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Resumen 

Las infecciones asociadas a la atención sanitaria (IAAS) constituyen un problema 
prioritario de salud pública, al incrementar la morbilidad, la mortalidad y los costos 
hospitalarios, especialmente en pacientes con mayor vulnerabilidad clínica. Analizar 
los conocimientos y prácticas del personal de enfermería en la prevención de IAAS, 
con el fin de evaluar su adherencia a intervenciones basadas en la evidencia durante la 
atención hospitalaria. Se realizó una revisión sistemática de la literatura en las bases de 
datos PubMed, LILACS y Google Scholar, en inglés y español. Se utilizaron 
descriptores relacionados con prácticas de enfermería, prevención de infecciones y 
control de infecciones. Se incluyeron artículos publicados entre 2014 y 2024, de acceso 
abierto y texto completo, que abordaran conocimientos y prácticas de prevención de 
IAAS en personal de enfermería. De los 37 estudios identificados, 12 cumplieron los 
criterios de inclusión. La evidencia muestra que el personal de enfermería desempeña 
un rol decisivo en la prevención de IAAS; sin embargo, persisten brechas de 
conocimiento y variabilidad en la aplicación de medidas preventivas. La higiene de 
manos fue la intervención más destacada, aunque su adherencia mostró diferencias 
según contexto, recursos disponibles y nivel de formación. La enfermería constituye 
un eje esencial en la seguridad del paciente y en la prevención de IAAS. La 
actualización continua de conocimientos, la capacitación sistemática y el 
fortalecimiento de prácticas basadas en evidencia resultan fundamentales para 
disminuir la incidencia de IAAS y garantizar una atención segura y de calidad. 

Palabras clave: infecciones asociadas a la atención sanitaria; enfermería; higiene de 
manos; control de infecciones; seguridad del paciente.  
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Abstract 

Healthcare-associated infections (HAIs) remain a critical public health concern, 
increasing morbidity, mortality, and healthcare costs, particularly among clinically 
vulnerable populations. To analyze the knowledge and practices of nursing staff in the 
prevention of HAIs, assessing their adherence to evidence-based interventions during 
hospital care. A systematic review of the literature was conducted in PubMed, LILACS, 
and Google Scholar, including publications in English and Spanish. Descriptors related 
to nursing practices, infection prevention, and infection control were used. Studies 
published between 2014 and 2024, open access, and full-text, that addressed nursing 
knowledge and practices in HAI prevention were included. From 37 studies identified, 
12 met the inclusion criteria. Evidence shows that nursing staff play a decisive role in 
preventing HAIs; however, knowledge gaps and variability in the implementation of 
preventive measures persist. Hand hygiene was the most emphasized intervention, 
though adherence varied depending on context, available resources, and professional 
training. Nursing constitutes a key pillar for patient safety and HAI prevention. 
Continuous knowledge updating, systematic training, and reinforcement of evidence-
based practices are essential to reduce the incidence of HAIs and ensure safe and high-
quality hospital care. 

Keywords: healthcare-associated infections; nursing; hand hygiene; infection control; 
patient safety. 

Introducción  

Las infecciones asociadas a la atención sanitaria (IAAS) constituyen un problema 
prioritario de salud pública. Se definen como aquellas adquiridas por el paciente 
durante el proceso asistencial y que no estaban presentes ni en incubación al ingreso; 
incluyen las que se manifiestan tras el alta y las de origen ocupacional en el personal 
sanitario1. Estas infecciones, también denominadas nosocomiales o intrahospitalarias, 
incrementan la morbilidad y la mortalidad, prolongan las estancias y elevan 
significativamente los costos de la atención2. 

La magnitud del problema es global. La Organización Mundial de la Salud (OMS) 
estima que, en los países de ingresos altos, aproximadamente 7 de cada 100 pacientes 
hospitalizados en unidades de cuidados intensivos adquieren al menos una IAAS, cifra 
que asciende a 15 por cada 100 en países de ingresos bajos y medianos; en promedio, 
1 de cada 10 pacientes afectados fallece por esta causa3. Estos datos subrayan la 
necesidad urgente de fortalecer las estrategias preventivas en todos los sistemas de 
salud. 

