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1. INTRODUCCION

Las Infecciones Asociadas a la Atencién en Salud (IAAS) son un importante problema para
la salud publica y la seguridad del paciente, no solo por su frecuencia en cuanto a morbilidad
y mortalidad, sino también debido a carga adicional que le imponen a los pacientes, a los
trabajadores de la salud y al sistema sanitario (1).

Segun datos de Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS), se estima que las IAAS afectan
en promedio a 1 de cada 20 pacientes hospitalizados y algunos estudios han mostrado que
la carga de IAAS es mayor en paises de bajos ingresos en comparacion con los paises de
altos ingresos (1,2).

Algunos datos han mostrado que las IAAS son prevenibles hasta en un 70% mediante la
creacion e implementacion adecuada de programas de prevencion, vigilancia y control, por
esta razén, la mayoria de las IAAS son eventos prevenibles y su ocurrencia es catalogada
como un evento adverso que afecta la calidad en la prestacién de los servicios de salud
(2,3).

Un brote de IAAS ocurre cuando hay un incremento inusual en el nimero de casos de estas
infecciones, bien sea de un microorganismo conocido, un microorganismo nuevo en la
institucion o un microorganismo con un perfil nuevo de resistencia (4). La mayoria de brotes
de IAAS son causados por infecciones prevenibles mediante la implementacion de medidas
basicas de prevencion y control de infecciones (precauciones estandar y adicionales
basadas en el mecanismo de transmision), observandose con menor frecuencia brotes
relacionadas a aspectos ambientales, servicio farmacéutico o de nutricion (5,6).
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Los datos epidemiolégicos con una herramienta fundamental para identificar las potenciales
fuentes de los brotes y guiar las intervenciones (7). El objetivo de una investigacion de brote
debe ser controlar de manera oportuna el desarrollo del brote (4).

1.1. Comportamiento del evento en el mundo

Desde 1946 los Centros de Prevencion y Control de Enfermedades de Estados Unidos
(CDC) han realizado investigaciones de brotes y eventos asociados a la atencién en salud.
En un estudio publicado en el 2011 por esta entidad, en el que recopilaron la informacion
de 531 investigaciones de brotes realizadas entre 1946 y 2005, encontraron que,
inicialmente, los brotes involucraban infecciones gastrointestinales, sin embargo, en los
ultimos afos del estudio tomaron mayor relevancia las infecciones del torrente sanguineo,
infecciones del tracto respiratorio e infecciones de heridas quirlrgicas. Los
microorganismos mas frecuentemente implicados en estos brotes fueron Staphylococcus
aureus, Enterococcus spp., Enterobacterales, bacilos gram negativos no fermentadores y
levaduras. Los brotes que involucraron varios hospitales se presentaron, principalmente,
por traslados de pacientes (infectados o contaminados), trabajadores de la salud que rotan
por diferentes hospitales o por productos contaminados, sin embargo, esta Ultima situacion
fue la menos frecuente (8).

En Alemania, los brotes de IAAS se empezaron a notificar a las autoridades locales de salud
publica desde el afio 2001, sin embargo, solo hasta el 2011 esta informacion fue recolectada
y analizada por el nivel nacional, durante los 12 primeros meses de esta vigilancia a nivel
pais se notificaron 578 brotes, para un rango entre 7 y 116 brotes por mes, siendo los
Norovirus el principal agente causal implicado en el 72% de los brotes. Los brotes de origen
bacteriano fueron 108, de los cuales, la especie mas frecuente fue Clostridium difficile con
un 25%, seguido de Klebsiella spp. con un 19% y Staphylococcus spp. con un 19%. La
mitad de los brotes bacterianos ocurrieron por bacterias multirresistentes. Los servicios mas
afectados por brotes bacterianos fueron las unidades de cuidado intensivo — UCI - (45%),
seguido de servicios de hospitalizacion de medicina interna (16%) (9).

Una revision publicada en el 2021 sobre brotes de IAAS en Africa, en la que se analizaron
22 estudios publicados en un periodo de 10 afios (2009-2018), se identificaron 31 brotes de
IAAS en los que Klebsiella pneumoniae fue el principal agente causal (19%), seguido de S.
aureus (19%) y Enterococcus spp. (16%). Las medidas de intervenciéon se describieron en
27 de los 31 brotes y en todos se recomendaba el fortalecimiento de la higiene de manos y
la educacion al personal (10).

