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RESOLUCION DIRECTORAL

Lima, 22 de Junio de 2015

VISTO:

El expediente N° 15-002461-001/INSN-SB que contiene la Nota Informativa N°
037-2015-UGC-INSN-SB de la Jefa de la Unidad de Gestion de la Calidad, sobre la
aprobacion del Plan Anual de Vigilancia, Prevencion y Control de las Infecciones
Asociadas a la Atencion de Salud del Instituto Nacional de Salud del Nifio San Borja;
estando a lo informado por la Unidad de Asesoria Juridica en su Informe Legal N° 077-
2015-UAJ-INSN-SB, cuyos fundamentos se reproducen; y,

CONSIDERANDO:

Que, el Articulo 37° de la Ley N° 26842, Ley General de Salud, establece que los
establecimiento de salud y los servicios médicos de apoyo, cualquiera sea su naturaleza
0 su modalidad de gestion, deben cumplir los requisitos que disponen los reglamentos y
normas técnicas que dicta la autoridad de salud a nivel nacional en relacién a planta
fisica, equipamiento, personal asistencial, sistemas de saneamiento y control de riesgos
relacionados con los agentes ambientales fisicos, quimicos, biolégicos y ergonémicos y
demas que proceden atendiendo a la naturaleza y complejidad de los mismos;

Que, mediante la Resolucion Ministerial N° 753-2004//MINSA, se aprobo la
Norma Tecnica N° 020-MINSA/DGSP-V.01 “Norma Técnica de Prevencion y Control de
infecciones intrahospitalarias” que establece los procedimientos técnicos-
administrativos que permiten prevenir y controlar adecuadamente un conjunto
heterogéneo de enfermedades infecciosas, cuyo denominador comun es el haber sido
adquiridas en un establecimiento hospitalario;

Que, mediante la Resolucion Ministerial N° 179-2005/MINSA se aprob6 la Norma
Teécnica N° 026-MINSA/OGE-V.01 “Norma Técnica de Vigilancia Epidemiolégica de las
Infecciones Intrahospitalarias”, cuyo objetivo es proporcionar informacién actualizada
sobre la magnitud de estas infecciones y sus diversos factores y de esta manera,
orientar las acciones dirigidas a la disminucion de los dafos que causan las mismas;

Que, mediante la Resolucion Ministerial N° 523-2007//MINSA, se aprobé la “Guia
Técnica para la Evaluacion Interna de la Vigilancia, Prevencion y Control de las
infecciones intrahospitalarias”;
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Que, mediante la Resolucién Ministerial N° 184-2009/MINSA se aprobd la
Directiva Sanitaria N° 021-MINSA/DGE-V.01 “Directiva Sanitaria para la supervision del
Sistema de Vigilancia Epidemioldgica de Infecciones Intrahospitalarias 2009”;

Que, mediante el Decreto Supremo N° 052-2010-PCM, se crea la Comision
Multisectorial de Vigilancia, Prevencion y Control de Infecciones Intrahospitalarias, de
naturaleza permanente, que depende del Ministerio de Salud, cuya funcién es abordar la
problematica relacionada con la vigilancia, prevencion y control de las infecciones
intrahospitalarias;

Que, mediante la Resolucion Ministerial N° 168-2015/MINSA, de fecha 16 de
marzo de 2015, se aprob6 el Documento Técnico: "Lineamientos para la Vigilancia,
Prevencion y Control de las Infecciones Asociadas a la Atencion de Salud”, con el
objetivo de establecer las directrices que orienten el desarrollo de las intervenciones
destinadas a prevenir y controlar las infecciones asociadas a la atencién de la salud, en
los establecimientos de salud del pais;

Que, las Infecciones Asociadas a la Atencién de Salud corresponde a las
anteriormente conocidas como infecciones Intrahospitalarias. ElI cambio de
nomenclatura se justifica por que estas infecciones pueden observarse también
asociadas a procedimientos realizados en la atencién ambulatoria o modalidades de
atencion de corta estancia y que comparten los mismos mecanismos de infeccion;

