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Seguridad de la CCV en España

La CCV en nuestro país presenta excelentes 
resultados.
Mortalidad por debajo de la estimada en casi 
todos los grupos terapéuticos.
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Cirugía cardiovascular en España
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Implementación de las recomendaciones para la 
prevención de infección de localización quirúrgica en 

España: 
Encuesta para evaluación de discrepancias con la práctica clínica en 

Cirugía Cardiovascular
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✓ Efecto adverso más importante asociado a la asistencia sanitaria
✓ ILQ =>  25% de las infecciones nosocomiales

Prevención de la ILQ

✓ ↑ Incrementa morbi-mortalidad:
✓ Prolonga ingreso hospitalario
✓ Riesgo x 2 de muerte
✓ Riesgo x 5 de reingreso hospitalario
✓ Riesgo x 2 de estancia en UVI 

✓ Incrementa costes de asistencia sanitaria:
✓+ 1.600 millones $/año en EEUU
✓+ 1.500 a 19.000 millones €/año en CEE

55% de las ILQ son prevenibles
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Lo que dicen 
las guias

Lo que se 
hace

Prevención de la IHQ

Fuerza
recomendación

Nivel
Evidencia
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Gap entre evidencia y práctica clínica

Lo que dicen 
las guias

Lo que se 
hace
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84 preguntas
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Protocolos de seguridad en el 
quirófano

Protocolos de preparación del 
paciente quirúrgico

Protocolos de aislamiento y control 
de la infección
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Conocimiento recomendaciones 
prevención de ILQ 

Grado de implantación en el ámbito 
del encuestado
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59 preguntas generales

+5 preguntas específicas

Versión SECTCV encuesta del OIC
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Datos demográficos de los encuestados

82 respuestas
(17% de los socios activos de la SECTCV)
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Conocimiento de protocolos
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1.-Empleo de listados de verificación de la 
OMS/otros específicos

Alto grado de implantación de 
listados de verificación
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2.-Indique la importancia que para usted 
tiene cada uno de estos apartados a la hora 
de diseñar las estrategias de prevención de 

ILQ para sus pacientes 

Guía Internacional

Guía nacional

Protocolo hospitalario

Usos y costumbres

0 25 50 75 100
Nada importante Poco importante Intermedio
Importante Muy importante
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3.- ¿Conoce periódicamente la tasa de 
infección de localización quirúrgica de su 

Servicio o Unidad? 

22 %

78 %

Sí
No
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4.- ¿Conoce la existencia en su hospital de 
un protocolo de seguridad en quirófano? 

9 %
4 %

87 %

Sí
No
Lo desconozco
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5.- ¿Existe en su hospital un protocolo de 
preparación del paciente quirúrgico?

1 %

99 %

Sí
No
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6.- ¿Conoce los procedimientos y circuitos 
para el manejo de pacientes con 

aislamiento de contacto en su centro?

4 %

96 %

Sí
No
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7.- Estrategias de reducción de la ILQ 
postoperatoria. ¿Cuáles cree que son 

relevantes y que deberían aplicarse en su 
hospital? 

Vía clínica de rehabilitación 
multimodal

Programa formación continuada

Distribución de material informativo
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Guía 
RICC
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8.- ¿Conoce la iniciativa IQ-Z de la 
Sociedad Española de Medicina Preventiva, 

auspiciado por el Ministerio de Sanidad? 

30 %

24 %

46 %

No lo conozco
Sí, pero no se usa 
Está implementado
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Medidas de prevención de ILQ
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9 Preoperatorias

Recomendaciones (OMS)

14 Intraoperatorias

3 Postoperatorias

4 Recomendación 
FUERTE

4 Recomendación 
CONDICIONAL
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Medidas con recomendación
FUERTE
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1.- Métodos de screening/tratamiento de 
SAMR

Se recomienda que los pacientes que van a ser intervenidos de 
Cirugía Cardiaca y sean portadores conocidos de SAMR deben 
recibir en el perioperatorio aplicaciones nasales de mupirocina al 2%.

