MINISTERIO DE SALUD
HOSPITAL DE HUAYCAN

N° g 3 8 -2023-D-HH-MINSA
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MINISTERIO DE SALUD

RESOLUCION DIRECTORAL
17 NOV 702}

Huaycan,
VISTO:

El expediente N° 017672-2023, que contiene el Informe N° 186-2023-UESA-HH, emitido por la Unidad de
Epidemiologia y Salud Ambiental; v,

CONSIDERANDO:

Que, los numerales | y Il del Titulo Preliminar de la Ley N°26842, Ley General de Salud, establecen que la satud
es condicion indispensable del desarrollo humano y medio fundamental para alcanzar el bienestar individual y
colectivo, la proteccion de la salud es de interés pablico. Por tanto, es responsabilidad del Estado del Estado
regularla, vigilaria y promoveria;

Que, mediante Resolucion Ministerial N® 753-2004-MINSA, se aprobd la Norma Técnica N° 020-MINSA/DGSP-
V.01 “Norma Técnica de Prevencion y Conirol de Infecciones Infrahospitalarias”, Ia cual fiene como propdsito
contribuir a mejorar la calidad de atencion de los servicios hospitalarios reduciendo el impacto negativo de las
infecciones intrahospitalarias;

Que, mediante Resolucion Ministerial N°523-2007-MINSA, se aprueba la “Guia Técnica para la Evaluacion
Interna de la Vigilancia, Prevencion y Contro! de infecciones Intrahospitalarias®, y tiene como cbjeto establecer
los criterios, la metodologia, &l procedimiento y los instrumentos necesarios para la autoevaluacién o evaluacion
interna de las infecciones intrahospitalarias;

Que, con Resolucion Ministerial N°184-2009-MINSA, se aprobd ta Directiva Sanitaria N° 021-MINSA/DGE-V.01
“Directiva Sanitaria para la Supervision del Sistema de Vigilancia Epidemiologica de Infecciones
Intrahospitalarias™, la cual tiene por finalidad contribuir a la vigilancia epidemiol6gica efectiva de las infecciones
intrahospitalarias en los establecimientos de salud con internamiento a nive! nacional;

Que, mediante Resolucién Ministerial N° 168-2015-MINSA, se aprueba el Documento Técnico “Lineamientos
para la Vigilancia, Prevencion y Control de las infecciones Asociadas a la Atencion de Salud”, el cual sefiala que
la Comisidon Multisectorial de Vigitancia, Prevencion y Control de Infecciones Intrahospitalarias, considera
pertinente el cambio de denominacién de infecciones intrahospitalarios (lH) a Infecciones Asociadas a fa
Afencion de Salud (IAAS), dado que expresa mejor su naturaleza;

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 1143-2019-MINSA, se aprobd la Directiva Administrativa N° 280-
MINSA/2019/0GPPM; Directiva Administrativa “Para la Formulacion, Seguimiento y Evaluacion de los Planes
Especificos de los Organos, Unidades Orgénicas de fa Administracion Central, los Organos Desconcentrados,
Programa y Organismos Piblicos Adscritos del MINSA”;

Que, mediante Resolucién Ministerial N° 523-2020-MINSA, se aprobd la NTS. N° 163-MINSA/2020/CDC,
Norma Técnica de Salud para la Vigilancia de las infecciones Asociadas a la Atencion de la Salud, que tiene la
finalidad de confribuir a la prevencion de las infecciones asociadas a la atencion de la salud {IAAS), mediante la
generacion de informacion oportuna para la toma de decisiones;




Que, con Resolucion Ministeriat N°® 826-2021-MINSA se aprueban las “Normas para Elaboracion de Documentos
Normativos del Ministerio de Salud”, la cual tiene como objetivo general establecer las disposiciones
retacionadas con las etapas de planificacion, formulacién o actualizacion, aprobacian, difusion, implementacion
y evaluacion de los Documentos Normativos, que expide el Ministerio de Salud, en el marco de sus funciones
rectoras;

Que, mediante Resolucién Directoral N° 068-2023-D-HH-MINSA, de fecha 20 de marzo de 2023 se reconformé
el “Comité de Prevencion y Control de Infecciones Asociadas a 1a Atencion de Salud del Hospital de Huaycan”,
siendo modificado mediante Resolucion Directoral N® 145-2023-D-HH-MINSA, de fecha 14 de junio de 2023, el
articulo primero;

Que, mediante ef Informe N° 186-2023-UESA-HH, fa Jefa de la Unidad de Epidemioclogia y Salud Ambiental
solicita a la Direccion del Hospita! [a aprobacion del “Plan Anual de Vigilancia Epidemiolégica de las Infecciones
Asociadas a la Atencidn de Salud del Hospital de Huayean -2023" mediante resolucion directoral, el mencionado
Plan tiene como objetive general : Disminuir la incidencia de las IAAS en los servicios asistenciales del Hospital
de Huaycén en el periodo 2023 y como objetivos especificos: Fortalecer y articular las acciones de vigilancia,
prevencion y control de las 1AAS en el Hospital de Huaycan, Fortalecer la gestién clinica basada en evidencia
en la prevencion y canfrol de las FAAS en el Hospital de Huaycan, Fortalecer la Vigilancia Epidemicldgica de las
IAAS y el control de brote hospitalarios para la toma de decisiones, Implementar la articulacion con el E.T. de
Laboratorio, como apoyo al diagnéstico para la prevencion y conltrol de [as 1AAS, Promover el uso adecuado y
seguro de las antimicrobianos, anfisépticos, desinfectantes y productos de administracién parenteral , en
coordinacidn con el E.T. de Farmasia y Reducir los riesgos derivados del inadecuado manejo de los residuos,
liquidos, alimentos, vectores vy roedores.

