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Resumen

Introduccion: la practica mas basica, y una de las mdas importantes para la prevencion de Infecciones
Asociadas a la Atencion en salud (IAAS) en el &mbito de la salud, es la higiene de manos. Desde una
perspectiva ética, es una expresion de cuidado en la enfermeria. Sin embargo, su cumplimiento es un
problema persistente en América Latina, permanecen barreras estructurales y culturales. Objetivo:
reflexionar sobre la ética, responsabilidad profesional y practica del cuidado en la Higiene de Manos.
Desarrollo: una revision de la literatura cientifica, documentos institucionales de la OMS, OPS e IMSS,
investigacion contemporanea sobre la adherencia, la educacién y enfoques multimodales. Los hallazgos
muestran que la adherencia paciente a la higiene de manos mejord considerablemente la disminucién
de la tasa de las IAAS, pero su sostenibilidad se debe a una comprension mas integral de la ética del
cuidado y a una cultura de cuidado fortalecida en la institucién. El nlcleo de la ética profesional es: la
higiene de manos es un acto de responsabilidad moral, compasién y un tributo a la vida. Este cambio en
la cultura puede provenir de las enfermeras, a través de la educacion, la vigilancia participativa, adopcion
de habitos cotidianos. Conclusiones: La higiene de manos no solo representa una practica técnica, sino
un compromiso ético-profesional que evidencia la responsabilidad de la enfermeria; su adherencia
sostenida exige la integracion de conocimiento cientifico, valores éticos y sensibilidad humana para
garantizar la seguridad del paciente y la calidad del cuidado.

Palabras clave: Higiene de manos; Etica del cuidado enfermeria; Infecciones asociadas a la atencion;

Seguridad del paciente.

Abstract

Introduction: The most basic practice, and one of the most important for the prevention of healthcare-
associated infections (HAI) in the field of health, is hand hygiene. From an ethical perspective, it is an
expression of care in nursing. However, compliance is a persistent problem in Latin America, structural
and cultural barriers remain. Objective: to reflect on the ethics, professional responsibility and practice
of care in Hand Hygiene. Development: A review of scientific literature, institutional documents of the
WHO, PAHO, and IMSS, contemporary research on adherence, education, and multimodal approaches.
The findings show that patient adherence to hand hygiene considerably improved the decrease in the

rate of HAI, but its sustainability is due to a more comprehensive understanding of the ethics of care and
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a strengthened culture of care in the institution. The core of professional ethics is: hand hygiene is an
act of moral responsibility, compassion, and a tribute to life. This change in culture can come from nurses,
through education, participatory surveillance, adoption of daily habits. Conclusions: Hand hygiene not
only represents a technical practice, but also an ethical-professional commitment that evidences the
responsibility of nursing; Sustained adherence requires the integration of scientific knowledge, ethical
values, and human sensitivity to ensure patient safety and quality of care.

Keywords: Hand higiene; Nursing care ethics; Care-associated Infections; Patient safety.

INTRODUCCION
E n el dmbito de la salud no existen muchas practicas que hayan tenido un impacto tan inmediato en
la salud publica como la practica de la higiene de manos, y al mismo tiempo, esta practica no ha
recibido el reconocimiento que merece. Desde los dias de Semmelweis, tuvo la determinacion de
demostrar que una de las acciones mas simples en el ambito de la salud para salvar vidas; convirtié un
acto que era puramente técnico y, en esencia, lo transformd en una accion de profunda significacion de
respetoy responsabilidad. A pesar de la contundente evidencia de sus resultados, la adherencia al lavado
de manos ha sido clasificada como un lapsus ético y profesional en muchos entornos de salud. Los datos
cientificos y argumentos personales estan de acuerdo en un fendmeno, el conocimiento no garantiza la
comprension.

