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TELEDERMATOLOGIA EN LA RESOLUCION DE PATOLOGIA DERMATOLOGICA EN APS,
EXPERIENCIA EN HOSPITAL DE YUMBEL PERIODO MARZO 2012 A MARZO 2013.

Antiman Spiner Carlos, Neumann S. Hassan, Gonzalez R. Francisco, Chavarria A. César
Meédicos EDF Hospital de la Familia y Comunidad de Yumbel

Introduccion: El conocido déficit de especialistas nos obliga a buscar alternativas para dar una
pronta respuesta a la problematica de los usuarios. En el HFC Yumbel la lista de espera
dermatolégica llega hasta los 120 pacientes desde el aino 2010. Como parte del programa de
resolutividad el Servicio de Salud Bio-Bio incorpora la teledermatologia, entendida como atencion
dermatolégica a distancia, en que se genera una interconsulta digital con imagenes adjuntas, que
sera revisada y contestada por el dermatdlogo. Objetivo: Describir el perfil de pacientes, tiempo de
contrarreferencia, estimar la asertividad de las derivaciones locales, patologias mas frecuentes y
porcentaje de resoluciéon de las patologias diagnosticadas mediante este método. Material y
Método: Estudio descriptivo de corte transversal. La muestra es de 44 pacientes que corresponde
al total de los usuarios atendidos en el policlinico de teledermatologia del HFC Yumbel, en el
periodo Marzo del afio 2012 a Marzo del afio 2013. Se considera la edad, género, ruralidad, tiempo
de espera para la contrarreferencia, correlacién diagndstica entre referencia y contrarreferencia y
resolucién de la patologia. Analisis de resultados con Stata 11.0. Resultados: Los diagnésticos
mas frecuentes fueron Vitiligo, Psoriasis, Rosacea, Acné y Queratosis Actinica y Seborreica. El
60% de los pacientes se encuentra entre 20 y 50 afios con extremos de edad que van desde 1 a
90 afos, el 75% son urbanos, el 61% son mujeres y el 39% hombres. Existe una congruencia en el
diagnostico de referencia y contrarreferencia en un 65% de las interconsultas y el tiempo promedio
de respuesta es de 7 dias, en el 95% de los pacientes se resolvid la patologia y sélo el 5% requirié
una evaluacion presencial por especialista. Comentarios: El uso de herramientas informaticas en
el proceso diagnostico-terapéutico, permite entregar una atencién rapida, econémica, priorizada y
efectiva. El nuevo proyecto de teledermatologia, ha tenido muy buena acogida en la comunidad de
Yumbel. Disminuye el tiempo de espera en atencion dermatoldgica y permite entregar tratamiento
oportuno.

DETERMINACION DE RIESGO CARDIOVASCULAR A TRAVES DE . MEDICION DE
MICROALBUMINURIA EN PACIENTES CRONICOS DIABETICOS Y NO-DIABETICOS, CESFAM
TREHUACO.

Dr. Ivan Mora B (H. Coelemu). Dra. Daniela Arauco R (Cesfam AR), Dr. Alfredo Rojas T (H. Coelemu),
Dr. Osvaldo Saez D (H.Coelemu).

Introduccion: La Microalbuminuria constituye un signo de daino renal y disfunciéon endotelial con el
consiguiente incremento de riesgo cardiovascular en la poblacion diabética.

