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Ley  2203 reglamentada (Conforme texto Art. 1º 
de la Ley Nº 2.850, BOCBA Nº 3029 del 
06/10/2008)  
 CABA Ley 1706  año 2001, el Decreto 30 y la 
Resolución 154 de la Secretaría de Salud, en tanto 
que en la Provincia están vigentes el Decreto 4318 
del año 1998 y la Resolución 468 del año 1999. 
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!  En casos  riesgo de transmisión de enfermedades (por 
ejemplo, escabiosis) o ante presencia abundante de  sangre o 
fluidos, rotular las bolsas de ropa a los efectos de que esta no 
sea contada.  

! No es necesario cubrir o tapar los recipientes de ropa 
contaminada en las áreas de pacientes. 

!  La ropa sucia debe ser contada en el lavadero o en sectores 
exclusivos del lavadero o cercanos a él, antes de ser lavada. 

NUNCA se debe contar  
la ropa en  áreas de internación 

o atención de pacientes, 
 ni en lugares de estar del 

 personal.  
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! Las fundas plásticas de colchones y almohadas deben estar en 
perfectas condiciones para evitar ingreso de fluidos  y una 
adecuada limpieza. 

! Se deben limpiar y desinfectar entre pacientes, con desinfectantes 
compatibles con el material y aprobados por  el Comité de 
Control de Infecciones.  

! No clavar agujas en colchones o almohadas.  

! Si se utilizan cobertores, no lavables, se deben cambiar entre 
pacientes.  

! Si las almohadas no tienen cobertores deben ser lavables y 
enviadas al lavadero como el resto de la ropa de cama. 



MANEJO	  DE	  LA	  ROPA	  HOSPITALARIA	  
Lic.	  Ana	  Maria	  Azario,	  Hospital	  Británico-‐	  Sanatorio	  de	  la	  Trinidad	  Quilmes	  

www.webbertraining.com	  

7 

!  Debe contar con la  ropa de trabajo adecuada 
y de elementos de seguridad. 

!  Los uniformes deben estar diferenciados se 
acuerdo al área en que se desempeña. 

!  Antes y después de la manipulación de la 
ropa, el personal debe higienizarse las manos. 

!  Está prohibido ingerir alimentos mientras se 
realiza la tarea. 

Inmunización para: 
!  Hepatitis B (testeo posterior) 
!  Doble adultos : cada 10 años 
!  Gripe: vacunación anual 

*La higienización de los equipos de ropa de trabajo 
se realizará dentro del establecimiento.  

*La ropa de trabajo será de color blanco para el 
personal que realiza tareas en el área sucia y verde 
claro para el personal que trabaja en el área limpia  

*Los empleados del lavadero no deben pasar de un 
área contaminada a otra que no lo es, en el mismo 
turno de trabajo, sin previo baño corporal, cambio de 
ropa y calzado. 
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FORMULACIÓN DEL LAVADO 

• Por su suciedad en livianos, medianos, pesados y muy pesados. Esto 
permite usar la mejor fórmula de lavado para esa suciedad y ayuda así 
aumentar su vida útil. 

• Por el método de acabado/terminación en su proceso, según 
el equipo en que van a ser secados o planchados. 

• Por tipo de fibra textil los tejidos mezclas de algodón- poliester 
deberán ser separados de los tejidos de algodón puro (100%).  

Clasificación de elementos textiles: 

Los factores que ayudan efectivamente a eliminar microorganismos de 
los tejidos durante el lavado son: 

1) Acción química: la acción cauterizante de la alcalinidad.  

2) Temperatura: a partir de los 70°C en adelante. 

3) Dilución: a través de los arrastres de los repetidos enjuagues. 

4) Tiempo: de los lavados y enjuagues acrecienta los factores 
anteriores.  

5) Cloro 5.25%: efectivo agente desinfectante, en concentraciones no 
inferiores a 50 ppm de cloro activo (1 cc de cloro por litro de agua), 
no superando las 150 ppm (3 cc de cloro por litro de agua). 
Concentraciones mayores deterioran la ropa. 
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!  Cumplir normativas vigentes. 

!  Diferenciar y respetar las áreas limpias y sucias. 

CONDICIONES DE FLUJO RECOMENDADAS 

Área limpia y sucia del lavadero: Decreto 4318/98 de la PCIA. de BS. AS.  

!  Conservar el área receptora de prendas contaminadas bajo 
presión negativa.  
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!  Asegurar que las áreas de lavadero tengan facilidades para el 
lavado de manos. 

!  Usar y mantener el equipamiento del lavadero de acuerdo con 
las instrucciones del fabricante.  

!  No dejar ropa húmeda u otro tipo de ropa en las lavadoras 
durante la noche. 

!  Lavar y desinfectar las máquinas lavadoras y secadoras 
diariamente. 

!  Si el lavadero utiliza tolvas, deben estar bien diseñadas, limpias y 
mantenidas de manera de minimizar la dispersión de aerosoles.  

!  En el caso de que se utilicen tolvas, asegurar que las bolsas se 
encuentren bien cerradas antes de mandarlas por las mismas.  

!   Si se utilizan ciclos de 
lavado con agua 
caliente, se debe usar 
agua con detergentes 

71°C 70°C 

! Utilizar agentes 
químicos  para la 
desinfección de la 
ropa. 
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!  La ropa limpia debe manipularse lo menos posible y debe 
cubrirse o embolsarse antes de almacenarse. 

!  La ropa no debe almacenarse húmeda, esto favorece el 
desarrollo bacteriano. 

!  La ropa limpia debe colocarse inmediatamente después del 
planchado en bolsas, y guardarse en lugar limpio y seco. 

!  para prevenir la suciedad y asegurar que permanezca 
limpia en el trayecto de traslado y/o tiempo de estante.  

!  Los estantes de los carros o armarios en los cuales se 
guarda temporalmente la ropa limpia en la ropería deben 
limpiarse en forma regular y programada por el personal 
designado. 

!  Son necesarios controles especiales en la lavandería para el 
transporte de ropa a fin de asegurar la entrega de ropa 
libre de contaminación al hospital y áreas de 
almacenamiento 
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Situaciones especiales 
!  Esterilizar la ropa sólo para cirugía.  

!  Usar la ropa limpia, pero no estéril en neonatología.  

!  Frazadas o cobertores lavar según recomendación del 
fabricante. 

!  No realizar limpieza en seco en la rutina del lavado de la ropa 
de instituciones de salud.  

!  No hay recomendación para utilizar ropa descartable frente a 
la reusable.  

!  No realizar en forma rutinaria muestras microbiológicas de la 
ropa limpia.  

!  Realizar muestro microbiológico durante la investigación de 
una epidemia, sólo si la evidencia epidemiológica indica que la 
ropa es parte de la transmisión de la enfermedad.  

EXITO 

SEGURIDAD 

CALIDAD 
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