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RESUMEN

Introduccion: Las infecciones asociadas a la atencion en salud (IAAS) constituyen un
riesgo en la atencion en salud, sobre todo en los servicios de terapia intensiva, por lo que la
busqueda de sus reservorios son de gran importancia para el control.

Objetivo: Mejorar la deteccidon de reservorios potenciales de infecciones asociadas a la
atencion en salud (IAAS) a través de un sistema de mapeo epidemiolégico en el Hospital de
Especialidades Materno Infantil.

Material y métodos: Se realizd un anadlisis inferencial bivariado para identificar que
elementos se asocian con el incremento de riesgo de IAAS en el servicio de Terapia Intensiva
HODEMI, mediante mapeo epidemioldgico y aplicacion de las herramientas FLIR®, LIDAR®
y luminémetria.

Resultados: En el analisis multivariado, los incrementos de CO2 y temperatura son los
principales predictores de reservorios potenciales de infecciones. El servicio con mayor
probabilidad de sufrir IAAS fue neonatologia y el analisis grupal de herramientas mostré una
mayor significancia que el grupal en busqueda de reservorios.

Conclusiones: Las herramientas del sistema de mapeo epidemioldgico mostraron resultados
grupales de gran importancia en la vigilancia activa y control de IAAS..
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ABSTRACT

Introduction: Healthcare-associated infections (HAI) are a constant risk in healthcare,
especially in intensive care services, so the search for their reservoirs is of great importance
for their control.

Objetive: To analyze the variables associated with the increased probability of developing
potential reservoirs of healthcare-associated infections (HAI).

Material and methods: A multivariate inferential analysis was carried out to identify the
elements associated with the increased risk of HAI in the HODEMI Intensive Care Unit, by
means of epidemiological mapping and application of FLIR®, LIDAR® and luminometer tools.
Results: In the multivariate analysis, CO2 and temperature increases are the main predictors
of potential reservoirs of infections. The service most likely to suffer from HAls is the
neonatology service, compared to adult therapy. The type of structure is not associated with
increased HCAI risk.

Conclusions: Periodic measurement of CO2 and temperature is an appropriate strategy to
monitor and prevent HAIs. The reasons why the neonatology department has a higher HCAI
risk should be investigated.

Keywords: HAI, epidemiological mapping, FLIR®, LIDAR®
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INTRODUCCION

Las Infecciones Asociadas a la Atencién de Salud
(IAAS), son aquellas que se presentan en pacientes
internados en establecimiento de salud, y que no
estaban en periodo de incubacién al momento de
hospitalizacién'.

Estas infecciones presentan mecanismos de
distribucion variado, por medio de estructuras como
los insumos, equipos médicos o personal en salud,
sobre todo en las Unidades de Cuidado Intensivo,
donde estas son mas frecuentes, con elevada
patogenicidad y virulencia, por las caracteristicas
del paciente, movimiento de personal y factores
ambientales, propios de estas Unidades, lo que
favorecen la formacién de reservorios, que son
los lugares donde crecen y se multiplican los
agentes patdgenos, provocando un alto riesgo
de enfermedades y brotes hospitalarios en los
pacientes hospitalizados?3.

Por lo tanto, la vigilancia epidemiolégica activa,
se ha constituido en un elemento de importancia
en la deteccion y control de estos reservorios en
los ambientes hospitalarios, siendo el mapeo
epidemiolégico, una herramienta de gran
importancia con una metodologia de deteccién de
la distribucion de las enfermedades a través del
analisis de riesgo de factores y estructuras, dentro
de una zona geografica delimitada, con el fin de
tomar medidas de prevencion inmediata®.

El mapeo epidemioldgico utiliza una serie de
herramientas, para el analisis de estructuras,
que en la caso de ambientes hospitalarios, estan
conformados por estructuras méviles, que son el
personal de salud, estructuras semi moviles que
son los equipos e insumos médicos, y finalmente
las estructuras inmdviles que son los ambientes
hospitalarios®®.

Lasherramientasque utilizaelmapeoepidemiolégico
con mas frecuencia son:

Medicion de distancia entre estructuras en
tiempo real en centimetros (cm), la cual si
esta por debajo de 50cm, indica un riesgo de
contaminacién cruzada entre superficies®

Identificacion de calidad de aire, por medicion
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de partes por milléon (ppm), de dioxido de
carbono (CO2), cuyos valores encima de
500ppm, indican mayor biocarga y un riesgo de
crecimiento bacteriano’.
- Medicion de temperatura expresada en grados
centigrados, aplicada en equipos, insumos y
personal de salud, cuyos valores encima de 23
grados centigrados, indica contaminaciéon de
superficies®.

Medicién de unidades relativas de luz (URL)
por luminometria, la cual indica crecimiento
bacteriano en superficies contaminadas, que se
aplica en el sistema de mapeo cuando las otras
herramientas dieron resultado positivo, ya que,
por si sola, indica valores de tamizaje®.

