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RESISTENCIA ANTIMICROBIANA EN
INFECCIONES ASOCIADAS A LA
ATENCION EN SALUD 2019.

Infecciones asociadas a dispositivos en UCI
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Comportamiento de la notificacion
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Fuente: Sistema Nacional de Vigilancia de Resistencia Antimicrobiana en IAAS.
ITS-AC: Infeccion del torrente sanguineo asociada a catéter; ISTU-AC: Infeccion sintomatica del tracto urinario asociada a catéter; NAV: Neumonia asociada a
ventilador. UCI AD: Unidad de cuidados intensivos adultos; UCIPE: Unidad de cuidados intensivos pediatrico; UCINE: Unidad de cuidados intensivos neonatos.
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Notificacion de casos de IAD ano 2019 por entidad territorial

Departamento

No. casos Porcentaje (%)
g ol Bogota 937 28,7
Antioquia 388 11,9
Valle del Cauca 354 10,8
Distrito Barranquilla 205 6,3
Santander 201 6,1
Bolivar 165 5
Cesar 163 4,5
Cundinamarca 105 3,2
Caldas 103 3.1
Huila 90 2,7
Tolima 72 2,2
Casanare 65 2
Porcentaje casos nofificados Risaralda 58 1,7
- <050 Norte de Santander 57 1,7
- e Boyaca 55 1,7
Meta 54 1,6
- 2150 Magdalena 52 1,6
[] 51120 Quindio 40 1,2
B - 20 Coérdoba 34 1
[ ] Nonotifica Cauca 13 0,4
Sucre 7 0,2

Microorganismos asociados a IAD en UCI

UCI adultos UCI pediatrica UCI neonatal
Microorganismo  ITS-AC  Frec. ISTU-AC Frec. NAV  Frec. ITS-AC  Frec. ISTU-AC Frec. NAV  Frec. ITS-AC  Frec. NAV  Frec.
n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)

K. pneumoniae 304236)F 1 201212 F 2 32(276) 1 8922 0 1 16(125 EI3 171 BE9 | 69(136) [l 2 3(231) [ 2
P. aeruginosa 11085 F 2 15¢121) F 3 17(146) [ 2 3702 El3  26(04) B 2 2(144) H 2 - - 100 s
S. aureus 8868 I 3 1(0,1) - 11095 F 4 4 - - 20144 K13 4588) 13 2(153) [13
A. baumannii 8262 F 4 13(14) - 15(13) [ 3 5 324) BT 1(7,1) E4 152,9) 10 | 177 [ 4
S. epidermidis 6449 E 5 101 - - - 1(0,8) - 1@y o] weE2nl 1 177 BT
S. marcensces 59 (4,6) I 6 2223 B9 543 Ee6 34 B9 1(7,1) B8]

E.coli 5543 7 310327) | 1 - - 36(283) I 1 - - 6(51) 4 3231 [ 1
E. cloacae 54 (42) B8 4648 Fe6 2¢17) - 2(1,6) - 3501 1 15() B9l 177 5
C. albicans 48(37) B9 54(57) E 4 - - 863 E5 171 E5 2004 7 - -
E. faecalis 3729 B0  43¢45 E7 543 E7 765 B8 171) ET] 17(33) F 8 - -
P. mirabilis 2017 - 5366 E5 - - 0.2) 34) B8] - - 1(0,2) - - -
C. tropicalis 3729 - 3»E7 Es 109 - 5(1,2) - 10079 El4 171 Es 1(0,2) - - -
E. faecium 16(1,2) - 14015 B0 ~ - - - 1(0,8) - 2(0,4) - - -
S. maltophilia 28022 - 2(0,3) - 98 Es 8(2) - 1(0,8) - - - 1(0,2) - - -
K. oxytoca 24 (2) - 11012 - 4034 B8 8(2) - 2(1,6) - - - 3(0,6) - - -
C. koseri - - - - 2017 B9 - - - - - - - - - -
B. cepacia 12 (1) - 2(0,2) - 2017 B0 2(0,5) - 1(0,8) - - - 3(0,6) - - -
C. parapsilpsis 3325 - 8(0,8) - 109 - 23(57) 4 ~ - ~ - 256) 5 - -
M. morganii 5(0,4) - 1M@12 - - - 1(0,2) - 53,9 BT - - - - - -
S. hominnis 13 (1) - - - - - 1(0,2) - - - - - 204) 6 - -
Otros 199 (154) - 6 (0,6) - 10(8,6) 54 (134) - 2 (1,6) - - - 78(154) -  1(,7) -
Total 1290 (100) 948 (100) 116 (100) 403 (100) 127 (100) 14 (100) 507 (100) 13 (100)

