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6 Objetivos en la Calidad

IOM 2001
CNCSS 2001
CSG 2002

* Seguro. «Primero, No dafiar»

* Eficaz. «beneficiar a través del método cientifico»

* Atencidn centrada en el paciente. «Respetuosa y con valor»
* Oportuna. «Reducir esperas y retrasos»

* Eficiente. «Evitar desperdicios»

* Equitativa. «Misma calidad»
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Reactivacion de

Biota enddgena. . .
g infecciones (latentes).

Infecciones asociadas a la Microorganismos
atencidn de salud (IAAS). oportunistas.
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Algoritmo 1. Desarrollo del Sistema de Control de Infecciones.
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Semmelweis «no es el primer promotor de la
higiene de manos»

Maimodnides. 1199. "Nunca olvide lavar
sus manos después de tocar a una
persona enferma".
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e Asistente de la Clinica de Obstetricia en
Viena.

* La fiebre puerperal hacia estragos.
* Estudios cientificos.

* Resultados: «materia cadavérica» que se
transportaba a través de las manos.

Diferencias entre la sala 1y la sala 2. Médicos y parteras.

Semmelweis and his outstanding contribution to Medicine: Washing hands saves lives. Rev Chil Infect 2008; 25 (1): 54-57.
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1847. Uso de soluciones cloradas antes y
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Investigacion de Semmelweis
Mortalidad: 1842 12.1% vs 1848 1.2%.

* El hecho decisivo fue la muerte de Kolletschka, profesor
de medicina legal: al hacer una autopsia un discipulo lo
hirié en un dedo: Murié con los mismos sintomas de la
fiebre puerperal.

* Los médicos tenian contacto con estudios anatdmicos de
cadaveres.
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Retirado de su puesto

* EN 1849 fue despedido. Las infecciones
resurgieron.

e En 1865 muriod victima de infeccion.

* Su Unica obra en que resume su experiencia se
publicé en 1861: «Etiologia, concepto y profilaxis
de la fiebre puerperal».

Semmelweis and his outstanding contribution to Medicine: Washing hands saves lives. Rev Chil Infect 2008; 25 (1): 54-57.
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Colonizacién o Infeccion
¢Cudal es la diferencia?

60 billones de virus.
48 billones de bacterias.
Miles de millones de hongos.

Biota permanente vs Biota transitoria.

Contacto Directo vs Indirecto
Contaminacion cruzada.

* Personas portadoras de bacterias sin mostrar datos de infeccion = Colonizacién.

* La colonizacién puede producir infecciones en las personas.

* Las bacterias que colonizan a pacientes pueden transmitirse entre personas por las
manos de personal de salud.
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Los

estudios publicados indican que, por término medio,
el cumplimiento de la higiene de las manos es
aproximadamente del 40% .

aiio Tasa de adherencia Area clinica
2004 29% General & UCI
2005 41% General
2005 41% ucl
2008 30% General
2009 48% General

La adherencia es baja.

Infect Control Hosp Epidemiol 2009;21:381-386
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Higiene de manos «técnica OMS»
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Baja adherencia
entre trabajadores de salud

* Agentes para HM causan irritacion y resequedad.
Alergias.

* Lavabos colocados en lugares inconvenientes.
* Falta de insumos / caros.

* Falta de personal.

* Prioridades en el paciente.

* Bajo riesgo de infeccion.
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Una respuesta mundial al problema.
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HIGIENE DE MANOS
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Eficacia de la Higiene de Manos

Time After Disinfection

o 0 60 180 minutes

Alcohol-based handrub
70% Isopropanol)

Antimicrobial soap
(4% Chlorhexidine)

Bacterial Reduction

! Plain soap
Baseline
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EFECTO DE SOLUCIONES ALCOHOLADAS

Self-reported skin score  Epidermal water content
27 Healthy

Healthy -

Dry

Baseline 2 weeks Baseline 2 weeks

%S%pandwater‘ —— Alcohol rub —=— Soap and water |

Las soluciones alcoholadas son menos daiinas para la piel.
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EFECTO DE SOLUCIONES ALCOHOLADAS

Tiempo de lavado de manos — enfermera —
jornada de 8 horas:

7 episodios por hora.

