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1. INTRODUCCION

轟二言

Las infecciones asociadas a la Atenci6n de la Salud (IAAS) son causa importante de

mordilidad y mortalidad en los pacientes hospitalizados en las unidades de cuidados

intensivos, Salas de cirugia general, Cuidado matemo infantil, neOnatOIogia y

Pediatria. Las que generalmente son una consecuencia de la inadecuada aplicaci6n de

t6cnicas, ProCedimientos m6dicos y qulrurglCOS aSOCiados a la ausencia de higiene

COrPOral del paciente y del personal durante la atenci6n.

Se considera que la IAAS es aque11a condici6n local o sist6mica resultante de una

reacci6n adversa a la presencia de una agente infecciosa o a su(S) toxina(S), que

OCurre en un PaCiente en un escenario de atenci6n de la salud (hospitalizaci6n o

atenci6n ambulatoria) y que no estal)a PreSente en el momento de la admisi6n.

Asimismo, incluyen las infecciones ocupacionales contraidas por el personal de la

salud.

Las tasas de incidencia de las IAAS varian de un servicio a otro y entre hospitales y

Paises. Mientras mayor es la complqiidad de la inst血ci6n hospitalaria (manQja

Cuadros clinicos mds complejos) mayores son tambi6n los problemas generados por

las infecciones nosocomiales. Los hospitales donde realizan docencia en salud que

tienen alto indice de rotaci6n de estudiantes y m6dicos, SOn los que sufren mayor

incidencia, eSPeCialmente cuando la capacidad de atenci6n y supervisi6n por parte de

personal adiestrado se ve superada por las necesidades de atenci6n de los pacientes.

Es asi que la existencia de programas eficaces de vigilancia epidemio16gica por parte

de los comit6s de control de infecciones, Pemite efectuar intervenciones oportunas

que contribuyan a disminuir no soIo la incidencia, Sino tambi6n sus repercusiones en

la mofoilidad y mortalidad y en los costos de atenci6n. Fomentando el cumplimiento

de las nomas para la prevenci6n de infecciones intrahospitalarias y mantener en

funcionamiento el sistema de vigilancia epidemio16gica ya que la calidad del sistema

de vigilancia y control de infecciones de un hospital refl匂a el nivel de calidad de la

atenci6n prestada.
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Actualmente este nosocomio cuenta con un Sistema de Vigilancia Activa de foma

diaria y selectiva de acuerdo a la Noma T6cnica NO163- MENSA/2020/CDC de

Vigilancia de las infecciones asociadas a la atenci6n de la salud, el cual pemite

contribuir a la prevenci6n de las infecciones asociadas a la atenci6n de la salud

(1AAS), mediante la generaci6n de infomaci6n oportuna para la toma de decisiones

ante la situaci6n real de cada uno de los servicios, aSimismo, disefiar medidas de

PreVenCi6n adecuadas a cada caso, COmO la adopci6n de Medidas de Bioseguridad en

los procedimientos invasivos, el uso de antimicrobianos, mediante la selecci6n e

intercambio de medicamentos de resistencia genetica. Situaciones que al no ser

man匂adas adecuadamente generan una mayor estancia hospitalaria, COndicionando

muchas veces mgreSOS a rePetici6n, mOtivando mayor consumo de recursos

diagn6sticos y terap6uticos.

EI Hospital Be16n de Lambayeque (HBL), COmO instituci6n de referencia en la

macrorreglOn nOrte, atiende un alto volumen de pacientes con patoIogias compIQjas,

1o que lo convierte en un escenario con un riesgo elevado de IAAS. Esto subraya la

necesidad de mantener una vigilancia activa y fortalecer las medidas de prevenci6n y

con億Ol.

EI presente plan tiene como objetivo proporcionar infomaci6n actualizada sobre la

平agnitud de las IAAS, aCCidentes bio16gicos lal)Orales y TBC en el personal de salud’

mediante la implementaci6n de vigilancia activa y reforzamiento de acciones

PreVentivas para la toma de decisiones y acciones dirigidas a la disminuci6n de estos

dafios en el Hospital Be16n Lambayeque.

閣
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2. BASE LEGAL

●　LeyNa 26842 - Ley General de Salud.

●　LeyNa 27815- Ley del C6digo de血ca de la Funci6n P請lica.

●　Decreto supremo Na OO5-2012- TR, que aPrueba el Reglamento de la Ley na 29783,

Ley de seguridad y salud en el Trabajo.

●　Resoluci6n Ministerial NO 523-2007/MINSA que aprueba la負Guia T6cnica para la

Evaluaci6n Intema de la Vigilancia, Prevenci6n y Control de las Infecciones

intraho sp ital ari as”.

●　Resoluci6n Ministerial NO 523-2020/MINSA que aprueba la “Noma T6cnica NO

163-MINSA/2020/CDC Noma t6cnica de salud para la vigilancia de las

infecciones asociadas a la atenci6n de la salud”.

●　Resoluci6n Ministerial NO 1472-2002-SA/DM que aprueba el Manual de

Desinfecci6n y Esterilizaci6n Hospitalaria葛MINSA.

●　ProtocoIo de investigaci6n del Estudio Nacional de Prevalencia de infecciones

i血ahospitalarias. DGE - Unidad T6cnica de Epidemiologia Hospitalaria. 2014. SE

LEGAL.

