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INFORME DE REPORTE DE SITUACIÓN DE BROTE DE INFECCIONES ASOCIADAS A LA ATENCIÓN DE LA SALUD (IAAS)

	Insertar logo del establecimiento que realiza el informe
	Nombre del Establecimiento que realiza el informe: 1

Ciudad: 2
Región Sanitaria: 3
Nivel de complejidad: 4
Equipo que realiza el estudio de brote: 5


	Reporte de
situación de: 6 (24 horas / 72 horas / avance / cierre)

	Situación en seguimiento:  7
Brote de IAAS por 

………………………………………………………………

	Fecha de generación de informe: 8
	Hora de informe: 9

	1. Detalles de la situación

	Elaborado por: 10
Teléfono de contacto: 11
Correo electrónico: 12

	2. Situación 

	A. Antecedentes: 

1. Identificación del brote. 13 

2. Características del microorganismo. 14 

3. Esta sospecha de brote se configura como tal debido a: 15 

1️⃣   Aumento inusual de casos
2️⃣   Aparición de un microorganismo nuevo en la institución
3️⃣   Aparición de un nuevo perfil de resistencia

4. Endemia del microorganismo en el Establecimiento: 16 


B. Situación/información actual:

5. Curva epidémica. 17 

6. Georreferenciación. 18 

7. Descripción sociodemográfica 19, clínica 20; y epidemiológica de los casos 21.

8. Definición de caso del brote. 22 

9. Hipótesis de brote. 23 

10. Expuestos24: ____  Casos infectados 25: ____  Casos colonizados 26: ____
Muertes asociadas 27: ____  Muertes atribuidas 28: ____
Tasa de ataque 29: ____%  Tasa de mortalidad 30: ____%  Tasa de letalidad 31: ____%
11. Refinamiento y evaluación de la hipótesis. 32 

12. Comparar con resultados de laboratorio. 33 

13. Mantenimiento de la vigilancia y comunicación de los hallazgos. 34

14. Socializar a las partes involucradas. 35 

C. Actividades realizadas en control de situación y recomendaciones generadas. 36
     Fecha:                                                  Hora:

Implementación de medidas de prevención y control

	Medida de Prevención y Control 37
	Responsable de ejecución 38
	Fecha de ejecución 39
	Método de verificación de cumplimiento 40
	Cumplido Si/Parcial/No 41

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	



D. Pendientes: 42 

E. Necesidades: 43


	4. Otras actividades (incluya actividades como reuniones, mesas de trabajo, unidades de análisis, etc.) 44

	



	5. Conclusiones 45

	
Cápsula de brote 46

Microorganismo:
Perfil de resistencia:
Muestra: 
Servicio involucrado: 
Fecha inicio: 
Fecha de identificación: 
Fecha notificación: 
Fecha de último caso: 
Infectados y tipo de infección: 
Colonizados: 
Número de expuestos: 
Tasas de ataque: 
Muertos: 
Tasa de mortalidad: 
Muertes atribuidas: 
Tasa de letalidad: 
Hipótesis: 
Medidas de control: 


	6. Revisión y aprobación 

	Revisado por: 47                                                                                         Fecha y hora: 48                                             
Cargo: 47
Aprobado por: 49 ____________________________________                Fecha y hora: 50
Cargo: 49



 


































INSTRUCTIVO PARA EL LLENADO DEL DOCUMENTO

	N°
	Campo del informe
	Cómo completarlo / Ejemplo práctico

	1
	Nombre del Establecimiento que realiza el informe
	Escriba el nombre completo del hospital, sanatorio o institución donde se detectó el brote. Ejemplo: Hospital Central del IPS u Hospital de Clínicas – FCM UNA.

	2
	Ciudad
	Indique la ciudad donde está ubicado el establecimiento. Ejemplo: San Lorenzo o Asunción.

	3
	Región Sanitaria
	Escriba la región sanitaria a la que pertenece la institución. Ejemplo: XI Región Sanitaria – Central.

	4
	Nivel de complejidad
	Mencione el nivel de atención según categorización ministerial (I, II, III, IV). Ejemplo: Nivel IV – Hospitales EspecializadosIII – Hospital Regional

	5
	Equipo que realiza el estudio de brote
	Incluya los nombres o cargos de los integrantes del equipo que investiga el brote (infectólogo/a, enfermera de control de infecciones, microbiólogo/a, epidemiólogo/a, etc.). 

	6
	Reporte de situación de…
	Marque la opción correspondiente al tipo de informe: 24 horas, 72 horas, avance o cierre. Ejemplo: Reporte de avance.

	7
	Situación en seguimiento: – Brote de IAAS por…
	Indique el microorganismo implicado en el brote, según resultados microbiológicos. Ejemplo: Brote de IAAS por Acinetobacter baumannii multirresistente.

	8
	Fecha de generación del informe
	Coloque la fecha en que se elabora el documento, no la del inicio del brote. 

	9
	Hora del informe
	Especifique la hora en que se completa o se remite el informe. 

	10
	Elaborado por
	Indique el nombre y cargo de la persona responsable de la elaboración. 

	11
	Teléfono de contacto
	Coloque un número institucional o personal del responsable del informe para consultas o seguimiento. 