Las medidas con mayor evidencia incluyen la higiene de manos, la esterilización de 
material e instrumental, el uso de equipos de protección personal y protocolos de 
aislamiento, además de nuevas estrategias de desinfección ambiental. Sin embargo, 
persisten brechas de conocimiento y variabilidad en la adherencia a estas prácticas, lo 
que limita su efectividad en la práctica clínica4,5,6. 

Diversos estudios señalan que estas brechas están relacionadas con factores 
estructurales y organizativos, como la dotación insuficiente de personal, la sobrecarga 
laboral, la disponibilidad irregular de insumos y la falta de formación continua7,8,9,10. 
En particular, se ha demostrado que una mayor razón paciente-enfermera se asocia 
significativamente con el aumento del riesgo de IAAS, lo que refuerza la necesidad de 
establecer políticas de dotación seguras y sostenibles7. 
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El personal de enfermería, por su contacto directo y continuo con el paciente, 
desempeña un papel determinante en la prevención de IAAS. Su nivel de conocimiento, 
la adherencia a guías basadas en evidencia y la educación al paciente y la familia 
influyen de manera crítica en la seguridad asistencial4,9,11. La literatura reciente 
respalda que los programas de capacitación estructurados y el monitoreo sistemático 
de la adherencia a prácticas clave, en particular la higiene de manos, son intervenciones 
costo-efectivas para reducir IAAS y mejorar la calidad de la atención4,8,9,11. 

En este contexto, el presente estudio realiza una revisión sistemática de la literatura 
publicada entre 2014 y 2024 sobre los conocimientos y prácticas del personal de 
enfermería en la prevención de IAAS, con el propósito de identificar brechas, orientar 
programas formativos y aportar evidencia útil para el diseño de políticas de seguridad 
del paciente a nivel hospitalario. 

Materiales y métodos 

Se llevó a cabo una revisión sistemática de la literatura con el propósito de analizar los 
conocimientos y prácticas del personal de enfermería en la prevención de infecciones 
asociadas a la atención sanitaria (IAAS). El diseño se basó en las directrices de la 
declaración PRISMA 2020, lo que garantizó un proceso transparente y reproducible en 
todas sus fases. Aunque este estudio no fue registrado en PROSPERO, se reconoce que 
dicho registro constituye una buena práctica para reforzar la validez y la visibilidad de 
futuras investigaciones de esta naturaleza. 

La búsqueda bibliográfica se realizó en las bases de datos PubMed, Embase, LILACS, 
EBSCO, MedlinePlus y Google Scholar, abarcando publicaciones comprendidas entre 
enero de 2013 y diciembre de 2024 en inglés y español. Para optimizar la recuperación 
de información, se emplearon descriptores en ciencias de la salud (DeCS) y MeSH, 
combinados con palabras clave libres tales como “infección hospitalaria”, “prácticas 
de enfermería”, “conocimiento”, “control de infecciones” y “lavado de manos”. Estos 
términos fueron articulados mediante operadores booleanos (AND/OR), lo que 
permitió una estrategia de búsqueda sensible y específica a la vez. 

En la etapa inicial se identificaron 37 registros, los cuales fueron organizados y 
gestionados con el software Zotero, que facilitó la eliminación de duplicados y la 
clasificación sistemática de las referencias. El proceso de selección se desarrolló en tres 
fases: primero, la lectura de títulos y resúmenes; después, la revisión a texto completo 
de los artículos potencialmente relevantes; y finalmente, la aplicación de criterios de 
inclusión y exclusión previamente definidos. Durante este procedimiento se excluyeron 
dos estudios por duplicidad, tres por inaccesibilidad a texto completo, tres por requerir 
suscripción, uno por estar en idioma distinto al inglés o español, trece por no enfocarse 
específicamente en personal de enfermería y uno por no cumplir con el rango temporal. 
De esta manera, se incluyeron 12 estudios en el análisis final (Tabla 1), tal como se 
muestra en el diagrama de flujo PRISMA (Figura 1). Las discrepancias entre revisores 
en la selección de artículos fueron resueltas mediante consenso, y en los casos en que 
persistió la diferencia, un tercer investigador actuó como árbitro. 