●　Resoluci6n Ministerial N0　452-2003-SAVDM, que aprueba el “Manual de

Aislamiento Hospitalario -MINSA”.

●　Resoluci6n Ministeria1 184-2009/MINSA, que aprueba la DS. NO O21-

2009/MENSA Directiva Sanitaria para la Supervisi6n al Sistema de Vigilancia

r・
) Epidemio16gica de infecciones.

Resoluci6n Ministeria1 372-2011/MENSA, que aPrueba la寝Guia T6cnica de

Procedimientos de Limpieza y Desinfecci6n de Ambientes en los Establecimientos

de Salud y Servicios m6dicos de Apoyo”.

; ‾ ●　Resoluci6n Ministerial NO 768-2010-MINSA, que aprueba el Docunento T6cnico:

“plan Nacional para Prevenci6n del VHB, VⅢ y la TB por Riesgo Ocupacional en

Trab年iadores de Salud 2010-2015’’・

●　Resoluci6n Ministeria1 174-201 1/MENSA, que aPrueba el Reglamento Intemo de la

Comisi6n Multisectorial de Vigilancia, Prevenci6n y Control de Infecciones

Intra血OSPitalarias, Creado por Decreto Supremo Na O52-20 1 0-PCM.
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●　Resoluci6n Ministeria1 545-2012-2012/ MENSA, que aprueba la Directiva Sanitaria

NO O47-MENSA/DGE-VOl “No舶caci6n de Brotes, Epidemias y otros Eventos de

importancia para la Salud Pdblica”.

●　Resoluci6n Ministerial N。 554-2012/MENSA que aprueba la Noma T6cnica NO

O96_ MINSAIDGSP-VOl “Noma T6cnica de Gesti6n y Man?jo de Residuos

S61idos Hospitalarios”.

●　Resoluci6n Ministeria1 506-2012 MENSA, que aprueba la Directiva Sanitaria NO

O46- MINSA佃GE-VOl que establece la負No舶caci6n de Enfemedades y Eventos

Sujetos a Vigilancia Epidemio16gica en Salud P同lica”.

●　Resoluci6n Ministerial NO 168- 2015-MENSA, que aPrueba documento t6cnico

寝Lineamientos para la vigilancia Prevenci6n y Control de las irfecciones

Asociadas a la Atenci6n de Salud”.

●　Resoluci6n Ministerial NO 255-2016-MENSA que aprueba la “Guia t6cnica para la

implementaci6n del proceso de higiene de manos en los est拙ecimientos de

salud’’.

●　Resoluci6n Ministeria1 523-2020-MENSA que aprueba la NTS NO163-MENSA

/2020/CDC., Noma T6cnica de salud para la vigilancia de las infecciones

asociadas a la atenci6n de la salud.

3. ÅMBITO DE APLICACION

EI presente Plan es de aplicaci6n en los servicios de hospitalizaci6n de Medicina,

Cirugia, Unidad de Cuidados intensivos neonatales’ NeonatoIogia y

Gineco-Obstetricia del Hospital Be16n Lambayeque.
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4. DIAGN6sTICO SITUACIONAL

EI Hospital Be16n se encuentra ubicado en la provincia de Lambayeque, departamento

del mismo nombre, POSee una infraestructura que data del afio 1851, la cual fue una

casa hacienda y posteriomente皿a fabrica de tabaco que estuvo a cargo de la

beneficencia pdblica, despues se dio uso al劃oito de salud. Esta infraestructura se

fue adecuando progresivamente a un ambiente hospitalario y a la fecha cuenta con

130 camas distribuidas en 8 servicios asistenciales. Complementariamente posee un

centro qui正rgico y un centro obstofrico, ademas de una unidad de cuidados intensivos

y una neonatal.

Los sistemas de agua y alcantari11ado se encuentran en estado regular; en Particular el

n血nero de lavamanos es insuficiente (menor a l x 4 camas) y el escaso uso de equipo

de protecci6n del personal mds la frecuente carencia de insumos para la higiene de

manos generando un alto riesgo para la existencia de casos de IAAS en el Hospital

Be16n Lambayeque ・

como se puede evidenciar en el cuadro NOOl, Se hace un analisis comparativo del

そ:字詰|へ. n血ero de casos de IAAS registrados en el Hospital Be16n de Lambayeque, durante

los meses de enero a diciembre 2023-2024.
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Tbbla NOOl. NO DE CASOS DE INFECCIONES REGISTRADAS EN EL HOSPITAL

