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INTRODUCCION.	
 

Las infecciones intrahospitalarias (IIH) también llamadas infecciones asociadas a 

la atención de salud (IAAS) constituyen hoy en día un importante problema de 

salud pública no solo para los pacientes, sino también para la familia, la 

comunidad y el Estado, constituyendo así un desafío para las instituciones de 

salud y el personal médico responsable de la atención; por ser un evento adverso 

que se puede prevenir en pacientes hospitalizados. 1,2 

  

Las infecciones intrahospitalarias se asocian con altas tasas de morbilidad y 

mortalidad, lo que se traduce no sólo en un incremento en los días de 

hospitalización y costos de atención, sino también en un incremento en DALYS 

(años de vida ajustados de discapacidad) en la población; desconociéndose a 

nivel de América Latina la carga de enfermedad que este evento produce. 1,3,4 

 

Las IIH se presentan tanto en países desarrollados como en naciones en 

desarrollo; donde aproximadamente cada día 1,4 millones de pacientes adquieren 

una infección de este tipo. 

   

Los Centers for Disease Control (CDC) estiman que casi dos millones de 

pacientes adquirirán una infección intrahospitalaria cada año mientras 

permanecen en un hospital de los Estados Unidos de Norteamérica y casi 90,000 

de ellos morirán debido a una de éstas infecciones. 5 

 

Se considera una infección intrahospitalaria aquella que no está presente ni 

incubándose en el momento de la admisión, pero que se observa durante la 

estadía hospitalaria o al alta del paciente.  La infección usualmente se hace 

evidente a las 48 horas o más, luego de la admisión al establecimiento.  Incluye 
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también las infecciones contraídas en el hospital pero que aparecen después que 

el enfermo fue dado de alta y las que se registran entre el personal y los visitantes 

del hospital. 3,6,7,8,9,10,11 

El desarrollo de estudios de prevalencia sobre infecciones intrahospitalarias tiene 

como  propósito la prevención y el control de las mismas, tal como lo describen las 

experiencias realizadas en otros países.7   Estos ofrecen un cuadro amplio en 

relación a las infecciones intrahospitalarias y pueden ser útiles para determinar la 

magnitud del problema, particularmente cuando se estratifica por especialidad, 

procedimiento y complejidad. 13 

En el Perú, a partir de 1993 se vienen realizando estudios de prevalencia de IIH; 

siendo los primeros en desarrollar esta actividad el Hospital Nacional Guillermo 

Almenara (Seguridad Social) seguido del Instituto Nacional de Enfermedades 

Neoplásicas (MINSA).  En 1999 se desarrolló el  primer estudio nacional de 

prevalencia de IIH, donde se obtuvo cifras de 0 a 37%, este estudio aportó 

información importante para la formulación y evaluación del sistema de vigilancia 

de IIH en  el país; el último estudio de prevalencia nacional del Ministerio de Salud  

se realizó en el año 2008. Actualmente desde el año 2014 se vienen realizando 

estudios de prevalencia con el soporte técnico de la dirección general de 

epidemiologia, más aún cuando el tema de infecciones intrahospitalarias pasa a 

ser parte de los denominados Convenios de Gestión.  Este estudio es el segundo 

del año 2015, el primero se llevó a cabo en el mes de febrero. 
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OBJETIVOS.	
 

OBJETIVO GENERAL: 

Determinar la prevalencia puntual de las infecciones intrahospitalarias y uso de 

antimicrobianos en el Hospital Regional de Moquegua 

 

OBJETIVOS ESPECIFICOS: 

1. Determinar la distribución de la prevalencia de pacientes con infección 

intrahospitalaria según la edad, el sexo, servicio de hospitalización. 

2. Determinar la distribución de infecciones intrahospitalarias según el tipo de 

infección, grupo de edad y sexo. 

3.  Describir y comparar la frecuencia de infecciones intrahospitalarias en 

pacientes hospitalizados, según tipo de procedimiento invasivo empleado. 

