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[bookmark: _GoBack]La transmisión institucional de la tuberculosis es un problema importante, especialmente en países de escasos recursos donde los controles ambientales como las salas de aislamiento, la presión negativa y las mascarillas son difíciles de implementar. Medimos la ventilación natural proporcionada por la apertura de ventanas en 65 habitaciones en 8 hospitales en Lima, Perú. Se utilizó una técnica de desintegración de gas trazador de dióxido de carbono en 352 experimentos. Hubo una mediana de 1.3 cambios de aire / hora (ACH) con ventanas / puertas cerradas y 28 ACH con ventanas / puertas abiertas. El aumento de la ventilación se asoció de forma independiente con: aumento de la velocidad del viento; el área de ventanas / puertas abiertas al volumen de la habitación; volumen de la habitación; y flujo de aire (todo P <0,001). Las instalaciones construidas hace> 50 años tenían una media de 37 ACH, en comparación con una media de 18 ACH en las instalaciones modernas. Las diferencias en la ventilación absoluta fueron aún mayores: mediana 1469 m3 / h vs 509 m3 / h, respectivamente. Por lo tanto, se puede lograr fácilmente un intercambio de aire muy alto con ventilación natural, mucho más alto que el ACH de 6–12 de los costosos sistemas mecánicos recomendados. Las salas anticuadas con techos altos y ventanas grandes brindan la mayor ventilación y una mayor ventilación absoluta por ocupante. Existe un potencial considerable para la ventilación natural ampliamente aplicable y gratuita para reducir la transmisión institucional de la tuberculosis y otras infecciones transmitidas por el aire.