Objetivo. Cuantificar el grado de microalbuminuria y su co-relacion con caracteristicas clinicas y
riesgo cardiovascular (RCV) de pacientes cronicos. Material y Meétodo: Estudio de tipo
prospectivo. Se realizo la revision de ficha clinica a 52 pacientes seleccionados aleatoriamente en
control en el CESFAM Trehuaco. Posteriormente se agregd a su bateria de examenes de control
anual la relacion microalbuminuria/creatininuria y estimacion de RCV mediante la “Tabla de
Framingham de Riesgo Coronario adaptada a la Poblacién Chilena”. Resultados: La edad
promedio fue 59 afios (37-88). El 85% presentd Hipertension Arterial (HTA), un 27% Diabetes
mellitus (DM), v 12 % Epilepsia, destacando un 50% y 27% de Obesidad y Sobrepeso
respectivamente, con IMC promedio de 30,1(18,8-43,5). Del total un 17%(9) presenté un RCV-
Bajo, 56%(29) RCV-Moderado, 12%(6) RCV-Alto y 15%(8) RCV-Muy Alto, obteniendo un promedio
de 8,6 pts. en la escala RCV. El promedio de Microalbuminuria fue de 114,4mg/g (2-398), un 17%
de los pacientes presentdé Microalbuminuria <30 mg/g (GrupoA), y un 83% Microalbuminuria
>30mg/g(GrupoB). Del GrupoA, el 67% presenté RCV-Bajo y un 33% de RCV-Moderado. El 100%
de paciente hipertensos tenia PA<140/90mmHg. Respecto al GrupoB, solo el 7% presenté RCV-
Bajo, un 60% RCV-Moderado, un 14% RCV-Alto y 19% RCV-Muy Alto. El 90% de estos pacientes
presenta HTA, de estos 59% presentd PA<140/90mmHg. Se describe un 28% de pacientes
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diabéticos, de estos el 58% tenia HbA1C<7. Destacando que el 40% estd en tratamiento con
estatinas, 63% con IECA-ARAIl y 58% con Aspirina. Es importante senalar que del total de
pacientes con RCV Muy Alto todos tenian Microalbuminuria>30mg/g, y del total de pacientes con

>5 pts. de RCV el 93% presentd Microalbuminuria>30mg/g. Discusion y conclusiones: Los
pacientes sin Microalbuminuria significativa no presentaron RCV elevados, no asi
con Microalbuminuria >30mg/g. Mayoritariamente los pacientes con RCV de
moderado hacia arriba presenté Microalbuminuria significativa. Es necesario
mayor universo de pacientes para extrapolar los resultados a nivel poblacional.

LO QUE EL AUGE DEJO DE LADO PARA EL CIRUJANO.

Dr. Ivan Mora B (H. Coelemu). Dra. Daniela Arauco R (Cesfam AR), Dr. Alfredo Rojas T (H. Coelemu),
Dr. Osvaldo Saez D (H.Coelemu)

Introduccion y Objetivos: es sabido que el auge involucré una mejora en muchos aspectos de la
salud publica de la poblacion, pero también repercutié en la larga lista de espera especialmente en
las areas quirurgicas, motivo por el cual decidimos caracterizar las patologias y los tiempos de
espera de patologias no cubiertas por el auge en diversas especialidades quirurgicas en el hospital
de salud familiar de Coelemu. Material y Método: se realizé6 estudio de tipo retrospectivo
analizando los datos de registro de lista de espera del Hospital de Coelemu desde el afio 2010 a
2013 de las especialidades de Urologia, Traumatologia adulta, Neurocirugia, y Otorrinolaringologia
destacando las patologias de mayor prevalencia. Resultados: Se detecté que en Traumatologia
hay un total de 57 pacientes en lista de espera 5 de los cuales del 2010, 25 del 2011, 26 del 2012,
1 del 2013 y cuyos principales diagndstico es Sd. Tunel Carpiano(15), Halux Valgus(4), Artrosis
Rodilla ( 6) Fracturas antiguas secueladas ( 5 ) Ruptura Manguito Rotador (1), Espolon
Calcaneo( 3), Quiste Sinovial mufieca (3), Tendinitis Manguito Rrotador ( 3) principalmente.

En Neurocirugia 34 pacientes, de los cuales 9 eran del 2010, 9 del 2011 y 16 del 2012 cuyos
principales diagnosticos son Lumbociatica (9), HNP (24), Cervicobraquialgia(1), Cifoescoliosis
2°(1).

