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MinSalud MinSalud - UN INS
Modelo de vigilancia en Plan estratégico para Estudio piloto de IAAS,
salud publica IAAS y resistencia resistencia y consumo de
bacteriana antibidticos (CAB)

9 o 9 o
2008 2009 2010 2011

INS INS INS MinSalud
Implementacioén vigilancia Implementacién evento Consenso de expertos Circular 045.
IAPMQ IAD, brotes, resistencia y estrategia IPMQ Implementacién estrategia
CAB IAD resistencia y CAB
@
2018 2016 2013 2012 5
®
@

IAAS: Infecciones Asociadas a la Atencion en Salud. IAMPQ: infecciones asociadas a procedimientos médico-quirdrgicos.



Plan de implementacion: Resistencia Antimicrobiana en IAAS
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Departamentos notifican Whonet 2018 - & 77 ~ Cobertura a 2019
[( .~ 21 Entidades territoriales con sured de
Departamento Nudmero hospitales J /r/ hospitales
Distrito de Bogotd 72
Antioquia 32
Valle del Cauca 39
Distrito de Barranquilla 18
Bolivar 16
Cundinamarca 15
Santander 14
Cesar 14
Risaralda 8
Norte de Santander 8
Boyacad 7
Caldas 7
Huila 7
Quindio 6
Magdalena 6
Meta 5
Tolima 4
Casanare 2

TOTAL 280




Plan de implementacion: Resistencia Antimicrobiana en IAAS
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1. Capacitacion en deteccion de mecanismos de resistencia

2. Laboratorio de Referencia:

 Confirmacion fenotipica [ -Identificacién
— - Susceptibilidad antimicrobiana
- Pruebas: EDTAy APB

* Confirmacion Genotipica | - PCR para la deteccién de genes de resistencia
blaKPC, blaNDM, blaVIM, blaiIMP, blaOXA 23,24,48, 51,58, 143, mcr-1, OptrA

3. Caracterizacion de brotes




Estrategia integrada de la vigilancia nacional de IAAS
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I Eventos asociados a IAAS I

v
IAD en UCI ihiGt
‘ IPMQ- Endometritis ‘ I Resistencia Antimicrobiana I I Consumo de Antibioticos (CAB) I
Bases datos COfrelac{?n % resistencia
(@092 %50 _> microbiologia €., 2P Vigilancia Dosis
— s = (Whonet) Sr=> Diaria Definida
Sivigila L= ¢ (DDD)
. . ’ . e
|(r:|g||g£il\1/2| L= 6 antibioticos
Laboratorio seleccionados
Apoyo y asesoria en ; o . . i
caracterizacion a las v'Confirmacién mecanismos de Sivigila
UPGD resistencia colectiva
I Brotes Ié e e == D v" Clonalidad en brotes

IAD: infecciones asociadas a dispositivos.

UCI: unidad de cuidado intensivo.

IPMQ: infecciones asociadas a procedimientos medico quirirgicos
DDD: Dosis diaria definida



Evolucion de la distribucidon de carbapenemesas en Colombia, afo 2012 vs 2018
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Distribucion de carbapenemasas 2012 Distribucion de carbapenemasas 2018

~ R LD
KPC i NDM
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n=1291
Enterobacterias n = 905
Pseudomonas spp., n =383
Acinetobacter spp.,,n=2

Aeromonas hydrophilan =1

n =360
Enterobacterias n = 312
Acinetobacter spp., n = 46
Pseudomonas spp., n=2
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A NDM ®
A OXA-51 Fuente: Microbiologia, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2018



®
o]
O
>
o
oy
v
=

Distribucion de co-producciones carbapenemesas en Colombia consolidado afos 2012-2018

Co-producciones carbapenemasas 2012

® KPC +VIM

Co-producciones carbapenemasas 2018

KPC + VIM

n =128
Pseudomonas spp. n =113
Enterobacterias n = 15

0 @ 1-5 @ 6-10 11-15

Fuente: Microbiologia, Instituto Nacional de Salud, Colombia, 2018

15-20 @@ =20



WWW.INS.gov.co @

1:9,;". ‘ (- La Sa|Ud i
Minsalud
es de todos

(J)

