
 

 

 

Precauciones de control de infección en casos de colonización o infección 
por Candida auris.  

Prevención y control de infecciones en la atención de la salud 

Antecedentes 
 Se recomienda la aplicación de medidas de 
precaución de contacto para la atención de los 
pacientes portadores o infectados C. auris.  
 Algunos países como Corea del Sur, África del 
Sur, India entre otros y en la Región de las Américas: 
Estados Unido

i
, Venezuela

ii
y Colombia

iii
 ya reportaron 

casos de transmisión intrahospitalaria de colonización 
e infección por C. auris. Las infecciones reportadas 
son de diferentes tipos y han afectado pacientes de 
diversas edades. Su diseminación se produce a 
través del contacto con pacientes infectados o 
colonizados, ambiente y equipos contaminados. C. 
auris presenta un patrón de multi-resistencia

iv
 y 

algunos desafíos diagnóstico
v
, siendo las medidas de 

control de infecciones la mejor estrategia para evitar 
su diseminación en el ambiente hospitalario. 

Consejo importante 
 Los pacientes colonizados o infectados por C. 
auris deben ser manejados según las medidas de 
precaución de contacto.  
 Los elementos más importantes de las medidas 
para el control de estas infecciones son la higiene de 
manos, la protección de las manos y de las ropas 
(cuerpo) de contacto con el paciente y su entorno. 
Además de la limpieza del ambiente

vi
. 

 El uso de guantes y delantal (bata) para el 
cuidado de pacientes colonizados o infectados con C. 
auris es mandatorio. 
 Las medidas de precaución para aislamiento de 
contacto serán utilizadas adicionalmente a las 
medidas de precaución estándar empleadas a todos 
los pacientes. 
 Idealmente el paciente debe ser colocado en 
habitación individual, en caso de que no sea posible 
considerar la cohorte de pacientes colonizados e 
infectados pos C. auris.  
 La promoción de un clima de seguridad es la base 
para prevenir la transmisión de agentes patógenos 
durante la atención de salud.  
  

Limpieza de los establecimientos de 
salud 
 Limpie y desinfecte las superficies visiblemente 
sucias y las superficies que son tocadas con 
frecuencia, incluyendo las que están en contacto 
próximo al paciente (por ejemplo, sillas, camas, 
mesas de uso del paciente) y piso por lo menos dos 
veces al día. 

 Use guantes protectores y otros equipos de 
protección personal (EPP) apropiados para esta 
actividad.  
 La limpieza debe ser realizad con agua y jabón y 
debe desinfectarse el ambiente con desinfectante de 
uso hospitalario que sea efectivo contra las esporas 
de Clostridium difficile

vii
. 

 La limpieza con agua y jabón debe preceder a la 
aplicación del desinfectante. El desinfectante más 
fácilmente disponible en la región que cumple este 
criterio es el hipoclorito de sodio. 

  
Concentraciones de uso de cloro en el ámbito 
hospitalario

 viii
: 

10.000 ppm = 1% = Concentración para desinfección de derrames, 

previa limpieza. 

1.000 ppm = 0.1% = Desinfección de áreas críticas, previa limpieza. 

Medidas administrativas 
 Además de las medidas de precaución para 
aislamiento de contacto para el cuidado de los 
pacientes, se deben implementar algunas medidas 
administrativas por los servicios de salud. Estas son 
algunas medidas prioritarias: 
 

 Disponibilidad continúa de EPP (delantales o batas 
y guantes) y equipamientos de uso individual 
(esfigmomanómetro, estetoscopio y termómetro) 
 

 Disponibilidad continúa de insumos para lavado de 
manos (agua, jabón y toalla de papel y gel alcohólico) 
en las áreas de atención al paciente. 
 

 Identificación de la condición de aislamiento en la 
historia clínica y rótulos en la puerta advirtiendo a 
personal hospitalario, familiares y acompañantes de 
las medidas de precaución para aislamiento de 
contacto.  
 

 Comunicar en el caso de la transferencia 
intrainstitucional e interinstitucional, si el paciente está 
infectado o colonizado por microorganismos 
multirresistentes. 
 

 Visitantes – Se debe restringir el número y deben 
ser instruidos sobre el uso de batas e higiene de 
manos, toda vez que entren o salgan de la habitación.  

Lista de verificación de equipo de protección 
personal (EPP) e higiene de las manos 

Las medidas básicas necesarias para el cuidado en 
forma directa a los pacientes colonizados o infectados 
con C. auris son:  

 Higiene de las manos con agua y jabón o un 
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desinfectante para las manos a base de alcohol;  

 Utilizar EPP antes de entrar en el área de cuidado 
del paciente y retirarlo antes de salir  

 Delantal o bata limpia, no estéril, de 
manga larga, y 

 Guantes limpios que deben cubrir los 
puños de la bata.  

Miembros de la familia y visitantes 

 Los miembros de la familia y visitantes que presten 
cuidado al paciente o en contacto próximo (por 
ejemplo, administrar alimentos, movilizarlo) deben 

usar EEP.
ix

  

 Usar guantes para tocar al paciente o superficie 
cercana (por ejemplo, barras de la cama, equipos 
médicos). 

 Vestir delantal o bata para entrar en la habitación o 
en el área de cuidado del paciente. 

 Retirar los guantes y delantal y realizar higiene de 
manos antes de salir del área de cuidado del 
paciente. 

Profesionales de Salud 

Higiene de las manos
,x 

 Realice higiene de las manos frotándose con 
solución en base de alcohol o lavándose las 
manos. Se debe realizar antes y después del 
contacto con el paciente o su entorno, y al 
retiro del EPP.  

Equipo de protección personal (EPP) 

 Antes de vestir y después de retirar el EPP, 
realice higiene de las manos frotándose o 
lavándose las manos. 

 Coloque el EPP (guantes y batas) antes de 
entrar en el área de cuidado de los pacientes 
y retírelo antes de salir. 

 Retírese los guantes y batas antes de salir del 
área de cuidado de los pacientes. 

 Cambie los EPP y realice higiene de las 
manos entre contactos con pacientes de la 
misma habitación. 

Vasos y utensilios para comer 

 Los vasos y utensilios para comer no deben 
ser compartidos entre los pacientes 

 Si no hay suficientes vasos y utensilios para 
comer, utilizar desechables. 

 El uso de agua y detergente para lavado es 
suficiente para la descontaminación de vasos 
y utensilios para comer. 

Ubicación de pacientes 

 Coloque en la misma área (cohorte) los 
pacientes que están infectados o colonizados 
con el mismo patógeno. 

Equipo para atención de pacientes 

 Los equipos deben ser de uso exclusivo del 
paciente o del área de cohorte. 

 Los equipamientos usados en múltiples 

pacientes (adentro del área de cohorte) 
deben ser limpiados y desinfectados antes del 
uso en otro paciente. 

 Para realizar la desinfección, use solución de 
hipoclorito de sodio al 0,1% (para equipos 
que no sean de metal) o un desinfectante que 
elimine esporas de C. difficile. 

Ropa de cama y textiles
xi
 

 No agite ni manipule la ropa sucia para evitar 
la dispersión de este agente infeccioso. 

 Evite el contacto del cuerpo o ropa del 
personal con la ropa sucia que está siendo 
cargada o transportada. 

 Disponga la ropa sucia en bolsas o cajas 
destinadas a esta actividad. 

Transporte del paciente 

 Debe ser evitado, de ser necesario todo el 
personal involucrado debe vestir guantes y 
batas. 

 Realizar limpieza de la camilla o silla de 
ruedas con desinfectante elimine esporas de 
C. difficile después del uso. 
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