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VISTO:

El EXPEDIENTE N° 21MP-02574-00, que contiene el INFORME N° 005-2021-CIAAS-HV, el INFORME
N° 086-2021-UPE/AORG N° 051/HV y la NOTA INFORMATIVA N° 178 -2021-AAL-HV, vy;

CONSIDERANDO:

Que, el Titulo Preliminar VI de la Ley N° 26842 — Ley General de Salud, establece que: “Fs
responsabilidad del Estado promover las condiciones que garanticen una adecuada cobertura de
prestaciones de salud a la poblacion, en términos socialmente aceptables de seguridad, oportunidad
y calidad”;

Que, en ese sentido, con Resolucién Ministerial N© 850-2016/MINSA se aprueba las “Normas para la
Elaboracion de Documentos Normativos del MINSA ", que tiene por finalidad Fortalecer la rectoria
sectorial del Ministerio de Salud ordenando la produccion normativa de I3 funcion de regulacion gue
cumple como Autoridad Nacional de Salud a través de sus Direcciones u Oficinas Generales”;

fﬁ "% Que, en merito a ello, con la Resolucién Directoral N° 010-2021-D/HV, se aprobd la Directiva
W ¢ ‘Administrativa N° 002-HV/MINSA/2021/V.06 - Directiva Administrativa para la Elaboracién,
' "~ Aprobacion, Ejecucién y Evaluacidn de los Planes de Trabajo Anual, para el Hospital Vitarte, tiene
como objetivo general establecer las disposiciones para la elaboracion, aprobacion, ejecucién y
evaluacion de los Planes de Trabajo Anual, asi como sus respectivos informes de seguimiento y
evaluacion de las Unidades, Servicios, Areas u otros del Hospital Vitarte;

Que, con INFORME N° 005-2021-CIAAS-HV recepcionado el 09 de abril del 2021, el Comité de
Prevencion y Control de las Infecciones Asociadas a la Atencién de Salud, remite a la Direccion el
Plan Especifico de Prevencién y Control de las Infecciones de Sitio Quirdrgico en Cesarea del Servicio
de Gineco Obstetricia del Hospital Vitarte, para su revision y posterior aprobacion mediante acto
resolutivo;

Que, mediante INFORME N° 086-2021-UPE/AORG N° 051/HV recepcionado el 27 de abril del 2021,
Jefatura de la Unidad de Planeamiento Estratégico sostiene que el Plan Especifico de Prevencién
y Control de las Infecciones de Sitio Quirtirgico en Cesarea del Servicio de Gineco
’| Obstetricia del Hospital Vitarte, fue revisado, coordinado y corregido dentro de la estructura
establecida en la Directiva Administrativa N° 002-HV/MINSA/2021/V.06 - Directiva Administrativa
para la Elaboracion, Aprobacién, Ejecucién y Evaluacién de los Planes de Trabajo Anual para el
Hospital Vitarte, aprobada con la Resolucién Directoral N° 010-2021-D/HV, y su aprobacién permitira
prevenir y controlar la presentacion de infecciones de sitio quirdrgico en pacientes sometidas a
cesdrea en el Servicio de Gineco Obstetricia del Hospital Vitarte;

Que, con el propdsito de realizar la vigilancia epidemioldgica de infecciones de sitio quirtrgico (ISQ)
en el Servicio de Gineco Obstetricia, resulta pertinente atender lo solicitado por el Comité de
Prevencion y Control de las Infecciones Asociadas a la Atencion de Salud del Hospital Vitarte,
aprobando el Plan Especifico de Prevencién y Control de las Infecciones de Sitio
Quirdrgico en Cesarea del Servicio de Gineco Obstetricia del Hospital Vitarte;



Que, el Articulo 119 del Reglamento de Organizacion y Funciones del Hospital Vitarte, aprobado por
Resolucién Ministerial N° 596-2004/MINSA, establece las atribuciones y responsabilidades del
Director, entre las cuales se encuentran, la de expedir actos resolutivos en asuntos que sean de su
competencia;

Con la visacioén de la Unidad de Planeamiento Estratégico, el Comité de Prevencién y Control de las
Infecciones Asociadas a la Atencién de Salud y el Area de Asesoria Legal.