Que, con el proposito de proseguir las acciones y procedimientos administrativos necesarios para el
cumplimiento de los objetivos institucionales propuestes, resulta pertinente atender lo solicitado por la Unidad
de Epidemiologia y Salud Ambiental, para cuyo efecto resulta importante su aprobacién mediante acto resolutivo;

Con el visto de la Jefatura de la Unidad de Epidemiologia y Salud Ambiental y, el Equipo de Trabajo de Asesoria
Legal del Hospital de Huaycan;

De conformidad con lo dispuesto por la Resolucion Ministerial N® 190-2004/MINSA que aprueba el Reglamento
de Organizacion y Funciones (ROF) del Hospital de Huaycan y Resolucion Ministerial N° 962-2023/MINSA;

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERQ: APROBAR el “Plan Anual de Vigilancia Epidemiolgica de las Infecciones Asociadas
a la Atencion de Salud del Hospital de Huaycan -2023", &l mismo que forma parte integrante de la presente
resolucion.

ARTICULO SEGUNDO. - ENCARGAR al Equipo de Trabajo Comunicaciones e Imagen Institucional la
publicacién de ta presente Resolucion Directoral en el Portal Institucional del Hospital de Huaycan.

ARTICULO TERCERO. - NOTIFICAR la presente resolucion a las instancias administrativas para su
seguimiento y cumplimiento.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y CUMPLASE
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Director del Hospital de Huaycan.
Dr. Carlos Antonio Sarmiento Amaro

Jefe de la Unidad de Epidemiologia y Salud Ambiental
Dra. Ana Sanchez Alva

Coordinadora de ET Epidemiologia
Lic. Rosmery Gutierrez Ajalcrifia.
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PLAN ANUAL DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE LAS
INFECCIONES ASOCIADAS A LA ATENCION DE SALUD,
HOSPITAL DE HUAYCAN - 2023

1. DATOS GENERALES:

1.1. ENTIDAD : MINSA

1.2. DEPENDENCIA: : Hospital De Huaycan

1.3. LUGAR : Av. José Carlos Mariategui S/N Zona “B”
1.4, CENTRO DE COSTO : Unidad De Epidemiologia y Salud Ambiental
1.5. EQUIPO DE TRABAJO : ET Epidemiologia

1.6. CATEGORIA PRESUPUESTAL : 9002 APNOP
1.7. PRODUCTO PRESUPUESTAL : 3999999
1.8. ACTIVIDAD PRESUPUESTAL : 5001286

1.9. TIEMPO DE DURACION : Periodo 2023

1.10. DIRECTOR : Dr. Carlos Antonio Sarmiento Amao
1.11. JEFE DE UNIDAD/SERVICIO : Dra. Ana Sanchez Alva

1.12. COORDINADOR DE ET : Lic. Rosmery Gutierrez Ajalcrifia

1.13. EQUIPO RESPONSABLES : Dra. Ana Sanchez Aiva
Lic. Rosmery Gutierrez Ajalcrifia
Lic. Susan Flores Ramirez
1.14 BENEFICIARIOS : Unidades y Servicios del Hospital de Huaycan

2. INTRODUCCION

Las infecciones asociadas con la atencion en salud (IASS) son contraidas por un
paciente durante su tratamiento en cualquier tipo de entorno en el que reciba atencion.
Dichas infecciones pueden aparecer incluso después del alta del paciente. Se consideran
el evento adverso mas comin en la prestacion de servicios de salud. Son multicausales
y tienen como factores contribuyentes aspectios relacionados con los sistemas de salud,
los procesos de la prestacion del servicio o los comportamientos individuaies de los

(RO bF trabajadores de la salud.
&) = . .
é“ /Qa Segun la OMS, cada afio cientos de millones de pacientes tratados en centros
) ' | hospitalarios, ambulatorios o de consulta externa contraen infecciones nosocomiales
"”Dmm /
\“‘ "j“_ DEB&Q;*" obteniendo como consecuencia evoluciones térpidas que no hubieran tenido lugar si no
2
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se hubieran infectado, la prolongacién en el tiempo de estancia hospitalaria,
discapacidades por largos periodos y, en el peor de los casos, la muerte. Se considera
que, en el mundo, durante el proceso de atencién, mas de 1,4 millones de pacientes
contraen infecciones hospitalarias, siendo el riesgo de infeccién de 2 a 20 veces mayor
en los paises en desarrollo gue en los paises desarrollados.

Su verdadera carga mundial es desconocida debido a que no se cuentan con datos
estadisticos confiables, pues la mayoria de paises carece de programas de vigilancia
relacionados con el tema vy, aquellos gue los tienen, presentan dificultades derivadas de
la complejidad y falta de uniformidad de criterios de diagnéstico.

El Hospital de Huaycan es un establecimiento de Nivel [I-1, cuenta con los servicios de
Emergencia, UVI, Consulta externa, Hospitalizacién como el Servicio de Medicina,
Cirugia General y Anestesiologia, Pediatria, Gineco obstetricia, el Servicio de
Enfermeria, Odontoestomatologia, Servicio Apoyo al Diagnéstico, Servicio de apoyo al
tratamiento, y sus servicios intermedios de farmacia, laboratorio, radiologia y ecografia;
y el Area banco de sangre tipo |.

Hospital en el segundo nivel de atencién que contribuye a mejorar la salud de la
pobiacién de Huaycan contando con 49 camas de hospitalizacion y 14 camas de
hospitalizacién Covid.

El Hospital de Huaycan, como todo hospital publico tiene la misidn de ofertar servicios
de salud de calidad a la poblacién gque acude en busca de soluciones a sus probiemas
de salud.

Esta prestacion de servicios y cuidados, debe incluir las acciones preventivas para evitar
el surgimiento de nuevos problemas infecciosos derivados de su permanencia
hospitalaria, vale decir prevenir y/o controlar el desarrollo de (IAAS). Las |AAS son
frecuentes, entre el 5 y el 10 % de los egresos sufren una infeccién; son localizadas o
generalizadas y pueden provocar la muerte del paciente (3-6%). El origen puede ser
endageno con la participacion de la flora del paciente, o exdgeno por microorganismos
%N'O Be que adquiere el paciente a través de los objetos y manos de las personas que |o atienden.
gf" /‘97%% Las infecciones de origen exdgeno son las que se pueden prevenir y estan asociadas a

jl las practicas de atencidn; razén por lo que las IAAS son consideradas un indicador de

1 Yy V"B’ N z"‘ . ' - ) -
%,,;:f"’mw”‘_@’ calidad de la atencién en la dimension seguridad.
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* Elaboracion de la propuesta del plan de vigilancia, prevenciéon y
control de infeccion Asociadas a los servicios de Salud Hospital de
UESA Huaycan, 2023.

b

+ Reunién de presentacion y revision del plan para su aprobacién en

UESA el comite de IAAS.
‘comite de

IAAS

» Socializacion del Plan de Vigilancia Prevencién y Control de IAAS
UESA del hospital de Huaycan 2023 en reunion presencial o via virtual,
e mite de con los jefes de Departamentos y Servicios.
IAAS

» Reformulacion del Plan del plan de Vigilancia Prevencién y Control
de IAAS, en base a las sugerencias y acuerdos consensuados.

