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RESUMEN

Introduccion: Las infecciones asociadas a la asistencia sanitaria son aquellas que aparecen durante
la hospitalizacidon del paciente, pueden estar presentes o ausentes en el periodo de incubacion en el
momento del ingreso, independientemente de que se manifieste 0 no durante su estancia en el
hospital.

Objetivo: Caracterizar las infecciones asociadas a la asistencia sanitaria en la provincia Camagtiey.
Métodos: Se realizd un estudio observacional descriptivo, transversal y retrospectivo, sobre el
comportamiento de las infecciones asociadas a la asistencia sanitaria en la provincia Camagliey, desde
el 1ro de enero de 2016 hasta el 31 de diciembre de 2020. El universo de estudio abarcé 500 949
pacientes ingresados en los hospitales de mas de 100 camas. La muestra a discrecion la conformaron
los 6 542 pacientes atendidos con el diagndstico de las infecciones asociadas a la atencién sanitaria.
Resultados: Tendencia decreciente a nivel provincial de las infecciones asociadas a la asistencia

sanitaria dentro del indicador nacional que es hasta un 3 %, el Hospital Universitario Manuel Ascunce
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Domenech y el Hospital Psiquiatrico René Vallejo. En cuanto a la letalidad, no se cumplié con el
indicador nacional en los afios 2016, 2018 y 2019. El Servicio de Hemodialisis, mostré la mayor tasa
de incidencia y Escherichiacoli fue el microorganismo mas aislado.

Conclusiones: Los aspectos fundamentales para reducir las infecciones asociadas a la atencion
sanitaria son las medidas de prevencién y vigilancia, entre las que la higiene de las manos se

considera la medida mas eficaz.

DeCS: INFECCION HOSPITALARIA; ATENCION A LA SALUD; INSTITUCIONES DE SALUD; ME DIDAS
DE SEGURIDAD; CONTROL DE INFECCIONES.

ABSTRACT

Introduction: Health care-associated infections are those that appear during the patient's
hospitalization and may be present or absent in the incubation period, at the time the patient is
admitted to the hospital, regardless of whether or not it manifests itself during their stay at the
hospital.

Objective: To characterize the infections associated with health care in the province of Camaguey.
Methods: A descriptive, cross-sectional and retrospective observational study was carried out on the
behavior of infections associated with health care in the province of Camagiliey, during the period
from January 1st, 2016 to December 31st, 2020. The study universe comprised 500,949 patients
admitted to hospitals with more than 100 beds. The discretionary sample was made up of 6,542
patients treated with a diagnosis of Health care-associated infections.

Results: Decreasing trend at the provincial level of infections associated with health care within the
national indicator that is up to 3%, the Manuel Ascunce Domenech University Hospital and the René
Vallejo Psychiatric Hospital. Regarding lethality, the national indicator was not met in 2016, 2018 and
2019. The Hemodialysis Service showed the highest incidence rate and Escherichia coli was the most
isolated microorganism.

Conclusions: The fundamental aspects to reduce Health care-associated infections are prevention

and surveillance measures, among which hand hygiene is considered the most effective measure.

DeCS: CROSS INFECTION; DELIVERY OF HEALTH CARE; HEALTH FACILITIES; SECURITY MEASURES;
INFECTION CONTROL.
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INTRODUCCION

Las infecciones asociadas a la atencidén sanitaria (IAAS), denominadas con anterioridad infecciones
intrahospitalarias, () o nosocomiales, son aquellas afecciones presentes o en periodo de incubacién,
en el momento del ingreso hospitalario. Pueden aparecer entre las 48-72 horas después del ingreso o
hasta 10 dias después del alta del paciente. (¥» Se relacionan con los procedimientos médicos, las
actividades hospitalarias y los servicios ambulatorios.

La IAAS conlleva un sufrimiento adicional y una carga sicoldgica para los pacientes, asi como enormes
gastos en términos financieros, para los pacientes o para el sistema de salud publica. Suele estar
intimamente ligada a la conducta del personal sanitario (practicas no-6ptimas del lavado de manos o
de esterilizacion del instrumental) o, en algunos casos, a deficiencias del sistema de salud (falta de
equipamiento adecuado). Por tal razén, las ocurrencias de dichas sepsis perjudican la confianza del
paciente en el sistema sanitario y en los profesionales de la salud. Suponen un aumento de la
estancia hospitalaria, de los costes asociados y de la resistencia a los antimicrobianos. )

Las IAAS son un problema de salud publica en todo el mundo, dado que la morbimortalidad, los
costos hospitalarios afectan la calidad de la atencién médica. ®