Que, mediante la Resolucion Ministerial N° 090-2013/MINSA, publicada el 02 de
marzo de 2013, se formalizé la creacion de la Unidad Ejecutora 139: Instituto Nacional
de Salud del Nino-San Borja, en el pliego 011 Ministerio de Salud; posteriormente se ha
designado como Unidad Ejecutora 031 Instituto Nacional de Salud del Nifio -San Borja
del pliego 137 Instituto de Gestién de Servicios de Salud;

Que, mediante la Nota Informativa N° 009-2015- EPI-INSN-SB, el Médico Cirujano
Carlos Santillan Salas Vicepresidente del Comité Local de Control de Infecciones Intra
Hospitalarias del Instituto Nacional de Salud del Nifio-San Borja, remite a la Jefa de la
Unidad de Gestion de la Calidad Dra. Katia Anahi Granados Guibovich, el Plan Anual de
Vigilancia, Prevencién y Control de las Infecciones Asociadas a la Atencion de Salud del
Instituto Nacional de Salud del Nifio San Borja, para su respectiva revision y aprobacion;

) Que, mediante la Nota Informativa N° 037-2015-UGC-INSN-SB, la Jefa de la
" Unidad de Gestién de la Calidad Dra. Katia Anahi Granados Guibovich, solicita la
aprobacién del Plan Anual de Vigilancia, Prevencién y Control de las Infecciones
Asociadas a la Atenciéon de Salud del Instituto Nacional de Salud del Nifio San Borja,
. mediante Resolucion Directoral;

5* Que, mediante el Informe N° 026-2015-UPP-INSN-SB, la Unidad de
T / Planeamiento y Presupuesto opina que el Plan Anual de Vigilancia, Prevencion y
.~ Control de las Infecciones Asociadas a la Atencién de Salud, cumple con los
componentes minimos indicados en la guia técnica para la evaluacién interna de la
vigilancia, prevencién y control de las infecciones intrahospitalarias; asimismo,
recomienda continuar con el tramite de aprobacion para su consecutiva socializacion;

Que, mediante el Informe Legal N° 077-2015-UAJ-INSN-SB, la Unidad de
Asesoria Juridica opina que el Plan Anual de Vigilancia, Prevencion y Control de las
Infecciones Asociadas a la Atencidon de Salud, establece los procedimientos técnicos-
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administrativos que permiten prevenir y controlar adecuadamente un conjunto
heterogéneo de enfermedades infecciosas, cuyo denominador comun es el haber sido
adquiridas en un establecimiento hospitalario;

Con el visto bueno del Director Adjunto, de la Unidad de Gestion de la Calidad,
de la Unidad de Planeamiento y Presupuesto; y, de la Unidad de Asesoria Juridica;

Por estas consideraciones, y de conformidad con lo previsto en la Ley N° 26842
Ley General de Salud, en el Decreto Supremo N° 052-2010-PCM, en la Resolucién
Ministerial N° 753-2004/MINSA, Norma Técnica N° 020-MINSA/DGSP-V.01 “Norma
Técnica de Prevencion y Control de infecciones intrahospitalarias”, en la Resolucion
Ministerial N° 179-2005/MINSA, en la Resolucion Ministerial N° 184-2009/MINSA, en la
Resolucion Ministerial N° 168-2015/MINSA, en la Resolucion Ministerial 090-
2013/MINSA; y, en la Resolucion Jefatural N° 104-2015/IGSS;

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO.- Aprobar el Plan Anual de Vigilancia, Prevencion y Control de
las Infecciones Asociadas a la Atencion de Salud del Instituto Nacional de Salud del
Nifio San Borja; que forma parte integrante de la presente Resolucion.