4

» Presentacion a la Direccion General del Plan de Vigilancia W
Prevencion y Control de IAAS del hospital de Huaycan 2023, para |
su aprobacién con RD. |

Acciohes de Vigilancia de las Infecciones Intrahospitalarias 2023 del Hospital de
Huaycan.

Vigilancia activa diaria.

Reporte Mensual de IIH.

Reunién mensual del comité de IIH.

Evaluacién de las |IH del primer Trimestre 2023.

Evaluacién de las IIH Anual 2023.

bW N

1 Vigilancia activa diaria.

El Sistema de Vigilancia se realiza diariamente, utilizando la informacion para la toma de
decisiones.

2 Reporte Mensual de IAAS.

Se remite en forma mensual los formatos de IAAS a la DIRIS Lima Este, a la Direccién
del Hospital con los casos discutidos la reunion del comité y a los miembros del comité
de IAAS para la socializacién en sus respectivos servicios.

3 Reunién mensual del comité de 1AAS.

Todos los meses se reline el comité de IAAS previa agenda de trabajo. Evaluacién de las
[IH del En el Hospital de Huaycan.

/7
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3. BASE LEGAL

e Ley N° 26842, Ley general de salud y sus modificatorias.

e L ey N° 29733, Ley de proteccidn de datos personales y su modificatoria.

¢ Decreto legislativo N° 1161, Ley de organizacion y funciones del ministerio de salud y
sus modificatorias.

» Decreto supremo N° 003-2013-JUS, que aprueba el reglamento de la Ley N° 29733,
Ley de protecciéon de datos y su modificatoria.

» Decreto Supremo N° 008-2017-SA, que aprueba el Reglamento de Organizacién y
funciones del Ministerio de Salud, y sus modificatorias.

» Resolucién Ministerial N° 753-2004/MINSA, que aprueba la NT N° 020-MINSA/DGSP-
V.01 "Norma Técnica de prevencion y control de infecciones intrahospitalarias.

» Resolucidon Ministerial N° 523-2007/MINSA, gque aprueba la Guia Técnica para la
evaluaciéon interna de la vigilancia, prevencién y control de las infecciones
intrahospitalarias.

¢ Resolucion Ministerial N° 727-2009/MINSA, que aprueba el Documento Técnico:
Politica Nacional de Calidad en Salud.

* Resolucidén Ministerial N° 184-2009/MINSA, que aprueba |a Directiva Sanitaria N° 021-
MINSA/DGE.V.01 “Directiva Sanitaria para la Supervisién del Sistema de Vigilancia
Epidemioldgica en Infecciones Intrahospitalarias”.

» Resolucion Ministerial N° 546-2011/MINSA, que aprueba la NTS N° 021-
MINSA/DGSP-V.03 “Norma Técnica de Salud Categorias de Establecimientos del
Sector Salud®.

¢ Resolucién Ministerial N° 506-2012/MINSA, que aprueba la Directiva Sanitaria N° 046-
MINSA/DGE-V.01, que establece la Notificacion de Enfermedades y Eventos Sujetos
a Vigilancia Epidemiolégica en Salud Publica.

¢ Resoluciéon Ministerial N° 168-2015/MINSA, que aprueba el documento técnico
“‘lLineamientos para la vigilancia, prevencion y control de las Infecciones Asociadas a la
Atencion de la Salud”.

¢ Resolucion Ministerial N°523-2020-MINSA Norma técnica de salud N°163-
minsa/2020/CDC para la vigilancia de las infecciones asociadas a la atencion de la

4710 D salud.
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4. MARCO TEORICO
4.1 DEFINICIONES OPERATIVAS.

A) Infecciones Asociadas a la Atencidn de la Salud (JAAS): Aquella condicién local
o sistémica resultante de una reaccion adversa a la presencia de un agente infeccioso
0 a sus toxinas, que ocurre en un paciente en un escenario de atencién de salud
(hospitalizacién o atencién ambulatoria) y que no estaba presente en el momento de
la admision, a menos que la infeccién esté relacionada a una admision previa.
Asimismo, incluyen las infecciones ocupacionales contraidas por el personal de la
salud.

Se excluyen de la definicion de IAAS,

+ Infecciones asociadas a complicaciones o extension de otra infeccidn presente
0 en incubacion al ingreso, a no ser que existan evidencias clinicas o de
laboratorio que se trata de una nueva infeccién.

+ Infecciongs del recién nacido adquiridas por via transparentaria (por ejemplo,
herpes simple, toxoplasmosis, rubeola, citomegalovirus o sifilis) y se hacen
evidentes dentro de las primeras 48 horas después del parto.

¢ Las colonizaciones definidas como la presencia de microrganismos de la piel,
membranas mucosas, heridas abiertas, excreciones o secreciones pero que no
causan signos o sintomas adversos al huésped.

« Las inflamaciones generales como respuesta del tejido a una lesién o
estimulaciéon por agentes no infecciosos (intervencién quirurgica, punciones,
entre otros) o como resultado de fa respuesta del organismo a compuestos
quimicos.

B) Definicion de caso de IAAS: Se considera |IAAS siempre que retina los siguientes
criterios:

» Definicién operativa de IAAS, establecida en el literal a) del subnumeral 4.1 del
presente documento normativo.

e Asociacidn del factor de riesgo vigilado. Se afirma que las IAAS es
potencialmente causada por factor de riesgo siempre y cuando no haya
evidencia de alguna otra causa conocida.

