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N° / 69 .2019-DE-HEVES

RESOLUCION DIRECTORAL:

Villa El Salvador, 03 0CT. 7019
VISTO:

El Expediente N° 19-007789-001, que contiene las Notas Informativas N°s 016 y 019-2019-CPC-
IAAS-HEVES de fechas 09.08.19 y 09.09.19, del Comité de Prevencion y Control de Infecciones
Asociadas a la Atencion de Salud y el Proveido N° 154-2019-OPP-HEVES recepcionado el
22.09.19, de la Oficina de Planeamiento y Presupuesto; y

CONSIDERANDO:

Que, los numerales | y |l del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842, Ley General de Salud, sefialan
que la salud es condicion indispensable del desarrollo humano y medio fundamental para alcanzar el
bienestar individual y colectivo, por lo que la proteccion de la salud es de interés publico y por lo tanto
es responsabilidad del Estado regularla, vigilarla y promoverla™;

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 753-2004-MINSA se aprobé la "Norma Técnica N° 020-
MINSA/DGSP-V.01: “NORMA TECNICA DE PREVENCION Y CONTROL DE INFECCIONES
INTRAHOSPITALARIAS", que tiene como proposito contribuir a mejorar la calidad de atencion de los
servicios hospitalarios reduciendo el impacto negativo de las infecciones intrahospitalarias;

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 168-2015-MINSA se aprobé el Documento Técnico:
"Lineamientos para la Vigilancia, Prevencion y Control de las Infecciones Asociadas a la Atencion de
Salud", cuyo objetivo es establecer las directrices que orienten el desarrollo de las intervenciones
destinadas a prevenir y controlar las infecciones asociadas a la atencion de la salud, en los
establecimientos de salud del pais;

Que, mediante las Notas Informativas N°s 016 y 019-2019-CPC-IAAS-HEVES de fechas
09.08.19 y 09.09.19 respectivamente, el Comite de Prevencion y Control de Infecciones Asociadas
a la Atencién de Salud remite la propuesta de PLAN ANUAL DEL COMITE DE PREVENCION Y
CONTROL DE LAS INFECCIONES ASOCIADAS A LA ATENCION DE SALUD DEL HOSPITAL
DE EMERGENCIAS VILLA EL SALVADOR para su aprobaciéon mediante acto resolutivo
correspondiente;

Que, la referida propuesta de PLAN tiene por objetivo general prevenir y reducir las
infecciones asociadas a la atencién de salud, estandarizando los procedimientos y practicas seguras
entre el personal del hospital;

Que, asimismo, mediante Proveido N* 154-2019-OPP-HEVES recepcionado el 22.08.19, la
Oficina de Planeamiento y Presupuesto, ha emitido pronunciamiento favorable sobre el proyecto de
PLAN ANUAL DEL COMITE DE PREVENCION Y CONTROL DE LAS INFECCIONES ASOCIADAS
A LA ATENCION DE SALUD DEL HOSPITAL DE EMERGENCIAS VILLA EL SALVADOR en
atencion al Informe N° 061-2019-AP-OPP-HEVES recepcionado el 21.08.19, del responsable del
area de Planeamiento y Costos, de la Oficina de Planeamiento y Presupuesto;

Que, asimismo, la referida propuesta de PLAN, cumple con las disposiciones previstas en las
‘Normas para la Elaboracion de Documentos Normativos del Ministerio de Salud”, aprobadas por
Resolucion Ministerial N° 850-2016/MINSA de fecha 28.10.16;

Que, con la finalidad de continuar con el desarrollo de las actividades y procesos técnico-
administrativos a nivel institucional, resulta pertinente atender lo solicitado por el Comité de
Prevencion y Control de Infecciones Asociadas a la Atencién de Salud, y en consecuencia emitir el
correspondiente acto resolutivo, aprobando el proyecto de PLAN ANUAL DEL COMITE DE
PREVENCION Y CONTROL DE LAS INFECCIONES ASOCIADAS A LA ATENCION DE SALUD
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DEL HOSPITAL DE EMERGENCIAS VILLA EL SALVADOR, de acuerdo al marco normativo
vigente;

Que, el Articulo 10° Literal ¢) del Manual de Operaciones (MOP) del Hospital de Emergencias
Villa El Salvador, aprobado por Resolucién Jefatural N° 381-2016-IGSS de fecha 27.05.16,
establece las atribuciones y responsabilidades del Director Ejecutivo, entre las cuales se encuentra,
la prerrogativa de expedir Resoluciones Directorales en asuntos que sean de su competencia;

