An Pediatr (Barc). 2019;91(1):1-2

pediatria

www.analesdepediatria.org

EDITORIAL

Infecciones nosocomiales en recién nacidos
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Nosocomial infections in premature infants, where are we going?
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Las infecciones nosocomiales, también conocidas como
infecciones adquiridas en el hospital, continGan siendo uno
de los retos mas importantes en salud publica a nivel mun-
dial, ya que se asocian a incrementos en la morbimortalidad
a largo plazo y aumento de la estancia hospitalaria y los cos-
tes sanitarios. Los neonatos prematuros son particularmente
susceptibles a las infecciones nosocomiales y representan
una carga asistencial mayor en comparacion con otras pobla-
ciones, tanto en entornos con recursos limitados como en
entornos con recursos suficientes. Los paises con recursos
limitados que participan en la Comunidad Cientifica Inter-
nacional de Control de Infecciones Nosocomiales reportan
tasas de infeccion nosocomial en prematuros de 10 a 20
veces mayores en comparacion con las tasas reportadas por
unidades de cuidados intensivos neonatales (UCIN) estadou-
nidenses a los Centers for Disease Control and Prevention
(Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades).

En entornos con recursos limitados, infecciones nosoco-
miales se asocian principalmente a las malas practicas en la
higiene de manos, retrasos en la deteccion de infecciones
y la escasez de antimicrobianos. En paises de renta alta, el
uso prolongado de vias centrales de soporte vital y la apa-
ricion de microorganismos multirresistentes debido al uso
extendido de antibioticos de amplio espectro han sido iden-
tificados como los principales factores de riesgo.

Las UCIN contintan introduciendo medidas adicionales
para prevenir brotes de infeccion nosocomial, especial-
mente de sepsis asociada a catéter (SAC), que es el tipo
mas frecuente en recién nacidos prematuros. En la Gltima
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década, la implementacion de protocolos de manejo de
vias centrales basados en la evidencia se ha asociado a una
reduccion en la incidencia de SAC. El National Institute of
Child Health and Human Development (Instituto Nacional
de Salud Infantil y Desarrollo Humano) de los Estados Unidos
report6 un descenso de 4,9 a 1,5 episodios por 1.000 dias de
catéter vascular central entre 2007 y 2012, con reduccio-
nes comparables reportadas por las UCIN estadounidenses
de la red Vermont Oxford Network® y las canadienses de la
Canadian Neonatal Network®. El informe del National Insti-
tute of Child Health and Human Development mostré una
reduccion significativa en varios estados que consiguieron
mantener una tasa de SAC cero. A la vista de estos resulta-
dos, muchas instituciones se han impuesto una politica de
tolerancia cero. De este modo, una sola infeccidn nosoco-
mial es considerado un fracaso.

En general, la higiene de manos es la medida mas impor-
tante en la prevencion de las infecciones nosocomiales.
Aparte de la reduccion del uso y duracion de vias centra-
les, los paquetes de medidas preventivas, que son conjuntos
de medidas basadas en la evidencia que pueden mejorar los
resultados si se implementan simultaneamente, han resul-
tado particularmente efectivos en la prevencion de SAC en
las UCIN. Recientemente se han fomentado los programas
de uso racional de antibioticos y el uso de la calcula-
dora neonatal de sepsis de Kaiser para optimizar el uso de
antimicrobianos y prevenir la aparicion de organismos mul-
tirresistentes.

Los programas de vigilancia de infeccion en neonatos son
instrumentos Gtiles para evaluar y mejorar la epidemiolo-
gia de las infecciones y el impacto de las iniciativas de
mejora de la calidad, contribuyendo con ello a reducir las
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tasas de infeccion y a la prevencion efectiva del desarrollo
de resistencias antimicrobianas. Estos programas se basan
en la recogida prospectiva de datos de episodios de sepsis en
las UCIN con objeto de detectar cambios en la epidemiologia
de los patogenos y la susceptibilidad a los antimicrobia-
nos. Aunque algunos informes cuestionan la eficacia de los
sistemas de vigilancia en la prevencion de infecciones noso-
comiales muchos otros han encontrado resultados positivos,
y a nivel mundial se han establecido numerosos programas
de vigilancia de sepsis neonatal.