+ Criterios especificos segun el tipo de IAAS. Es la combinacién de hallazgos

Rl
’e@ o clinicos, resultados de laboratorio y otras pruebas para cada tipo de IAAS.
¥ o L . . .
) C) Vigilancia epidemiolégica de las IAAS: Proceso continuo de recoleccién activa,
=z [ . . i = oA . . . o .
N i o analisis, interpretacion y difusién de datos relacionados a la frecuencia y distribucién
27l pe wF
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de la IAAS de notificacion obligatoria y otras optativas, segun prioridad del
establecimiento, se caracteriza por ser:

o Selectiva: La vigilancia se realiza en pacientes hospitalizaos sometidos a
factores de riesgo extrinsecos para IAAS sobre las que existe suficiente
evidencia cientificas de que son prevenibles a través de medidas costo-
efectivas.

* Focalizada: Prioriza la vigilancia a los servicios que presentan las tasas mas
altas de uso de dispositivos médicos, procedimientos e intervenciones
quirargicas seleccionadas en el Hospital.

¢ Activa: Consiste en la busqueda intencional de casos que cumplan con las
definiciones de caso de IAAS (para fines de vigilancia epidemioldgica), mediante
la revisién periddica de registros en los servicios clinicos y de laboratorio por
personal responsable de la vigilancia.

» Permanente: El personal responsable de la vigilancia dispones del tiempo
suficiente para la busqueda de las IAAS, segin lo establecido por la presente
norma.

D) Vigilancia posterior alta: Es la busqueda de IAAS posterior al alta en pacientes
sometidos a los procedimientos y la intervencion quirdrgica vigilada. El periodo del
seguimiento de los pacientes se realiza mediante la revisién de historias clinicas en
consulta ambulatoria u hospitalizacién,

E) Personal responsable de la vigilancia: Personal capacitadoe cuyas funciones
incluyen casos e identificar a las personas expuestas o la exposicidén al factor de
riesgo vigilado; llevar los registros, y consolidar los datos, analizarlos y notificarlos;
seglin correspondan. En su mayoria, estas funciones son realizadas por personal
profesional de enfermeria u otro profesional clinico capacitado en el tema.

F) Personal de salud: Para efectos de la vigilancia, se considera al personal que
desempefia actividades del ambito asistencial del Hospital, incluyendo a personal que
esta en proceso de aprendizaje.

G) Factor de Riesgo: Es la condicion o situacion al cual se expone un hospedero, capaz
de alterar su estado de salud, se asocia con una probabilidad mayor de desarroliar
una IAAS. Los factores de riesgo asociados a las IAAS sujetos a vigilancia puede ser
entre otros: Dispositivos médicos (catéter venoso central, catéter urinario

_zen permanente, catéter venoso periférico, ventilador mecénico, nutricion parenteral total,
o % entre otros), procedimiento (parto vaginal) e intervenciones quirlirgicas (cesarea,

e ? colecistectomia, hernioplastia inguinal, cirugia de cadera, entre otros).

o%l;;m“‘y‘” H) Catéter venoso central (CVC): Catéter intravascular que termina en el corazén o
cerca de él o en uno de los grandes vasos, que se usa para infusion, sacar sangre o

W/
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control hemodinamico. Los siguientes se consideran grandes vasos para efectos de
notificar infecciones y contar los dias de via central: Aorta, arteria pulmonar, vena de
cava superior, vena cava inferior, venas braquiocefalicas, venas yugulares internas,
venas subclavias, venas iliacas externas y venas femorales comunes.

1) Nutricion Parenteral Total (NPT): Es un tipo de alimentacion que suministra una
mezcla de liquidos, electrolitos, carbohidratos, aminoacidos, vitaminas, minerales y a
menudo grasas a través de un acceso venoso del paciente.

J)} Catéter urinario Permanente (CUP): Tubo de drenaje que se inserta en la vejiga
urinaria a través de la uretra, queda implantado y esta conectado a un circuito cerrado
de coleccién de orina; también se llama sonda Foley. No incluye dispositivos para
cateterismo de descarga.

K) Catéter Venoso Periférico (CVP): Dispositivo intravascular de corta longitud que se
instala en una vena periférica, se usa para la administracién de terapia endovenosa.

L} Ventilador Mecanico (VM): Es un dispositivo para ayudar a la paciente a respirar o
controlar la respiracion continuamente mediante una tragueotomia o intubacién
endotraquial o nasotraqueal, incluso durante el periodo de transiciéon en que se retira
el dispositivo. La neumonia en pacientes que reciben ventilaciéon no invasiva no se
considera asociada a ventilacién mecanica.

M) Red de Vigilancia de las IAAS: Conjunto de recursos y componentes en el nivel
local, regional y nacional que permiten coordinar y ejecutar la vigilancia
epidemioldgica de las IAAS con la finalidad de generar informacidn oportuna para la
toma de decisiones.

4.2. DISPOSICIONES ESPECIFICAS:

4.2.1. La vigilancia epidemioldgica de IAAS debe realizarse de caracter obligatorio
en todos los hospitales publicos y privadas a nivel nacional.

4.2.2. La red de vigilancia de las IAAS esta conformada por el nivel loca, nivel
regional y el nivel nacional. Los 3 niveles intervienen en el monitoreo,
supervision y evaluacién de la referida red de vigilancia una vez al afio,
realizandose las coordinaciones previas, a través de documento oficial, para
garantizar su cumplimiento.

4.2.3. Los hospitales deben garantizar los recursos necesarios para la vigilancia

epidemioldgica de las 1AAS: personal responsable de la vigilancia capacitado

0 b,
& 5 con acceso a fuentes de informacion, disponibilidad horaria, mobiliaria,
E c - ra . -
y } equipo de cémputo con acceso a internet y recursos financieros para
= s g ~ Z . . - .
& 51‘3*":..?.%3‘23;5?/ capacitaciones y/o campafas educativas.
AL pE
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4.3. PROCESOS DE LA VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE LAS IAAS:

Las prioridades y las necesidades de informacion de la red de vigilancia de las I1AAS
varian enire los diferentes ambitos de atencion de la salud del Hospital. Sin embargo, el
proceso para poner en marcha la vigilancia es comun en la atencién hospitalaria y en la
ambulatoria. Tiene 5 fases establecidas:

* Plan de vigilancia epidemiocldgica de la IAAS.

