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03. INTRODUCION

O Ministerio de Sanidade, no marco da Estratexia de seguridade do
paciente, puxo en marcha, xunto coas Comunidades Auténomas,
programas para a prevencion das infeccidbns asociadas a asistencia
sanitaria nas unidades de criticos co liderado da Sociedade Espafiola de
Medicina Intensiva, Critica e Unidades Coronarias (SEMICYUC) e da
Sociedade Espafiola de Enfermeria Intensiva e Unidades Coronarias
(SEEIUQ).

Estes programas iniciaronse no ano 2009 co programa Bacteriemia Zero,
cuxo obxectivo é diminuir as bacteriemias relacionadas cos catéteres
venosos centrais. Posteriormente, no ano 2011 introduciuse o programa
Pneumonia Zero, para diminuir as taxas de pneumonias relacionadas coa
ventilacion mecanica. No 2014, iniciouse o programa Resistencia Zero, cuxo
obxectivo é diminuir un 20% as taxas de pacientes nos que se identifica
unha ou mais bacteria multirresistente (BMR) de orixe nosocomial intra-UClI
e finalmente, no 2018, incluiuse o programa ITU Zero que trata de reducir a
incidencia da infeccién do tracto urinario asociada a sondaxe uretral.

Para poder lograr estes obxectivos incluironse paquetes de medidas nos
diferentes programas, unhas de obrigado cumprimento, outras opcionais e
algunhas de “non facer”. Pero estas medidas por si soas non son
suficientes, sendén que deben ir asociadas a uns Plans de Seguridade
Integral nas unidades de criticos. Para iso, € importante o avaliar a cultura
de seguridade, a formacién do persoal en seguridade ao paciente, o
identificar erros na practica habitual, o establecemento de alianzas coa
direccion e todo iso, encamifiado a aprendizaxe dos erros e a mellora
continua.

Por mor da pandemia do COVID-19, que supuxo unha gran presién
asistencial nas Unidades de Criticos, que aumentou o tempo de estancia
media dos pacientes asi como a mortalidade intra-UCl, os estandares
dispararonse e a participacion nestes programas decaeu. Na actualidade,
obsérvase unha diminucion das taxas, pero sen alcanzar ainda os valores
conseguidos en 2019.




04. OBXECTIVOS

Ba“:ﬁemh Reducir a media da densidade de incidencia da

r bacterimia primaria a menos de 3 episodios por
-]

1.000 dias de catéter venoso central.

Reducir a media da densidade de incidencia da
pneumonia asociada a ventilacion mecanica a
menos de 7 episodios por 1.000 dias de
ventilacion mecanica.

Reducir a taxa de pacientes cunha ou mais
bacterias multirresistentes adquiridas nas
Unidades de criticos a menos do 4% dos
pacientes ingresados nas Unidades de criticos.

Reducir a media da densidade de incidencia da
infeccién urinaria asociada a sonda urinaria a
menos de 2,7 episodios por 1.000 dias de
sondaxe vesical.

ITU-ZERO
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Estandar = 3 %o

Evoluciénda DI das bacteriemias asociadas a CVC nas Unidades de criticos adscritasao
programa Bacteriemia zero das Areas sanitarias de Galicia e POVISA
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NZ (06. PROGRAMA PNEUMONIA ZERO
Estandar < 7 %o

Evolucion da DI das pneumonias asociadas a ventilacion mecdnica nas Unidades de
criticos adscritas ao programa Pneumonia zero das
Areas sanitarias de Galiciae POVISA
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R7 07. PROGRAMA RESISTENCIA ZERO

Estandar = 4%

Evolucién do % de Bacterias multirresistentes nas Unidades de criticos adscritas ao
programa Resistencia zero e incluidas nos ADX das Areas Sanitarias de Galicia e POVISA
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muzero]  08. PROGRAMA ITU ZERO

Estandar < 2,7 %o

Evolucidn da DI das ITU asociadas a sondaxe vesical nas Unidades de criticos adscritas ao programa ITU zero das
Areassanitarias de Galiciae POVISA
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09. FORMACION EN PROGRAMAS ZERO