BELEN DE LAMBAYEQUE ANo 2023 - 2024

N。。E.AS。S。EINFECC.ONESREGISTRADASENELHOSPITALBELENDELAMBAYEQUEANo2023-2請「 

≦㌔∴∵二 ° (と o �MESES �:∴G巾ECO-0亘§TET ��� � � ��雛 �∴千言予言∴ �∴∴∴萄 蕩綴鬱,′綴溺 � 

:Ⅱ宣0∴ :享子pc: � ��,田NDOM輩 ��� ��∴!∴繭∴∴: ′′綴 ��8 
∴: ��看 

ene-23 �1 �0 ��0 ��0 �0 �0 �0 �0 �0 

ene-24 �0 �0 ��0 ��0 �0 �0 �0 �0 �0 

厄b-23 �1 �0 ��0 ��0 �0 �0 �0 �0 �0 

俺b-24 �0 �0 ��0 ��0 �0 �0 �0 �0 �0 

ma「-23 �0 �0 ��0 ��0 �0 �0 �0 �0 �0 

ma「-24 �0 �0 ��0 ��0 �0 �0 �0 �0 �0 

abト23 �1 �0 ��0 ��0 �0 �0 �0 �0 �0 

ab卜24 �0 �0 ��0 ��0 �0 �0 �0 �0 �0 

may-23 �0 �0 ��0 ��0 �0 �0 �0 �0 �0 

may-24 �0 �1 ��0 ��0 �0 �0 �0 �0 �0 

ju圧23 �0 �0 ��0 ��0 �0 �0 �0 �0 �0 

jun-24 �0 �0 ��0 ��0 �0 �0 �0 �0 �0 

jul-23 �0 �0 ��0 ��0 �0 �0 �0 �0 �0 

城」24 �0 �0 ��0 ��0 �0 �0 �0 �0 �0 

劫23 �0 �0 ��0 ��0 �0 �0 �0 �0 �0 

鰯竺-ON づ ¥ヽ了 ヽ-書く ∴∴∴一書〇一 i 、ら .∴言: .臆“‾、 ∴∴∴ ∴.’¥ �き約〇24 �0 �0 ��0 ��0 �0 �0 �0 �0 �0 Seト23 �0 �0 ��0 ��0 �0 �0 �0 �0 �0 

Seト24 �0 �0 ��0 ��0 �0 �0 �0 �0 �0 

OCt.-23 �0 �0 ��0 ��0 �0 �0 �0 �0 �0 

octi-24 �0 �0 ��0 ��0 �0 �0 �0 �0 �0 

一nOV二23-「、 �0 �1 ��0 ��0 �0 �0 �0 �0 �0 

;’nev・24“ �0 �0 ��0 ��0 �0 �0 �0 �0 �0 

d.ic・23 dic-24 �0 �0 0 ��0 ��0 0 �0 �0 0 �0 �0 0 　% �0 

0 ���0 ���0 ��0 ��0 　彩 

7_ �FUENTE:Aplicativointranet-CDC-Perd 
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図星

En la Tabla NO Ol, Se eVidencia que los casos de IAAS registradas durante el afio

2023, tuVieron una tendencia alta ya que se reportaron O3 casos en el servicio de

Ginecoobstetricia, Siendo O2 casos de IHO por parto dist6cico y, OI caso por

endometritis por parto eut6cico; en lo que corresponde al afio 2024 el servicio de

Ginecoobstetricia, PreSent6 01 caso de endometritis por parto eut6cico en el mes de

mayo. Asimismo, en el servicio de Cirugia no se reportaron casos de IHO por

COlecistectomia.

Se hace hincaple que durante el a充o 2023 no se realiz6 aislamiento de g6menes’el

diagn6stico fue clinico sin aislamiento microbio16gico, Cabe mencionar que se cuenta

con el mapa microbio16gico (2023) ayudando a analizar adecuadamente la situaci6n

real de agentes aislados y antibi6ticos m各s utilizados. En el afio 2024　el mapa

microbio16gico se encuentra en proceso.

Se presume que entre los factores de riesgo est各la falta de puntos de sanitaci6n e

insumos para la adecuada t6cnica de lavado de manos, barreras fisicas’deficiencia de

la desinfecci6n de salas operatoria, en el centro qui血gico’la dotaci6n iFTegular de los

insumos necesarios, ademas de fa・CtOreS intrinsecos. Sin embargo’ PerSiste el

empmSmO terap6utico antimicrobiano, eVidenci各ndose tambi6n la ausencia de Guias

Clinicas para el uso racional de antibi6ticos; elevando asi el riesgo de resistencia

antimicrobiana hospitalaria e incrementando el riesgo de mofoi-mOrtalidad por

IAAS.

Cabe resaltar que en el Servicio de Neonatologia los pacientes reci6n nacidos con

malfomaciones cong6nitas, Prematuridad o peso bajo al nacer, Se enCuentran en

riesgo durante su estancia hospitalaria’aSi como durante el periodo expulsivo de parto

vaginal o ces各rea, ya que eXiste la exposici6n a traumas fisicos no controlados. De

igual manera por ser el Hospital Be16n de Lambayeque, un hospital docente’PreSenta

un alto indice de rotaci6n de estudiantes, m6dicos, enfemeras, quleneS Sufren el

mayor impacto debido a las infecciones nosocomiales, eSPeCialmente cuando la

capacidad de atenci6n y supervisi6n por parte de personal adiestrado se ve superada

POr las necesidades de atenci6n de los pacientes.