+ Recoleccidén de datos.

* Analisis e interpretacion de los datos.

¢ Comunicacién y el uso de la informacién.

¢ Evaluacién de la vigilancia.
4.3.1. Plan de vigilancia epidemiolégica de las 1AAS

EL hospital desarrolla un plan de vigilancia epidemiolégica de las IAAS anualmente en el

que se incluyen los tipos de IAAS, los factores de riesgo v los servicios vigilados, segtin

corresponda.

El espectro de estos eventos sujetos de vigilancia puede ser incrementando en funcioén

de las necesidades locales, el nivel de especializacion del hospital y considerando los

procesos de la vigilancia establecida en la presente Norma Técnica de Salud. La

seleccion de estos eventos es determinada, entre otros factores por:

¢ La necesidad de vigilar infecciones especificas;

* |La mayor frecuencia de un tipo particular de infeccion;

+ La posibilidad de que se trate de un agente patégenc de alta transmisibilidad;

+ Las infecciones que producen altas tasas de letalidad aumentan la estancia
hospitalaria media o los costos terapéuticos.

4.3.2. Recoleccion de datos
El personal responsable de la vigilancia de las IAAS visita diariamente a las unidades

neonatologia, gineco-obstetricia, medicina y cirugia son visitadas de forma diaria del mes

m vigilado:
s La vigilancia de las IAAS incluye:

g /
I
/\,{. =/ * Revisar las fuentes de informacion (historia clinica, entrevista al paciente, cuidador y

+ e P T
\ @ 84 L nﬁl&tﬂ;‘w o/

4LDE 24 personal de la salud, libro de ingresos y egresos, libro de partos, reportes de
. 2
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laboratorio de microbiologia u otros reportes de las unidades entre otros) de los

pacientes vigilados para detectar IAAS.

Registrar en el formato de seguimiento de pacientes con factor de riesgo (dispositivos

médicos) la informacién correspondiente al dia de visita del servicio.

En caso de sospecha de infeccion, aplicar los criterios de definicién de caso y

clasificarlo si corresponde o0 no aun caso de IAAS, para todos los casos confirmados
de 1AAS, llenar la ficha de investigacion epidemioldgica.

En caso de pacientes expuestos a factores de riesgo (procedimientos o

intervenciones quirdrgicas) registrar en los formatos de la vigilancia epidemiolégica

de IAAS, para los servicios de gineco-obstetricia y cirugia.

El consolidado mensual de la informacion se registra en el aplicativo informéatico

administrado por CDC.

La vigilancia de las IAAS esta regulada por la NTS N ° 163 -MINSA/2020/CDC
Norma Técnica de Salud para la vigilancia de las infecciones asociadas a la
atencion de la salud aprobada por R.M. 523-2020-MINSA.

Tabla 01. Listado de eventos sujetos a vigilancia epidemiolégica obligatoria

IAAS

Infecci6n det
torrente sanguineo
(Bacteriermia primaria y
sapsis climnica),

l FACTOR DE RIESGO

Catéter venoso central
(CVC)

UPSS
tnidad de Cuidados

Intensivos (UCT) Adultos,

UC| Pedhatricas, UCI
Meonatal, Neonatologia,

Catéter venoso
periférico (CVP)

UCI Neonatal v
Neonatologia.

Mutricién Parenteral
Total (NPT)

LI Adultas, UCH
Pediatricas, UCI]
Neonatal.

Catéter para
hemodialisis

UCl Adultos.

Infeccion del tracte

Cateéter urinario

UCH Adultos, UCH

jatri 10}
B urinario parmanente (CUP) Padiatricas, Medicina y
Cirugia.
UCH Adultes, UCH
. é mecanic .
3 Neumonia ‘(d\f&{)zlador mecanico Pediatricas, UCI
Meonatal.
Colecistectomia por
faparotomia
- Colecistectomia con Cirugia adultos y
[Infeccion de sitio | [aparoscopia pediatrica.
= Quirurgico: superficiat y Hernioplastia inguinal
profundo CHD
Prétesis de cadera Traumatologia,
Parto Cesarea (PC) Cineco=0Obstetricia,
Pario Cesarea (PC . -
S | Endometritis puerperal p 3 [',g\ : I) Gineco-Obsteatricia
~arto vaginal (Hv
o) 2 | Acctentes
) 9 patag punzocaortantes y Todos los servicios

la sangre en personal
de la salud

salpicaduras
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5. DIAGNOSTICO SITUACIONAL.

El Hospital de Huaycan se encuentra ubicado en el distrito de Ate Vitarte de acuerdo a su

nivel de complejidad, se encuentra dentro de la categoria II-1, con una poblacién designada

para el 2023 de 202271, lo que significa que la institucion de salud brinda servicios de

atencién general ambulatoria, de emergencia y hospitalizaciones respondiendo a las

necesidades de salud de los usuarios.

En el Hospital de Huaycan, desde el afio 2004 se viene realizando la vigilancia de las 1AAS,
de acuerdo a las Normas Técnicas establecidas por el MINSA. Esta vigilancia de las IAAS,
ha mostrado las tasas de infeccidn Intrahospitalaria

En la actualidad el Hospital de Huaycan, cuenta con 50 camas hospitalarias y 14 camas de

capacidad resolutiva.

Las IAAS en el Hospital de Huaycan, se observa que no se presenta IAAS por
colecistectomias y Herniorrafia en los Ulimos afios, mientras que las IAAS de Parto por
cesarea aumentaron con una incidencia acumulada de 0.99%.