Con la visacion de la Jefa de la Oficina de Planeamiento y Presupuesto, y el Jefe de la Unidad
de Asesoria Juridica del Hospital de Emergencias Villa El Salvador; y

De conformidad con las normas contenidas en la Ley N° 26842, Ley General de Salud, y sus
modificatorias; el Decreto Legislativo N® 1161, Ley de Organizacion y Funciones del Ministerio de
Salud; el Decreto Supremo N°® 008-2017-SA, modificado por el Decreto Supremo N°011-2017-SA,
que aprobé el Reglamento de Organizacion y Funciones del Ministerio de Salud; la Resolucion
Ministerial N° 850-2016-MINSA, que aprobd el documento denominado “Normas para la Elaboracion
de Documentos Normativos del Ministerio de Salud”; y el Manual de Operaciones (MOP) del Hospital
de Emergencias Villa El Salvador, aprobado por Resolucion Jefatural N 381-2016-1GSS; y

SE RESUELVE:

Articulo Primero.-Aprobar el PLAN ANUAL DEL COMITE DE PREVENCION Y CONTROL DE
LAS INFECCIONES ASOCIADAS A LA ATENCION DE SALUD DEL HOSPITAL DE
EMERGENCIAS VILLA EL SALVADOR, por las consideraciones expuestas, el cual consta de cinco
(05) folios, y que forman parte de la presente Resolucion Directoral.

Articulo Segundo.- Disponer que la Unidad de Comunicaciones e Imagen Institucional, proceda a
publicar y difundir la presente Resolucion Directoral en la pagina web del Hospital.

REGISTRESE, COMUNIQUESE y CUMPLASE.

MINISTERIO DE SALUD
OSPITAL DE EMERGENCIAS VILLA EL SALVATIOR

L == VTP
- M.C, Carlos I, L&on Goméx
DIRECCIOGN EIgCuUTiva

C c. Oficina de Planeamiento y Prasupuasta
Unidad de Asesoria Juridica
Urnidad de Comunicaciones e Imagen Institucional
Comité de Prevencidn y Control de Infecciones Ascoiadas a la Atencion de Salud
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 Segdn la Organizacién Mundial de la Salud, las Infecciones Asociadas a la Atencién

. deSalud (IAAS), representan un importante problema de salud piiblica debidoala
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PLAN ANUAL DE CONTROL DE INFECIONES ASOCIADAS A LA ATENCION EN
SALUD — HEVES, 2019

. INTRODUCCION

Las infecciones asociadas a |a asistencia sanitaria IAAS es considero el evento adverso
mas frecuente que sucede durante la prestacién de atencion sanitaria, y ninguna
institucion ni pais puede afirmar que ha resuelto este problema. Se calcula gue cada
afo cientos de millones de pacientes de todo el mundo se ven afectados por |AAS.
Ademas, la carga que implica tener una IAAS es varias veces superior en los paises de
ingresos bajos y medianos que en los paises de ingresos altos.(1) Siendo causa
importante de morbi-mortalidad, de aumento de las estancias hospitalarias y suponen
un gran coste tanto para el propio paciente como para el sistema sanitario(2).

Las recomendaciones de los principales organismos cientificos expertos en el estudio y
control de IAAS como European Centre for Disease Prevention and Control (ECDC),
Centers for Disease Control and Prevention (CDC), asi como las agencias de calidad
mas prestigiosas (Agency for Healthcare Research and Quality —AHRQ-), insisten en
que la vigilancia y prevencién de las infecciones por Microorganismos Multidrogo
Resistentes (MMR) debe tener la maxima prioridad en la vigilancia de las IAAS(3)

En el Peru se viene realizando la vigilancia de las IAAS que se plasma en RM 179-
2005/MINSA que aprueba la NT N°026-MINSA/OGE-V.01 Norma Técnica de Vigilancia
Epidemioldgica de Infecciones Intrahospitalarias y RM 184-2009/MINSA, que aprueba
la DS. N° 021-2009/MINSA Directiva Sanitaria para la Supervision al Sistema de
Vigilancia de IIH, que se han ido actualizando, teniendo como principal objetivo el
proporcionar informacién actualizada sobre la magnitud de las infecciones
intrahospitalarias, sus factores relacionados, de esa forma, orientar la toma de
decisiones y acciones dirigidas a la disminucién de estos dafios.

