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RESUMEN

Se presenta una revision bibliografica sobre el uso de la clorhexidina y la povidona iodada como antiséptico de la piel,
valorando propiedades como la efectividad o los efectos secundarios. Con el fin de determinar cual es el antiséptico
apropiado para utilizar en consulta, hemos realizado una busqueda en PUBMED, MEDLINE y ENFISPO comparando
diferentes estudios. Como conclusion, se evidencia que la clorhexidina es el antiséptico mas utilizado y el que retne
mejores condiciones.
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ABSTRACT

A bibliographical revision appears on the use of the clorhexidina and povidona iodada like antiseptic of the skin, valuing
its properties like the effectiveness or the indirect effect. For it we have realised a search in PUBMED, MEDLINE and
ENFISPO, comparing different studies that use these antiseptics, to know what would be the ideal antiseptic that we
would have to use in consultation. As conclusion evidence that the clorhexidina is the used antiseptic more and the one
than meets better conditions.
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INTRODUCCION.

Los antisépticos son agentes quimicos que destruye o inhiben el crecimiento de microorganismos en los
tejidos vivos de forma no selectiva, a diferencia de los desinfectantes que se utilizan sobre superficies inanimadas o
sobre objetos.

Los antisépticos tienen como principal objetivo disminuir la colonizacidon de microorganismos y asi evitar la
infeccién en heridas abiertas y procedimientos invasivos como canalizacion venosa, intervencién quirdrgica o puncién
diagnostica’. Son sustancias tan ampliamente utilizadas en la practica clinica que en ocasiones se usan de manera
indiscriminada. Sin embargo, para garantizar su eficacia y seguridad han de emplearse de forma adecuada y racional,
siendo necesario conocer las caracteristicas diferenciales de cada antiséptico para seleccionar el mas apropiado en cada
situacion.

Esta revision compara los dos antisépticos mas utilizados en consulta: CLORHEXIDINA Y POVIDONA IODADA.

CLORHEXIDINA

La clorhexidina pertenece a la familia de las biguanidas (Clorofenilbiguanida)’

Propiedades fisico-quimicas.

Se utiliza en forma de sales (poco soluble en el agua). La solucidn acuosa de gluconato (digluconato), es mas soluble en
agua y alcoholes.

Estabilidad.

Necesita ser protegida de la luz. No se desactiva en presencia de materia organica’.

Compatibilidad.

Es compatible con derivados catidnicos, pero es incompatible con tensoactivos anidnicos, algunos compuestos no
idnicos y numerosos colorantes.

Mecanismo de accién.

Provoca una ruptura de la membrana plasmatica por alteracidn osmdtica de la misma e inhibicion de las enzimas. La
utilizacién de altas concentraciones de clorhexidina origina la precipitacién de proteinas y acidos nucleicos. El Inicio de
su accion es rapida: 15-30 segundos. Duracidn 6 horas.

Espectro de actividad.
La clorhexidina tiene accién bactericida de potencia intermedia'y fungicida.

. Bacterias Gram positivas y
Gram negativas (son menos sensibles, algunas cepas de proteus spp y pseudomona spp).

e No actua sobre los virus sin cubierta (rotavirus y poliovirus) pero si inactiva los virus con cubierta lipidica (VIH y
herpesvirus)

e No es esporicida pero inhibe su crecimiento.

e  Frente a Mycobacteria es bacteriostatico.

Aplicaciones.

e Lavado de manos en general. Lavado de manos quirurgico. (Solucién acuosa al 4 %).

e  Antisepsia de la piel previo a procedimientos quirdrgicos (Solucién acuosa al 5 %).

e Desinfeccidn de heridas y quemaduras, pudiéndose combinar con antibioticos de accidn sinérgica. (Crema de
clorhexidina 0,5 %).

e Lubricacién de catéteres vesicales.

e  Cura del cordén umbilical (retrasa el desprendimiento).



Toxicidad y otros efectos adversos.

e  Presenta escasas reacciones alérgicas y poca irritacion de piel y mucosas.

e  No debe aplicarse sobre SNC, meninges o en oido medio por su neuro y ototoxicidad, que puede llegar a

producir sordera.

Presentaciones.

e  Solucion alcohdlica al 0,5%

e  Solucion acuosa 0,05-2%

e Solucién acuosa 4% mas detergente

. Crema al 1%,

e  Preparado comercial al 1%( Cristalmina).

POVIDONA IODADA

Es un derivado iodado (iodéforos) de amplio espectro con accion bactericida, fungicida, antiviral y esporicida.

Estabilidad:

La liberacién del iodo (polimero iodado) se ve influenciado por la temperatura y esto debe ser tenido en cuenta durante

su almacenamiento2. Se inactiva con materia organica.

Mecanismo de accion:

Liberan iodo, responsable de su accidn antiséptica. Oxidante, provoca una precipitacion de proteinas bacterianas y

4cidos nucleicos. Inicio de accidn: 3 minutos. Duracién 3 horas™

Espectro de actividad:

. Bacterias, hongos, virus y staphilococcus aureus meticilin-resistente.1
e Bactericida de potencia intermedia.
e  Mycobacteria y esporas en menor grado.