GRAFICO N°1: TASA DE INFECCIONES ASOCIADAS A LA ATENCION DE SALUD
SEGUN ANOS 2004 - 2022

pacientes_vigilados ® % Incidencla Acumulada IHO

700 = 4.50
600 b 4.00
»
L4 » 3.50 ::‘,J
500 2
2 3.00 <
2 E
00 2.50 'g
>
1 ® ® o
= 200 <
§300 =
= c
m »
o R R 150 ©
200 £
) ®
! 1.00
- o -4 el ,-\
100 o
o v 0.50
i \
0 ® 000

2004 2005200620072008200920102011 2012&%})3520 142015201620172018201920202021 2022

Fuente: Unidad de Epidemiclogia y Salud Ambiental / Area de Epidemiologia

gﬁo D

4 En el siguiente Gréfico, se puede evidenciar, la cantidad de pacientes vigilados desde
E 3 - 4 - - - » . s - " v .
‘% el afio 2004 y el porcentaje de incidencia de la infeccién intrahospitalaria del Hospital
1 / "B* = . . E
2 ’:w...aae:; .@' de Huaycan. En al afio 2013 se tuvo el mayor porcentaje de incidencias de infecciones
AL pe W™ ! . . . L .
intrahospitalarias, y en los afios siguientes descendié de manera gradual.
WU
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Las capacitaciones sobre el manejo de dispositivos invasivos, capacitaciones regulares
sobre el lavado de manos y adherencia de los 5 momentos, han hecho gue se pueda
mejorar €l porcentaje de las infecciones cruzadas, infecciones en herida operatoria,
endometritis entre otros.

6. JUSTIFICACION

Huaycén es una poblacién urbana marginal en constante crecimiento, con la formacion
de nuevas areas habitadas; con multiples necesidades basicas insatisfechas y con
prevaiencia alta de enfermedades fransmisibles.

Asi mismo, debido al crecimiento de la infraestructura a lo largo de los afios, y a su
adecuacion forzada al Nivel de Complejidad Hospitalaria, se observa hacinamiento de
consultorios y otros servicios de Salud lo cual genera riesgos adicionales

El aumento de la demanda de atenciones por incremento de la poblacién, suma
insuficientes recursos humanos, generando en el personal la necesidad de cumplir
varias actividades en diferentes dreas aumentado su exposicion, siendo el servicio de
emergencia uno de los ambientes con mayor riesgo.

Este plan es importante porque su ejecucidén busca disminuir la tasa de infecciones
asociadas a la atencidn de servicios de salud, y la afectacion del personal que brinda
dichos servicios, ya que son ellos quienes se encuentran mas expuestos a contagiarse
si no se cumplen estrictamente las normas de bioseguridad.

Teniendo como finalidad contribuir a la prevencién de las infecciones asociadas a la
atencion de la salud (IAAS), mediante a generacién de informacion oportuna para la

toma de decisiones.

7. FORMULACION DE OBJETIVOS
7.1 OBJETIVO GENERAL:

» Disminuir la incidencia de las IAAS en los servicios asistenciales del Hospital
de Huaycan en el periodo 2023.

7.2  OBJETIVOS ESPECIFICOS:

» Fortalecer y articular las acciones de vigilancia, prevencién y control de las

(GO BE 1AAS en el Hospital de Huaycan.
-E?@ : Aﬁy’ ) » Fortalecer la gestidn clinica basada en evidencia en la prevencién y control de
| - s J las IAAS en el Hospital de Huaycan.
D[mgm““w 0
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« Fortalecer la Vigilancia epidemiolégica de las IAAS y el control de brote
hospitalarios para la toma de decisiones

¢ Implementar la articulacién con el E.T. de Laboratorio, como apoyo al
diagnéstico para la prevencién y control de las IAAS.

+ Promover el uso adecuado y seguro de los antimicrobianos, antisépticos,
desinfectantes y productos de administracién parenteral, en coordinacion con
el E.T. de farmacia.

» Reducir los riesgos derivados del inadecuado manejo de los residuos, liquidos,
alimentos, vectores y roedores.

8. POBLACION OBJETIVO

Pablacion que permanece en los servicios de Hospitalizacion y todos los trabajadores de
salud del Hospital de Huaycan 11-1.

9. AMBITO DE APLICACION:

El presente Plan Anual de Vigilancia Epidemiolégica de ias infecciones Asociadas a la
Atencién de Salud del Hospital de Huaycan, es aplicado en todas las unidades organicas
asistenciales de la institucién.

10. ORGANIZACION FRENTE A LAS INFECCIONES ASOCIADAS A LA
ATENCION DE SALUD

Mediante Resolucién Directoral N° 177-2021-D-HH/MINSA, que aprueba el documento
técnico "Comité de prevencion y control de Infecciones Intrahospitalarias”.

COMITE DE PREVENCION Y CONTROL DE INFECCIONES
INTRAHOSPITALARIAS

MIEMBRO DEL COMITE DE IAAS

Jefe de la UESA y presidente del comité.

Responsable de la vigilancia de 1AAS y secretaria del comité.

Jefe de Servicio de Cirugia.

Jefe del Servicio de Gineco- Obstetricia.

Jefe del Servicio de Medicina.

Jefa del Servicio de Enfermeria.

Jefe de servicio de Anestesiologia.

Jefe de Departamento de apoyo al Diagnéstico.

Jefe del Departamento de Farmacia.

& Jefe de la Unidad de Gestion de la Calidad.
Jefe de la Unidad de Estadistica e Informatica.

www.hospitalhuaycan.gob.pe Av, J.C Mariitegui S/N Zona “B” BICENTENARIO
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Jefe del Departamento de apoyo al tratamiento.
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12. RESPONSABILIDAD

» El comité de prevencion y control de infecciones asociadas a la atencién de salud es
responsable de dirigir, organizar y monitorizar las actividades descritas en el presente
plan.

» Los profesionales de la Unidad de Epidemiologia ya Salud Ambiental, son los
responsables operativos de las actividades de capacitacion, difusion y generacion de
informes y evaluaciones del presente plan.

e El Equipo de trabajo de Epidemiologia y Salud Ambiental son responsables de
vigilancia activa y monitoreo de medidas preventivas.

