BOLETIN DE LA RED HOSPITALARIA DE
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA EN
BAJA CALIFORNIA SUR

2025




*DIRECTORIO

Secretaria de Salud de
Baja California Sur

Dra. Ana Luisa Guluarte Castro

Secretaria de Salud y Directora General del
Instituto de Servicios de Salud de Baja
California Sur

Dra. Patricia Romero Sillas

Directora de Servicios de Salud de Ia
Secretaria de Salud e Instituto de Servicios
de Salud de Baja California Sur

Dr. Alfredo Ojeda Garmendia

Subdirector de Epidemiologia de la
Secretaria de Salud e Instituto de Servicios
de Salud de Baja California Sur

Dr. Samuel Enoc Avila Borjas

Jefe del Depto. De Vigilancia y Urgencias
Epidemioldgicas de la Secretaria de Salud e
Instituto de Servicios de Salud de Baja
California Sur

SALUD

g SECRETARIA DE SALUD

5

Secretaria de
Salud

Gobierno de Baja California Sur

sssssssssssssssssssssssssss
AAAAAAAAAAAAAAAAAAA



Introduccion

Las Infecciones Asociadas a la Atencion de la Salud (IAAS) son
definidas como una condicion local o generalizada resultante
de la reaccion adversa a la presencia de un agente infeccioso o
su toxina, que no estaba presente, ni en periodo de incubacion
al momento del ingreso del paciente a la unidad para la
atencion médica, o antes de recibir atencion a la salud y que
puede manifestarse incluso después de su egreso.

GOBIERNO DE

Desde 1997, México cuenta con un Sistema de Vigilancia
Epidemioldgica Centinela a nivel nacional, la Red Hospitalaria

de Vigilancia Epidemiolégica (RHOVE), la cual genera S el
informacién epidemiolégica, estadistica, clinica y de las IAAS,

sus factores de riesgo y principales agentes etioldgicos.

Unidades hospitalarias que forman parte a nivel nacional de

la RHOVE en Baja California Sur:

« Hospital General con Especialidades “Juan Maria de
Salvatierra”, IMSS-Bienestar

 Hospital General de Cabo San Lucas, IMSS-Bienestar

 Hospital H+ Los Cabos

o) RHOVE

Red Hospitalaria de Vigilancia Epidemiolégica
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alRual de Procedimientos Estandarizados para la Vigilancia Epidemiolégica de las IAAS 2024
https://www.gob.mx/salud/dotH
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Casos de Infecciones Asociadas a la Atencidén en Salud;
RHOVE Baja California Sur, 2025

IAAS NOTIFICADAS SEGUN UNIDAD

IAAS NOTIFICADAS %
DURANTE EL ANO

UNIDAD NOTIFICANTE

B. HOSPITAL GENERAL CON
ESPECIALIDADES JUAN MARIA DE 217
SALVATIERRA

HOSPITAL GENERAL DE CABO SAN

41
LUCAS
HOSPITAL H + 18 79%
ESTATAL 276 ,
B. HOSPITAL GENERAL CON ESPECIALIDADES JUAN MARIA DE SALVATIERRA

« EI 78% corresponden a casos notificados por el " HOSPITAL GENERAL DE CABO SAN LUCAS

Hospital General Juan Maria de Salvatierra, HOSPITAL H+

unidad que cuenta con mayor capacidad de

respuesta en la entidad. n=276

* Corte 31 de diciembre de 2025

Fuente: SINAVE/DGE/SALUD/Sistema Especial de Vigilancia Epidemioldgica de infecciones asociadas a la atencién en salud > Secretaria de /
Qé Salud |
Gobierno de Baja California Sur
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Distribucidon de Infecciones Asociadas a la Atencidén en Salud
por Servicio; RHOVE Baja California Sur, 2025

IAAS por servicio donde se adquirié la IAAS
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* Corte 31 de diciembre de 2025
Fuente: SINAVE/DGE/SALUD/Sistema Especial de Vigilancia Epidemioldgica de infecciones asociadas a la atencién en salud
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Tipos de Infecciones Asociadas a la Atencidén en Salud;
RHOVE Baja California Sur, 2025

10 tipos de IAAS mas frecuentes
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NEUMONIA ITS RELACIONADA AINFECCION DE VIAS INFECCION INFECCION EN PIEL NAAS NO INFECCIONES DEL INFECCION NAAS ITS RELACIONADA A
ASOCIADA A CATETER CENTRAL URINARIAS INCISIONAL Y TEJIDOS RELACIONADA A SITIO DE INCISIONAL RELACIONADA A PROCEDIMIENTO
VENTILADOR (NAV) (ITS - CQ) ASOCIADA A PROFUNDA BLANDOS PROCEDIMIENTO INSERCION DEL SUPERFICIAL PROCEDIMIENTO (ITS-RP)
CATETER URINARIO (NAAS - NRP) CATETER, TUNEL O (NAAS - RP)
IVU-CU PUERTO
SUBCUTANEO
n=276