Aplicaciones.

e Preparacion quirurgica de la piel.
e Antisepsia de la piel intacta para preparacidn previa a procedimientos.
. Heridas, vaginitis, flebitis.

Toxicidad y otros efectos adversos.

No recomendado en neonatos o embarazadas (aumento de captacion de yodo).
Retrasa la cicatrizacion.

Raro: dermatitis de contacto y acidosis metabdlica con el uso prolongado.

Tifie la ropa.

Presentaciones.

Solucidn jabonosa al 7,5%

Solucidn acuosa 5%

Solucidn alcohdlica o acuosa al 10%
Pomada o gel 10%

Preparacion vaginal 10%.



MATERIAL Y METODO

Tras realizar una revision bibliografica en base de datos PubMed, Medline y Enfispo hemos seleccionado dos
guias clinicas y veintidds articulos publicados entre 2000 y 2008, utilizando como palabras clave: ‘Antiséptico povidona
iodada versus clorhexidina’ y comparacién de eficacia microbioldgica en los antisépticos’. Hemos comparado diferentes
estudios que utilizaban estos antisépticos para valorar cual de ellos es mas eficaz, encontrando los siguientes resultados:

3,4,5,6,7 - s ., ,
Muchos de los autores' )concluyen que la clorhexidina es el antiséptico de eleccidn tanto para catéteres, como en

la preparacion de la piel previa a una cirugia.

En referencia a la utilizacion de clorhexidina como preparacion previa a la colocacidn de catéteres, Kinirons
B et al.® consideran que la clorhexidina alcohdlica reduce mejor el riesgo de colonizacidon bacteriana en catéteres
realizados en nifios que la utilizaciéon de povidona iodada. Chaiyakunapruk N et al.* tras realizar un metanilisis,
reafirman que la clorhexidina reduce de forma considerable las infecciones bacterianas en los catéteres. Cuatro afos
después, Maenthaisong et al’ concluyen que el gluconato de clorhexidina es mas eficaz que la povidona iodada para el
cuidado de catéteres vasculares. Recientemente en 2007 Mimoz O et al.® en un estudio comparativo obtienen como
resultado que la povidona iodada podria ser remplazada por la clorhexidina para prevenir las infecciones de catéteres.
Balamongkhon B y Thamlikitkul v’ apoyan las conclusiones de los anteriores autores, afiadiendo que el gluconato de
clorhexidina al 2% combinado con alcohol al 70% ademas de ser mas efectivo, es también mas rentable.

En relacion al uso de la clorhexidina en los diferentes ambitos hospitalarios Linder N et al.8afirmaron que el
uso de gluconato de clorhexidina al 0.5% en isopropanol al 70% resulta mas eficaz que la povidona iodada al 10% en la
desinfeccién de la piel en unidades de cuidados intensivos neonatales. Bulus N y Kaleli I° también indican que el
glucanato de clorhexidina es usado en las unidades de cuidados intensivos, laboratorios y quiréfanos por su efecto
inmediato, sus efectos acumulativos y sus efectos residuales, aunque cabe destacar que en estos casos se uso al 4%.

En cuanto a la preparacidn de la piel en cirugia, Culligan PJ et al.® en un estudio randomizado en 2005
obtuvieron como resultado que el gluconato de clorhexidina es mas efectivo que la povidona iodada en la disminucién
de la colonizacién bacteriana intraoperatoria. A la misma conclusién llegd Bibbo C et al.™ en un estudio con 127
pacientes en relacion a la cirugia de pie y tobillo.

e . T 12 . .
Por ultimo, en relacidon a la clorhexidina, Adams D et al.” compararon diferentes preparaciones de
clorhexidina para conocer cual de ellas era mas efectiva y concluyeron que la preparacion mas efectiva para reducir la
actividad bacteriana es el glucanato de clorhexidina al 2% en alcohol isopropilico al 70%.

. . . . . . . . s 13,
Sin embargo existen otros estudios, aunque en menor cantidad, que consideran la povidona iodada mejor antlseptlco(

) Nishimura C." en su estudio indica que la combinaciéon povidona iodada-etanol tiene mayor efecto antiséptico que el
glucanato de clorhexidina-etanol en el lavado prequirurgico. Stahl JB et al.¥ comprobaron la resistencia de los
desinfectantes en la piel y observaron que tras la aplicaciéon de gluconato de clorhexidina y povidona iodada en la piel
ésta ultima era mas resistente, permaneciendo mas tiempo sobre el tegumento.