1.3. Comportamiento del evento en Colombia

De acuerdo con el informe de evento de brotes de IAAS del afio 2023 del Instituto Nacional
de Salud (INS), durante este afio se reportaron 148 brotes, de los cuales, el 32,1% se
presentaron en el servicio de hospitalizacion, el 29,7% en la UCI adultos y el 9,5% en la
UCI neonatal y urgencias. Los principales microorganismos implicados fueron Candida
auris, K. pneumoniae, y Pseudomonas aeruginosa.
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Las infecciones mas frecuentemente relacionadas con los brotes fueron bacteriemias
(42,1%), seguidas de gastroenteritis (16,1%) e infecciones de tejido blando (9,4%) (11).

Entre las principales fuentes de contagio fueron la contaminacién cruzada, fallas en la
higiene de manos, fallas en los procesos de limpieza y desinfeccion, fallas en el
procedimiento de aislamiento y cohortizacion de pacientes y trabajadores (11).

1.4. Comportamiento del evento en Antioquia

En el departamento de Antioquia, durante el afio 2023 se reportaron un total de 27 brotes
de IAAS en 16 instituciones prestadoras de servicios de salud, aproximadamente un cuarto
de los brotes se notificaron en el servicio de UCI adultos, seguido de las unidades
neonatales con el 18,5% y hospitalizacion con el 11,1% (12)

Un tercio de los brotes se reportaron con infecciones respiratorias y en un 14,8% fueron
infecciones gastrointestinales, los microorganismos mas frecuentemente implicados fueron
Burkholderia cepacia y virus respiratorios con un 22,2% cada uno, seguido de C. difficile
con el 14,8% (12).

2. OBJETIVOS
2.1. Objetivos General

Analizar el comportamiento de la notificacion de los brotes de IAAS durante el primer
semestre del afio 2024 en el departamento de Antioquia con base en la informacion
recolectada por el sistema nacional de vigilancia en salud publica, con el fin de tomar
medidas de prevencion, vigilancia y control, impactando su incidencia en el departamento
de Antioquia.

2.2. Objetivos especificos

Describir los brotes de IAAS ocurridos en las instituciones prestadoras de servicios de salud
del departamento de Antioquia durante el primer semestre del afio 2024.

Formular recomendaciones de acuerdo al comportamiento de los brotes de IAAS para
fortalecer la vigilancia epidemiolégica para la oportuna identificacién y notificacion, asi como
las acciones de prevencion y control de los brotes en las instituciones prestadoras de
servicios de salud del departamento de Antioquia.

(@)
Centro Administrativo Departamental Jose Maria Cordova (La Alpujarra) v icontec
Calle 42 B No. 52 - 106 - Linea de Atencién a la Ciudadania: 604 409 9000 =

Medellin - Colombia. SC4887-1




7

GOBERNACION DE ANTIOQUIA

Replublica de Colombia

3. MATERIALES Y METODOS

El evento de brotes de IAAS hace parte del sistema nacional de vigilancia en salud publica,
sin embargo, aun no se cuenta con un sistema de informacién para la notificacion y
recoleccion de los datos, por lo que la informacion del presente informe anual se extrae de
los formatos SITREP realizados y enviados por las instituciones prestadoras de servicios
de salud (IPS) donde ocurre el brote.

De acuerdo el protocolo nacional del evento, cualquier IPS publica o privada, de cualquier
nivel de complejidad debe realizar el reporte de la sospecha de brote cuando se presente
un comportamiento inusual de las IAAS, esto incluye:

¢ Aumento en la incidencia de caso de IAAS en cantidad superior a la esperada
e Aparicién de un primer caso de un nuevo microorganismo o perfil de resistencia
e Cambio en el perfil de resistencia a los antimicrobianos

Se realiz6 un analisis descriptivo de la informacion de brotes de IAAS a partir de la matriz
de consolidacion departamental de los brotes IAAS, la cual se alimenta con la informacién
contenida en los informes SITREP de 24 horas, 72 horas, informes de seguimiento e
informes finales. Se tuvo en cuenta la informacion de los brotes reportados entre el 01 de
enero y 30 de junio de 2024.

