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Este niimero permitanme dedicarlo in memoriam de Patricio Hevia Rivas, muerto en mayo
del 2020, a quien debemos que el Hospital San Jos¢ sea un lugar patrimonial y cuya presencia
siempre dulce ¢ inteligente estard este 27 y 28 en nuestras labores patrimoniales en salud

1. Consumos

En una sesién de andlisis de riesgos del Hospital surgi6 la pregunta por la magnitud del
consumo de sustancias entre nuestros pacientes. La ciudad y los tiempos hacen de esta
pregunta una inquietud obvia y nos encargamos de calcular la proporcién de registros de
consumo en nuestros egresos. Los hallazgos nos parecen relevantes en tanto en la ciudad se vive
una prictica bastante relajada respecto del consumo en lugares publicos, asf como las
regulaciones del uso terapettico para cannabis especialmente, se han ido tornando
excepcionalmente laxas.

En pocas palabras, usando los c6digos en que se registran consumos como parte de los
Trastornos mentales (codigos Fro a F18) o de Factores que influyen en la salud ( Z72.0, Z72.1,
Z72.2y 786.4), encontramos que cerca de un 20 % de nuestros egresos contienen alguno de
estos codigos. La tendencia es creciente en los dltimos tres afios. En partos, esa cifra es mds baja
pero de todos modos preocupantes, cercana al 6 %. Eso explica que tengamos incluso nifios
con problemas de uso de sustancias.

Proporcion egresos con Codigo F

80
60
40
-
c
[+
5]
=
a
20
0 - [~ =
b D - - T - R I I - S - B = N - = I - - I~ I ' B - N ' B = N =
£ & £ g = 9 2 2 9 =5 2 & £ 2 z 2 2 2 & =5
s = =m= & &g & = &= & 2 s = = & &g & = & & 12
2 £ 5§ £ 5 ¢ £ 2 = F 2 2 &8 £ 5 2 £ 2 = %
< 5 8§ 2 T =& 2 3 F 2 < 35 8§ 2 7 &2 B » F &
= 2 § o £ o = @ 2 3§ O E o £
E a B @ @ E a B @ @
(r_)u = ) (:_)U = )
= = = =
(o] (o]
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Figura 1: Porcentaje de egresos con Cédigos F asociados a consumo de sustancias


www.scielo.cl/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0370-41062020000300469
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Figura 2: Porcentaje de egresos con Cédigos Z asociados a consumo de sustancias

drugz

drugs_s alcohol drogas psicoactivas sin registro tabaco Total

% % % % % %
Alcohol 0.0 0.0 0.4 2.4 0.0 2.8
Cannabinoides 0.1 0.0 0.1 0.8 0.0 1.0
Cocaina 0.0 0.0 0.0 0.9 0.0 0.9
Muiltiples drogas 0.0 0.0 0.0 L4 0.0 1.4
Sedantes 0.0 0.0 0.0 o.1 0.0 o.1
Tabaco 0.8 o.1 0.2 9.0 0.0 10.2
sin registro 1.0 0.2 5.0 77.1 0.3 83.6
Total 2.0 0.3 5.8 9L.8 0.3 100.0

Cuadro 1: Proporcién de consumo (Cédigos F o Z) en egresos hospitalarios 2023



drugz

drugs_s alcohol psicoactivas sin registro tabaco Total
% % % % %
Alcohol 0.0 0.0 0.2 0.0 0.2
Cannabinoides 0.0 0.0 0.6 0.0 0.6
Cocaina 0.0 0.0 1.8 0.0 1.8
Multiples drogas 0.0 0.0 0.9 0.0 0.9
Tabaco 0.0 0.0 0.8 0.0 0.8
sin registro 0.2 1.4 94.1 0.2 95.7
Total 0.2 1.4 98.3 0.2 100.0

Cuadro 2: Proporcién de consumo (Cédigos F) en egresos hospitalarios asociados a parto 2023