ARTICULO SEGUNDO.- Encarguese a la Unidad de Gestion de la Calidad, el
seguimiento evaluacion y ejecuciéon del Plan Anual de Vigilancia, Prevencion y Control
de las Infecciones Asociadas a la Atencién de Salud del Instituto Nacional de Salud del
Nifio San Borja.

ARTICULO TERCERO.- Disponer la publicacién de la presente resolucion en la pagina
web institucional conforme a las normas de Transparencia y Acceso a la Informacion
Publica.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y PUBLIQUESE

Dra. Zulema Tafas Gonzales
DIRECT GENERAL
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l. INTRODUCCION

Las infecciones asociadas a la atencién de salud (IAAS).son una complicacion frecuente de los pacientes
hospitalizados a pesar de los esfuerzos para su prevencién. Constituyen un problema de salud publica a
nivel mundial porque incrementan la morbilidad, mortalidad, estancia hospitalaria y los costos de atencién.
Los Establecimientos de Salud que atienden pacientes con patologias que requieren atencién de alto
nivel de complejidad presentan las mayores tasas de IAAS. En los dltimos afios, se han desarrollado
miltiples estrategias de vigilancia y control de IAAS que han demostrado ser eficaces y costo-efectivas.

Se considera que en muchos hospitales podrian prevenirse un tercio o mas de las infecciones.

Desde hace dos décadas los Centros para el Control y Prevencion de Enfermedades de los Estados
Unidos (CDC por sus siglas en inglés), vienen definiendo los criterios para la definicion de las infecciones
asociadas a la atencién de salud con fines de vigilancia. Desde el afio 2008, el término se cambio el
término “infeccion nosocomial” por “infeccion asociada a la atencion de salud”.

En Marzo de 2014 se busco determinar la prevalencia IAAS en el Instituto Nacional de Salud del Nifio San
Borja (INSN-SB) y describir la frecuencia de uso de antimicrobianos. Para ello, se realizé un estudio
transversal de todos los pacientes hospitalizados. De los 34 pacientes incluidos en el estudio, se identifico
13 IAAS en 12 pacientes (prevalencia de IAAS, 38.2%; prevalencia de pacientes con IAAS, 35.3%). La
duracion de la hospitalizacion, edad menor a 12 meses, €l sexo masculino y pertenecer a cuidados

intensivos estuvieron asociados a IAAS. Los antimicrobianos utilizados con mas frecuencia fueron

vancomicina (35.9%) y meropenem (20.5%). \

El INSN-SB ha elaborado el Plan Anual para la Vigilancia, Prevencion y Control de las Infecciones
Asociadas a la Atencion de Salud, el cual estd enmarcado dentro de la Norma Técnica N°020- \
MINSA/DGSP-V.01 “Norma Técnica de Prevencion y Control de las Infecciones Intrahospitalarias”,
aprobada mediante Resolucién Ministerial 753-2004/MINSA, Plan Nacional de Vigilancia, Prevencion y
Control de las Infecciones Intrahospitalarias, y la Resolucidn Directoral 054/2014/INSN-SB/T que designa Q
a los miembros del Comité de Control de Infecciones Asociadas a la Atencion de Salud de nuestro
Instituto. El éxito del presente plan dependera del compromiso y liderazgo de la alta Direccion del Insﬁtuti_/

y de los miembros del Comité, asi como de la colaboracién de todo el personal (asistencial y n o
asistencial). \

Q]
. FINALIDAD “‘3]

El presente plan tiene como finalidad desarrollar estrategias y actividades de Vigilancia, Prevencion, y
Control de la incidencia de IAAS en el Instituto Nacional de Salud del Nifio San Borja (INSN-SB).

