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N°3^ ■2023-DG-INMP/MINSAMINISTERIO DE SALUD 

INSTITUTO NACIONAL MATERNO PERINATAL

Uma,/??..de de 2023

VISTO:

La HETD N° 23-20391-1, conteniendo el Memorando N° 1737-2023-OEPE/INMP, de fecha 06 de octubre 
de 2023, del Director Ejecutivo de la oficina Ejecutiva de Planeamiento Estrategico, que adjunta el Informe 
N° 100-2023-UFP-OEPE/INMP, de fecha 04 de octubre de 2023 a su cargo; Memorando N°s. 0735-2023- 
OESA/INMP, de fecha 26 de septiembre de 2023, del Jefe de la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental 
del Institute Nacional Materno Perinatal.
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CONSIDERANDO:

Que, de conformidad con los numerates I y II del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842 Ley General de Salud, 
la salud es condicion indispensable del desarrollo humane y medio fundamental para alcanzar el bienestar 
individual y colectivo, por lo que la proteccion de la salud es de interes publico. Por lo tanto, es 
responsabilidad del Estado regularla, vigilarla y promoverla;

Que, el numeral 4) del articulo 3° de la Ley N° 29459, Ley de los Productos Farmaceuticos, Dispositivos 
Medicos y Productos Sanitarios establece que los procesos y actividades relacionados a los productos 
farmaceuticos, dispositivos medicos y productos sanitarios de uso en seres humanos, en cuanto sea 
aplicable a cada caso, se sustenta en el principio de racionalidad, referido a la responsabilidad etica y de 
justicia en seleccionar los productos apropiados, con criterios de efectividad, seguridad, necesidad y costo; 
debiendo los esfuerzos centrarse en el correcto uso del medicamento apropiado en el paciente a dosis, 
tiempo y via de administracion adecuados;

''v..

Que, el Decreto Supremo N° 013-2006-S^, que aprueba el Reglamento de Establecimientos de Salud y 
Servicios Medicos de Apoyo, tiene por objetivo establecer los requisites y condiciones para la operacion y 
funcionamiento de los establecimientos de salud y servicios medicos de apoyo, orientados a garantizar la 

.... y calidad de sus prestaciones, asi como los mecanismos para la verificacion, control y evaluacion de su 
cumplimiento;|l —W, Otiani — - ,<
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'r fllASOTH Que> asimismo el inciso b) del articulo 37° y 90°, del precitado Reglamento de Establecimientos de Salud 
aprobado por el Decreto Supremo N° 013-2006-SA, respectivamente, el Director Medico del 
Establecimiento de Salud deben asegurar la calidad de los servicios prestados, a traves de la

idemioiogia £

implementacion y funcionamiento de sistemas para el mejoramiento continuo de la calidad de atencion y la 
^p. V ^ estandarizacion de los procedimientos de la atencion en salud. Los Establecimientos de Salud estan 
» i°^wde m obligados a garantizar la calidad y seguridad de la atencion que ofrecen a sus pacientes, a proporcionarles 

Ml los mayores beneficios posibles en su salud, a protegerlos Integramente contra riesgos innecesarios y 
^ satisfacer sus necesidades y expectativas en lo que corresponda;

Que, el Ministerio de Salud, mediante Resolucion Ministerial N° 170-2022, se aprobo la NTS 184- 
MINSA/DIGEMID-2022, Norma Tecnica de Salud para la Implementacion del Programa de Optimizacion
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del Uso de Antimicrobianos a nivel hospitalario, con la finalidad es reducir las elevadas tasas de morbilidad, 
mortalidad, as! como costos por complicaciones de las enfermedades infecciosas, mediante la prevencion 
de la resistencia a los antimicrobianos en los'establecimientos de salud hospitalarios;

Que, la precitada Norma Tecnica, en el segundo item del numeral 5.1), define al Comite de Optimizacion 
de Antimicrobianos (COAM), como una Instancia tecnica de caracter permanente y obligatorio, debe asumir 
el liderazgo, toma de decisiones y la coordinacion general del Programa de Optimizacion de Uso 
Antimicrobianos (PROA) en los establecimientos de salud hospitalarios, en coordinacion estrecha con el 
Comite de Infecciones Asociadas a la Atencion en Salud y en su numeral 6), de la misma Norma Tecnica, 
senala que los establecimientos de salud del tercer nivel de atencion requieren al conformacion del Comite 
de Optimizacion de Antimicrobianos (COAM), el mismo que puede formar parte de los comites existentes 
en el establecimiento de salud, como el Comite de Prevencion y Control de infecciones Intrahospitalarias, 
reconocidos como Infecciones Asociadas a la Atencion de la salud (IAAS), Comite Farmacoterapeutico, o 
del Comity de Seguridad del paciente;

Que, con la Resolucion Ministerial N° 753-2004/MINSA, de fecha 26 de julio de 2004, se aprobo la “Norma 
Tecnica de Prevencion y Control de Infecciones Intrahospitalarias, con el proposito de contribuir a mejorar 
la calidad de atencion de los servicios Hospitalarios reduciendo el impacto negativo de las infecciones 
Intrahospitalarias;