HM con agua y jabdn: 56 minutos.

HM soluciones alcoholadas: 18 minutos

Las soluciones alcoholadas reducen el tiempo de desinfeccion.
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PRECAUCIONES BASADAS
EN LA TRANSMISION
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Paquete Preventivo

Bacteriemia relacionada a catéter venoso central

Calidad del agua Higiene de manos
' . .| [ Instalacién: Medidas
Preparacion de la Piel L.
A | | maximas de barrera
' Manipulacion por 1 | Retiro de CVC
personal calificado | | innecesarios |

PREVENCION Y CONTROL DE INFECCIONES (PCI) INDICADOR DE PROCESO
Paquete Preventivo de Infeccidn de Sitio Quirdrgico

Pre-operatorio

Trans-operatorio

Post-operatorio

eRecorte de cabello (Neurocirugia)

*Bafio con shampoo de Gluconato de
Clorhexidina al 0.12% la noche previa a
la cirugia.

*Aseo bucal la noche y mafiana previas
a la cirugia (con clorhexidina al 0.12%)

*Bafio seco el dia de la cirugia con
toallas de clorhexidina al 2%.

*Aseo de genitales el dia de la cirugia.

*Evaluacion del estado nutricional del
paciente

eldentificacién de sintomas de
infeccidn respiratoria, gastrointestinal
o de vias urinarias.

*Antibidtico profilactico 60 min., antes
de la cirugia

eVerifica la limpieza de |a piel
*Realiza higiene de manos

eAntisepsia de la piel de acuerdo a la
edad del paciente

sRegistro de indicadores quimicos del
material quirdrgico.

eNUmero de personas en la sala
quirdrgica es menor a 10.

sTemperatura corporal >35°C

eCambio de guantes antes del cierre de
la aponeurosis

*Cubrir la herida quirdrgica antes de
limpiar y movilizar al paciente.

* 48 horas posteriores se realiza
revision de la herida con técnica
aséptica.

* Son trazables los equipos e
instrumental utilizados en la
cirugia.

* Se vigila al paciente durante 30
dias y durante 1 afio en caso de
paciente con prétesis

* Revision por Infectologia cada 3
dias hasta cicatrizacién de herida
quirdrgica

www.webbertraining.com
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Paquete preventivo para infeccidn de vias urinarias
relacionadas a catéter urinario.

instalacion

manejo

retiro

e HMy PE.

e GCH 0.12%.
¢ HM y guantes al

e Sistema cerrado.

¢ Guantes estériles.

término del aseo.

¢ Aseo de genitales 1
vez / dia.

® Permeabilidad en el
circuito de drenaje.

¢ Bolsa recolectora
por debajo de la
vejiga 'y 20 cm del
piso.

¢ Fuga o desconexion:

cambio con técnica
estéril.

e Evaluar retiro
oportuno
diariamente.

e HM vy PE durante el
retiro de la sonda.

www.webbertraining.com
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Prevencion de Neumonia asociada a Ventilacion Mecanica.

