
FUDESA
informa

Fundación para el Desarrollo de la Esterilización en la Argentina 
FUDESA informa. Año 5- Nro. 13- MAY-AGO 2018 

Buenos Aires. ISSN: 2408-4220

Una cámara de esterilización  
descolorida y parduzca:  
un viejo problema y su solución

por Dr Urs rosenberg

TraDUcción por ing. sapira, e.

Unidad de endoscopía
por Farm. esp. en esT. chioDini, c.

Degradación de las fórmulas lácteas 
y su relación con la determinación de 
la vitamina e

por Farm. esp. en esT. sánchez, e. s.

Directrices WFHSS - Guías nº 1 y 2
TraDUcción por Farm. esp. en esT. sager 

De agosTini, h. g.

Eventos pasados y próximos
por FUDesa

Año 5 - Nro. 13 - MAY-AGO 2018



SumarioFUDESA
informa

MAYO-AGOSTO 2018

Una cámara de esterilización descolorida  
y parduzca: un viejo problema y su solución
ARTÍCULO ORIGINAL: por Dr Urs rosenberg

TRADUCCIÓN: por ing. sapira, e.

Unidad de endoscopía
por Farm. esp. en esT. chioDini, c.

 
Degradación de las fórmulas lácteas y su  
relación con la determinación de la vitamina e
por Farm. esp. en esT. sánchez, e. s.

 
DIRECTRICES WFHSS - guías nº 1 y 2
TraDUcción por Farm. esp. en esT. sager De agosTini, h. g.

Eventos pasados y próximos:
• 16º feria expomedical 
• congreso mundial de esterilización
por FUDesa

 6    

24

36

40

46

Fundación para el Desarrollo de la Esterilización en la Argentina 
FUDESA informa. Año 5 - Nro. 13 - MAY-AGO 2018 

Buenos Aires. ISSN: 2408-4220



Fundación para el Desarrollo de la Esterilización en la Argentina 
FUDESA informa. Año 5 - Nro. 13  - MAY-AGO 2018 

Buenos Aires. ISSN: 2408-4220



informa
FUDESA

Publicación Digital 
Trimestral de FUDESA  
Fundación para el Desarrollo de la 
Esterilización en la Argentina 
 
Presidente: 
Helga Sager de Agostini 
Farm. Esp. en Esterilización

Vicepresidente: 
Dina Levin 
Farm. Esp. en Esterilización

Secretaria: 
Rosana María Vaccaro 
Farm. Esp. en Esterilización

Tesorero:
Pablo G. Yensen 
Farmacéutico

Vocales: 
Beatriz Goyheneche; 
Mariana Benzo; Paula 
Fazzioli; Evangelina S. 
Sanchez, María Montero  
y Daniel Amante. 

Comité de Redacción: 
Farm. Esp. en Esterilización Dina 
Levin, Liliana Iervasi y Helga 
Sager de Agostini

Personería Jurídica Nº 1235 
Queda prohibida la reproducción total o 

parcial de la obra sin previa autorización 

por escrito de FUDESA 
  
José María Paz 640 (1602) Florida- 
Vicente López- 
Buenos Aires - Tel: 4797 - 7239

fudesa@fudesa.org.ar 
www.fudesa.org.ar

Año 5 - Nro. 13 - Edición Digital
MAYO-AGOSTO 2018

Estimados colegas, 
Hoy, una vez más, sosteniéndo este espacio de comunica-
ción de la comunidad de profesionales de la salud, queremos 
aprovechar para reconocer a la Carrera de Especialización en 
Esterilización, cuya cursada de Posgrado, estamos seguros, 
otorga al especialista las herramientas indispensables para 
un ejercicio responsable.
 Conviene antes reflexionar cómo la profesión far-
macéutica ha nacido y se ha desarrollado paralelamente 
al crecimiento científico, velando permanentemente por 
la prevención, y por la atención del hombre enfermo. Así, 
a través de todos los tiempos ha ido cumpliendo su objetivo 
de “prevenir” lo evitable, “aliviar y/o curar” lo posible, actua-
lizando y mejorando sus  medios. Dentro de esos objetivos se 
encontró siempre el manejo de materiales que se utilizan en 
el diagnóstico y tratamiento como parte de su responsabili-
dad. Así, con el uso de esos “productos médicos”,  ha sido 
inquietud de nuestra profesión asegurar la calidad de los 
mismos a la vez de ser eficaz y seguro. No cabe dudas de 
que, en ese gran salto que ha dado la medicina en los últimos 
treinta años, la profesión farmacéutica ha ido acompañando 
esa evolución: se integraron temas actualizados que amplia-
ron la visión de la profesión, seguido de la apertura de incum-
bencias de acuerdo a las necesidades del momento. Todas 
estas condiciones han ido generando un nuevo panorama 
laboral formando profesionales capaces de desempeñarse 
en distintos ámbitos: farmacias privadas, institucionales, in-
dustrias, laboratorios, investigación. 
 Sin embargo, hasta hace no muchos años el con-
cepto de esterilización dentro de las instituciones era un 
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destino para personas con trabajos diferen-
tes o reubicados con el objetivo de doblado 
de gasa y/o esterilización del material en 
los equipos. Ese concepto ha ido sufrien-
do transformaciones que han ubicado a las 
Centrales de Esterilización en lugares de 
primera línea, entendiéndose como su ob-
jetivo: ser parte del éxito y la eficacia del 
tratamiento del paciente. Tal evolución ha 
exigido que paralelamente todos los recur-
sos acompañen la transformación para ga-
rantizar el resultado.
 Los profesionales, al ir incursionan-
do en su propio lugar de trabajo con el afan 
de mejorar procesos y mejorar la respuesta 
a las necesidades del paciente e institución, 
han tomado un aspecto y lo han elevado 
como núcleo de estudio originando así ramas 
que requieren de profesionales que tomen 
esta derivación especializándose en ella. La 
profesión farmacéutica hoy tiene un am-
plio y rico potencial de actividades que han 
establecido en nuestro pais la necesidad de 
dar paso a la especialización del profesional 
en el ámbito donde elija desempeñarse, ya 
que su formación de grado lo prepara para 
ampliar sus conocimientos y adquirir otros 
que, complementados, moldeen un profe-
sional apto para enfrentar continuamente 
las novedades que se presentan a diario en 
un ámbito muy dinámico. Esta especialidad 
no solo puede ejercerse en nosocomios 
asistenciales (públicos o privados), sino tam-
bien en procesos industriales, terceristas, 
laboratorios, etc., es decir en todo ámbito 

