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Resumen Abstract

Introduccion: Las arbovirosis son enfermedades Introduction: Arboviruses have emerged as a
que han emergido como problema de salud publica. public health problem.

Objetivo: Identificar modificaciones en indicadores Objective: To identify modifications in hospital
hospitalarios en relacién con la aparicién de eventos indicators in relation to the occurrence of arbovirus
de arbovirosis en la provincia. events in the province.

Metodo: indicadores hospitalarios seleccionados en Method: hospital indicators selected in the
el periodo 2014-2018: indice ocupacional, estadia 2014-2018 period: occupational index, hospital stay,
hospitalaria, indice de rotacién e intervalo de turnover rate and replacement interval. Median and
sustitucidn. Los métodos matematicos utilizados arithmetic mean were used. The results were
para el procesamiento de la informacién fueron la expressed in graphs and tables.

Mediana y la Media aritmética.Los resultados se Results: The occupational index experienced a
expresaron en graficos y tablas. rising trend as it was the highest in 2018 with 66.9%
Resultados: El indice ocupacional experimenté una affecting the services of neuropediatrics (88.1) and
tendencia al ascenso al ser el mas elevado en el afio general pediatrics (78). Hospital stay showed a
2018 con un 66.9% afectando los servicios de significant increase in 2018 although it did not
neuropediatria (88.1) y pediatria general (78). La exceed 4 days or in the services that treated these
estadia hospitalaria mostré un notable incremento patients, which could correspond to difficulties in
en el aflo 2018 aunque no sobrepasé los 4 dias ni en active case surveillance. The turnover rate and
los servicios que atendieron a estos pacientes, |o replacement interval were consistent with the
cual pudo corresponderse con dificultades en la occupational index, hospital stay and type of
vigilancia activa de casos. El indice de rotacién e hospital.

intervalo de sustitucidn estuvieron acorde al indice Conclusions: Changes in hospital indicators related
ocupacional, estadia hospitalaria y al tipo de hospital. to the efficient use of the bed resource were noticed,
Conclusiones: Se advirtieron modificaciones en los being more evident in 2018, a period in which
indicadores hospitalarios relacionados con el uso dengue cases were reported in the province.
eficiente del recurso cama siendo mas evidentes en

el afio 2018, periodo en el que se declararon casos Key words: arbovirus infections, helth status
de dengue en la provincia. indicators, epidemics, disease
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INTRODUCCION

Las epidemias estan consideradas dentro de los
desastres sanitarios a los cuales se ha
enfrentado el mundo desde la antigliedad.
Actualmente, las arbovirosis, son enfermedades
gue han emergido como problema de salud
publica en Latinoamérica por su potencial
epidémico.

Particularmente, el dengue se ha establecido
como la enfermedad transmitida por vector mas
importante en el continente americano y es una
amenaza para la salud de millones de personas
que viven en zonas urbanas, suburbanas vy
rurales. Su tendencia en la regién, y las formas
severas de infeccién se estdn incrementando,
con epidemias bianuales asociadas con la
circulacién simultdnea de los 4 serotipos del virus
DEN (virus del dengue) y una elevada densidad
de poblaciones del vector Aedes aegypti en las
areas urbanas.”

La carga principal que impone el dengue no
radica en el niumero de muertes, sino en el
enorme numero de hospitalizaciones y de dias de
enfermedad. El cuidado de un elevado nimero
de casos de dengue exige médicos y personal de
enfermeria entrenados, criterios de triaje rapido,
camas y materiales, asi como equipo y guias de
tratamiento y aislamiento.®

Particularmente en la provincia Cienfuegos, se
han reportado eventos de arbovirosis en los
ultimos cinco afos, siendo afectada por dengue
en los aflos 2014-2015, por zika en el periodo
2016-2017 y por dengue nuevamente en
2018-2019. En consonancia con esta situacidén
epidemioldgica y de acuerdo a las indicaciones
para la prevencién y control de estas
enfermedades, se produjo un notable incremento
de los ingresos particularmente en el hospital
pedidtrico. Los indicadores hospitalarios pueden
modificarse desfavorablemente bajo estas
circunstancias, lo que ha colocado en
situaciones emergentes a las instituciones
hospitalarias y también ha podido incidir en la
calidad de la atencién. Por todo lo antes
expuesto, se ha decidido realizar el siguiente
trabajo con el objetivo de identificar
modificaciones en la expresién de indicadores
hospitalarios en relaciéon con la aparicién de
eventos de arbovirosis en el Hospital Pediatrico
de Cienfuegos.