1l BASE LEGAL
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Resolucion Ministerial N® 753-2004-SA/DM, aprueba la Norma Técnica N°020-MINSA/DGSP-
V.01 "Norma Técnica de Prevencion y Control de las Infecciones Intrahospitalarias”.
Resolucion Ministerial N® 179-2005 DGE/MINSA, aprueba la Norma Técnica de Vigilancia
Epidemiologica de Infecciones Intrahospitalarias.
Resolucion Ministerial N° 523-2007/MINSA que aprueba la Guia Técnica para la Evaluacion
Interna de la Vigilancia, Prevencion y Control de las Infecciones Intrahospitalarias

AMBITO DE APLICACION

El ambito de aplicacion de este “Plan Anual De Vigilancia, Prevencion Y Control De Las Infecciones
Asociadas A La Atencion De Salud” es el Instituto Nacional de Salud del Nifio San Borja {(INSN-SB).

V.
3.1

3.2

OBJETIVOS

Objetivo General
Vigilar, prevenir y controlar la incidencia de IAAS en el INSN-SB
Objetivos Estratégicos

= |mplementar normas para la prevencion y control de las IAAS en el INSN-SB
e Mejorar las capacidades, actitudes y comunicacidn

= Monitorear las buenas de practicas de prevencion y control de IAAS

e Vigilar las IAAS

ESTRATEGIAS

Implementacion de normas y técnicas de bioseguridad y adherencia a la higiene de manos
Capacitacion y sensibilizacion al personal de salud en temas de bioseguridad y adherencia a la
higiene de manos

Promocién de la investigacion de infecciones intrahospitalarias con enfoque epidemiologico y de
salud publica

Promocion para que el personal de salud se involucre en el proceso de identificacion y reporte
de IAAS

Propicio del trabajo en equipo y coordinado entre los diferentes grupos ocupacionales y los
diferentes servicios de la institucion

Promocion de la capacitacion del personal involucrado en la vigilancia, prevencion y control de
IAAS

v

U
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Vil

METAS Y ACTIVIDADES

OBJETIVO ESTRATEGICO 1: IMPLEMENTAR NORMAS PARA LA PREVENCION Y CONTROL DE LAS IAAS EN EL INSNSB

CRONOGRAMA
PRESUPUESTO
ACTIVIDAD INDICADOR | META TRIMESTRAL (NUEVOS RESPONSABLE
SOLES)
i} m v
Elaboracién de la norma de prevencion - .
de Neumonias asociadas a l hora s 1 1 T s sl
ventilacion mecanica.
Elaboracion de la norma de prevencion i ;
de las infecciones de torrente sanguineo eN?Iagno:ada 1 1 200 gmasaanadaw
asociadas a cateter venoso central.
Elaboracién de la norma de prevencion P
; : nad
de infecciones asociadas a catéler ::""I B ia 1 1 200 g:’;:‘:mm AP
urinano permanente.
Elaboracion de la norma de prevencion 4 :
de venlriculitis asociadas a los sistemas le . 1 1 200 g:m:l?" axignads por
de derivacion ventricular extemo
Elaboracion de la norma de prevencion Loy
de infecciones de pacientes con el i 1 200 s s jox
trasplante de medula osea.
Elaboracion del protocolo de vigilancia M i i
de infecciones de herida operatoria por elaborada 1 1 200 m:ﬁ" Rsiniads por
toracotomia.
Elaboracion del protocolo de vigilancia iz :
de las infecciones de heridas por el 1 1 200 mff" AygRadapor
quemaduras con injertos.
Elaboracion de la noma de ) .
: oo Norma Comisién asignada por
taborad 1 1 200 ;
mﬁs estandar y aislamiento Comité
Elaboracién de la nomma sobre el uso de | Norma 1 1 200 Comision asignada por
material descartable. elaborada Comité
Revision de la norma de precauciones ; ;
hndac y aislamiento hospitaiaria. Norma revisada | 1 1 200 Comité y Calidad
Revisién de la norma de prevencion de
Neumonias asociadas a la ventilacion Norma revisada | 1 1 200 Comité y Cabdad
mecanica.
Revisién de la norma de prevencion de
las infecciones de torrente sanguineo Norma revisada 1 1 200 Comité y Caldad
asociadas a cateter venoso central.
Revisitn de la norma de prevencion de
infecciones asociadas a catéter urinario | Nonma revisada | 1 1 200 Comité y Calidad
permanente.
Revision de la norma de prevencion de
ventriculitis asociadas a los sistemas de | Norma revisada | 1 1 200 Comité y Calidad
derivacion ventricular extemo
Revision de la norma de prevencion de ]
infecciones de pacientes con trasplante | Norma revisada | 1 1 200 Comité y Cahdad
de medula dsea
Revskn del prokocol do vighanca de | oy -
infecciones de herida operatoria por| ; 1 1 200 Comité y Calidad
toracotomia.
Revision del protocolo de prevencion de p "
infecciones de herida por quemaduras isad 1 1 200 Comité y Calidad
con injertos
Revisidn de la norma sobre el uso de . " )
material descartable. Norma revisada | 1 1 200 Comité y Calidad
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Propuesta de RD de la norma de