Frec: Frecuencia de los 10 primeros microorganismos asociados a la infeccion. --:

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

No se presenta este microorganismo dentro de los primeros 10 mas frecuentes asociadas con la Infeccion.

Se realiz6 un analisis de los fenotipos de
resistencia de los principales
microorganismos encontrados en las |AD,
por unidad de cuidado intensivo teniendo en
cuenta el siguiente criterio:

v Solo se muestra los resultados de

resistencia de los patégenos que
presentaron un n mayor de 30
aislamientos probados frente al
antimicrobiano reportado, de
acuerdo a las recomendaciones de
CLSI.

UCI adultos UCI pediatrica UCI neonatal

Fenotipos ITS-AC ISTU-AC ITS-AC ISTU-AC ITS-AC
n %R n %R n %R n %R n %R
ecocdg || 55 | 254 [803 |[| 333 - - |36 [F3ss - -
eco_fep [l 55 || 25,5 [804 |[| 34,2 - - e 39 - -
ecocarb [| 55 | 36 [I306 | 0,6 - - ke 0 - -
eco_cip [l 48 || 312 [] 42,7 - - 3 36,1 - -
kpn_c3g [l47,3 170 [] 458 - - | 86 [409
kpn_fep [] 48,8 [ 41,1 - - [ 82 [#431
kpn_carb 1303 ||| 32,3 198 || 27,2 ~ - [ 68 | 73
ecl_c3g [l 51 [| 31,3 [|] 42 []|547 - - - - - -
ecl_fep [l 51 | 98 [] 46 | 239 - - - - - -
ecl.carb []| 54 | 92 [] 46 | 195 - - - - - -
pae_cip [ |92 | 293 [ o4 [| 36,1 - - - - - -
pae_caz [ 110 || 30 [ f10 |[| 327 EB7 []216 - - - -
pae_fep [ 110 | 191 [ 115 | 191 EB7 [] 135 - - - -
pae_imi [ 101 [| 337 []83 [ 349 [Fl6 []222 — - - -
pae_mer | 110 || 282 [ 115 |[] 304 R B7 []216 —~ - - -
pae_tzp [ hoe || 226 [ o2 || 265 FB7 [] 135 - - - -
aba_carb [ |80 [| 45 - - - - - - - -
aba_caz [ |78 || 256 - - - - - - - -
aba_fep 18 [] 388 - - - - - - - -
sauoxa | |79 || 342 - - [Fl30 [F3e7 * * [ 145 []333
sep_oxa  [] 60 [b17 - - B Berr] - - [11es |[e27
efa_van [l 3 | 28 [ 43 0 - - - - - -

Fenotipo de resistencia: eco_c3g: E. coli resistente a cefalosporinas de tercera generacion, eco:carb: E.coli resistente a carbapenémicos, eco_fep: E. coli resistente a cefepime, eco_cip: E. coli resistente a
ciprofloxacina; kpn_c3g: K.pneumoniae resistente a cefalosporinas de tercera generacion; kpn_fep: K. pneumoniae resistente a cefepime; kpn_carb: K. pneumoniae resistente a carbapenémicos;