donde se manipulen productos estériles, 
por lo tanto la denominación “especiali-
dad” la desprende de otras, que si bien en 
algunos ámbitos puede no ser significativo 
(establecimientos asistenciales de Nivel I), 
es lo apropiado en otros como los de Nivel 
III, donde la complejidad de las estructuras 
exige independencia, favoreciendo el desa-
rrollo, crecimiento y especialización de cada 
una en favor del objetivo. Las especialida-
des, como ya se ha mencionado, nacen de 
la necesidad de los farmacéuticos, quienes 
las han desarrollado de manera profunda.
 En relación a lo observado en los 
distintos establecimientos asistenciales de 
orden público y privado a lo largo de nues-
tro país, donde el Profesional Farmacéutico 
Especialista demostró que su presencia ha 
sido positiva: en gestión; en la optimización 
del uso de materiales en la institución; en el 
equipamiento; en normas y protocolos; en 
criterios de reúso; en la manipulación de 
materiales de forma aséptica; y en docencia 
e investigación.
 Por sobre todas las cosas el Farma-
céutico Especialista en Esterilización cual-
quiera sea el ámbito donde se desempeñe 
debe dar una absoluta garantía de que el 
producto que está entregando cuenta con la 
calidad necesaria  merecida por el paciente.
 De nosotros depende hacer de 
esta especialidad un trabajo de exelencia.

Atte.
FUDESA Informa
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Este artículo originalmente se publicó en la web de borer 
chemie ag (Suiza), y su autor es el Dr. Urs Rosenberg, 
director técnico de esta empresa, a quien se puede 
contactar en: urs.rosenberg@borer.ch 
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ROUGING/ENROJECIMIENTO: 
una cámara de esterilización 
descolorida y parduzca
un viejo problema y su solución

TraDUcción por ing. sapira, e.

Una cámara de esterilización asume, tarde o tempra-
no, una discreta decoloración, por lo general de co-
lor marrón rojizo. Gracias a las investigaciones en 
la industria farmacéutica, ahora sabemos que estas 
decoloraciones son llamadas ‘rouge’ o ‘rouging’. 
El enrojecimiento es una rica corrosión del acero 
inoxidable y consiste principalmente en varios óxi-
dos e hidróxidos de hierro. Es el resultado de una 
disolución de la capa pasiva de estimulación (despasi-
vación) debido a la influencia desfavorable de la at-
mósfera de la cámara estérica sobre el equilibrio de 
despasivación, de (re) pasivación y de otros factores.
palabras clave:  esterilizador a vapor - (re)pasiva-
ción-  despasivación – corrosión – enrojecimiento
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Introducción

Se supone que el rouge se transfiere desde el es-
terilizador hacia la carga (flash rust). Sin embargo, 
a diferencia del estudio sobre los sistemas de agua 
caliente, hoy en día aún se carece de pruebas ex-
perimentales de tal migración de la coloración. 

Lo que es seguro, no obstante, es que los este-
rilizadores pueden ser librados de rouge. 

Hace algún tiempo, el pulido electrolítico en 
sitio, también conocido como limpieza electro-
química, se propuso como una solución. Se trató 
de un proceso electroquímico erosivo en el que se 
usa una mezcla agresiva de ácido fosfórico y sulfú-
rico como electrolito.

En contraposición a este método, hoy día exis-
te un nuevo proceso de remoción patentado, 
que se basa en una química de pH neutro con 
agentes reductores y complejantes como com-
ponentes activos. Este proceso no abrasivo, en 
combinación con una pasivación de pH neutro, 
también conduce a cámaras esterilizadoras que 
parecen nuevas como resultado.

Rouging: una cámara de esterilización descolorida y parduzca.  
Dr. Rosenberg, U. (Trad.) Ing. Sapira, E., pp. 6-24
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Acero inoxidable: la capa pasiva

Las cámaras de esterilizadores de vapor están 
hechas de acero inoxidable de alta calidad. 
Una aleación típicamente usada es el acero 
austenítico de cromo-níquel-molibdeno con 
estabilización de titanio con el material nº 
1.4571 o AISI 316 Ti. El contenido de cromo de 
este acero es de aproximadamente el 17,5% 
en peso. En comparación, un fórceps quirúr-
gico en la aleación martensítica 1.4021 tiene 
un contenido de cromo de aproximadamente 
de 13% en peso. Según EN 10088-1, se puede 
considerar inoxidable el acero con un conte-
nido de cromo de al menos 10,5% en peso y 
un contenido máximo de carbono de 1,2% en 
peso. Esta es la condición para la formación de 
una capa pasiva de protección contra la corro-
sión en la superficie del acero. Otra condición 
para esto es el denominado “contenido de cro-
mo en la capa pasiva”, que debe ser al menos 
del 50%. El cromo está muy enriquecido en la 
capa pasiva, que tiene solo 1 - 3 nanómetros 
de grosor (1 nm = 1 millonésima de milímetro) 
en comparación con el material base (Kamme-
rer [9]). Para decirlo de otra manera, el Cr / Fe.

La proporción en la capa pasiva debe ser 
al menos 1.0. Una capa pasiva bien formada 
de un acero austenítico contiene aproximada-
mente 65% de cromo + óxido de cromo y apro-
ximadamente 35% de hierro + óxido de hierro, 
lo que corresponde a una relación Cr / Fe de 
aproximadamente 1,8 (Henkel y Henkel [6]). 

Debido a la fuerte afinidad del cromo por el 
oxígeno, se prefiere la formación de óxido de 
cromo o hidróxido de cromo. Los compuestos 
de cromo son energética y extremadamente 
estables, de modo que las reacciones con otros 
elementos (por ejemplo, reacciones de corro-
sión) se suprimen en gran medida. La difusión 
local causa una migración adicional de cromo 
a la superficie y una mayor formación de óxi-
do / hidróxido de cromo. La capa pasiva no está 
separada del material base por un límite níti-
do, sino que fluye suavemente dentro de ella 
(Henkel y Henkel [6]).

La capa pasiva funciona en dos direccio-
nes. Por un lado, evita la difusión de átomos 
de hierro desde el material base a la superficie 
del metal y, por otro lado, evita que los iones 
de haluro (cloruro) se difundan en el metal. El 
modelo bipolar de capa pasiva de Clayton et 
al. [2] evita un anión selectivo.

Por ejemplo, los hidróxidos de cromo impi-
den la difusión de iones cloruro, mientras que 
una capa catiónica selectiva de óxidos metáli-
cos impide la difusión de iones de hierro.

