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Introduzione

L'attuazione di misure di prevenzione e controllo delle in-
fezioni (IPC) & fondamentale per la prevenzione della re-
sistenza antimicrobica (AMR) e delle infezioni nosocomi-
ali (HAIl) ad essa correlate. Qui presentiamo una breve
sintesi dei risultati di un‘indagine nazionale condotta nel
marzo 2020. Lo scopo dell’indagine era quello di valutare
la conformita alle linee guida nazionali sul controllo dei
VRE e il loro potenziale impatto sulla diffusione dei VRE
negli ospedali per acuti svizzeri. (1).

Risultati

97/146 (66 %) operatori sanitari hanno preso parte
all'indagine (corrispondente all’81,6 % di tutti i letti per
cure acute in Svizzera nel 2019). 72/97 (88 %) degli ope-
ratori IPC intervistati hanno dichiarato che le loro istitu-
zioni hanno adottato in toto o in gran parte la linea guida
Swissnoso (GL) (Fig. 1).

E interessante notare che gli ospedali che avevano gia
sperimentato casi di VRE avevano una probabilita signi-
ficativamente maggiore di aver recentemente modificato
la gestione dei VRE (Tabella 1).

| principali cambiamenti nelle strategie di IPC hanno
incluso l'introduzione di uno screening mirato all’'ammis-
sione, I'isolamento da contatto (CP) per i casi di VRE confer-
mati, il CP preventivo per i casi di VRE sospetti, lo scree-
ning dei contatti stretti dei casi di VRE e l'intensificazione
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Fig. 1 Autodichiarazione sulla conformita dell’istituto alla linea guida
Swissnoso (GL) — stratificata per dimensione dell’ospedale.

Intensificate

le misure di p-value
controllo dei VRE
(<200 let (nes7) 33 (57.9%)
S gy 100959
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Tabella 1: Miglioramento delle misure di controllo delle infezioni dal 2018, a
seconda delle dimensioni dell’ospedale e dell’esperienza con i casi di VRE.

della decontaminazione ambientale (Fig. 2). E degno di
nota il fatto che la percentuale di ospedali che hanno in-
trodotto lo screening all’lammissione era piu alta negli os-
pedali di piccole e medie dimensioni rispetto ai grandi
ospedali, alcuni dei quali lo avevano gia introdotto pri-
ma del 2018.
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Fig. 2 Misure di prevenzione e controllo delle infezioni introdotte dall’inizio
del 2018, stratificate per dimensione dell’ospedale.

I numero di casi di batteriemia con VRE & rimasto basso
in entrambi gli anni, con 14 nel 2018 e 10 nel 2019. Ab-
biamo assistito a una diminuzione significativa dei casi
di VRE nei grandi ospedali, che sono stati responsabi-
li del maggior numero di VRE nel recente passato. Dal-
tra parte, abbiamo osservato un aumento dei rilevamen-
ti VRE negli ospedali piu piccoli (Fig. 3).
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Figura 3. Numero totale di nuovi casi di VRE rilevati per anno (2018-2019)
in base alle dimensioni dell’ospedale.

Conclusione

L'introduzione generalizzata di questa linea guida per il
controllo dei VRE, pubblicata alla fine del 2018, sembra
aver favorito il contenimento dei VRE negli ospedali acuti
svizzeri nei due anni successivi: tuttavia, I'effetto a lungo
termine resta da valutare. Questo lavoro potrebbe servi-
re come esempio di un approccio razionale alla valuta-
zione dell’aderenza a misure di IPC che potrebbe essere
successivamente applicato a organismi multiresistenti di-
versi dai VRE.
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