4. HALLAZGOS

Durante el primer semestre del afio 2024 se notificaron un total de 21 sospechas brotes de
IAAS en el departamento de Antioquia, de las cuales, 2 fueron descartadas.

Los 19 brotes confirmados se presentaron en 14 IPS, lo cual corresponde a un incremento
del 90,0% respecto a lo reportado durante el mismo periodo de tiempo en el afio 2023. En
el grafico 1 se observa como la cantidad de brotes notificados en el primer semestre del
2024 es igual a la cantidad de brotes reportados durante todo el 2021.

El tiempo promedio de notificacion desde la fecha de inicio de sintomas del primer caso y
el reporte a la entidad territorial es de 13 dias con un rango entre 1y 44 dias, mientras que
el tiempo promedio entre la deteccion del brote por parte de la IPS y la notificacion a la
entidad territorial fue de 5 dias con un rango entre 0 y 27 dias.
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Grafico 1. Numero de brotes de IAAS y de IPS notificadoras por afio en el
departamento de Antioquia, 2021-2024*
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Fuente: SITREP de brotes IAAS, 2021-2024*
*2024: solo el primer semestre

El municipio que report6 la mayor cantidad de brotes fue Medellin con el 84,2%, seguido de
Envigado con el 10,5% y Carepa con 5,3%. Durante el primer semestre del 2024, solo un
municipio que en afos previos no habia realizado notificacién de brotes IAAS, lo hizo lo
primera vez (ver tabla 1.).

Tabla 1. Frecuencias de brotes de IAAS por municipio, Antioquia, 2021-2024*

- 2021 2022 2023 2024*
Municipio
N° brotes % N° brotes % N° brotes % N° brotes %

BELLO 0 0,0 0 0,0 2 [ 74 0 0,0
CAUCASIA 0 0,0 0 0,0 1 | 37 0 0,0
CAREPA 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 [ 53
ENVIGADO 3 [l1a3 4 [ 211 5 [ 185 2 [l 105
ITAGUI 1 [ 48 1 | 53 0 0,0 0 0,0
LA CEJA 0 0,0 0 0,0 1 | 37 0 0,0
MEDELLIN 14 | 667 14 737 18 | 667 16 | 842
RIONEGRO 2 [l 95 0 0,0 0 0,0 0 0,0
STA FE ANT 1 [ 48 0 0,0 0 0,0 0 0,0

TOTAL 21 100,0 19 100,0 27 100,0 19 100,0

Fuente: SITREP de brotes IAAS, 2023-2024*
*2024: informacion preliminar, primer semestre
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La tasa de ataque general para los brotes IAAS en el departamento fue 6,4%, con una
mortalidad del 1,8% vy letalidad del 0,3%, aunque se observa un incremento en la tasa de
ataque respecto al afio 2023, las tasas de mortalidad y letalidad disminuyeron (ver tabla 2).

Los servicios que reportaron la mayor cantidad de brotes de IAAS fueron las unidades
neonatales y el servicio de hospitalizacion con un 21,1% cada uno, seguidos de los brotes
que afectaron 3 o mas servicios de la instituciéon (15,8%), sin embargo, la tasa de ataque
mas alta fue para servicio de trasplantes, seguido por los brotes que afectaron 3 0 mas
servicios (ver tabla 2). En cuanto a las tasas de mortalidad y letalidad, los brotes reportados
en las UCI adultos y brotes en 2 servicios presentaron los valores mas altos para la
mortalidad asociada, pero solo se ha presentado un caso de letalidad y fue en un brote en
una unidad neonatal (ver tabla 2).

Tabla 2. Indicadores de brotes IAAS por servicio en Antioquia, 2023-2024*

Servicio Brotes 2023 Tasas 2023 Brotes 2024* Tasas 2024*
N° % Ataque Mortalidad Letalidad N° % Ataque Mortalidad Letalidad

UCl adultos 7 25,9 1,1 12,1 9,1 2 10,5 5,4 33,3 0,0
Unidad Neonatal 5 18,5 7,7 0,0 0,0 4 21,1 15,9 1,8 1,8
Hospitalizacion 3 11,1 1,2 50,0 12,5 4 21,1 2,5 54 0,0
Cirugia 2 7,4 0,4 0,0 0,0 2 10,5 0,3 0,0 0,0
Ortopedia 1 3,7 1,0 0,0 0,0 0 0,0 NA NA NA
Hemato-oncologia 0 0,0 NA NA NA 0 0,0 NA NA NA
Trasplantes 0 0,0 NA NA NA 1 5,3 25,0 12,5 0,0
Urgencias 0 0,0 NA NA NA 1 53 12,8 0,0 0,0
2 servicios afectados 6 22,2 0,9 18,8 4,2 2 10,5 1,3 25,0 0,0
3 0 mas servicios afectad« 3 11,1 1,1 28,0 4,0 3 15,8 21,9 0,0 0,0