No se debe imaginar la capa pasiva como 
una capa protectora estática e inconfundible 
sobre la superficie del metal. La superficie del 
acero inoxidable interactúa con el medio con 
el que está en contacto. En el caso de una at-
mósfera que contiene oxígeno, el óxido de cro-
mo se forma preferiblemente en la superficie. 

Rouging: una cámara de esterilización descolorida y parduzca.  
Dr. Rosenberg, U. (Trad.) Ing. Sapira, E., pp. 6-24
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Después de una lesión en la superficie, la formación / reparación 
de esta capa “pasiva” inicialmente avanza muy rápidamente, pero se 
completa solo después de aproximadamente 4 semanas (Blitz et al. 
[1]). La superficie finalmente está en equilibrio con la atmósfera cir-
cundante, en este caso con una preferencia por pasivación o estado 
pasivo. Sin embargo, el equilibrio significa que puede producirse un 
desplazamiento del equilibrio en la otra dirección, es decir, despasi-
vación. Por lo tanto, en el caso de los eventos superficiales del ace-
ro inoxidable, se habla de un equilibrio dinámico de (re) pasivación / 
despasivación.

Fig. 1. La capa pasiva. Representación esquemática de la capa pasiva 
de un acero inoxidable austenítico. Modificado según Henkel [5]. La 
relación de cromo a hierro disminuye continuamente desde el exte-
rior hacia el interior. La capa pasiva real no tiene más de 3 nanómetros 
de grosor.

Rouging: una cámara de esterilización descolorida y parduzca.  
Dr. Rosenberg, U. (Trad.) Ing. Sapira, E., pp. 6-24
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Rouging / Rouge:  
una descripción más precisa

La industria farmacéutica ha estado operando durante mucho tiem-
po con depósitos de color marrón rojizo a morado oscuro en líneas 
de inyección de agua caliente (WFI) y en columnas de destilación, en 
sistemas de vapor limpio y en autoclaves. Los recubrimientos son pro-
ductos de corrosión, es decir, óxidos de hierro e hidróxidos de dife-
rentes estados de oxidación (Sandle [12]). Las instalaciones afectadas 
suelen ser de acero inoxidable, aleaciones de acero austenítico de alta 
calidad, como 1.4404, 1.4435 y 1.4571. 

Hoy sabemos que la decoloración que encontramos en las cámaras 
de esterilizadores de vapor en los hospitales también se trata de rouge. 
Este fenómeno se llama así, rouging/rouge, debido a su apariencia visual. 

Hay diferentes óxidos e hidróxidos de hierro, en última instancia, 
minerales insolubles en agua, que conducen a este aspecto. Entre 
ellos se encuentra la piedra de hierro marrón de la fórmula FeO (OH) 
* nH2O como goetita (a-Fe3 + O (OH)) y lepidocrocita (g-Fe3 + O (OH)), 
hematita o piedra de hierro rojo (a-Fe23 + O3) y magnetita o Hierro 
magnético (Fe32 + / 3 + O4) (Henkel y Henkel [8]).

Los mecanismos que finalmente conducen a rouging aún no se en-
tienden por completo. Sin embargo, la mayoría de los investigadores se 
preocupan por la desestabilización de la capa pasiva (Klapper et al. [10]).

Fig. 2. El modelo de capa pasiva bipolar según Clayton et al. [2].

Rouging: una cámara de esterilización descolorida y parduzca.  
Dr. Rosenberg, U. (Trad.) Ing. Sapira, E., pp. 6-24
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Frantsen et al. [3] fueron capaces de generar rouging experimental 
incubando 1.4435 cupones de acero inoxidable durante seis semanas 
en recipientes cerrados en WFI hirviendo. Cuánto desarrollo de Rouge 
tuvo lugar dependió de la atmósfera de gas y el acabado de la superfi-
cie. La formación de colorete más fuerte tuvo lugar en recipientes que 
se pusieron en cola con nitrógeno o aire enriquecido con CO2. En el 
caso del aire sin CO2 y oxígeno, había menos o nada de color rojo. En 
lo que respecta al acabado de la superficie, se encontró que las super-
ficies electro pulidas desarrollaron significativamente menos colorete 
que las superficies imprimadas y teñidas. Como el enrojecimiento no 
implicaba corrosión localizada, los autores concluyen que el enrojeci-
miento es el resultado de una despasivación asociada con la precipita-
ción de depósitos ricos en hierro. Según Sandle [12], hay varios factores 
que determinan la velocidad, expresión y alcance del enrutamiento: 
 

• La ausencia de oxígeno en agua o vapor ordena despasivación.
• El agua de proceso caliente (> 60 ° C) requiere despasivación de-

bido a su menor contenido de oxígeno y aumenta su solubilidad 
iónica debido a su pureza. Las altas temperaturas requieren la 
difusión de átomos de hierro a la superficie.

• El pH del agua influye en la solubilidad relativa del agua de los io-
nes Fe2 + y Fe3 +, lo que a su vez afecta la relación de los diversos 
óxidos e hidróxidos de hierro formados, y por lo tanto el color de 
los depósitos.

• El tipo de acabado de la superficie y la rugosidad de la superficie 
tienen un gran impacto en el equilibrio de (re) pasivación / des-
pasivación. El electropulido exige una repasivación o ralentiza la 
despasivación.

• La presencia de contaminación de hierro así como de iones de 
cloruro en el sistema causará enrojecimiento y corrosión.

• Las impurezas no metálicas en la aleación requieren corrosión y 
enrojecimiento.

• Defectos de soldadura, residuos de escoria, colores de revenido, 
superficies insuficientemente limpias requieren corrosión y en-
rojecimiento.

Rouging: una cámara de esterilización descolorida y parduzca.  
Dr. Rosenberg, U. (Trad.) Ing. Sapira, E., pp. 6-24
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Los especialistas en rouging de la industria farmacéutica distinguen 
entre tres categorías de rouge propuestas por Tverberg [13]:

Categoría 1: colorete depositado atrapado que consiste en óxidos e hi-
dróxidos de hierro de las áreas aguas arriba en el sistema. La superficie 
subyacente del acero inoxidable generalmente permanece sin cambios. 
Este tipo de rubor por lo general se puede limpiar fácilmente.

Categoría 2: productos de corrosión adherente (presumiblemente he-
matita primaria), que se formaron in situ debido a la despasivación de 
los factores demandantes. Los iones de cloruro pueden desempeñar 
un papel en esto (formación de cloruro de cromo soluble). Este colo-
rete no se puede eliminar con un paño. La eliminación es posible por 
medio de métodos abrasivos tales como molienda, electropulido y de-
capado o por medio de un proceso químico, no abrasivo, de enjuague.