PROGRAMA BACTERIEMIA ZERO

ocaa alumnos alumnes alumnos alumnos due due  due- tcae  tcae  icae- médicos médicos médicos médicos  médicos
matriculades certificados certificados certificados = -% nota = -% nota resicentes residentes residentes - total -%
- total -% -nota total media  total media  -total -% -nota
madia madia
Andalucia 563 437 762 933 280 B4.07 930 116 2654 951 4 0.92 919 33 7.55
Aragon 10 o1 8273 9.45 59 6484 942 2 2308 955 0 0.00 10 10.99
Asturias 177 153 86.44 933 B4 5490 931 45 3007 949 3 1.96 9.25 20 13.07
Baleares 59 50 .75 .28 26 5200 930 12 24.00 346 3 .0 9.92 9 15.00
Canarias 290 248 85.52 9.30 129 5202 934 84 33.87 981 4 1.61 9.19 3 1250
Cantabria 135 122 90.37 956 65 53.28 963 489 4016 952 1 0.82 .25 7 5.74
Castilla-La 84 54 64.29 9.21 30 5556 9.15 16 2963 944 2 3.70 9.50 6 1.1
Mancha
Castilla-Ledn 327 m 8257 940 152 56.09  9.40 79 1 4.06 916 29 10.70
Catalufia 894 779 87.14 945 540 69,32 942 120 4 051 .31 A0 5.13
Extremadura 48 38 7947 936 24 6316 939 4 4 10.53 19 & 15.79
La Rioja 8 7 87.50 9.29 4 57.14 956 1 o 0.00 2 2B.57
Galicia 160 133 83.13 9.25 a0 60.15 918 27 4 3.0 9.25 21 1579
2 1504 1264 84.04 2.37 77 5672 9.3 352 36 2,85 913 147 11,63
Murcla 165 140 B4.85 9.50 109 7786 949 26 a 0.00 5 3.57
Mavarra 54 a3 79.63 5.02 7 8505 9.05 4 o 0.00 2 4,65
Comunidad 196 152 7755 913 92 80.53 910 6 3 197 B.58 26 1711
valenciana
Euskadi 224 120 8483 9.25 115 80.53 9.26 35 1842 938 10 526 a.10 27 1421
Ceutay 48 42 87.50 9.21 26 6190 919 10 2381 928 o 0.00 [ 14.29
Melilla
Sin 183 124 67.76 2.16 58 46.77 935 B8 6.45 .63 2 1.61 B.E8 56 45,16
CCAAPaIsas
extranjeros .
ccaa alumnos alumnoz ahsmnos alumnces due  due  due- icae  tcae  fcae-  miédicos médicos midicos midicos  midicos
matriculados  certificades  cenificades. centificados - -% nota = -% rata residentes residentes residenites. - total -%
= fodal =% = rvota total media  fotal media = tofal =% = ot
midia iy
Andalucla 155 8.85 24 831 X 120 867 20 12.05
Aragon m .90 13 887 [\ 000 2
45 895 20 BT 1] [ ¥e] 3
T n 917 12 .00 o 000 2
155 101 45 2 158 933 9
EE 55 37 i .00 4
39 24 10 2 833 8.83 1 417
] 9% 6076 895 61 288 2 208 867 6
] 405 Te.T 282 502 2 E] BE7 12
0 5 7500 £l B.5& 1 BET B33 2
4 1 25.00 o 10.00 0 0.00 o
60 k] 65.00 15 B9E 2 313 9.50 4
Madrid 765 533 649.67 282 883 23 4.32 432 48
Murcia a9 66 7416 53 8.2 0 00 F 303
Navarra 19 13 68.42 13 L] 0.00 ] 0.00
Comunidad 93 79 80.61 52 856 i 5.06 9.25 i 5.06
Valenciana
Euskadi 62 41 66.13 855 21 5122 883 7 1707 910 5 12.20 9.53 7 17.07
Ceutay 27 18 66,67 933 15 8333 933 3 1667 923 0 000 o 0.00
Melilla
sin 57 Ell 54.39 8.84 13 41,94 892 5 1613 853 ] 000 13 41.94
CCAAIPalses