De cada estudio incluido se extrajo información sistemática relativa al tipo de 
documento, año de publicación, país, idioma, nivel de conocimiento del personal de 
enfermería, prácticas preventivas documentadas y medidas de control implementadas. 
Estos datos fueron integrados en una matriz de síntesis, que permitió organizar y 
comparar los hallazgos de manera temática y cronológica. 

Los criterios de inclusión abarcaron artículos originales, revisiones sistemáticas y 
estudios cualitativos o cuantitativos relacionados directamente con conocimientos y 
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prácticas de prevención de IAAS en enfermería, publicados en inglés o español y con 
acceso a texto completo. Se excluyeron estudios duplicados, investigaciones no 
relacionadas con el tema, publicaciones centradas en otras profesiones sanitarias y 
documentos no científicos, como cartas al editor o columnas de opinión. 

Figura 1. 

Diagrama de flujo PRISMA que muestra el proceso de identificación, selección, exclusión e inclusión de 
estudios en la revisión sistemática. 
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Resultados 

La búsqueda inicial identificó 37 artículos, de los cuales 12 cumplieron con los criterios 
de inclusión y se incorporaron al análisis final (Figura 1, Tabla 1). Estos estudios, 
publicados entre 2015 y 2024, abarcaron contextos de Latinoamérica, Europa y otras 
regiones, y aportaron evidencia sobre los conocimientos, prácticas, factores 
estructurales y roles ampliados de la enfermería en la prevención de infecciones 
asociadas a la atención sanitaria (IAAS). 

Conocimientos del personal de enfermería 

Los estudios evidencian que, si bien la higiene de manos es reconocida como la medida 
universal de prevención, la mayoría de los profesionales aún presenta lagunas de 
conocimiento que limitan su efectividad práctica¹–³. En Brasil, más de dos tercios de 
los participantes carecían de conocimientos suficientes², mientras que en México, a 
pesar de identificar correctamente las infecciones más comunes, se reportaron 
deficiencias en la aplicación de precauciones estándar³. En Colombia, se observaron 
diferencias en el nivel de conocimientos entre hospitales de baja y alta complejidad, 
destacando que en ambos contextos persistían deficiencias en actitudes y aptitudes 
frente al control de IAAS¹⁸. Esta disparidad revela la persistencia de un déficit 
formativo estructural en los sistemas de salud. 

Prácticas preventivas 

La evidencia coincide en que la higiene de manos, pese a ser considerada la 
intervención más costo-efectiva⁴, no siempre se aplica de manera correcta ni oportuna. 
En Cuba, un programa educativo basado en la teoría de Nightingale logró incrementar 
la adherencia de 16% a 96%⁵, lo que demuestra que la capacitación continua puede 
cerrar brechas de práctica. Sin embargo, estudios en Ecuador identificaron fallas 
críticas en la prevención de neumonía asociada a ventilación mecánica, reflejando 
asimetrías en la aplicación de protocolos en situaciones complejas⁶. En Camagüey, 
Cuba, se corroboró que las prácticas deficientes, como la omisión de la higiene de 
manos previa a la aspiración endotraqueal, incrementaban significativamente el riesgo 
de complicaciones¹³. 

Otros trabajos documentaron que la educación sanitaria dirigida a pacientes constituye 
un elemento central del cuidado y que su ausencia debilita los programas de 
prevención¹⁴. Del mismo modo, se ha identificado que la adherencia al lavado de manos 
se ve afectada por factores como la lejanía de lavamanos y la falta de toallas 
desechables, lo que limita el cumplimiento de la técnica en entornos hospitalarios¹⁶. 

