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Ciudad de México, a 30 de agosto de 2023

Nombre del Coordinador Normativo: DR. RAFAEL RODRIGUEZ CABRERA
Nombre de la Coordinacion Normativa: COORDINACION DE UNIDADES DE SEGUNDO NIVEL

ADSCRIPCION: DIVISION DE HOSPITALES

LUGAR DE LA COMISION: DURANGO, DGO. DEL: 23/08/2023 AL: 24/08/2023

OBJETO DE LA COMISION: SUPERVISION EN UNIDADES MED.

1. PROPOSITO DE LA COMISION

Vicita de asesoria para la identificacion de puntes criticos en el proceso de atencidén de los pacientes con insuficiencia
renal cronica que requieren o se encuentra en terapia dialitica en la modalidad de Hemodialisis, derivadoc del brote por
Burkholderia cepacia , y establecer estrategias de mejora, compromisos y su seguimiento para mejorar la calidad de la
atencion. '

2. ACTIVIDADES REALIZADAS

Recorrido de la unidad de hemodidlisis

Recorrido de la cisterna principal, planta de tratamiento de agua, red hidradlica
Revisién de pacientes con infeccion del torrente sanguineo

Revision de expedientes clinicos

Revision de la documental de la puesta a punto del servicio de hemodidlisis

3. CONCLUSIONES

Se identificaron 41 pacientes con infeccién del torrerte sanguineo por Burkhclderia cepacia

Ninguna defuncion

1 paciente ameritd hospitalizacién para el retiro del acceso vascular tunelizado

E1 tratamiento consiste en Ceftazidima Ig IV, candados con ceftazidima en el 180% de los casos con catéter de
hemodialisis(temporal y tunelizado); para los casos con resistencia a Ceftazidima, se emplea Meropenem

Se plantea completar tratamiento antimicrobiano y por 2lta probabilidad de recaida por biclfilm programar retiro y
racoloacidn de accesos vasculares, previo Ecocardiograma para descartar presencia de vegetaciones

4. RESULTADOS OBTENIDOS

Se llevaron para su analisis los insumos empleados para el tratamiento de hemodidlisis

Se cultivaron superficies
Se espera reporte definitivo del estudio bacteriologico del agua de hemodialisis por parte del laboratorio estatal,

Se definid plan de manejo

5. CONTRIBUCIONES PARA LA DEPENDENCIA

Mejora de la calidad de atencieén de la poblacién derechohablente que reguiere o se encuentra en terapia dialitica(
hemodidlisis).
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