
11

Protocolo para la atención 
integral de las personas  
con derecho a la interrupción 
voluntaria y legal del 
embarazo (IVE-ILE)

Actualización 2022	

ANEXO de fascículo 4

FUNCIONAMIENTO 
DEL ASPIRADOR 
MANUAL 
ENDOUTERINO 

SERIE DE CONSULTA RÁPIDA

4ANEXO



Protocolo para la atención 
integral de las personas  
con derecho a la interrupción 
voluntaria y legal del 
embarazo (IVE-ILE)

SERIE DE CONSULTA RÁPIDA

Actualización 2022	

4ANEXO de fascículo 4

FUNCIONAMIENTO 
DEL ASPIRADOR 
MANUAL 
ENDOUTERINO 

Para profundizar los temas de esta serie 
de consulta rápida se puede consultar 
en el siguiente QR el “Protocolo para la 
atención integral de las personas con 
derecho a la interrupción voluntaria y 
legal del embarazo (IVE-ILE), 2022”. 
Resolución 1063/2023. 

ANEXO



5

FUNCIONAMIENTO  
DEL ASPIRADOR 
MANUAL  
ENDOUTERINO 

ANEXO de fascículo 4
Presidente de la Nación
Alberto Fernández

Ministra de Salud de la Nación
Carla Vizzotti

Secretaria de Acceso a la Salud
Sandra Tirado

Directora Nacional de Salud Sexual y Reproductiva
Valeria Isla

Se autoriza la reproducción total o parcial de los textos aquí 
publicados, siempre y cuando no sean alterados, se asigne 
los créditos correspondientes y no sean utilizados con fines 
comerciales. Distribución gratuita.

Esta serie de consulta rápida del “Protocolo para la atención 
integral de las personas con derecho a la interrupción 
voluntaria y legal del embarazo (IVE-ILE)”. Actualización 
2022 fue realizada por Marcela Masabanda y Guillermo Ortiz de 
Ipas LAC, y la revisión estuvo a cargo de Sonia Ariza Navarrete, 
Valeria Isla y Mariana Romero.

La producción general estuvo a cargo de Daniel P. Zárate y 
Mariana Papadópulos. La edición estuvo a cargo de Andrea 
Franco y el diseño de Mauro Salerno.

Octubre 2023



76

El dispositivo para AMEU consta de un aspirador manual 
y de las cánulas de aspiración. El aspirador manual 
tiene una válvula con un par de botones que la abren 
y cierran, lo que permite controlar el vacío; una tapa y 
un revestimiento desmontable; un émbolo con mango 
y un anillo-O; un cilindro de 60 cc donde se deposita el 
contenido de la evacuación endouterina, con un clip que 
sujeta el aro de seguridad (Figuras 8 y 91).

FUNCIONAMIENTO Y 
MANTENIMIENTO DEL 
ASPIRADOR MANUAL 
ENDOUTERINO (AMEU)

1 En este fascículo los números de figuras respetan la numeración 
original del “Protocolo para la atención integral de las personas con 
derecho a la interrupción voluntaria y legal del embarazo (IVE-ILE)”. 
Actualización 2022.
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Figura 8.

Figura 9.

Las cánulas son de 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10 y 12 mm de diámetro. 
Las más pequeñas (de 4 a 8 mm) tienen dos aberturas en 
situación opuesta y las más grandes (de 9, 10 y 12 mm) 
presentan una sola abertura de mayor tamaño.  
Los puntos impresos en cada cánula se usan para indicar 
la posición de la abertura principal. El primer punto se 
encuentra a 6 cm de la punta de la cánula y los que le 
siguen están espaciados a intervalos de 1 cm (Figura 9).
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ARMADO DEL AMEU1

AMEU ARMADO

AMEU DESARMADO

ARMADO DEL AMEU

1 Revisar el anillo-O (Figura 10) y colocarlo en 
la ranura de la punta del émbolo (Figura 11). 
Lubricarlo con una sola gota de lubricante 
(silicona, glicerol o detergente líquido).  
No usar nunca productos fabricados a base de 
petróleo (Figura 12).

Émbolo

Figura 10. Figura 11.

Figura 12.
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2

3

4

Abrir la válvula y colocar el revestimiento 
en su lugar, alineando los rebordes internos 
(Figura 13). Luego, cerrar la válvula (Figura 14) y 
encajar la tapa en su sitio (Figura 15).

Empujar el cilindro dentro de la válvula e 
introducir el émbolo completamente dentro 
del cilindro (Figura 16). Controlar que los 
botones no estén oprimidos y que los lados 
anchos de la base del cilindro y el asa del 
émbolo estén alineados (Figura 17).

Fijar el aro de seguridad deslizándolo debajo 
del clip de sujeción y empujando sus trabas 
dentro de los orificios ubicados en la base del 
cilindro (Figura 18).

Émbolo

Figura 13.

Figura 16.

Figura 18.

Figura 17.

Figura 14.

Figura 15.
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1 Comenzar con los botones de la válvula 
no oprimidos (válvula abierta), el émbolo 
introducido completamente dentro del cilindro 
y el aro de seguridad en su lugar (Figura 19).

Figura 19.

2

3

Para crear el vacío o cargar el AMEU, primero 
oprimir los botones de la válvula hacia adentro 
y adelante (es decir hacia la punta de la 
válvula) (Figura 20), hasta sentir que encajan 
en su lugar y hacen un “clic”. Esta maniobra 
cierra la válvula.

