las siguientes fases de desinfeccién y esterilizacion del
instrumental, que por ende pone en riesgo la salud y seguridad del paciente durante
la cirugia (Ministerio de Salud Publica, 2016). Adicionalmente, la esterilizacién del
instrumental con residuos genera adhesiones al material de acero deteriorando el
instrumento y disminuyendo la vida util de estos equipos en el quiréfano (Rios, 2020).

El prelavado del instrumental quirurgico es un paso critico e importante en el
proceso de la limpieza para prevenir infecciones, debido a que este proceso elimina
la materia organica y con esto se logra reducir la carga microbiana previa a la
desinfeccion final, este proceso es esencial para garantizar la seguridad de los
pacientes y prevenir posibles infecciones asociadas a la atencion sanitaria (Garcia,
2022).

Particularmente, el prelavado se considera un proceso de descontaminacién que
ocurre después de la clasificacion del material. Segun la Organizacién Panamericana
de la Salud (2008), es un método fisico para reducir la biocarga, antecede toda tarea
de descontaminacién y se realiza con los siguientes pasos:

e Sumergir el instrumental y/o equipos en una solucion de detergente
enzimatico al 0.8%, o segun lo que recomienda el fabricante, en agua
corriente.

e Latemperatura debe ubicarse por debajo de los 45°C.

e Dejar en remojo hasta que la materia organica esté disuelta y se haya
eliminado, se recomienda 1 minuto, pero se debe alargar si persiste la
materia adherida.

¢ No exponer los materiales cromados que hayan perdido su integridad a un
tiempo superior a 5 minutos.

e Lograr la remocién y disminucién de la biocarga por arrastre sin
manipulacion.

Cabe resaltar que, la ausencia del prelavado pone en riesgo al deterioro del
instrumental quiruargico, debido a la adhesion y secado de la biocarga, la sangre,
materia organiza u otros, lo que resultara en un lavado ineficiente y dificil de manejar.
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En este sentido, los detergentes enzimaticos tienen el propdsito de descomponer
la materia organica en instrumentos quirurgicos complejos de manera especifica,
estable y eficaz, como los utilizados en el area quirurgica, area que se caracteriza por
una alta exposicidbn a sangre y tejidos organicos (Minoia & Cardillo, 2023). La
seleccion correcta del desinfectante contribuye a mejorar la calidad asistencial y
reducir los riesgos asociados a los procedimientos quirurgicos.

El detergente es una sustancia limpiadora que responde a un principio activo y un
agente quelante utilizados para el lavado de dispositivos médicos (Sanchez, Bulla, &
Sanchez, 2014). los detergentes enzimaticos estan formulados a base de
tensioactivos no idnicos y enzimas, que no liberan iones en soluciones acuosas y son
menos sensibles a los electrolitos, lo que facilita su uso en presencia de salinidad o
aguas duras y permite que sean utilizados en el campo de la salud gracias al bajo
nivel de toxicidad que algunos poseen (Scalzadona, 2019)

Segun Laurenty (2021), los detergentes cuentan con las siguientes enzimas:

* Amilasa: que remueve almidones

* Proteasa: Que remueve proteinas, penetra y elimina los detritus de base
proteica (sangre, esputos, mucosidad, heces...), que forman manchas dificiles de
quitar o donde es imposible el cepillado.

* Lipasa: que remueve grasas.

« Carbohidrasa: que remueve carbohidratos actividad desinfectante..

Las caracteristicas de un detergente enzimatico es que tiene una accion
bacteriostatica de alto rendimiento con grandes propiedades de limpieza y
degradacién de grasas, proteinas, almidones y carbohidratos. Asi también, son
caracteristicas a considerar en un detergente enzimatico el PH de 6.0 a 7.5, una baja
toxicidad, la accion constante, no espumoso, biodegradable, que no genere un dafo
a superficies de plastico, goma o tubo corrugado y que no se inactive ante presencia
de material organico (Laurenty, 2021).

El estudio de Hune, et al. (2021), dirigido a evaluar la eficacia de los desinfectantes
comerciales actualmente empleados en un entorno quirurgico austero simulado al que
se enfrentan de manera similar los equipos quirurgicos terrestres en posiciones
desplegadas hacia adelante. El disefio experimental de casos y controles
comparando el uso de una limpieza austera manual con sumersion en desinfectante,
versus la desbridacion inicial (agua potable, agua esterilizada o agua potable con
Envirocleanse A) y posteriormente la desinfeccion. Los hallazgos indicaron que la
descontaminacion con desinfectantes es mas solida independientemente del tiempo
de inmersion.