Que, con la Resolucion Ministerial N° 523-2007/MINSA, de fecha 20 de junio de 2007, se aprobo la “Guia 
Tecnica para Evaluacion Interna de la Vigilancia, Prevencion y Control de las infecciones Intrahospitalarias” 
con la finalidad de contribuir en el mejoramiento continue de la calidad de los procesos de vigilancia y 
control de las infecciones Intrahospitalarias (IIH) y en la reduccion del impacto de estas en los usuarios y 
en los Establecimientos de Salud del Pais;iOBf

ii Que, mediante Resolucion Ministerial N° 826-2021/MINSA, se aprueba las “Nonnas para la Elaboracion de 
Documentos Normativos del Ministerio de Salud* disponiendo en el numeral 6.3.4 Recomendaciones para

__ la Formulacion de Planes, que "Los Documentos Normativos que tienen la denominacion de Planes,
J. P0R1ILIA cualquiera sea su naturaleza, constituyen Documentos Tecnicos; en tal sentido estos deben ser objetivos, 

claros, precisos y coherentes, debiendo expresar los logros que se espera alcanzar cuando el plan 
concluya. La formulacion de planes debe hacerse aplicando ademas lo dispuesto en la ‘Directiva 
Administrativa para la Formulacion, Seguimiento y Evaluacion de los Planes Especificos de los Organos, 
Unidades Organicas de la Administracion Central, los Organos Desconcentrados, Programa y Organismos 
Publicos Adscritos del MINSA {...);

Que, en el marco de la Resolucion Ministerial N° 170-2022, se aprobo la NTS 184-MINSA/DIGEMID-2022, 
Norma Tecnica de Salud para la Implementacion del Programa de Optimizacion del Uso de Antimicrobianos 
a nivel hospitalario, mediante Resolucion Ministerial N0 168-204 5/MINSA, de fecha 16 de marzo de 2015, 
se conformo el Comite de Optimizacion del Uso de Antimicrobiahos (PROA), del Institute Nacional Materno 

X Perinatal, integrado entre otros por el Jefe de la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental, quien 
pgv mediante el documento de vistos remite el documento Tecnico denominado Programa de optimizacion del 

"-t ijifj:L;.i.r. ^jUS0 a^imicrobianos Plan de Accion 2023-2024, cqn la finalidad de reducir las tasas de morbilidad, 
mortalidad, asi como el costo de las complicaciones de las enfermedades infecciosas mediante la 
prevencion de las resistencias a los antimicrobianos en el Institute Nacional Materno Perinatal;
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(. VELAS w
Que, el mencionado documento tecnico, ha sido revisado por la Oficina Ejecutiva de Planeamiento 
Estrategico, la misma que a traves del documento de vistos senala que este documento tecnico se 
encuentra alineado con los objetivos estrategicos institucionales y permite dar cumplimiento a la NTS N° 
184-MINSA/DIGEMIDF-2022, recomendando su aprobacion; por lo que es pertinente emitir la presente 
Resolucion;

f *I
f /

Con la opinion favorable del Director Ejecutivo de la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estrategico, Jefe de 
la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental, visacion de la Oficina de Asesoria Juridica y en arnionia de 
las facultades conferidas por la Resolucion Ministerial N6 504-2010/MINSA y Resolucion Ministerial N°006- 
2G22/MINSA;



SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO: Aprobar el Documento Tecnico "Programs de Optimization del Uso de 
Antimicrobianos (PROA), Plan de Action 2023-2024’ del Institute Nacional Matemo Perinatal, el mismo 
que contiene nueve numerates que incluye tres (03) anexos, topado ello hace un total de quince (15) 
paginas y forman parte integrante de la presente resolucion.

ARTICULO SEGUNDO: La Ejecucion del referido plan esta supeditado a la disponibilidad presupuestal 
correspondiente.

ARTICULO TERCERO: La Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental es la responsable de la ejecucion 
del mencionado Plan y de emitir su informe trimestral a la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estrategico 
del Institute Nacional Matemo Perinatal.

m
l./URTELLA ARTICULO CUARTO: El Responsable de Elaborar y Actualizar el Portal de Transparencia, publicara la 
/ presente resolucion en el Portal Institucional.
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& • t% * Direccion Ejecutiva de Investigacion, Docencia y

Atencion en Obstetrida y Ginecdogia.
• Direccion Ejecutiva de Investigacion, Docenda y 

Atencion en Neonatologia.
• Direcdon Ejecutiva de Apoyo a las Especialidades Medicas y 

Servidos Complementarios.
• Departamento de Servicios Complementarios.
• Oficina de Asesoria Juridica
• Comite de Farmacovigilanda.
• Oficina de Recursos Humanos (Benf y Pens)
• Interesados.
• Oficina de Estadistica e Informatica (pub. Pag. Web)
• Archive.
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PROGRAMA DE OPTIMIZACION DEL USO DE ANT1MICROBIANOS.

