con

de enfermera..

“'Cada vez mas hospitales son conscientes que el trabajo
de investigacion en Enfermeria suele ser el motor
de grandes avances, y el paciente es el principal beneficiario”

Autor
Guillermo Garcia Gomez. Redactor de Metas de Enfermeria

Anna Besoli es enfermera de control de infecciones en el Consorcio Hospitalario de Vic, ubicado en Barcelona. Desde su experiencia,

cuenta el riesgo que suponen las infecciones relacionadas con la asistencia sanitaria (IRAS), los problemas clinicos en los que pueden

derivary-los cambios que han experimentado estas patologias alo largo de los afios, destacando laimportancia de la prevencidn y de
lainvestigacion cientifica enfermera en este dmbito.

Pregunta. ;Qué son las infecciones relacionadas con la
asistencia sanitaria?

Respuesta. Son todas aquellas infecciones que desarrollan
las personas a las que se le han administrado cuidados en to-
dos los niveles asistenciales: Atencion Primaria, centros socio-
sanitarios, atencién domiciliaria, hospitales de dia.. Han dejado
de estar centradas solo en los hospitales de agudos, por este
motivo ha cambiado la definicién de lo que llamabamos ante-
riormente infeccion nosocomial,

P. ;Qué incidencia tienen y como se puede evitar que
los pacientes las contraigan?

R. En Espafia, segun el estudio de prevalencia de infecciones
nosocomiales (EPINE 2017), la tasa de infecciones ha ido des-
cendiendo desde el 9,9% en 1990 hasta el 7,5% en la actuali-
dad. La prevencion y control de las infecciones se ha converti-
do en un area prioritaria de trabajo.

Existe base cientifica que demuestra que la implementacion
de programas de control de la infeccion, mediante sistemas de
vigilancia y prevencién, puede reducir el riesgo de contraerla.
Con un equipo activo dedicado a la vigilancia y control de la in-
feccién se puede evitar globalmente un 32% de las IRAS.

P. ;Cuales son las principales funciones de los profesio-
nales enfermeros en las unidades de control de infec-
ciones?

R.'Sus funciones estan encaminadas a prevenir y controlar las
IRAS, asf como garantizar la seguridad del paciente que recibe
los cuidados. La prevencion es fundamental para evitar la dise-
minacion de los microorganismos entre los pacientes v los pro-
fesionales cuando se prestan los cuidados, garantizando, de
esta forma, una atencion segura.
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Entre sus competencias podemos encontrar cuatro areas de
actuacion: vigilancia y control de la infeccién, sistemas y méto-
dos de prevencion y control de las infecciones (higiene v sa-
neamiento), calidad, seguridad del paciente, investigacion v
formaciény tecnologia de la comunicacion.

P. Ante un caso de infeccion, jcuales son los tratamien-
tos mas habituales?

R. Es muy importante distinguir la infeccién de la colonizacién.
Cuando existe colonizacion, en muchas ocasiones no hace falta
tratamiento farmacoldgico, pero si una vigilancia y control de su
transmisién a otros pacientes y/o profesionales. Pero cuando se
da la infeccion, el tratamiento farmacolégico dirigido al agente
microbiano que origina la infeccion es basico para combatirla.

P. En este sentido, ;c6mo se pueden prevenir las infec-
ciones por accidente biolégico en los profesionales sa-
nitarios?

R. Los profesionales sanitarios han de recibir formacién en pre-
vencion de las infecciones, procurando que las conductas segu-
ras se conviertan en parte de su manera de cuidar. Las precau-
ciones universales deben aplicarse a todos los pacientes, inde-
pendientemente del diagnéstico infeccioso, y los elementos de
proteccion personal han de utilizarse adecuadamente.

Entre las precauciones mas habituales, el lavado de manos es
la medida mas efectiva para evitar la trasmision de microorga-
nismos v evitar las IRAS, También es importante que todo el
personal sanitario tenga actualizada la vacunacién contra las
enfermedades inmunoprevenibles mas frecuentes.