Categoría 3: capas de óxido de hierro negro o azul consistentes en 
magnetita, que se encuentran principalmente en sistemas de vapor 
de alta temperatura. Estas cubiertas solo pueden eliminarse con mé-
todos abrasivos.

Rouging en el esterilizador de vapor en la AEMP

Sin duda, el enrojecimiento tiene lugar no solo en plantas de la in-
dustria farmacéutica sino también en esterilizadores de vapor que se 
utilizan en el hospital para el reprocesamiento de dispositivos médi-
cos. El enrojecimiento en muchos casos no será el único motivo de la 
tinción ventricular, pero es la razón principal, ya que incluso los ven-
trículos bien mantenidos y regularmente limpios adquieren la decolo-
ración a lo largo del tiempo (Figura 3).

A partir de este hecho, se puede concluir que en cualquier caso 
está involucrado el enrojecimiento de categoría 2, es decir, que tiene 
lugar un proceso de corrosión in situ.

La ausencia de oxígeno proporciona un alto potencial de enrojeci-
miento. Entonces tiene lugar la clasificación de categoría 1, es decir, 
óxidos e hidróxidos de hierro con la Steam que no se han detecta-
do, pero no se pueden excluir. Lo mismo se aplica a la cuestión de la 

Rouging: una cámara de esterilización descolorida y parduzca.  
Dr. Rosenberg, U. (Trad.) Ing. Sapira, E., pp. 6-24
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transferencia de colorete del esterilizador a la 
cirugía Instrumentos. A este respecto, se debe 
mencionar un pequeño experimento, que a 
veces se realiza cuando los instrumentos qui-
rúrgicos muestran decoloración y se sospecha 
que la química del proceso es la causa. Dos ins-
trumentos iguales e inmaculados son elegidos 
para este propósito. Uno está unido a un so-
porte de carga RDG con cables, mientras que 
el otro está sujeto a un soporte de carga Steri. 
Después de cada 20 o más ciclos, se compara 
la apariencia de los dos instrumentos. Hasta 
ahora, en cualquier caso, el instrumento que 
se ha esterilizado repetidamente se encuentra 
peor que el instrumento que solo ha sufrido 
los procesos RDG. Los instrumentos exclusiva-
mente esterilizados mostraron una decolora-
ción débil a fuerte. En el pasado, se concluyó 
que hay un problema con el proceso de esteri-
lización por contaminantes de vapor primario 
o secundario que se depositan en los instru-
mentos. Con el conocimiento de hoy, pode-
mos decir que esto es en parte cierto y quizás 
también el Rouge de categoría 1. Pero también 
debemos suponer que en este experimento es 
muy probable que surja el enrutamiento in 
situ. El potencial Rouging del clima en el es-
terilizador de vapor no se acotó, después de 
todo, a la superficie interior de la cámara de 
esterilización, sino que también se refirió a dis-
positivos que estuvieron expuestos al proceso 
de esterilización así como a instrumentos de 
carga repetitivamente esterilizados. El grado 
de formación del colorete está influenciado 
por la aleación y la pureza del acero y, en par-

ticular, por el acabado superficial. El hecho de 
que el acabado de la superficie desempeña un 
papel en la rugosificación del acero inoxida-
ble es conocido en la literatura (por ejemplo, 
Frantsen et al., [3] Mathiesen et al. [11]).  Una 
observación personal confirma esto. 

En un experimento que se basó en una 
pequeña placa de la herramienta de acero 
martensítico 1,4021 (utilizado siempre atorni-
llado con diferente tratamiento superficial en 
un tamiz), y que era sometida 20 ciclos en un 
esterilizador de vapor de vacío un AEMP (Fig. 
4), fue visto un patrón de caída de condensado 
(condensado cámara impuro) en las plaquetas 
electro-pulido. Tomamos hoy (en ese momen-
to no hubo otros estudios) en consideración 
que se trató de decoloración en estos últimos 
para productos de corrosión resultantes in situ 
o rouging actuado. 

Que la superficie del acero para herramien-
tas (sobre todo en el caso de acabado desfa-
vorable) puede corroerse con relativa rapidez 
no es sorprendente, ya que la resistencia a la 
corroción en un acero martensítico de 1.4021 
sigue siendo significativamente inferior a la de 
un acero austenítico como 1.4571.

Rouging: una cámara de esterilización descolorida y parduzca.  
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Fig. 3. Esterilizadores de vapor con infestación de colorete.

Fig. 4. Diferente acabado superficial y diferente decoloración después 
de 20 ciclos de esterilización consecutivos.

La eliminación de colorete: enrouging de cámaras 
de esterilizador de vapor

En principio, la eliminación de rugosidades puede eliminarse utilizan-
do métodos abrasivos tales como molienda, decapado o electropulido 
(tecnología de decapado y electropulido de Henkel [4]). Todos estos 
procedimientos tienen que realizarse en el esterilizador abierto. Tam-
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bién se puede producir abrasión metálica o mediante ácidos inorgáni-
cos agresivos en altas concentraciones. En el caso de tales métodos, 
el cierre del esterilizador es indispensable. 

Así llegamos a un nuevo proceso de remoción patentado se basa 
en una química de pH neutro que elimina la capa primaria de colorete 
de óxido de hierro sin encapsular el acero inoxidable subyacente con 
ácidos inorgánicos fuertes o la eliminación electroquímica de partes 
de este. La eliminación del óxido de hierro es seguida por una (re) 
pasivación química para acelerar la acumulación de la capa protectora 
de óxido de cromo en la superficie.

El enrouging no abrasivo consiste en:
1. la reducción química de los óxidos de hierro de alto grado  

(Fe3 +), que devuelve el hierro a la solución.
2. la complejación química (unión) del hierro a la sal compleja 

de hierro orgánico, que puede separarse de la superficie.
El óxido de hierro se reduce con el agente reductor ditionito sódico a 
aproximadamente 70 ° C mediante una reacción en dos etapas al sul-
fato sódico y al hierro divalente. El hierro divalente se complejiza con 
ácido oxálico. Se forma el hidrato de oxalato de hierro salado soluble 
en agua (II), que puede ser eliminado (Fig. 5).

El enrutamiento no abrasivo y neutro en cuanto al pH tiene lugar 
en un esterilizador cerrado. Un recinto no es necesario. El deterioro 
de la operación AEMP consiste únicamente en la “falla” de los Steris 
durante un día. 