exiranjeros




09. FORMACION EN PROGRAMAS ZERO

PROGRAMA PNEUMONIA ZERO

ceaa alumngs alumnes alumnas aksmnas due due due - tcae tcae Tcae - miédicos midicos mrbdicos middicos miédicos
matriculados  certificados  certificados  certificados - -% nota - -% nota residentes  residentes  residentes - total -%
-total =% - nota total edia total s - total -% - nata
media media
Andalucia 480 366 76.25 .02 60.38 893 107 2923 920 3 082 842 32 874
Aragon a0 66 8250 914 BEET  9.16 15 2273 932 o 0.00 7 1061
Asturias 146 105 71.92 893 59 5619 892 34 3238 907 o 0.00 12 11.43
Baleares 51 3% 76.47 am 23 5887 9.03 a9 23.08 9235 1 2.56 8.00 & 15.38
Canarias 257 206 8016 9.03 13 5485 898 13 3204 9220 4 1.54 8.56 23 147
Cantabria 15 107 93.04 922 62 57.94 928 36 3364 930 1 093 825 & 748
Castilla-La 55 34 61.82 9.01 15 5583 5.03 10 2941 930 1 254 850 4 11.76
Mancha
Castilla-Leén 265 199 915 9.08 53 2663 945 L 452 8.92 n 10,55
Catalufia 839 737 915 525 9.16 165 2239 2 027 .88 38 5.16
Extremadura 37 29 889 9 8.87 2 690 935 3 1034 842 5 17.24
& : 935 2 9,50 1 2500 950 o 0.00 1 25,00
132 %03 5 BOa 25 2 242 8.1 iz 1212
1274 .09 605 a.10 274 L 320 ar 132 12.59
145 LA 8% ATE 916 24 ] .00 5 420
MEvAT 42 Lk B.80 30 975 2 o 0.0 -] .00
Comunidad 1% BES 4 2548 9.00 20 2 .72 F3 1810
Valenciana
skadi 174 134 7.0 894 Bl E045 .00 20 8 72 B.E9 4] 15.67
38 z 5.73 18 8.7 7 a 0.00 4 13.79
in 142 o0 6338 B.8% 42 5333 A9 1 2 850 35 38.89
CCAAP GRS
extranjeros
PROGRAMA ITU ZERO
ccaa alumnas alumnos alumnos alumnos due due  due- tcae  tcae  tcae- médicas médicos médicos médicos  médicos
matriculados  certificados  cenificados  certificados - -% nota - -%  nota r - tatal -%
- total -% - nota total media  total media - total -% - nota
media media
Andalucia 250 200 £8.57 233 121 60.50 820 48 2400 832 3 150 .44 5 1250
Aragon 9 20 68.97 892 12 60.00 £94 5 2500 880 0 0.00 2 10.00
Asturias 103 M 68.93 9.13 39 54.93 B899 26 3662 940 2 282 8.50 3 .23
Baleares 41 26 &3.41 938 16 6154 929 a 3462 952 1] .00 1 385
Canarias 201 154 76.62 a1 61 3961 9.02 79 51.30 923 1 0.65 .00 9 5.84
Cantabria &0 43 80.00 9.00 25 5208 B899 19 3958  9.00 [} 0.00 4 833
Castilla-La 40 23 57.50 933 & 2609 EB9 15 6522 956 1 435 933 1 435
Mancha
Castilla-ledn 183 131 7158 9.05 65 4962 E93 54 4122 9329 3 229 867 k3 611
Catalufia 474 349 7363 8.05 21 83.05 9.06 97 27179 am 2 057 917 & 1.72
Extremadura 28 18 64.28 9,04 7 3888 9,05 5 27.78 933 3 16.67 8.78 3 1667
La Rioja 9 5 55.56 9.07 ] 0.00 5 10000  9.07 ] 0.00 (] 0.00
Gal g4 B3 73.00 a.27 29 4603  9.03 26 anar S4B 1 1.59 .00 5 T4
03 653 7231 9.10 363 5559 9.06 208 3185 9.4 22 3.37 B85 a7 .20
Murcla 133 12 84.21 917 82 7321 943 28 2500 9.31 ] 0.00 1 0.9
Mavarra 24 23 95.83 .08 20 8696 8.93 3 13.04 989 L] 0.00 o 0.00
129 k1 70.54 B.EBS 55 6044 &M 26 28.57 899 1 1.10 9.67 4 440
Euskadi B0 56 70.00 890 3 5536 B398 12 21.43 BEE 5 BO3 9.53 7 12.50
Ceutay a 32 78.05 .03 19 5938 9.02 9 2813 853 ] 0.00 3 938
Melilla
sin 53 27 50.94 8.98 12 4444 878 [ 2222 961 o 0.00 ] 33.33
CCAA/PaIses

extranjeros




10. CONCLUSIONS

A DI das bacteriemias asociadas a CVC foi

superior ao estandar do Programa BZ en 3

r Areas Sanitarias (42,9%) e ademais, nesas areas,

® houbo maior incidencia de bacteriemia asociada
a CVvC en 2022 que durante o groso da
pandemia (2020-2021).

z
Bacteriemia

No ano 2022 s6 superouse o estandar do
Programa NZ nunha Area Sanitaria (14,3%).
Destaca a diminucién de DI das NAVM en todas
as Areas Sanitarias en 2022 respecto a 2020-
2021.

No ano 2022 sO superouse o0 estandar do
Programa RZ nunha Area Sanitaria (14,3%) e
nunha unidade hospitalaria.

RZ

No ano 2022 superouse o estandar do Programa
ITUZ en 4 Areas Sanitarias (57,1%), ainda que
ITU-ZERO |diminuiu a DI de ITU asociada a sondaxe vesical
en relacién ao 2020-2021. Ao facer a analise por
Unidades de Criticos, superouse o estandar do
Programa ITUZ no 52% destas.




11. GLOSARIO E AGRADECEMENTOS

GLOSARIO

e BMR: bacteria multirresistente

e BZ: bacteriemia zero

e CVC: catéter venoso central

e DI: densidade de incidencia

e |TU: infeccidn do tracto urinario

e PZ: pneumonia zero

e PNAVM: pneumonia asociada a ventilacion mecanica

e RZ:resistencia zero
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