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observa que son similares a las reportadas por el International 
Nosocomial Infection Control Consortium (INICC) que incluye 
países en vías de desarrollo y mucho mayores que las reporta-
das por el National Healthcare Safety Network (NHSN) de Es-
tados Unidos.19,20               

Contrario a lo reportado en la mayoría de hospitales21,22 en 

este estudio la infección de sitio quirúrgico fue la IAAS más fre-
cuente.

En cuanto a las infecciones en UCIA, se observó un des-
censo en 70% de neumonías asociadas a ventilador en 2012 
con respecto a 2006, la tasa actual (7.8X 1000 días ventilación) 
se encuentra dentro de límites aceptables comparado con índi-
ce NHSN, y más bajo que lo reportado por el INICC en Brasil 
y Perú.23,24

El descenso observado en las ITU asociadas a catéter uri-
nario se logró por la restricción de uso del mismo. 

En las bacteriemias asociadas a catéter venoso central, se 
detectó un aumento de aproximadamente 80% con respecto a 
2007, con una tasa de 22 infecciones por 1000 días catéter que 

es casi tres veces a lo observado en los reportes de INICC y 
NHSN, y similar a lo reportado por algunos hospitales en Mé-
xico.25

En la UCIN y UCIP presentaron tasas de bacteriemias aso-
ciadas a catéter venoso central superiores a las observadas en 
el Hospital nacional de niños de San Salvador.26 Estos datos 
han llevado a establecer en IHSS programas de educación para 
mejorar las medidas de colocación y cuidado de catéter venoso 
central.

Los gérmenes aislados con mayor frecuencia en las bacte-
riemias intrahospitalarias en IHSS, son bacterias Gram negati-
vas similar a lo encontrado en otros estudios en Latinoamérica 
y otras regiones en vías de desarrollo, pero en contraste con lo 
reportado en países desarrollados donde la primera causa son 
los Gram positivos.15,27,28 

El trabajo de vigilancia presentado en este reporte reafirma 
la importancia que tienen los programas de prevención y control 
de infecciones nosocomiales para mejorar los indicadores de 
calidad de atención dentro de las instituciones de salud.
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