En este mismo contexto, se destaca el estudio realizado por Scalzadona (2019),
titulado “Evaluacion de la eficacia de diferentes detergentes en la remocion de
biopeliculas bacterianas”. Los ensayos midieron cuatro detergentes enzimaticos y uno
no enzimatico (D5), frente a cultivos plancténicos y biopeliculas bacterianas de
Staphylococcus Aureus y Escherichia coli. Se utilizaron concentraciones, tiempos de
exposicion y temperaturas segun los fabricantes. Las conclusiones arrojaron que
ninguno de los detergentes D3 y D5 inhibieron significativamente el crecimiento
bacteriano ni logré erradicar completamente las biopeliculas. Solo el D5 redujo por
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completo la viabilidad celular, lo que evidencia importancia de una limpieza adecuada
para evitar la acumulacién de biopeliculas y garantizar la seguridad del paciente.

Particularmente, en Ecuador, se presenta la investigacion realizada por Nieto
(2024), que fue planteada para describir la importancia de los procesos de
desinfeccion del instrumental quirdrgico que realiza el personal de enfermeria en la
central de esterilizacion en Ambato, Ecuador. Tuvo un enfoque cualitativo, con un
alcance descriptivo y transversal. Los resultados indican que el proceso de
desinfeccion del instrumental quirdrgico, este dependera de varias directrices,
especificaciones y actividades. Se concluye que la eficacia de la desinfeccion del
instrumental quirdrgico en el area de central de esterilizacion es depende del
cumplimiento y las recomendaciones generales.

El manejo correcto del instrumental quirdrgico considera la aplicacion de procesos
de descontaminacion, limpieza y esterilizacion (Sanchez, Gonzalez, Hernandeza, &
Davila, 2014). La realizacién de un adecuado prelavado con detergentes es crucial
para garantizar la limpieza del instrumental y prevenir posibles infecciones durante
los procedimientos quirudrgicos (DAE Formacion, 2021).

Por lo tanto, el estudio tuvo el propdsito de analizar los detergentes enzimaticos
mas efectivos en la eliminacion de residuos organicos y en el tiempo de accion
durante el prelavado del instrumental quirdrgico en una clinica de la ciudad de Quito,
en Ecuador, durante el periodo junio-septiembre 2024.

METODOLOGIA

La presente investigacion se desarrollé bajo un enfoque mixto cuali-cuantitativo de
nivel descriptivo, implementado mediante un disefio no experimental u observacional.
Este abordaje metodoldgico se justificd por la naturaleza del fendmeno estudiado, ya
que el proceso de prelavado de instrumental quirdrgico ha sido escasamente
investigado y carece de datos suficientemente definidos. El estudio se ejecutdé como
una investigacion de campo en una casa de salud bajo convenio de cooperacion con
el Instituto Superior Tecnolégico Libertad, complementada con un componente
documental basado en el andlisis de fuentes bibliograficas especializadas que
cumplian con los criterios de rigor cientifico requeridos.

La poblacién objetivo estuvo constituida por el personal del area quirurgica
encargado del proceso de prelavado y el instrumental sometido a dicho
procedimiento. Mediante un muestreo no probabilistico con criterios de seleccion
especificos, se conformd una muestra de 02 profesionales del area de limpieza y 03
cajas de instrumental quirdrgico que cumplian con los requisitos establecidos,
incluyendo consentimiento informado, relacion contractual vigente, funcidén especifica
en el prelavado, aprobacién institucional y disponibilidad durante el periodo de
muestreo. Los criterios de seleccion garantizaron el cumplimiento de los aspectos
ético-legales y la intencion de medicion de eficacia del estudio.

La recoleccion de datos se realizd6 mediante técnicas de observacion directa y
entrevista semiestructurada, empleando como instrumentos una ficha de registroy un
cuestionario de nueve preguntas abiertas, ambos validados por expertos. El
procedimiento experimental incluyé la toma de muestras por hisopado del
instrumental antes y después del prelavado, seguida de siembras en medios de
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cultivo especificos (agares Sabouraud, sangre y de apoyo) y analisis mediante técnica
de bioluminiscencia para la identificacibn microbiolégica. Se evaluaron dos
detergentes enzimaticos: ECOZYME (detergente A), compuesto por enzimas
proteoliticas multiples, y T5 GREEN (detergente B), desengrasante a base de
solventes derivados de cascara de naranja, aplicados segun protocolos establecidos
y organizados en tres grupos de muestras para su analisis comparativo. El estudio se
desarrollé bajo estrictos principios bioéticos de beneficencia, no maleficencia,
autonomia y justicia, garantizando la transparencia informativa y el consentimiento
informado de todos los participantes.