Total 27 100,0 1,1 16,2 4,7 19 100,0 6,4 1,8 0,3

Fuente: SITREP de brotes IAAS, 2023-2024
2024*: informacién del primer semestre

La mayoria de los brotes se presentaron por aumento en el nimero de casos de IAAS por
microorganismo usuales (73,7%), seguido de brotes por microorganismos inusuales
(21,1%) y brotes relacionados con perfiles de resistencia inusuales (5,3%).

Ocho brotes, que corresponden al 42,1% de los brotes de IAAS notificados, fueron por
infecciones del torrente sanguineo, esta cifra da cuenta de un cambio en las proporciones
y orden de frecuencia de los brotes por tipo de infeccién, respecto a lo reportado en el 2023
(ver Tabla 3). Otro tipo de infeccion importante fueron las gastrointestinales, que
presentaron en casi un tercio de los brotes notificados (ver Tabla 3).
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Tabla 3. Frecuencia de brotes IAAS por tipo de infeccion, Antioquia, 2023-2024*

. . .. 2023 2024*
Tipo de infeccion

N° % N° %

Infeccidn respiratoria 9 33,3 1 53
Infeccion gastrointestinal 4 14,8 6 31,6
Infeccion del torrente sanguineo 3 11,1 8 42,1

Infeccion asociada a procedimiento médico quirdrgico 1 3,7 1 5,3

Artritis séptica 1 3,7 0 0,0

Efecto adverso post-transfusién 1 3,7 0 0,0

Infeccion sintomatica del tracto urinario asociada a cateter 1 3,7 0 0,0

Osteomielitis 0 0,0 1 53

Varicela 0 0,0 1 5,3

Dos o mas tipos de infecciones 7 25,9 1 5,3
Total general 27 100,0 19 100,0

*2024: primer semestre
Fuente: SITREP de brotes IAAS, 2023-2024

Durante el primer semestre del afio 2024, no se encontré un microorganismo predominante
ocasionando brotes de IAAS en el departamento, sin embargo, se notificaron 3 brotes por
rotavirus y otros 3 brotes por Bacillus cereus, estos ultimos con una fuente en coman, lo
que correspondié a un 15,8% para cada microorganismo, los otros 13 brotes fueron
ocasionados por 13 microorganismos diferentes (Ver Tabla 4).

Las tasas de ataque mas altas se presentaron en los brotes causados por B. cereus, C.
difficile y rotavirus. En afios previos no se habian notificado brotes de IAAS por B. cereus,
sin embargo, en el 2022 los brotes rotavirus tuvieron la tasa de ataque mas alta, similar a
la tasa reportada en los brotes del primer semestre del 2024 (ver Tabla 5). En cuanto a C.
difficile, si bien se han reportado brotes por este microorganismo en los dltimos 3 afos,
llama la atencion la tasa de ataque tan alta que se presentd durante este primer semestre
del afio (25,0%), ya que en afos previo no superé el 5,0% (ver Tabla 5).

En cuanto a las tasas de mortalidad, los brotes por B. cepacia, B. cereus y C. difficile fueron
los que presentaron el valor mas alto con 50,0%, 16,7% y 12,5%, respectivamente, sin
embargo, solo se ha reportado una muerte atribuible, ocurrida en un brote por B. cereus,
con una letalidad del 8,3% (ver Tabla 5).
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Tabla 4. Frecuencia de brotes por microorganismo causal, Antioquia, 2021-2024*

