




Fuente: Base de datos de VEA ς HNDM 

La tendencia de las Neumonías Asociadas a Ventilación Mecánica en la Unidad de Cuidados 

Intensivos durante el año 2017 se ha mantenido por debajo del Promedio Nacional por Categoría, 

con excepción de los meses de mayo y octubre.  

Durante el mes de febrero del 2018, se han registrado dos casos de Neumonía Asociada a 

Ventilación Mecánica lo que representa una tasa de densidad de incidencia de 5.57 x 1000 días 

VM; es importante resaltar que se mantuvieron en vigilancia durante el mes de Febrero 42 

pacientes sometidos a V.M., con 359 días de exposición. En relación al mes anterior se observa 

una disminución en la tasa de densidad de incidencia. 



Fuente: Base de datos de VEA ς HNDM 

En la Unidad de Cuidados Intensivos durante el mes de Febrero del año 2018,  no hubo casos 

de Infección Urinaria Asociada a Catéter Urinario Permanente. En el mes de Febrero se 

identificaron 64 pacientes vigilados con 357 días de exposición. 

La aplicación de las listas de cotejo de la metodología Bundle para prevenir las Infecciones 

Urinarias Asociadas a Catéter Urinario, se continúan desarrollando en este servicio. 



Fuente: Base de datos de VEA ς HNDM 

En relación a la Infección del Torrente Sanguíneo Asociado a Catéter Venoso Central en la 

Unidad de Cuidados Intensivos durante el mes de Febrero del 2018 no se presentaron 

casos, se mantuvieron en vigilancia 62 pacientes con 370 días de exposición. 

En ésta unidad se incide en el cumplimiento de las normas de bioseguridad durante la 

inserción y mantenimiento del Catéter Venoso Central. 



Fuente: Base de datos de VEA ς HNDM 

En la Unidad de Cuidados Intensivos de Neonatología no se han presentado casos de 

Neumonía Asociada a Ventilación Mecánica en pacientes neonatos durante el mes de Febrero 

del 2018, sin embargo se vigilaron 03 pacientes sometidos a 17 días de exposición.  

La Neumonía Asociada a Ventilación Mecánica es una complicación frecuente de la intubación 

y la consiguiente ventilación mecánica, esta enfermedad supone una pesada carga para el 

paciente y su familia, por esto es importante la prevención y un buen sistema de vigilancia de 

infecciones intrahospitalarias en el servicio  por sí sola es una actividad  que contribuye a la 

prevención. 



Fuente: Base de datos de VEA ς HNDM 

En relación a las Infecciones de Torrente Sanguíneo asociada a CVC en el servicio de UCI 

de neonatología, no se han reportado casos durante el mes de Febrero del año 2018. 

Estuvieron sometidos a vigilancia epidemiológica  08 pacientes con 44 días de exposición. 

 El fortalecimiento de las medidas de bioseguridad son las acciones de mayor impacto, lo 

cual se debe continuar para mantener la reducción de éste tipo de infecciones. 



Fuente: Base de datos de VEA ς HNDM 

En relación a las Infecciones de Torrente Sanguíneo Asociada a Catéter Venoso Periférico, en 

el mes de Febrero del año 2018 no se presentaron casos en Neonatos, se sometieron a 

vigilancia epidemiológica 40 pacientes con 105 días de exposición. 



Fuente: Base de datos de VEA ς HNDM 

Durante el mes de Febrero del año 2018 en el Departamento de Medicina se han 

presentado cuatro casos de ITU Asociada a CUP, que representa una tasa de densidad de 

incidencia de 5.43 x 1000 d/cat., se vigilaron 64 pacientes con 737 días de exposición.  

Es importante referir que en los servicios de medicina se está desarrollando la estrategia 

Bundle, mediante la aplicación de las listas de cotejo. 



Fuente: Base de datos de VEA ς HNDM 

En el Departamento de Cirugía durante el mes de Febrero del año 2018  se ha reportado un 

caso de ITU asociada a CUP, que representa una tasa de densidad de incidencia de 7.46 x 

1000 d/c, sobrepasando el Promedio Histórico, Promedio Nacional y por Categoría. Se han 

vigilado 35 pacientes con 134 días de exposición. De todos modos se implementará la 

metodología Bundle, mediante la aplicación de las listas de cotejo como medida preventiva 

de la ITU en los servicios de cirugía. 



Fuente: Base de datos de VEA ς HNDM 

Las Infecciones de Sitio Quirúrgico de Cirugías limpias  está considerada como un 

excelente indicador de calidad por toda institución hospitalaria, por lo que constituyen una 

prioridad en la vigilancia de infecciones intrahospitalarias. 

 En el presente gráfico observamos que durante el mes de febrero se ha reportado un  caso 

de Infección de Sitio Quirúrgico, se vigilaron 66 pacientes sometidos a Colecistectomía. 



Fuente: Base de datos de VEA ς HNDM 

En el presente grafico observamos que no hay casos reportados de Infección de Sitio 

quirúrgico asociado a Hernio plastia Inguinal desde el año 2014, inclusive hasta el mes de 

Febrero del año 2018, se vigilaron 16 pacientes sometidos a hernioplastía.  

Las infecciones de herida operatoria es uno de los objetivos principales de los protocolos de 

prevención de las infecciones nosocomiales, teniendo en cuenta que son el origen de 

muchas complicaciones postoperatorias y responsables de la cuarta parte de las IIH de los 

pacientes que se someten a cirugía.  



Fuente: Base de datos de VEA ς HNDM 

Durante el mes de Febrero del año 2018 no se han presentado casos de Endometritis 

Puerperal por Parto Vaginal. El uso de técnica aséptica en todos los procedimientos 

relacionados con el seguimiento y atención del parto es uno de los  factores  importantes en 

la prevención de endometritis puerperal. El total de partos atendidos fueron 111. 



Fuente: Base de datos de VEA ς HNDM 

Durante el mes de Febrero del 2018 no se han reportado casos de Endometritis Puerperal 

por Cesárea. La presencia de Endometritis Puerperal por Cesárea está relacionada al 

número de tactos vaginales realizados antes de la cesárea, sin embargo en ésta juegan 

roles importantes los antecedentes maternos que pudieran contribuir a la presencia de 

endometritis. Las Cesáreas realizadas fueron 133 durante el mes de Febrero. 