Fig. 5. La química del proceso de remoción sin erosión y pH neutro.
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Los pasos de trabajo de enrouging están estructurados de la siguiente manera:
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El trabajo preparatorio

Un trabajo más o menos elaborado en esta primera fase es la extrac-
ción manual de adhesivos. Los residuos adhesivos de las superficies 
de la cámara con una espátula y el disolvente adhesivo Deconex® HT 
097. En el caso de esterilizadores mal mantenidos, esto puede tardar 
hasta una hora. 

Se debe tener cuidado de que las superficies de la cámara no se 
rayen durante este trabajo. La conexión del dispositivo de enrouging, 
llamado “enrouging-mobile”, se lleva a cabo a través del puerto de 
validación en el lado del esterilizador (entrada para las soluciones de 
circulación) y a través de la trampa de suciedad en la línea de aspira-
ción de vacío (salida para las soluciones de circulación). A través de 
la apertura de validación, se empuja una tubería, en cuyo interior se 
monta una combinación de tubería con una o dos dosis de rotación, 
garantizando así una penetración suave de todas las superficies inte-
riores. En el exterior, esta conexión está provista de una llave de paso. 

Para la conexión de la línea de retorno, se retiran el casquillo cie-
go y el filtro del filtro de suciedad y se reemplazan por un casquillo 
soldado con válvula de cierre. Después de montar las conexiones, se 
aplica un vacío en la cámara. Todas estas manipulaciones necesarias 
en el esterilizador requieren la presencia indispensable de un técnico 
representante del fabricante del esterilizador.

El compacto móvil consiste en un tanque, un calentador en línea, 
una bomba de circulación, una conexión de gas para (botella de gas) 
de nitrógeno, una válvula de muestreo, manómetro, un medidor de 
flujo, diversas válvulas o válvulas y una unidad de control de tempera-
tura y medición de conductividad integrada (Fig. 6).

El móvil está conectado al esterilizador a través de las conexiones 
descritas. Además, se debe crear un suministro de agua VE y un des-
agüe desde el móvil al barranco. La ruptura del vacío con nitrógeno 
para eliminar el oxígeno en el aire y establecer en el esterilizador las 
condiciones anaeróbicas.
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Fig. 6. El móvil de enrouging.

la limpieza previa en el proceso de circulación
La limpieza previa sirve para eliminar todas las posibles impurezas 
particuladas y solubles en álcalis de todo tipo desde la cámara del es-
terilizador. Para este propósito, el tanque del móvil en desuso se llena 
con la cantidad necesaria de agua desmineralizada y con la bomba de 
circulación y la calefacción encendidas. La cámara estérica se preen-
grasa. La conductividad del agua de enjuague se registra, y sirve como 
un valor de referencia, que debe ser claramente socavado al final del 
proceso general.

Después del cebado, la limpieza previa real se realiza con Deco-
nex® CIP alpha-x, un limpiador alcalino. Luego, la solución de limpieza 
se neutraliza agregando Deconex® 26 PLUS antes de que se descargue 
en el barranco. Finalmente, hay una etapa con agua desmineralizada. 
La cámara entonces está lista para el enrouging real.
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Derivación y pasivación en el proceso de circulación

Como ya se mencionó, se genera una atmósfera anaeróbica en el es-
terilizador por medio de nitrógeno en todas las fases del proceso. Sin 
ellos, el enrutamiento reductivo basado en la química no funcionaría. 
Este De-rouging real comienza con la cantidad necesaria de agua de-
sionizada fresca en el tanque, seguido de la adición de una primera 
porción que consiste Deconex® Derouging-Chemie DEROUGE (ingre-
diente eficaz: el ácido oxálico como un agente complejante) y la De-
conex® en polvo DEROUGE P (ingrediente efectivo: ditionito de sodio 
como agente reductor). 

Con el calentador encendido y ajustado a 70 ° C, esta solución se 
hace circular a través del esterilizador. Después de 30 minutos, el efec-
to reductor de la solución se verifica por medio de un indicador redox 
para garantizar que no haya oxígeno en el sistema. Luego se agrega 
la química restante. Durante los próximos 90 minutos, la solución de 
remoción continuará siendo bombeada en un círculo. Se hace perió-
dicamente un control con el indicador redox.

El elemento final de esta fase del proceso de Deconex®R DEROUGE 
Z es un detergente neutro para De-rouging, solución añadida al hie-
rro acomplejado de las superficies de la cámara de esterilización. Esta 
solución finalmente se agrega al agua residual. Esto es seguido por un 
devanado de la cámara con agua desionizada fresca.

Para restaurar la cámara con una capa protectora pasiva, se trata 
con Deconex® CIP boost (ingrediente eficaz: peróxido de hidrógeno) 
durante 30 minutos. Finalmente, se engrasa con agua desionizada. El 
número de pasos de bobinado depende de los resultados de la me-
dición de conductividad. Si la conductividad es cercana a la del agua 
de alimentación, utilizado muy por debajo de la del inicio del proceso 
de circulación de agua desmineralizada, se ha demostrado que no hay 
estados del Derouging deconex®. 
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Tesis

En pocas palabras, consisten en restaurar la 
condición original funcional del esterilizador. 
Esto incluye una prueba de vacío y una prueba 
de Bowie-Dick. El técnico que realiza el proce-
so genera un registro completo del proceso 
y documenta el resultado fotográficamente. 
(Fig. 7).

Evaluación de riesgos

Los componentes químicos del proceso de re-
moción de pH neutro son:
• Ácido oxálico (deconex® DEROUGE), un 

agente complejante de ácido orgánico 
débil. Da, por ejemplo, ácido de ruibarbo.

• Ditionito de sodio (Deconex® DEROUGE 
P) como agente reductor. Por ejemplo, 
también se usa para blanquear azúcar.

• Fosfatos (Deconex® DEROUGE Z) como 
potenciador de la limpieza. Por ejemplo, 
también se usa en detergentes para lava-
vajillas automáticos.

El ditionito de sodio se consume durante el 
proceso y se forma sulfato de sodio. Todos es-
tos ingredientes en el proceso son sales que 
finalmente se enjuagan con agua desminera-
lizada. Cualquier residuo puede detectarse fá-
cilmente midiendo la conductividad del agua 
de la úlcera (ver arriba).

La pasivación después de la remoción se 
lleva a cabo con: peróxido de hidrógeno (De-
conex® CIP boost).

Todos los rastros después de la descarga 
final de agua se desintegran rápidamente en 
agua y oxígeno. El límite de detección es 0.5 
ppm de H2O2.

Por lo tanto, se excluye una contaminación 
posterior de los dispositivos médicos esterili-
zadores con química de remoción.

