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Las Infecciones asociadas a la
atencion de la salud (IAAS) son un
problema de salud publica, por la
frecuencia de  morbilidad vy
mortalidad que representan. Son
eventos adversos que intervienen
en la seguridad del paciente y en
la calidad de atencion.




CARACTERISTICAS EPIDEMIOLOGICAS DE LOS CASOS DE IAAS EN EL HOSPITAL DE APOYO
SANTA ROSA EN LOS MESES DE ENERO A DICIEMBRE DEL 2024
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Fuente: Vigilancia epidemioldgica de IAAS-OEYySA-HSR Fuente: Vigilancia epidemiol6gica de IAAS-OEySA-HSR



CASOS DE IAAS EN EL HOSPITAL DE APOYO SANTA ROSA EN LOS MESES DE ENERO
A DICIEMBRE DEL 2022 AL 2024.
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Fuente: Vigilancia epidemioldgica de IAAS-OEySA-HSR



Cirugia
adultos




INCIDENCIA ACUMULADA DE LAS INFECCIONES DE SITIO QUIRURGICO
POSCOLECISTECTOMIA DEL PERIODO 2022 — DICIEMBRE 2024
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Incidencia acumulada de Infeccion de sitio quirtrgico poscolecistectomia para EESS a nivel nacional=0.13
Incidencia acumulada de Infeccion de sitio quirargico poscolecistectomia para EESS I11-1=0.28
Incidencia acumulada de Infeccion de sitio quirrgico poscolecistectomia Hospital Santa Rosa 2022 - 2023=0.19
Fuente: Vigilancia epidemiologica de IAAS-OEySA-HSR

En la UPSS de Cirugia general en el mes de diciembre del afio 2024, no se registraron casos de
Infeccion de sitio quirdrgico poscolecistectomia. En el afio 2023, al mismo periodo de tiempo, presenta similar
comportamiento, sin registro de casos.



INCIDENCIA ACUMULADA DE LAS INFECCIONES DE SITIO QUIRURGICO
POSHERNIOPLASTIA INGUINAL DEL PERIODO 2022 - DICIEMBRE 2024
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Incidencia acumulada de Infeccion de sitio quirtrgico poshernioplastia inguinal para EESS a nivel nacional=0.62
Incidencia acumulada de Infeccion de sitio quirdrgico poshernioplastia inguinalpara EESS 11I-1 = 0.43
Incidencia acumulada de Infeccion de sitio quirdrgico poshernioplastia inguinal para el Hospital Santa Rosa 2022 - 2023=0

Fuente: Vigilancia epidemiologica de IAAS-OEySA-HSR

Durante el mes de diciembre del afio 2024, no se presentaron casos de Infeccion de sitio quirdrgico poshernioplastia
inguinal; comparado al afio previo en el mismo periodo, mantiene similar conducta, sin registros de casos.



DENSIDAD DE INCIDENCIA DE INFECCION URINARIA ASOCIADA A
CATETER URINARIO PERMANENTE EN EL SERVICIO DE CIRUGIA DEL
PERIODO 2022 - DICIEMBRE 2024
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3 Densidad de Incidencia Infecciéondel Tracto Urinario asociada a Catéter Urinario Permanente EESS a nivel nacional = 0.79
Densidad de Incidencia Infecciéndel Tracto Urinario asociada a Catéter Urinario Permanente EESS I11-1=1.07
Densidad de Incidencia Infecciéondel Tracto Urinario asociada a Catéter Urinario Permanente Hospital Santa Rosa 2022-2023=0.87
Fuente: Vigilancia epidemiologica de IAAS-OEySA-HSR