De conformidad con lo dispuesto en las normas establecidas en la Resolucion Ministerial N© 850-
2016/MINSA se aprueba las Normas para la Elaboracion de Documentos Normativos del MINSA v el
Reglamento de Organizacion y Funciones del Hospital Vitarte, aprobado por Resolucion Ministerial N©
596-2004/MINSA, y demds normas pertinentes.

SE RESUELVE:

ARTICULO 1°.- APROBAR, el Plan Especifico de Prevencién y Control de las Infecciones
de Sitio Quirargico en Cesarea del Servicio de Gineco Obstetricia del Hospital Vitarte, por
las consideraciones expuestas, que en anexo forma parte integrante de la presente resolucion.

ARTICULO 2°.- Los gastos que ocasione el presente plan estardn sujetos a disponibilidad
presupuestal.

ARTICULO 3°.- ENCARGAR al Comité de Prevencién y Control de las Infecciones Asociadas a la
Atencién de Salud, la ejecucion de las acciones correspondientes para la difusion, implementacion,
aplicacion y supervision del mencionado plan.

ARTICULO 4°.- DISPONER al Responsable del Portal de Transparencia y Acceso a la Informacion
Publica, la publicacién de la presente Resolucion en el portal institucional de la pagina web.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y CUMPLASE

Distribucién;

() Direccion.

{ ) Comité de Prevencidn y Control de las Infecciones Asociadas a la Atencidn de Salud.
() Unidad de Planeamiento Estratégico.

( ) Asesoria Legal.

{ ) Responsable del Portal de Transparencia y Acceso a la Informacion Pdblica,

() Archivo.
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HOSPITAL VITARTE
FINALIDAD Y JUSTIFICACION TECNICA
FINALIDAD
Realizar la Vigilancia epidemiologica de infecciones de sitio quirtirgico (ISQ) en el
Servicio de Gineco Obstetricia.
JUSTIFICACION TECNICA
Deteccion oportuna y eficaz de casos para focalizar y tomar medidas de control y en
cumplimiento con objetivos del Hospital Vitarte indicados con el POI 2021.
OBIJETIVOS
2.1 OBJETIVO GENERAL
Prevenir y controlar la presentacion de Infecciones de sitio quirdrgico en pacientes
sometidas a cesdrea en el Servicio de Gineco —Obstetricia del Hospital Vitarte.
2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS
* Fortalecer el sistema de vigilancia epidemioldgica, prevencién y control de las
infecciones Asociadas a la atencién de salud (IAAS) del Hospital Vitarte, para
disminuir la tasa de IAAS, sobre todo las 1SQ en pacientes sometidos a cesdrea en
el servicio de Gineco Obstetricia.
e Detectar y controlar oportunamente la ocurrencia de infeccion de sitio quirdrgico.
Promover el cumplimiento de las normas locales para la prevencién y control de
1SQ.
e Disminuir la incidencia de |1AAS scbre todo en 1SQ.
° Fortalecer el drea de investigaciéon de Infecciones Asociadas a la Atencién de
Salud.
* Fortalecer competencias del personal de salud para que asuman las
responsabilidades de participar activamente en las actividades de vigilancia y
control de IAAS y en las buenas practicas de higiene de manos.
AMBITO DE APLICACION
El presente Plan esta dirigido a Pacientes post cesareadas atendidas en el servicio de
Gineco obstetricia del Hospital Vitarte.
Pagina 2
‘ // w f‘r

-?_, ALOGIA
\ e
Nk 0\
b AT0 O

LoD DE



5.1

Ministerio |
de Salud

BASE LEGAL

Resolucion Ministerial N2 523-2007/MINSA que aprueba la “Guia Técnica para la
Evaluacién Interna de la Vigilancia, Prevencién y Control de las Infecciones
Intrahospitalarias”.

