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INTRODUCCION

La vigilancia epidemioldgica en el entorno hospitalario es una gran herramienta para la prevencion y control de infecciones nosocomiales. En el contexto de este
trabajo, el estudio de portaciones bacterianas en hisopados anales permite detectar la presencia de bacterias resistentes a antibioticos. Conocer acerca de ellas
nos permite identificar a pacientes colonizados que pueden actuar como reservorios silenciosos y diseminar estos microorganismos en areas criticas del hospital,

como lo son la Unidad de Terapia Intensiva (UTI), Unidad Coronaria (UCO), Unidad de Cuidados Intermedios (UCIN) y Neonatologia.

OBJETIVOS

Realizar estadisticas de Enterobacterias productoras de Carbapenemasas,
Enterococos resistentes a Vancomicina y 3 Lactamasas de Expectro Extendido,
asi como otros patdogenos, en dichas salas del Hospital Provincial del
Centenario a pedido del Comité de Infecciones del hospital.

MATERIALES Y METODOS

En el ano 2023, en la Unidad de Cuidados Intermedios (UCIN) se estudiaron
14 hisopados anales, en Unidad de Terapia Intensiva (UTI) 48, en Unidad
Coronaria (UCO) un solo hisopado, y en Neonatologia 6.

En 2024, se estudiaron 133 hisopados en UCIN, 228 en UTI, 32 en UCO, y
291 en Neonatologia.

En lo que comprendieron los primeros tres meses del ano 2025, en UCIN se
estudiaron 58 hisopados, 68 en UTI, 11 en UCO, y 89 en Neonatologia.

Los datos fueron procesados y analizados estadisticamente.

RESULTADOS
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Grafico 1. Datos de portaciones correspondientes a
Unidad de Cuidados Intermedios

ESTADISTICAS UNIDAD CORONARIA
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Grafico 3. Datos de portaciones correspondientes
a Unidad Coronaria

ESTADISTICAS UNIDAD DE TERAPIA INTENSIVA
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Grafico 2. Datos de portaciones correspondientes a
Unidad de Terapia Intensiva

ESTADISTICAS NEONATOLOGIA
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Grafico 4. Datos de portaciones correspondientes a
Neonatologia

CONCLUSIONES

— Los resultados mostraron un aumento progresivo de Enterococos resistentes a Vancomicina (EVR) y de Carbapenemasas, con variaciones segun sala.

— En UCIM se observd una notable disminucion de Carbapenemasas y una estabilidad en EVR.

— En UTI se registro una alternancia en los mecanismos de resistencia y una persistencia de Acinetobacter baumannii, junto con una mayor diversidad de

patdbgenos mas recientemente.

— En la UCO comenzaron a aparecer Carbapenemasas y EVR en los ultimos afnos, aungue en menor proporcion.

— En NEO se destaco un aumento significativo de Carbapenemasas en 2025, principalmente OXA y NDM, asi como la aparicion de EVR. Ademas, se evidencio
un cambio en los patdgenos predominantes, con Stenotrophomona maltophilia, siendo reemplazada parcialmente por otros agentes en 2025, lo que refleja la

dinamica cambiante del ecosistema microbioldgico en esta poblacion.

Es importante destacar el rol del bioquimico, que aporta una mirada técnica indispensable. De esta manera, podemos analizar patrones de sensibilidad y detectar
cambios epidemioldgicos que pueden anticipar brotes o alertar sobre la aparicion de nuevos mecanismos de resistencia. Esta informacion es clave para que el

Comite de Infecciones tome decisiones rapidas y basadas en evidencia.