En el afno 2024, al mes de diciembre, no se notifican casos de Infeccidon de tracto urinario asociado a catéter
urinario permanente; en comparacion al afno 2023, en el mismo periodo presenta similar comportamiento, sin
notificacidn de casos.
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DENSIDAD DE INCIDENCIA DE INFECCION URINARIA ASOCIADA A CATETER
URINARIO PERMANENTE EN EL SERVICIO DE MEDICINA DEL PERIODO
2022 - DICIEMBRE 2024
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Densidad de Incidencia Infeccion del Tracto Urinario asociada a Catéter Urinario Permanente EESS a nivel nacional =1.93
Densidad de Incidencia Infeccion del Tracto Urinario asociada a Catéter Urinario Permanente EESS I11-1=2.59
Densidad de Incidencia Infeccion del Tracto Urinario asociada a Catéter Urinario Permanente Hospital Santa Rosa 2022-2023=1.31
Fuente: Vigilancia epidemiologica de IAAS-OEySA-HSR

En la UPSS de Medicina general, durante el mes de diciembre del 2024, no se presentaron casos de Infeccion de tracto
urinario asociado a catéter urinario permanente. Mientras que en el afio 2023, durante el mismo periodo, obtiene similar
conducta, sin clasificacion de casos.
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INCIDENCIA ACUMULADA DE ENDOMETRITIS POR PARTO POR CESAREA EN EL
SERVICIO DE GINECO-OBSTETRICIA DEL PERIODO 2022 — DICIEMBRE 2024
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Incidencia acumulada de Endometritis pos Parto por Cesérea para EESS a nivel nacional = 0.10
Incidencia acumulada de Endometritis pos Parto por Cesdrea para EESSII-1=0.14
Incidencia acumulada de Endometritis pos Parto por Cesdrea Hospital Santa Rosa 2022-2023=0.19
Fuente: Vigilancia epidemiologica de IAAS-OEySA-HSR

Al mes de diciembre del afio 2024, en la UPSS de Gineco Obstetricia no se presentan casos de Endometritis puerperal
poscesarea; en comparacion con el aflo previo en el mismo periodo, obtiene similar conducta, sin registro de casos.



INCIDENCIA ACUMULADA DE INFECCION DE SITIO QUIRURICO POSCESAREA EN
EL SERVICIO DE GINECO-OBSTETRICIA DEL PERIODO 2022 - DICIEMBRE 2024
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Incidencia acumulada de 1SQ pos parto por cesarea para EESS a nivel nacional = 0.91
Incidencia acumulada de 1SQ pos parto por cesarea para EESS [1I-1=0.93
Incidencia acumulada de 1SQ pos parto por cesarea Hospital Santa Rosa 2022-2023=1.23

Fuente: Vigilancia epidemioldgica de IAAS-OEySA-HSR

Durante el mes de diciembre del 2024, no se registran casos de Infeccidon de sitio quirdrgico poscesarea en la UPSS de

Gineco-Obstetricia, en comparacion al afio 2023 en el mismo periodo, obtiene igual comportamiento, sin la clasificacién de
casos.



INCIDENCIA ACUMULADA DE ENDOMETRITIS POSPARTO VAGINAL EN EL SERVICIO
DE GINECO-OBSTETRICIA DEL PERIODO 2022 - DICIEMBRE 2024
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Incidencia acumulada de Endometritis pos parto vaginal para EESS a nivel nacional = 0.08
Incidencia acumulada de Endometritis pos parto vaginal para EESS 111-1=0.06
Incidencia acumulada de Endometritis pos parto vaginal Hospital Santa Rosa 2022-2023=0

Fuente: Vigilancia epidemioldgica de |AAS-OEySA-HSR

En el afo 2024, durante el mes de diciembre, presenta 01 caso de Endometritis posparto vaginal con una IA de 2.4
por 100 partos eutoécicos, cifra mayor a los valores referenciales a nivel nacional, establecimientos de la misma
categoria y al promedio HSR 2022-2023. Diferente comportamiento presenta en el afio 2023 al mismo periodo, sin
notificacion de casos.
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INCIDENCIA DE INFECCIONES DEL TORRENTE SANGUINEO ASOCIADO A CATETER
VENOSO CENTRAL EN NEONATOLOGIA DEL PERIODO 2022 — DICIEMBRE 2024
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5 Tendencia de Densidad de Incidencia Infeccidn Torrente Sanguineo asociado a catéter venoso central EESS a nivel nacional = 3.48
(=] Tendencia de Densidad de Incidencia Infeccidn Torrente Sanguineo asociado a catéter venoso central EESS I1l-1=3.28

Tendencia de Densidad de Incidencia Infeccidn Torrente Sanguineo asociado a catéter venoso central Hospital Santa Rosa 2022-2023-6.28
Fuente: Vigilancia epidemioldgica de |AAS-OEySA-HSR

En la UPSS de Neonatologia durante el mes de diciembre del 2024, no se presentan casos de Infeccion de torrente
sanguineo asociado a catéter venoso central; durante el afo previo en el mismo periodo, ocurre similar
comportamiento, sin registro de casos.