Resolucion Ministerial N° 850-2016/MINSA, aprobacion de las Normas para la
elaboracién de documentos Normativos del Ministerio de Salud.

Plan nacional de vigilancia prevencion y control de infecciones intrahospitalaria
con énfasis en la atencion materna y neonatal 2009-2012.

Resolucién Ministerial N° 159-2014/MINSA, Establecen precisiones y modifican la
Norma Técnica de Salud para la Atencién Integral de Salud Materna.

Resolucion Ministerial N2 753-2004/MINSA, Norma Técnica de prevencién vy
Control de Infecciones Intrahospitalarias (NT N2 020-MINSA/DGSPV.01).

Resolucion Ministerial N© 768-2010/MINSA. Plan Nacional de Prevencién del VHB
VIH y la TB por riesgo ocupacional en los trabajadores de salud. 2010-2015.

’

Resolucién Ministerial N© 452-2003/MINSA, Manual de Aislamiento Hospitalario.

Resolucién Ministerial N@ 1472-2002/MINSA, Manual de Desinfeccién y
Esterilizacién Hospitalaria.

Resolucién Ministerial N° 168 —~ 2015/MINSA, Lineamientos para la Vigilancia,
Prevencién y Control de las Infecciones Asociadas a la Atencién de Salud.

Resolucién Directoral N° 295-2020-D/HV que aprueba el POI 2021 del Hospital
Vitarte.

Resolucién Ministerial N2 523 -2020-MINSA que aprueba la Norma Técnica N2 163-
MINSA/2020/CDC “Norma Técnica de salud para la vigilancia de las infecciones
asociadas a la atencién de la salud”.

CONTENIDO:

DEFINICIONES CONCEPTUALES

INFECCIONES ASOCIADAS A LA ATENCION DE SALUD (1AAS)

Definicién de caso: Se considera que una infeccién Asociadas a la atencién de
Salud (IAAS), siempre y cuando retina el siguiente criterio.

e
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CRITERIO [: Ja infeccion Asociada a 12 atencién de salud se defme como aquelfa gue se:
adguiere luego dé 48 horas de permanencia hospitalaria y que el paciente no portaba:
a su ingreso. Solo en caso de neonatos se- considera como infeccidn intrahospitalaria
a fa infeccién gue se adquiere luego de 72 horas de permanencta hosplta[ana

CRITERIO IIl: ASOCIACION A UN FACTOR DE RIESGO: uny factor de riesgo és la condicién
© situacién al cual se expone a-un huesped capaz de alterar su estado de salud y que
se asocia con una probabilidad mayor a desarrollar una infeccién Asociada a la
atencién de salud. Esta condicion no necesariamente constltuye urn factor causal, Se
afirma que la infeccidn intrahospitalaria es: potendalmente causada por unfactor de
riesgo, siempre y cuande no haya evidencia de algtna otra causa conocida.

CRITERIQ ll: CRITERIQS ESPECIFICOS: la informacicn susada para determihar la
presencia y clasificacién de una infeccidn Asociada a la atencmn de salud debéid ser

l[a combinacién de- hallazgos clinicos y resultados de Iabbratorlo y otras pruebas de
acuerdo-a los criterios estabiecidos.

\
H
i
i
H

INFECCION DE SITIO QUIRURGICO: '

Criterios

i
i
i
i
i
H

Infeccién superficial:

Compromete. piel o tejido subcutaneo dentro de Ioé primeras 30 dias de la
intervencién. Y por lo menos una de los siguientes criterios:

i

Drenaje purulento de la incisidn
Cultivo pasitivo de una muestra tomada de la secrecién pd'r'fa herida operatoria
Al'menos uno de {os siguientes sintomas: dolor eritéma caior edema lacalizado

i

Infeccién profunda: la infeccién con ausencia de |mplan1:es se manifiesta dentro de

los ‘30 dfas de la intervencién. Si se han usado implantes la infeccién puede
presentarse.