; i Noma i
prevencidn de Neumonias asociadas a 1 1 200 Calidad
la ventiacion mecanica. aprobada RD.

Propuesta de RD de la norma de

prevencidn de las infecciones de Norma ;
lorrente sanguineo asociadas a catete | aprobada R.D. ! A 200 Calidad
venoso central.

Propuesta de RD de la norma de )

prevencion de infecciones asociadas a aRD 1 1 200 Calidad
caléter urinario permanente, e

Propuesta de RD de lanorma de

prevencion de venlriculitis asociadasa | Noma 4 1 200 Calidad
los sistemas de derivacion ventricular aprobada R.D.

extemo. - |
Propuesta de RD de la norma de b

prevencion de infecciones de pacientes aRD 1 1 200 Calidad
con trasplante de medula dsea. ApRtacaRD.

Propuesta de RD del protocolo de Protocolo

vigilancia de infecciones de herida reizado 1 1 200 Calidad
operatonia por loracotomia.

Propuesta de RD de la noma de e

prevencion de infecciones de herida por 1 1 200 Calidad
quemaduras

Propuesta de RD del protocolo de Protocolo

wvigilancia de las infecciones de heridas revisado 1 1 200 Calidad
por quemaduras con injertos.

Propuesta de RD de la norma sobre el | Protocolo

uso de malenal descartable. revisado 1 ! o Caliod

OBJETIVO ESTRATEGICO 2: MEJORAR LAS CAPACIDADES, ACTITUDES Y COMUNICACION

CRONOGRAMA
PRESUPUESTO
ACTIVIDAD INDICADOR | META TRIMESTRAL (NUEVOS RESPONSABLE
SOLES)
n m v

Reunitn con las diferentes unidades y
subunidades asistenciales para la )
presentacion de la norma de et 7 2| 2] 1 §00 Comité, Epidemiologia
precauciones estandar y aislamiento
hospitalano
Reunién de coordinacion para tratar la
situacion actual de las IAAS institucional | Reunion . R

5 : . 7 Comité, Epidemiologia
el cumplimiento de medidas de realizada L A » :
prevencion y control de IAAS
Capactacion en Lavado demanos | SP2tacon | 4 NERE 400 o o
Capacitacion en Uso de eguipos de capacitacion 4 1 i 1 400 Comité, Epidemiciogia,
proteccion personal realizada Caiqaﬂ —
Capacitacion en Segregacion de capacitacion 4 5 1 1 400 Comité, Epidemiologia,
residuos realizada Calided
Capacitacion en Uso racional de los itaci 4 1 4 5 400 Comité, Infectologia,
ATM de reserva. realizada Calidad
Capacitacion al personal de salud en o T "
prevencidn de infeccion en pacientes ‘:pl.adm 4 1 1 1 400 g:m Epidemiologia,
con CVC
Capacilacion al personal de salud en ‘ e\
prevencion de infeccion en pacientes | C2P2CHAC0N | 4 HRERE 400 I Estoniohois,
con VM
Capacilacion al personal de salud en i s g
prevencion de infeccien en pacientes | $26o0tacon 4 BERE 400 o Mg
con CUP
Capacitacion al personal de salud en o L
prevencion de infeccion en pacientes m“";ﬁ:"’“ 4 HERE 400 c: omité, Epidemiologia.