Dentro de los sistemas de salud publica de América Latina, donde la pobreza material oscila con
un excepcional sentido del deber, el concepto de higiene de manos adquiere un significado ain mas
importante. Implica no solo salvaguardar al paciente, sino abrazar la paradoja moral de los profesionales
de la salud frente a la deficiencia del entorno. La Organizacion Mundial de la Salud [OMS], (2021) nos
recuerda que la higiene de manos es la base sobre la cual se construyen los programas de control de
infecciones y seguridad del paciente, pero también advierte que el éxito de estos programas se basa en
una voluntad que va mas alld de la norma: una disposicion interna para cuidar. En ese sentido,
Beauchamp y Childress (2019), argumentan que los principios de beneficencia y no maleficencia no solo
se manifiestan en la aplicacién de técnicas y procedimientos importantes, sino también en los actos
minimos y cotidianos que demuestran una actitud de rrespeto por la vida del otro.

El enfoque de Gilligan y Noddings (2013) describe la ética del cuidado, que ofrece valiosas ideas

para comprender los aspectos morales de la higiene de manos. Cuidar significa relacionarse con el otro
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de manera afectiva y responsable, y darse cuenta de que el bienestar del otro, incluso si es momentaneo,
descansa sobre la enfermeria. Asi, el acto de lavar las manos se transforma en un ejercicio relacional
donde se salvaguarda la salud y la dignidad de |la persona atendida. Por lo tanto, el lavado de manos se
convierte en mas que una practica obligatoria, en una manifestacion de la conciencia profesional que
guia la practica de la enfermeria.

El propdsito del presente ensayo es articular una reflexion critica sobre el lavado de manos como
el eje ético y simbdlico del cuidado de la enfermeria. Analiza las implicaciones cientificas, culturales y
ético-morales del fendmeno considerando la situacion de los profesionales de la enfermeria en América
Latina, especialmente en México, donde el Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS, 2022) ha
promovido politicas institucionales para fortalecer la seguridad del paciente y mejorar la calidad de la

atencion.

DESARROLLO
Higiene de manos: mds que una técnica, un compromiso.
iscutir la higiene de manos es hablar de la base misma de la seguridad del paciente. Sin embargo,
por mucho que esto sea un axioma obvio, hay contradicciones en el fondo. La OMS (2021) y la OPS
(2024) estiman que aproximadamente el 10% de los pacientes hospitalizados en América Latina
desarrollan Infecciones Asociadas a la Atencién de la Salud (IAAS), una cifra que sigue siendo
preocupante a pesar de décadas de campafias, capacitacidn y directrices. En los sistemas sanitarios,
donde la vulnerabilidad del paciente estda maximizada, el descuido de esta practica puede ser el factor
decisivo para la recuperacion total del paciente o la complicacién (Lona-Reyes et al, 2025).

Es paraddjico que, como demostrd Lona (2025), las IAAS no solo causa sufrimiento humano, sino
que también tiene un impacto econdémico considerable: extiende la duracion de las estancias
hospitalarias y aumenta los costos institucionales. Asi, lo que parece ser una accion simple, rentable y de
acceso universal se convierte en un marcador de eficiencia ética y gerencial. Allegranzi y Pittet (2020)
anotaron que una adecuada adherencia a la higiene de manos puede reducir la incidencia de infecciones
nosocomiales hasta en un 50%. Sin embargo, Erasmus et al. (2010) advierte que la tasa de cumplimiento
promedio global esta por debajo del 40%. Entonces, ¢por qué una accion tan elemental sigue siendo tan

vulnerable?
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La respuesta no es solo técnica. El exceso de trabajo, la falta de recursos y en algunas ocasiones
el tiempo dedicado al cuidado tienen un costo, pero también hay una dimensién invisible: la apatia moral
sobre la significancia de ese acto performativo. El Instituto Mexicano del Seguro Social [IMSS], (2022),
consciente de esta realidad, ha buscado fortalecer una cultura de cuidado a través de programas que
integren educacion, liderazgo y supervision participativa. Sin embargo, como afirman Cheng, Wong, So
y Yuen (2021), incluso los sistemas de monitoreo electrénico o retroalimentacion automatizada pierden
poder si no se cambian las suposiciones, creencias y valores subyacentes. En otras palabras, la higiene

de manos no se impone; se asimila.