ecl_c3g: E. cloacae resistente a cefalosporinas de tercera generacion; ecl_fep: E. cloacae resistente a cefepime; ecl_carb: E. cloacae resistente a carbapenemicos; pae_tzp: P. aeruginosa resistente a
piperacilina tazobactam,; pae_caz: P. aeruginosa resistente a ceftazidima; pae_fep: P. aeruginosa resistente a cefepime; pae_carb: P. aeruginosa resistente a carbapenémicos;
pae_cip: pae_cip: P. aeruginosa resistente a ciprofloxacina; sau_oxa: S. aureus resistente a oxacilina; sep_ox: S. epidermidis resistente a oxacilina; efa_van: E. faecium resistente a vancomicina.
ITS-AC: Infeccién torrente sanguineo asociada a catéter; ISTU-AC: Infeccion sintomatica del tracto urinario asociada a catéter. n: Niumero de microorganismos probados frente al antimicrobiano;

-- Aislamientos que presentaron un n menor de 30 microorganismos. *
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RESISTENCIA ANTIMICROBIANA EN
INFECCIONES ASOCIADAS A LA
ATENCION EN SALUD 2019.

Infecciones asociadas a procedimientos médico
quirurgicos

e 674

Comportamiento de la notificacion

INFORME DE
RESISTENCIA
ANTIMICROBIANA
EN ISO-WHONET

No. de casos

Distribucion de infecciones asociadas a
procedimientos médico quirurgicos ano 2019
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Fuente: Sistema Nacional de Vigilancia de Resistencia Antimicrobiana en IAAS.
ISO-RE: Infeccién del sitio operatorio por revascularizacion cardiaca; ISO-HE: Infeccion del sitio operatorio por herniorrafia; ISO-CO: Infeccién del sitio operatorio
colecistectomia; ISO-CE: Infeccion del sitio operatorio por cesarea; END-CE: Endometritis por cesarea, END-PV: Endometritis parto vaginal.

Notificacion de casos ISO ano 2019 por entidad territorial

ISOy END
Departamento No. de casos Porcentaje
Antioquia 163 241
Bogota 169 251
Valle 77 11,4
Distrito Barranquilla 63 9,3
Cundinamarca 48 71
Cesar 31 4.6
Santander 30 4.4
Huila 14 2,2
Quindio 13 2,0
Boyaca 10 1,5
Bolivar 9 1,4
Norte Santander 9 1,4
Caldas 8 1,2
Cordoba 8 1,2
Risaralda 5 0,7
Tolima 5 0,7
Meta 4 0,6
Cauca 3 0,4
Magdalena 3 0,4
Sucre 1 0,2

Comportamiento variables de interes

Microorganismos asociados a ISO

Microorganismos ISO-CE Frec. ISO-CO Frec. ISO-HE Frec. ISO-RE Frec.
n (%) n (%) n (%) n (%)

S. aureus 103 (44,6) || 1 126,7) | |3 44 (31,6) || 1 4522) || 1
E. coli 24 (10,4) [] 2 45 (25,3) [| 2 19 (13,7) [] 2 13(6,4) | 5
K. pneumoniae 17.(7,3) [ |4 57 (32) || 1 17 (12,2) [ |3 31(152) []| 2
E. faecalis 19,2 [ |3 10(5,6) [ 5 76) | 5 3(1,5) -
S. epidermidis 1148 [ 5 - - 2 (1,4) - 10 (5)
E. cloacae 14,8 | 6 95) | ¢ 11@) [ |4 11 (5,4)
P. mirabilis 11 (4,8) 4 (2,3) 5@36) 9 | 18(8,8) | |4
S. lugdunensis 4 (1,7) - - - - - -
M. morganii 41,7y B9 | 2(1,1) - - - 4 (2) -
K. oxytoca 31,4 10 | 1162 [ |4 - - - -
C. freundii - - 6 (3,4) - - 1 (0,5) -
S. marcensces 1 (0,4) - 31,77 B9 | 643 [ 6 26 (12,7) [ |3
K. aerogenes 2 (0,9) - 31,799 10 | 322 - 734 9 |
P. aeruginosa 1 (0,4) - 2(1,1) - 6 (4,3) 1259 [ 6
A. hydrophila - - - - 3122 10 | - -
C. albicans 1 (0,4) - - - 1 (0,7) - 524) 10 |
Otros 19 (8,2) - 14 (7,9) - 15 (10,8) - 18 (8,8) -
Total 231 (100) 178 (100) 139 (100) 204 (100)

Fuente: Sistema Nacional de Vigilancia de Resistencia Antimicrobiana en IAAS.