RESULTADOS

Fichas de registro de los hisopados del instrumental quirargico prelavado

Las muestras procesadas, fueron antes del proceso de prelavado, después del
proceso de prelavado y después del proceso de esterilizacion, y los resultados se
representan en la tabla a continuacion.

Tabla 1. Resultados de las tres muestras analizadas en medio de cultivo

Muestra
1 2 3
ANTES DEL Microorganism  Staphylococcus Staphylococcus  Staphylococcus
PRELAVADO o aislado coagulasa coagulasa coagulasa
negativo negativo negativo

Recuento de 260 U.F.C 240 U.F.C 250 U.F.C

colonias

Prueba de No justifica No justifica No justifica

sensibilidad
DESPUES DEL  Microorganism  Staphylococcus — Staphylococcus No se obtiene
PRELAVADO o aislado coagulasa coagulasa desarrollo de

negativo negativo colonias en 7
dias

Recuento de 40 U.F.C 90 U.F.C 0

colonias

Prueba de No justifica No justifica No justifica

sensibilidad
POST Microorganism  No se obtiene No se obtiene No se obtiene
ESTERILIZACI o aislado desarrollo de desarrollo de desarrollo de
ON colonias en 7 colonias en 7 colonias en 7

dias dias dias
Recuento de 0 0 0
colonias
Prueba de No justifica No justifica No justifica
sensibilidad

Nota: informacion obtenida de las fichas de registro con los resultados de los cultivos realizados a los
instrumentos quirdrgicos. Las siglas U.F.C. corresponde a la medicion de Unidades Formadoras de
Colonias.
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El recuento de unidades formadoras de colonias, manejados por las siglas U.F.C.,
ante el uso de los detergentes evidencia que el detergente A, que fue empleado en la
muestra 1, es el que evidencia un recuento bacteriano reducido posterior al prelavado
con 40 U.F.C. Por otro lado, el uso del detergente B en el prelavado comprobé la
presencia de 90 U.F.C en la muestra 2.

La combinacion de ambos detergentes, detergente A y detergente B, previo al
prelavado, arroj6 un conteo bacteriano de 250 U.F.C., para posteriormente al
prelavado indicar un conteo igual a cero, que favorablemente indica un nivel de alta
desinfeccion. El cultivo fue realizado durante siete dias, lo cual garantiza un nivel de
confianza en el resultado.

Tabla 2. Conteo de microrganismos antes y después del uso de detergentes

RECUENTO DE COLONIAS PORCENTAJES (%)

(U.F.C)
Ant D . Porcentaje de Promedio
nies espues efectividad Residual
DETERGENTE A 240.00 40.00 83.33 16.67
DETERGENTE B 260.00 90.00 65.38 34.62
DETERGENTE AY B 250.00 0.00 100.00 0.00

Nota: informacion obtenida de las fichas de registro con los resultados de los cultivos realizados a los
instrumentos quirdrgicos.

Los resultados presentados en la Tabla 2, ofrecen una comparacion esclarecedora
de la eficacia de dos detergentes enzimaticos (Detergente A y Detergente B)
utilizados en la fase de prelavado de la limpieza de instrumentos quirdrgicos. También
se analiza la combinacién de ambos detergentes.

El Detergente A mostré una reduccion del 83,33 % en las colonias bacterianas,
pasando de 240 U.F.C. (Unidades Formadoras de Colonias) antes de su uso a 40
UFC después de su uso. Se trata de una reduccion significativa, lo que indica que el
detergente elimina eficazmente una gran proporcién de contaminantes microbianos
de los instrumentos quirdrgicos. La carga bacteriana restante, 16,67 % residual,
aungue no es cero, sigue estando dentro de los limites aceptables para la limpieza
previa, especialmente antes de aplicar los pasos de esterilizacion.

Por otro lado, el Detergente B, demostré una eficacia menor con una reduccién del
65,38%, reduciendo el recuento de 260 U.F.C. a 90 U.F.C. La carga bacteriana
residual del 34,62% después del tratamiento muestra que el Detergente B es menos
eficaz en comparacion con el Detergente A, dejando un mayor porcentaje de
microorganismos.