ABREVIATURAS-
° 1SQ: Infeccidn de sitio quirdrgico
= |AAS : Infecciones Asociadas a la atencién de saltd
e |IH t Infeccidn Intrahaspitalaria
e EESS :Establecimiento de Salud
° MINSA: Ministerio de Salud

* DGE :Direccion General de Epidemiologia

i Pagina 4
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5.2 DIAGNOSTICO SITUACIONAL

la. tasa de 1AAS-en el 2020 ha sido de 0.01%, la principal infeccién asociada a la
atencién de salud fue |a Infeccidn de sitio quirdrgico en el servicio de obstetricia.

En ef 2019 hubieron 3,720 partos, los Partos Vaginales representaron el 65.30%
(2,429 pacientes) y los Partos por Cesarea el'34.70 % {1,291 pacientes).

Se presentaron:

e 04 15Q por parto cesarea lo gue nos da una tasa promedio de 0.30, siendo ésta
menor gue la tasa promedio de ISQ a Nivel Nacional que es de 1.84 y menor a la
tasa promedio de ISQ de los EESS. de categorfa similar lI-1 que es.de 0.96.

e 01 Endometritis por parto Vaginal, siendo ia tasa-de 0.04, cifra menor que la tasa
promedio de IAAS a nivel Nacional que es de 0.50 y:menor que la tasa promedio
de 1AAS en EESS'de categoria similar Il-1 gue es de0.08.

e Endometritis por parto.por cesarea, no se presentaron casos en el afio 2018,
Enet 2020

« 01 1SQ por parto cesérea lo que nos da una tasa promedio de 0.10, siendo ésta
menor que la tasa promedio de I15Q & Nivel Nacional que esde 1.84 y menor a fa
tasa promedio de (SQ.de los EESS de categorfa similar Ii-1 que es de 0.96.

» No hubo casos por Endometritis por parto Vaginal.

» No hubo casos por parto por cesdrea.

META

EN EL ANO 2020 SE LOGRG LA TASA ANUAL DE 15Q POR PARTO CESAREA DE 0.10%
TENIENDO COMO META 0.30%, LA CUAL FUE LA TASA ALCANZADA DURANTE EL AND
2019,

* PARA EL 2021 SE PLANTEA. MANTENER LA TASA ANUAL DE INCIDENCIA DE ISO POR
PARTO CESAREA SIMILAR O MENOR A LA ALCANZADA EL ANO 202G POR
ENCONTRARSE POR DE BAJO DE LA TASA POR NIVEL Il 1 QUE ES DE 0.96%.
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Tendericia de Infecciones Asociadas a la Atencién de Salud por Césarea.
Cuadro comparativo de Enero a Diciembre del 2016 al 2020
<R o
Tl 1231 ey e
iy o i i
e} | og1 |
e 0.83 ; i
e k . ! i H +
e ot T~ gi
X B H
SRR B o 0.30 §
e . y 016 T Tt ‘10 +oanw
12 $ 7 s m’z L i 4 L T *é 1
2016 2017 2018 2019 2020
Ahos
i—1N° de pacientes vigilados N® IHO - Tasa

La tendencia en los altimos 05 afios es variable, cabe resaltar el leve aumento de partos
por cesdrea y a su vez €l aumento de ia tasa de [HO en‘el Gltimo afo.

P

n-de sitio quirdrgico {IS

Tasa de Infeccid
DEFINICION. - Es el porcentaje de pacientes puérperas por cesarea que presentan
infeccion de sitio quirdrgico dentro de los primeros 30 dias de la intervencion.