Esta afeccion constituye una causa de morbilidad y mortalidad importante en el mundo, que se
traduce en un incremento en los dias de hospitalizacion, en los costos de atencion al paciente y, en el
incremento de los afios de vida ajustados de discapacidad en la poblacién. Afecta a los pacientes, al
personal sanitario y a los sistemas de salud, de todos los paises. (®

Las IAAS alcanzan su mayor expresion en los pacientes criticos hospitalizados en los servicios o las
unidades de cuidados intensivos (UCI), por existir en ellos, factores que contribuyen a su presenta-
cion: la alteracion de las barreras defensivas, la transmision cruzada de microorganismos y el
ecosistema seleccionado. Ademas, en estas areas criticas con poblaciones vulnerables, los pacientes
son propensos a estancias hospitalarias prolongadas y se someten a diferentes procedimientos
invasivos.

La adquisicion de una IAAS, en muchas oportunidades, se debe al desconocimiento necesario, por
parte del personal de salud que atiende al paciente, asi como a la realizaciéon de practicas sanitarias
sin aplicar las medidas preventivas necesarias. ¥

La vigilancia de las IAAS constituye un objetivo esencial tan importante como la obtencion de otros
indicadores asistenciales de impacto administrativo, con mayor énfasis en las terapias intensivas, por

ser el lugar mas vulnerable a estas infecciones. (¥
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METODOS

Se realiz6é un estudio observacional descriptivo, transversal y retrospectivo, sobre el comportamiento
de IAAS en la provincia Camagliey, que abarco el periodo comprendido entre los afios 2016-2020.

El universo de estudio abarcé 500 949 pacientes ingresados en los siguientes hospitales, todos de
mas de 100 camas: Hospital Universitario Manuel Ascunce Domenech, Hospital Docente Amalia
Simoni, Hospital Materno Ana Betancourt de Mora, Hospital Pediatrico Provincial Eduardo Agramonte
Pifia, Hospital MilitarOctavio de la Concepcion y de la Pedraja, Hospital Psiquidtrico Docente Provincial
Comandante René Vallejo, Hospital Provincial Docente Oncoldégico Madame Curie, Hospital General
Municipal de Nuevitas Martin Chang Puga, Hospital General Municipal Manuel Piti Fajardo de Florida y
Hospital General Municipal Armando Enrique Cardoso de Guaimaro. Se tuvieron en cuenta los datos
de los pacientes ingresados desde el 1ro de enero de 2016 hasta el 31 de diciembre de 2020 y la
muestra a discrecién la conformaron los 6 542 pacientes atendidos con el diagndstico de IAAS.
Criterios de inclusidn:

- Pacientes con el diagndstico de IAAS, en los hospitales seleccionados.

Criterios de exclusion:

- Pacientes con infecciones extrahospitalarias.

Se confecciond un formulario para la recoleccion de los datos. Las variables analizadas fueron:

- Independientes: pacientes infectados, fallecidos, tipo de infeccidon por hospital y servicios de
hospitalizacion.

- Dependientes: gérmenes causales.

La informacidén obtenida a través del formulario se procesé mediante el programa estadistico SPSS
version 19.0 para Windows, que permitid el andlisis y procesamiento de la informacion. Se trabajo
con una confiabilidad del 95 % y una probabilidad de error de 0,05. Los métodos empleados fueron:
la estadistica descriptiva de distribucion de frecuencias absolutas y relativas. Los resultados se

presentaron en forma de tablas para una mejor comprensién.

RESULTADOS
Durante el periodo transcurrido entre los afios 2016-2020, en la provincia Camagliey, se notificé una

incidencia de 6 542 pacientes con IAAS. La tasa mostro una tendencia a la disminucion (Tabla 1).
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Tabla 1 Incidencia de las infecciones asociadas a la asistencia sanitarna provincial

por afios. Camagley, 2016-2020

Afos Egresos Infectados Tasa X 100 egresos
2016 97 910 1534 1,6

2017 105 186 1671 1,6

2018 Qg 890 1213 1,2

2019 108 999 1264 1,2

2020 89 964 860 1
2016-2020 500 949 G 542 1,3

Fuente: Formulario.