Fig. 7. Ejemplo de un esterilizador antes y des-
pués de la remoción.
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¿Cuánto dura el enrouging?

No se puede evitar completamente el enrojecimiento en el esteriliza-
dor porque el clima en el esterilizador es simplemente desfavorable 
para el balance de (re) pasivación / despasivación en la superficie del 
acero inoxidable (Sandle [12]). Esto significa que incluso después de 
una retirada, el proceso de enrutamiento comenzará de nuevo. Sin 
embargo, este proceso puede retrasarse con un buen cuidado del es-
terilizador:
• Retire cualquier adhesivo lo antes posible.
• No use ninguna herramienta de raspado.
• Limpie la cámara semanalmente con un paño de microfibra y 

agua desmineralizada o enjuague con un cepillo de nylon.
• Todo el uso de productos químicos / detergentes solo después 

de consultar con el fabricante del esterilizador. En cualquier caso, 
dichos remedios deben eliminarse completamente del esterili-
zador, de lo contrario, los dispositivos médicos posteriores se 
contaminarán.

Al adquirir un esterilizador, generalmente puede elegir entre diferen-
tes tratamientos de superficie (acabado). Como ya se ha señalado, 
una superficie electropulida es significativamente menos susceptible 
a enrojecimiento que, por ejemplo, una superficie chorreada con 
cuentas de vidrio. Esta circunstancia debe tenerse en cuenta.

Los primeros esterilizadores tratados con el proceso de desarticu-
lación descrito en 2016 mostraron los enfoques de Rouge después de 
un año. Las cámaras, sin embargo, parecían significativamente mejo-
res que las cámaras de esterilizadores adyacentes que no habían sido 
tratadas, pero a las que se les dio la misma atención regular.

Estimamos que en el caso de las superficies electropulidas y el buen 
cuidado del enjuague del esterilizador no serán más frecuentes que 
cada dos años. Sin embargo, se indica el enrouging periódico, ya que 
el riesgo de migración o transmisión de rouge aumenta con el aumento 
del tamaño y la fuerza de la capa de rouge (Henkel y Henkel [7]).
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Unidad-Sala-Área de endoscopía. Farm. Esp. en Est. Chiodini, C.. pp 24-35

La unidad de endoscopia (UE) designa un grupo de instalaciones necesarias para 
llevar a cabo operaciones que permiten la exploración, utilizando un endoscopio, 
de la superficie interna de un órgano hueco, una cavidad conducto natural o 
corporal accesible por medios naturales, con fines diagnósticos o terapéuticos. Esta 
unidad se compone de Área de recepción, áreas de preparación y recuperación, 
una estación de enfermería, salas de endoscopia y varias áreas contiguas.
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UNIDAD DE 
ENDOSCOPÍA

por Farm.esp. en esT. chioDini, c.

Artículo que propone una visión de las con-
diciones indispensables que toda unidad de 
endoscopía debería cumplir. 

Especialmente, la descripción se enfoca en las 
exigencias de las instalaciones en cuanto a lo 
técnico y a lo organizativo. 

Palabras clave: endoscopía - diseño - exigencias 
técnicas - recomendaciones - funcionalidad
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Unidad de endoscopía

 
Exigencias técnicas

• Accesibilidad física, salvar todos los obstáculos mediante rampas o 
montacargas. 
Pasillos de 1,10 m. 
Puerta de 80 cm. 

• Sala de Espera: hasta 3 consultorios (9 m2 ); 4 o más (12 m2 ) 
• Baño para personas con movilidad reducida: lado mínimo de 1,50 m 

(según requisitos generales). Con acceso desde sala de espera 
• Los pisos y paredes: lisos, antideslizantes, lavables, impermeables, ig-

nífugos.  No madera, no alfombras, no tela.
• La ventilación debe ser correcta: la ventilación debe re-

novar el aire a un caudal suficiente para eliminar la con-
taminación química y orgánica emitida por los productos 
utilizados, personas y actividades realizadas en el local.   
Una renovación de aire de al menos 6 volúmenes / hora se adapta, se 
debe verificar su efectividad.

• La iluminación es preferiblemente a la luz del día y, en su defecto, con 
iluminación.
500 lux centralizados, siguiendo los principios de la ergonomía visual. 
Fuentes de luz puntuales para las áreas que requieren visibilidad per-
fecta, por ejemplo para el control de la eficiencia de limpieza.

• el nivel de sonido no debe exceder 45 db.
• las mesadas tienen una altura que permite una posición ergonómica 

de los agentes (90 cm).
• Depósito de patógenos: disponer de contenedor para residuos según 

normativa vigente. 
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Organización de la Sala
El diseño de esta sala debe permitir respetar el principio UNIDIRECCIONAL.
Las áreas recomendadas para un buen funcionamiento de una unidad de 
endoscopia son:

1. Área de Recepción
2. Área de Preparación y Recuperación
3. Sala de intervención endoscópica
4. Área de consulta
5. Área de Reprocesamiento de productos médicos
6. Área de Almacenamiento y depósitos
7. Área de soporte del personal
8. Área administrativa clínica



Fundación para el Desarrollo de la Esterilización en la Argentina 
FUDESA informa. Año 5 - Nro. 13 - MAY-AGO 2018 

Buenos Aires. ISSN: 2408-422028

Unidad-Sala-Área de endoscopía. Farm. Esp. en Est. Chiodini, C.. pp 24-35

Superficies mínimas y proporciones recomendadas

2- Área de preparación

Área mínima de 7.0 a 11.0 m² / área individual en un sillón y  7.5 a 12.5 m² / área individuo en 
camilla (ver diagramas de área de recuperación).

El área de preparación y el área de recuperación puede ser la misma.

Dimensiones y diagrama

Espacio mínimo alrededor de la silla de tratamiento mientras está acostado:

• en la cabecera de la silla: 600 mm

• en cada lado (en el área abierta): 750 mm

• en cada lado (en área semiabierta, particionada desde 3 lados): 1,000 mm

• al pie de la silla: 600 mm
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Preparación en un sillón, en área semiabierta - Área mínima: 10,0 m²

2- Área de recuperación

Área mínima de 7.5 a 12.5 m2 / área de camilla individual   
y  7.0 a 11.0 m2 / área de asiento individual.

