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Metodologia: Con base en la informacion registrada por las Unidades Centinela RHOVE
(UCR) activas y notificantes en el Sistema Especial para la Vigilancia Epidemiolégica de las
IAAS (SEVEIAAS), con corte al 15 de septiembre_de 2026, se realiz6 el andlisis de las bases
de datos de casos, egresos y factores de riesgo. La informacion es de caracter preliminar y
esta sujeta a modificaciones derivadas de los procesos continuos de validacion.

TOTAL DE UCR 11

IMSS- SERV.
DIF | IMSS B ISSSTE | PEMEX | PRIVADOS | DEFENSA ESTATALES SSA | UNIV
- 3 8 - - - - - - -

Fuente: Bases de datos del DGE/DIE/RHOVE/SEVEIAAS con corte al 15 de septiembre de 2026.

TOTAL DE IAAS NOTIFICADAS POR INSTITUCION AGOSTO 2026

INSTITUCION AGOSTO
IMSS OR 173 /52.58%
IMSS_OPD 156 /47.41%
TOTAL 329

Fuente: Bases de datos del DGE/DIE/RHOVE/SEVEIAAS con corte al 15 de septiembre de 2026.

Interpretacion: La notificacion oportuna alcanz6 96.35 %, mientras que 50.76 % de las IAAS
notificadas contd con toma de muestra microbioldgica. La diferencia entre ambos indicadores
sefiala una oportunidad para fortalecer la obtencion de muestras y la confirmacién etiolégica, ya
que la informacion microbiolégica contribuye a identificar los agentes causales, vigilar los
patrones de resistencia antimicrobiana y orientar las medidas de prevencion y control.

INDICADORES DE PROCESO AGOSTO 2026

IAAS NOTIFICADAS IAAS NOTIFICADAS CON TOMA DE MUESTRA
(FEC_CAP) OPORTUNAMENTE
329 96.35 % 50.76 %

Fuente: Bases de datos del DGE/DIE/RHOVE/SEVEIAAS con corte al 15 de septiembre de 2026.



Interpretacion: El indicador estatal de notificacion oportuna fue de 96.21 %. De acuerdo con la
tabla, el IMSS Ordinario notifico oportunamente 98.84 % de sus casos y el IMSS Bienestar OPD
93.59 %. La diferencia entre instituciones sefiala la conveniencia de reforzar los procesos de
registro y notificacién en las unidades con menor cumplimiento, con el propésito de favorecer la

oportunidad y calidad de la informacion epidemiologica.

INSTITUCION TOTAL IAAS IAAS OPORTUNAS %
IMSS ORD 173 171 98.84
IMSS BIENESTAR OPD 156 146 93.59
PRIVADOS / / /
329 317 96.21

Fuente: Bases de datos del DGE/DIE/RHOVE/SEVEIAAS con corte al 15 de septiembre de 2026.

Interpretacion: El indicador estatal de notificacion oportuna fue de 96.21%. El IMSS Régimen
Ordinario notificd oportunamente el 99.25 % de sus casos, mientras que el IMSS OPD
alcanzd el 93.50 %, identificandose un mayor numero de registros fuera del periodo
establecido. Estos resultados muestran la necesidad de fortalecer los procesos de notificacion
en las unidades con menor cumplimiento.

< IAAS CON TOMA 9
INSTITUCION TOTAL IAAS DEMUESTRA %
IMSS ORD 134 61 35.26
IMSS BIENESTAR
OPD 156 106 67.95
PRIVADOS / / /
329 167 50.76
Fuente: Bases de datos del DGE/DIE/RHOVE/SEVEIAAS con corte al 15 de septiembre 2026
de 2026.

Interpretacion: El 50.76 % de las IAAS notificadas conté con toma de muestra microbiolégica.
Este indicador muestra un area de oportunidad para incrementar la confirmacion etiolégica de
los casos y fortalecer la vigilancia microbiolégica, particularmente para el seguimiento de los
agentes causales y sus patrones de resistencia antimicrobiana, asi como para orientar las
medidas de prevencion y control.