9

、

i

∴

し

・

　

　

　

　

子

年



En lo que respecta a las exposiciones laborales a agentes pat6genos de la Sangre por

parte del personal que lわora en el nosocomio, 1a Tbbla NO O2 presenta el ndmero de

casos de Accidentes Punzocortantes en el Personal que伽ora en el Hospital Be16n de

Lambayeque durante los meses de enero a diciembre de1 2024. Cabe resaltar que no

todos los casos de accidentes punzocortantes son reportados a la Unidad de

EpidemioIogia lo que no pemite tener datos exactos de lo reaL

Tbbla NOO2. NO DE CASOS DE ACCIDENTES POR PUNZOCORTANTES EN

EL PERSONAL QUE LABORA EN EL HOSPITAL BELEN DE LAMBAYEQUE -
2024

∴∴∴ ��� � 

闘棚闘臆　　　　臆　臆臆　踵醸鶉繭騒匪闘 ������ 
′`,綴′ふ �鱗 

) ���一∵∵∴∴　　∴; �一書,　微光 �′窄撥、　簑 �∴一言字∴　　　∴ �っ∴∴∴∴一 　∴∴ �∴一∴　　一考:∴　∴∵ �∴∴∵∴∴号∴一二∴∴∴∴二三二一 �∴:∴;∴ �∴ � ∴　　　∴∴∴∴ � � � � � � � � � 

i �彰孫ポイ/、、 ��0 �0 �0 �0 �0 �0 �0 �0 ��0 

・鰯㊨ ��0 �0 �0 �0 �0 �0 �0 �0 ��0 要す ���0 �0 �0 �0 �0 �0 �0 �0 ��0 

臓綴巻繊′′, ���l �l �0 �0 �0 �0 �0 �0 ��0 

犠 �二 ��0 �0 �0 �亀 �0 �0 �0 �0 ��l 

1 �0 �0 �0 �0 �0 �0 �0 ��0 

0 �0 �0 �0 �0 �0 �0 �0 ��0 

秘 �� �1 �0 �0 �0 �0 �0 �0 �0 ��0 

∴∴ �緩綴 �0 �0 �0 �0 �0 �0 �0 �0 ��0 

糀織’ �′′彩′音 貰 �∴　一　∴ �0 �0 �事 �0 �0 �0 �0 �0 ��0 ; 綴 :∴∴ 姦≒発 き � �( �0 �0 �0 �0 �0 �0 �0 �0 ��0 

∴∴ � �0 �0 �0 �0 �0 �0 �0 �0 ��0 

F〃en‡e: Diyisi6n de epidemio,ogia y Sa,ud Ambienfa, de, Hospifa/ Be/6n de Lambayeque’2024・

La Tal)la NO O2, describe el n血nero de casos de accidentes ocupacionales presentados

en el personal del Hospital Be16n, durante el afio 2024’eVidenciindose que en el mes

de abril se presentaron O2 accidentes ocupacionales, 1os cuales correspondian a Sala

de operaciones y al Servicio de Emergencia; en el mes de mayo, Se rePOrtarOn O2

casos correspondientes al servicio de GinecoIogia y a la Unidad de Vigilancia Clinica

(UVICLEN) respectivamente; durante los meses de junio y agosto, Se rePO血On OI

caso en cada mes, ambos en Sala de operaciones, y POr仙imo en el mes de octubre’

se report6 01 caso en el servicio de Medicina. Concluyendo que el servicio en el cual

se han presentado mayor cantidad de accidentes por punzocortantes ha sido en Sala de

Operaciones.
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Cわe resaltar, que el escaso n血nero de casos presentados’Pueden deberse tambi6n a

que no todos Ios casos de accidentes punzocortantes son reportados a la Divisi6n de

EpidemioIogia y Salud Ambiental・ ni al area de Salud Ocupacional, OCaSionado un

subregistro de los casos reales.

5. FINALIDAD

Contribuir a la disminuci6n de la incidencia y prevalencia de las infecciones asociadas

a la atenci6n en salud (IAAS) y garantizar la seguridad del personal que lわora en el

Hospital Be16n Lambayeque.

6. OBJETIVOS

Objetivos generaIes

●　Contribuir a la disminuci6n de las infecciones asociadas a la atenci6n de salud,

mediante la implementaci6n de un plan de vigilancia activa y reforzamiento de

acciones preventivo-PrOmOCionales que garanticen la seguridad del personal de

salud.

Objetivos espec縦cos

●　Proporcionar infomaci6n actualizada sobre las IAAS, aCCidentes bio16gicos

laborales, Para Orientar en la toma de decisiones y acciones dirigidas para su

千・
disminuci6n en el Hospital Be16n de Lambayeque.

Fortalecer la gesti6n institueional de la vigilancia, PreVenCi6n y control de las

IAAS, en el personal de salud que labora en el Hospital Be16n de Lambayeque.

●　Desarrollar un sistema de calidad en e=わoratorio de microbioIogia

que proporcione infomaci6n de vigilancia opo巾na y confiable para la gesti6n

institucional y clinica・

●　Fortalecer la gesti6n del servicio de famacia en la prevenci6n y control de las

IAAS, en la vigilancia y control del uso adecuado de los antimicrobianos.

● Implementar medidas de intervenci6n y control ante la presencia de brotes de

IAAS en los servicios sujetos a vigilancia.

11



7. COMITE EJECUTIVO

El hospital cuenta con un comit6 de la Vigilancia, PreVenCi6n y control de las

infecciones intrahospitalarias, el cual est各confomado por:

/ Director Ejecutivo.

/ Jefe de la Unidad de Gesti6n de Calidad.

/ Jefe de la Divisi6n de EpidemioIogia y Salud Ambiental.

/ Jefe del Departamento de Enfeme正a.

〆Responsable del Sistema de Vigilancia Epidemio16gica de las Infecciones

Intraho sp italari as.

/ Jefe del servicio de PatoIogia y Lわoratorio clinico.

