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Los comités de infecciones nosocomiales:
compromiso para mejorar la calidad de la

atencion meédica

Las infecciones intrahospitalarias son un problema de
Salud Publica. Implican un alto costo econdmico para las
instituciones hospitalarias y repercuten en las tasas de
morbimortalidad. Pero es importante sefialar que todos los
factores que influyen en la presencia de las infecciones
nosocomiales son previsibles y controlables. En vista de
esto se crearon los Comités de Infecciones Nosocomiales,
cuyo objetivo es reducir las tasas de infecciones intrahospi-
talarias. Para sustentar la vigilancia de estos Comités se
cred la Red Hospitalaria de Vigilancia Epidemioldgica
(RHOVE), 6rgano rector que supervisa el funcionamiento
de los comités.

Investigar la causa y en su caso disminuir el nimero de
infecciones nosocomiales ha sido una inquietud constante
que ha existido en diferentes épocas. De acuerdo a las
necesidades y los adelantos que ha habido se ha intenta-
do disminuir la mortalidad. Tal fue el caso del Dr. Ignaz
Semmelweis quien investigd por qué las pacientes atendi-
das en la Maternidad del Hospital General de Viena Austria,
desarrollaban fiebre puerperal y fallecian, mientras que las
que se atendian fuera del hospital presentaban esta in-
feccion con menor frecuencia. Concluyo que las manos
contaminadas de médicos y enfermeras eran el factor de
riesgo mas importante para causar las infecciones. Inicial-
mente sus ideas no fueron tomadas en cuenta. Aflos mas
tarde (1850) Lightfoot escribié que “Los hospitales eran
la puerta a la muerte para las parturientas”. Oliver Wendell
Holmes presenté una monografia acerca de la transmi-
sién de la fiebre puerperal que avalaba las ideas de
Semmelweis,

Hasta 1962 en Inglaterra se inicié un proyecto formal
mediante el cual una enfermera seria responsable de la vi-
gilancia epidemioldgica. Debido a los buenos resultados
obtenidos, esta practica se adoptd en otros hospitales.

En nuestro pais dichos Comités iniciaron su funciona-
miento en forma incipiente en la década de los afios 80 del
siglo XX. En forma aislada algunos hospitales adoptaron
esta practica, que era un tanto heroica, dado que a pesar de
la repercusion que tienen las infecciones nosocomiales en
el presupuesto y en la pérdida de vidas humanas, no tenia
personalidad ni menos aun apoyo de las autoridades de los
hospitales. En la Conferencia Regional sobre Prevenciény
Control de Infecciones Nosocomiales [levada a cabo en
conjunto por la Organizacién Panamericana de la Salud y la
Sociedad de Epidemiologia Hospitalaria de los Estados
Unidos de Norteamérica en 1989 se establecieron los meca-
nismos para la prevencion de infecciones nosocomiales.

Al final de la década de los afios 90 del siglo XX se creo
en México a nivel nacional la RHOVE, primera organizacién
de este tipo en América Latina, que obtiene y concentra la
informacion de los diferentes hospitales. Esto permite plan-
tear soluciones; involucra instituciones privadas y las del
Sector Salud. La informacion clinico epidemiologica obteni-
da es muy valiosa ya que revela el comportamiento de las
infecciones nosocomiales. Con esta informacién se logra
uniformar criterios para crear las normas que deben regular
estos Comités. Tal es el caso de la Norma Oficial Mexicana
NOM-026-SSA2-1998, para la Vigilancia Epidemioldgica,
Prevencion y Control de las Infecciones Nosocomiales (ac-
tualmente en revision).

En los afios de 1a década de 1990 los Comités adquirieron
caracter obligatorio dentro de los hospitales. Su objetivo
primordial es garantizar una atencion médica de calidad. Se
implementan mecanismos que permitan aplicar medidas pre-
ventivas y correctivas, y reducir las tasas de infecciones
nosocomiales. Esto reduce los gastos de los hospitales, ya
que disminuyen los dias de estancia hospitalaria, pues cuan-
do se presenta una infeccién nosocomial, la estancia se
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