Etica, cultura y el nucleo del cuidado.

Cumplir con la higiene de manos no es simplemente una cuestion de procedimiento; implica
comportamiento ético. La bioética se fundamenta en los principios de justicia, autonomia, beneficencia,
y no maleficencia, el deber de profesional de la salud hacia el paciente debe ser ipso facto, sin
excepciones. No cumplir con la higiene de manos es romper el pacto ético de cuidado porque cada
omision es, fundamentalmente, un fracaso en salvaguardar al otro. En este sentido, Noddings y Gilligan
(2013) sugieren una ética del cuidado en la que la preocupacion principal no es la regla, sino la relacion.
El profesional que cuida no sigue 6rdenes; es una persona que actla desde una profunda comprensiéon
de la vulnerabilidad del otro.

De acuerdo con Smith (2022) enfatiza que, la practica genuina del lavado de manos requiere
autoexaminacion y una conciencia que no dependa de supervision o la mirada del otro. Y concuerda con
Johnson y Martinez (2022), quienés encontraron que el cumplimiento tiende a mejorar con la
supervision directa y la atencion en el seguimiento, pero se descuida cuando no estd presente el
enfoque. Esta pseudo-obediencia ilustra hasta qué punto el cumplimiento no se logra con vigilancia y
disciplina, sino con una conviccién internalizada profunda.

En ese sentido, en México, Gomez et al. (2023) documentaron un cumplimiento que fluctud
seglin turnos hospitalarios y zonas, sugiriendo la influencia del contexto circundante y el liderazgo local.
Esta irregularidad coincide con las observaciones de Mouajou et al. (2022), quienes argumentan que las
intervenciones de capacitacion independientes solo producen resultados temporales a menos que estén
insertas dentro de una cultura organizacional sdlida. Por eso la OMS (2022) sugiere marcos multimodales

que incluyan educacién y capacitacién continuas, sefiales visuales, disponibilidad de materialesy, lo mas
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importante, liderazgo ético. Mena-Gomez (2023) coincide en que el objetivo no es solo prevenir IAAS,
sino también fortalecer la identidad moral de la profesion de enfemeria que integra ciencia, técnica y
vocacion.

En tal sentido Figueroa y Rojas (2022) mostraron que, si bien los cursos en linea enfocados en
profesionales de la salud mejoran el conocimiento, mas importante aun, los cursos en linea mejoran la
apreciacién del valor humano de cuidar a otros si se ensefian con reflexion ética en lugar de imposicién
ética. Cuidar se aprende no solo haciendo, sino también reflexionando sobre las implicaciones éticas de

las acciones realizadas.

Cuando el riesgo se vuelve cotidiano.

Un ejemplo de ello es en el cuidado de un Catéter Venoso Central (CVC), la higiene de manos
representa una fundamental importancia. Cada manipulacién en el dispositivo tiene el riesgo potencial
de infeccién que se puede evitar con una practica consciente. Estudios como los de Castillo Cordova et
al. (2023), Ortiz-Cabrera et al. (2025a) y Rojas et al. (2023) han demostrado que las omisiones de la
técnica aséptica en la manipulacion del CVC son algunas de las principales causas de infeccion en todos
los grupos etarios. En este sentido, las enfermeras se enfrentan a la ética del cuidado. En este sentido,
comprender el riesgo es ponerse en el lugar del paciente y entender su vulnerabilidad, y actuar con
compasion incluso si los entornos laborales no son éptimos.

En el informe de Escate (2023), los autores describen narrativas similares sobre enfermeras
oncoldgicas en Perd y Brasil: el dilema de la necesidad del tiempo, de la velocidad del turno vy la
responsabilidad de la tarea. En tales escenarios, el acto de lavarse las manos es un acto ético de desafio.
No hacerlo no solo aumenta el riesgo de infeccion, sino que también traiciona la confianza del cuidador
y del que es cuidado. Yagui Moscoso et al. (2021) y la OPS (2024) enfatizan la necesidad de capacitacién
ética y practica de los trabajadores de la salud como una forma de combatir la resistencia a los

antimicrobianos, que se ha convertido en una amenaza global y regional.