PLAN DE ACCION

2023-2024
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1. INTRODUCCION

Antecedente:

Desde hace decadas, el uso inadecuado de los antimicrobianos ha traido como resultado un 
incremento de la resistencia de los microorganismos, |a resistencia a los antimicrobianos es 
exacerbada por un aumento de exposicion de los microorganismos a estos medicamentos que 
les permite desarrollar mecanismos para sobrevivir en su presencia trayendo como 
consecuencia el aumento de la morbilidad y mortalidad de los pacientes infectados asi como el 
incremento de los costos hospitalarios y calidad deficiente en los servicios brindados. Frente a 
las tasas en aumento de la resistencia a los antimicrobianos en todo el mundo y el escaso 
desarrollo de nuevos, los existentes constituyen un .recurso cada vez mas escaso. Por lo tanto, es 
esencial que los antimicrobianos en general solo sean prescripts a los pacientes que 
verdaderamente los necesitan. En mayo del 2015 la OMS elaboro el Plan de Accion Mundial 
sobre la Resistencia a los Antimicrobianos (1), y establecio en su Asamblea General la 
Declaracion politica sobre la Resistencia a los Antimicrobianos, en septiembre de 2016(2). Estas 
injciativas polfticas reconocieron que el uso excesivo e inapropiado de los antimicrobianos era el 
principal factor que favorece dicha resistencia, asi como la necesidad de optimizar el uso de 
estos medicamentos. ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^

Los Programas de Optimizacion de Antimicrobianos o PROA constituyen uno de los tres pilares 
para fortalecer los servicios de salud. Los otros dos son la prevencion y control de infecciones 
(PCI) y la seguridad de los medicamentos y de los pacientes. Los PROA ayudan a controlar la 
resistencia a los antimicrobianos porque permiten optimizar su uso.

La razon de ser de los PROA esta dirigida a:

• Optimizar el uso de antimicrobianos;
• Fomentar la modificacion del comportamiento relacionado con los habitos de prescripcion y 

dispensacion de antimicrobianos;
• Mejorar la calidad de la asistencia y los resultados de salud de los pacientes;
• Evitargastosinnecesariosen la atencidn sanitaria; ;
• Disminuir la aparicioh, la presion selectiva de bacterias resistentes y su propagacion;
• Prolongar la vida util de los antimicrobianos existentes;
• Limitar los efectos economicos perjudiciales de la resistencia a los antimicrobianos; y
• Fortalecer la capacidad de los profesionales sanitarios ett materia de practicas optimas 

relativas al uso correcto de los antimicrobianos.
^.

Situacion Actual:
Investigadores peruanos ban presentado diversos estudios que ponen como evidencia el 
creciente incremento de cepas bacterianas resistentes en el pals (3)(4)(5)(6) donde exponen la 
cada vez mas compleja situacion de la resistencia a los antimicrobianos en comunidades y 
hospitales en el Peru. .

Bajo este contexto, en el ano 2019 se aprobo el Plan Multisectorial para enfrentar la Resistencia 
a los Antimicrobianos 2019-2021 (7) cuya finalidad es disminuir el riesgo sanitario que implica la 
resistencia a los antimicrobianos en el pats. En el ano 2022 el Ministerio de Salud aprueba la 
norma tecnica para la implementacion del Programa de Optimizacion del uso de 
antimicrobianos (8) con la finalidad de feducir las elevadas tasas de morbilidad y mortalidad, asi 
como los Costos por las complicaciones de enfermedades infecciosas,mediante la prevencion de 

- la resistencia a los antimicrobianos en los establecimientos de.salud hospitalarios.
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La poblacion atendida en el INMP esta expuesta al usp.de antimicrobianos y la generacion de 
resistencia sobre todo en sus unidades de cuidados intensivos neonatal y materna, por tal 
motive se propone el presente Plan de Implementation del Programa de Optimization del Uso 
de antimitrobianos que debe redundar en la talidad de la atention a nuestros patientes.

2. FINALIDAD:
Redutir las tasas de morbilidad, mortalidad, ast tomo el tosto de las tomplitationes de las 
enfermedades infettiosas mediante la prevention de la resistentia a los antimitrobianos en el 
INMP

3. OBJETIVOS:
Objetivo General:
Mejorar la talidad de la atention de los patientes disminuyendo la aparition de batterias 
resistentes y su propagation, establetiendo las pautas para la optimization del uso de 
antimitrobianos en el INMP

Objetivos espetifitos:
Estableter normativas para la optimization del uso de antimitrobiano profilaetito, 
empirito y espetifito en el INMP.
Sensibilizar y tapaoitar al personal de salud que trabaja en las areas de atention al 
patiente en materias de optimization de los antimitrobianos.
Instaurar un sistema de vigilantia de tonsumo de antimitrobianos y de vigilantia 
mitrobiologita.
Seleteionar los antimitrobianos de reserva y de uso restringido; asi tomo, realizar el 
monitoreo del uso de los mismos y generar evidentias
Potentiar el laboratorio institutional en la identifitation de mitroorganismos resistentes 
a antimitrobianos para los adetuados reportes fenotipitos y genotipitos de los 
metanismos de resistentia implitados
Crear herramientas informatitas que den apoyo al PROA para realizar sus attividades o 
interventiones

1.

2.

3.

4.

5.

6.

4. AMBITO DE APLICACION
Servitios de hospitalization gineto obstetrita y neonatal del INMP.
5. BASE LEGAL

5.1. Ley N° 26842, Ley General de salud y modifitatorias.
5.2. Ley N° 29459, Ley de los Produttos Farmateutitos, Dispositivos Meditos y Produotos 

Sanitarios.
5.3. Resolution Ministerial N° 1240-2004/M INSA, que aprueba el Dotumento Tetnito: 

Politita National de Meditamentos.
5.4. Resoluei6n Ministerial N" 168-2015/MINSA que aprueba el Dotumento Tetnito:

"Lineamientos para la Vigilantia Prevention y Control de las Infettiones Asotiadas a la 
Atention de Salud".