. INSTITUTO NACIONAL DE SALUD
Ciencia, Tecnologia e Innovacion

Visitenos en E
WWW.iNs.gov.co




WWW.INS.gov.co @

1:9,;". ‘ (- La Sa|Ud i
Minsalud
es de todos

(J)

. INSTITUTO NACIONAL DE SALUD
Ciencia, Tecnologia e Innovacion

Visitenos en E
WWW.iNs.gov.co




Fenotipos de resistencia en IAD en Unidad de Cuidados Intensivos, Colombia, 2018

WWW.INS.ZOV.CO @

e

Fuente: Sistema de vigilancia de resistencia bacteriana-Whonet. Instituto Nacional de Salud

Fenotipo de resistencia: eco_caz: E. coli resistente a ceftazidima, eco_cro: E. coli resistente a ceftriaxona; eco_ert: E. coli resistente a ertapenem; eco:imi: E.coli resistente a imipenem; eco_mer: E.coli resistente a meropenem; kpn_caz:
K.pneumoniae resistente a ceftazidima; kpn_cro: K. penumoniae resistente a ceftriaxona; kpn_ert: K. pneumoniae resistente a ertapenem, kpn_imi: K. pneumoniae resistente a imipenem; kpn_mer: K.pneumoniae resistente a meropenem;
pae_tzp: P. aeruginosa resistente a piperacilina tazobactam,;pae_caz: P. aeruginosa resistente a ceftazidima; pae_imi: P. aeruginosa resistente a imipeneme: pae_mer: P. aeruginosa resistente a meropenem; aba_imi: A. baumannii resistente
a imipenem; aba_mer: A. baumannii resistente a meropenem; sau_oxa: S. aureus resistente a oxacilina; sep_ox: S. epidermidis resistente a oxacilina; efm_van: E. faecium resistente a vancomicina.

ITS-AC: Infeccion torrente sanguineo asociada a catéter; ISTU-AC: Infeccion sintomatica del tracto urinario asociada a catéter; NAV: Neumonia asociada a ventilador



Flujo de notificacion de brotes intrahospitalarios en Colombia

°
o]
9
3
80
w

=

| MPSP |

______________ ik

I Informe de brote (24hy 72h) | I Instituto Nacional de Salud (INS) I€ "= - I Invima I

I 1
Articulacion ,
! ‘ Unidad Notificadora Departamental | . — . _>| Laboratorio Departamental de Salud ‘

: (UND) (LDSP)

| 1 4

. Unidad Notificadora Municipal _Envi_o de

| (UNM) aislamientos

| ik - —

" _ _ _ _ | Comiteéde Infecciones Articulacion Laboratorio clinico > Laboratorios industriales
(UPGD) €= =-=" > (UPGD) € - - y/o medicamentos

() )

Unidad Primaria Generadora del
dato (UPGD)




Deteccion de brotes por laboratorio, Colombia, 2018

Servicios
ucl

Cirugia
Hospitalizacion

Microorganismo Numero de Mecanismo Clonalidad
relacionado aislamientos
Serratia marcensces 4 Sensible a carpapenémicos 2 aislamientos clonales
2 no clonales
Acinetobacter baumannii 3 OXA 23+0OXA 51 Clonales
Klebsiella oxytoca 10 Sensible a carbapenémicos 2 clones
Elizabethkingia miricola 2 No carbapenemasa No clonales
Klebsiella pneumoniae 8 NDM 2 clones
1 aislamiento no relacionado
Pseudomonas aeruginosa 3 Sensible a carbapenemicos Clonales
Klebsiella pneumoniae 4 Sensible a carbapenémicos 1clon
2 aislamientos no relacionados
Buckholderia cepacia 9 Sensible a carbapenémicos 1clon
1 aislamientos no relacionados
Buckholderia cepacia 9 Sensible a carbapenémicos 1clon
4 aislamientos no relacionados
Buckholderia cepacia 2 Sensible a carbapenémicos No relacionados
Klebsiella pneumoniae 3 Sensible a carbapenémicos Clonales
Acinetobacter baumannii 2 NDM+OXA, OXA23y 51 No relacionados
Klebsiella pneumoniae 3 KPC 1clon
1 aislamiento no relacionado
Pseudomonas aeruginosa 3 KPC 1clon
1 aislamiento no relacionado
Klebsiella pneumoniae 3 Sensible a carbapenémicos 1clon
1 aislamiento no relacionado
Enterococcus faecium 2 __Resistente vancomicina Clonales
Pseudomonas aeruginosa 7 KPC 2 clones