DENSIDAD DE INCIDENCIA DE INFECCIONES DEL TORRENTE SANGUINEO
ASOCIADO A CATETER VENOSO PERIFERICO EN NEONATOLOGIA DEL PERIODO
2022 - DICIEMBRE 2024
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g Densidad Incidencia Infeccidn Torrente Sanguineo asociado a Catéter Venoso Periférico EESS a nivel nacional=0.66

Densidad Incidencia Infeccidn Torrente Sanguineo asociado a Catéter Venoso Periférico EESSIII-1=0.52
Densidad Incidencia Infeccidn Torrente Sanguineo asociado a Catéter Venoso Periférico Hospital Santa Rosa 2022-2023=0.77

Fuente: Vigilancia epidemioldgica de 1AAS-OEySA-HSR

Al mes de diciembre del 2024, en la UPSS de Neonatologia no se presentan casos de Infeccion de torrente sanguineo
asociado a catéter venoso periférico; en comparacion al afio previo, en el mismo periodo, presenta similar
comportamiento, sin la notificacion de casos.



DENSIDAD DE INCIDENCIA DE NEUMONIAS ASOCIADAS A VENTILADOR
MECANICO EN NEONATOLOGIA DEL PERIODO 2022 — DICIEMBRE 2024
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Densidad Incidencia Neumonia asociado a Ventilador Mecénico EESS a nivel nacional = 1.66
Densidad Incidencia Neumonia asociado a Ventilador Mecéanico EESS I1I-1=3.19
Densidad Incidencia Neumonia asociado a Ventilador Mecénico Hospital Santa Rosa 2022-2023=0.84

Fuente: Vigilancia epidemiologica de IAAS-OEySA-HSR

Durante el mes de diciembre del 2024, no se registran casos de Neumonia asociada a ventilacion mecanica en la UPSS
de Neonatologia; en el afio 2023 al mismo periodo, presenta similar comportamiento, sin la notificacion de casos.
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DENSIDAD DE INCIDENCIA DE LAS INFECCIONES DEL TRACTO URINARIO
ASOCIADAS A CATETER URINARIO PERMANENTE EN UCI ADULTOS DEL
PERIODO 2022 - DICIEMBRE 2024
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Densidad de Incidencia de Infeccidn del Tracto Urinario asociada a Catéter Urinario Permanente EESS a nivel nacional=1.98

Densidad de Incidencia de Infeccidn del Tracto Urinario asociada a Catéter Urinario Permanente EESS 11I-1=2.17

Densidad de Incidencia de Infeccidn del Tracto Urinario asociada a Catéter Urinario Permanente Hospital Santa Rosa 2022-2023=1.41

Fuente: Vigilancia epidemioldgicade |1AAS-OEySA-HSR

En el mes de diciembre del afio 2024, no se presentan casos de Infeccion de tracto urinario asociado a catéter urinario
permanente; en comparacion al mismo periodo durante el afo 2023, se observa diferente comportamiento, con la
notificacion de 01 caso con una DI 5.3 X 1000 dias de exposicion.