METODOS

Se realizé un estudio descriptivo y retrospectivo.
Las variables utilizadas fueron cuantitativas
relacionadas con indicadores hospitalarios,
seleccionados y relacionados con el uso eficiente
del recurso cama: indice ocupacional, estadia
hospitalaria, indice de rotacién e intervalo de
sustitucién en el periodo 2014-2018 por meses y
de las salas de hospitalizacién; donde se
ingresaron pacientes con sospecha clinica de
arbovirosis en el afio 2018.En el estudio se
incluyeron todos los ingresos y egresos ocurridos
en el periodo de estudio.

Los indicadores se definieron y se calcularon de
la siguiente forma:™

- indice ocupacional: Expresa en promedio el
porcentaje de camas ocupadas durante el
periodo determinado. Es la relacién entre los
pacientes ingresados y la capacidad real de un
servicio u hospital. Se calculé como el cociente
del total de dfas paciente y el total de dias
cama en el periodo de estudio, multiplicado por
100. Se expresé como indice.

- indice de rotacion, coeficiente de

renovacion, de giro o de reemplazo: Mide

el nimero de pacientes que en promedio pasan
por una cama en un periodo determinado de
tiempo. Se calculé como el cociente del nimero
total de egresos y el nimero promedio de
camas reales en el periodo de estudio. Se
expreso a través del promedio 0 media
aritmética.

Intervalo de sustitucién: Expresa el

promedio de dias que una cama permanece

desocupada entre el egreso de un paciente y el
ingreso de otro, en el periodo de estudio.

- Promedio de estadia: Expresa el promedio
de dias de asistencia hospitalaria recibida por
cada paciente en un periodo de tiempo dado.
Mide cuantos dias en promedio estd
hospitalizado un paciente desde su ingreso
hasta su egreso en el hospital. Se calculé como
el cociente del total de dias paciente de todos
los ingresos registrados y el total de egresos
del periodo en estudio. El indicador se expresé
en promedio 0 media aritmética.

o

Los datos fueron ofrecidos por el departamento
de estadistica del hospital. Se utilizé también la
Mediana como medida de tendencia central para
el andlisis y los resultados se expresaron en
graficos y tablas.
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El estudio se realizé con el consentimiento de las tendencia al incremento en los ingresos en el

autoridades del hospital. hospital relacionados con la ocurrencia de casos,
con sospecha clinica de arbovirosis en el
RESULTADOS 2016-2017 por enfermedad por virus zika, y en

2018 por dengue llegando este dltimo afo a
En el periodo de estudio se observd una evidente 12281 ingresos. (Grafico 1).

Grafico 1. Distribucidn del ndmerao de ingresos Hospital Pediatrico 2014-2018
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Fuente: Departamento de estadistica Hospital Pediatrico Cienfuegos

Excepto en el afio 2014, el indice ocupacional se elevada se observo en el afio 2018 con 66.9%.
incrementd en el hospital durante los meses de (Tabla 1). La mediana de la estadia hospitalaria
julio a noviembre, coincidiendo con el periodo oscilé entre 3.7 y 4 dias en el periodo de estudio.
epidémico para las arbovirosis en la provincia. Los aflos 2014 y 2018 fueron los que aportaron
Los meses de septiembre y octubre fueron los de mayor estadia en el hospital con una mediana de
mayor indice ocupacional. La mediana mas 4 dias respectivamente.
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Tabla 1. Distribucidn del indice ocupacional Hospital Pediatrico 2014-2018
Meses Afio 2014 Afio 2015 Arfio 2016 Afio 2017 Afio 2018

Enero 42.1 36 43.1 54.3 53
Febrero 54.6 41.7 497 54.4 70.2
Marzo 59.6 s0.7 62 42.3 6l
Abril 59 51.3 59.3 44.5 56
Mayo 69.5 54.2 i3 50.2 61.6
Junio 65.7 59.5 58.5 65.2 64.1
Julio 471.7 54.2 521 70.2 69.7
Agosto 47 48 48.1 53.3 711
Septiemnbre 46 73.2 70.2 54.5 84.7
Octubre 44.2 71 7i7 61.8 80.4
Moviembre 42.7 59.1 60.6 64.4 79
Diciembre 32.6 47.7 48.1 49.2 63.2
Mediana 47.3 927 57.9 54.3 6b.9

Fuente: Departamento de estadistica Hospital Pediatrico Cienfuegos

superior con valores que oscilaron desde un 64.8
a un 88.1%. Los mas elevados estuvieron en los
Los servicios donde fueron atendidos los servicios de neuropediatria y pediatria general.
pacientes con sospecha clinica de arbovirosis en (Gréfico 2).
el afio 2018, mostraron un indice ocupacional

Grafico 2. Distribucidn de la mediana del indice ocupacional en servicios donde fueron
atendidos los pacientes con sospecha clinica de arbovirosis. Hospital Pediatrico afo 2018.
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Todos los servicios exhibieron elevados indices fueron atendidos en una cama en el afio 2018 y
de rotacién por lo que de 55 a 94 pacientes estuvieron por debajo de 3 dias en el intervalo de
sustitucién. (Graficos 3y 4).