Los hospitales con una tasa por encima de un 3 %

ingresados de forma permanente (Tabla 2).

fue el hospital Universitario Manuel Ascunce
Domenech y el hospital Psiquidtrico René Vallejo este ultimo debido al poco movimiento hospitalario
ya que la gran mayoria de los pacientes cronicos internados en la institucion, se encuentran

Tabla 2 Incidencia de |as infecciones asociadas a la asistencia sanitaria por unidades hospitalarias

Hospitales

Afio  Afio
2016 2017

Casos infectados

Afio
2018

Afio
2019

Afio
2020

Afio
2016

Afio
2017

Tasa x ¢/ 100 egresos

Afio
2018

Ao
2019

Aifi

]

2020

Hospital Manuel 498 598 489 432 250 1778 3,1 3,5 2,8 25 13 2,1
Ascunce Domenech

Hospital Amalia 102 109 &3 g5 17 323 1,0 0,7 1,0 04 01 0,4
Simoni

Haospital Pedidtrico 93 141 135 107 105 46 04 0,8 0,7 05 0,6 0,5
Provincial

Eduardo Agramonte

Pifia

Haspital Militar 45 35 32 34 3 117 1,2 0,9 1,3 14 0,3 0,8
Hospital Materno 463 481 254 297 300 1521 3,0 30, 1,3 2 2,3 2,0
Hospital General de 34 30 47 58 39 161 04 0,3 0,6 05 0,3 0,3
Nuevitas

Haospital General de 62 63 30 57 23 245 1 1 0,2 15 0,3 0,7
Florida

Hospital General de 32 65 35 38 43 178 1,1 1,6 0,7 0,6 1 0,8
Guaimaro

Hospital Psiquiatrico 124 113 100 100 75 412 9,2 7.2 6,6 6,0 5.8 5,6
Fengé

Vallejo

Haospital Oncalégico 11 3 8 3 5 28 0,3 0,2 0,1 0,2 01 0,2

Madame
Curig

Segun servicios, la hemodialisis mostré las tasas de incidencia mas elevadas (Tabla 3).
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Tabla 3 Incidencia de las infecciones asociadas a la asistencia sanitaria por servicios hospitalarios

Servicios Casos infectados Tasa x c/100 egresos
Afio Afio Afio Afio Afio 2016-2020 Afio Afio Afio Afio Afio 2016-2020
2016 2017 2018 2019 2020 2016 2017 2018 2019 2020
Pediatria 51 60 53 56 31 256 0,2 0,2 0.2 0,2 0.2 0,2
Medicina 274 277 173 173 102 595 1 23 0,5 0,4 0,3 0,6
Hemodidlisis 124 145 S8 127 60 558 42,8 27,4 15,4 36,2 11 33,3
Cirugia 18 23 29 31 43 144 0,5 2,4 11 13 2,2 1,3
Pediatrica
Cirugia 232 185 182 231 87 507 14 1,2 15 14 0,7 1,2
General
Ginecologia 126 143 100 75 76 520 2 2,1 1,6 1.4 1,9 1,8
Dbstetricia 204 186 89 118 103 700 1,3 1,2 0,6 0,9 0,8 1
Neonatologia 13 17 7 2 7 46 16 1,9 08 04 1,8 1,4
abierta
Neonatologia 169 186 109 153 182 799 9,2 9,6 57 7,5 9,2 8,2
cerrada
Terapia 42 65 61 37 27 232 2,9 4,2 4 2,3 6,1 3,5
(nifin)
Terapia 290 296 302 254 146 1297 4,2 3,9 4 2,9 3,4 3,7
(adulta)

La Escherichiacoli fue el microorganismo mas aislado (Tabla 4).

Tabla 4 Incidenca de las infecciones asociadas a la asistencia sanitaria, segun el microorganismo identificado

Muestras positivas

Afio Ao Ao Ao
2017 2018 2019 2020

Estafilococos 31 26 29 123 63 447 13 5.1 7.3 9,7 7.9 6,8
aureus

Estafilococos 69 118 56 54 46 343 4.8 7.1 4,6 4,3 5,3 5,2
cosgulasa

negabiva

Escherichia 121 137 166 108 49 631 12 11 14 3,5 5.7 9.6
coli

Kilebsiella 61 31 54 31 23 250 & 4.8 4,5 2,5 2,7 3,8
Pseudomonaz 130 165 143 a3 36 67 g 9.9 12 7.4 4,2 2,7
Eruginosa

Enterobacter 122 150 128 79 29 508 9,7 g 11 6,3 3.4 7.8
Acinetobacters 112 92 a1 67 23 385 11 5.5 7.5 5,3 2,7 5.0
oo

Enterococo 59 37 71 52 20 289 5,1 5,2 5,9 4,1 2,3 4.4

La letalidad en los afios 2016, 2018 y 2019, no cumplié con el indicador nacional que es menos del

3 % (Tabla 5).

