
                          

                  

 

 

 

D   cc ó : Av. Honorio Delgado 262, San Martín de Porres — Lima  

Editorial: Una mirada humana al impacto de las infec-

ciones asociadas a la atención en salud 

Pag. 2 

Situación de las infecciones asociadas a la atención de 

salud (IAAS) HCH  1er semestre – 2022 

Pag. 4 

Situación epidemiológica de las Infección Respiratoria 

Aguda (IRA) HCH 2022  

Pag. 6 

Neumonía   Pag. 6 

SOB/ASMA Pag. 7 

Situación epidemiológica de las enfermedades diarreicas 

agudas  (EDA), HCH  2022  

Pag. 7 

https://www.google.com.pe/search?espv=2&biw=1517&bih=692&site=webhp&q=hospital+cayetano+heredia+direcci%C3%B3n&stick=H4sIAAAAAAAAAOPgE-LWT9c3LClISjE0zNaSzU620s_JT04syczPgzOsElNSilKLiwGdFh97LgAAAA&sa=X&sqi=2&ved=0ahUKEwjK9Y-PnL_RAhWENiYKHWFoD9oQ6BMIgQEwEg


D   cc ó : Av. Honorio Delgado 262, 

 San Martín de Porres — Lima  

Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental 

Hospital Cayetano Heredia 

                       2                                                              D   cc ó : Av. Honorio Delgado 262, 

 San Martín de Porres — Lima  Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental 

Hospital Cayetano Heredia Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental 

UNA MIRADA  UMANA AL IMPA TO DE LAS INFE  IONES ASO IADAS A LA 

ATEN IÓN EN SALUD 

Las infecciones asociadas a la atención en salud (IAAS) constituyen una importante causa de morbilidad y 

mortalidad de los pacientes. El personal de atención en salud debe involucrarse activamente en el 

diagnóstico, vigilancia y manejo temprano de las IAAS, a fin de reducir el riesgo de complicaciones 

evitables. 

Las IAAS se presentan tanto en países desarrollados y en desarrollo; cada día, aproximadamente 1,4 

millones de pacientes adquieren una IAAS. En Estados Unidos, los Centros para el Control y Prevención de 

Enfermedades (CDC) estiman que 1,7 millones de IAAS contribuyen a la ocurrencia de 99.000 muertes 

cada año. Las morbilidades más altas se dan entre pacientes hospitalizados en Unidades de Cuidado 

Intensivo (UCI). La neumonía e infecciones del torrente sanguíneo presentan el mayor número de muertes 

asociadas a IAAS. 1 

 La IAAS provoca inconveniencia adicional a los pacientes, sufrimiento, invalidez y mortalidad en estos 

pacientes. También causan prolongación de la hospitalización, y un significativo incremento en los costos 

de la atención.3 provocando afectación del sistema de salud a tal punto que en los EUA se estima el costo 

anual promedio de estas infecciones es entre 28,4 y 45 billones de USD y causan como promedio una 

prolongación de la estadía hospitalaria en 7 días con un costo de 40 890 USD adicionales para aquellos 

que sobreviven a la estadía en la Unidad de Cuidados Intensivos.  

Las consecuencias de las I f cc      A  c           A   c ó        S  u  (IAAS) van mucho más allá 

de la salud física de los pacientes. También, deterioran las relaciones sociales y llevan a algunos 

proveedores de atención médica a distanciarse de los pacientes afectados. 

Dado que a 1 de cada 25 pacientes hospitalizados en los Estados Unidos se le diagnostica una IAAS, es 

fundamental comprender el impacto duradero de tales infecciones. No solo desde una perspectiva física, 

sino también desde una perspectiva social y emociona, afirmó la Presidenta de APIC 2018  Janet Haas, 

PhD. Esta revisión cualitativa proporciona información valiosa sobre la perspectiva del paciente y cómo los 

profesionales de la salud pueden interactuar de manera más efectiva con sus pacientes para mejorar la 

recuperación en todas las áreas de sus vidas. 

sin embargo, cuando ocurre, comprender y tener en cuenta la experiencia del paciente puede ayudar a los 

profesionales de la salud a interactuar y responder de manera constructiva, brindando un apoyo más 

efectivo en este momento difícil.4 

https://www.google.com.pe/search?espv=2&biw=1517&bih=692&site=webhp&q=hospital+cayetano+heredia+direcci%C3%B3n&stick=H4sIAAAAAAAAAOPgE-LWT9c3LClISjE0zNaSzU620s_JT04syczPgzOsElNSilKLiwGdFh97LgAAAA&sa=X&sqi=2&ved=0ahUKEwjK9Y-PnL_RAhWENiYKHWFoD9oQ6BMIgQEwEg
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Las preocupaciones sobre la interacción con los proveedores de atención médica o la restricción del 

tratamiento médico fueron particularmente prominentes entre los pacientes con infecciones causadas por 

organismos resistentes, como Staphylococcus aureus resistente a la meticilina (SARM) o betalactamasas 

de espectro extendido (BLEE). Los estudios destacan los informes de los pacientes sobre la exclusión de 

las clases de rehabilitación; los requisitos de esperar hasta el final de las citas clínicas para ser atendidos o 

las restricciones para asistir a las clínicas. 