	12
	Correo electrónico
	Ingrese una dirección de correo electrónico institucional o personal donde puedan comunicarse las autoridades o el nivel central. 

	13
	Identificación del brote
	Describa brevemente cómo se identificó el brote y cuándo se notificó. Debe incluir fecha, servicio afectado y evento desencadenante.  Ejemplo: “El 12/08/2025 se notificaron tres infecciones de torrente sanguíneo por Acinetobacter baumannii en la UTI adultos, lo que motivó la activación del protocolo de brote.”

	14
	Características del microorganismo
	Describa la fuente, reservorio, vías de transmisión, período de incubación y letalidad conocida del agente. Use información de laboratorio y literatura.  Ejemplo: “Bacilo Gram negativo, no fermentador, ambiental, resistente a carbapenémicos; transmisión por contacto con superficies húmedas.”

	15
	Criterios para definir el brote
	Marque la opción que corresponda: 1️⃣   Aumento inusual de casos; 2️⃣   Aparición de un microorganismo nuevo en la institución; 3️⃣   Aparición de un nuevo perfil de resistencia. 
Se puede marcar más de una opción.

	16
	Endemia del microorganismo en el establecimiento
	Señale si el microorganismo está presente habitualmente en la institución o servicio, e incluya una gráfica o tabla con su comportamiento histórico (canal endémico).  Ejemplo: “El servicio registra 1–2 aislamientos mensuales de A. baumannii; en agosto se notificaron 6 casos.”

	17
	Curva epidémica
	Dibuje o inserte una gráfica que muestre los casos por fecha de inicio de síntomas o aislamiento, diferenciando infectados (rojo) y colonizados (azul).  Ejemplo: “Curva elaborada con Excel; se observa pico entre el 14 y el 18/09/2025.”

	18
	Georreferenciación
	Mapee la ubicación de los casos dentro del servicio (habitaciones, camas, áreas comunes) o entre servicios. Permite visualizar focos y rutas de transmisión.  Ejemplo: “Los tres primeros casos se agrupan en camas contiguas de la UTI A; posterior expansión a la UTI B.”

	19
20
21
	Descripción sociodemográfica, clínica y epidemiológica
	Incluya sexo, edad, diagnóstico de ingreso, comorbilidades, uso de dispositivos invasivos, días de internación y factores de riesgo comunes.  Ejemplo: “Predominan varones de 60–75 años, con ventilación mecánica y uso de CVC.”

	22
	Definición de caso del brote
	Establezca los criterios para considerar a un paciente “caso del brote”: debe integrar criterios clínicos, epidemiológicos y microbiológicos. Ejemplo: “Paciente con hemocultivo positivo para A. baumannii multirresistente, internado en UTI adultos del 1 al 20/09/2025.”

	23
	Hipótesis del brote
	Describa las posibles causas o mecanismos de transmisión que explican la aparición del brote. Se formula a partir de los hallazgos de campo, entrevistas y observación.  Ejemplo: “Se presume transmisión cruzada a través de equipos de aspiración reutilizados sin desinfección adecuada.”

	24
	Total de expuestos
	Registre el número total de pacientes que estuvieron en riesgo de exposición (por ejemplo, internados en la misma sala, turno o procedimiento). Ejemplo: “20 pacientes expuestos en la UTI adultos durante el periodo del brote (1 al 15/09/2025).”

	25
	Casos infectados
	Indique cuántos de los expuestos desarrollaron infección clínicamente significativa confirmada por laboratorio. Ejemplo: “5 casos infectados con aislamiento positivo de hemocultivo.”

	26
	Casos colonizados
	Registre el número de pacientes portadores del microorganismo sin infección clínica (por cultivo de vigilancia). Ejemplo: “2 casos colonizados en hisopado rectal.”

	27
	Muertes asociadas
	Número de pacientes fallecidos durante el brote (por cualquier causa) que presentaban infección o colonización por el agente implicado. Ejemplo: “2 muertes asociadas, ambas con sepsis por A. baumannii.”

	28
	Muertes atribuidas
	Número de muertes directamente atribuibles al agente causal del brote, confirmadas por juicio clínico o comité de brotes. Ejemplo: “1 muerte atribuida directamente a neumonía asociada a ventilación mecánica por A. baumannii.”

	29
	Tasa de ataque
	Calcule: (Casos infectados / Expuestos) × 100. Indica el porcentaje de personas que desarrollaron la infección entre los expuestos. Ejemplo: “(5 casos / 20 expuestos) × 100 = 25%.”

	30
	Tasa de mortalidad
	Calcule: (Muertes asociadas / Expuestos) × 100. Refleja el impacto global del brote sobre la población en riesgo.  Ejemplo: “(2/20) × 100 = 10%.”

	31
	Tasa de letalidad
	Calcule: (Muertes atribuibles / Casos infectados) × 100. Evalúa la gravedad del evento. Ejemplo: “(1/5) × 100 = 20%.”