Elevacién cama 30° y cambios de posicion

cada 2 horas

Aspiracion con circuito cerrado

Interrumpir sedacion / evaluar extubacion

Profilaxis

Limpieza cavidad bucal GCH 0.12%

PBT

Circuitos nuevos en cada paciente

Elimina condensacion de agua de circuitos

de ventilacién

Cambio humidificador cada 5 — 7 dias

Uso de presidn positiva en la ventilacion

28
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Contaminacion de agua

Cuadro 7.1 Agentes patégenos transmitidos por el agua y su importancia en los sistemas de
abastecimiento de agua
Agente patégeno Importancia Persistencia en Resistencia  Infectividad Fuente animal
para la salud los sistemas de al cloro” relativa® importante
abastecimiento
de agua®
Bacterias
Burkholderia pseudomallei Baja Puede Baja Baja No
Campylobacter jejuni, C. coli Alta proliferar Baja Moderada Si
Escherichia coli patogena Alta Moderada Baja Baja Si
E. coli enterohemorragica Alta Moderada Baja Alta Si
Legionella spp. Alta Moderada Baja Moderada No
Micobacterias no tuberculosas Baja Prolifera Alta Baja No
Pseudomonas aeruginosae Moderada Prolifera Moderada Baja No
Salmonella typhi Alta Puede Baja Baja No
Otras salmonelas Alta proliferar Baja Baja Si
Shigella spp. Alta Moderada Baja Moderada No
Vibrio cholerae Alta Puede Baja Baja No
Yersinia enterocolitica Alta proliferar Baja Baja Si
Corta
Corta
www.webbertraining.com 29
Larga
Virus
Adenovirus Alta Larga Moderada Alta No
Enterovirus Alta Larga Moderada Alta No
Virus de la hepatitis A Alta Larga Moderada Alta No
Virus de la hepatitis E Alta Larga Moderada Alta Potencialmente
Norovirus y sapovirus Alta Larga Moderada Alta Potencialmente
Rotavirus Alta Larga Moderada Alta No
Protozoos No
Acanthamoeba spp. Alta Larga Alta Alta No
Cryptosporidium parvum Alta Larga Alta Alta Si
Cyclospora cayetanensis Alta Larga Alta Alta No
Entamoeba histolytica Alta Moderada Alta Alta No
Giardia intestinalis Alta Moderada Alta Alta Si
Naegleria fowleri Alta Puede Alta Alta No
Toxoplasma gondii Alta proliferar’ Alta Alta Si
Larga
Helmintos
Dracunculus medinensis Alta Moderada Moderada Alta No
Schistosoma spp. Alta Corta Moderada Alta Si
www.webbertraining.com 30
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Parametros basicos.

* Turbiedad. <1-5UNT. O e
* pH.6.5-8

* Cloro.0.2-0.5 ppm

* Coliformes. Ausencia.

* Gas sulfridrico. Ausencia.

Nivel de cloracién:
NOM 045 0.2-1mg/L
NOM 250 0.9-1.5mg/L supervivencia de microorganismos 0.01%
oMS 0.2.0.5mg/L

Guia rapida para la vigilancia del agua. Organizacién paramericana de la Salud. 2013.
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Agua segura

Filtro pulidor
<+ (5 micras)
Removerd impurezas

mas pequefias

Lampara de rayos
uv

-«

Eliminar formas
bacterianas

Entrada de
-
—
Equipo de bombeo N N— Sobde de s
Sumergible Fitrode  Filtro de  Filtro de poteizede
grava y carbdn zeolitas
arena activado
Separa | Remueve cloro. Suavizador. Baja dureza
sélidos | Color, olory sabor || Remueve Cay Mg
Regula pH.
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Filtracion de aire

* En México, la informacion sobre control ambiental es
escasa.

» Existe falta de ventilacion o filtracion inadecuada.

10 A (angstrém) = 1 nm (nanémetro)
1.000nm = 1 pm (micrémetro)
1.000 um = 1 mm (milimetro)

10mm = 1 cm (centimetro) Y

Pequefias moléculas B !

Mohos y setas
(hongos)

Atomo Proteinas v = lf,m’um
R o ~, =&
— —_— A N

o

1 2 ] & 2 ==
EA T nm 10 nm 100 nn 1 am 10 prn

Ojo desnudo
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Clasificacion de particulas

T AMAﬂO Eficiencia promedio %,

Rango de Tamafios (um)
RANGO micrones (um) GRUPO 822 Rango1  Rango2  Rango3
] 030 - 040 £ 0.30-1.00 1.00-3.00 3.0 - 10.00
.30 - 0. n nl: E3 <20 A<65
2 0.40 - 0.55 £l ; n;: e E3<20 |655A<70
" " 3 nia nia E3<20 | 70<A<75
3 0.55 - 0.70 E1 4 nia nia E3 <20 75<A
20<E3<
4 7 =il E] 5 n/a n/a 35 n/a
5 ?Og = gg E2 6 n/a n/a 3% 5553 < n/a
g - 7 n/a n/a BOSES < n/a
6 1.30 -1.60 E2 70
8 n/a n/a 70 <E3 n/a
7 1.60-2.20 E2 9 nia E2< 50 85<E3 na
8 2.20 - 3.00 B2 10 n/a 502E2< | ssses n/a
11 nia 65<E2< | g5<E3 nia
9 3.00-4.00 £ 12 n/a aoasoaz 90 <E3 n/a
10 4.00 - 5.50 E3 13 E1< 75 90<E2 90<E3 na
1 550 -7.00 3 14 75281 | s0sE2 | o0sEs na
12 7.00- 10.00 E3 15 858 | eose2 90 <E3 na
16 95<E1 95<E2 95<E3 na