* El Equipo de trabajo de Salud Ambiental es responsable de las actividades de
monitoreo de las medidas preventivas y bioseguridad del manejo de residuos sélidos
hospitalarios segin norma correspondientes.
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13. ANEXOS

ANEXO N°01

NOUSTERD DE SALUD
HBogpity
RECIBIDO
20 a6

UNIDAD Dg
Y SALUD ANBIENTAL O
’ .....mn,,;}"}"[.

Follo: .

MINISTERIO DE SALUD
HOSPITAL DE HUAYCAN

N* /771 -2024-D-HH-MINSA

RESOLUCION DIRECTORAL

e 16000 00 e

VISTO:

E! Expediente N* 002427.2021, que contiena ¢l Memorandum N* 255-2025-D-HHMINSA, emitido pot la
Direccion del Hospital; el informe N® 353-2021-AF AJSATIHH/MINSA, suscrito por el Coordinador del Area de
Farmacia; y

CONSIDERANDS:

Que, os rumernias | y 11 del Tituio Proiminar de fa Ley N* 26842, Ley General de Salud, establecen
que la salud es condicidn indispensable del desarrolio humano y medic fundamentai pera sicanzar ¢l blenester
ndividual y colectivo, y que [a proteccidn de la salud s de inlerés pibice, siendo responsabilidad del Eslaco
regularla, vigilarla y promoveria;

Que, ios articulos 76° y 79° de la raferida Ley establecen que la Auioridad de Sehud a nivel nacional
o5 responsable de dingir y nommax las acciones destinadas a evitar k2 propagacion y logrer el control y
Aeradicacion de les enformodades lransmisibies en todo ol leriorio nacional, ejerclendo [a viglancia
5bpidemiologica © inteligencia sankaria y dictando las disposiciores cofrespondientes, estando asimismo
beulada 8 dicir ks medidas de prevencion y conlrol para evilar [a propagacion de erfermedades
ransmisibles, quedando lodas las personas naturaies o juridicas obigadas al cumplimiento de dichas medidas,
bajo sancidn;

Que, mediants Resolucion Ministerial N* 753-2004-MINSA, s¢ aprueba la NT N°® 020-MINSA/DESP-
V.0t: *Norma Técnica de Prevencidn y Control de Infecciones Intrahospialarias, la misma que iene como uno
de sus objetivos disminur 2 incdencia y brotes da infecciones Intrahospitatarias (en adefante 1iH} a rivel
nacional o local;

Que, ef Atticulo 2° de 1a precitada norma téenica, establece que el comité focal de control de tiH tien:
como propdsio iderar y coordinar los planes iocales de pravencidn y coniro' de fas IIH para asegurar mpacis,
W57 continuided y solidez en Jos procesos involucrados, teniendo como objetivo s prevencion ¢ gondrol de las M

en los pacienies ypersonal de salud; 7

Que, of numeral 2.2 del articulo 2* de la notma técnica mencioniada en el parato anterior, seflalaque
el comité local de control da IIH deberd estar compupsto por un grupo multidiscipiinario de profesionales gue
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representen 3 los niveles de decision del hosptal y espacialments an pravencion de infecciones, indicendc
ademas que este constard de un comité efeculivo ¢ técnico operativo y de un comité ampliado;

Que, mediante Resolucidn Ministerial N* 523-2007/MINSA, se aprobd la “Gula Técnica para la
Evaluacion Intena de 1a Vigiancia, M y Control da las infecciones Intrahospitalarias”:

Que, mediante Resolucion Ministerial N* 184-2009/MINSA, se aprobd la Directiva Sandaria N° 021.
MINSA/DGE V.01 "Directiva Santaria para fa Supervision de! Sistema de Vigilancia Epicemiokigica da
Infecciones Intrahospitalarias”;

Que, mediante Resolucién Ministerial N® 168-201S-MINSA, se aprueba ef Documento Técnico
"Lineamientos pera ta Vigiancia, Prevencion y Control de Las Infecciones Asociadas a la Atencion de Salud”,
en cuyo numeral 5.1 sefiala aspacios léenos conceptuales que “Las Infecciones Asociadas a ke Atencidn da
Salud (IAAS} corresponde a las anteriormente conocidas como infeociongs intrahospitaarias (1IH). E) combio
de nomencialura se justifica pues estas infaccionas pueden tambin estar asociadas a procedimisntos
realzados en la atencion ambylsloria o modahdades de alencidn de corts estancia y que comparien las mismas
mecanismos de stencidn;

Que, mediante Resolucion Ministerial N°® 523-2020-MINSA. ae fecha 25 de Julio de 2020, 58 aprobd
fa Norma Técnica de Sakid N* 163-MINSAZ2020/CDC, Norma Técnica de Sakd para la Viglancia de las
Infecciones Asociadas & I Atencidn da la Salud, la misma que contribuye & 'a prevencion de las nfecciones
aseciadas a la atencidn de fa salud {IAAS);

Que, dé! Documenta Técnico “Lineamientos para la Vigilancia, Prevencidn y Control de las Infecciones
Asociadas a le Alencidn da Salud®, aprobado mediante Resolucién Minlsterial N* 168-2015-MINSA, en el
Titulo V11 - Accones par niveles de organizacion del sistema establece que en el nivel local los establecimienios
de 53 son responsables de 1a implomenlacitn y del cumplimiento del documento técnico sagln noma
vigente, debiendo conformar ef Comité de Prevencién y Control de [nfocciones Asociadas a la Atenclén
de la Salud (IAAS) o también kamadas infecciones inrahospitalarias (1IH);

Que, ¢ articula 29° del Decreto Supremo N° 054-2018-PCH, Decreto Supremo que aprueba i0s
Lineamientos de Organizacién dei Estado, define la naturaleza, finalidad y temporalidad de los comités
precisando que 'Los comités son un tipo de brgano colegiado, sin personeria juridica ni administracion propia,
que 5 crean pa'a Tomar decssiones sobre materias especificas. Sus mismbros achlan en representacon del
Organo 0 13 enixed 2 fa cual representan y sus decisionas tiene elecios vinculantes pars estos, asi como para
lerceros, de ser of caso” asi lambidn, sefiala que *Los comités sa disuelven autométicamente cumplido su bEjeto
¥ panodo de vigencia de ser of caso”