/ Jefe del Departamento de Cirugia.

〆Jefe de Departamento de Emergencia.

/ Jefe del Departamento de Gineco-Obstetricia.

/ Jefe del Departamento de AnestesioIogia y Ce血O Qui血gico.

/ Jefe del Departanento de Pediatria・

/ Jefe del Departamento de Medicina

/ Jefe del Departamento de Apoyo al Diagn6stico

/ Jefe del Departamento de Apoyo al Tratamiento.

/ Jefe del Servicio de Nutrici6n.

/ Jefe de la Unidad de Seguros P的licos y Privados.

/ Jefe de la unidad de Estadistica e informatica

8. RECURSOS

a) Humanos

Es necesario contar con personal profesional de enfemeria capacitado y

comprometido con la VIgilancia Epidemio16gica Activa de IAAS.

b) Materiales

Insumos y materiales de bioseguridad’ lavamanos operativos y con

disponibilidad en los diferentes ambientes y servicios del hospital, insumos para

desinfecci6n y para atenci6n del paciente.
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C) Presupuesto

El financiamiento del presente plan estar各sujeto a la disponibilidad presupuestal

de RDR y RO que fija la Divisi6n de planeamiento estrat6gico y administraci6n

del Hospital Be16n.

9. EVENTOS SUJETOS A VIGILANC量A

En cumplimiento con la Noma T6cnica NO163-MENSA/2020/CDC, Se lleva a cabo la

Vigilancia Epidemio16gica Activa a todos Ios pacientes hospitalizados sometidos a

procedimientos invasivos seleccionados segtin cuadro a句unto, aSi como a las

exposiciones laborales a las que se encuentra en riesgo todo el personal de salud del

hospital en los diferentes servicios en los que laboran, independientemente a la

modalidad de co血ato o grupo ocupacional en que trabaje.
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∴一∴∴∴?揚 名　ノ′■′! ��繭熊鴎鵡描く線番 �菰繕豊艶聡雑糖の轢醍繊霊 �馳鵬鍵轟鵡馳綿翻艶海 面e雨VoS(UCl)Adultos, 

(CVC) �U舘Pedほt予icas,UCl 翻鵜閥軸諸鰯弼繚鵡欝敵 

縦彩ノ′,} 一∴∴丁子∴ ∴∵∴ 瀦ノ)毅 ���C狭全章e「vさnoso �U鎖Neon合ねIy 

観餅綿戦績灘鴨場総統 鱒粥淘繭㈱繕蜜瀬棚麗営 繕熊短躯誕鱒葺. �perif飾CO(CV∴P) �縛㊨駐掲強制録類絵 

予∵∴ ∴∴∴∴∴∴∵ ∴∴ ���弼膿で薙細聡穏磯鴇輔を “ね亡al(Np丁) �護憲紫　電 

∴∵ 音/鞠 �z　綴′ ∴∴㍉∴∴ ��勉嘗或説き推購 ∴hem°d胎鵬総 �一丁∴十・: 

∴:∴∴告∴ ∴∴ 　∴∴ ∴ ∴∴∴一 ��船fecc子ら巾de圧「8Ct〇一 �く詫縫繚手鞠聯鵬魯 �U絹Ad面tos,U仁l 漸減蕊輔綜議条約簿鰯轄縞轟汐 

職鷺縄沼の �萎耀捕縄鋼線紀綱騰 �C血9ぬ. 

′音音駁/ 努鵜 沼ノ/ス ∴∴ 雑音‾, :∵』∴∴ 弟妹1 ��鵡職瀬㊨識統 �、綾繭饗翁鵡錐舐縦軸沌竣 �U鎖Ad巾tos.U鎖 Ped冶面cas,UCl 

(VM) �Neonat別. 

滞ノ名 ��lnfecci6ndesitio 軸繭軸繭謁講甥糖鵬融鮮 　鮮諦観粥縞 �鎖繭頬灘餅燵爛船鮮粥 施駒紳輔鱒馳繕 �繊細鱒縞繊触搬鱗営 

∴∴∴∵∴ ∴∴∴子∴ ���錮鎌練鏡雑録翻統傷餓 

鰭輔弼救紗貌績 �粥繊轟鵬鎗 
音鰯ノ音 ノンノ、菩 姿,音ノ ′,,影ノ、、 ���鵬贈銃癒磁議鶴縄縞朝 鮮鱒 

瀦擬態′ ���:P「ete§isdecade「a �璃給料動揺軸敵　　_」 

∴∵∴∴∴∴ ���∴PartoCesるreaくPC) �韻沌離鵬軸鶴瓶繭敬 

∴∵丁子 ��駁篤総統鵡緒隼雄網鮒粥繭 �熊轟の鏡続縄撥く轄) �鰯猿錨特集殺熊線賦鏡敏 
‾三へ)音 　　∴ ���:p軸°Vagi∩8叛PV) 

∴ �船名緩 ,灘 音′′◆・臆 繍′ �艶葎贈築繊細胎統融鱒 弼離職$閲怠飽㊨柁①簿総 ,ノ捷輔弼縛鞠粥髄捕繭 　縮め黛輸霊融 �翻諾繰鷲離縁寡 言pUn之oCO面白tesy 輔麟舗軸露賂 �寵漣電機ぬ鎧鰹繭頚髄 