4.  Describir la distribución de gérmenes aislados en cultivos, según tipo de 

infección intrahospitalaria. 
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METODOLOGIA.	
 

DISEÑO DE INVESTIGACIÓN 

 El presente estudio, es observacional de corte transversal, de prevalencia de 

punto. 

POBLACIÓN DE ESTUDIO:  

 Todos los pacientes hospitalizados el día del estudio y que reúnan los criterios de 

selección (inclusión, exclusión). 

CRITERIOS DE SELECCIÓN  

Criterios de inclusión de los pacientes 

Se incluirán a todos pacientes hospitalizados el día del estudio y que reúnan los 

siguientes criterios: 

 Paciente neonato hospitalizado en el servicio de neonatología, pediatría, 

incluido UCI neonatal. Paciente internado en los servicios de hospitalización 

(ejemplo: pediatría, medicina, cirugía, gineco-obstetricia, UCI adultos, u otro 

servicio).18 

 Pacientes hospitalizados, que reingresaron o fueron transferidos de otros 

establecimientos hasta antes de las 8.00 am del día del estudio. 

 Paciente con historia clínica disponible. 

 Pacientes de los servicios de emergencia cuyo periodo de permanencia en 

este servicio es mayor a 48 horas. 

Criterios de exclusión De los pacientes 

 Pacientes ambulatorios, atendidos en consultorios externos. 

 Pacientes que permanecen en el servicio de emergencia menor a 48 horas. 

 Recién nacidos en alojamiento conjunto. 

 Pacientes en sala de operaciones o de recuperación. 

 Pacientes dados de alta el mismo día del estudio. 
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DISEÑO MUESTRAL 

Población: 

Todos los pacientes hospitalizados de los establecimientos participantes y que 

cumplan con los criterios de selección (inclusión y exclusión)  para el estudio. 

Muestra 

En el presente estudio no se calculará una muestra; por lo que considerará a 

todos los pacientes hospitalizados el día del corte, que cumplan con los criterios 

de selección propuestas en este protocolo. 

VARIABLES 

Variables dependientes:  

Infección intrahospitalaria: Variable nominal, dicotómica (Sí/No) 

Variables Independientes: 
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PROCEDIMIENTO 

El estudio está bajo la responsabilidad de la unidad de epidemiologia y salud 

ambiental, el cual trabajará en forma coordinada con el Comité de Control de 

Infecciones Intrahospitalarias (CIIH) y la dirección del hospital.  

El coordinador del equipo, será responsable de elaborar el plan de trabajo para el 

desarrollo del estudio; así como capacitar y manejar el equipo de investigación 
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local, según la metodología descrita en el protocolo de investigación y los 

instrumentos adicionales proporcionados.  

 El equipo que participo en el levantamiento de la información fue la unidad de 

epidemiologia, apoyo del personal del COE y la jefatura del Departamento de 

Enfermería. 

 Actividades previas a la ejecución. 

 La gestión administrativa debe estar orientada a contar con todos los recursos  

logísticos necesarios  para el desarrollo del estudio y se tomó en cuenta los 

siguientes aspectos: 

 Registro de los servicios a ser considerados el día del estudio de 

prevalencia. 

 Capacitación a los encuestadores. 

 Elaborar los croquis o mapas necesarios del hospital. 

 Obtener los útiles de escritorio y otro material de papelería (tableros 

portapapeles, etc.) necesarios para el estudio. 

Actividades durante la recolección de la información 

Debido a que el estudio es de prevalencia puntual, sólo se consideró y se registró 

como tal, aquellos hallazgos de infecciones intrahospitalarias que se encuentren el 

mismo día del estudio (infecciones activas); no se tomó en cuenta una infección 

pasada y que al día del estudio no está presente. Se tomó en cuenta lo siguiente:  

 Registro y llenado de la ficha de todos los pacientes hospitalizados en un 

mismo servicio el día del estudio; por lo que no debe quedar inconclusa la 

información para ser completada al día siguiente.   

