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1. Presentacion

Las cifras de mayo contienen como es habitual datos GRD de mayo, consultas y hospitali-
zaciones, virologfa. Agregamos también cifras del informe semanal que preparamos y adecua-

ciones de los grificos,.
Como siempre esperamos que la informacién desplegada sea legible para los legos.
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Figura 1: Hospitalizacién en cifras de GRD



Peso GRD por tipo actividad
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2.

Vigilancia ET SSVSA
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Urgencia
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Figura s: Consultas, pacientes y dias de espera en UEA HCVB en tltimos cuatro afios
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frequency

categorizacion consultas ultimas 24 horas. 24Jun2026
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Figura 8: Categorizacién de pacientes en UE HCVB el dfa del cierre de boletin



3.I.  Salud Mental

Consultas diarias en UEA por patologias de salud mental
2022 al 2025 (Letra F de CIE 10)
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Figura 9: Consultas por Salud mental en UEA 2022-2026



Consultas
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Figura 10: Consultas por Suicidio en UEA 2022-2026



3.2. Traumatologia

Consultas diarias en UEA por patologias Traumatoldgicas
2022 al 2025 (Letra S de CIE 10)
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Figura r: Consultas por Traurnatologl’a en UEA 2022-2026
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4. Consultas, Hospitalizaciones e IRA

Consultas diarias en UEA HCVB
adultos
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Figura 12: Consultas Urgencia Adultos
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Consultas diarias en UEA HCVB
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Figura 14: Consultas Urgencia Menores 1 afio
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Consultas diarias en UEI HCVB
mayores de 1 ano y menores de 5 afos
24Jun2026
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s. Consultas y Respiratorias en la red

6. Hospital Claudio Vicuna

6.1. Consultas urgencia
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Figura 18: Consulta HCV nifos de1a s afios
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Destino consultas diarias en UEI HCV
menores 1 afio
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Figura 19: Consultas y hospitalizaciones HCV menores de 1 afio
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Figura 20: Consultas y hospitalizaciones HCV nifios de 1 a 5 afios
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Consultas diarias en UE HCV 2025
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Figura 21: Consultas y hospitalizaciones HCV nifios de 5 a 15 afios
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categorizacion consultas ultimas 24 horas. 24Jun2026
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Figura 22: Categorizacién de pacientes en UE HCV el dia del cierre de boletin
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7. Agentes
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Figura 23: Agentes detectados en Abril Mayo Junio 2026
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Figura 24: Agentes vigilancia ISP identificados HCVB
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Figura 25: Conducta de Sincicial respiratorio
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8. Virologia HCV

Virologia semanal HCV
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Figura 29: Virologfa dectectada en HCV por semana
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9. Partos
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Figura 30: Serie de tiempo de partos diarios HCVB
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Serie de tiempo suavizada de partos diarios HCVB
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Figura 31: Serie de tiempo de partos diarios suavizados HCVB por tipo (excluye forceps)
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10. Mortalidad
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Figura 32: Mortalidad diaria
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Figura 33: Edad de muerte y sexo mensual



II. Vigilancia viral nacional y regional

Nimero de virus
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Semana Epidemiolégica / Afio

* Se incorpora Rinovirus y ofros virus respiratorios a partir dgJa.55. 01-2024.
Fuente: Seccidn Viruz Respiratorios y Exantematicos. Departamento de Laboratorio Biomédico. Institute de Salud Pablica de Chile.

Figura 34: Circulacién viral en el pafs semana epidemiolégica 23.
Fuente: https://www.ispch.cl/virusrespiratorios/
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