Edad en afios No. %

o) 2.0  40.0
I .o 6o.0
4 2.0 100.0
Total 5.0

Cuadro 3: Proporcién de consumo (Cddigos F o Z) en egresos hospitalarios 2022 en menores
de 10 afios
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3.1

Urgencia

Condicién diaria de la urgencia al cierre del boletin
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Figura 4: Consultas, pacientes y dias de espera en UEA HCVB en tltimos dos afios
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3.2. Salud Mental

Consultas diarias en UEA por patologias de salud mental
2021 al 2023 (Letra F de CIE 10)
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Figura 7: Consultas por Salud mental en UEA 2021-2023

3.3. Traumatologia
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4. Consultas, Hospitalizaciones e IRA

Consultas diarias en UEA 22-23
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Figura 10: Consultas Urgencia Adultos
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Destino pacientes en UEA 22-23
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Figura 11: Destino Pacientes Urgencia Adultos
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Figura 12: Consultas Urgencia Nifios
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Destino pacientes en UEI 22-23
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5.

Virologia
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Figura 16: Agentes identificados en menores de 5 afios 2023
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Figura 19: Servicios de procedencia junio 2022 marzo 2023
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Figura 20: Origen de las muestras 2023
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Figura 21: Serie de tiempo por grupo etario 2023
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Unidad de Hospitalizacién Domiciliaria

UHD HCVB
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7. Partos

Serie de tiempo suavizada de partos diarios HCVB
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Figura 24: Serie de tiempo de partos diarios suavizados HCVB por tipo (excluye forceps)
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8. COVID
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9. Vigilancia viral nacional y regional
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TABLAS Y FIGURAS

Figura N°1. Nimero de casos detectados de Virus Respiratorios por agente y porcentaje de

positividad del total de las muestras analizadas, segin semana epidemiolégica. Chile 2019-2023.
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Figura 26: Circulacién viral en el pais semana epidemioldgica 1s.
Fuente: https://www.ispch.cl/virusrespiratorios/
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9.1. Vigilancia virus respiratorios Regional
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Figura 27: Situacién AP Enfermedades tipo influenza
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9.2.

pacientes
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9.3. CNAF
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10. Leer un gr:iﬁco

No hemos recibido ninguna noticia de si leer un grifico contribuye o no. Lo intentaremos una
vez mds con sélo una pregunta: la forma de un conjunto de datos.
De las 6 caracteristicas bdsicas de un conjunto de datos:

» Medidas de resumen

Medidas de dispersién

Granularidad

» Qutliers

» Conglomerados
» Forma

La més compleja es la forma. Identificar por ejemplo las modas de un conjunto de datos puede
ser muy arduo. Y sin embargo, saber si una curva es uni modal o polimodal es bisico. La
primera aproximacién mediante gréficos, es el histograma de frecuencia, que podemos afinar
modulando el ancho de barras. Para saber la edad de nuestros egresos, podemos hacer un
histograma quinquenal de edades: En la imagen 32 sin embargo se condensa en el primer
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Figura 31: Distribucién de las edades por quinquenios en los egresos por afio

quinquenio los egresos de menores de un afio que son muchos junto a una cifra de otro orden.
Para ver esa diferencia, es posible usar barras de un afio:
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Figura 32: Distribucién de las edades en los egresos por afio
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En ambos casos las modas son tres, solo que el valor asignado a esa moda es muy distinto: el
quinquenio en el primer caso y un afo en el segundo. Pero quizis la mejor manera de ver las
modas sea mediante un cdlculo dificil, pero sencillo para las médquinas, que es la curva kernel
de densidad. Esa imagen nos muestra en forma nitida, suave y sencilla las tres modas de edad en
los egresos del afo 2023, indistintamente de la granularidad de la data que usemos.

Kernel density estimate
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Figura 33: Curva de densidad de las edades en los egresos por afio
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