Factores asociados y condiciones estructurales 

El contexto organizativo condiciona directamente la ocurrencia de IAAS. En México, 
se demostró que un índice paciente/enfermera elevado incrementa de manera 
significativa el riesgo de infección (OR ajustado 1,54; IC95% 1,42–1,67)⁸. Este 
hallazgo enfatiza la necesidad de políticas que garanticen dotaciones de personal 
seguras. En Paraguay, la falta de equipos de protección personal (EPP) limitó la 
implementación de medidas de bioseguridad, aun cuando existían conocimientos 
adecuados⁹. Estudios adicionales en hospitales latinoamericanos corroboraron que la 
bioseguridad depende no solo de la capacitación, sino de la existencia de comités 
hospitalarios y sistemas de inventario eficientes, sin los cuales la prevención queda 
comprometida¹⁵. 
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Rol ampliado de la enfermería 

Más allá de la práctica clínica, varios trabajos resaltaron el rol ampliado de la 
enfermería en la prevención de IAAS. En Chile, se planteó que la educación en salud 
al paciente debe concebirse como un componente esencial del cuidado integral¹⁰. En 
Ecuador, se estimó que hasta un 30% de las IAAS podrían prevenirse mediante 
programas intensivos de higiene y bioseguridad liderados por equipos de enfermería¹¹. 
Otros estudios complementan esta visión al destacar que la enfermería debe integrarse 
en la gestión institucional y en la educación continua, liderando no solo prácticas 
clínicas, sino también procesos de investigación aplicada¹⁷. 

Discusión 

La presente revisión sistemática permitió sintetizar la evidencia publicada entre 2015 
y 2024 sobre los conocimientos y prácticas del personal de enfermería en la prevención 
de infecciones asociadas a la atención sanitaria (IAAS). Los resultados confirman que, 
aunque la higiene de manos se reconoce universalmente como la medida preventiva 
más eficaz y costo-efectiva, persisten brechas significativas entre conocimiento y 
práctica clínica. Esta observación coincide con reportes de la Organización Mundial de 
la Salud (OMS), que estima que en países de ingresos bajos y medios hasta el 15% de 
los pacientes hospitalizados contrae al menos una IAAS¹. 

Nuestros hallazgos se alinean con revisiones internacionales que documentan 
variabilidad en la adherencia a la higiene de manos: mientras en contextos de altos 
ingresos las tasas de cumplimiento superan el 70%, en entornos con limitaciones de 
recursos descienden por debajo del 40%². Estas diferencias no se explican únicamente 
por la capacitación del personal, sino también por la disponibilidad de infraestructura 
y recursos, lo cual fue corroborado en estudios regionales donde la falta de insumos 
básicos y equipos de protección personal limitó el cumplimiento de protocolos⁹,¹⁵. El 
rol de los factores estructurales, como el número de pacientes por enfermera o la 
disponibilidad de recursos de bioseguridad, se ratifica como determinante crítico en la 
prevención de IAAS, en consonancia con lo señalado por el CDC y el ECDC³,⁴. 

La evidencia también refuerza que la prevención de IAAS requiere un enfoque 
multifactorial. Programas educativos sustentados en teorías del cuidado, como el 
modelo ambientalista de Nightingale, han mostrado mejoras sustanciales en 
conocimientos y prácticas⁵,¹². No obstante, investigaciones en Cuba y Colombia revelan 
que, aun tras capacitaciones, persisten limitaciones en la aplicación práctica de 
precauciones estándar, lo que apunta a la necesidad de intervenciones más sostenidas 
y sistemáticas¹³,¹⁸. Estos hallazgos coinciden con revisiones Cochrane, que destacan la 
superioridad de intervenciones combinadas frente a medidas aisladas⁵. 