Muchos pacientes con IAAS informaron haber cambiado su comportamiento de higiene personal, tomando 

precauciones para prevenir la transmisión de la infección. Esto incluye someterse a una limpieza exhaustiva 

en el hogar y aconsejar a los miembros de la familia sobre las medidas de higiene. 

Muchos pacientes informaron interacciones en un clima que indujo miedo e incertidumbre, particularmente 

cuando es personal de primera línea no conocía las causas y consecuencias de las IAAS y no podía 

proporcionar al paciente la información adecuada. Este hallazgo resalta el contexto sociocultural en el que 

ocurre la infección o colonización.3  

Las IAAS son un evento significativo en el viaje de atención del paciente y la vida posterior que está 

influenciado por dimensiones biológicas, sociales y contextuales. Evitar esta consecuencia no deseada es 

primordial; Editorial elaborado por: 

Gloria Cisneros de Vega 
Unidad de Evaluación e investigación epidemiológica 

Oficina de epidemiologia y S.A 
Hospital Cayetano Heredia 
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Durante el primer semestre del año 2022 se 

notificaron, al sistema de notificación del CDC-

MINSA, 64 IAAS, de las cuales el 39.1% 

correspondieron a neumonía asociada a ventilador 

(NAV), 28.1% a infección urinaria asociada a catéter 

urinario permanente (ITU-CUP), 14.1% a infección 

del torrente sanguíneo asociada a catéter venoso 

central (ITS-CVC), 7.8% a infección de sitio 

quirúrgico asociada a parto por cesárea (ISO-PC), 

9.4% a endometritis asociada a parto por cesárea 

(END-PC) y 1.6% a endometritis asociada a parto 

vaginal (END-PV).  
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SITUACIÓN DE LAS INFECCIONES ASOCIADAS A LA ATENCIÓN DE SALUD (IAAS) 

HCH  PRIMER SEMESTRE – 2022 

ITSxCVC, 
14.1%

ISOxPC, 7.8%

ENDxPC, 9.4%

ENDxPV, 1.6%

NAVxVM, 
39.1%

ITUxCUP, 
28.1%

Gráfico 1: Incidencia de IAAS según tipo de infección, 

HCH, 1er Semestre del 2022 

Las IAAS con mayor porcentaje de identificación de 

agente etiológico fueron la NAV (aislamiento en 

cultivo de secreción traqueal) y la ITU-CUP (cultivo 

de orina).  

En el gráfico 2 se observa el consolidado de 

aislamientos en secreción traqueal de pacientes con 

diagnóstico de NAV, durante el primer semestre del 

año 2022. donde se observa mayor prevalencia de 

Acinetobacter baumanii, seguido por Pseudomonas 

aeruginosa. 

 

Klebsiella, 33%

Proteus, 28%

E. Coli, 28%

Enterococo, 5%

Acinetobacter, 
5%

Acinetobacter, 

48%

Pseudomonas, 
24%

Estafilococo 

aureus, 12%

Stenotrophomonas, 
8%

Citribacter, 4%

Klebsiella, 4%

Gráfico 2: Germen aislado en secreción bronquial de 

pacientes con NAV, HCH, 1er Semestre del 2022 (N=25) 

Gráfico 3: Germen aislado en Urocultivos de pacientes 

con ITUxCUP,  HCH, 1er Semestre del 2022 (N=28) 

Dentro de los aislamientos de agente etiológico, en 

cultivos de orina de pacientes con diagnóstico de 

ITU-CUP, provenientes de áreas críticas y semi-

críticas, Klebsiella es la bacteria más prevalente 

(33%), seguida por E. coli y Proteus. Estos hallazgos, 

reafirman el concepto que Klebsiella pneumoniae es 

la enterobacteria más prevalente a nivel hospitalario. 

https://www.google.com.pe/search?espv=2&biw=1517&bih=692&site=webhp&q=hospital+cayetano+heredia+direcci%C3%B3n&stick=H4sIAAAAAAAAAOPgE-LWT9c3LClISjE0zNaSzU620s_JT04syczPgzOsElNSilKLiwGdFh97LgAAAA&sa=X&sqi=2&ved=0ahUKEwjK9Y-PnL_RAhWENiYKHWFoD9oQ6BMIgQEwEg
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Situación epidemiológica de las Infección 

