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Enterococ faecium resistent a vancomicina (EFRV)
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Presents a la flora gastrointestinal del 90% de persones sanes

Faecium i Faecalis son les espéecies causants IRAS

Intrinsecament resistents a molts antibiotics

Abus antibiotics en medicina humana, veterinaria i en la industria animal
Augment de casos mundial (RV): Prioritat elevada OMS

La infeccidé d’orina és la més freqlient:

# Per colonitzacio intestinal (endogena)
# Transmissié nosocomial (exogena)




La nostra experiencia

- aislamientos
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# Definicio: Agrupacio de 3 o0 més casos vinculats a ambits vulnerables

# Notificacio: Serv~!

# Seguiment: .

’

# Brot actiu: algun
identificat .
# Brot obert: Si s’ha
I"dltim cas identificat :
# Brot tancat: Ja no s’han produ.
de I'dltim cas identificat

\—

G,

Font: Protocol d’Investigacié de Brots d’Infeccions Nosocomials (Documents de Vigilancia Epidemiologica)



En el marc d’'un brot i en dependéncia de la situacio
epidemiologica existent

Estudi i extensio del brot:

Notificacio # Cribratges
# Indicacions addicionals

# |dentificacié soques

Unitat de Vigilancia Epidemilogica i Resposta a emergencies
(UVERC) Salut Publica de Catalunya

3 2




1 R R

Investigacio i control del brot:

Activacio del procediment intern de brot: ECI i servei epidemiologia

Declaracio obligatoria a Salut Publica: Servei epidemiologia
Informe a la gerencia: Tecnica infeccions (presidenta comissio infeccions)
Informe de notificacié a les Direccions assistencials: ECI

#0899 € O € O %

Agent causal del brot

Data de la notificacio

Data inici del brot

Lloc inici del brot

Casos infectats (descripcid)
Contactes estrets (estudi del brot)
Font /Reservori del brot

Mesures aplicades

Numero de casos afectats

contactes Co|0n itzats Casos

estrets

. La nostra experiencia

CONSORCI
HOSPITALARI ;
DE VIC Notificacio brot nosocomial

Equip control infeccions

Agent causant

Enterococ Faecium Resistent a Vancomicina (EFRV)

Data Notificacid | 09/05/2023
Data inici brot 03/05/2023
Lloc d'inici Centre: HUV
Unitats : Medicina Interna (6-1)1 UGA (6-2)
Cas:
1. HC:XXXX » 1er Cas: 6-2LCJ, senyora ingressada a la unitat 6-2 HUV des
’ ’ del 18/04/2023. En una infeccid d'orina del dia 03/05/2023
g'idenfifica un EFRV. A la pacient se li identifiquen 4 contactes
estrets (CE).
2. HCoxxxx » 2on Cas: 6-1DLL, senyora ingressada a la unitat 6-1 HUV des
del 17/04/2023. En una_infeccié d'orina del 04/05/2023
g'identifica un EFRV A la pacient que és EXITUS se i
identifiqguen 5 CE.
3. HC:xxxX » 3Jer Cas: 6-2EPV, senyora ingressada a la unitat 6-2 HUV des
) ’ del 21 al 26/04/2023. El 26/04/2023 es trasllada al sociosanitari
HSJM. El 07/05/2023 en unainfeccit d'orina s'identifica un
EFRV resultant nou CAS. A la pacient se li identifiqguen 2 CE
Contactes N .
estrets (CE): 4 Contactes Estrets del Primer Cas (NH:xxxx)
4. HC:xxxx ¥ 6-2CCG. Sra. ingressada a la 6-2 que va compartir habitacio
amb el CAS del 18 al 19/04/2023. No es pot fer cribratge per
EXITUS el 25/04/2023.
5. HC:ixxxx » 6-2CLV. Sra. ingressada a la 6-2 que va compartir habitacio
amb el CAS un dia i no es pot fer cribratge per EXITUS el
261042023
6. HC: » 6-2DCR. Senyora ingressada a la 6-2 compartint habitacid amb
- ALKRXX el CAS del 03 al 04/05/2023. El 08/05/2023 es trasllada al
sociosanitari HUSC on surt positiu per screening (Fr rectal) un
EFRYV identificani-se com a 4art Cas. Aquesta pacient genera
un nou CE que és negatiu.
7. HC:xxxx » 6-ZMEA. Senyora ingressada a la 6-2 que al compartir

habitacid amb el CAS. Es realitza screening (Fr rectal), essent
negatiu.

sospitosos
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C. La nostra experiencia

Vigilancia i control:

~ o~
Mesures de prevencid per evitar la transmissid de contacte a tots els casos positius i colonitzats 7o i .
Trasllat a la unitat d’infeccions dels casos positiu : ’ o \“
Es cultiven superficies (fomites) de les unitats afectades per descartar el reservori ambiental x AT B0
Es compren plagues cromogeniques selectives de per ERV LAY :
Identificacio de contactes estrets (CE) \¥ 'i;’»l"m;‘;;‘v;f‘ff‘j"“j%" N g
Cribratges a tots CE i a tots els centres del territori fins i tot residéncies \ri o, -
Es comunica el brot al Servei de Prevencio6 laboral e ——
Informes de seguiment del brot i notificacié de nous casos a UVERC 'tzx.», =g

Identificacié de soques per confirmar la font (casos Hospital Clinic i HUV)

Es modifica el protocol d’aillaments: S’afegeix cribratge de ERV als ingressos procedents de residencies, sociosanitaris i UCI
Es modifica I'alerta informatica per aquests germens

S’afegeix la sol-licitud d’infermeria per poder fer cribratges ERV

S'augmenten els cribatges de tots els pacients derivats i provinents de I'"Hospital Clinic

Es comunica l'estat de portadors a totes les residencies i centres de dia del territori

Es reforca el servei de neteja de les unitats afectades. S'anul-len els WC comuns a les sales psicogeriatria

Es reforca la higiene de mans a través de les referents d’infeccions i les coordinadores
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Casos sospitosos
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# 7 centres assistencials i socials
= 15 pacients (4 infectats i 11 coIonitzét{S)_‘f--‘ fg'
# 40 contactes estrets

# 4 exitus

HOSPITALARI

e ot gl (?ﬁ{ Fundacié Hospital
DE VIC { de la Santa Creu de Vic
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