En Urologia se detectd un total de 23 pacientes en lista de espera, de los cuales 6 son del ano
2011, 16 del 2012 y 1 del 2013, encontrandose los siguientes diagnésticos: Hidrocele derecho (1),
HPB (9), Incontinencia Urinaria Mixta (1), Nefrolitiasis (9), Varicocele (1), Malformacién Renal
Derecha (1). En Otorrinolaringologia se contabilizé un total de 60 pacientes, de los cuales 9 son del
afio 2010, 15 del 2011 y 36 del 2012. Hipertrofia Amigdaliana (13) Amigdalitis a Repeticién (4),
Epistaxis a Repeticion (4), Hipoacusia (10), Sd. Vertiginoso (8), Sinusitis a Repeticion (1), OMC
(10) y Pdlipo Nasal (3). Discusién: Se deja de manifiesto que existe una gran brecha de inequidad
para aquellos pacientes atendidos en el Hospital de Coelemu dependientes de la red Nuble que
presenta patologias no cubiertas por el Auge los cuales llevan mucho tiempo en espera de una
evaluacion por el especialista y que va en desmedro de su salud lo cual deberia significar un
cambio en las politicas publicas para mejorar el acceso y oportuna atencion.

ANALISIS DEL NUMERO DE CONSULTAS MEDICAS Y PRESCRIPCIONES DESPACHADAS
EN EL SERVICIO DE URGENCIA DEL HOSPITAL DE LICANTEN ENTRE 2009 Y 2012

Dr. Rodrigo Arce Cortés, Dr. QF. Jorge Ledn Farfan, Dra. Sonia Reveco Ramirez, Dra. Daniela Miranda
Gaete. Hospital de Licantén, VII Region.

Introduccion: Los Servicios de Urgencias son unidades de alta demanda. El Hospital de Licantén,
de baja complejidad, histéricamente ha trabajado bajo la modalidad de turno médico de llamado,
situacion modificada el 2009 al sistema de turno mixto. Ademas, en el mismo periodo se incorporé
al equipo un Quimico Farmacéutico. Estos cambios han modificado el tipo y calidad de la atencién.
Objetivo Describir y analizar la modificacién que han sufrido las prescripciones y despacho de
recetas desde la transformacién en el tipo de atencidén que sufrié el servicio de urgencia del
hospital de Licantén entre el 2009 y 2012. Material y Método: Trabajo descriptivo retrospectivo. Se
confecciond base de datos Excel con informacién obtenida del REM del Hospital de los afios 2009
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al 2012. Se clasificaron las consultas, segun profesional que entregé la atencién y se analizé si
estas prescripciones habian sido despachadas oportunamente. Resultados: El total de consultas
en el periodo analizado fueron de 128.723 cuyo 31,16% correspondié a atenciones de urgencia
generandose 103.743 prescripciones. En cuanto a quiénes atendieron dichas consultas el 2009, el
66,6% de las consultas fueron por atendidas por médico, 13,8% por TENS y 19,6% por otros
profesionales. Mientras que el 2012, el 89,24% fueron resueltas por médico, 7,4% por TENS y
18,16% por otros profesionales.

El cumplimiento en el despacho oportuno de las prescripciones realizadas en las consultas en el
2009 era de 84,81% aumentando en el 2012 a 96,85%. Discusién y conclusiones: En el periodo
estudiado, hubo un aumento significativo de las consultas médicas a expensas de la disminucién
de las consultas a TENS manteniéndose constante las consultas a otros profesionales. Se puede
concluir entonces, que el cambio en el sistema de turno médico tuvo un impacto positivo para la
poblacién, aumentando el acceso de los usuarios a este recurso profesional. Por otra parte, el
aumento en el cumplimiento de la prescripcion médica indica un mayor acceso de la poblacion al
medicamento.

