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• Los RNMBP (≤1.500g)  son muy vulnerables a las infecciones, 
especialmente las CLABSI.

• Representan la mitad de todas las muertes que se producen durante 
la segunda semana de vida y se asocian a efectos negativos a medio-
largo plazo sobre el desarrollo neurológico, la función pulmonar y el 
crecimiento.

• Las sepsis en estos pacientes aumentan la morbilidad, 2,5 veces la 
mortalidad, y más de un 30% la estancia en la UCIN.





• Registro online prospectivo, estandarizado y validado de variables perinatales
y episodios de sepsis relacionada con la asistencia sanitaria de los RNMBP
ingresados en las UCINs participantes.

• Ámbito: 57 UCINs de nivel asistencial III. 45 Unidades que participan en
INBERBAC-Neo.

• Número de registros (Noviembre 2023): más de 17.000 pacientes y más de
4.000 episodios de sepsis relacionadas con la asistencia sanitaria.



Statewide NICU Central-Line-Associated Bloodstream Infection Rates Decline After 

Bundles and Checklists. 40% en 18 UCINs (New York)

Nosocomial Infections in Very Low Birthweight Infants in Germany: Current Data from the 

National Surveillance System NEO-KISS. 26% en Catéter Vascular Central 228 UCINs (Alemania)

Central line-associated bloodstream infections in Neonatal Intensive Care Units (2012-2014). Outcomes of the VINCAT 

surveillance program in Catalonia (Spain). 
30% en RN<1000g en 14 UCINs (Cataluña)

Bacteriemia Zero. Experiencia de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales del Hospital 

Vall d´Hebron (Barcelona). 40% en RN≤1000g y 60% en RN >1000g en HU Vall d`Hebron (Cataluña)

Experiencias BZ exitosas en neonatos



• Metanálisis realizado a partir de 24 estudios.

• Todas las intervenciones en paquetes identificadas
consiguieron un descenso en las tasas de sepsis
asociada a catéter vascular central.

• Descenso medio de un 60%.

Payne V, et al. Arch Dis Child Fetal Neonatal Ed 2018.





• El diseño de un conjunto de acciones sistemáticas organizadas en
paquetes de prácticas seguras.

• Y el desarrollo y aplicación de una estrategia de difusión, educación e
implantación de las medidas.

• Conseguirá una reducción de la tasa de incidencia de CLABSI en los
RNMBP.



¿En qué consiste el paquete de prácticas clínicas seguras (bundles)?

• Higiene adecuada de las manos.
• Uso de clorhexidina en la preparación de la piel.
• Uso de máximas medidas de barrera durante la inserción de los CVCs.
• Retirada de CVCs innecesarios.
• Manejo higiénico de los catéteres.



• Módulo 0: Introducción a la iniciativa INBERBAC-Neo.
• Módulo 1: IRAS: Definiciones y Clasificación de las sepsis y bacteriemias 

relacionadas con la asistencia sanitaria. 
• Módulo 2: IRAS: Medidas Generales de Prevención de las sepsis y 

bacteriemias relacionadas con la asistencia sanitaria. 
• Módulo 3: Higiene de Manos. 
• Módulo 4: Catéteres Vasculares Centrales: Tipos y características. 
• Módulo 5: Catéteres Vasculares Centrales: Inserción. 
• Módulo 6: Catéteres Vasculares Centrales: Mantenimiento.
• Módulo 7: Resumen del Material Formativo de la Iniciativa INBERBAC-Neo. 

✓ 17 ediciones del curso online, con más de 4.000 profesionales de 57
hospitales acreditados tras su realización.

✓ El foro de discusión ha tenido más de 80 ítems sobre varios temas
relacionados con la formación.

✓ Tutores de los HU Cruces, Vall d`Hebron y 12 de Octubre.



• Indicadores de proceso:
✓ Conformación y actividad de equipos INBERBAC-Neo.
✓ Carro/kit de inserción.
✓ Protocolos de inserción.
✓ Checklists de inserción.
✓ Inserción de CVCs.
✓ Retirada de CVCs.

• Observación de higiene de manos:
✓ Organización de dos ediciones del curso para formar observadores

de higiene de manos.
✓ 53 alumnos.
✓ Se pide registrar 150 oportunidades por trimestre.

Recogida de datos



Informe comparativo anual NeoKissEs desde el 2014

- Características generales población RNMBP.

- Análisis población por grupos (peso natal, edad gestacional, con sepsis y sin sepsis, nivel 
asistencial).

- Tasas de sepsis nosocomial: incidencia, asociada a catéteres, CVC, CVP.

- Porcentajes de uso de dispositivos: catéteres (CVC y CVP), dispositivos respiratorios (CPAP 
y tubo endotraqueal).

- Porcentaje de uso de antibióticos.

- A partir 2022, análisis de los indicadores de proceso de INBERBAC-Neo: 

Equipos de profesionales, carro/kit específico de inserción, protocolos y checklists de
inserción de catéteres, inserción y retirada de catéteres y cumplimiento de observación de
higiene de manos.



39 NICUs reporting data from 2015 to 2022



• La tasa de sepsis asociada a hospitalización ha descendido de forma lenta y continua y
en consecuencia la mortalidad, morbilidad y sufrimiento asociado.

• Creemos que han contribuido tanto el sistema de vigilancia epidemiológica, como la
aplicación de un paquete de prácticas seguras.

• Aún persisten diversas barreras, dificultades o retos por delante, entre los que cabe
destacar la estabilidad de ambos proyectos, teniendo en cuenta que abarcan en torno al
80% de las UCIN de nivel III españolas.

• Consultadas las unidades participantes, consideran que tanto NeoKissEs, como
INBERBAC-Neo les han permitido contar con las herramientas y el conocimiento de la
evidencia precisas en la lucha diaria contra las infecciones asociadas a hospitalización.

Conclusiones



• Grupos coordinadores de los hospitales participantes.
• Grupo coordinador INBERBAC-Neo.
• Tutores del curso formativo.
• Unidad de Formación Continuada del HU Cruces.
• Servicios de Medicina Preventiva.
• Observadores de HM y docentes de la formación para la

observación.
• Pacientes y sus padres o tutores.
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