* Corte 31 de diciembre de 2025
Fuente: SINAVE/DGE/SALUD/Sistema Especial de Vigilancia Epidemioldgica de infecciones asociadas a la atencién en salud
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Notificaciones de IAAS por grupo de edad y sexo; RHOVE
Baja California Sur, 2025

IAAS adquiridas segun grupo de edad y sexo
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m Masculino mFemenino

+ El grupo de edad mas afectado fue el de 65 o mas afios. En cuanto al sexo, el masculino predominé con un 59% de los
casos, mientras que el femenino represento el 41%.

* Corte 31 de diciembre de 2025

ente: SINAVE/DGE/SALUD/Sistema Especial de Vigilancia Epidemioldgica de infecciones asociadas a la atencién en salud == Secretaria de /
Qé Salud |
T Gobierno de Baja California Sur
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Principales microorganismos aislados en |AAS;
RHOVE Baja California Sur, 2025

Microorganismos aislados
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Escherichia coli Pseudomonas Staphylococcus Acinetobacter Stenotrophomonas  Enterobacter Klebsiella Candida albicans Staphylococcus  Staphylococcus
aeruginosa aureus baumannii maltophilia cloacae pneumoniae epidermidis haemolyticus
complex

* Corte 31 de diciembre de 2025
Fuente: SINAVE/DGE/SALUD/Sistema Especial de Vigilancia Epidemioldgica de infecciones asociadas a la atencién en salud
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Tasa de |AAS por cada 100 egresos;
RHOVE Baja California Sur, 2025

A (B [VVAS 6T Tasa de IAAS por cada 100 egresos segun unidad
CADA 100 EGRESOS

UNIDAD NOTIFICANTE

HOSPITAL H+

B. HOSPITAL GENERAL CON
ESPECIALIDADES JUAN MARIA DE 3.4

SALVATIERRA
HOSPITAL GENERAL DE CABO SAN LUCAS

HOSPITAL GENERAL DE CABO SAN 14
LUCAS '

B. HOSPITAL GENERAL CON ESPECIALIDADES
JUAN MARIA DE SALVATIERRA

HOSPITAL H+ 1.5

0 0.5 1 1.5 2 25 3 35 4
Tasa

* Corte 31 de diciembre de 2025
Fuente: SINAVE/DGE/SALUD/Sistema Especial de Vigilancia Epidemioldgica de infecciones asociadas a la atencién en salud
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Tasa

UNIDAD NOTIFICANTE

B. HOSPITAL GENERAL CON

TASA DE IAAS POR
CADA 1,000 DIiAS
PACIENTE

ESPECIALIDADES JUAN MARIA DE 6.1
SALVATIERRA

HOSPITAL GENERAL DE CABO SAN 4th
LUCAS '
HOSPITAL H+ 6.1

* Corte 31 de diciembre de 2025

Fuente: SINAVE/DGE/SALUD/Sistema Especial de Vigilancia Epidemioldgica de infecciones asociadas a la atencién en salud

de IAAS por cada 1000 dias paciente;
RHOVE Baja California Sur, 2025

Tasa de IAAS por cada 1,000 egresos segun unidad

HOSPITAL H+

HOSPITAL GENERAL DE CABO SAN LUCAS _

B. HOSPITAL GENERAL CON ESPECIALIDADES
JUAN MARIA DE SALVATIERRA

>=>> | Secretaria de
Q 6 Salud |
Gobierno de Baja California Sur
< =<

nnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnn
AAAAAAAAAAAAAAAAAAA



Consideraciones Generales RHOVE Baja California Sur, 2025

« Se notificaron 276 IAAS en las unidades centinela RHOVE de Baja California Sur en 2025.
 El Hospital General Juan Maria de Salvatierra notificé el 78% de los casos.

« Los servicios con mayor incidencia fueron Cirugia General, Medicina Interna y Terapia Intensiva
Adultos.

* Los tipos mas frecuentes de IAAS fueron NAYV, ITS-CC e IVU-CU.

* Los principales microorganismos aislados fueron E. Coli (32 casos), P. aeruginosa (31 casos) y S.
aureus (30 casos) .

« Se registraron 13 defunciones por IAAS en las unidades RHOVE de Baja California Sur en 2025,
correspondiente a una letalidad del 4.71%.

* Corte 31 de diciembre de 2025

Fuente: SINAVE/DGE/SALUD/Sistema Especial de Vigilancia Epidemioldgica de infecciones asociadas a la atencién en salud > Secretaria de /
Qé Salud |
Gobierno de Baja California Sur
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