Respiratoria Aguda (IRA) HCH 2022 (SE 33) 

Hasta la SE 33 del 2022 se han notificado 782 episodios 

de Infecciones respiratorias agudas (IRA) en niños 

menores de 5 años. En comparación con los mismos 

periodos del 2021 y 2020 se ha incrementado en 172% y 

9% respectivamente, sin embargo en comparación con el 

2019 (Hasta SE 33) se observa que ha disminuido en 70%,  

En general, el siguiente gráfico nos muestra que los 

episodios de IRAs ha disminuido significativamente en 

comparación con los años antes de la pandemia COVD –

19. 

Gráfico 4: Infecciones Respiratorios Agudas (IRA) en 

menores de 5 años HCH 2019 - 2022 Hasta SE33 

Los principales distritos de procedencia de los casos de 

IRAs fueron: San Martin de Porres con el 40%(278), 

Independencia 21%(148), Los Olivos 17% y Rímac 4%. 

Gráfico 5 : IRA,  en menores de 5 años según 

procedencia HCH 2022 Hasta SE28  
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Neumonía  

El total de neumonías notificados hasta la SE 33 de 2022 

fueron 977 episodios, y la distribución según grupos de 

edades de notificación  fue la siguiente: 

 

 

 

 

 

Al comparar  los episodios de neumonías notificados 

hasta la SE 33 del 2022 con los mismos periodos del 2021 

y 2020 se incremento de 294% y 273% respectivamente.  

En el siguiente gráfico nos muestra que los picos mas 

altos de neumonías fueron en los años 2018 y 2022. 

Grafico 6: Neumonías  notificados  HCH 2015-2022(*) 

Grafico 7: Canal endémico Neumonías  en menores 5 

de años HCH 2016-2022(*) 

Las neumonías notificados hasta la Se 33 procedieron 

principalmente del los distritos San Martin de Porres 

(26%), Los Olivos (15%), Independencia 14%. 

El canal endémico de neumonías muestra que en las SE 

20 y 21 del 2022 alcanzo a la zona epidémica. 
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Hasta la SE 33 del 2022 se ha notificado en total 633 

episodios de SOB/ Asma  en menores de 5 años, de los 

cuales el 52% fue en niños de entre 2 a 4 años y el 48% en 

menores de dos años.  

El gráfico muestra que en los años del 2020 y 2021 se han 

notificado menor numero de casos de SOB y Asma, y 

para el 2022 hasta la SE 28 se aprecia una clara tendencia 

al incremento.  

Grafico 8: Tendencia de SOB/Asma en menores de 5 

años  HCH 2016-2022* 

Grafico 9: Canal endémico de SOB/Asma en menores 

de 5 años  HCH -2022  SE 33 

Las procedencias principal según distritos de los episodios 

de SOB/ Asma hasta la SE 33 del 2022 fueron: San 

Martin de Porres 41%, Los Olivos 20%, Independencia 

14%,  Rímac y Comas Con 5% cada uno.  

Según el canal endémico que se muestra en el siguiente 

gráfico observamos el pico mas alto se registro en la SE 

17 llegando a la zona de alerta. 

SOB/Asma  en menores de 5 años HCH 2022 

Hasta SE 33 
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Situación epidemiológica de las enfermedades 

diarreicas agudas  (EDA), HCH  2022 SE 33  

Hasta la SE 33 de 2022 se han notificado en total  2260  

episodios de enfermedad diarreica aguda (EDAs) de las 

cuales el 86%  correspondió a pacientes  mayores  o 

iguales de 5 años y 14%   menores de 5 años. 

Según el siguiente gráfico las EDAs  alcanzaron sus picos 

mas altos el año 2019, y en los años 2020 y el 2021  se 

registro menor numero de casos , durante las primeras y 

segunda ola de la pandemia del  COVID– 19.  

Comparando con el mismo periodo (SE 33) del 2022 y 

2021 se encontró que  en general las EDAs han 

incrementado  en 407%.  

Gráfico 10: Tendencia de las EDAs según grupos de 

edad  HCH –2022 SE 16 

Del total (2260) episodios de EDAs notificadas hasta la 

SE 33 del 2022, el 95% fueron  acuosas  y  5% 

Disentéricas. 

Según el canal endémico las EDAs en menores 5 años se 

encuentran dentro del la zona segura y éxito. 

Grafico 11: Canal endémico de las EDAs en menores 

de 5 años  HCH-2022 SE 33 
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