Fenotipo de resistencia: eco_caz: E. coli resistente a ceftazidima, eco_cro: E. coli resistente a ceftriaxona; eco_fep: E. coli resistente a cefepime; 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_cro: K. pneumoniae resistente a
cefepime; kpn_ert: K. pneumoniae resistente a ertapenem, kpn_imi: K. pneumoniae resistente a  imipenem; kpn_mer: K.pneumoniae resistente a meropenem; 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. ISO-RE: Infeccién del sitio operatorio por revascularizaciéon cardiaca; ISO-HE: : Infeccién del sitio operatorio por
hernirrafia; ISO-CO: : Infeccion del sitio operatorio colecistectomia; ISO-CE: : Infeccién del sitio operatorio por cesarea; END-CE: : Endometritis por cesarea.

Datos de resistencia antimicrobiana en Infecciones asociadas a

procedimientos medico quirurgicos

Fenotipos de resistencia en infecciones del sitio operatorio

Se realiz6 un analisis de los fenotipos de Fenotipos ISO-CE ISO-CO ISO-HE ISO-RE
resistencia de los principales
microorganismos encontrados en la n %R n %R n %R n %R

infegcioneg, gsqciadas a procedimientos sau_oxa .:| 65 - - I}3 I] 41,9 .]45 [|26,7
medico quirurgicos, teniendo en cuenta el 3 I:l [I
siguiente criterio: eco_csg o o 45 17,7 - o o o
eco_fep - - " sl 20 -- - - -
v Solo se muestra los resultados de eco_carb _ _ I] 45 | 22 - _ _ _
resistencia de los patégenos que .
presentaron un n mayor de 30 eco_cip o - I] 43 I] 20,9 -- o - -
aislamientos probados frente al kpn_c3g -- _- L ls70] 298 -- - N3 F7ap
antimicrobiano reportado, de kon fe B N N N
acuerdo a las recomendaciones de Pn_fep .:l 2> I] 32,7 I] 31 EIZ
CLSI. kpn_carb - -- Cls7ll 14 - - L1311 [Dbss

Fuente: Sistema Nacional de Vigilancia de Resistencia Antimicrobiana en IAAS.

Fenotipo de resistencia: kpn_c3g: K.pneumoniae resistente a cfalosporinas de tercera generacioén; kpn_fep: K. pneumoniae resistente a cefepime; kpn_carb: K. pneumoniae resistente a carbapenémicos; eco_c3g:
E. coli resistente a cefalosporinas de tercera generacion; eco_fep: E. coli resistente a cefepime; eco:carb: E.coli resistente a carbapenémicos; sau_oxa: S. aureus resistente a oxacilina. 1SO-HE: : Infeccion del sitio
operatorio por herniorrafia; ISO-CO: : Infeccién del sitio operatorio colecistectomia; ISO-CE: : Infeccion del sitio operatorio por cesarea; ISO-RE: Infeccidn del sitio operatorio por revascularizacién cardiaca; n:
NUmero de microorganismos probados frente al antimicrobiano; --: Aislamientos que presentaron un n menor de 30 microorganismos frente a ese antibidtico; %R: porcentajes de resistencia.
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Método de analisis de datos
1. Descripcién del muestreo

La vigilancia de resistencia bacteriana en IAAS se realiza de acuerdo al flujo de notificacién establecido por el
Sistema Nacional en Salud Publica-SIVIGILA, la informacién microbiolégica es obtenida mensualmente por la
unidad generadora del dato (UPGD) a partir de los datos microbiolégicos de los equipos automatizados y remitida
posteriormente a su respectiva entidad territorial a través del software Whonet 5.6 de acuerdo al protocolo de
resistencia bacteriana a los antimicrobianos en al ambito hospitalario 'y el instructivo de manejo del software
whonet par a la vigilancia de resistencia antimicrobiana 2.