Dimensiones y diagrama

1. Distancias mínimas alrededor de una camilla:
• en la cabeza, para la reanimación cardíaca: 600 mm

• en cada lado, en el área abierta: 750 mm

• en cada lado, en un área semiabierta (dividido en 3 lados): 1000 mm

• en la parte inferior de la camilla: 600 mm



Fundación para el Desarrollo de la Esterilización en la Argentina 
FUDESA informa. Año 5 - Nro. 13- MAY-AGO 2018 

Buenos Aires. ISSN: 2408-4220 31

Unidad-Sala-Área de endoscopía. Farm. Esp. en Est. Chiodini, C.. pp 24-35

2. Distancias mínimas para acomodar un persona que pesa más de 180 kg:
• en la cabecera de la cama o silla: 600 mm

• por un lado: 1.000 mm

• en el otro lado: 1.800 mm

• al pie de la cama o sillón: 600 mm

Camilla de espacio abierto            Camilla en área semicerrada compartimentada
 Área mínima: 7.5 m²           en 3 lados -Área mínima: 12,5 m²
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3- Sala de intervención endoscópica
Área mínima de 18.0 m² a 24.0 m² / sala de endoscopia

Red de gas con conductos para uso médico
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Unidad-Sala-Área de endoscopía. Farm. Esp. en Est. Chiodini, C.. pp 24-35
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Conclusiones

Generalmente tenemos escasa información sobre las recomendacio-
nes edilicias de las Unidades de Endoscopia, por lo que este resumen 
de las diferentes áreas necesarias, locales que habitualmente no es-
tán y son sumamente necesarios, medidas y diseños de cada espacio, 
nos hace dimensionar la importancia de esta práctica.

Al conocer más las necesidades edilicias, facilitará el espacio tan 
requerido para realizar el reprocesamiento de endoscopios y así for-
mar servicios de calidad y promover la seguridad de todos.

Unidad-Sala-Área de endoscopía. Farm. Esp. en Est. Chiodini, C.. pp 24-35
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Es incuestionable que la leche materna es el 
modelo por excelencia de alimentación para 
el lactante y solo ante alguna problemática 
de salud se emplean fórmulas en polvo o 
las llamadas fórmulas pediátricas, que, en la 
actualidad, se asemejan con un alto grado 

de éxito a la leche materna. Sin embargo las 
ventajas de esta última por sobre cualquier 
alimentación artificial recae no solo en su 
temperatura adecuada, sino también por su 
impacto en el  funcionamiento del sistema 
inmune del lactante.
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Degradación de 
las fórmulas 
lácteas y su 

relación con la 
determinación de 

la vitamina E
por Farm esp. en esT. sánchez, e. s.

Trabajo de investigación cuyo objetivo central 
es determinar la degradación de las fórmu-
las lácteas por acción del calor y la relación 
con la cuantificación de vitamina E. Lllega a 
la conclusión de que el proceso térmico de 
pasteurización a baño maría es el que mejor 
cumple los requisitos de seguridad y mante-
nimiento de los componentes y el que menos 
influencia ejerce sobre vitaminas y minerales. 

Palabras claves: procesos térmicos- leche - 
pasteurización - vitamina E - bioseguridad
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Degradación de las fórmulas lácteas y su relación con la degradación de la 
Vitamina E. Farm. Esp. en Est. Sánchez, E. S. pp 36-39

INTRODUCCIÓN 

Existen recomendaciones nacionales e internacionales sobre composiciones nutritivas de fór-
mulas lácteas pediátricas y también normas higiénicas sobre producción, pasteurización, eti-
quetado y formulaciones de nutrientes. Sin embargo, hay pocos estándares a seguir cuando se 
trata de efectos de calentamiento en composiciones y estabilidad de estas fórmulas.

OBJETIVO

Determinar la degradación de la vitamina E en las fórmulas de leche pediátrica durante el 
proceso de pasteurización.

MÉTODOS Y RESULTADOS

Se realizó una extensa investigación bibliográfica en bases de datos como Pubmed, Lilacs, 
Cochrane, etc., solo para determinar el contenido de vitamina E en las fórmulas de leche 
pediátrica y en la leche materna. Se midieron los niveles de tocoferol; utilizando técnicas de 
cromatografía de fase inversa y fase normal.
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DISCUSIÓN

El método más eficaz elegido para medir los niveles de tocoferol fue la cromatografía en 
columna usando una columna corta; que fue muy útil para las determinaciones diarias de 
muchas muestras; para estudiar su estabilidad y predecir su conservación en hospitales 
o en bancos de leche materna, lo que resulta en una mayor cantidad de vitamina E en el 
calostro.

Una evaluación de pasteurización hecha a 144.5 F por 30 minutos comparó muestras 
de fórmulas lácteas recién preparadas contra la leche materna. Como resultado, vimos 
una reducción en las cantidades de factores de defensa en la leche materna, debido al 
proceso de pasteurización.

CONCLUSIÓN

Se ha demostrado que el efecto de calentamiento de la pasteurización, que es convenien-
te para reducir el número de microorganismos, disminuye el contenido de vitaminas y 
minerales. Las fórmulas de leche pedriática son más afectadas que la leche fresca durante 
este proceso.
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Directrices de la WFHSS - Guías nº 1 y 2. Farm. Esp. en Est. Sager de Agostini, 
H. G.. pp 40-45

Para más información sobre la sección de Educación/
Directrices de la Federacíon Mundial de Esterilización:
https://wfhss.com/wfhss/
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DIrectrices WFHSS

TraDUcción por Farm. esp. en esT. sager De agosTini, h. g.

La WFHSS se dedica a la promoción de la esteri-
lización y descontaminación de las prácticas, 
especialmente mediante: un lugar de encuen-
tro de las sociedades nacionales y regionales 
sin fines de lucro de esterilización, estimulan-
do así la cooperación y el intercambio de in-
formación y mejores prácticas; e información 
a través de su página web y partes interesadas. 
a continuación ponemos a disposición las dos 
primeras directrices propias de la federación.
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Guía n° 1
Chequeos/tests requeridos para el equipamiento automatizado usado 
para limpieza, desinfección y esterilización después de las tareas de 
mantenimiento/reparación realizado por los ingenieros.

Introducción
Este lineamiento ha sido compilado después de varios defectos serios que se han detectado 
en el curso del control de rutina o revalidación de lavadoras-desinfectadoras, al igual que para 
lavadoras-desinfectadoras de endoscopios y los esterilizadores.

La siguiente tabla es una lista de los check/tests a ser realizados por el servicio siguiendo 
las tareas de reparación y mantenimiento, y si correspondiere la información requerida por el 
especialista a cargo.

La documentación de las tareas de mantenimiento /reparación y los subsiguientes che-
queos/tests deben ser recomendados a los responsables de las unidades de reprocesamiento 
de productos médicos.