5.5. Resolution Ministerial N° 523-2007/MINSA, aprueba la Guia Tetnita para la evaluation 
interna de la vigilantia, prevention y tontrol de infettiones intrahospitalarias.
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5.6. Decreto Supremo N° 010-2019/SA, qiie aprueba el Plan Multisectorial para enfrentar 
la Resistencia a los Antimierobiahbs '2pi9 - 2021 y la creadon de la Comlsidn 
Multisectorial de naturaleza permanente, dependiente del Miriisterio deSalud (MINSA).

5.7. Decreto Supremo N° 014-2011-SA Reglamento de Establecimientos Farmaceuticos.
5.8. Decreto Supremo N° 016-2011-SA, queaprueba el Reglamento para el Registrp,Control y

Vigilancia Sanitaria de Productos Farmaceuticos, Dispositivos Medicosy Productos 
Sanitarios, y sus mbdificatorias. . .

5.9. Resolucion Ministerial N” 753-2004-MINSA, que aprueba la NTS N° 020- MINSA/DIGSP- 
V.01 "Norma Tecnica de Prevencion y Control de Infecciones Intrahospitalarias".

Resolucion Ministerial N° 727-2009-MINSA, que aprueba el Documento T4cnico 

Polftica Nacional de Calidad en Salud. ,
Resolucidn Ministerial N" 829-2010^MINSA,, que aprueba la NTS N° 086- • 

MINSA/DIGEMID-V.Ol, Norma Tecnica de Salud jiara .la- Organizacion y 
Funcionamiento de los Comites de medicamentos Farmacoterapeuticos a niyel 
nacional.

5.10.

. -5.11.

*4

Resolucion Ministerial N° 540-2011-MINSA, que aprueba la NTS N” 091- 
MINSA/DIGEMID-V.Ol, "Norma Tecnica de Salud para la .Utiiizacion de; Medicamentos 
No Considerados en el Petitorio Nacional Onieo de Medicamentos Esenciales", y su 

modificatoria.

5.12.

:•

Resolucion Ministerial N* i68-2015-MINS^, que aprueba. ej .Documento 
Tecnico: "Lineamientos para la Vigilancia Prevencipn y Control de las Infecciones 
Asociadas a la Atencion de Salud".

Resolucion -Ministerial.’..N*.,633-2023/MlN^ que aprueba el Documento 
Tecnico: Petitorio Nacional Unico de Medicamentos Esenciales para el Sector Salud, y 
su modificatoria.

Resolucion Ministerial N° S23-2p20/MINSA, que aprueba la NTS N° 163- 
MINSA/2020/CDC, Norma Tecnica de Salud para la Vigilancia de las Infecciones 
asociadas a la Atencion de la Salud.

Resolucion Ministerial :554-2022/MINSA Documento Tecnico; Manual de 
Buenas Practicas de Oficina Farmaceutica

Resolucion Direetoral N°023-2Q23 DG-lNMP que aprueba la conformacion del 
Comite Local de Infecciones Asociadas a la Atencion en Salud del Instituto nacional 
Materno Perinatal (INMP) .

5.13.

5.14.

5.15.

5.16.

5.17.

6. CONTENIDO
6.1 Aspectos tecnicos conceptuales 

6.1;1 Antimicroblano Agente o sustancia derivada de cuaiquief fuente que actua contra 

cualquier tipo de microorganismo, como bacterias, micobacterias, bongos, parasito y 
virus.

i.*

6.1.2 Programa de Optimizacion de Antlmlcroblanos (PROA)
Programa general que tiene el objetivo’de cambiar y dirigir el uso de antimicrobianos en
el INMP, a traves de un conjunto de estrategias que realiza el personal de la salud, para 
mejorar los resultados clrnicos, minimizar los eventos adversos y garantizar la utilizacion 
de tratamientos costo- efectivos.
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6.1.3 Comite de PROA
Es un comite constituido por un grupo multidisciplinario de profesionales encargados de 
llevar a cabo las actividades de intervencion y estrategias del PROA.

6.1.4 Autorizacion de los Antimicrobianos restringidos
Es el conjunto de actividades orientadas a la autorizacion del uso de 

antimicrobianos restringidos en el INMP.

6.1.5 Dias de tratamiento DDT numero de dias que un paciente recibe un 

determinado antimicrobiano cuando se usa rutinariamente en su principal 

indicacion

6.1.6 Dosis diaria definida DDD Dosis media diaria de mantenimiento de un medicamento 

en adultos cuando se usa rutinariamente

6.1.7 Infeccion Asociada a la Atencion de Salud IAAS Infeccion local o sistemica 

resultante de una reaccion adversa a la presencia de un agente infeccioso o a sus toxinas 
que le ocurre al paciente en un escenario de atencion de salud (hospitalizacion o 
atencion ambulatoria) y que no estuvo presente al momento de admision.

6.1.8 Mapa microbiologico es un informe que se basa en el analisis conjunto de datos 

procedentes de multiples microrganismos y de pacientes durante un determinado 
periodo de tiempo, lo que permite conocer las variaciones o tendencias de sensibilidad 
a los antimicrobianos.