Totas estas herramientas, cuando presentan valores
fuera de un limite permisible, indican un riesgo de
potencial reservorio de agentes patdgenos como
las IAAS, lo cual indica acciones preventivas
inmediatas®®.

El Hospital de especialidad Materno Infantil (HODE
Materno Infantil), es uno de los centros de atencion
binomio-madre mas Grande la Caja Nacional de
Salud de La Paz, Bolivia; con Servicio de Terapia
Intensiva, dividido en Terapia Intensiva Pediatrica,
Adultos y neonatal, con atencién especializada de
pacientes criticos a nivel regional y nacional.

Por lo que el objetivo del presente estudio fue
Mejorar la deteccién de reservorios potenciales de
infecciones asociadas a la atencion en salud (IAAS)
a través de un sistema de mapeo epidemiolégico
en La Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital
Materno Infantil La Paz — Bolivia en la gestion 2022
y 2023.

MATERIALES Y METODOS

Se realizé estudio tipo analitico, no experimental,
positivista, enfoque cuantitativo, tipo de correlacional
y explicativo, en los ambientes de Terapia Intensiva
del HODE Materno Infantil, en sus Unidades de
Terapia Intensiva Pediatrica, Terapia intensiva
Adultos y Neonatal, por medio de equipos moviles
certificados de medicion de calidad de aire de ppm
CO2, medicién de distancias en cm, temperatura



Fernandez-Peralta Marcel Otto

en grados centigrados y URL por luminometria; a
través de equipos FLIR® (Foward Looking Infra
Red) y LIDAR® (Light Detection and Ranging). El
ingreso de instrumental tecnoldgico a area criticas
fue atorizado por el area de calidad del HODE
Materno Infantil

Se registraron los valores de cada herramienta,
identificados en cada Unidad de Terapia Intensiva,
siendo los valores de riesgo: ppm CO2, valores
por encima de 250ppm, distancia en cm, valores
menores a 50cm, temperatura por encima de 23
grados centigrados, y luminometria, con valores
por encima de 250 URLS®.

Los resultados obtenidos, fueron relacionados en
modelos univariados y multivariados a través de
paquete estadisticos, asi como pruebas de ANOVA
respectivo, para finalmente plasmarlo en los planos
del servicio para identificacion de potenciales
reservorios y toma de acciones preventivas

RESULTADOS

En el Servicio de Terapia Intensiva del HODE
Materno Infantil, de la CNS se identificaron un
total de 16 potenciales reservorios de IAAS, de
49 estructuras inméviles (ambientes), 1060 semi
moviles (equipos e insumos médicos) y 31 mdviles
(personal de salud), los cuales se encuentran
detallados en el cuadro N° 1.

Cuadro N° 1. Datos de estructuras inmoéviles, semi moéviles y moviles que
tuvieron resultados positivos en el servicio de terapia intensiva del
Hospital de Especialidades Materno Infantil

N. Estructura Temperatura| Calidad Flora Unidad
por medio | aire por |bacteriana
FLIR® ppm CO2 | registrada
por URL
1| Microgotero 1 27,5 *- 500|UTI PEDIATRICA
2 | Microgotero 2 26,8 - 344|UTI PEDIATRICA
3| Torre 1 30 400 360 |UTI PEDIATRICA
Computadora
4 | (teclado) 27 - 900 | UTI PEDIATRICA
5| Dispensador papel 1 24 - 598 |UTI ADULTOS
6 | Dispensador papel 2 27 - 933 |UTI ADULTOS
7 | Residente 1 23,89 - 789 |UTI ADULTOS
Estacion de
8 | enfermeria intensivos 24,8 489 289 | NEONATOLOGIA
lavamanos enfermeria
9 | intermedio 23,4 467 259 | NEONATOLOGIA
10| Teléfono fijo 23,5 - 238 | NEONATOLOGIA
Batas personal
11| médico 25,4 - 1151 [NEONATOLOGIA
Monitor de cuidados
12 |intensivos 23,4 - 360 | NEONATOLOGIA
13| Frascos de leche 24,2 - 435|NEONATOLOGIA
14 | Dispensador de papel 25 - 312| NEONATOLOGIA
15| Equipo mévil 27 - 6614 | NEONATOLOGIA
16 | Residente 2 23 - 252 | NEONATOLOGIA

*- No aplicable por la naturaleza fisica o bioldgica de la estructura analizada

Fuente: Elaboracion propia y datos Servicio Unidad de Terapia Intensiva Hospital
de Especialidades Materno Infantil.
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En el caso de Terapia Intensiva Pediatrica, los
factores ambientales como el CO2, URL y la
temperatura, estuvieron muy relacionados para
la presencia de estos reservorios (p = 0.0002),
como conjunto, mas no asi de forma individual,
(p=0.8), debido a que el crecimiento bacteriano
esta relacionado a una serie de condicionantes, y
no solo a un factor, para conformar un habitad y
reservorio.