QUE MIDE. - Permite evaluar la calidad de la atencién hospitalaria de una paciente
‘puérpera de parto per cesarea. Puede identificar, evaluar y medir las causas-que originan
tas infecciones de sitio guirtrgico. Se aplica de manera -especifica al Servicio de Gineco-

obstetricia.

CALCULO:  N°de pacientes pugrperas por cesarea con ISO x 100
N° de:Egresos de puérperas por cesarea en gl mismo periodo:

ESTANDAR: Hospital Il — 1: 0.96% Promedic nacional: 1.84%

Pagina 7
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DATOS REQUERIDQS. -

i
T
i

Infeccion de sitio quirdrgico en post cesareadas. - o5 el proceso infeccioso que
compromete piel o tejido celular subcutaneo, dentro delos primeros 30 dias de Ia

intervencisn.
PERIODO DE MEDICION. - Mensual :
5.3. ARTICULACION CON EL POI

Las actividades del PLAN ESPECIFICO DE PREVENCION Y CON’_'I?_’-ROL DE LAS INFECCIONES DE
SITIO QUIRURGICO EN CE-SAR_EA. DEL SERVICIO DE GINECO%OBSTETRICIA DEL HOSPITAL
VITARTE estdn articuladas al Plan Operativo Institucional 2021 en la Categoria

Presupuestal: APNOP, ACTIVIDAD 5001286. Vigilancia y Control Epidemiolégico.

5.4 ACTIVIDADES A DESARROLLAR DURANTE EL ANO
‘a)  Vigilancia epidemiologica de infecciones de:sitio quir_l]'r_gicfo por Cesdrea

- - ! - N y s
* Eldboracién de un plan especifico de prevencién y control de 1AAS (infeccién de
sitio.quirdrgico) en pacientes post ceésarea i

b) Deteccidn oportuna y eficaz :
*  Vigilancia epidemioitgica de infecciones de-sitio quirtrgico por cesdrea, deteccidn
oportuna-de casos. :

;
* Reunidn con el Comité de Contiol de Infecciones Asocfadas ala Atencidn de Salud.
* Antibidtico profildctico en cesirea.

* Procedimientos de Ppreparacién pre-operatoria de zon_é-_cipera'toria.

* Procedimiento quirtrgico de cessrea, ;

" Procedimiento de coldcacion y retiro de sonda ves_ical"ée'n cesdreas.

*  Elabaracion de pautas ‘e instrumentos para la su_pérvi'sién (higiene de manos
quirdrgicas, higiene de zona operatoria, colocacion y iretiro_c_ie catéter periférico,
proceso de esterilizacion, etc.). 'f

¢) Desarrollo de actividades de capacitacidn

* Reunionestécnicas sobre medidas de prevencién y control de Jas IAAS, dirigida
al personal médico Gineco Obstetras, de. Obste_tr;i'c_es ¥ personal Técnico de
Enfermieria. Estas reuniones deben realizarse por grupos profesionales.

® Reuniones para el analisis critico grupal so‘b‘ré- las infecciones de sitio
quirdargico en cesdreas, con los profesionales.de ser;\'f'icios involucrados,

* Elaboracién de material de informacian sobre! medidas efectivas en {a
prevencion de |AAS. "

Pagina 8
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d) Supervision

» Aplicacion de instrumentos de supervision.
= Andlisis de resuitados de la supervisién.

» Presentacion de los resultados de la supervision al personal del servicio al
término de cada supervision.

@) Evaluacion

«  Evaluacion de logros de objetivos.

» Elaboracion del infarme.anual de evaluacion.

RESPONSABILIDADES:

-

Y

v v

Y

Responsables de la ejecucion, supervisién, monitoreo 'y avaluacion del Plan de
Vigilancia, Prevencion y Control de. Infecciones Asociadas a la Atencion de Salud,

comunicando a las instancias correspondientes mensualmente los registros, organiza,
las capacitaciones. programadas. y aprobadas para su cumplimiento.