DENSIDAD DE INCIDENCIA DE INFECCIONES DEL TORRENTE SANGUINEO
ASOCIADO A CATETER VENOSO CENTRAL EN UCI ADULTOS DEL
PERIODO 2022 - DICIEMBRE 2024
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T Densidad Incidencia Infeccion Torrente Sanguineo asociado a Catéter Venoso Central EESS a nivel nacional=1.18
g Densidad Incidencia Infeccion Torrente Sanguineo asociado a Catéter Venoso Central EESS I1l-1=2.60
8 Densidad Incidencia Infeccion Torrente Sanguineo asociado a Catéter Venoso Central Hospital Santa Rosa 2022-2023=3.71
Fuente: Vigilancia epidemioldgica de |AAS-OEySA-HSR

Durante el mes de diciembre del afio 2024, en la UPSS de UCI adultos, no se presentaron casos de Infeccion de
torrente sanguineo (ITS) asociado a catéter venoso central; en comparacion al afio 2023, en el mismo periodo
presenta similar comportamiento, sin registro de casos.



DENSIDAD DE INCIDENCIA DE NEUMONIAS ASOCIADAS A VENTILADOR
MECANICO EN LA UCI ADULTO DEL PERIODO 2022 - DICIEMBRE 2024
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Densidad de Incidencia Neumonia asociado a Ventilacidn Mecanica EESS a nivel nacional =7.12
Densidad de Incidencia Neumonia asociado a Ventilacion Mecanica EESS 11I-1=12.88
Densidad de Incidencia Neumonia asociado a Ventilacion Mecanica Hospital Santa Rosa 2022-2023= 8.09

Fuente : Vigilancia epidemioldgica de |1AAS-OEySA-HSR

Al mes de diciembre del afio 2024 en la UPSS de UCI adultos, se registra 01 caso de Neumonia asociada a ventilador
mecanico, con el aislamiento en Secrecion bronquial: Pseudomonas aeruginosa; obteniendo una DI 7.25 x 1000 dias
de exposicion, cifra mayor a los valores referenciales a nivel nacional y menor a los establecimientos de la misma
categoria y al promedio HSR 2022-2023; en comparacion al aino 2023, al mismo periodo, presenta diferente conducta,
sin el registro de casos.



INDICADOR ANUAL DE [IAAS SUJETAS A VIGILANCIA
EPIDEMIOLOGICA EN EL HSR DEL PERIODO 2021 — 2024
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Las IAAS seleccionadas para |la
Acuerdos de Gestion 2024, son:
Infeccion por Torrente Sanguineo
(ITS) asociado a Catéter venoso
central (C. percutineo y C.
Umbilical) en el servicio de
Neonatologia (Logro esperado: 5.63)
e Infeccion por Torrente Sanguineo
(ITS) asociado a Catéter venoso
central en el servicio de UCI General
(Logro esperado: 3.51).
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&

S Valores de DI e IA referenciales de IAAS a
Unidad Productora de Infecciones Asociadas a la nivel nacional y seguin categoria de los EESS
Servicios (UPSS) Atencion de la Salud (IAAS) 2022 2023 2024 del Nivel 111-1. Boletin Epidemioldgico del
Peru SE -20 - 2024
I1SQ poscolecistectomias 0 0.31 0.23 0.28
CIRUGIA I1SQ poshernioplastia 0 0 0.58 0.43
ITU asociado a CUP 1.99 0 0 1.07
MEDICINA GENERAL ITU asociado a CUP 1.28 1.34 1.10 2.59
Endometritis por parto 0.12 0.27 0.13 0.14
cesarea
GINECO-OBSTETRICIA iti
Endometrlt’ls'por parto 0 0 1.07 0.08
Eutdcico
I1SQ cesarea 1.11 0.40 0.40 0.93
ITS asociado a CVC 4.54 8.04 7.75 3.28
NEONATOLOGIA ITS asociado a CVP 0.95 0.70 2.19 0.52
NAVM 0 0.15 0 3.19
ITU asociado a CUP 2.98 0.95 1.78 2.17
UCI GENERAL ITS asociado a CVC 2.67 5.02 3.25 2.60
NAVM 15.01 5.79 6.61 12.88

Semaforizacion de las DI e |A referenciales de IAAS a nivel nacional y segin categoria de los EESS del Nivel 1lI-1, al mes de
Diciembre del 2024. (ROJO: Por encima del valor referencial).




Vigilancia Epidemiologica de las
Infecciones Asociadas a la Atencion de
Salud

Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental

@