con SDVE

A~

s/
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campaha Comité, Epidemiologia,
Campaha de lavado de manos realizada 1 1 1000 Calidad
Concurso institucional de lavado de CONCUrso 1 4 1000 Comité, Epidemiologia,
manos realizado Calidad
Taller de capacitacion de medidas de : o
prevencion de infecciones en pacientes | taller realizado | 1 1 500 ﬁ"""‘h oL Ei‘;"’z';‘lf":g‘a'
inmunocomprometidos '
Capacitacion en manejo de residuos capacitacion 2 1 1 500 Comité, Epidemiologia,
sofidos peligrosos realizada Calidad
. T i capacilacion Comité, Epidemiglogia,
Capacitacion en limpieza hospitalaria realizada 2 1 1 500 Calidad
OBJETIVO ESTRATEGICO 3: MONITOREAR LAS BUENAS DE PRACTICAS DE PREVENCION Y CONTROL DE IAAS.
CRONOGRAMA
PRESUPUESTO
ACTIVIDAD INDICADOR | META TRIMESTRAL {NUEVOS RESPONSABLE
SOLES)
1 I m v
Maniloreo y elaboracion del informe de
la adherencia de lavado de manos en informe HE R :
4o o emiologia, Cal
los servicios, (Total de servicios elaborado 3 ! L ! 20 Epid #, Galided
asistenciales del INSN)
Monitoreo y elaboracion del informe del
uso adecuado de los equipos de informe 3 1 1 1 200 Epidemiologia, Calidad,
proteccion personal en areas elaborado salud Ocupacional
asistenciales
Monitoreo de las medidas de prevencion | informe 3 " 1 1 200 Epidemiologia, Calidad,
de las infecciones elaborado salud Ocupacional
Supervisiones a los Servicios de la it N i
instucidn para evaluar o cumplimiento | S0P =" 3 BERE 200 E"I'“"’"m';;“:bnc:l'm'
de las medidas de biosegunidad
Analizar los indicadores de infecciones ink
intrahospitalarias cbtenidas mediante la elaborad 4 1 1 1 1 400 Epidemiologia
vigilancia activa
Analizar los indicadores de infeccidn in
intrahospitalana oblenidos por Iaborado 4 1 1 1 1 400 Epidemiologia
hemocultivo,
Anaiizar los indicadores de infeccion | o, Epidemiologia, Calidad,
nosocomial por tuberculosis en el Jaborac 2 1 1 400 Salud Ocupacional
personal de salud.
Analizar los indicadores de accidentes | informe 4 1 1 1 400 Epidemiclogia, Calidad,
punzo cortantes en el personal de salud. | elaborado Salud Ocupacional
Elaboracion del Informe sobre las informe 3 1 1 1 200 Epidemiologia, Calidad,
supervisiones realizadas a los servicios | elaborado salud Ocupacional
Realizar el estudio de prevalenciade | estudio 1 i 300 Epidemiologia - Vigilancia
las 1AAS realizado Epidemioiogica
Elaborar del informe del estudio de informe R =
prevalencia de las IAAS elaborado ! ! 1% Epidemiologia - Analisis
Investigacion e intervencion de brotes fm taadose | LOM 500 Epidemiologia - Vigilancia
intrahospitalarios en la institucion. s Epidemiclogica
informados
Forcentaje de
historias
Monitorear el cumplimiento de la lista de | clinicas con 100% 1 1 500 Calidad, Responsable de (
chequeo de Cirugia segura listas de Subunidades quirirgicas
chequeo
ejecutadas
Realizar el analisis del mapa il
microbiologico del INSN-SB, segin el lat 2 1 1 300 Microbiologia
informe de Laboratario-Microbiologia