M.C. Josefina Mimbela Otiniano. - Jefe de la Unidad de Epidemiologia y Salud
Ambiental.

Lic, Enf. Juan Carios Hidalgo Vilianes. - Jefe del Area de Epidemiologfa.

Sr. Pablo Eduardo Santivéfiez Bernarda.- Jefe del Area de Salud-Ambiental.
Ing. Edith Duefias Puente. - Coordinadora del Area de Salud Ambiental
Srta. Erika Cordova Alvarado - Auxiliar administrativo.

Srta. Fiorela Miluska Valentin Vigo - Auxiliar administrativo.

El Comité de Prevencioh y-CbntroI de Infecciones Asociadas a & Atencién de Salud se
retine mensualmente para evaluar 1os casos presentados en el mes y tomar acciones:
de control sanitario.

COMITE DE PREVENCION Y CONTROL DE LAS INFECCIONES-ASOCIADAS A LA ATENCION DE

SALUD,
HOSPITAL VITARTE
DIRECTORA
DRA ROSA GUTARRA VILCHEZ

Comité Ejecutivo

o,

>

M.C. Josefina Emperatriz Mimbela Otiniano. Presidenta

¥ M.C. Edwin Alberto Vargas Reynoso.

% 'M.C: Sheila Gisela Fabidn Ortiz de-Mateo.

" Pagina9
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> Lic. Enf. Juan Carlos, Hidalgo Villanes.

> Q.F. Zaragosa Silvia Alegria Huamani

Comiité Ampliado

M.C. Danny Ange! Vergel Moncada:

M.C. César Augusto Conche Prado

M.C. Juan de Dios Rojas La Torre

Y vV ¥

~ M.C. Juan Luber Meza Ponte

t_f

M.C. Maria Rudy Huertas Vera

v

Lic. Enf. Sonia del Carmen Ordofiez Coronado.

M.C. Alfredo Erick Goytendia Cortez

Yo

M.C. lufio Miguel Flores Retugrta

M.C. Aldo César Beriel Chamaya

Y v

* M.C Alfan Cesar tépez Rueda

hd

Q.F. Luis Guillerrio Quispe Candia

¥

Abog. Raul Chuguiyauri Justo

Sr. Christian Danilo Reyes Palacios’

lefatura del servicic de Gineco Obstetricia
M.C. Cesar Augusto Conche Prada
‘Responsable de la coordinacién de Reuniones técnicas so'b'r;e medidas de prevencion y
control de las IAAS dirigida al personal Médico Gineco Obstetras y Obstetrices a su ca rgo.

i

Jefatura del servicio de Enfermeria
Lic. Sonia Ordofiez Coronado g
Responsable de la coordinacion de Reuniones técnicas sobre medidas de prevencion y
control de las IAAS dirigida al personal Profesiénal de 'Ehfermeﬁia y Técnicos de Enfermeria.

:
i
i
H
i

lefe del Area de Calidad ;
M.C. Edwin Vargas Reynoso
Coordinadora de Comunicaciones e Imagen Institucional
Lic. Janeth Farfin Jiménez

Pagina 10
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5.5 FINANCIAMIENTO

RECURSOS MATERIALES Y/O INSUMOS
BIENES
VIGILANCIA Y CONTROL DE EPIDEMIAS

- - — |MONT
ITEM DEL A CLASIFICADO: | CANTIDA | PRECIO | o
PRODUCTO NOMBRE DELITEM ' R - M DTOTAL | UNIT O_L?T
7106000400 . ' '
_ o | | D . 16 | 3.
04| FOLDER MANILATAMARD A4 ]2.3.15.12 UNIDAD 20 016 | 3.23
7172000502 EMPAQUE X | | |
54 | PAPEL BOND 80.G TAMANO A4 |2.3.1 5.1 2 {500 2 1567 | 31.34
TOTAL{ 3457
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