nuestro hospital, se encontré que durante el afio 2018 la distribucién de las IAAS ocurre
c.teong.  principalmente en el servicio de UCI adultos con 79 eventos (568.1%), seguido de
Gineco-obstetricia con 21 eventos (15.4%) y en el servicio de UCI Neonatal se han
identificado 12 eventos lo que constituye el 8.8% de IAAS en nuestro hospital. Ademas,
entre los factores de riesgo mas importantes relacionados a las IAAS se han encontrado
las asociadas a dispositivos, siendo las mas frecuentes las neumonias asociadas a
ventilador mecanico (NAV), seguidas de las Infeccién del torrente sanguineo asociada
a uso de Catéter venoso central ITS-CVC, y finalmente Infecciones del tracto urinario
asociadas a catéter urinario permanente ITU-CUP. Cabe resaltar que dichas IAAS
implican mayor riesgo de mortalidad, encontrandose que el riesgo de morir es 2.5 veces
P mayor si el paciente se encuentra con una infeccion asociada a un dispositivo. El riesgo
" E““:“sf’x de morir si el paciente presenta una infeccién asociada a CVC es 3.5, si se asocia a
NAV es 2.2 y si se asocia a CUP es de 1.4 veces mayor, con respecto a los pacientes
on infeccién sin ningln dispositivo.

La magnitud del problema debe valorarse también como una oportunidad de mejora en
la calidad de la asistencia sanitaria. Durante los tltimos afios se han suscitado eventos
que han ido cambiando, como la resistencia bacteriana a antibiéticos. entre los mas
importantes, lo que implica que nuestra manera de vigilar y abordar esta problematica
debe ir acorde a estos cambios. Una de las estrategias planteadas para mejorar la
atencion sanitaria y disminuir las IAAS son los bundles y que se aplican ante la sospecha
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de transmision cruzada entre pacientes con la participacion del personal sanitario entre
las cuales se pueden citar instrucciones basicas: Higiene de manos Aislamientos
Vigilancia activa con cultivos de tamizaje, ademas de estricta limpieza del medio
ambiente. Otra medida es fortalecer el manejo adecuado de antibiéticos “PROA". La
vigilancia epidemiolégica es un componente especialmente importante de cualquier
programa de control de las infecciones por MMR, ya que permite detectar precozmente
nuevos patégenos resistentes o nuevas resistencias en un microorganismo, asi como la
apariciéon de brotes, monitorizar las tendencias epidemioldgicas, disefiar estrategias
activas de control y medir la efectividad de las intervenciones en las que se basa el
desarrollo de este plan(4).

Il. FINALIDAD

Contribuir a mejorar la calidad de la atencién relacionada a las actividades de
prevencion y control de las IAAS y los accidentes laborales.

Ill. OBJETIVO GENERAL
Prevenir y reducir las infecciones asociadas a la atencién de salud, estandarizando
los procedimientos y practicas seguras entre el personal del hospital.

IV. OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Fortalecer la gestion institucional de prevencién y control de las infecciones
Intrahospitalarias en pacientes y trabajadores del HEVES.

2. Implementar practicas de prevencion y control de IAAS

3. Lograr el uso racional de antimicrobianos de acuerdo a la normatividad vigente
del MINSA.

4. Fortalecer el laboratorio para tener capacidad resolutiva para la vigilancia
microbioldgica, apoyo al diagndstico e investigacion de brotes hospitalarios.

5. Mejorar la gestion del servicio de farmacia para el suministro y dispensacién de
antimicrobianos, antisépticos y desinfectantes.

V. BASE LEGAL
1. Ley N° 26842 - Ley General de Salud.

Ley N° 29783 “Seguridad y Salud en el Trabajo”
Ley N° 27813, Ley del Sistema Nacional Coordinado y Descentralizado de Salud
Ley N° 27314, Ley General de Residuos Sélidos. Modificatoria DL 1065.
RM N° 255-2016/MINSA, Guia Técnica Para la Implementacién del Proceso de
Higiene de Manos en los Establecimientos de Salud.
RM N° 168-2015/MINSA Documento Técnico: "Lineamientos para la Vigilancia,
Prevencion y Control de las Infecciones Asociadas a la Atencion de Salud".
R.M. N°546-2011/MINSA, Norma Técnica de Categorias de Establecimientos
del Sector Salud.