Gue, mediante o) Memorandum N* 255.2021-D-HH/MINSA, emitido por la Direccion, dispons la
conformacion del “Comité de Prevencidn y Conlrol de Infacciones Inlrahospitalarias”, en alencidn a la
recomendacion de la Coordinadora del Area do Farmacia;

Que, medanta Informe N* 353-2024-AFA/SAT/HH/MINSA, emitido por s Coondinadora Jel Area de
Farmacia, dongé solicita i conformacion ded "Comité de Prevenciin y Control de Infeccionss Inrahospitatarias”
el Hospital de Huiycan', mediante acto resolutiv; ey

Que, ef arficulo 11° del Reglamento de Organizacion y Funciones del Hospital de H mm
por Resolucion Ministerial N* 190-2004/MINSA, establece las atribuciones y resporisatidades det Difector
enlre las cuales se encuentran, fa de expedir actos resolutivos en asun‘os qua sean de UG nlngleng?,
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Qus, con ef propdsito de proseguir las acciones ¥ procedimientos administrativos necesarios para el
cumpinvento de los objstivos inslitucionales propuestos, resulla pertinonte alender ko solicitado por la
Coordinadora del Area de Farmacia;

Contando con 2 visacibn de! Jefie del Servicio de Apoyo al Tratamiento y del Area de Asesorls Lagat,

Do confermidad con o dispussto por Ja Resolucién Ministerial N° 190-2004/MINSA, que gprueba ol
Reglamento de Organizacion y Funciones {ROF) del Hospital da Huayeéin, Resolucién Viceministerial N° 937
2020-SAIDVILPAS de fecha 09 de noviembra de 2020, la Resolucion Viceministerial N° 002.2021-
SAJDVIAPAS y Fe de Ervalas de fecha 16 de enero del 2021;

SE RESUELVE:

ARTICULQ PRIMERO. - CONFORMAR ¢! “Comité de Pravencion y Control d2 Infecclones
Intrahospitalarias” del Hospital de Huaycén, quedando conformado por kos sigulentes sarvidores:

[ T NOMBR { CONDICION CARGO
( ]
immcasco ZEVALLOS MIRANDA | MEDICO INTERNISTA Presidents

4 l MANUEL GONZALO NEYRA SOTELO i‘usmco CIRUJANO Miembro
/}{;{;" | CRISTINA PAUCAR CUSI Toumpo FARMACEUTICO Niembro
1\\ L—ooms NORMA PAGAN MEZA &W DEL AREA OE GESTION DE LA | Miembro
ROSMERY GUTIERREZ AJALCRINA | RESPONSABLE DEL AREA DE EPDEMIOLOGIA Miembro
LY CARMENROIAS VARTINEZ | LICENGIDA EN ENFERMERA Miembro,

L I _ |

ARTICULO SEGUNDQ, - DISPONER que ol Area de Comunicacionss o Jmagen institucional se encargue d8
pubiicar [a preserts resolucion en la pagina web del Hospital

ARTICULO TERCERO. - NOTIFICAR ka prasen's resolucidn conforme a ley, a los integrantes dal Equipo
Téemeo conformade en el aticulo 2* de la presenta resolucibn para su cumplimiento.

REGISTRESE, COMUNGUESE

freve
DITREAOCN
£ | Cvemtn
{39 Aorwsstacie
¢ Aamaneta Lagt
{ {CAGEdom
{ JCA Corrsainas.
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ANEXO N°02

FICHA DE INVESTIGACION EPIDEMIOLOGICA DE INFECCIONES ASOCIADAS A LA
ATENCION EN SALUD (IAAS)

1.~ DATOS DEL PACIENTE
1.1 Historia Clinica/DNi/autegenerads:

1.2 Agellidos ¥y nombres: 1.3 Sexo:

1.4 Fecha de Naclmiento: 1.5 Edad:____ 1.6 Peso (Neonato): 9.
1.2 Servicio: 1.8 Sala:

19 Fechade ingreso algPRESS: 110 Fecha de ingreso al servicio:

1.1 Fecha de egreso al servicio; 1.12 Condicidn de egreso:

113  Dlagndstico Médico de [nareso CIEI0

15~ DATOS DE LA INFECCION ASDCIADA A LA ATENCIGN EN SALUD

21 Tipo de IAAS: 2.2 Fecha de 1AAS:
2.5 Criterio de definicidn de caso: 2.4 ITS sacunclariy & LAAS:

k.- FACTOR DE RIESGO ASGCIADO

3.1 Dispositivo médico; 3.2 Fecha de instalacion: %% Fecha de retire:_
3.4 Pracedimiento médico: 3.5 Fecha de Procedimiento:
3.6 Mombre de |la Cirugia: 3.7 Tipo de cirugis
%8 Fecha de la cirugia: 3.9 Duracidn de !a cirugia {min):
310 Clase de herida: I Clase de ASA:
312 Implante: 313 indice de Rigsgo - 1SQ:

¥+ AGENTE AISLADO PARA LA 1AAS

4.1 Tipo de cultlvo: 4.2 Fecha de extraccion de fa muesira
4.3 Microarganismo 1:

4.5 . | Perfil de sensibilidad
‘ Antimicrobiarg -
|

Sensible Intermedio Resistente

féEf?é\z-u-me
‘.VCL-fL'plrneh
|Ceftriaxona
o =

%Clprpf!oxacma
[Meropenem

Ampicilina/Sulbactam
_C__u_!‘o!_a_xlma N

- - I I =H e — e

| Aztreonam |
[Cefuroxima ) I
[Ticarcilina/Acido Clavulanico |
Imipenem
>Plpefaclfina/T(‘!ZDbi!Etﬂm
Cefepime
Gentamicing
[Amikacina ﬂ
}'SuIfapemzona/Squamemxazol
[Acido Nalixidico |
[Norfloxacino
[Oxacilina

[Vancomicina

Eritromicina

Linezolid o
|Producciénde BLEE

| Otro mecanismo de
|resistencia, espacificar:
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