Algunos autores no encuentran diferencias significativas en la eficacia de ambos antisépticos. Asi, Humar A
et al.”® observaron que no existian diferencias entre la tintura de clorhexidina al 0.5% y povidona iodada al 10% cuando
se utilizan para la insercion de catéteres. A esta misma conclusién llegaron Kasuda H et al.’® en un estudio comparativo
en 2002. Resultados parecidos se obtuvieron en el estudio randomizado de Traore O et al.” en el afio 2000, donde
ademads comprobaron que ambos antisépticos presentan una actividad bacteriana rdpida in vivo. Choi 15™ afadié a lo
anteriormente expuesto, que los efectos de estos dos antisépticos eran los mismos considerando las condiciones del
paciente, la satisfaccion y las reacciones alérgicas producidas. Marchetti MG et al.? publicaron en 2008 que los dos
tenian igual actividad en los test de suspension para la desinfeccion de manos.

. ez . . . 20 . . .
En la revision literaria que llevaron a cabo Clévenot D et al.”” determinaron que aunque la povidona iodada
es mas efectiva en estudio in Vitro, la clorhexidina en solucién alcohdlica es mas eficiente en la practica clinica.

En la busqueda bibliografica hemos encontrado articulos que no comparan la efectividad de la clorhexidina
frente a la povidona iodada, sino que valoran la combinaciéon de ambos o incluso la combinacidn de éstos con otros
desinfectantes o antisépticos. Herruzo Cabrera® compard dos nuevos desinfectantes con los cldsicos, y vio que la unién
de N- duopropenide y clorhexidina seria una buena solucién para usar en el lavado de manos de personal sanitario y en
la antisepsia de pacientes. Noparat W et al.? compararon una solucién comercial antiséptica alcohol-base con povidona
iodada y gluconato de clorhexidina, viendo que el primero tenia mejor persistencia a los efectos antimicrobianos en el
lavado de manos. Wongworawat MD y Jones SG> revelaron que la presencia de anillos no tiene un impacto negativo en
la efectividad de los desinfectantes con componentes alcohdlicos para el lavado de manos. Ademas observaron que el
uso de la locion alcohol-clorhexidina sin agua disminuye la concentracion bacteriana. Guzel A et al.** en su estudio
publicado en 2008 obtuvieron como conclusién que tres minutos de limpieza con clorhexidina seguido de 30 segundos
con povidona es suficiente desinfeccion para la preparacion preoperatoria en una neurocirugia.

A continuacidn se presenta un cuadro explicativo de los diferentes estudios analizados:



TIPODE

AUTOR ARg ~~ ESTUDIO N¢ PACIENTES RESULTADOS
Caombina N-duopropenida ¥
clothexdinag para &l lavado de
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Glucanata da clarhexidina al 2% an
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CONCLUSION

Tras la revision bibliografica realizada, podemos concluir que existen diferencias importantes en relacién a
las propiedades, ya que la clorhexidina posee un efecto inmediato (de 15 a 30 segundos) y un efecto residual de 6
horas®™®, en comparacién con la povidona iodada que posee un inicio de accion de 3 minutos y una duracion de 3
horasi.

Ademas, la clorhedixina presenta una accién bactericida (frente Gram positivas y Gram negativos) y
fungicida, reduciendo la colonizacién bacteriana en el uso de catéteres™ ', lavado de manos® y cirugia °. La povidona
iodada también presenta un efecto bactericida, pero éste es algo mas limitado.

Las aplicaciones mas habituales de la clorhexidina son el lavado de manos tanto general como quirurgicoz2,
lubricacidon de catéteres ®>® 7 !9 desinfeccién de heridas y quemaduras (en este caso se podria combinar con
antibidticos de accion sinérgica)™ y en ginecologiaio. Tiene mayor efecto de antisepsia sobre la piel cuando se trata
de intervenciones en el campo quirtrgico " * pero no puede ser aplicada sobre el SNC, meninges o sobre el oido
medio por su neuro y ototoxicidad, que puede llegar a producir sordera. Por el contrario, la povidona no puede ser
utilizada en neonatos o embarazadas, tampoco en caso de quemados ni sobre mucosas’.

La clorhexidina, se presenta en concentraciones de 0.05 al 4%, siendo una tema de debate entre los
diferentes autores que no llegan a un consenso sobre cual seria la mejor concentracién. Sus presentaciones mas
habituales son tanto en soluciones alcohdlicas como pueden ser isopropanolso etanol 16, como acuosas.

Por ultimo cabe destacar que su absorcidn sistémica de la clorhexidina es practicamente nula, se han
descrito escasas reacciones alérgicas o de irritacién de piel y mucosas. En cambio, la povidona iodada puede presentar
dermatitis de contacto y acidosis metabdlicas con el uso prolongado ', En cuanto a la relacién coste-efectividad la
clorhexidina también seria el antiséptico de eleccidnas.

Como conclusion final, podemos decir que la clorhexidina debe considerarse como el antiséptico a elegir,
aunque cabe destacar que no existe un consenso sobre la mejor concentracion a utilizar. Por otro lado, es importante
destacar que no hemos encontrado articulos que evidencien la eficacia del uso de clorhexidina como antiséptico ideal en
el ambito podoldgico.
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