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Introducción: Las pruebas endoscópicas están dentro de las prácticas de riesgo de 

transmisión de enfermedades infecciosas. Se recomienda la realización de una 

desinfección de alto nivel de los endoscopios, siendo importante también controles 

periódicos de la calidad de las medidas de desinfección. Se han producido cambios en 

las recomendaciones para el transporte de las muestras por parte de los Servicios de 

Microbiología y Preventiva. 

Objetivo: Evaluar la calidad de desinfección de nuestros endoscopios. Comparar los 

resultados microbiológicos de nuestros endoscopios antes y después de aplicar las 

nuevas recomendaciones en la toma de muestras. 

Material y método: Se incluyeron en el estudio los resultados de los cultivos 

realizados a los endoscopios de nuestro servicio entre enero de 2017 y junio de 2018. 

Se recogieron muestras de gastroscopios, colonoscopios, ecoendoscopios y 

duodenoscopios. La toma de muestras se realiza en un mismo pool en el que se 

mezclan todas las muestras de los diferentes canales de los endoscopios, realizándose 

cultivos semanales en los duodenoscopios y ecoendoscopios y mensuales en los 

gastroscopios y colonoscopios. Desde mayo de 2017 las muestras se trasladan en 

medio de enriquecimiento BHI. 

Resultados: Se recogieron 699 muestras y se obtuvieron los resultados que se pueden 

ver en la tabla 1. 

  

 

 

 



 

Tabla 1 

  

Enero-mayo 2017  

Pre-BHI 

Mayo 17-junio 18 

pos-BHI 
Microorganismos 

aislados más 

frecuentemente 
N.º 

cultivos 

Cultivos 

positivos 

N.º 

cultivos 

Cultivos 

positivos 

Gastroscopios 22 0 120 
30  

(25%) 

Klebsiella 

pneumoniae 

Pseudomona 

aeruginosa 

  

Colonoscopios 19 
3  

(15%) 
101 

31 

(31%) 

Pseudomona 

aeruginosa 

Stenotrophomona 

maltophila 

  

Duodenoscopios 39 
2  

(5%) 
187 

33  

(17%) 

Klebsiella 

pneumoniae 

Echerichia coli 

Ecoendoscopios 38 
4  

(10%) 
173 

25  

(14%) 

Echerichia coli 

Pseudomona 

aeruginosa 

 

El cambio en el método de transporte de las muestras supuso un aumento de 

resultados positivos, probablemente por un aumento de la sensibilidad en la recogida.  

Conclusiones: La desinfección de alto nivel de los endoscopios es un indicador de 

calidad. Hay que analizar no solo el resultado de la muestra sino la metodología de 

recogida de las mismas. Los ecoendoscopios tienen un alto número de resultados 

microbiológicos positivos, probablemente por su similitud en el extremo distal con el 

duodenoscopio. 

 