. . 2021 2022 2023 2024*
Microorganismo
N° % N° % N° % N° %
Burkholderia cepacia 2 9,5 4 21,1 6 22,2 1 53
Virus respiratorios 1 4,8 2 10,5 6 22,2 1 53
Clostridioides difficile 0 0,0 2 10,5 4 14,8 1 53
Candida auris p 9,5 1 53 1 3,7 0 0,0
Pseudomonas aeruginosa 2 9,5 1 53 1 3,7 0 0,0
Ralstonia insidiosa 2 9,5 2 10,5 0 0,0 0 0,0
Klebsiella pneumoniae 2 9,5 2 10,5 1 3,7 1 53
BGN productores de carbapenemasas 1 4,8 0 0,0 2 7,4 0 0,0
Serratia marcescens 1 4,8 1 53 1 3,7 1 53
Acinetobacter baumannii 0 0,0 2 10,5 0 0,0 0 0,0
Rotavirus 0 0,0 1 53 0 0,0 3 15,8
Bacillus cereus 0 0,0 0 0,0 0 0,0 3 15,8
Otros 8 38,1 1 53 5 18,5 8 42,1
Total 22 1000 19 1000 27 1000 19  100,0

Fuente: SITREP de brotes IAAS, 2021-2024*
*2024: Primer semestre

Tabla 5. Indicadores de brotes de IAAS por microorganismo, Antioquia, 2021-2024*

Tasa de Ataque Tasa de mortalidad Tasa de letalidad

Microorganismo Tendencia Tendencia Tendencia
2021 2022 2023 2024 2021 2022 2023 2024 2021 2022 2023 2024

Burkholderia cepacia 32 07 14 41 —__— 125 143 122 50,0 125 00 41 00 e

Virus respiratorios 12,3 51 36 129 T 0,0 0,0 71 0,0 0,0 0,0 3,6 0,0 T

Clostridioides difficile NA 33 13 250 ____~ NA 100 206 12,5 NA 00 29 00
Candida auris 3,7 09 23 NA " 385 1000 00 NA 0,0 0,0 0,0 NA
Pseudomonas aeruginosa 4,4 10,2 0,2 NA -~ 10,0 0,0 66,7 NA 0,0 0,0 0,0 NA
Ralstonia insidiosa 2,0 1,4 NA NA T 615 58,3 NA NA 0,0 0,0 NA NA
Klebsiella pneumoniae 1,7 0,2 06 48 — " 500 21,2 33,3 00 T 0,0 11,5 16,7 0,0
BGN productores de carbapenemasas 8,3 NA 03 NA ™ 50,0 NA 0,0 NA ™ 4,2 NA 0,0 NA
Serratia marcescens 3,4 11,7 0,6 1,5 - 33,3 28,6 0,0 00 T 0,0 0,0 0,0 0,0
Acinetobacter baumannii NA 1,4 NA NA NA 33,3 NA NA P NA 16,7 NA NA
Rotavirus NA 143 NA 152 _~~_" NA 0,0 NA 00 ——— NA 0,0 NA 0,0
Bacillus cereus NA NA NA 293 __ NA NA NA 167 7 NA NA NA 83

Otros 0,7 0,1 15 54 " 341 50,0 33,3 0,8 T 4,5 0,0 13,3 0,0 —

Total 16 03 11 64 . 381 236 162 18 26 57 47 03 —

Fuente: SITREP de brotes IAAS, 2021-2024*

La hipétesis mas frecuentemente reportada respecto a la posible fuente del brote fue la
transmision cruzada que se presenta, principalmente, por la disminucion en la adherencia
a higiene de manos y a los procedimientos de limpieza y desinfeccion. Sin embargo,
también llama la atencién que en segundo lugar se encuentra la sospecha de un
medicamento o insumo médico contaminado (ver gréfico 2).
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Grafico 2. Porcentaje de hipdtesis de fuente de transmision del brote, Antioquia,
primer semestre, 2024

® Transmision cruzada ® Insumo médico
Agua/alimento contaminado ® Fuente comunitaria