	32
	Refinamiento y evaluación de la hipótesis
	Una vez implementadas las medidas iniciales, revise si la hipótesis planteada se confirma o debe modificarse según los nuevos hallazgos (por ejemplo, cambio en el patrón de casos o resultados ambientales). Ejemplo: “Se descartó la hipótesis inicial de transmisión cruzada y se confirmó contaminación en lavamanos.”

	33
	Comparar con resultados de laboratorio
	Vincule los datos epidemiológicos con los resultados microbiológicos (cultivos, antibiogramas, tipificación molecular). Ejemplo: “Los aislamientos clínicos y ambientales presentaron el mismo perfil de resistencia, confirmando fuente común.”

	34
	Mantenimiento de la vigilancia y comunicación de los hallazgos
	Registre las acciones de seguimiento posteriores al control del brote (vigilancia activa, control semanal de casos, monitoreo de cumplimiento de medidas). Ejemplo: “Se mantuvo vigilancia activa durante 4 semanas sin nuevos casos. Resultados comunicados al Comité de Infecciones.”

	35
	Socializar a las partes involucradas
	Indique cómo se difundieron los resultados y aprendizajes del brote (reuniones, presentaciones, informes, capacitaciones). Ejemplo: “Resultados presentados en sesión clínica y compartidos con servicios de enfermería, laboratorio y dirección hospitalaria.”

	36
	Actividades realizadas en control de la situación
	Describa las acciones concretas implementadas para controlar el brote: limpieza terminal, retiro de dispositivos, refuerzo de higiene de manos, cohortes, suspensión de ingresos, etc. Ejemplo: “Se retiraron 8 CVC innecesarios, se reforzó limpieza terminal y se capacitó al personal en higiene de manos.”

	37
	Medidas de prevención y control
	Enumere las medidas adoptadas durante el brote para cortar la transmisión. Incluya intervenciones en infraestructura, recursos humanos y procedimientos. Ejemplo: “Cohorte de pacientes colonizados, reforzamiento de limpieza ambiental, cambio de equipos de aspiración y auditoría de higiene de manos.”

	38
	Responsable de ejecución
	Identifique el cargo o nombre del profesional encargado de implementar cada medida (pueden ser varios). Ejemplo: “Enfermera jefa del servicio, supervisora de higiene hospitalaria, médico infectólogo.”

	39
	Fecha de ejecución
	Escriba la fecha exacta en que se realizó la medida. Si una acción se mantiene en curso, indique el periodo. Ejemplo: “Desinfección terminal: 12/09/2025; refuerzo de HH: desde 13/09/2025 – permanente.”

	40
	Método de verificación
	Explique cómo se comprobó que la medida fue aplicada correctamente (observación directa, registro fotográfico, planilla de control, indicador, etc.). Ejemplo: “Observación directa de práctica de higiene de manos con checklist institucional.”

	41
	Cumplido (Sí/Parcial/No)
	Señale si la medida fue completamente implementada (“Sí”), está en curso (“Parcial”) o aún no se ejecutó (“No”). Ejemplo: “Sí – limpieza terminal completa el 14/09/2025.”

	42
	Pendientes
	Liste las acciones que aún deben realizarse o verificarse.  Ejemplo: “Instalación de dispensadores de alcohol gel en cabecera de cama pendiente.”

	43
	Necesidades (recursos humanos y físicos)
	Describa carencias identificadas durante la investigación o control del brote (insumos, personal, equipos, infraestructura). Ejemplo: “Se requieren 2 bombas de infusión adicionales y reposición de frascos dosificadores de alcohol gel.”

	44
	Otras actividades
	Mencione reuniones, capacitaciones, charlas de retroalimentación o supervisiones realizadas. Ejemplo: “Capacitación en aislamiento por contacto a 12 enfermeros el 15/09/2025.”

	45
	Conclusiones
	Resuma los hallazgos principales del brote: fuente probable, impacto, medidas efectivas y estado actual.  Ejemplo: “El brote se asoció a manipulación de equipos contaminados. Actualmente sin nuevos casos desde el 20/09/2025.”

	46
	Cápsula de brote
	Llene los datos epidemiológicos finales: microorganismo, resistencia, servicio afectado, fechas clave, número de casos y tasas calculadas. Este resumen debe ser breve y claro, útil para vigilancia nacional. Ejemplo: “Brote por Klebsiella pneumoniae KPC en UTI adultos, 5 infecciones, 2 colonizados, 1 fallecido, tasa de ataque 30%.”

	47
	Revisado por
	Escriba el nombre y cargo del profesional que revisa la información antes de enviarla (usualmente el jefe del Departamento de Control de Infecciones o Epidemiología Hospitalaria). 

	48
	Fecha y hora de revisión
	Registre la fecha y hora en que se completó la revisión del documento. 

	49
	Aprobado por
	Indique el nombre y cargo de la autoridad institucional que aprueba el informe (Dirección Médica o Gerencia de Hospital). 

	50
	Fecha y hora de aprobación
	Coloque la fecha y hora exactas de la aprobación formal del informe. 
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