Tirar del émbolo hacia atrás hasta que los 
brazos se abran automáticamente hacia afuera 
y se enganchen en los lados anchos de la base 
del cilindro (Figura 21). Una vez que los brazos 
del émbolo se encuentren en esa posición, 
el émbolo no se moverá hacia delante y se 
conservará el vacío. La posición incorrecta 
de los brazos del émbolo podría permitir que 
este se deslice dentro del cilindro e inyecte el 
contenido del aspirador nuevamente dentro 
del útero. Nunca hay que sujetar el aspirador 
por los brazos del émbolo.

Figura 20.

GENERACIÓN DEL VACÍO  
O CARGADO DEL AMEU
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Figura 21.

4 Para liberar el vacío, “soltar” los botones de 
la válvula (para ello oprimir los botones hacia 
adentro y soltarlos). Esta maniobra abre la 
válvula (Figura 22). El sonido del aire al entrar 
en el aspirador es una indicación de que se 
creó el vacío. Antes de cada uso debe revisarse 
el aspirador para cerciorarse de que conserva 
el vacío.

Figura 22.

RECUERDA: Después de utilizar el equipo de AMEU 
se deben seguir debidamente los protocolos para 
el procesamiento del instrumental y así garantizar 
la prevención de infecciones a través del equipo 
contaminado.
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PROCESAMIENTO DEL 
INSTRUMENTAL PARA SER 
REUTILIZADO2

1

3

2 4

Preparación para el momento de uso

Desinfección de alto nivel (DAN)

Lavado Almacenamiento

Después de cada procedimiento, todo el instrumental 
debe remojarse inmediatamente en agua o con 
detergente enzimático después de utilizarse para facilitar 
el lavado posterior. Luego debe someterse a desinfección 
de alto nivel o esterilizarse. Es importante utilizar guantes 
durante el procedimiento y lavarse las manos. En ningún 
caso debe usarse cloro o solución salina. 

Se hace con glutaraldehído al 2 % o cloro al 0,5 % durante 20 

Desarmar el dispositivo y lavarlo con agua tibia, 
detergente y esponja o cepillo suave (no usar objetos 
afilados o puntiagudos). Si quedó material atrapado, use 
un hisopo de algodón o un paño para sacarlo. Lave las 
grietas y el interior del cilindro, las piezas de la válvula 
y el émbolo. Cuando no quede rastro visible de restos 
ovulares o sangre, enjuagar.

El dispositivo se debe conservar en envases o recipientes 
estériles, en un ambiente seco y limpio. Debe almacenarse 
armado, lubricado y listo para su uso. Guardar una cánula 
en cada contenedor. Evitar tocar las puntas de las cánulas; 
sujetarlas por su base.

Para mayor información sobre los procedimientos a 
realizar para la reutilización del aspirador Ipas AMEU Plus 
y de las cánulas Ipas EasyGrip puede consultarse el sitio 
web de Ipas y descargar el documento de referencia. 

minutos (la solución debe cubrir completamente por dentro 
y por fuera; luego de los 20 minutos, sacar con guantes 
estériles o pinzas, enjuagar con agua estéril o hervida y secar 
con gasa estéril). Otra opción es realizar DAN por ebullición 
(poner los elementos en agua hirviendo, dejarlos hervir por 
20 minutos, sacarlos con pinzas, secarlos con un paño estéril 
y dejarlos enfriar).

La otra opción es realizar una esterilización con autoclave a 
vapor (con temperaturas de 121 °C durante 30 minutos) o 
glutaraldehído al 2 % por 10 horas (la solución debe cubrir 
completamente por dentro o por fuera; sacar con guantes 
estériles o pinzas, enjuagar con agua estéril y secar con gasa 
estéril). Si la DAN se realiza por cualquier método húmedo; 
en caso de no utilizarse el material en las siguientes 24 
horas, se debe procesar nuevamente el material.
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El aspirador Ipas AMEU Plus es un dispositivo 
reutilizable (luego de ser sometido a esterilización o 
DAN por los procedimientos mencionados). 

Las cánulas IpasEasyGrip®, por su parte, si bien 
están rotuladas para un solo uso (según la ANMAT 
las cánulas deben ser descartadas como desechos 
contaminados), el fabricante señala que pueden ser 
reutilizadas después de ser esterilizadas o sometidas 
a DAN, con alguna de las opciones descritas en el 
apartado anterior.

El número de veces que se puede reutilizar el 
aspirador o las cánulas varía de acuerdo con su uso y 
mantenimiento. 

Entre los motivos para desechar el aspirador se pueden 
señalar: el cilindro se puso quebradizo o agrietado; 
tiene depósitos minerales que impiden el movimiento 
del émbolo; las piezas de la válvula están agrietadas, 
dobladas o rotas; los botones están rotos; los brazos del 
émbolo no se aseguran en su lugar; el dispositivo ya no 
tiene la capacidad de conservar el vacío.

Por su parte, las cánulas deben desecharse si se 
vuelven quebradizas, si están agrietadas, torcidas o 
dobladas, en especial en el sitio de la abertura, o si no 
se puede extraer el tejido al lavarlas.2 

2 Ipas, La atención integral del aborto centrada en la mujer: manual de 
referencia (segunda edición). K. L.Turner y A. Huber (Eds.), Chapel Hill, 
Carolina del Norte: Ipas, 2014.

MANTENIMIENTO  
DEL ASPIRADOR3
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