Tabla 5 Letalidad de las infecciones asociadas a la asistencia sanitaria por afios

AR Infectados Fallecidos Tasa x 100
2016 1534 50 3,3
2017 1671 43 2,0
2018 1213 42 3,5
2019 1264 44 2,5
2020 860 20 2,3
Total 6 542 199 3
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DISCUSION

Las IAAS se relacionan con los cuidados sanitarios, puesto que, la adquisiciéon de una infeccion en el
hospital le suma al paciente una afeccion inesperada, incrementa su permanencia en el mismo, puede
dejarle secuelas irreversibles o llevarlo a la muerte. 919

En Cuba la vigilancia epidemioldgica de las IAAS, en los Ultimos 10 afios, refleja una tasa global
nacional que oscila entre 2,6 y 3,4 por cada 100 egresados. 7

Una investigacidn realizada por Arango et al., ") en el Hospital General Universitario Martires del 9 de
Abril, de la ciudad de Sagua la Grande, provincia Villa Clara, registraron la mayor tasa de incidencia
(0,8 ¢/100 egresos) en el afio 2017.

En Perl en estudio realizado por Diaz et al., ¥ observaron una tendencia estacionaria de las tasas de
IAAS, sus autores lo consideran un indicador sensible de la calidad asistencial, pues a la enfermedad
gue motiva el ingreso del paciente, se le suma una afeccidn inesperada, capaz de incrementar su
permanencia en el hospital, dejarle secuelas irreversibles o llevarlo a la muerte.

Autores como Fiterre et al. *?y Galvan et al., (¥ sefialan como agente causal bacteriano mas
frecuente de IAAS a la Escherichiacoli, seguido por la Pseudomona aeruginosa.

Sin embargo, Céspedes y Velasco, Y en la UCI pediatrica del Hospital Materno Infantil Boliviano
Japonés de la ciudad de Trinidad, encuentran como mas frecuente a la Klebsiella spp. Mientras que,

1%y Flores et al., ** a el Staphylococcu sspp.

para Oliveira et al.
En otro trabajo Gémez et al., (1®) detectan tasas elevadas de IAAS asociadas al uso de catéteres una
situacion preocupante, ya que, tanto el nimero de pacientes sometidos a las hemodialisis, como el
porcentaje de pacientes con catéteres de dialisis, se incrementa cada afio.

Cuando se analizdé el comportamiento de la incidencia de las IAAS, por servicios hospitalarios, se
observo que, los resultados de los otros estudios consultados, no se corresponden con el obtenido en
el trabajo, ya que las UCI suelen notificar cifras mas altas de IAAS. (71718

Ovalle et al., (® detectan, en un hospital de tercer nivel de atencidn, que la letalidad es mayor
durante el periodo estudiado en la UCI, debido a los dias de estancia hospitalaria del paciente, las
comorbilidades presentes y los factores de riesgo en los mismos.

En el estudio de Janampa, ®® la deteccién, la prevencidn y el tratamiento oportuno de las IAAS,
disminuye de forma significativa la estancia hospitalaria del paciente.

Guevara, ® considera que la prevencién y el control de las IAAS es un desafio importante que
afrontan los trabajadores de la salud. Por ello, es importante fomentar el conocimiento del personal,
en este tema, con la finalidad de disminuir la incidencia de estas enfermedades.

Tanto la clinica como el diagnéstico de las IAAS varian en funcidon de la localizacién, por lo que, la

deteccidon y el tratamiento precoz son imprescindibles para su control y mejor prondstico. Las IAAS

son consecuencia en parte, de incumplimientos en las medidas basicas del saneamiento hospitalario y

http://revistaamc.sld.cu/ ) ev-ric |



http://revistaamc.sld.cu/

del personal de salud, debido a la violacidon de las medidas basicas de prevencion, como el no lavado
de las manos de forma adecuada, la inadecuada limpieza hospitalaria y las infracciones de las
medidas de bioseguridad. Estas violaciones ocasionan un aumento en la morbomortalidad, asi como a
una mayor carga econdmica a los sistemas de salud, al paciente y sus familiares; sin dejar de lado el
impacto social, psicoldogico y laboral. Los aspectos fundamentales para reducir su prevalencia son
cumplir con las medidas de prevencién y vigilancia, entre las que la higiene de las manos se considera

la medida mas eficaz.

CONCLUSIONES

Los resultados obtenidos muestran que la importancia que reviste el cumplimiento de los aspectos
fundamentales establecidos para reducir las IAAS. El cumplimiento de las medidas de prevencion y
vigilancia deben ser inviolables, entre ellas, la higiene de las manos se considera la medida mas

eficaz.
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