P. ;Qué papel tienen los profesionales enfermeros en
dicha prevencién?
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R. Son los responsables de llevar a cabo la vigilancia de los ca-
sos de infeccion o colonizacién por microorganismos multirre-
sistentes, estableciendo el tipo y la procedencia de los mismos.
Sus labores abarcan, a su vez, el conocimiento de la evolucién
de los gérmenes, para lo que cuentan con herramientas con
las que detectarlos de forma precoz, evitando, de esta forma,
su posible diseminacion; ademas del control de la aparicion de
brotes epidémicos.

Por otro lado, la recogida de datos, y el andlisis posterior para
obtener tasas de infeccion, es basica para establecer las medi-
das de mejora.

P. De acuerdo con su experiencia, ;cuales son las infec-
ciones que mayor prevalencia tienen?

R. Actualmente, la infeccion de localizacién quirdrgica (ILQ) es
la primera causa de infeccién nosocomial: se estima que el
60% de estas patologias puede ser evitable. Las infecciones
del sitio quirtirgico prolongan la estancia hospitalaria unos 10
dias de media y suponen un coste adicional.

Ademas de ello, los pacientes que las sufren tienen el doble de
probabilidades de precisar cuidados intensivos, cinco veces
mas de riesgo de reingresar tras el alta hospitalaria o, incluso,
se duplica la tasa de mortalidad cuando se compara con los pa-
cientes que no han contraido ningunainfeccion, como refleja la
guia para la cirugfa segura de la OMS. Tras ellas se encuentran
las infecciones respiratorias, las urinarias v, finalmente, las bac-
teriemias e infecciones asociadas a catéteres venosos.

P. ;{Existe un sector poblacional que sea especialmente
vulnerable?

R. Esimportante conocer las causas de riesgo que facilitan las
ILQ, paralo que hay que tener en cuenta ciertas caracteristicas
del paciente, tales como el estado de salud, la edad, la duracién
de la intervencion quirlrgica o la localizacion anatémica de la
operacion y su grado de contaminacion.

Debido a las modificaciones del sistema inmunitario relaciona-
das con el envejecimiento, las personas de edad avanzada co-
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rren mayores riesgos de sufrir enfermedades infecciosas, cuya
semiologia es, a menudo, atipica en los ancianos, y sus sinto-
mas menos evidentes que en jévenes. Esto puede causar de-
moras en el diagnéstico v el tratamiento, lo que agrava el pro-
nostico en esta poblacién.

P. ;Qué importancia tiene la investigacion cientifica en-
fermera en el dmbito de las infecciones? ;C6mo ha evo-
lucionado a lo largo de los aiios?

R. Lainvestigacidn es parte de las competencias enfermeras en
el control de la infeccion. La realizacién de un analisis critico de
la literatura publicada relacionada con la vigilancia de infeccio-
nes y la promocién vy el liderazgo de trabajos de investigacion
para aplicarlos en nuestra area de trabajo son aspectos funda-
mentales para la mejora v la eficiencia de la practica clinica.

La investigacién garantiza la generacién de nuevo conocimien-
to, por lo que se convierte en indispensable para la practica
basada en la evidencia. Sin embargo, no ha sido hasta que la
Enfermerfa dej de estar sometida a un techo académico de
diplomatura y se constituyé como grado universitario, que ha
aumentado exponencialmente el nimero de investigaciones y
publicaciones de los enfermeros/as.

Actualmente, cuando un enfermero/a decide emprender una
investigacion, asume que serd una actividad que tendra que
realizar fuera de su horario, ya que no disponemos de tiempo
de dedicacion a la investigacion durante la jornada laboral,
Cada vez mas hospitales son conscientes de que el trabajo de
investigacion en Enfermerfa suele ser el motor de grandes
avances, puesto que traslada a la practica los resultados obte-
nidos para que el paciente sea el principal beneficiario, y de que
esto se traduce en unos cuidados mas seguros. Por este moti-
VO Seran necesarias mas unidades de apoyo a la investigacion
dentro de los hospitales. Es basico dar reconocimiento al cono-
cimiento propio de la disciplina enfermera para dotar a estos
profesionales de tiempo para investigar dentro de su horario.

En Catalufia, desde el afio 2016, existe un Plan Estratégico de
Investigacién e Innovacion en Salud (PERIS), promovido por el
Departamento de Salud con el objetivo de incentivar y ayudar
al colectivo enfermero en el campo de la investigacion.

Anna Besoli es enfermera de control de infecciones

0000