Entrevistas al personal encargado del prelavado

Las entrevistas realizadas al personal permitieron valorar el uso adecuado del
desinfectante durante el proceso de prelavado, en este sentido, se presenta en la
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siguiente tabla una sintesis de la informacion facilitada por las responsables de esta
actividad:

Tabla 3. Proceso de prelavado de instrumental
Preguntas Sujeto 1 Sujeto 2

Numero de personas encargadas del 2 2
proceso del prelavado del instrumental

Descripcion del proceso de prelavado Dilucion del detergente Dilucién de 4ml en 3 litros

del instrumental quirdrgico que ejecuta 5ml en 1 litro Inspeccion,Inmersion,
habitualmente Cepillado, frotacion y
Enjuague

Tiempo de sumersion de los
instrumentos en la solucion de 10 minutos 15 minutos
detergente enzimatico

Medidas tomas para garantizar la Uso de equipo de Uso de equipo de
seguridad del personal durante el proteccion proteccion
prelavado Ejecucion de protocolos
Sugerencias o recomendaciones tienes Sumersion de 5a 15 Capacitacion al personal
para mejorar el proceso de prelavado y minutos Inspeccion de métodos
el uso de detergente enzimatico Evaluacion de

desinfectantes
Nota: Informacion tomada de las entrevistas al personal del area de prelavado.

Las entrevistas al personal evidenciaron que realizan el proceso de prelavado de
instrumental quirdrgico de diferentes maneras, con tiempos diferentes y solo
coinciden en el uso de equipos de proteccion personal. Adicionalmente, una de las
entrevistadas recomienda la capacitacion como estrategia de mejora del proceso

En relacion con la ejecucion de una técnica de prelavado propiamente dicha, las
entrevistadas explicaron de manera amplia con sus propias palabras la secuencia de
acciones del procedimiento, las cuales se representan secuencialmente en la figura 2
a continuacion.

Figura 1. Recomendaciones para la ejecucion del prelavado del instrumental

Desmontar

Sumergir por

15 minutos
Cepillado

Actuacion del

Remocion de residuos detergente enzimatico

Verificacion

Nota: Representacion generada a partir de las entrevistas realizadas al personal del centro médico.
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Tal como se aprecia en la figura, el proceso descrito por las entrevistadas denota
tres fases, que destaca la remocion de residuos, seguida de la sumersion en el
detergente enzimatico y culminada por el enjuague e inspeccion.

En este sentido, se explord en el personal los aspectos que consideran importantes
para la seleccion de un detergente, ante lo cual se representa en la figura 3 las
palabras mas destacadas.

Figura 1. Seleccion de un detergente enzimatico

/" Faciidadde ¢

—————— P

e Compatibilidad \}; QO \” Capacidad de \
' de materiales / [ remocién de ]
\‘x\_//,/ . \“"’ residuos /
Calldad —
\._./ " Sequridad
4 Impacto

Nota: Representacion generada a partir de las entrevistas realizadas al personal del centro médico.

En concordancia con la figura 3, es posible afirmar que el personal en su
apreciacion otorgan un alto valor a la calidad del detergente, y, explican como
aspectos a evaluar el siguiente orden de requerimientos: 1- Capacidad de remocién
de residuos, 2- Compatibilidad del detergente con el tipo de material que se desea
desinfectar, 3- Facilidad de uso o de empleo del desinfectante por el personal
encarado, 4- Impacto del detergente en el ambiente, y finalmente, 5- Seguridad de
uso del quimico por el personal encargado del prelavado.

DISCUSION

La presencia de Staphylococcus coagulasa negativo constituye una preocupacion
significativa en el ambito sanitario, representando una de las bacterias mas
prevalentes en infecciones asociadas a la atencién médica. Blengio et al. (2021),
reportaron una incidencia del 2,5% de infecciones por este microorganismo,
identificandolo como causa importante de morbilidad y mortalidad en unidades de
neonatologia, lo que subraya la necesidad de implementar estrategias efectivas para
reducir su carga patégena durante la hospitalizacién. La problematica se intensifica
por las caracteristicas intrinsecas de resistencia antimicrobiana y capacidad de
formacion de biopeliculas de este patdégeno (Garcia, y otros, 2019), factores que
complican significativamente su erradicacion y justifican la importancia critica de
procesos de descontaminacion eficaces en instrumental quirurgico.