6.1.9 Antimicrobianos de uso restringido Los antimicrobianos de uso restringido son aquellos 
farmacos con accion microbicida que requieren la autorizacion para su uso, de acuerdo 
con la Resolucion Ministerial N° 633-2023/M INSA, que aprueba el Documento Tecnico: 
Petitorio Nacional Unico de Medicamentos Esenciales para el Sector Salud, y su 
modificatoria. Estos antimicrobianos pueden formar parte del Petitorio Nacional Unico 
de Medicamentos (PNUME) o no formar parte, pero ser de uso institucional.

6.2 Problema
El uso inadecuado de antimicrobianos incrementa el riesgo de crear resistencia microbiana, por 
consiguiente, una perdida de la eficacia de estos medicamentos en el tratamiento de algunas 
infecciones; asimismo, implica consecuencias significativas a nivel social, economico y de 
seguridad sanitaria.

6.3 Causas
Deficit en la prevencion de infecciones intrahospitalarias por poca adopcion de las 
medidas de precaucion estandar.
Escaza comunicacion de riesgo sobre resistencia microbiana.
Incumplimiento o falta de guias para manejo de infecciones intrahospitalarias 
Falta de capacitacion del personal de salud en el uso racional de antimicrobianos 

Insuficiente soporte laboratorial microbiologico para la identificacion de mecanismos de 
resistencia microbiana
Falta de informacion adecuada para la elaboracion del mapa microbiologico 
Falta de articulacion con otros servicios (microbiologia) para acceso de informacion 
oportuna
Falta de estudios de DDD y DDT <2I o
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6.4 Poblacion objetivo
Pacientes que se encuentren hospitalizados en alguno de los servicios del INMP y que asisten a 
control ambulatorio.

6.5 Alternativas de solucidn
• ConsolidarelProgramadeOptimizadondeUsode Antimicrobianos
• Promocion de la salud y comunicacion de riesgo de infecciones intrahospitalarias
• Reforzar la adopclon de medidas de precaucion estandar
• Elaborar y/o supen/isar el cumptimiento de las gui'as para el manejo de infecciones
• Abastecer oportunamente los reactivos necesarios para el diagnostico de infecciones en 

microbiologia
• Fortalecer la elaboracion del mapa microbiologico para la informacion permanente
• Articulacion con los servicios de hospitalizacion, consultorios, microbiologia y otros 

relacionados al diagnostico y uso de antimicrobianos.
• Realizar estudios de costos y consumes de antimicrobianos, ODD y DDT, estudios de 

prevalencia puntual.

6.6 Articulacion estrategica con el POI Institucional
La implementacion del PROA esta inmersa en los siguientes objetivos estrategicos del INMP 
2023
OEI.Ol Prevenir, vigilar, controlar y reducir el impacto de las enfermedades; danos y condiciones 
que afectan la salud de la poblacion; con enfasis en las prioridades nacionales.
AEI. 01.04 Promocion del uso racional de antimicrobianos y psicofarmacos fortalecida.

6.7 Actividades por objetivos
Objetivos Actividades

1.1 Elaborar guia de manejo de infecciones 
intrahospitalarias para pacientes neonatales

1.2 Elaborar guia para el manejo de patologias
infecciosa para gestantes y no gestantes

1.3 Elaborar guia para el manejo de patologias
infecciosas resistentes

1.4 Supervisar el cumplimiento de las guias de manejo 
para infecciones

1. Establecer normativas para la 
optimizacion del uso de 
antimicrobiano profilactico, 
empirico y especifico en el INMP

2. Sensibilizar y capacitar al 
personal de salud que trabaja en 
las areas de atencion al paciente 
en materias de optimizacion de 
los antimicrobianos

2.1 Realizar 1 curso de resistencia antimicrobiana
2.2 Realizar talleres de sensibilizacion al personal de 

salud
2.3 Elaborar material de sensibilizacion para servicios 

de hospitalizacion
3. Instaurar un sistema de vigilancia 

de consume de antimicrobianos 
y de vigilancia microbiologica

3.1 Construir aplicativo de vigilancia de resistencia 
microbiana en el INMP

3.2 Elaborar sala situacional para ayuda en decisiones 
de gestion

f
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3.3 Establecer el informe periodico del mapa 
microbiologico

3.4 Vigilar activamente el buen uso de antimicrobiano
4. Seleccionar los antimicrobianos 

de reserva y de uso restringido; 
as( como, realizar el monitoreo 
del uso de los mismos y generar 
evidencias

4.1 Determinar los antimicrobianos de reserva y de uso 
restringido en el INMP y asistencia tecnica para 
compra de antimicrobianos requeridos

4.2 Elaborar indicadores de monitoreo del PROA
4.3 Establecer el proceso de cumplimiento de 

indicadores propuestos.
4.4 Realizar trabajos de investigacion relacionados al 

PROA: ODD, DDT, estudios de prevalencia puntual, 
generacion de resistencias, impacto economico

5.1 Poner en funcionamiento el metodo automatizado 
de identificacion bacteriana y estudio de 
sensibilidad antimicrobiana

5.2 Incrementar los antibioticos marcadores de 
resistencia para las pruebas de difusion en disco

5.3 Implementar el uso de nuevas pruebas de 
identificacion de mecanismos de resistencia 
(pruebas rapidas, colorimetricas, cromatograficas, 
MALDI-TOF, etc.)