M 184-2009/MINSA, que aprueba la DS. N° 021-2009/MINSA Directiva
Sanitaria para la Supervision al Sistema de Vigilancia de lIH.
R.M. N° 523-2007/MINSA que aprueba la Guia Técnica de Evaluacién Interna
‘de la Vigilancia, Prevencion y Control de Infecciones Intrahospitalarias”
.R:M. N°179-2005 SA/DM que aprueba NT N° 26 NSA/OGE - V. 01. “Norma
Técnica de la Vigilancia Epidemiolégica de Infecciones Intrahospitalarias”
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11. R.M. N° 753-2004/MINSA que aprueba la Norma Técnica N° 020 MINSA/DGSP
- V. 01. “Norma Técnica de Prevencion y Control de Infecciones
Intrahospitalarias”

12. R.M. N° 217-2004/MINSA NT-N° 008 - MINSA/ DGSP-2004, Manejo de
Residuos Sdlidos Hospitalarias.

13. R.M. N°452-2003 SA/DM que aprueba el “Manual de Aislamiento Hospitalario
MINSA”

14. R.M. N°1472- 2002-SA/DM Manual de Desinfeccion y Esterilizacion
Hospitalaria.

VI. AMBITO DE APLICACION
Todo el personal del equipo multidisciplinario pertenecientes a los servicios de
infectologia, neumologia, laboratorio, neonatologia, ginecologia, pediatria,
laboratorio, farmacia, psicologia, servicio social, nutricion, entre otros, del HEVES:

Vil. ACTIVIDADES A REALIZAR

OE 1: Fortalecer la gestion institucional de prevencién y control de las infecciones
Intrahospitalarias en pacientes y trabajadores del HEVES.

e Actividad 1.1: Establecer cronograma de reuniones del CEIAAS
e Actividad 1.2: Aprobacion del presente Plan Anual por Resolucién Directoral.

e Actividad 1.3: Socializar e implementar el presente Plan en los diferentes niveles
del HEVES.

e Actividad 1.4: Elaborar el informe de evaluaciéon trimestral del avance del
presente Plan.

e Actividad 1.5: Capacitar al personal del HEVES en la prevencion y control de
infecciones Asociadas a la Atencién en Salud y PROA

e Actividad 1.6: Elaborar planes especificos de supervisién priorizada para

procedimientos y practicas de los servicios con mayor tasa de infecciones por
causa especifica.

OEZ2: Implementar practicas de prevencion y control de IAAS

e Actividad 2.1: Impulsar la practica de precauciones estandar y segiin mecanismo
de transmision en los servicios asistenciales del hospital.

e Actividad 2.2: Supervisar los insumos de higiene de manos, precauciones
estandar y otros necesarios para el control y prevencion de IAAS.

Actividad 2.3: Retroalimentar con informes trimestrales la situaciéon de las IAAS
en el Hospital, incidiendo en los servicios con mayor incidencia de IAAS

3 OES3. Lograr el uso racional de antimicrobianos de acuerdo a la normatividad vigente
- del MINSA.
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Actividad 3.1: Elaboracion, aprobacion y difusiéon de la Directiva Sanitarias
del Programa de Optimizacion de Antimicrobianos (PROA) del HEVES.

Actividad 3.2: Implementacion y monitoreo del Programa de Optimizacién de
Antimicrobianos del HEVES

Actividad 3.3: Evaluar semestral y anualmente la implementaciéon del PROA
del HEVES

OE 4: Fortalecer el laboratorio para tener capacidad resolutiva para la vigilancia
microbioldgica, apoyo al diagndstico e investigacién de brotes hospitalarios.

L]

Actividad 4.1: Garantizar los cultivos y antibiogramas de gérmenes Gram
positivos, Gram negativos, y hongos de pacientes y contactos en caso de
brotes.

Actividad 4.2: Elaborar semestralmente el mapa microbiolégico que sirva
para la actualizacion del manejo empirico de las infecciones.

Actividad 4.3: Implementar los métodos de vigilancia de colonizacién de
superficies y cultivos ambientales.

Actividad 4.4: Vigilancia epidemiolégica de gérmenes multiresistentes para
fortalecer el PROA informes trimestrales

OES: Fortalecer la gestién del servicio de farmacia para el suministro y dispensacién
de antimicrobianos.

/4
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Actividad 5.1: Garantizar el suministro de antimicrobianos, antisépticos y
desinfectantes requeridos para el tratamiento y prevencion de las IAAS
como el manejo seguro de las mezclas parenterales.

Actividad 5.2: Monitorear el consumo de los antimicrobianos de uso
restringido.