Supervision de procedimientos de o Comision asignada por
limpieza, desinfeccion y esteriizacion. | YS12 feaizada | 2 L ! 20 Comité
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Analizar los reportes de supervision de | . ;
los procedimientos de impieza, inkone PO T AT R 400 Comisidn asignada por
desinfeccion y esterlizacion revisado Comité
OBJETIVO ESTRATEGICO 4: VIGILAR LAS INFECCIONES ASOCIADAS A LA ATENCION DE SALUD.
CRONOGRAMA
PRESUPUESTO
ACTIVIDAD INDICADOR | META TRIMESTRAL {NUEVOS RESPONSABLE
SOLES)
I i} m v
Elaborar los formatos de control de instrumento 1 ’ 100 Epidemiologia - Vigilancia
dispositivos invasivos. elaborado Epidemiciogica
Elaborar los formatos de seguimiento instrumento " 1 100 Epidemiclogia - Vigilancia
de los pacientes bajo vigilancia activa | elaborado Epidemioldgica
Elaborar los formatos de supenvision del
cumplimiento de las medidas de instrumento 4 4 100 Epidemiciogia - Vigilancia
prevencion de los pacientes con elaborado Epidemioldgica
factores de riesgo
Elaborar los formatos de reporte dela | instrumento 1 4 100 Epidemiclogia - Vigilancia
vigilancia pasiva. elaborado Epidemiclgica
Elaborar los formatos de la vigilancia de | instrumento 9 4 100 Epidemialogia - Vigilancia
los microorganismos resistentes. elaborado Epidemiologica
Realizar la vigilancia activa de las . O —
inecciones asociadas a1 atencion de | SE7/C0S 216 nln|n 5000 Esi'g““?““’“:a Vigitancia
salud priorizados. ek amioioe
Realizar la supervision de las medidas g e s
de prevencion de las infecciones Speran | 216 n|n|n 5000 EE;'S“'W. -\
asociadas a la atencion de salud
Elaborar reportes mensuales del estado
de las infecciones asociadas a la
atencion de salud por Ejes de atencion. | reporte g 3 3 3 100 Epidemiclogia - Vigilancia
(Remitidos a la Direccion General, elaborado Epidemiologica
Unidad de Gestion de la Calidad y
Coordinadores de Eje).
Elaborar informes técnicos sobre el " T I
| estado de las infecciones asociadas a la :llamll 3 1 1 1 300 & : :a-v'lglama
{ atencion de salud. Einieto
Realizar el sequimiento de los pacientes S o iy g Sl
ol : ' seguimiento Epidemiologia - Vigilancia
con aislamiento de microorganismos reaiizado LDM | LDM | LDM | LDM | LDM 500 Epidemiolégica
resistentes
Emmié“nﬂ:i:;l by E_: galos | poce de datos 9 HERE 500 Epidemiologia - Vigilancia
roitaribes e actualizada Epidemiologica
Elaborar los reportes mensuales dela | informe g 3 3 3 200 Epidemiologia - Vigilancia
vigilancia pasiva de las IAAS elaborada Epidemiologica
Elaborar la base de datos de los o
pacientes con antimicrobianos de base de datos g 3 3 3 200 Ep:udm@dogia - Vigilancia
reserva, sequn reporte de Infectologiay | actualizada Epidemiologica
Farmatia
VIl RESPONSABILIDADES

La supervision del cumplimiento de este “Plan Anual De Vigilancia, Prevencion Y Control De Las
Infecciones Asociadas A La Atencion De Salud” es responsabilidad del Comité de Control de Infecciones

Asociadas a la Atencion de Salud del INSN-SB
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