Contador de particulas.
Particulas contenidas en el aire.
12 rangos y 3 grupos.

De acuerdo al grupo, se clasifica el
Efficiency Reporting Value)

www.webbertraining.com

filtro: MERV (Minimun
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Clase lumero de Particulas por Metro Cubico por Tamarno Micrométrico

501 10 2

502 100 24 10/ 4

503 | 1000 237 102 35 8

504 10000 2370 1020 352 83

505 | 100000 23700 10200 3520 832 29
506 1000000 237000 102000 35200 8320 293
507 | | | 35000 83200 2,930
508 | | | 350000 832000 29300
509 35200000 8320000 293,000
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ANEXO 2. CATEGORIA DEL RIESGO DE ZONA HOSPITALARIA GRUPO DE TIPO DE TRABAJOS DE CONSTRUCCION /
RIESGO REMODELACION
GRUPO 1 « Oficinas administratvas.
RIESGO BAJO + Unidad de admision TIPO A TIPO B TIPO C TIPO
« Unidades vacias / pasilos D
+ Areas de juegos infantiles.
+ Casateleton (excluyendo domitorios y cocing) GRUPO 1
GRUPO 2 + Area de consuta externa (excluyendo oncologia
RIESGO NEDIO hematologia, cingia)
+ Ara de pruebas diagndsticas no intervencionistas
ecocardograma, medicina nudear, radologia, RMN no GRUPO 2
intervencionista
GRUPO 3 « Urgencias / admision continua GRUPO 3
RIESGOALTO « Laboratorios.
« Estanciacora
+ Areade pruebas diagnsticas intervencionistas: Sala de GRUPO 4
cateterismo cardiaco, angiografia, endoscopia
GRUPO 4 + Unidad de cuidados intensivos.
RIESGO MUY + Quistanos

RELS + Saias e reanimacion

« Area de hospitalzacion oncologicas y hematologicas. TIPO DE TRABAJO DE CONSTRUCCION Y/O REMIODELACION
« Unidad de traspiante de 6rgano sGiido y médula sea TIPOA Trabajos de inspecciony no invasivos.
+ Salas de preparacion de medicamentos y fomuias 0 Trabajos que no general polvo.
estérles TIPOB Trabajos de corta duracion y envergadura que generan poco polvo o éste puede ser
controlado.
. Reparaciones eléctricas.
. - » - o

.y
Construccion y/o FIECTI v s rbjc s g il st Gl i o 0 e
I 1A . Revestimiento de paredes antes de pintar.
remodelacién i
. ‘Canalizacion de electricidad.

TIPOD proyectos de ion y 6n mayores. L de
sistemas de cableado. Trabajos de construccién que involucren varias habitaciones.
Trabajos que requieran corte de agua por més de 2 horas en una habitacidn de
cuidados.
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Esquema de vacunacion para el colaborador de HITO

Personal

de la

Salud

Educacion a paciente y su familia

Comité hospitalario especifico.
Cuestionario para padres.
Vacunacion.

Animales / flores / juguetes.
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www.webbertraining.com

19



Control de infecciones en pacientes inmunocomprometidos
Dra. Tanya Diaz Cadena, Hospital Infantil Teleton de Oncologia

Concluir

Las IAAS representa calidad en la atencion.

Sistematizar y protocolizar.
* Empezar ... por el principio.

Creacion de cultura.

Repetir y repetir.
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GRACIAS POR SU
ATENCION

Dra. Tanya Diaz Cadena
Jefatura de Control de Infecciones
diaz@hospitalteleton.org.mx
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