5.4 Coordinar con el INS para envio de muestras para 
genotipificacion

5. Potenciar el laboratorio 
institucional en la identificacion 
de microorganismos resistentes a 
antimicrobianos para los 
adecuados reportes fenotipicos y 
genotipicos de los mecanismos 
de resistencia implicados

6.1 Crear un aplicativo de apoyo informatico 
inteligente de administracion del uso y control de 
antimicrobianos de reserva (Antimicrobial 
Stewardship Support System)

6. Crear herramientas informaticas 
que den apoyo al PROA para 
realizar sus actividades o 
intervenciones

r VNiSOW
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6.8 Cronograma de actividades
2023 2024

Actividades
3T IT 2T 3T 4T4T

1.1 Elaborar guia de manejb de infecciones 
intrahospitalarias para pacientes neonatales
1.2 Elaborar guia para ei manejb de patologias'infecciosa.
para gestantes y no gestantes .
1.31.3 Elaborar guia para el manejo de patplogias 
infecciosas resistentes

XX

X

X

1.4 Supervisar el cumplimiento de las guias de manejo 
para infecciones • .
2.1 Realizar 1 curso de resistencia antimicrobiana

X X X XX

X
2.2 Realizar talleres de sensibilizacion al personal de 
salud '

X X

2.3 Elaborar material de sensibilizacion para'servicios de 
hospitalizacion__________ ■' . ■ '' _____
3.1 Construir aplicativo de vigilancia de resistencia 
microbiana en el INMP

X ,XX

XX X

3.2 Elaborar sala situacional para ayuda en decisiones de 
gestibn ______ _____________ .■ _______
3.3. Establecer el informe peribdico del mapa 
microbiolbgico_____________________
3.4 Vigilar activamente el buen uso de antimicrobiano

X X XX X X

X XX

X XX X XX
4.1 Determihar los antimicrobianos de reserva en el 
INMP y asistencia tecnica para compra de X X X XX X
antimicrobianos requeridos
4.2 Elaborar indicadores de monitoreo del PROA X
4.3 Establecer el proCeso de cumplimiento de
indicadores propuestos._________ ~ ■______
4.4 Realizar trabajos de investigacibn relacionados al 
PROA: ODD, DDT, generacibn de resistencias, estudios de 
prevalencia puntual, impacto econbmico
5.1 Poner en funcionamiento el metodo automatizado de 
identificacibn bacteriana y estudio de sensibilidad 
antimicrobiana

XX XX

XX

X X

5.2 Incrementar los antibibticos marcadores de
resistencia para las pruebas de difiisibn en disco______
5.3 Implementar el uso de nuevas pruebas de 
identificacibn de mecanismos de resistencia (pruebas 
rapidas, colorimetricas, cromatograficas, MALDI-TOF, 
etc,)

X X

; .

X XX X

5.4 Coordinar con el INS para envio de muestras para 
genotipificacibn_______ ■ ' _____ ■ •
6.1 Crear un aplicativo de apoyo informatico inteligente 
de administracibn del uso y control de antimicrobianos 
de reserva y de uso restringido (Antimicrobial 

. Stewardship Support System)__________________ _

X XXX X X

X
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Indicador MetaObjetivo
Informe de coordinaciones con INS sobre 
envfo de muestras para genotipificacion y 
controles de calidad

1

Aplicativo para PROA que establece 
indicadores de vigilancia de consume 
global de antibacterianos y por servicios, 
consumes espedficos de antimicrobianos 

recomendado

6. Crear herramientas informaticas que 
den apoyo al PROA para realizar sus 
actividades o intervenciones

1

mdice,
antimicrobianos segun diagnostico y 
restricciones, gasto por antimicrobianos.

deuso

etc.

6.11 Del financiamiento
El presupuesto para la implementacion del PROA sera incluido en los POA de epidemiologia, 
laboratorio, farmacia, control de Infecciones Intrahospitalarias y otras relacionadas a la 
vigilancia, prevencion y control de infecciones

7. RESPONSABILIDADES
7.1 La Direccion General, las Direcciones Ejecutivas del Institute Nacional Materno Perinatal 
mediante sus organos de linea, son responsables la implementacion del PROA institucional de 
acuerdo con la Norma Tecnica para la implementacion del Programa de Optimizacion del Uso de 
Antimicrobianos a nivel hospitalario
7.2 El Comite de Optimizacion del Uso de Antimicrobianos (COAM) del Institute Nacional 
Materno Perinatal es el responsable ejecutivo de la implementacion, funcionamiento y 
monitorizacion del PROA de acuerdo a la Norma Tecnica para la implementacion del Programa 
de Optimizacion del Uso de Antimicrobianos a nivel hospitalario

8. ANEXOS
Anexo 1. Formato y solicitud de autorizacion para antimicrobianos de uso restringido 
Anexo 2. Listado de antimicrobianos de uso restringido en el INMP en stock y otros por requerir 
Anexo 3. Flujograma de proceso para autorizacion de uso de antibioticos
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6.9 Recursos humanos para la conformacion del Comite del PROA 

6.9.1 Recursos humanos
• Medico Infectologo
• Epidemiologo
• Medico Microbiologo
• Quimico Farmaceuticos
• Personal medico asistencial de Neonatologia
• Personal medico asistencial de Gineco obstetricia o UCIM

6.9.2 Funciones
• Responsable directo de autorizar o denegar el uso de los 

antimicrobianos de uso restringido en el Institute, asi como de 
establecer la duracion total de la terapia antimicrobiana con los 
antibioticos de reserva y de uso restringido.