食鱒悔鰯鵠海緬細締繰諒駒轡勝欝鎚鴨朝繭譲熊笹醗終結軸欝網銀鱗繊紡織鰯鵬鵬錦織醐南鱗

錨鰭的鞘鍛錬飽艶強談蕪薙緯線熊錦絵魂蟻蕪疑義絨爛繍錦紙も艶駒鳴搬繭鵡鰯繊細
薙叙婚誘蠣賊甜蟻漸鴇遊離鯛鰯輸

14



10. ACCIONES DE INTERVENCION Y CONTROL DE BROTES

l. Se considera como brote epid6mico:

o La ocurrencia de un mayor nbmero de casos en cantidad que supere a lo

esperado (aumento a partir de un caso).

o La aparici6n de un nuevo(primer) caso por un microorganismo (pardsito’

virus, bacterias y hongos) con nuevo perfil de resistencia en el servicio o en

VO婁○¥〔ふ

1a IPRESS.

o cambio del perfil de resistencia a los antimicrobianos’dentro de un

periodo, 1ugar y poblaci6n espec絶ca.

2. El estudio de brotes epidemicos es conducido por el responsable de la Divisi6n

de EpidemioIogia, debiendo contar con el apoyo del Comit6 Hecutivo de

Infecciones y del jefe del servicio donde ocurre el evento.

3. La sospecha de un posible brote de IAAS puede provenir de 3 fuentes‥

o personal de la salud asistencial de servicios.

o personal de vigilancia‥ durante las visitas o en el analisis de los resultados

de la vigilancia activa.

o Laboratorio de microbiologia: durante la revisi6n de los resultados positivos

de secreciones provenientes de pacientes con IAAS.

4. Las IPRESS, a traV6s del responsable de la vigilancia epidemio16gica o qulen

haga de sus veces’nOtifica brotes epid6micos de IAAS dentro de las 24 horas

de constatado el evento via web: htq)S:〃迎W.dge.gob・Pe/notifiQ也; y POr

correo electr6nico a la D工RTS/DIRESA/GERESA o a la que haga de sus veces’

yalCDC・

5. Una vez notificado el brote epid6mico al CDC, la IPRESS conserva las cepas y

coordina la derivaci6n de cepas al Laboratorio Referencial Regional para el

envio al Lat)OratOrio de Referencia Nacional de Infecciones Intrahospitalarias

de=nsti請O Nacional de Salud (ENS), el ENS emite el infome de la

con宜maci6n diagn6stica especializada’derivando al CDC Ios resultados

obtenidos.

6. L。S infomes de los brotes epid6micos (infome inicial, Seguimiento y/o final)

son elaborados por la Oficina de EpidemioIogia, debiendo remitir a la Oficina

1与



de la DIRESA/ GERESA / DIRTS, 1o cual lo deriva al CDC. El nivel nacional

brinda asistencia t6cnica en caso corresponda.

11. ACTIVIDADES

/ Fomulaci6n y Aprobaci6n del plan de vigilancia, PreVenCi6n y Control de

IAAS.

/ Actualizaci6n del comit6 de VIgilancia, Prevenci6n y Control de las

infecciones asociadas en salud.

〆Reuni6n, Analisis de los resultados de la Vigilancia de las IAAS y acuerdos

del comit6.

/ Hva獲uaci6n de Lavado de Manos en Personal de Sa萱ud (MensuaI):

o Responsable: Jefe del Departamento de Enfemeha y Jefe de Divisi6n

de EpidemioIogia y Salud Ambiental・

o unidad de Medida: Porcentede de cumplimiento del lavado de manos

o Meta: AIcanzar e=OO% de cumplimiento al finalizar el afio.

o Descripci6n: Implementar evaluaciones mensuales de1 1avado de manos

en el personal de salud para fortalecer esta medida preventiva clave,

identificar dreas de m句ora y garantizar altos est各ndares de higiene.

/ Evaluaci6n y Restricci6n del Uso de Antimicrobianos (Bimestral):

o Responsable: Jefe del Departamento de Medicina.

o unidad de Medida: Actualizaci6n de=istado de偽macos de uso

re stringido.

o Meta: Evaluar y actualizar e1 1istado de偽macos de uso restringido al

menos una vez por bimestre.

o Descripci6n: Evaluar y restringir el uso de antimicrobianos con elevados

indices de resistencia, aCtualizando e=istado de famacos de uso

restringido.

/ Uso y Retiro de Equipos de Protecci6n Personal (Bimestral):

o Responsable: Unidad de Salud Ocupacional.