En términos prácticos, la literatura resalta la importancia de integrar la educación al 
paciente como parte del cuidado de enfermería¹⁴ y de reconocer la adherencia al lavado 
de manos como un indicador clave de calidad institucional¹⁶. Asimismo, se identificó 
que hasta un 30% de las IAAS podrían prevenirse mediante programas de control 
liderados por enfermería, lo cual subraya su papel como agente de cambio y no solo 
como ejecutor de protocolos¹¹,¹⁷. Este enfoque se alinea con las recomendaciones de la 
ICN, que promueve a la enfermería como líder en la seguridad del paciente y en la 
sostenibilidad de los sistemas de salud⁶. 

Desde la perspectiva de las políticas públicas, estos hallazgos refuerzan la urgencia de 
invertir en capacitación continua, infraestructura hospitalaria y condiciones laborales 
seguras. En países latinoamericanos, la sobrecarga laboral y las deficiencias en la 
provisión de recursos han demostrado ser factores que incrementan el riesgo de 
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IAAS⁸,¹⁵. De este modo, los resultados de la presente revisión pueden orientar la 
formulación de políticas nacionales de seguridad del paciente, la definición de 
estándares mínimos de dotación de personal y la inclusión de indicadores de 
bioseguridad en procesos de acreditación hospitalaria. 

Finalmente, aunque esta revisión aporta evidencia relevante, se deben reconocer 
limitaciones: predominio de estudios observacionales, tamaños muestrales reducidos y 
enfoques locales, lo que restringe la generalización de los hallazgos. Se requieren 
estudios multicéntricos y longitudinales que evalúen resultados clínicos duros, como 
tasas de infección y mortalidad, y que exploren la influencia de variables psicosociales 
como burnout y resiliencia en el personal de enfermería. 

Conclusiones 

La presente revisión sistemática demuestra que, pese a los avances en la comprensión 
de las infecciones asociadas a la atención sanitaria (IAAS), persiste una brecha 
significativa entre el conocimiento teórico y la aplicación práctica de medidas 
preventivas por parte del personal de enfermería. Esta brecha refleja una tensión 
estructural entre formación académica, condiciones laborales y disponibilidad de 
recursos, lo cual compromete la seguridad del paciente en diversos contextos 
hospitalarios. 

En el plano práctico, los hallazgos confirman que la higiene de manos continúa siendo 
la intervención más costo-efectiva; sin embargo, su impacto real depende de la 
implementación de estrategias multimodales y del acceso a condiciones materiales 
adecuadas. Factores como la sobrecarga laboral y la insuficiente dotación de personal 
se consolidan como determinantes críticos que incrementan el riesgo de IAAS, 
exigiendo una reorientación de la gestión hospitalaria hacia modelos de calidad y 
seguridad. 

Desde la perspectiva teórica, este estudio refuerza la conceptualización de la 
prevención de IAAS como un fenómeno complejo y multifactorial, en el que convergen 
dimensiones clínicas, educativas y organizativas. La integración de modelos de cuidado 
basados en evidencia, junto con teorías disciplinares como el enfoque ambientalista de 
Nightingale, resulta indispensable para diseñar programas efectivos de prevención y 
control. 

En cuanto a su impacto institucional y social, se destaca que la enfermería no debe 
limitarse a la aplicación de prácticas preventivas, sino asumir un rol ampliado como 
agente de cambio. Liderar procesos de educación en salud, investigación aplicada y 
formulación de políticas hospitalarias fortalece la posición de la enfermería como pilar 
fundamental en la seguridad del paciente y en la calidad de la atención. 

Finalmente, se identifican líneas prioritarias de investigación futura: el desarrollo de 
estudios multicéntricos y longitudinales que midan el impacto clínico real de las 
intervenciones sobre la incidencia de IAAS; la incorporación de tecnologías 
innovadoras de monitoreo, capacitación y evaluación; y la exploración de variables 
psicosociales como la carga laboral, el burnout y la resiliencia profesional. Estas líneas 
permitirán no solo reducir la incidencia de IAAS, sino también robustecer la resiliencia 
de los sistemas de salud, especialmente en países con recursos limitados. 
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