PANORAMA EPIDEMIOLOGICO CORRESPONDIENTE AL MES DE
AGOSTO 2026

IAAS DE ACUERDO CON PROCEDENCIA AGOSTO 2026

TOTAL DE IAAS ADQURIDAS EN LAS UCR IMPORTADAS
(FIS)
329 287/87.23% 42 1 12.77%

Fuente: Bases de datos del DGE/DIE/RHOVE/SEVEIAAS con corte al 15 de septiembre de 2026.

Interpretacion: Del total de IAAS notificadas, 87.23 % fueron adquiridas en las Unidades
Centinela y 12.77 % correspondieron a casos importados de otras instituciones. La mayor
proporcion correspondié a infecciones adquiridas en las unidades natificantes, lo que sustenta
la importancia de mantener y fortalecer las medidas de prevencion y control durante la atencion
hospitalaria.

IAAS POR EDAD Y SEXO AGOSTO 2026

GRUPO ETARIO HOMBRE MUJER TOTAL
MENORES DE 1 ANO 25 15 40
1 A 4 ANOS 1 3 4
5 A 9 ANOS 2 1
10 A 14 ANOS 1 5 6
15 A 19 ANOS 9 3 12
20 A 24 ANOS 10 3 13
25 A 29 ANOS 2 2 4
30 A 34 ANOS 7 4 11
35 A 39 ANOS 7 6 13
40 A 44 ANOS 13 12 25
45 A 49 ANOS 15 7 22
50 A 54 ANOS 21 10 31
55 A 59 ANOS 13 12 25
60 A 64 ANOS 7 7 14
65 ANOS O MAS 39 58 77
TOTAL 172 148 329

Fuente: Bases de datos del DGE/DIE/RHOVE/SEVEIAAS con corte al 15 de septiembre de 2026.



Interpretacion: La mayor frecuencia de IAAS se presentd en el grupo de 65 afios 0 mas, con 77
casos, seguido por los menores de un afio, con 40 casos. La concentracion de casos en estos
grupos debe considerarse en la planeacion de las acciones de prevencion y vigilancia, tomando
en cuenta las caracteristicas clinicas y los procedimientos a los que pueden estar expuestos los

pacientes hospitalizados.

NOTIFICACIONES POR SEXO AGOSTO 2026

HOMBRES: 52.27%

MUJERES: 44.98%

Fuente: Bases de datos del DGE/DIE/RHOVE/SEVEIAAS con corte al 15 de septiembre de 2026.

Interpretacion: La tabla de notificaciones por sexo reporta un ligero predominio de hombres
(52.27 %) respecto de mujeres (44.98 %). Sin embargo, los porcentajes presentados suman
97.25 % y los conteos de hombres y mujeres suman 320 casos, mientras que el total general
reportado es de 329. Por ello, este indicador requiere validacion de la base de datos antes de
establecer conclusiones definitivas sobre la distribucién por sexo.

PRINCIPALES 10 TIPOS DE IAAS AGOSTO 2026

PUERTO SUBCUTANEO

DEFINIDAS CON IDENTIFICACION DE
Ve A CLINICAMENTE AGENTE ETIOLOGICO UL
ITS-CC 6 39 45
INFECCION INCISIONAL PROFUNDA 18 24 42
NEUMONIA ASOCIADA A
VENTILADOR (NAV) 14 22 36
INFECCION DE VIAS URINARIAS
ASOCIADA A CATETER URINARIO 7 20 27
(IVU-CU)
NAAS NO RELACIONADO A 29 1 23
PROCEDIMIENTO (NAAS - NRP)
INFECCION INSICIONAL
SUPERFICIAL 11 9 20
INFECCIONES DEL SITIO DE
INSERCION DEL CATETER, TUNEL O 5 11 16




FLEBITIS 12 1 13

OTRAS ITS AAS 6 5 11

INFECCION DE PIEL Y TEJIDOS
BLANDOS

Fuente: Bases de datos del DGE/DIE/RHOVE/SEVEIAAS con corte al 15 de septiembre de 2026.

8 2 10

Interpretacion: Las infecciones del torrente sanguineo asociadas a catéter central (ITS-CC), la
infeccién Incisional profunda y la neumonia asociada a ventilacion mecanica (NAV) fueron los
tres tipos de IAAS con mayor numero de casos durante agosto, con 45, 42 y 36 casos,
respectivamente. Estos eventos representan areas relevantes para fortalecer las estrategias
institucionales de vigilancia, prevencion y control.