• Genera guias de uso de antimicrobianos
• Acompafia a los medicos tratantes en las visitas medicas.
• Participa en la educacion y capacitacion sobre uso optimo de 

antimicrobianos

Medico Infectologo

Quimico Farmaceutico • Responsable de la dispensacion de los antimicrobianos de reserva y 
de uso restringido

• Supervisa, analiza e interpreta el consume y uso de antimicrobianos
• Se encarga del seguimiento farmaco terapeutico de los pacientes
• Informa diariamente que pacientes reciben antimicrobianos de 

reserva y de uso restringido sin autorizacion del PROA
• Consolida la informacion, analiza y presenta en funcion de los 

indicadores
• Desarrolla metricas que permitan monitorear el cumplimiento de los 

objetivos del PROA
• Colabora en el desarrollo de trabajos de investigacion a partir de la 

informacion generada por el PROA

Epidemiologo

• Elabora un informe mensual con las tasas de susceptibilidad y 
resistencia a los antimicrobianos para elaborar el mapa 
microbiologico.

• Responsable de la toma de muestra en la vigilancia activa 
microbiologica para la identificacion de portadores.

• Informa diariamente a OESA, CIAAS y PROA del aislamiento de 
microorganismos resistentes y su perfil de sensibilidad

Medico Microbiologo

Medico asistencial de 
neonatologia y de 
ginecoobstetricia

• Brinda informacion clinica oportuna y veraz de los pacientes que 
reciben antimicrobianos restringidos

• Informa que pacientes reciben antimicrobianos que estan dentro y 
fuera del petitorio de medicamentos esenciales del INMP

• Acompafia al Medico Infectologo en las discusiones de casos clinicos.
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€.10 Monitoreo y evaluadon del Plan
Para las acciones de monitoreo mensual del PROA se utilizaran los indicadores creados 
espedficamente para medir los objetivos del Plan. Para la evaluadon se realizara una vez al ano 
mediante la medidon de los indicadores de resultado. !

Matriz de Indicadores

Objetivo Indicador Meta
1. Establecer normativas para la 
optimizacion del uso de antimicrobiano 
profilactico, empirico y especifico en el 
INMP

N° de Guias de uso de antimicrobianos 
elaboradas

3

% de historia clinicas auditadas que se 
adhieren a las guias de uso de 
antimicrobianos

90%

2. Sensibilizar y capacitar al personal de 
salud que trabaja en las areas de 
atencion al paciente en materias de 
optimizacion de los antimicrobianos

N0 de personal de salud que participa en 
curso de capacitacion en resistencia 
antibacteriana

200

N° de personal de salud que participa en 
talleres de sensibilizacion en optimizacion 
en el uso de antimicrobianos

600

% de personal de salud que responde 
adecuadamente encuesta de 
sensibilizacion

90%

!
3. Instaurar un sistema de vigilancia de 
consume de antimicrobianos y de 
vigilancia microbiologica

Informes de vigilancia de consume 
antimicrobiano

6

Informes de vigilancia microbiologica 8
iSalas situacionales 4 :

4. Seleccionar los antimicrobianos de 
reserva; asi como, realizar el monitoreo 
del uso de estos y generar evidencias

% de antibioticos del grupo ACCESS 
utilizados por servicio

>80%

% de antibioticos de acceso restringido 
(vigilancia epidemiologica) utilizados por 
servicio

<20% i

% de antibioticos de reserva utilizados por 
servicio

<5%

% de terapia profilactica suspendida a las 
48 boras

90%

Trabajo de investigacion ejecutados y 
publicados

2

5. Potenciarel laboratorio institucional 
en la identificacidn de microorganismos 
resistentes a antimicrobianos para los 
adecuados reportes fenotipicos y 
genotipicos de los mecanismos de 
resistencia implicados

Informe de funcionamiento del metodo 
automatizado

1

Informe de uso de nuevos antibioticos 
marcadores para difusion en disco

1

Informe de implementacion de nuevas 
pruebas de identificacion de MR

1
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ANEXO 1.
FORMAT© DE SOL1CITUD DE AUTORfZACION PARA ANTI'MfCROB!ANOS DE USO 

RESTR1NG1DO

INSTITUTO NACiONAL MATERNO PERINATAL-AUTORfZACION PARA ANTIBIOTICOS DE USO RESTRINGUIDOCl-
] H. GUNICA [[ ]SERViCIO [[ GAMAFECHA

]] [ ][ EDAD SEXONOMBRE DEL PACIENTE

J( ) Intrahospitalaria ( ) Extrahospititalaria[DIAGNOST1CO DE LA INFECCION ATRATAR

TRATAMIENTO ABT ACTUAL/DOSIS/DURACION

COMORBILIDADESMOTIVO DE INTERCONSULTA

( ) Diabetes Mellitus ( )Otros

( ) Gestanteembarazas trimestre.....

( ) HIV

( )Neoplasica 
( ) Inmunodepresion 
( ) Reintervenciones quirurgicas 

( )Postoperado

CULTIVOS:

( )Urocultivo ( jSecrecion ..................