En el articulo «Implementacion de NeoKissEs en Espana:
un sistema validado de vigilancia de la sepsis nosocomial
en recién nacidos de muy bajo peso», publicado en este
numero de ANALES DE PEDIATRIA, los autores describen la imple-
mentacion de NeoKissEs, un programa de vigilancia basado
en el programa NEO-KISS originalmente desarrollado y vali-
dado en Alemania®. El programa se caracteriza por un
formato basado en el paciente individualmente en lugar de
en la unidad hospitalaria y el uso de definiciones desarrolla-
das ex profeso por un consorcio de neonatoélogos. Aunque el
NEO-KISS original desarrollado en Alemania también recoge
datos sobre la neumonia asociada a la ventilacion meca-
nica y la enterocolitis necrosante, el informe del NeoKissEs
espanol solo incluye episodios de sepsis. También se des-
arroll6 una pagina web especificamente para este programa
que incluia una base de datos e instrucciones sobre la utiliza-
cion del sistema. Los autores describen los pasos seguidos en
la implementacion del programa, subrayando la participa-
cion de equipos multidisciplinares y la buena comunicacion,
con interacciones y retroalimentacion frecuentes, como fac-
tores clave para la participacion exitosa de los hospitales
afiliados al programa. Entre las fortalezas de este instru-
mento de vigilancia se encuentran la estandarizacion de las
definiciones empleadas y el facil acceso a la base de datos.
En tan solo unos meses, 45 hospitales que cumplian los requi-
sitos de cualificacion se convirtieron en participantes activos
y recogieron datos que pueden servir de punto de referen-
cia y facilitar comparaciones entre hospitales participantes
y con otros sistemas de salud, posibilitando la investigacion
de posibles factores de riesgo modificables.

Una vez implementado el programa, los retos que que-
dan por afrontar incluyen lograr la continuidad en el reporte
de episodios a lo largo del tiempo y la sostenibilidad a largo
plazo del programa. Una posible estrategia en este sentido
seria imponer la notificacion obligatoria de infecciones noso-
comiales en esta poblacion. En Alemania, la proporcion de
hospitales que notifican casos de SAC aumentd cuando se
impuso la participacion obligatoria de las UCIN en NEO-KISS
y este programa se convirtio en el sistema nacional de noti-
ficacion de infecciones nosocomiales®. De manera similar,
en Estados Unidos, siguiendo las recomendaciones de los
Centers for Disease Control and Prevention, varios estados
han puesto en vigor estatutos que exigen el suministro de
datos sobre episodios de SAC. Un estudio reciente encon-
tré una adherencia mayor a las medidas preventivas en

las UCIN situadas en estados en los que la notificacion es
obligatoria en comparacion con las UCIN en estados sin man-
datos similares (>90 vs. 29-51%)°. Canada también emplea
un sistema similar, conocido como SPIN, por Surveillance
Provinciale des Infections Nosocomiales (Vigilancia Provin-
cial de las Infecciones Nosocomiales). Todos estos programas
han declarado resultados positivos, con tasas de participa-
cion en aumento y descensos en las tasas de SAC.

Por lo tanto, el siguiente paso deberia consistir en la
expansion del programa NeoKissES en Espafa, convirtiéndolo
en el programa estatal de vigilancia. Desde el punto de vista
de la salud publica, enfocada en iniciativas para la segu-
ridad del paciente y la reduccion de costes, la imposicion
de la notificacion obligatoria de las infecciones nosocomia-
les en neonatos por parte de las autoridades e instituciones
sanitarias es una estrategia logica.

La prevencion de las infecciones nosocomiales conti-
nla siendo un proceso complejo en el que los programas
de vigilancia son instrumentos esenciales que contribuyen
a la monitorizacion de las tendencias epidemiologicas, la
identificacion de factores de riesgo y la evaluacion de la
efectividad de medidas preventivas. Los esfuerzos colabo-
rativos de profesionales sanitarios, el compromiso de las
instituciones y la imposicion de la participacion obligato-
ria por parte de las autoridades competentes son factores
clave para establecer un programa que tenga éxito y sea
sostenible.
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