16
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三・・ 00は書誌詳鵬　半丁油、…岬、

型EXO Ol: FICHA DE MONITOREO Y SUPERVISION DE BIOSEGUR坦AD

壁QSPITAL BELEN DE LAMBAYEQ豊里

No �1TEMS　　　　　　　　　SINO ���NA　OBSERVACIONES 

1 �UsaeIuniformeco「rectamenteymantiene buenap「esentaci6npersonai(uhas,Cabe=os, ZaatOS ��� �… 

Seobservae看servicioo「denadoy=mpIO Personaiusaindumentariadep「otecci6nseg心n ��� 

3 ���� 

suareadetraba“o　EPP ��� 

4 �Pe「sonaIusa　mandiI6n　y　guantes　pa「a　看a ��� 

desinfecci6n　de　mate「iaies　y/o　equIPOS ��� 

contaminados　deambientes ���臆寡 

5 6 �Usamandi16npa「aba斤araIospacientes Usamasca「=IaN95enatenci6ndirectaen ���ル……i 

繊細 。 o: 直 

acientesenareac「itica　aisiados ���m 

7　　SecoIocaadecuadamentelosguantes,uSOen 

食　=ua苦edimientoasepticoydescarte ���� 

Secuentacon　dispensadoresdesoluciones ����漢書漢 

驚貿 　づ �器antis6pticasypapeltoallaentodaslasa「easde 　mane’odeacientessednnormatividad 9Ap-icamedidasdebioseguridadenpacientes ����… 

convfaendovenosaperife「ica,Catete「VenOSO centraI,Cat6terumb掴cal,Catete「Pe「Cut釦eo’ 「6tu看osfechaho「a ���…」 

′桑言上言 　　¥ソC �10 �)) Descartaadecuadamentelaropacontaminada blarasuroceSamientoboIsas「O“aS � ��圭 

1仁Seg「egaadecuadamentelos「esiduoss釦dos (biocontaminados,COmuneSyeSPeCiales)- abastecimiento(COntenedoresyboIsasde ����…」 

12 �副minaci6n　adecuada　de　punzocortante(uso ��� 

correctodcajadebioseguridad%partesno retaa「 ��� 

∴∴∴¥主、‾こ 「∴/’㍉∴、→○ 　　∴∴ �¥、鳩 �Laprovisi6ndemateriaIeseinsumosde bioseguridadse「ea=zadeacue「doala no「matividad ��� 

し　　「∴‾　き � �Manejodeantisepticosydesinfectantes Manejodelasp「ecaucionesunive「saIescon ���臆漢看臆漢 

、臆/-′一∴1 �、15 ���� 

「e　uiosco「o「aies　seg心nseaeicaso � ��臆漢書臆漢 

臆漢書 �16 �San Existenca剛asvisiblesdebiosegu「idaden todosIosambientedeatenci6n �� � 

17 �Lap「ovisi6nde「opapa「aelpersonai・aSicomo ��� 

sudescontaminaci6nylavadoserea=zasegun ��� 

rocedimientosdocumentados ��� 

18 �Lostrabajado「esdelasa「easde「iesgocumpien ���漢書漢 

con　rocesos　rocedimientos　arareaIizar ��� 
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ANEXO 2: FICHA DE ADHERENCIA DE LAVADO DE MANOS

∴∴一　∴∴∴一　∴∴ � 

醇 �こここ輩〇〇〇〇〇〇葛〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇〇 　　　　　　　　ASⅢ三CTOSAEⅥまL面A鼠 �纏謡愁掛軸互 

篤覆 �鄭0 

鴨 �馳脚睦端粗j暗証邑鎚班毎終 � � 

芝 �艶独軸嘘駁忠勤壁呼子軸証y謡旗麹幽 電動彊感諦観地球詭吸蝉馳揮臆測舷を提起姐翻詳痴議 � � 

一浪塑患雄図四癒徳. 

$ �艶流麗珪隠畢藍盤認魂塩割駈囲濃密潮亜陀琉 � � 

卑 �艶轟娩出重出護臨地戯曲轟醍連理製潤飯粒曲数髄鞘彊ぬ � � 

瑠捌唾漑搬出出際軸瑠y薄綿灘 

壷 �読経朗澄擾陰両隣漉睦爛醍鎮随時垂耀捌親臨提起聴 � � 

叡疲纏軽重摘躍 

茜 �Se∴frota也de]艶delesdedasdeu岨Ⅱ1郷}Conhpal寡岨deh � � 

班艦載酸野際怒礼轡軸醒璃斑軸罷 

了 �露程蝕睦呼盤謡確睦腿劉猫移鎧兜隙壷 � � 

醤 �艶整地o馳駆圃醐亜題囲め起動密議浬盛畢睦召す車重施 � � 
細萱車軸閲阻拉班掘齢軸埋亨壷婦随 

箪 �‡翌萱監護諾藍監護霊 � � 
隔離普請錐陳密教 

∴∴10 �鶉電車鱒配電謎馳独醍醐轡薗 � � 

批 �艶笠島陸通園遮盛雄涯徳地臨調塑証髭匪能蜜純陶車軸睦- � � 

騒独弼融鯛脇田酵隠舘諏狙磁親臨y確起源整理- 推 

最】己C脚 

離間艦　　　　　　醜脹隠鯛船団

維軸脚勝二絹犠∴∴翻轟網醜摺融曲瞳聡　　鰻重田鶴旺S

電照醐鶴二網籠　　臨調鎗幽艶擬態瑚由経晒　輔弼駒剥離

奉紳灘矯　　　　轍朔副軸筒髄感触謹鹿追腱　臨鰍配艦
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圏冊萱く葛

鳥的芭粕鴎寄

利樹種離脱Epl胱削餌的-鉱曜峨陛勝一飢渥急角度Q軸的舶載股相聞艦i重態駐雲鼠亀田勘
的矧鵬概鐸緋識語剛腕購捌駆寄舶一関で認純綿馬脚雑則轡醐抑甜髄一間勝糊庭訓関嘲

