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Antecedentes
Durante la década pasada, la salud 
pública global fue desafiada por la 
emergencia y la rápida diseminación:

Nuevos Virus de Influenza.

SARS.

Tuberculosis Multifármacorresistente.

Otras condiciones y patógenos 
respiratorios

¿Cuáles son los factores que 
contribuyen a la diseminación de 
estos patógenos de alto impacto?
Velocidad de desplazamiento moderno.
Incremento del turismo.
Viajes de negocios.
Migraciones.
Permanecen sin confirmación la 
efectividad de las intervenciones tales 
como: 

	 Screening en los aeropuertos.
	 Restricciones para los viajeros.

Importancia de los programas de 
Prevención y Control de Infecciones
Introducen medidas simples que 
pueden reducir la mayoría de las 
infecciones.

Revelan la posibilidad de la reducción 
de la morbilidad, la permanencia 
hospitalaria, la mortalidad y los costos 
de asistencia.

Desarrollan patrones de calidad.

Será efectivo de acuerdo con la 
capacitación de los profesionales que 
participan en el programa.

Control de Infecciones
Son las diversas estrategias y acciones 
cuyo objetivo es la prevención de la 
transmisión de las infecciones en el 

interior de los establecimientos de 
salud, de las instituciones.

¿Qué es lo que incluye el Control 
de Infecciones?
• Vigilancia Epidemiológica.
• Precauciones Estándar.
• Aislamiento Hospitalario.
• Esterilización y desinfección.
• Uso Racional de Antisépticos.
• Manejo de residuos sólidos.
• Vigilancia de la resistencia      
    bacteriana.
• Uso Racional de Antimicrobianos.
• Salud del Personal.

Principios sobre 
Control de Infecciones 
en Tuberculosis
Dra. Martha Angélica García Avilés y Dr. José Antonio Sulca Vera 
Programa Nacional de Tuberculosis, CENAVECE

Transmisión de microorganismos 
al interior de establecimientos de salud.

Vía transmisión	 Mecanismo			   Microorganismos

Aérea			   Diseminación de partículas 	 Mycobacterium
			   infecciosas de 5 o menos 	 tuberculosis		
			   micras de diámetro	
	
Gotitas			   Contacto de las mucosas 	 Virus Influenza
			   de nariz, boca o conjuntivas 	 Adenovirus		
			   con partículas infecciosas de 	 Neisseria Meningitidis
			   más de 5 micras Contacto 	 Bordetella Pertusis	
			   de las mucosas de nariz, boca 
			   o conjuntivas con partículas 
			   infecciosas de más de 5 micras

Contacto		  Contacto piel a piel o a través 	 Virus Respiratorio
			   de objetos contaminados de 	 Sincitial
			   un paciente infectado a un 	 Virus Parainfluenza
			   huésped susceptible		  Bacterias entéricas
							       Bacterias 		
							       multirresistentes
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CAMPAÑA del Día Mundial
Tuberculosis 2010-2011

Después de décadas de inactividad, durante los últimos años 
se han registrado avances importantes en la investigación 
de la tuberculosis, pero se necesitan más recursos para 
transformar los descubrimientos científicos en nuevos y 
mejores fármacos, medios de diagnóstico y vacunas, y 
debemos estudiar la manera de conseguir unos servicios 
de atención de salud más accesibles y eficientes. El Plan 
Mundial exige un compromiso de 1.100 millones de US$ 
para la investigación en tuberculosis en 2010, pero hay un 
déficit de financiación que asciende a 600 millones de US$. 
Con casi dos millones de fallecidos por tuberculosis cada 
año, las investigaciones sobre esta enfermedad no pueden 
esperar.

La atención de salud antituberculosa llegue a más personas
Hemos hecho progresos: la proporción de la población 
mundial que enferma de tuberculosis viene disminuyendo 
cada año desde 2004 y las tasas de mortalidad están 
cayendo. Pero a nivel mundial una de cada tres personas que 
contraen la tuberculosis no logra acceder prontamente a un 
diagnóstico preciso y a un tratamiento eficaz. Necesitamos 
ideas innovadoras para llegar a esas personas. Todos los 
hombres, mujeres y niños, independientemente de quiénes 
sean y de dónde vivan, deberían tener acceso a la atención 
antituberculosa.

Promover el acceso a tecnologías innovadoras

CAMPAÑA DEL DÍA MUNDIA L
TUBERCULOSIS 2010-201 1
Tema: Innovación

Lema: Innovemos y aceleremos esfuerzos contra la 
tuberculosis

Concepto: El año 2010 nos encontraremos a mitad del 
camino propuesto por el Plan Mundial para Detener la 
Tuberculosis (2006-2015). Hoy es más patente que nunca 
que, si queremos alcanzar nuestras metas, debemos 
expandir los esfuerzos desplegados y seguir buscando 
fórmulas innovadoras para detener la tuberculosis.

Hemos logrado avances considerables, pero la evidencia 
disponible muestra que es urgente seguir trabajando más, 
mejor y más rápidamente. La decisión de elegir como tema 
la Innovación refleja la necesidad de hallar nuevas fórmulas 
para seguir avanzando.

El lema Innovemos y aceleremos esfuerzos contra la 
tuberculosis refleja mediante
una frase sencilla, flexible y fácilmente traducible que 
debemos imprimir más fuerza y
velocidad a lo que estamos haciendo.

Mensajes clave:
Hallar nuevos y mejores instrumentos para combatir la 
tuberculosis

Innovemos y aceleremos esfuerzos contra la tuberculosis
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