Estrategias, evidencia y sostenibilidad del cambio.
la OMS vy la OPS (2023) sugirieron estrategias multimodales: educacién, liderazgo,
retroalimentacion y provision de recursos y apoyo, encontrdndolas mas efectivas para mejorar la

adherencia. De Wandel, Tannous y Boeykens (2023) demostraron que la aplicacién en entornos con
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pocos recursos puede llevar a niveles de cumplimiento muy altos, siempre que haya apoyo institucional.
Sin embargo, De Wandel, Stassen y Verhaeghe (2023) advierten que el éxito depende de adaptar cada
intervencion a la cultura de los equipos de atencién médica; las estrategias no pueden ser demasiado
simplistas ni ignorar el contexto local.

En razén con Mouajou et al. (2022) observaron que, los logros alcanzados durante las campafas
se pierden una vez que se detienen el monitoreo y las campafias. Por lo tanto, el verdadero desafio es
cambiar el comportamiento hacia un habito ético. Yagui (2021) sefiala que los paises en desarrollo deben
enfrentar un doble desafio: construir la infraestructura y establecer una cultura de seguridad que
incorpore la cultura de la profesion de enfermeria. En ese sentido, Gilligan y Noddings (2013)
argumentan que las practicas morales se ensefian en un entorno participtaivo y no punitivo, a través de
la contemplacién colectiva y el cuidado afectivo. Cuando el equipo de enfermeria trabaja desde la
cooperaciéon y no desde la jerarquia, la ética de la enfermeria ya no es un discurso, sino mas bien, una

practica cotidiana.

REFLEXION
| lavado de manos no es una accion de simple higiene preventiva; es una postura ética. En cada
instancia de lavado de manos, se demuestra una actitud de respeto, autocontrol y un compromiso
con la vida del otro. Los programas institucionales, las estrategias visuales, las auditorias afiaden un
marco, pero el verdadero cambio estda en la conciencia del que realiza la accion. En la practica, la
enfermera cuyo contacto es inevitable y continuo, esa accién se convierte en una linea de demarcacién
entre la negligencia y el cuidado, entre el riesgo y la seguridad.

Los estudios en la literatura coinciden en que la persistencia no es simplemente una cuestion de
capacitacion, sino mas bien una red compleja de valores personales, actitudes y creencias. El liderazgo
ético y la autorregulacion responsable son criticos, pero el cambio mas transformador ocurre en la
interioridad de cada profesional, cuando entienden que cuidar también es cuidarse a si mismo vy al
entorno. Beauchamp y Childress (2019) nos recuerdan que la ética clinica se teje, en esas elecciones
silenciosas que se hacen y que cambian los resultados sin aplausos.

En el contexto latinoamericano, mejorar la efectividad de la higiene de manos requiere abordar
barreras estructurales, proporcionar recursos adecuados y, quizas lo mas importante, cambiar la

percepcién del papel de la enfermeria. La OPS (2024) reitera que abordar la resistencia a los
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antimicrobianos y las IAAS requiere tanto politicas fuertes como compromisos personales. Cuidar las
manos que cuidan captura esta vision dual: proteger al paciente, pero también la practica misma.

De tal manera que, la higiene de las manos, como toda accion, debe realizarse con un propdsito
claro en mente. No debe ser tratada como mera conformidad a un protocolo ritualista. Es parte de la
conciencia y de ser humanos. No ver la accién o verla como un mero ritual es no entender los pliegues
de la ética. El centro de la bioética en este caso reafirma el acto de vida otorgando, protegiendo y
atendiendo a través de los cuidados. Cuando la higiene de las manos es tratada como cada accién cuenta
y cada accion es para el paciente, la propia realizacién profesional y los espacios en un hospital giran y

se transforman para estar alineados y fusionarse como un cuidado libre de riesgos.
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