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Resumen

Objetivos: Exponer €l efecto producido en laincidenciade lainfeccion del sitio quirdrgico (1SQ) trasla
implantacion de un programa de vigilancia epidemiol ogica de la infeccion nosocomia en |os pacientes
intervenidos de forma programada de cirugia colorrectal (PVEINCCR).

Métodos: Estudio observacional, con recogida de datos prospectivay andlisis retrospectivo, tras la
implantacion de un PVEINCCR, de todos |os pacientes intervenidos de forma programada, tanto de patologia
benigna como maligna, por cirujanos de la Unidad de Cirugia Colorrectal del Hospital de Getafe o por
residentes asistidos por los mismos, desde el 1 de enero de 2006 hasta el 22 de febrero de 2017. Se
registraron de forma prospectivay sisteméticala presenciay tipo de ISQ, las variablesincluidas en €
proyecto Infeccion Quirargica Zero (1QZ), asi como otras medidas preventivas implantadas durante el
periodo de estudio.

Resultados: Seincluyeron 1.313 pacientes. Tras los primeros informes de 1 SQ colorrectal en 2006 (21,9%) y
2007 (29%) se implantaron un conjunto de medidas preventivas con e objetivo de disminuirla: medidas
preventivas descritas en € proyecto 1QZ, preparacion mecanica de colon y profilaxis antibiética oral,
incremento del abordaje |aparoscdpico, cambio técnico en anastomosisileo-colica, asi como dispositivo
protector de la herida quirdrgica. Se aprecio un descenso progresivo y significativo de lastasasde 1SQ alo
largo de los afos (fig.). Este descenso se justifica, en parte, por el aumento progresivo del cumplimiento de
las medidas preventivas que se recomiendan en los informes emitidos a partir de PVEINCCR, asi como por
el cumplimiento de la profilaxis antibi6tica, € abordaje laparoscopico y la utilizacién de los protectores de la
herida quirdrgica.
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Conclusiones: Laimplantaciéon de un PVEINCCR, asi como la difusién de |os resultados, impacta de forma
favorable en las tasas de 1 SQ, logrando una disminucion significativa de lamismaalo largo de los afios.
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