= Ambiental

Fuente: SITREP de brotes IAAS, 2024

5. DISCUSION

Durante el primer semestre del afio 2024 se observa un incremento en el reporte de brotes
de IAAS respecto a los 3 afios previos, de continuarse el mismo ritmo de notificacion para
el segundo semestre se podria llegar a duplicar la cantidad de brotes notificados en los
afios 2021 y 2022. Este es un hallazgo positivo que puede estar dando cuenta del
fortalecimiento de la cultura del reporte, que también se ve reflejado en los indicadores de
oportunidad, pasando de un promedio de 20 dias desde el inicio de sintomas del caso indice
hasta el reporte a la entidad territorial en el 2023 a un promedio de 13 dias en el primer
semestre del 2024. Sin embargo, un indicador mucho acertado para la medicion de la
oportunidad de la naotificacién es el tiempo entre la deteccion del brote por parte de la IPS 'y
el reporte a la entidad territorial, indicador que se empez6 a medir desde mediados del 2023
y que para este primer semestre del 2024 se ubic6 en un tiempo promedio de 5 dias, debido
a que la meta es de maximo 24 horas, aun un fuerte trabajo para realizar en el departamento
para el mejoramiento de la oportunidad.
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Otro dato positivo en cuento a la notificacion de brotes IAAS en el departamento, es la
cantidad de IPS notificando el evento, ya que para el afio 2023 se registraron un total de 16
IPS, mientras que para el primer semestre del 2024 ya ha reportado 14 IPS, sin embargo,
la mayoria de estas instituciones se encuentran ubicadas en Medellin y, aunque es de
esperarse que Medellin sea el mayor notificador debido a que es el municipio que cuenta
con la mayor cantidad de IPS de mediana y alta complejidad en el departamento, es
necesario darle continuidad al fortalecimiento de la vigilancia y a la implementacién de
estrategias de busqueda activa para disminuir el subregistro en el resto del departamento.

De acuerdo con la literatura, las IAAS se presentan con mayor frecuencia cuando la
atencion requiere una mayor complejidad y cuando se realizan procedimientos invasivos
(7), sin embargo, los brotes de IAAS en el departamento de Antioquia que presentaron con
mayor frecuencia en los servicios de hospitalizacién general y en las unidades neonatales,
esto concuerda también con lo reportado en la vigilancia de brotes de IAAS en otros paises
como Alemania (9) y con la natificacién del nivel nacional en Colombia (11). Sin embargo,
la tasa de ataque mas alta no se presentd en ninguno de estos dos servicios, sino en el
servicio de hospitalizacién trasplantes, esto debido, muy posiblemente, a la susceptibilidad
de los estos pacientes su estado de inmunosupresion. En cuanto a la tasa de mortalidad,
fue mas alta en el servicio de UCI adultos, sin embargo, ninguna de las muertes fue
atribuible a la IAAS, lo que da cuenta solo de una mayor mortalidad en estos pacientes
criticamente enfermaos, por si propia condicion de base y no por la infecciébn asociada al
brote. Durante el primer semestre del afio 2024, solo se ha reportado 1 muerte atribuible a
las IAAS en un contexto brote, la cual se presenté en una unidad neonatal.

En cuanto al tipo de infeccidn, aquellas que afectan el torrente sanguineo pasaron del tercer
lugar de frecuencia en el 2023 al primer lugar en el primer semestre del 2024, igualmente,
las infecciones gastrointestinales que el afio pasado estuvieron en el segundo lugar de
frecuencia con un 14,8%, en lo corrido de este afio permanecen en la misma posicién, pero
con una proporcion del 31,6%. Este hallazgo concuerda con el estudio realizado por el CDC
durante casi 6 décadas, en el que identific6 un cambio en las frecuencias del tipo de
infecciones implicadas en los brotes de IAAS, siendo, inicialmente, mas relevantes los
brotes por infecciones gastrointestinal, pero para el final del estudio en el 2005, los brotes
mas frecuentes eran los de infecciones del torrente sanguineo (8).

En el departamento se observa que en los afios previos hubo predominancia de los brotes
por B. cepacia, la proporcion de brotes por este ultimo microorganismo estuvo explicada
por el hecho que el afio pasado se presenté un comportamiento inusual en la frecuencia de
esta especie bacteriana tanto a nivel departamental como nacional, especialmente, en los
servicios UCI, lo que generé la publicacion de alertas epidemioldgicas por parte de la SSSA
y del INS, sin embargo, no fue posible establecer la razén de este comportamiento y no se
encontraron asociaciones claras entre las instituciones notificadoras de estos brotes. De
acuerdo un estudio del CDC, la mayoria de los brotes que involucraron varias instituciones
se debieron a traslados de pacientes o rotacion de trabajadores de la salud entre diferentes
hospitales (8), lo cual pudo haber ocurrido este caso, sin embargo, en el 2024, los 3 brotes
por B. cereus tuvieron una fuente en comun (producto contaminado desde la central de
mezclas).
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En cuanto a los brotes por rotavirus, 2 de esos 3 fueron reportados por la misma institucion.