SERVICIOS EN DONDE SE ADQUIRIO LA INFECCION AGOSTO 2026

SERVICIO TOTAL
MEDICINA INTERNA 73
CIRUGIA GENERAL 50
TRAUMATOLOGIA 32
URGENCIAS 24
TERAPIA INTENSIVA NEONATAL 17
TERAPIA INTENSIVA ADULTO 14
CUNERO PATOLOGICO 12
ORTOPEDIA 10
PEDIATRIA 8
TERAPIA INTENSIVA PEDIATRICA 5

Fuente: Bases de datos del DGE/DIE/RHOVE/SEVEIAAS con corte al 15 de septiembre de 2026.

Interpretacion: Medicina Interna, Cirugia General y Traumatologia fueron los
servicios con mayor nimero de IAAS notificadas, con 73, 50 y 32 casos, respectivamente.
La distribucion observada puede estar relacionada con el volumen de pacientes atendidos,
la complejidad clinica y la frecuencia de procedimientos invasivos; no obstante, estos
factores no se pueden determinar directamente a partir de los datos presentados.



PRINCIPALES MICROORGANISMOS CAUSANTES DE IAAS AGOSTO 2026

MICROORGANISMO TOTAL
Pseudomonas aeruginosa 23
Klebsiella pneumoniae 19
Staphylococcus aureus 17
Staphylococcus epidermidis 12
Escherichia coli 8
Stapylococus aemoliticus 7
Enterococus faecalis 6
Enterobacter cloacae 5
Acinetobacter baumanni 3
Candida albicans 3

Fuente: Bases de datos del DGE/DIE/RHOVE/SEVEIAAS con corte al 15 de septiembre de 2026.

Interpretacion: Pseudomonas aeruginosa, Klebsiella pneumoniae y Staphylococcus aureus
fueron los microorganismos identificados con mayor frecuencia, con 23, 19 y 17 aislamientos,
respectivamente. Entre los principales microorganismos predominan las bacterias Gram
negativas, por lo que resulta pertinente mantener la vigilancia de los patrones de resistencia
antimicrobiana y promover el uso adecuado de antimicrobianos.



INCIDENCIA ACUMULADA DE IAAS POR CADA 100 EGRESOS AGOSTO 2026

. Numerador Denominador
INSTITUCION UNIDAD . ! Tasa
HOSPITAL GENERAL VICTORIA DR.
IMSS_OPD NORBERTO TREVINO ZAPATA
IMSS_OPD HOSPITAL INFANTIL TAMAULIPAS
HOSPITAL REGIONAL DE ALTA
IMSS OPD ESPECIALIDAD VICTORIA
IMSS OPD HOSPITAL GENERAL CIVIL MADERO
HOSPITAL GENERAL TAMPICO DR.
IMSS_OPD CARLOS CANSECO
IMSS OPD HOSPITAL GENERAL MATAMOROS 10 564 1.77
IMSS_OPD HOSPITAL GENERAL REYNOSA 27 466 5.79
HOSPITAL GENERAL NUEVO 14 800 .
IMSS OPD LAREDO :
HOSPITAL REGIONAL 6 IMSS 84 1188 B
IMSS_OR MADERO :
IMSS OR HGZMF 13 MATAMOROS 38 24 5.24
HOSPITAL GENERAL REGIONAL DE 24 611 -
IMSS OR ESPECIALIDADES 270 REYNOSA :
TOTAL GLOBAL 21t 6577 4.21
MEDIANA ESTATAL 3.83

Fuente: Bases de datos del DGE/DIE/RHOVE/SEVEIAAS con corte al 15 de septiembre de 2026.

Interpretacion: La incidencia acumulada estatal fue de 4.21 IAAS por cada 100 egresos
hospitalarios. Las unidades con valores superiores a la incidencia estatal presentan una mayor
frecuencia relativa de IAAS respecto de sus egresos; estos resultados deben interpretarse
considerando las caracteristicas de cada unidad, incluido el volumen y la complejidad de la

atencion.

