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Medicina Intensiva apuesta por mantener los
Proyectos ZERO ante la subida de infecciones en
las UCI por la COVID-19

e Antes de la pandemia, todos los indicadores del Registro ENVIN marcaban una
tendencia a la baja de las infecciones adquiridas por el uso de dispositivos en las UCI.

e Los intensivistas, preocupados porque los frutos de afos de trabajo en la prevencion
de infecciones se resientan por las necesidades extraordinarias de espacios y
personal que ha generado la pandemia por la COVID-19.

e Los datos y recomendaciones se pusieron sobre la mesa en un seminario
monografico sobre el Registro ENVIN, en colaboracién con Pfizer.

Madrid, 17 de diciembre de 2020. El Registro ENVIN de la Sociedad Espafiola de Medicina
Intensiva, Critica y Unidades Coronarias (SEMICYUC) estudia las infecciones relacionadas con el
uso de dispositivos durante la estancia de los pacientes en la UCI. Los Ultimos datos analizados de
este registro fueron presentados el pasado lunes en el marco de un seminario online
monografico, en el que participaron mas de 150 intensivistas de toda Espafia y que contd con la
colaboracién de Pfizer. Durante el acto, los expertos avisaron de la importancia de mantener los
Proyectos ZERO, encaminados a bajar las tasas de incidencia de estas infecciones, asi como
alertaron de los estragos que la pandemia de la COVID-19, especialmente la primera ola, han
podido ocasionar en lo que era una tendencia clara de mejora.

“La COVID-19 ha hecho temblar los cimientos de muchos afios de trabajo en los Proyectos ZERO
y nos preocupa. Hemos de volver cuanto antes a la normalidad, incluso con las UCI extendidas,
para recuperar la asistencia de calidad que habiamos alcanzado antes de la pandemia”, dijo
durante la reunion el Dr. Ricard Ferrer, presidente de la SEMICYUC. “El Registro ENVIN es una
herramienta imprescindible para prevenir las infecciones en las UCl y, gracias a los datos que
acumulay aporta cada afio, hemos conseguido mejoras muy importantes. No podemos dejar que
se pierda”, afiadié el Dr. Francisco Alvarez, responsable del Registro ENVIN.

El Hospital Universitario de Guadalajara fue protagonista de la primera sesidn. Este centro ha
hecho un seguimiento continuado de todos los pacientes ingresados en UCI, lo que ha permitido
observar que durante los meses de marzo a mayo del 2020 (primera ola de la pandemia) estas
infecciones se han multiplicado por cuatro. Entre los factores que han contribuido a dicho
aumento destacan el incremento de camas de criticos fuera del aérea habitual, la incorporacion
de personal sanitario sin formacion en el manejo de los dispositivos invasores y la dificultad para
seguir las recomendaciones de los Proyectos Zero (que incluyen las recomendaciones para evitar
dichas infecciones). “La influencia de la COVID-19 ha sido muy acusada, al subir tanto la estancia
como la mortalidad. Las tasas de infeccidén subieron en muy poco espacio de tiempo”, explico el
Dr. Antonio Albaya, intensivista de este hospital.

Después, el Dr. Joaquin Lobo (Complejo Hospitalario de Navarra) presentd los datos de la
evolucién de las neumonias relacionadas con ventilacién mecénica (NVM) en Espafia desde el
afio 2008 al aflo 2019. Destaco el importante impacto en las tasas de dicha infeccién del Proyecto
NZ (2010-2011), que ha conseguido reducir de forma sostenida la tasa de dicha complicacién
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infecciosa a menos de 6 episodios por 1.000 dias de VM (por debajo del estandar propuesto por
la SEMICYUCy muy lejos de las tasas de los primeros afios, cuando se superaban los 15 episodios
por 1.000 dias de VM). Eso si, se constata que, a pesar de la disminuciéon del nimero de
infecciones, la mortalidad de los pacientes que las presentan continua siendo elevada (en torno
aun 30 %).