RESPONSABILIDADES:

Comité Ejecutivo IAAS: Elaboracién y aprobacion del presente Plan
Infectologia: Manejo clinico de los casos de IAAS, direccion del CEIAAS vy
responsable de la direccién del PROA
rvicio de Epidemiologia Hospitalaria y Saneamiento Ambiental: Vigilancia
/Sanitaria y notificacion de la IAAS, intervencién en diagnéstico y control de
brotes, saneamiento ambiental en el HEVES.

. ~Laboratorio: Diagnéstico microbioldgico de las IAAS, vigilancia microbiolégica

de superficies y ambiente, elaboracién del mapa microbiolégico.

.. Farmacia: Suministro, abastecimiento y dispensacién de productos

farmacéuticos, consumo de antimicrobianos restringidos.
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6. Oficina de Calidad: Asesorar al CEIAAS en los procesos de la gestién de la
calidad que derivan de sus funciones.
7. Enfermeria: Trabajo transversal a todos los componentes del plan.

VII. RECURSOS:

1. Talento Humano:

e Miembros del CEIAAS, central y ampliado
¢ Enfermero exclusivo para COMITE IAAS

e Medico infectélogo o médico especialista con conocimiento en
infectologia, epidemiologia y control de IAAS

2. Materiales:

e Medios y pacas de cultivo para control bacteriolégico y micético de

ambientes.
IX. ANEXOS
1. Cronograma de actividades
N® | Nombre de Actividad Meses del afio 2019 Responsable
Ol S i = O e o s L
1.1 | Contrataciéon de X| X | X | X | CEIAAS
Enfermera para
comité
1.2 | Aprobacion del X CALIDAD

presente Plan Anual
por Resolucion
Directoral

Socializar e X CEIAAS
implementar el
presente Plan en los
diferentes niveles del
HEVES.

Elaborar el informe de X CEIAAS
evaluacion trimestral
del avance del
presente Plan
Capacitar al personal X X | CEIAAS
del HEVES en la
prevencion y control
de IAAS y PROA

1.6 | Elaborar planes X|X | X | X | CEIAAS
-'chi‘*‘“i"m} especific.os i | de
@ vego % supervision priorizada

para procedimientos y
practicas de los
servicios con mayor
tasa de infecciones por
causa especifica.

/’f 2.1 | Impulsar la practica de X|X | X | X | SEHSA
/ precauciones estandar

// - y seglin mecanismo

de transmision en los
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servicios asistenciales
del hospital

2.2 | Monitorizar el grado X X | SEHSA
de uso de los insumos
de higiene de manos y
EPP para evitar
transmisién de
microorganismos de
importancia
epidemiologica en
hospitalizacion del
HEVES

2.3 | Retroalimentar con X
informes  trimestrales
la situacion de las
IAAS en el Hospital,
incidiendo en los
servicios con mayor
incidencia de IAAS

3.1 | Elaboracioén, X INFECTOLOGIA
aprobacion y difusion
de la Directiva
Sanitarias del
Programa de
Optimizacion de
Antimicrobianos
(PROA) del HEVES
3.2 | Implementacion y X INFECTOLOGIA
monitoreo del
Programa de
Optimizacion de
Antimicrobianos del
HEVES

Evaluar semestral y X | INFECTOLOGIA
anualmente la
implementaciéon del
PROA del HEVES
Garantizar los cultivos X | X | X | X | LABORATORIO
y antibiogramas de
gérmenes Gram
positivos, Gram
negativos, y hongos
Elaborar X | LABORATORIO
semestralmente el
mapa microbiolégico
que sirva para la
actualizacion del
manejo empirico de
las infecciones
Implementar los X | X | X | LABORATORIO
métodos de vigilancia
de colonizaciéon de
superficies y cultivos
ambientales
Vigilancia X X | SEHSA
epidemiologica de
gérmenes
multiresistentes para
fortalecer el PROA
informes trimestrales
Garantizar el XX | X | X | FARMACIA
suministro de
A antimicrobianos,
antisépticos y
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desinfectantes
requeridos para el
tratamiento y
prevencion de las
IAAS como el manegjo
seguro de las mezclas
parenterales

5.2 | Monitorear el X|X | X | X | FARMACIA
consumo de los
antimicrobianos de
uso restringido

a. Presupuesto

Actividad | Centro Clasificador Meta Descripcion del Cantidad Precio Monto total
de Clasificador de unitario
0 Costo gasto
e 1.2 SEHSA Medios de cultivo 100 50 5000
E / especiales para
control de IAAS
TOTAL / 5000

5
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