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1. OBJETIVO:

» Eliminar contaminantes, reducir las infecciones, preparar el ojo para la instilacion de

medicacién o de colirio, 0 mantener la comodidad del paciente.

2. EVIDENCIA CIENTIFICA'Y PRECAUCIONES:

En la higiene de los ojos es necesario tener una buena fuente de luz. (Nivel 1V)

En caso de evidencia de infeccion se debe limpiar el primero el ojo no afectado o
menos afectado.

Para evitar la transmision de infecciones se debe utilizar gasas distintas para limpiar
cada ojo. (Nivel 1V).

Para administrar gotas o pomadas oftalmicas e debe primero realizar la higiene de
los ojos, aplicar primero las gotas.

No rozar la conjuntiva con las gasas para evitar Ulceras y lesiones cornéales. (Nivel
1V)

En los pacientes en coma o sin reflejo palpebral, los parpados deben permanecer
cerrados, para evitar la sequedad de la conjuntiva y prevenir Ulceras cornéales.

Las enfermedades criticas se asocian a menudo con la fuga capilar y retenciéon de
liuidos que causa edema periférico y en la conjuntiva, que hace que estos
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2. EVIDENCIA CIENTIFICA Y PRECAUCIONES: (continuacion)

pacientes susceptibles a keratopatias.
Los parpados son esenciales para la protecciéon y la limpieza de los ojos.

Los parpados son un sitio comuUn para una serie de trastornos que afectan mas
adultos.(Nivel 1V)

La retraccion del parpado puede interferir con la lubricacion normal del ojo, causa
resequedad en la cérnea y la formacion de Ulceras. El tratamiento debe centrarse en
la proteccion de la cérnea y mejorar la apariencia estética, si la condicién es severa
mediante el uso de lagrimas artificiales o ungientos (Nivel 1V)

3. EQUIPAMIENTO NECESARIO:

= Gasas estériles.

= Guantes estériles.

= Jeringas estériles de 10 cc.

= Solucion salina al 0.9% o agua estéril.

4. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO:

1.

2

© N

10.

11.

12.

13.

Informe al paciente sobre el procedimiento a realizar y solicite su consentimiento.
(Grado B)

Realice higiene de las manos con un jabén antiséptico, o utilice una solucion
hidroalcohdlica. (Nivel I)

Prepare el material y trasladelo al lado del paciente.
Preserve la intimidad del paciente.
Verifique que hay una buena fuente de luz (Nivel V)

Coloque al paciente en decubito supino o Fowler, cabeza inclinada hacia atras y
apoyada. (Nivel 1V)

Coloquese los guantes.
Cargue las jeringas con solucién salina al 0.9% o agua estéril. (Nivel 1V)
Humedezca la gasa con la solucién salina o agua estéril. (Nivel 1V)

Pidale al paciente que cierre los o0jos. Con una gasa humedecida en solucién salina,
retire suavemente el exceso de secrecion del canto interno. Deseche la gasa. (Nivel
V)

Limpie el parpado superior, el paciente debe cerrar los ojos para evitar dafiar la
cornea. Limpie el ojo con la gasa humedecida desde el lacrimal hacia fuera. (Nivel
V)

Limpie el parpado inferior, pidale al paciente que mire hacia arriba. Estire el parpado
inferior hacia abajo y limpie el ojo desde el lacrimal hacia fuera. (Nivel 1V)

Si los parpados estan adheridos, deslice la gasa por la zona antes de separarlos y
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4. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO: (continuacién)

14.
15.

16.

17.

18.

19.

20.
21.
22.

23.

24,

luego desplace hacia abajo el parpado inferior con una gasa, ayudandose con los
dedos.

Retire el exceso de humedad con una gasa. (Nivel 1V)

Repita el procedimiento en el otro ojo, cambiandose previamente de guantes y
utilizando material nuevo.

Deje al paciente en postura comoda y adecuada permitiéndole facil acceso al timbre
y objetos personales.

Si la limpieza del ojo es para eliminar un contaminante, irriguelo con solucidn salina
al 0.9% o agua estéril, o agua de grifo en una emergencia, lo mas cerca posible del
contaminante, para minimizar los dafios en los ojos. (Nivel 1V)

En paciente en coma y de cuidado intensivo: (Nivel II)
Cargue jeringas con suero fisiologico.

Abra los parpados e instilar solucion salina.

Cierre los parpados y seque con gasa estéril.

Administre como profilaxis colirios o pomadas. Reducen reducir la incidencia de
abrasiones en la cérnea. (Nivel I1)

Verifique en el paciente en coma que tenga los parpados cerrados a fin de evitar
Ulceras corneales. Las protecciones de polietileno (GLaWrap) son mas efectivas que
las gotas y pomadas. (Nivel I1)

Recoja el material de desecho.
Retire los guantes.

Realice higiene de las manos con un jabdén antiséptico, o utilice una solucion
hidroalcohélica. (Nivel I)

Ensefie al paciente y cuidador familiar.
o A realizar la higiene de las manos.
o A realizar la higiene de los ojos

Registre el procedimiento e incidencias.
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