También verso sobre tasa de mortalidad la ponencia de la Dra. Maria Pilar Gracia (Hospital del
Mar). Ella presenté los datos nacionales de la mortalidad de los pacientes con una o mas IRDI
durante su estancia en UCI. Con los datos acumulados de los ultimos 3 afios (2017-19), se pudo
comprobar el incremento de la mortalidad, especialmente en los casos relacionados con
neumonia por ventilacion mecanica y bacteriemias secundarias. “Aunque no conocemos los
datos de incidencia en pacientes COVID-19 aun, la gravedad de los prondsticos que nos hemos
encontrado en los Ultimos meses hace pensar que la mortalidad atribuible a las infecciones por
el uso de dispositivos vaya a subir”, explicd. Para la experta, es evidente que en Espafia, como en
el resto de Europa, la mortalidad en pacientes que sufren infeccion por el uso de dispositivos en
la UCI es mas alta. “Esto genera un impacto que justifica la implementacion de medidas
preventivas”.

A continuacion, el Dr. Ricardo Gimeno (Hospital Univ. La Fe) presentd la evolucion de las
candidemias adquiridas en UCI en los ultimos afios. Estas infecciones producidas por hongos del
género Candida han disminuido en los Ultimos afios entre los pacientes criticos pero su presencia
continula asociandose a una elevada mortalidad.

Siguié la doctora Naia Mas (Hosp. Galdakao-Usansolo). La intensivista informo del uso en las UCI
espafiolas de las nuevas cefalosporinas comercializadas en nuestro pais, en concreto la
ceftarolina fosamil, la ceftazidima-avibactam y la ceftolozano-tazobactam. Aunque se ha
observado un incremento exponencial en la utilizacién de estos antibidticos a lo largo de los tres
ultimos afios, el numero absoluto de indicaciones y el nimero total de dias de tratamiento es
bajo. Mientras que la ceftarolina se ha posicionado en el tratamiento de infecciones comunitarias,
las otras dos se han utilizado preferentemente en infecciones adquiridas en el hospital.

Por ultimo, los doctores Mercedes Catalan (Hosp. 12 de Octubre) y Xavier Nuvials (Hosp. Vall
d’Hebron) presentaron los indicadores de evolucién del proyecto ITU-Zero. Este busca, entre
otros objetivos, reducir la tasa de infeccion por el uso de sonda uretral a menos de 2,7 episodios
por 1.000 dias de sonda uretral. Los indicadores hasta finales 2019 muestran una reduccion de
las tasas de ITU por debajo del objetivo fijado, pero la ratio de utilizacién de sonda uretral
continua siendo superior al objetivo marcado. Asi mismo, se ha observado una disminucion de
los antimicrobianos utilizados para el tratamiento de estas infecciones. Hay un amplio margen de
mejora que se espera alcanzar con la prolongacién del proyecto durante el afio 2021. “La COVID-
19 ha impactado mucho porque cambié las dindmicas de trabajo, lo que generd una subida de
estas infecciones. Esto nos obliga a reforzar la apuesta por los Proyectos ZERO, mantener los
actuales y ampliar los tiempos de estudio, de cara a que se permita medir el trabajo de los Ultimos
afios pre-pandemia”, dijeron.

El Dr. Alvarez Lerma ha agradecido a los intensivistas su aportacién continua al registro ENVIN,
también en tiempos de la COVID-19. “A pesar de su cansancio y agotamiento continlan
acumulando informacién de los pacientes que atienden y aprendiendo dia a dia con el analisis de
las experiencias acumuladas por todos ellos”, explico.
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Acerca de SEMICYUC

La Sociedad Espafiola de Medicina Intensiva, Critica y Unidades Coronarias (SEMICYUC) fue creada en 1971 como
asociacion cientifica, multidisciplinaria y de caracter educativo. Estad formada principalmente por médicos especialistas
en Medicina Intensiva, con la misidon de promover la mejora en la atencién al paciente criticamente enfermo. En la
actualidad cuenta con mas de 2.600 socios. Ha creado y desarrollado en su seno diversos grupos de trabajo y proyectos
de investigacion, ademas de colaborar estrechamente con las distintas Sociedades Autondmicas, con las que comparte
misidn y objetivos. A lo largo de estos afios, la especialidad de Medicina Intensiva ha tenido que afrontar nuevos retos
y compromisos, siempre en colaboracion con otras especialidades.
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