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Una Herramienta Simple, Un Impacto Enorme

La higiene de manos es una de las medidas mas eficaces,
econdmicas y sencillas para evitar infecciones cruzadas
en hospitales y centros de salud. Eliminar los
microorganismos que se acumulan en nuestras manos —
como profesionales de la salud, pacientes o visitantes,
reduce de forma drastica el riesgo de transmisién de
enfermedades. Segin la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS), una higiene de manos correcta salva vidas,
disminuye las infecciones asociadas a la atencidon
sanitaria y es un pilar clave en la atencion médica sequra.

éPor qué la Higiene de Manos es Vital?

La higiene no es solo limpieza; es salud, proteccién vy
vida. En el dmbito hospitalario, la higiene de manos se
convierte en una de las armas mas poderosas para
detener la propagacion de infecciones. Aunque parezca
un gesto simple, lavarse o desinfectarse las manos
correctamente puede marcar la diferencia entre la vida y
la muerte. Desde hace mas de 17 anos, la OMS lidera
campanfas globales para reforzar la higiene de manos. El
lema mas reciente lo deja claro: “Salve vidas: Limpie sus
manos. Guantes, a veces. Higiene de manos, siempre.”
Estas campafias invitan a los centros de salud a
implementar acciones firmes que incluyan:

Acceso a soluciones desinfectantes en puntos
estratégicos, formacion continua del personal,
evaluacién constante y retroalimentacion, sefializacion
visible y monitoreo del cumplimiento.

Los 5 Momentos Clave para una
Higiene de Manos Efectiva

La OMS identifica cinco momentos
cruciales donde la higiene de manos
no debe faltar:

1. Antes de tocar al paciente.

2. Antes de realizar tareas
asépticas.

3. Después de exposicién a
fluidos corporales.

4. Después de tocar al paciente.
5. Después de tocar su entorno.

Si las manos no estan visiblemente
sucias, usa soluciones alcohdlicas. Si
estan sucias, recurre al agua y jabon.

Semmelweis y Pasteur: Los
Pioneros del Cambio

La historia de la higiene de manos
tiene nombres propios:

* Ignaz Semmelweis, médico
hingaro, descubrié en 1847
que el lavado de manos con
una solucién desinfectante
reducia drasticamente la
mortalidad por fiebre
puerperal. Aunque sus ideas
fueron ignoradas en su
tiempo, hoy lo conocemos
como el padre del control de
infecciones.

* Louis Pasteur, con su teoria
germinal, confirmé que las
manos podian ser vehiculo de
enfermedades. Su legado
sento las bases cientificas para
entender por qué debemos
mantenerlas limpias.



Sociedad Dominicana de Infectologia Vol. 17, Mayo del 2025

Posibilidad de que el uso de antibi6ticos en el embarazo lleve a un aumento en el riesgo de
padecer enfermedades crénicas en los nifos.

Una revisidén sistematica y metaanalisis publicando en The Journal of Infection sugiere que la
exposicidn prenatal a antibidticos podria estar asociada con una serie de problemas de salud a largo
plazo en los nifios, incluyendo asma, alergias alimentarias, obesidad, paralisis cerebral e incluso cancer.
La revision fue llevada a cabo por investigadores de la Universidad de Melbourne y la Universidad de
Friburgo, analiz6 158 estudios que involucraron a 21.9 millones de nifios de diversos paises. El analisis
encontré que la exposicidn prenatal a antibi6ticos se asocié con 23 desenlaces adversos de salud,
incluyendo asma (razén de probabilidades [OR] 1.36), alergias alimentarias (OR 1.25), obesidad (OR
1.36), paralisis cerebral (OR 1.25), enfermedad inflamatoria intestinal (OR 2.03) y céncer (OR 1.13),
entre otros. Otras condiciones asociadas con la exposicion prenatal a antibidticos incluyeron
dermatitis atépica, rinoconjuntivitis alérgica, sibilancias, epilepsia o convulsiones febriles. La
exposicion en el tercer trimestre, la exposicién repetida a antibidticos aumenté los riesgos. Y los
antibiéticos que fueron méas cominmente utilizados fueron las penicilinas y los macrélidos. Es
importante resaltar que no se encontrd causalidad, pero si asociacién. Esto resalta la importancia del
uso juicioso de los antibidticos, demostrando que deberian ser utilizados solo en contextos de
infeccién comprobada o altamente probable.

Vacuna contra el VSR: Estudio BERNI:

Si tenemos un paciente un paciente en
inmunomodulares, éDeberiamos apoyar la
suspension de estos cuando el paciente tenga
una infeccion?

En el reciente Simposio Americano de
Reumatologia (ACR 2025), se presentaron los
resultados de un estudio aleatorizado vy
controlado que buscd responder esta pregunta.
Aunque las gquias clinicas actuales suelen
recomendar la interrupciéon temporal de los
inmunomoduladores (IA), esta practica se basa
en evidencia indirecta y criterios de precaucién.
Este nuevo estudio desafia esa postura. En el

El estudio BERNI, publicado en The Lancet el 5
de mayo de 2025, evalud la efectividad del
programa argentino de vacunaciébn materna
contra el Virus Sincitial Respiratorio (VSR)
utilizando la vacuna RSVpreF. A través de un
estudio retrospectivo de casos y controles en 12
hospitales durante la temporada 2024, se
observd una alta efectividad de la vacuna para
prevenir enfermedad respiratoria baja por VSR
en lactantes, con una proteccion del 78,6%
hasta los 3 meses y del 71,3% hasta los 6 meses
de vida. La proteccion frente a formas graves
alcanzdé el 76,9%, y todas las muertes
registradas por VSR ocurrieron en hijos de
madres no vacunadas. Estos resultados

estudios, Participantes con enfermedades
reumaticas inflamatorias que presentaban su
primera infeccion clinicamente relevante fueron
aleatorizados 1:1 para continuar o suspender
temporalmente su tratamiento
inmunomodulador, se estratificé por uso de anti-
TNF, glucocorticoides orales y riesgo de COVID-19
grave (segin CDCQ). El objetivo primario fue la
incidencia de infecciones graves (hospitalizacion
o necesidad de tratamiento 1V), analizado por
intencién de tratar (ITT). Se incluyeron 1142
pacientes, con un total de 474 en la poblacién
ITT. Las infecciones graves ocurrieron en: 515% 2.
del grupo de interrupcién (12 de 233 pacientes),
3.73% del grupo de continuacién (9 de 241
pacientes), diferencia de riesgo ajustada: 1.71%

(IC 95%: -1.99 a 5.39), sin significancia 3
estadistica. Los resultados exploratorios sugieren

que continuar los inmunomoduladores durante
una infeccién podria ser sequro, al menos en
ciertos escenarios clinicos. Esta evidencia
cuestiona la necesidad de una suspensidon
sistematica del tratamiento, aunque los autores
advierten que el estudio no detalla el tipo ni la
gravedad de las infecciones, lo que limita su
aplicabilidad.

respaldan firmemente la incorporaciéon de la
vacunacién materna con RSVpreF en los
programas nacionales de inmunizacién para
proteger a los recién nacidos frente a
infecciones respiratorias graves.
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