Posible fuente

* Ambiental

* Medicamentos

* Soluciones

* Trasmisidn cruzada
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Estrategia de contencidn de IAAS y Resistencia Antimicrobiana

Diagnostico
Institucional

Capacitacion

PROA

Estrategia de Higiene de Manos
Estrategia para control de
carbapenemasas

—)

—)

—)
—)

Aplicaciéon de la herramienta de evaluacién de control
de evaluacidon en las IPS.

Generacion de planes de mejoramiento y seguimiento
por parte de la Secretaria Departamental de Salud.

Estrategias de Prevencidn y Control de Infecciones
Adaptacion y adopcion de Guias para el manejo de
IAAS .

Socializacion de los lineamientos nacionales
Implementacion del PROA en IPS priorizadas.

Socializacion de los lineamientos nacionales
Implementacion de las dos estrategias

Fuente: Ministerio de salud y Proteccién Social. Programa Nacional de Prevencion y Control de IAAS y RAM
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/PP/PAl/programa-iaas-ram.pdf
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Programa de optimizacion

de antimicrobianos

Fuente: Ministerio de salud y Proteccidn Social. Programa Nacional de Prevencién y Control de IAAS y RAM
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/PP/ET/lineamientos-optimizacion-uso-antimicrobianos.pdf



https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/PP/ET/lineamientos-optimizacion-uso-antimicrobianos.pdf

Lineamientos y Estrategias
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a. Lineamiento para el Programa de
Prevencion, Vigilancia y Control de
Infecciones Asociadas a la Atencion en
Salud-1AAS y la Resistencia
Antimicrobiana

b. Manual de Medidas Basicas para el
Control de Infecciones en IPS.

c. Lineamientos técnicos para la medicion al
cumplimiento a la adherencia de higiene

de manos.
d. Estrategia para el control de
carbapenemasas

e. Plan Nacional de Respuesta a la
Resistencia a los Antimicrobianos

Fuente: Ministerio de salud y Proteccidn Social. Programa Nacional de Prevencién y Control de IAAS y RAM
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/PP/ET/lineamientos-optimizacion-
uso-antimicrobianos.pdf



https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/PP/ET/lineamientos-optimizacion-uso-antimicrobianos.pdf

Estrategia de contencidn de IAAS y Resistencia Antimicrobiana
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— Meta 8 IPS
— Santander 13 IPS
v
© Cesar 2 IPS
i®)
N
.—~ — La Guajira
- J 11PS
.9
“ [~ Barranquilla 25 IPS
(ol
— Tumaco 3 IPS
—Buenaventura 3 IPS

Fuente: Ministerio de salud y Proteccién Social. Programa Nacional de Prevencion y Control de IAAS y RAM
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/PP/PAl/programa-iaas-ram.pdf



Lecciones aprendidas y perspectivas

Fortalecer la capacidad de los laboratorios en la deteccion de
mecanismos de resistencia y realizar un analisis adecuado del
antibiograma que permitira orientar el tratamiento clinico

Mejorar la calidad y oportunidad de la notificacion

Implementar 6 fortalecer las medidas de prevencidon y control de
IAAS y resistencia bacteriana en las instituciones de Salud
seleccionadas por el Ministerio de Salud y Proteccidon Social

Analizar en conjunto con el Ministerio de Salud (equipo
multidisciplinario) los datos de la vigilancia de IAAS y resistencia
antimicrobiana para orientar la medidas de prevencion y control

Establecer una articulacion constante entre el laboratorio clinico y
el comité de infecciones del hospital, lo cual permitira detectary
notificar de manera oportuna patogenos inusuales o de
importancia en salud publica y situaciones de brotes, con el fin de
implementar las medidas de prevencion y control
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