Tabla para lavadoras/desinfectadoras incluyendo endoscopios
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Guía n° 2
Lista para la provisión de productos médicos conforme a EN ISO 17.644

Esta lista ha sido configurada a fin de asegurar la posibilidad del reprocesamiento con el 
equipamiento disponible en la unidad de reprocesamiento previo a su compra. 
Esta tabla tiene:
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6to. Congreso Argentino de Esterilización y Desinfección Hospitalaria

7 y 8 de abril de 2018. Rosario - Santa Fe 

Eventos pasados
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19° Cogreso Mundial de Esterilización 
31 de octubre al 3 de noviembre    

México City
Más información:  AMPE / COMPE

Lic. Fabiola Casas esterilizacionmexico@gmail.com
http://www.wfhssmexico2018.mx

Eventos próximos

16° Feria Expomedical 
17° Jornadas de Capacitación - 26 a 28 de septiembre    

Centro de Exposiciones Costa Salguero - CABA
http://www.expomedical.com.ar/programa/

Más información:  editorial@fudesa.org.ar 



Presentación
Desde el inicio de su actividad, FUDESA informa busca ser un espacio de comunicación, que permita 
acrecentar, expresar y actualizar conocimientos, compartiendo opiniones y experiencias respecto a la 
práctica de la Esterilización de Productos Médicos. Es por eso que invitamos a Farmacéuticos Especialis-
tas, Técnicos en Esterilización y, en general, a todos los profesionales del área, a colaborar con el envío de 
sus trabajos de investigación o de aplicación práctica. Luego de ser evaluados por el Comité convocado 
por FUDESA para tal fin, pasarán a formar parte de nuestro Banco de Artículos, para ser publicados opor-
tunamente, de acuerdo a las temáticas de cada número. Los trabajos podrán ser enviados a la siguiente 
casilla y debiendo respetar las pautas que se indican a continuación: fudesa@fudesa.org.ar

Política Editorial
Los artículos convocados para ser publicados en la revista científica digital de FUDESA informa, se so-
meten a la evaluación por parte de pares académicos externos nacionales, expertos en las temáticas.

Dicha evaluación se realiza al momento del envío del manuscrito a dos pares evaluadores, el proceso 
de pares implica que será de igual o mayor título académico. El par evaluador contará con un tiempo 
máximo de un mes para enviar su dictamen del manuscrito, en caso de cumplirse el tiempo estimado y 
no haber obtenido respuesta se cancelará el envío y se reenviará a otro par evaluador lo que implicará 
un nuevo tiempo para el proceso, no obstante cuando se recibe un dictamen positivo y uno negativo del 
mismo trabajo, se envía a un tercer par y según su evaluación se tomará una decisión editorial.

Propiedad Intelectual
El (los) autor(es) al enviar su artículo a la revista, certifica que su manuscrito no ha sido presentado ni 
publicado en ninguna otra revista científica. Al enviar el artículo para evaluación, el (los) autor(es) acepta 
igualmente que para su publicación transferirá los derechos a la revista, el cual puede ser divulgado en 
versión impresa o electrónica. Para tal fin, se encuentra disponible el (Formulario de Cesión de Dere-
chos), el cual debe ser enviado firmado por todos los autores, una vez sea aceptado el manuscrito para 
publicación, después del arbitraje.

Derechos de Autor

El contenido de los artículos publicados en las revistas es de exclusiva responsabilidad de los autores y 
no expresa necesariamente, el pensamiento del Comité Editorial y/o Científico de la revista. Los manus-
critos podrán ser reproducidos por los lectores de forma total o parcial, citando la fuente registrada en 
los membretes bibliográficos de cada artículo.

Criterios Editoriales
Los artículos que sean susceptibles de publicación deberán tener en cuenta los siguientes criterios for-
males de presentación:

FUDESA informa
pautas para autores



Título: Debe ser corto, específico, claro y pertinente (máx. 15 palabras). Se recomiendan subtítulos.
Autor(es): Puede ser individual o grupal. En este segundo caso, los autores deben aparecer según la 
importancia de su contribución. La totalidad de los nombres deben estar acompañados por un formato 
a pie de página al final de los mismos, informando: nombres completos, cargos académicos, cargo ins-
titucional actual, nombre completo de institución donde se desempeñan, dirección, teléfono y correo 
electrónico.
Resumen: Presentación sucinta del tema del artículo (entre 100 y 300 palabras), donde se describan 
estructuradamente la introducción, los objetivos, la metodología, los resultado y las conclusiones. Este 
aparte debe realizarse de una forma analítica y no descriptiva.  
Palabras Clave: Definir 5 palabras clave que ayuden a la indexación cruzada del artículo. Son las pala-
bras que describen el contenido del documento, escritas en estricto orden alfabético. Estos descriptores 
deben ser lo más estándar posible, para de esta forma garantizar las búsquedas en las bases e índices 
bibliográficos.
Referencias Bibliográficas: Estas no deben exceder las 10 referencias. Las citas de libros o revistas deben 
indicar: Nombre de Autor/es, Artículo del libro, Edición, Año y Lugar de publicación.
Material Gráfico: Las figuras e imágenes deben estar debidamente citadas. En el caso de las imágenes, 
deben tener una resolución de al menos 150 dpi (puntos por pulgada). En formato TIFF, y deben enviarse 
en un archivo por aparte. 

 Pautas de Redacción
Uso de Mayúscula: El uso de mayúsculas iniciales o sostenidas debe restringirse a las estrictamente 
necesarias, según los criterios ortográficos que indiquen su uso solo en los casos más reconocidos por 
la normatividad de la Real Academia Española  (como comienzo de escrito, de párrafo, de nombres 
propios y de siglas pero nunca de acrónimos) y para reducir también, en lo posible, las alteraciones 
tipográficas que ocasiona su uso indiscriminado. 

Siglas, Abreviaturas y Unidades de Medida: No deben utilizarse siglas ni abreviaturas, excepto las de ins-
tituciones o programas cuyo nombre aparezca repetidamente en el texto; si se presenta esta situación, 
se debe dar a conocer el nombre completo la primera vez que se cita, seguido de las siglas correspon-
diente. Las unidades de medida serán las recomendadas por el Sistema Internacional de Unidades, y 
debe recordarse que estas no llevan plural ni punto final. En cualquier caso debe evitarse la invención 
exclusiva de siglas para identificar elementos muy particulares del tema del artículo.

Requisitos para la presentación de artículos
Los artículos, deben ser remitidos por parte del autor(es) en formato digital (Word) y ajustado a la es-
tructura y condiciones de artículo de la presente convocatoria, junto con los siguientes anexos en for-
mato Word (no PDF).
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