TASA DE INCIDENCIA DE IAAS POR CADA 1,000 DIAS ESTANCIA AGOSTO 2026




) N i
INSTITUCION UNIDAD umerador genominacor rasa
HOSPITAL GENERAL VICTORIA DR.
IMSS_OPD NORBERTO TREVINO ZAPATA
IMSS_OPD HOSPITAL INFANTIL TAMAULIPAS
HOSPITAL REGIONAL DE ALTA
IMSS OPD ESPECIALIDAD VICTORIA
IMSS OPD HOSPITAL GENERAL CIVIL MADERO
HOSPITAL GENERAL TAMPICO DR.
IMSS OPD CARLOS CANSECO
IMSS OPD HOSPITAL GENERAL MATAMOROS 10 2635 3.80
IMSS OPD HOSPITAL GENERAL REYNOSA 21 2568 10.51
HOSPITAL GENERAL NUEVO 14 822 ——
IMSS_OPD LAREDO :
HOSPITAL REGIONAL 6 IMSS 84 6382 N
IMSS_OR MADERO :
IMSS OR HGZMF 13 MATAMOROS 38 3974 9.56
HOSPITAL GENERAL REGIONAL DE 24 3573 -
IMSS OR ESPECIALIDADES 270 REYNOSA :
TOTAL GLOBAL 277 30341 9.12
MEDIANA ESTATAL 6.55

Fuente: Bases de datos del DGE/DIE/RHOVE/SEVEIAAS con corte al 15 de septiembre de 2026.

Interpretacion: La tasa estatal fue de 9.12 IAAS por cada 1,000 dias de estancia. Las diferencias
entre unidades pueden estar relacionadas con las caracteristicas de la poblacion atendida, la
duracion de la hospitalizacion y la exposicion a procedimientos invasivos. Por ello, la
comparacion entre hospitales debe realizarse considerando el contexto operativo de cada

unidad.
TASA DE NAV POR CADA 1,000 DV. AGOSTO 2026
INSTITUCION UNIDAD Numerador | Denominador |
HOSPITAL GENERAL VICTORIA DR,
IMSS_OPD NORBERTO TREVINO ZAPATA
IMSS_OPD HOSPITAL INFANTIL TAMAULIPAS




HOSPITAL REGIONAL DE ALTA
IMSS OPD ESPECIALIDAD VICTORIA
IMSS OPD HOSPITAL GENERAL CIVIL MADERO
HOSPITAL GENERAL TAMPICO DR.
IMSS OPD CARLOS CANSECO
1 157 6.37
IMSS OPD HOSPITAL GENERAL MATAMOROS :
IMSS OPD HOSPITAL GENERAL REYNOSA ! i 35.53
HOSPITAL GENERAL NUEVO 1 36 ——
IMSS_OPD LAREDO ;
HOSPITAL REGIONAL 6 IMSS 4 225 -
IMSS OR MADERO :
IMSS OR HGZMF 13 MATAMOROS 2 313 6.38
HOSPITAL GENERAL REGIONAL DE 5 173 -
IMSS OR ESPECIALIDADES 270 REYNOSA :
TOTAL GLOBAL 32 1820 17.58
MEDIANA ESTATAL 17.77

Fuente: Bases de datos del DGE/DIE/RHOVE/SEVEIAAS con corte al 15 de septiembre de 2026.

Interpretacion: La tasa estatal de neumonia asociada a ventilacion mecanica fue de 17.58 por
cada 1,000 dias ventilador. Las diferencias observadas entre unidades justifican el seguimiento
de las practicas de prevencién de NAV, incluyendo la adherencia a los paquetes de medidas
preventivas (bundles), el manejo de la ventilacion mecénica y la vigilancia epidemioldgica.