Grafico 2. Distribucidn de la mediana del indice de rotacidn en servicios donde fueran
atendidos los pacientes con sospecha clinica de arbovirosis. Hospital Pediatrico afio 2018.
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Grafico 4. Distribucidn de la mediana del intervalo de sustitucidn en servicios donde fueron
atendidos los pacientes con sospecha clinica de arbovirosis. Hospital Pediatrico afo 2018,
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DISCUSION indicaciones del plan de reduccién de desastre,

las indicaciones emitidas por el MINSAP, la guia
Para un buen seguimiento del desempefio de los ~ para la asistencia integral a pacientes con
servicios de salud publica se precisa disponer de ~ dengue y mas recientemente el instrumento para
indicadores apropiados, como es habitual en los el diagndstico y la atencién a pacientes con
servicios asistenciales. Dentro de los indicadores ~ sospecha de arbovirosis.®®
que miden eficiencia hospitalaria se encuentran

los del aprovechamiento del recurso cama.”® Sin embargo, algunos de los servicios
hospitalarios colapsaron dado el notable

Un valor elevado del indice ocupacional no incremento de los pacientes por lo que hubo que
representa necesariamente que se le dé un buen utilizar areas no previstas dentro el hospital, lo
aprovechamiento a este recurso, ya que este que generd tardiamente la apertura de un centro
indicador aumenta su valor también a expensas adjunto de vigilancia clinica para estas
de una mayor estadia."” En el caso especifico del enfermedades.
hospital donde se realizd esta investigacion, se
muestra un elevado indice ocupacional sobre El promedio de estadia hospitalaria es uno de los
todo en los servicios donde fueron atendidos los indicadores mas importantes de la utilizacién de
pacientes con sospecha de arbovirosis, estando las camas, el mas consistente, de mayor poder
esto en consonancia con la indicacién del discriminatorio y de normalizacién. Suele
aislamiento de los casos hasta el sexto dia, luego calcularse con diferentes niveles de
del comienzo de los sintomas para reducir la desagregacion, por tipo de hospital y por
transmisién en la comunidad y realizar una servicios.™
necesaria y efectiva observacion de los pacientes
para identificar signos de alarma. En el caso de la investigacién que nos ocupa, se
advirtié un promedio de estadia inferior a 6 dias
Para el abordaje de estas epidemias de que denoté fallos en la vigilancia de la
arbovirosis se diseflaron los procesos enfermedad en la comunidad con la llegada
asistenciales del hospital basados en las tardia de pacientes al hospital, ya con varios dias
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de sintomatologia.

Esta situacion se contrapone a lo que se expresa
en La estrategia mesoamericana para el control
del dengue pues esta tiene como premisa la
oportunidad con la que deben realizarse las
intervenciones seleccionadas. Plantea que los
factores detonadores de todo el espectro de
acciones es la definicion inicial de las areas de
riesgo, el diagnéstico temprano de los casos, la
implementacion anticipada y escalonada de las
acciones de control, la deteccién precoz de los
signos de alarma de los pacientes y el
tratamiento oportuno de los casos pues el
objetivo es llegar antes que el dengue rebase las
capacidades locales de respuesta y contencién.?

El valor del indice de rotacién indica el uso de la
cama hospitalaria y la capacidad de los servicios
hospitalarios prestados a la poblacién. Posee
poder discriminatorio y de normalizacién. En los
hospitales donde la corta estadia es lo mas
frecuente como el que nos ocupa en esta
investigacion, se pueden alcanzar indices de
rotacién superiores a 30 en un afio."?

La principal limitacién de la investigacién que se
presenta radica en haber centrado el andlisis en
datos cuantitativos por lo que se recomienda
profundizar en el andlisis cualitativo
correspondiente en estudios sucesivos.

CONCLUSIONES

Se identificaron modificaciones en los
indicadores hospitalarios relacionados con el uso
eficiente del recurso cama siendo mas evidentes
en el aflo 2018, periodo en el que se declararon
casos de dengue en la provincia.
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