 La información se recolectará de todos los pacientes hospitalizados cuyos 

datos cumplan los criterios de selección (inclusión y exclusión).  

 Los datos sobre prescripción de antimicrobianos, serán recogidos de todos 

los pacientes hospitalizados que se encuentren recibiendo algún 

antimicrobiano al momento del estudio. 

 La información será obtenida a través de: la observación directa del 

paciente, historia clínica, resultados de laboratorio y si es necesario se 
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consultará sobre el estado del paciente al personal médico, enfermería o 

responsables del cuidado; cabe señalar que estas actividades son parte de 

la rutina de la vigilancia de IIH. 

Procesamiento de la información 

 Control de calidad de los datos recogidos 

 Ingreso y procesamiento de datos en el aplicativo Web de IIH   

  Se ingresó los datos al aplicativo informático vía Web. 

Análisis de la información 

Se elabora el presente informe sobre s resultados del estudio de prevalencia. 

Obteniendo la siguiente información: 



RESULTADOS FINALES ESTUDIO DE PREVALENCIA – II ‐ 2015 
HOSPITAL REGIONAL MOQUEGUA 

 

UNIDAD	DE	EPIDEMIOLOGIA	Y	SALUD	AMBIENTAL	
H.R.M.	 Página	10	
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RESULTADOS.	
 

Datos Generales. 

En el segundo estudio de prevalencia del año 2015 se levantaron 27 fichas 

correspondientes a pacientes que cumplían los criterios de inclusión, de las cuales 

se presentó un caso de  infección intrahospitalaria. De los pacientes evaluados 15  

eran de sexo femenino, 11 de sexo masculino. 

 

 

Indicadores Epidemiológicos. 

Se hace la presentación de datos, tanto del 2014 y 2015. 

El indicador de prevalencia PUNTUAL de infección intrahospitalarias en el año 

2014 es de 0 y en el año 2015 en el primer estudio de prevalencia hubo 0 casos, 

en el presente estudio se tuvo 01 caso de infección intrahospitalaria haciendo una 

tasa de 3.7%, se evaluaron todos los pacientes hospitalización que cumplían los 

criterios de inclusión. El caso corresponde a una infección de herida operatoria. 

 

FUENTE: SISTEMA DE VIGILANCIA DE IIH – HRM 

 

El indicador de prevalencia PUNTUAL por sexo en el año 2014  es 0% de 

infecciones intrahospitalaria en ambos sexos; en el primer estudio del 2015 

también fue 0% para ambos sexos. En el segundo estudio de prevalencia 2015 la 

ESTUDIO PACIENTES INFECCION
PREVALENCIA 

(%)
ESTUDIO PACIENTES INFECCION

PREVALENCIA 

(%)

1er ESTUDIO 30 0 0

40 0 0 2do ESTUDIO 26 1 3.7

2015

ESTUDIO 

UNICO

2014

INDICADOR DE PREVALENCIA DE PACIENTES CON INFECCION INTRAHOSPITALARIA
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prevalencia de infecciones intrahospitalarias de 9.09 % en el sexo masculino y 0% 

en el sexo femenino.  

 

FUENTE: SISTEMA DE VIGILANCIA DE IIH – HRM 

 

El indicador de prevalencia PUNTUAL por servicios en el año 2014 es 0; en el 

primer estudio de prevalencia del 2015 fue 0% en todos los servicios, en el 

segundo estudio de prevalencia en todos los servicios fue 0%, excepto en el 

servicio de Pediatría, en cirugía pediátrica con un porcentaje de 33.3%. 