En el caso de Terapia Intensiva de Adultos, los
factores ambientes de temperatura, calidad de aire
y URL, fueron de significancia de forma multivariada
para detectar reservorios potenciales (p = 0,0008),
que de forma individual (p = 0.258); con valores
mas elevados, debido a que esta Unidad, tiene dos
ambientes separados, lo cual hace que haya un
movimiento de estructuras, lo cual puede producir
una contaminacién cruzada.

En cuanto al servicio de Neonatologia, el mismo
registré la mayor cantidad de reservorios de IAAS
potenciales, en todas las estructuras de forma
multivariada (p = 0,008), qué individual (p = 0,4), lo
cual esta asociado al tipo de pacientes internados,
patologias de base, como indicadores de capacidad
instalada.

La relacion, de reservorios, detectadas por
medio de las herramientas del sistema de mapeo
epidemioldgico de forma individual, no mostraron
valores significativos (p = 0,27), debido a que las
estructuras, tienen distintas especificaciones, grado
de uso; biocarga, como tipo de paciente, que de
forma grupal ( p 20,05), lo que refuerza aun mas que
las herramientas como el mapeo epidemioldgico,
deben ser aplicadas de forma grupal y no individual,
para el conocimiento previo del campo o ambiente
donde seran aplicadas. Todo lo presente se observa
en los datos descriptivos del Cuadro N° 2 y N° 3.

Cuadro N° 2. Estadistica descriptiva de los resultados por estructuras de
mapeo epidemioldgico Hospital de Especialidades Materno Infantil

RESERVORIO NO RESERVORIO P valor
CARACTERISTICAS FRECUENCIA  PROPORCION  FRECUENCIA PROPORCION  (significancia
estadistica)
TIPO DE ESTRUCTURA
Movil 2 0.2 47 4.4 0.41
Semiinmovil 12 11 968 91.3
Inmovil 2 0.2 29 2.7
SERVICIO
Neonatologia 9 0.8 428 40.4 0.02
Terapia intensiva adultos 5 0.5 357 34.2
Terapia intensiva 2 0.2 259 24.4
pediatrica

Cuadro N° 3. Estadistica descriptiva de los resultados por herramientas de
mapeo epidemioldgico Hospital de Especialidades Materno Infantil

HERRAMIENTAS RESEVORIO NO RESEVORIO P VALOR
media y desvio estandar media y desvio estandar

CO2 (ppm) 44.31 126 5.38 335 0.056

DISTANCIA LIDAR (cm) 22.87 8.11 137.4 442 0.0004

TEMPERATURA FLIR (°c) 325 5.1 19 2.0 0.0004

LUMINOMETRIA (URL) 589.8 291.9 185.1 34.6 0.002

Fuente: Elaboracion propia y datos Hospital de Especialidades Materno Infantil

23



Fernandez-Peralta Marcel Otto

DISCUSION

Conrelacionalasherramientas del sistemade mapeo
epidemioldgico, tanto el CO2 como la temperatura,
constituyen un elemento de gran importancia por si
mismos, debido a que el incremento en la biocarga
en los ambientes hospitalarios y formacion de
reservorios de IAAS'™-",

La distancia entre elementos por LIDAR®, como
la medicién de URL, por si mismas no muestran
valores significativos para identificar reservorios,
debido al tipo de accion preventiva en cuanto a
distancia entre elementos, como la actividad de
tamizaje de la luminometria?13.

Sin embargo, las herramientas de forma conjunta
han demostrado la analizar potenciales reservorios,
debido a que ellas identifican factores ambientales
y de crecimiento bacteriano en las superficies de
los ambientes de Terapia Intensiva'™.

Las acciones preventivas fueron realizadas en el
momento, junto al personal de salud y Jefatura
de Servicio, con el fin de reducir tiempos y costos,
evitando la presencia de brotes e infecciones en

REFERENCIAS

el paciente, lo cual hace contraste con el estudio
de infecciones que se enfoca sobre todo cuando
los pacientes estan ya diagnosticados con IAAS o
presencia de brotes intra hospitalarios, que tienen
un costo econdémico, social y de calidad mayor*®.

Debido a la naturaleza del estudio se omiten las
pruebas de normalidad y la sintesis cuantitativa de
los datos

CONCLUSIONES

Por medio del sistema de mapeo epidemioldgico
se identificaron potenciales reservorios de IAAS
en el servicio de terapia intensiva del Hospital
de Especialidades Materno Infantil las cuales
identificaron temperatura, distancias entre
elementos, calidad de aire y medicién de Unidades
relativas de luz; lo cual permitié una sistematizacion
en procesos Y flujograma de deteccion, analisis y
control de estos reservorios.
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