Recomendación: Fuerte                            Evidencia: Moderada
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1.- Métodos de screening/tratamiento de 
SAMR

13% 



“JORNADA DE SEGURIDAD DEL PACIENTE EN EL BLOQUE QUIRÚRGICO” 

2.- Rasurado del vello

Se recomienda que previamente a cualquier tipo de intervención 
quirúrgica no se rasuren los pacientes o, si es estrictamente 
necesario, que se haga exclusivamente con maquinilla eléctrica con 
cabezal desechable. El afeitado de la piel debe ser evitado tanto en el 
preoperatorio como en el quirófano.

Recomendación: Fuerte                            Evidencia: Moderada
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2.- Eliminación del vello

12% 
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3.- Duración de la profilaxis antibiótica

Se recomienda no prolongar la profilaxis antibiótica en el 
postoperatorio de Cirugía Cardiaca más allá de las primeras 24 h. 

Recomendación: Fuerte                            Evidencia: Moderada
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3.- Duración de la profilaxis antibiótica
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4.- Antisepsia de la piel

Se recomienda el uso de soluciones antisépticas de clorhexidina en 
base alcohólica para la preparación de la piel previamente a cualquier 
procedimiento quirúrgico. 

Recomendación: Fuerte                            Evidencia: Moderada
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Clorhexidina 2%
+

Alcohol ISP 70%

Povidona yodada
+

Base acuosa

Clorhexidina Yodados

Base 
alcohólica

Base   
acuosa

4.- Antisepsia de la piel
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4.- Antisepsia de la piel

Base 
alcohólica

Base 
acuosaMejor: base alhólica
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4.- Antisepsia de la piel

Clorhexidina 
alcohólica

Povidona en 
base acuosaMejor: Clorhexidina
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4.- Antisepsia de la piel
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4.- Antisepsia de la piel

Clorhexidina 2%
+

Alcohol ISP 70%

Povidona yodada
+

Base acuosa

Clorhexidina 2%
+

Alcohol ISP 70%

Povidona yodada
+

Base acuosa 25% 
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4.- Antisepsia de la piel

NNT 17 pacientes
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4.- Antisepsia de la piel
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4.- Antisepsia de la piel
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No hay evidencia científica que justifique la 
técnica de pincelado en círculos concéntricos.
Riesgo de poca aplicación en zona central, al 
no volver a ella
NO PENETRA ADECUADAMENTE ESTRATO 
CÓRNEO
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Mayor penetración en capas superficiales.
Durante 30 segundos/única aplicación
Consigue exfoliación de 5 capas superficiales 
Donde viven el 80% de los microorganismos
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4.- Antisepsia de la piel

El secado con paños puede 
comprometer la eficacia

Dejar secar el alcohol por 
evaporación
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4.- Antisepsia de la piel

Se recomienda envase estéril 
y un solo uso
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4.- Antisepsia de la piel

Bajo empleo de aplicadores
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Más fácil y reproductible la técnica
Se distribuye mejor la solución antiséptica
Se usa una cantidad menor y se seca antes 
Disminuyen los riesgos de inflamabilidad en los 
quirófanos 

4.- Antisepsia de la piel
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4.- Antisepsia de la piel



“JORNADA DE SEGURIDAD DEL PACIENTE EN EL BLOQUE QUIRÚRGICO” 

4.- Antisepsia de la piel
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Medidas con recomendación
CONDICIONAL
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Escasa valoración del estado 
nutricional (Solo el 28%)

Solo en el 50% de los DESNUTRIDOS 
se emplea terapia dietética
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En el 31% no se emplea NUNCA 
terapia de vacío en profilaxis

Ni siquiera en pacientes de alto riesgo
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1 %

99 %

Sí
No

Se realiza control CONVENCIONAL 
de glucemia en el 40%

Se recomienda control estricto (Glucemia < 150 mg/dL)
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Sólo el 8% usan de RUTINA suturas 
recubiertas de antibiótico
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¿Otras medidas del IQZ?

7 %

93 %

Sí
No
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¿Otras medidas del IQZ?

Manta de aire

Colchón calentador

Calentador de sueros

Otros

0 20 40 60 80

3,23
35,48

43,55
75,81
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Se han detectado claras áreas de mejora para la 
disminución de la IHQ en España en Cirugía 
Cardiovascular, ya que existen discrepancias significativas 
entre la práctica clínica diaria y las medidas recomendadas 
basadas en la evidencia para la prevención de IHQ.

CONCLUSIÓN

Lo que dicen 
las guias

Lo que se 
hace
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Más vale prevenir…

Gracias por vuestra atención