TASA DE ITS-CC POR CADA 1,000 DIAS CATETER CENTRAL AGOSTO 2026

INSTITUCION UNIDAD Numerador | Denominador | ..,
HOSPITAL GENERAL VICTORIA DR.
IMSS_OPD NORBERTO TREVINO ZAPATA
IMSS_OPD | HOSPITAL INFANTIL TAMAULIPAS
HOSPITAL REGIONAL DE ALTA
IMSS_OPD ESPECIALIDAD VICTORIA

IMSS OPD HOSPITAL GENERAL CIVIL MADERO
HOSPITAL GENERAL TAMPICO DR.
IMSS_OPD CARLOS CANSECO




IMSS OPD HOSPITAL GENERAL MATAMOROS 0 629 0

IMSS_OPD HOSPITAL GENERAL REYNOSA s 1286 2.33
HOSPITAL GENERAL NUEVO 1 290 e

IMSS OPD LAREDO :
HOSPITAL REGIONAL 6 IMSS 4 1333 -

IMSS OR MADERO :
IMSS OR HGZMF 13 MATAMOROS S 698 11.46
HOSPITAL GENERAL REGIONAL DE 4 412 -

IMSS OR ESPECIALIDADES 270 REYNOSA :
TOTAL GLOBAL 43 10198 4.21
MEDIANA ESTATAL 3.45

Fuente: Bases de datos del DGE/DIE/RHOVE/SEVEIAAS con corte al 15 de septiembre de 2026.

Interpretacion: La tasa estatal de infeccion del torrente sanguineo asociada a catéter central fue
de 4.21 por cada 1,000 dias catéter. La variabilidad entre unidades hace necesario mantener el
seguimiento de las practicas de insercion y mantenimiento de los catéteres, asi como valorar su
retiro oportuno cuando deje de estar indicado.

TASA DE IVU-CU AGOSTO 2026

INSTITUCION UNIDAD
HOSPITAL GENERAL VICTORIA DR.
IMSS OPD NORBERTO TREVINO ZAPATA
IMSS OPD HOSPITAL INFANTIL TAMAULIPAS
HOSPITAL REGIONAL DE ALTA
IMSS OPD ESPECIALIDAD VICTORIA
IMSS OPD HOSPITAL GENERAL CIVIL MADERO
HOSPITAL GENERAL TAMPICO DR.
IMSS OPD CARLOS CANSECO
IMSS OPD HOSPITAL GENERAL MATAMOROS ! 868 1.15
IMSS OPD HOSPITAL GENERAL REYNOSA 3 1528 1.96
HOSPITAL GENERAL NUEVO 1 252 1587
IMSS_OPD LAREDO :




HOSPITAL REGIONAL 6 IMSS 7 2071 G

IMSS_OR MADERO :
7 1389 503

IMSS OR HGZMF 13 MATAMOROS :
HOSPITAL GENERAL REGIONAL DE 3 710 422

IMSS OR ESPECIALIDADES 270 REYNOSA :
TOTAL GLOBAL 24 9201 2.60
MEDIANA ESTATAL 1.96

Fuente: Bases de datos del DGE/DIE/RHOVE/SEVEIAAS con corte al 15 de septiembre de 2026.

Interpretacion: La tasa estatal de infeccidn de vias urinarias asociada a catéter urinario fue de
2.60 por cada 1,000 dias catéter. La variabilidad observada entre hospitales resalta la
importancia de vigilar el uso y mantenimiento de los catéteres urinarios, asi como su retiro
oportuno cuando ya no exista indicacion clinica.

INCIDENCIA ACUMULADA DE I1SQ POR CADA 100 CIRUGIAS TOTALES

AGOSTO 2026

; Numerador Denominador
INSTITUCION UNIDAD . ! Tasa
HOSPITAL GENERAL VICTORIA DR.
IMSS OPD NORBERTO TREVINO ZAPATA
IMSS OPD HOSPITAL INFANTIL TAMAULIPAS
HOSPITAL REGIONAL DE ALTA
IMSS_OPD ESPECIALIDAD VICTORIA
IMSS OPD HOSPITAL GENERAL CIVIL MADERO
HOSPITAL GENERAL TAMPICO DR.
IMSS OPD CARLOS CANSECO
IMSS OPD HOSPITAL GENERAL MATAMOROS 4 S04 132
IMSS_OPD HOSPITAL GENERAL REYNOSA 21 2.89
HOSPITAL GENERAL NUEVO 3 372 -
IMSS OPD LAREDO :
HOSPITAL REGIONAL 6 IMSS 20 1289 155
IMSS OR MADERO :
IMSS OR HGZMF 13 MATAMOROS 8 810 0.37
HOSPITAL GENERAL REGIONAL DE 6 485 123
IMSS OR ESPECIALIDADES 270 REYNOSA :
TOTAL GLOBAL 63 4lar 151




MEDIANA ESTATAL | 141 |

Fuente: Bases de datos del DGE/DIE/RHOVE/SEVEIAAS con corte al 15 de septiembre de 2026.