La contaminacion bacteriana en superficies de instrumental quirdrgico representa
un riesgo sustancial para la seguridad del paciente, particularmente bajo condiciones
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ambientales especificas. Izzeddin et al. (2017), determinaron que temperaturas
superiores a 20°C y humedad relativa mayor al 50% incrementan significativamente
los riesgos quirurgicos, identificando como microorganismos prevalentes en
superficies instrumentales: Staphylococcus coagulasa negativos, Staphylococcus
aureus, Bacillus spp, Aspergillus niger, Aspergillus terreus, Penicilium frequentans y
Cladosporium oxysporum. La eficacia superior observada con el Detergente A puede
atribuirse a la accion especifica de enzimas proteoliticas que degradan proteinas,
biopeliculas y materia organica adherida al instrumental, facilitando su eliminacion
mediante procesos de limpieza subsecuentes (Hune, y otros, 2021).

La combinacion sinérgica de diferentes tipos enzimaticos (proteoliticas, lipoliticas y
amiloliticas) potencia la eliminacion microbiana total al atacar diversos componentes
de biopeliculas y residuos organicos de manera mas efectiva que formulaciones
individuales, mientras que excipientes y surfactantes basados en solventes mejoran
la penetracion en irregularidades superficiales, incrementando la eficacia del proceso
(Higiene Ambiental, 2021).

La optimizacién del proceso de prelavado requiere consideracion rigurosa de
multiples variables operacionales que influyen directamente en la eficacia de
desinfeccion de alto nivel. Guerra (2017), identificé como factores determinantes la
concentracion y tiempo de exposicion al desinfectante, limpieza previa, configuracion
fisica del objeto, temperatura y pH, variables que deben controlarse estrictamente
durante el prelavado para alcanzar los niveles de limpieza requeridos.

El procedimiento estandarizado, segun Gorddén (2022), debe incluir inmersién
inicial en agua corriente fria para remocion de fluidos vy tejidos, desarme y limpieza
con cepillado especializado, inmersion en detergente enzimatico y enjuague final con
agua corriente. La implementacion exitosa de estos protocolos requiere, segun el
Comité de Control de Infecciones (2019), manuales guia que garanticen la calidad
técnica y seguridad del proceso.

Adicionalmente, Biomédica (2024), establece criterios técnicos especificos para la
seleccion de detergentes enzimaticos, enfatizando la importancia de la compatibilidad
quimica, ausencia de sales corrosivas y baja formaciéon de espuma para optimizar el
contacto de principios activos con el material y facilitar la transmisién térmica.

Finalmente, Nieto (2024), destaca que el personal sanitario constituye un factor
fundamental en el cumplimiento de estandares de calidad para preparacion
instrumental quirdrgica, requiriendo capacitaciéon continua y organizacioén sistematica
para garantizar el cumplimiento de protocolos establecidos.

CONCLUSIONES

La investigacion sobre la efectividad de la detergencia enzimatica en el prelavado
de instrumental quirdrgico evidencio la importancia critica de implementar protocolos
estandarizados que incluyan la seleccion apropiada de detergentes basada en
analisis microbioldgicos, el cumplimiento estricto de tiempos de inmersion y la
capacitacion continua del personal sanitario. Los detergentes enzimaticos evaluados
demostraron caracteristicas técnicas superiores, incluyendo composiciones
especificas de proteasas, lipasas y amilasas con actividad dirigida contra materia
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organica, propiedades no corrosivas y no toxicas, eficacia a bajas temperaturas,
amplio espectro de accion en tiempos reducidos y biodegradabilidad, lo que garantiza
tanto la seguridad del personal como la efectividad del proceso de descontaminacion.

Los resultados experimentales confirmaron la eficacia de ambos detergentes
evaluados (A y B) de manera individual, asi como su combinacién (A+B), en el
proceso de prelavado previo a la esterilizacién del instrumental quirdrgico.
Particularmente, la combinacion de detergentes A y B alcanz6 una eficacia del 100%
en la erradicacidon microbiana, sugiriendo que la implementacion de protocolos de
detergencia dual representa una estrategia éptima para entornos de alto riesgo donde
la esterilidad constituye un factor critico. Esta aproximacion resulta especialmente
relevante en areas quirurgicas, donde incluso trazas residuales de contaminacion
microbiana pueden desencadenar infecciones nosocomiales o complicaciones
transoperatorias.

El estudio demuestra de manera concluyente que la seleccion estratégica y
combinacién sinérgica de detergentes enzimaticos constituye un factor determinante
en la eficacia del prelavado de instrumental quirurgico. La superioridad demostrada
por la formulacion combinada (A+B) con eficacia del 100% confirma que el
aprovechamiento de las propiedades complementarias de multiples detergentes
enzimaticos genera resultados de descontaminacion superiores, estableciendo las
bases para la optimizacion de protocolos de limpieza en entornos sanitarios criticos y
contribuyendo significativamente a la prevencion de infecciones asociadas a la
atencion en salud.
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