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IMPLANTACIÓN DE UN CICLO DE CALIDAD 
PDCA EN LA EXTRACCIÓN DE HEMOCULTIVOS, 
PARA DISMINUIR LAS CONTAMINACIONES Y 

MEJORA DEL DIAGNÓSTICO DE LAS 
BACTERIEMIAS 



BACTERIEMIAS: infecciones más graves en los países 
desarrollados → elevada mortalidad.

DIAGNÓSTICO: identificación del patógeno en sangre 
mediante la obtención de muestras de HEMOCULTIVOS
• Identificación y antibiograma precoz del microorganismo 

causante → óptimo tratamiento

Pre-analítica Analítica Post-analítica



PUNTOS CRÍTICOS EN LA TOMA DE HEMOCULTIVOS

Proceso preanalítico Estándares de calidad Consecuencias

Adecuada preparación de la piel  
(máxima asepsia)

Porcentaje de contaminación <1-3% * Prescripción de antibióticos 
innecesarios.

Disminuye rentabilidad diagnóstica. 

Volumen de sangre inoculada por 
botella 

Volumen de sangre: 8-10mL por 
frasco** 

Disminuye rentabilidad diagnóstica. 
Pruebas adicionales.Número de extracciones (parejas) 

por episodio: 2-3**
Número frascos solitarios***

<10% 

* < 1-3% aislamiento de bacterias de la flora cutánea habitual, en el total de hemocultivos recibidos.
** Adultos
*** Frascos solitarios: 1 sola extracción por paciente

CADUCIDAD: no se deben utilizar frascos caducados (puede disminuir el rendimiento)



• Enfermeras (principalmente hospitalarias): 
personal responsable extracción hemocultivos 

• SGC  Sº Microbiología y C. Infección → 
Procedimientos extracción muestras: 
“Procedimiento EXTRACIÓN DE HEMOCULTIVOS
PD_MCI_01_18 V_05”.

• Por diversas circunstancias las extracciones no se 
realizan según las recomendaciones establecidas.



• Análisis bases datos Microbiología: detección en los aislamientos de 
hemocultivos elevado número de  microorganismos contaminantes de la 
piel, sin significación clínica (S. epidermidis, Corynebacterium spp…)

• Definición de bacteriemia CDC ante aislamiento de un comensal habitual: 
aislamiento en dos o más muestras de sangre obtenidas en extracciones 
separadas (más presentar al menos uno de los siguientes signos o 
síntomas: fiebre (>38º C), escalofríos, o hipotensión).

PLAN 
(Planificar)

DO
 (Hacer)

CHECK 
(Analizar)

ACT 
(Actuar)

• Año 2021 incorporación nueva generación de automatizadores:
ü Información volumen de sangre inoculado en cada frasco.
ü Número de extracciones de frascos solitarios. 

• Año 2022: Registro frascos caducados TEL recepción de muestras.
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Estándar de 
Calidad

Año 2021
(14.042 parejas)

Porcentaje de hemocultivos 
contaminados

<3% 11%

Porcentaje de hemocultivos solitarios <10% 34%

Porcentaje de frascos con Vol >8ml 8-10 mL
(100%)

13%

• Información a Dirección de Enfermería
• Formación Continuada de Enfermería (Programa de Formación y Desarrollo 

Profesional Interno) → Curso presencial sobre “Toma de Hemocultivos”
Ø 1 h de duración 
Ø Dirigido al personal de enfermería del hospital
Ø Impartido por la microbióloga responsable de la Sección de Hemocultivos y 

dos enfermeras del Área de Control de la Infección. 
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Ø 2022
Ø 7 sesiones: marzo, abril, mayo y junio
Ø Asistieron 107 enfermeras.

Ø 2023
Ø 4 sesiones: abril, mayo, junio y julio 2023
Ø Asistieron 54 enfermeras.

PLAN 
(Planificar)

DO
 (Hacer)

CHECK 
(Analizar)

ACT 
(Actuar)

PLAN 
(Planificar)

DO
 (Hacer)

CHECK 
(Analizar)

ACT 
(Actuar)

Estándar de 
Calidad

Año 2022
(segundo 
semestre) 

Año 2023
1ª T

Año 2023
2ª T

Año 2023
3ª T

Porcentaje de 
hemocultivos 
contaminados

<3% 7% 12% 11% 11%

Porcentaje de 
hemocultivos 
solitarios

<10% 32% 24% 16% 30%

Porcentaje de frascos 
con Vol >8ml

8-10 mL
(100%)

21% 20% 26% 23%

Número de frascos 
caducados

273 258
(primer semestre) 



Ø Nueva Dirección octubre de 2023. Reuniones con el subdirector de 
Enfermería.

Ø Se propone modificar el formato de la formación.
Ø Posibilidad de integrar en la formación a las Enfermeras de Control de la 

Infección (Vigilancia de las IRAS y de formación in situ en medidas de 
prevención y control) → Actividad en todas las plantas y Unidades del 
hospital:
Ø 1º Elaboración de material específico + Formación de formadoras: 

febrero 2024
Ø 2º Formación directamente en plantas y unidades + entrega 

material formativo a supervisoras: febrero – abril 2024

Ø Pacto Objetivos 2024 con ambas Direcciones.
Ø Comisión de Infecciones: presentación de la evolución indicadores y 

propuestas de acciones de mejora para su conocimiento y respaldo por los 
miembros de la misma, y del equipo PROA
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CARTELERIA RESUMEN PROCEDIMIENTO Y SALVAPANTALLAS

(Adaptado de cartelería de bioMerieux)



Febrero- Marzo 2024:

ü 86 sesiones 

ü Formación de 646 enfermeras.
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Estándar de 
Calidad

Año 2023
(18.240 

parejas)

Abril 
2024

Mayo 
2024

Junio 
2024

Julio 
2024

Porcentaje de 
hemocultivos 
contaminados

<3% 11% 9,2% 9,2% 11,6% 10,4%

Porcentaje de 
hemocultivos 
solitarios

<10% 24% 19,7% 16,5% 23,1% 9,2%

Porcentaje de 
frascos con Vol 
>8ml

8-10 mL
(100%)

24% 41,7% 36,9% 40,7% 53,6%

Nº de frascos 
caducados

603 2 0 15 51



CONCLUSIONES

Ø Es necesario diseñar herramientas para monitorizar y evaluar el proceso Preanalítico,
conocer su calidad y, si procede, poder implantar medidas de mejora.

Ø La medición de los indicadores de los puntos críticos en la extracción de los hemocultivos
permite realizar un feedback continuo al personal responsables de la fase preanalítica.

Ø Ante la elevada presión asistencial, es de utilidad llevar a cabo estrategias de formación
continuada que lleguen directamente al profesional sanitario, integrándolas si es posible en
su rutina de trabajo.
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