Interpretacion: La incidencia estatal de infeccion del sitio quirargico fue de 1.51 casos por cada
100 cirugias realizadas. Las unidades con valores superiores al indicador estatal pueden revisar
sus procesos de prevencidn perioperatoria, incluyendo la profilaxis antibiética, la antisepsia, la
técnica quirdrgica y la vigilancia posoperatoria.

TASA DE INCIDENCIA DE ICD POR CADA 10,000 DIAS ESTANCIA AGOSTO 2026

INSTITUCION UNIDAD Numerador | Denominador | L
HOSPITAL GENERAL VICTORIA DR.
IMSS_OPD NORBERTO TREVINO ZAPATA
IMSS_OPD HOSPITAL INFANTIL TAMAULIPAS 0
HOSPITAL REGIONAL DE ALTA o
IMSS_OPD ESPECIALIDAD VICTORIA
IMSS OPD | HOSPITAL GENERAL CIVIL MADERO 0
HOSPITAL GENERAL TAMPICO DR. o
IMSS OPD CARLOS CANSECO
64.64IMSS OPD | HOSPITAL GENERAL MATAMOROS 0 2635 0
IMSS OPD HOSPITAL GENERAL REYNOSA 0 2568 0
HOSPITAL GENERAL NUEVO 0 822 5
IMSS_OPD LAREDO
HOSPITAL REGIONAL 6 IMSS 0 6382 0
IMSS_OR MADERO
IMSS OR HGZMF 13 MATAMOROS 0 3974 0
HOSPITAL GENERAL REGIONAL DE 0 3573 0
IMSS OR ESPECIALIDADES 270 REYNOSA
0 30292 o
TOTAL GLOBAL
MEDIANA ESTATAL 0

Fuente: Bases de datos del DGE/DIE/RHOVE/SEVEIAAS con corte al 15 de septiembre de 2026.

Interpretacion: Durante agosto de 2026 no se notificaron casos de infeccion por Clostridioides
difficile en las unidades incluidas en el reporte. La ausencia de casos notificados no elimina la



necesidad de mantener la vigilancia epidemiol6gica, especialmente por su posible relaciéon con
el uso de antimicrobianos y su impacto en pacientes hospitalizados.

LETALIDAD POR IAAS POR CADA 100 IAAS AGOSTO 2026

INSTITUCION UNIDAD Numerador Denominador Tasa
HOSPITAL GENERAL VICTORIA DR.
IMSS_OPD NORBERTO TREVINO ZAPATA
IMSS_OPD HOSPITAL INFANTIL TAMAULIPAS
HOSPITAL REGIONAL DE ALTA
IMSS_OPD ESPECIALIDAD VICTORIA

IMSS OPD HOSPITAL GENERAL CIVIL MADERO
HOSPITAL GENERAL TAMPICO DR.

IMSS OPD CARLOS CANSECO
IMSS OPD HOSPITAL GENERAL MATAMOROS
IMSS OPD HOSPITAL GENERAL REYNOSA
HOSPITAL GENERAL NUEVO
IMSS OPD LAREDO
HOSPITAL REGIONAL 6 IMSS 3 84 -
IMSS_OR MADERO :
IMSS OR HGZMF 13 MATAMOROS 0 38 0
HOSPITAL GENERAL REGIONAL DE 1 24 417
IMSS OR ESPECIALIDADES 270 REYNOSA :
TOTAL GLOBAL ! 21t 2.53
MEDIANA ESTATAL 0

Fuente: Bases de datos del DGE/DIE/RHOVE/SEVEIAAS con corte al 15 de septiembre de 2026.

Interpretacion: La letalidad estatal fue de 2.53 por cada 100 IAAS evaluadas, con 7 defunciones
registradas durante el periodo. La distribucion de las defunciones fue heterogénea entre las
unidades; por ello, el analisis individual de los casos puede contribuir a identificar oportunidades
de mejora en la atencién clinica y en las medidas de prevencion y control de las IAAS.