La tasa de letalidad por microorganismo ubico a K. pneumoniae como el més letal en el
contexto de brote de IAAS durante el 2023, no muy alejado de lo ocurrido en el 2022,
cuando se ubicé en el segundo lugar de letalidad, sin embargo, para el primer semestre del
2024, el Unico microorganismo que causo una muerte atribuible fue B. cereus. A nivel
nacional, ocurrié una situacion contraria, durante el 2022, K. pneumoniae ocup6 el quinto
lugar y tuvo una disminucion estadisticamente significativa en la tasa de mortalidad
respecto al afio 2021 (11).

Finalmente, al igual como se ha reportado en la literatura, la principal hipétesis planteada
de la ocurrencia de los brotes de IAAS son fallas en adherencia a las medidas béasicas de
prevencion y control (10,11).

5.1. Limitaciones

e La principal limitacibn para asegurar la representatividad de los datos a nivel
departamental es el subregistro, ain no se han implementado estrategias de
busqueda activa de brotes que le permitan al nivel departamental asegurar la
notificacion de toda sospecha de brote por parte de las IPS.

e Lavigilancia de este evento se ha fortalecido en las instituciones de mediana y alta
complejidad con servicios de internacién, sin embargo, aun se presenta
desconocimiento de las instituciones de baja complejidad y/o aquellas que prestan
servicios ambulatorios.

e El temor y la desconfianza de las IPS para realizar el reporte de este evento
incrementa el subregistro y afecta la oportunidad de la notificacion.

¢ Aunque se realiza retroalimentacion, asistencias técnicas y seguimiento continuo a
las instituciones, el proceso que también se entorpece debido a la alta rotacién del
personal a cargo en la IPS.
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6. CONCLUSIONES

e El incremento progresivo en la cantidad de brotes de IAAS notificados es un
indicador positivo que da cuenta del fortalecimiento de la vigilancia, se espera que
esta tendencia continde en los préximos afos.

e El evento de brotes de IAAS durante el primer semestre del 2024 no tuvo un
predominio claro de un agente causal como ocurrié en afio previos, por el contrario,
13 de los 19 brotes fue causados por microorganismos diferentes este si.
Adicionalmente, los 3 brotes de B. cereus tuvieron una fuente en comin y 2 de los
3 brotes de rotavirus fueron en la misma institucion.

e Aunque la tasa de ataque general de los brotes se incrementd durante el primer
semestre del 2024, las tasas de mortalidad y letalidad disminuyeron, respecto al afio
2023. Este hallazgo puede deberse a una deteccion mas oportuna de los brotes y
mejoras en las estrategias de blsqueda activa y vigilancia.

e Las causas mas frecuentes de los brotes de IAAS estan relacionadas a fallas en
medidas béasicas de prevencion de infecciones, por lo que es necesario el
fortalecimiento de los programas de prevencion, vigilancia y control de las IAAS y la
resistencia antimicrobiana.

o EI5,3% de los brotes de IAAS estuvieron relacionados con perfiles de resistencia
inusual, esto da cuenta de la necesidad de implementacion y articulaciéon con el
programa de optimizacion de antimicrobianos.

7. RECOMENDACIONES

e Con el fin de mejorar la vigilancia del evento, se deben empezar a implementar
estrategias de busqueda activa a nivel territorial que permitan la disminucion del
subregistro del evento.

e Darle continuidad al fortalecimiento de la vigilancia de los brotes de IAAS y
extenderla a las instituciones de baja complejidad y aquellas que prestan servicios
ambulatorios.
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e Se requiere la implementacion, articulacion y fortalecimiento con los programas de
prevencion, vigilancia y control de las IAAS y de optimizacion de uso de
antimicrobianos para el abordaje de los brotes de IAAS.

e Los brotes de IAAS ademds de ser un problema de salud publica son un problema
de calidad de la atencién, por lo que se requiere articulacion con calidad y redes.

Elaboro6:

Eliana Andrea Saldarriaga Quintero

Profesional en Microbiologia y Bioanalisis, Msc. en Epidemiologia
Secretaria Seccional de Salud y Proteccién Social de Antioquia
brotesiaas.sssa@antioquia.gov.co
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