、・●l音・ 畠 a_ �言直“否も 千言… �職掌頑a音 調【船雄〆握鋤け 小心嶋寄Iナ寄・ヽ〇㌧ �真砂紋!め㊦馨り 噌融 �覇 �F輯`兜ヽ濠譲合 涌睦嫉細弟l 朝野ツ鵜堪音 �∵ �敵襲細純翰9 !∴調節種決節 子lぺin○○や �心霊ぎ∴1 高柳軸 �l � �������串 � �繍・ ぴ「蓋博士を ����擁 蔓 �う鶉 �　入少)○○ のl珂Iゆl灼I 置蘭書 ����嘉1 �漣 �魯罵 �細 �総瞥 �.担I た �中沼l押I飢i 置蘭書瀧細 ����函 蜜 裏 書 憂 費 竃 覆 璽 �て〔顧舶 載通猪高Q 係秋秘雑鯛プ �蛾の融韓の繕う 

為 �′ �子 �鶉 �函 �掴可 ���璃 
璽 �田 口 ◆ �霊 冒 l �� � � � � �� � � �� �� �� �� �禦 畷 藍 �蓋 8 露 �蜜 月 置物 畳∴露 買轡 響∴轡 �さ 績 種 �� � 

運 筆 鶏 � ��電 種 且 �買 / 費 �� � � � � � ������ �ノ 続 

i �� � �格 は 霞 �¥ 霞 目 ○運営 � �鶴 亀 種 � � � � �“馨 ≡藍 を �匡 �罵 富 �雷 電 さ さ �/ 霊 / ��尋 � � � �� �� ��甘 組 員 �� 

置 ��轡 �� �� �� ��倍 ′ 鵜=確 ��ノ ノ / � �� �� �� �� ��目 �� 

き �� �� ��欝 ��l∴∴ 目∴日 置∴轡 ��看 守 �� �� ��重 電 ��竃 日 ���賓 種 �� �� �琶 �農 2 �藍 梶 �置魅看 上呂 �す 種 目∴さ �葛 篭 �亀 種 曇 / ��雷 �� �� �� �� �� �� �� �� ��電 畷 電 た た 瞥 �� ��一　　一　　　　　　一 ��I 

話 一　一 1細 腰 貴 国 9 � � � � � �要 言 �馨 ノ �震∴轡 甘 �　竃 ○　細 �葉 響 � � � � � �着 電 藍 �霊∴塵 漢珊細 蛸的 �真 電 甘 �蜜 日 豊 � �賓 � � � �� ��′ 霊 ′ �蓋 “=細面動 警告響き ����漢　　運 I 

菖 ノ 露 �巳 菖 嘱 目 言 �璽∴電 照∴ミ 櫨 �提 3 �細 � � � � �管 区 辱 電 �豪∴轡 た 憂 �冒 目∴宣 告∴雷 電 �富 男 露 �轡 � � �! � �� ��轄 藍 雷 �露 璽 雷 霊 至 �種 目 �さ さ ��鰐 

姿 電 ��日 l ��響 寡 �� �� ��驚 ��! �� � �看 � � � �臓 �艇 ′ 整 ����轡 � 

十 � � � � � � �蜜 �t 裏 I �ノ � �運 � � � � �萱 憂 患 �匿 蔓 �日 ノ 個 �鷺ノ細 萱 �/ � � �1 l � �【 � �電 鴨 ��竃 ��田 �� 

雷 電 瞥 ��目 す 言 ��ミ 碧 ミ �� �� ��雷 ��邑 �韓 � � �う ま う 養 う ミ ミ � �書 � �電 照 藍 臓 藍 瞥 臓 �子 �雷 電 離 �雪 目 �種 田・ 曇 �ミ 賓 

教 ��ミ �� �� ��露 - �蔓∴電 寄書“ ��ミ∴菖 貴重““ ��� �� �� ��藍 子∴ ��電 �� � 

な � � � � � � �上∴ � � � �電 臓 嘗 �� �纏 / 言 ( �鴫 要 田 �種 ¥ ミ ロ �肇 ! ! �疎 種 子 、 � � � � �憂 嘗 蜜 �露 萱 、 � �電 す 君 田 � � �′ �� ��電 瞥 ��轡 顕 慈 �○○ 露 ��さ ま 甘 露 � �ノ 

郡 抄録金筋毛筆 へ �総 亨唄う融も戯曲 ���照　　　子の離職艇軸 ���� �� ��� �� ��竃 �� �� �� ��蜜 ��ノ ��種 �� ��藍 ��置連接音菓 ����ま 

l　　l恥o書寄`▲ミ ���露 言 �書 類 � � �瞥 蒙 ��糖 電 �嘗 曽 �〇 回 �さ さ �重 電 �萱 碧 � � � � �き ぬ �日 章t書中∴ ��会 � � �l翁 � � �賀、∴ �B 〈具タ �房 �職搬績狛麗質 ����� 

紗〉救命嫁域掛埼頑約線胸腺I鎖稲も繍瀬 ����或頴駁職印嗣㈹舶お経海戦 

印南 ��暮 ���(登美頑筆馳叩き 蒜竃謀議驚認諾誓誤認雫 ����船端釣出揃鯖や騨第滴命脈一抹参や略醐蛾短くや筆簸駁 

Fuen書e出oma T6cnica NO163"MWS焔O20/CDC
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