AÑO PACIENTES MASCULINO INFECCION
PREVALENCI

A (%)
FEMENINO INFECCION

PREVALENCIA 

(%)

2014 40 20 0 0 20 0 0

1er 2015 30 8 0 0 22 0 0

2do 2015 26 11 1 9.09 15 0 0

INDICADOR DE PREVALENCIA DE PACIENTES CON INFECCION INTRAHOSPITALARIA SEGÚN SEXO



 

 

FUENTE: SISTEMA DE VIGILANCIA DE IIH – HRM 

PACIENTE INFECCION PREVALENCIA PACIENTE INFECCION PREVALENCIA PACIENTE INFECCION PREVALENCIA

CIRUGIA 7 0 0 5 0 0 4 0 0

GINECO‐

OBSTETRICIA
4 0 0 9 0 0 0 0 0

MEDICINA 8 0 0 4 0 0 5 0 0

NEONATOLOGIA 2 0 0 4 0 0 0 0 0

TRAUMATOLOGIA 2 0 0 3 0 0 0 0 0

PEDIATRIA 3 1 33.3 4 0 0 1 0 0

UCI‐ ADULTO 0 0 0 1 0 0 0 0 0

SERVICIO
1er ESTUDIO 2015 20142do ESTUDIO 2015

INDICADOR DE PREVALENCIA DE PACIENTES CON INFECCION INTRAHOSPITALARIA POR SERVICIOS



 

Información de factores de riesgo:  

El caso de infección intrahospitalaria corresponde a paciente de sexo masculino 

de 10 años de edad, tras apendicetomía de emergencia con diagnóstico de 

Ingreso de Apendicitis Aguda Complicada, con una duración de 35 minutos y ASA 

II. 

 

Información Complementaria. 

Sobre el porcentaje de pacientes que reciben antimicrobianos, durante los años 

2014 es del 70 % y en el 1er estudio del 2015 es del 69.64 %; para el presente 

estudio el 69.2% recibe antimicrobianos, cifras por encima del promedio nacional 

del 2014 que fue de 63.13%. 

 

FUENTE: SISTEMA DE VIGILANCIA DE IIH – HRM 

Del caso identificado como infección intrahospitalaria, el microorganismo 

identificado fue pseudomona sp., sensible a meropenen, ceftazidima, amikacina, 

orfloxacino, norfloxacino y gentamicina. 

   

ESTUDIO PACIENTES
ANTIMICROBI

ANOS
PREVALENCIA 

(%)
2014 30 21 70

1ER  - 2015 30 21 70

2DO - 2015 26 18 69.2

PORCENTAJE DE PACIENTES QUE RECIBEN 
ANTIMICROBIANOS
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CONCLUSIONES	Y	RECOMENDACIONES.	
 

CONCLUSIONES: 

1. La prevalencia puntual de infección intrahospitalarias en el segundo estudio 

de prevalencia fue de 2015 fue de 3.7% a diferencia del primero del 2015 y 

del 2014 donde fue 0. 

2. Se detectó 01 infección intrahospitalaria, en paciente de sexo masculino de 

10 años de edad, en el servicio de Pediatría (Cirugía).  

3. El caso de infecciones intrahospitalarias corresponde a una herida 

quirúrgica infectada, post apendicetomía con diagnóstico de Apendicitis 

Aguda Complicada, en paciente pediátrico, de sexo masculino. 

4. El germen identificado en secreción de la herida operatoria corresponde a 

speudomona sp., sensible a carbapenems. (Car-S) 

5. El uso de antimicrobianos fue del 69.2% en el presente estudio, en el 

primero y segundo fue de 70%, del total de pacientes hospitalizados, con o 

sin mecanismo de invasión (catéteres, intervención quirúrgica) 

 

RECOMENDACIONES: 

1. A la Unidad de Epidemiologia y Salud Ambiental, mejorar el sistema de 

vigilancia de infecciones intrahospitalarias. 

2. A los servicios de hospitalización, y centro quirúrgico se debe mejorar los 

procesos de limpieza y desinfección tanto de ambientes hospitalarios como 

de material medico. 

3. Al servicio de Laboratorio, se debe mejorar la toma de muestra y cultivo de 

ambientes hospitalarios. 

4. El uso de antimicrobianos es mayor que la del promedio nacional, situación 

que deberá ser evaluada por el comité farmacológico. 
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