Para el analisis de la informacion de resistencia antimicrobiana en IAD e ISO, se utiliz el software Whonet 5.6 y se
siguieron las recomendaciones vigentes de CLSI 2, donde se tuvieron en cuenta los microorganismos que
presentaron un numero mayor de 30 frente al antimicrobiano probado.

2. Comportamiento variables de interés

a. Frecuencia de microorganismos por infecciéon asociada a dispositivo: La distribuciéon de microorganismos
de acuerdo al tipo de infeccidn, mostrdé que en el servicio UCI adultos los patégenos que predominaron en ITS-
AC fueron K. pneumoniae (23,6%), P. aeruginosa (8,5%) y S. aureus (6,8%); los mismos patogenos se
observan en NAV: K. pneumoniae (27,656%) y P. aeruginosa (14,6%);, mientras que en ISTU-AC los
microorganismos predominantes fueron E. coli (32,7%), K. pneumoniae (21,2%) y P. aeruginosa (12,1%)

Para el servicio de UCI pediatrica los patdgenos mas frecuentes en ITS-AC fueron K. pneumoniae (22%)
S. epidermidis (11,2%) y P. aeruginosa (9,2%), mientras que para ISTU-AC predominan E. coli (28,3%),

P. aeruginosa (20,4%)y K. pneumoniae (12,5%).

Para UCI neonatal en ITS-AC los patégenos mas frecuentes fueron S. epidermidis (32,7%), K. pneumoniae
(13,6%) y S. aureus (8,8).

b. Frecuencia de microorganismos por infeccion del sitio operatorio: La distribucién de microorganismos
de acuerdo al tipo de ISO muestra que para ISO por cesarea, ISO por herniorrafia e ISO por revascularizaciéon
cardiaca el patogeno predominante fue S. aureus (44,6%, 31,6% y 22% respectivamente); mientras que
para ISO por colecistectomia el patbgeno predominante fue K. pneumoniae (32%) y para Endometritis por
cesarea fue E. coli con un n=5 (45%)

c. Fenotipos de resistencia en IAD: Se realizé un analisis de los fenotipos de resistencia de los principales
microorganismos encontrados en las IAD. Se observé en UCI adultos para ITS-AC e ISTU-AC en
K. pneumoniae porcentajes altos de resistencia a cefalosporinas de tercera generacion y carbapenémicos
(47,3%-32,3% y 45,8%-27,2% respectivamente), mientras que para E. coli los porcentajes fueron menores
(25,4%-3,6% Yy 33,3%-0,6% respectivamente)

La resistencia a carbapenémicos en ITS-AC fue mayor en A. baumanni (45%) comparada con la reportada para
P. aeruginosa 28,2%.

Se destaca en UCI pediatrica porcentaje de resistencia a cefalosporinas de tercera generacion en K.
pneumoniae para ITS-AC de 41,5% y para UCI neonatal de 40,9%. La resistencia a carbapenémicos en UCI
pediatrica en ITS-AC en P. aeruginosa alcanza 22,2%. Llama la atencion en UCI pediatrica y UCI neonatal

el porcentaje de resistencia a oxaclina en S. aureus en ITS-AC de 36,7% y 33,3% respectivamente.

c. Fenotipos de resistencia en ISO: Se observé para K. pneumoniae porcentajes de resistencia altos a
cefalosporinas de tercera generacion y carbapenémicos en ISO-RE que alcanzaron 74,2% y 25,8%
respectivamente; mientras que para ISO-CO se reportaron porcentajes mas bajos de resistencia 29,8% y 14%
respectivamente. Se resalta el alto porcentaje de resistencia a oxacilina en S. aureus en ISO-CE que alcanzo
el 65% y en ISO-HE el 41,9%.
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