( )Hemocultivo ( ) Dispositive invasivo.. 
Germen Aislado y mecanismo de resistencia.

CRITERIOS DIAGNOSTICOS:

( ) Condicion de sepsis 
( )Schock septico 
( )Fiebre ( )Orina 
( )Hemograma ( ) Citoquimico de

{) Uso de dispositive invasivo.........

{ ) Dx por imagenes ( ) Gram de....

{ ) Iniciodetratamiento 
( ) Continuacion detratamiento 
( ) Regular!zar inicio tratamiento 
( ) Rotacion deantibiotico 
( )EvaluaciondeRAM 
( ) Profiiaxis deantibiotico

( jHemocultivo

( )lcr

( ) Urocultivo

{ ) Dispositivo invasivo.............

( ) Germen aislado y mecanismo 
resistencia.................................

{ ) Condicion de sepsis 
( ) Shockseptico 
{ )Hemograma

( ) citoq LCR 
{ Jorina

( ) usodeDispinva

{ ) Prematuridad 
( ) Malformaciones congenitas 
( ) Enfermedades metabolicas

I DURACIONVIAMEDICAMENTO SOLICfTAPO DOSS INTERVALO

1
2

FIRMA DEL MEDICO SOLICITANTE

NO SE AUTOREA ANTIBIOTIC© RESTRINGIDO POR 
{ ) No evidencia deinfeccion 
( )Ha completadotratamiento 
( ) No seencuentra al paciente 
( ) Puede recibir antibiotico no regulado 
( ) Ventana antibiotica

PARA SER LLENADO POR EL MEDICO INFECTOLOGO 
( ) Mantener tratamiento indicado por el servicio 
( )Suspender todo tratamiento antibiotico 
( ) Modificar tratamiento a

SESUG1ERE: IVIA DURACIONINTERVALOMEDICAMENTO SOLICITADO DOSS

1
2

La recomendacidn esta basada en los datos disponibles dela HISTORIACLINICAy otras fuentes como MICROBIOLOGIA 
El objetivo es optimizar la seleccion,dosifIcacion y duracion delos tratamientos antimicrobianos para minimizarla resistencia 
y mejorar los resultados del paciente

FIRMA DEL MEDICO INFECTOLOGO
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ANEXO 2

USm DE ANTIMfCROBfAiVOS DE tiSO RESTRfNGfDO EiM EL PMP EW EL STOCK Y
' OTROS FOR REOBfR

i

CONCENTRACION PRESENTACIONMEDICAMENTO

ANTIBibTICOS
Meropenem 500 mg INYECTABLE
Vancomicina 500 mg INYECTABLE
Piperacilina/Tazobactam 4g/0.5g INYECTABLE
Ampicilina/Sulbactam lg/0.5g INYECTABLE
Colistina (como colistimetato de sodio) 150 mg INYECTABLE
Linezolid 600 mg/mL INYECTABLE
Imipenem + cilastatina (como sal sodica)* 500 mg + 500 mg INYECTABLE
Tigeciclina* lg INYECTABLE
Aztreonam* lg INYECTABLE
Ceftazidima/avibactam* 372mg INYECTABLE
Trimetropin/sulfametoxazol* 8Qmg/400mg INYECTABLE
Fosfomicina disodica* 4g INYECTABLE

ANTIVIRALES
Aciclovir 250mg INYECTABLE
Ganciclovir* 500mg INYECTABLE
Valganciclovir* 50mg/ml INYECTABLE
Oseltamivir 75mg INYECTABLE

ANTIFUNGICOS
Fluconazol 200mg INYECTABLE
Anfotericina B 50mg INYECTABLE
Caspofungina* 50mg o 70 mg INYECTABLE

* Antimicrobianos aun no requeridos en el INMP

LtOOj
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ANEXO 3.

FLUJOGRAMA PARA AUTORIZACiON DE USO DE ANTIMICROBIANO RESTRINGIDO

AREAUSUAR1A 
(MEDICO SOLICITANTE)

OFICINADE EPIDEMIOLOGiAY SALUD AMBIENTAL 
(MEDICO DEL PROA) *

FARMACtA 
(FARMACEUTICO)

HFi.J OfiEEMQE

SOOQTUD D£ USO 
D£ AWTJMSCROOtANO 

REST^iOtOO
REC£Pcao« oe 
IMTECOMSDLTA

RESPUESTA A LA 
SOUCIfUD

WECCOOETEaMWA
KTERCO^SUlIA

«ES*CAHE!«0
CSAUTORSADO?

©■ StKSERE TRATAMJEMTO 
COKOTRO 

ANDMtCftOBlAKO

s i RF •

i-USOUOTUD

f «ECO»a6»D€
soucm/o
APROfiADA

5E OERIVA A 
fARMACiA SOUCITUD 

APROBADA l
I SB&wemB!

DISPOiSADE 
AHriMK»K3GlAN0 

SBStW FQRttArO D£ 
AUTOWZACION

OBTE>»aOND£
AHTIMtCROBIANO

SOUCfTADO

)

oniMO pfMiis

• Los domingos y feriados, asi como en las guardias nocturnas la autorizacion sera entregada Enel 
caso de pacientes adultos por el medico de interconsultas de UCIM y en el caso de neonatologia 
por el medico tratante, y debe ser regularizada por el PROA en forma inmediata en el primer dia 
habit.