El trabajo en equipo, por parte de los médicos y el servicio de farmacia demuestra que en
condiciones dificultosas para el trabajo se puede lograr dar una atencion de calidad a los usuarios
del sistema.

REPORTE DE CASO DE ADOLESCENTE CON TUMOR INFLAMATORIO DE POTT

Dra. Sonia Reveco Ramirez, Dra. Daniela Miranda Gaete, Dr. Rodrigo Arce Cortés,
Dr. QF. Jorge Ledn Farfan
Hospital de Licantén, , Licantén, R. Maule

Resumen El tumor inflamatorio de Pott es una complicacion rara de la Sinusitis frontal. Se trata de
una Osteomielitis del seno frontal con formaciéon de un Absceso Subgaleal. En este reporte de caso
se presenta el caso de un adolescente que consultd por cefalea y aumento de volumen frontal
progresivo. Se le realizé TAC de los senos paranasales que mostré los hallazgos tipicos de un
tumor inflamatorio de Pott. Introduccion: El tumor inflamatorio de Pott es una complicacion
inusual, pero importante de la Sinusitis frontal. Es el resultado de la diseminacion de una sinusitis
frontal, con el desarrollo subsecuente de Osteomielitis del hueso frontal y formacién de un Absceso
Subperidstico. Objetivo: Presentar un caso clinico de Tumor Inflamatorio de Pott. Presentacion
del caso: Adolescente de 12 afios, masculino, que consulta por cuadro de 7 dias de coriza verde,
fiebre y aumento de volumen frontal progresivo que no responde a tratamiento con amoxicilina. En
el examen destaca aumento de volumen frontal semiesférico de 5 por 5 cm. El TAC de senos
paranasales evidencié ocupacion de los senos maxilar, etmoidal y frontal derechos; asi como
acumulacion hipodensa subgaleal con realce periférico, localizada adyacente al hueso frontal.
Recibio tratamiento antibiético de amplio espectro por 21 dias y se le realizé sinusostomia frontal y
drenaje de la acumulacion frontal, con mejoria total del cuadro. Discusiéon: El tumor inflamatorio de
Pott es una complicacidon extracraneal rara de la Sinusitis frontal. No se trata de una verdadera
neoplasia. Los adolescentes son el grupo de edad mas afectado. Su incidencia ha disminuido
significativamente en los ultimos cincuenta afios, debido a la aparicion y al uso masivo de
antibidticos. Presenta riesgo de diseminacién hematoégena desde la mucosa del seno frontal al
hueso, a la duramadre y al cerebro. Conclusion: Aunque el tumor inflamatorio de Pott es una
complicacion poco frecuente de la Sinusitis frontal, en la actualidad requiere un diagndstico y
tratamiento temprano para reducir la posibilidad de extensién intracraneana.

DISMINUCION DE LA INCIDENCIA DE CAIDAS TRAS LA REHABILITACJON DE LA MARCHA
EN UN GRUPO DE ADULTOS MAYORES MUJERES CON DIAGNOSTICO DE CAIDAS
FRECUENTES.

Fabian Andrés Arias Salcedo Coautores Carla Berrios Luxoro; Maria José Riquelme Munizaga
San José de Maipo Regién: Metropolitana

Introduccion y Objetivos: Dentro de los grandes sindromes geriatricos se encuentra la alteracion
de la marcha y caidas frecuentes con consecuencias como lesiones, incapacidad,
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institucionalizacién y muerte. Pese a la gran trascendencia respecto a morbimortalidad no es
detectada ni intervenida, generando un gran costo en salud. En este estudio se intenta demostrar la
utilidad de un programa piloto de rehabilitacion de la marcha en un grupo de adultos mayores con
diagnostico de caidas frecuentes y un elevado riesgo de caidas. Material y Método: Se seleccion6
al azar un grupo de 40 mujeres pertenecientes al programa del adulto mayor con diagnéstico de
caidas frecuentes y cuya escala de Tinetti sea inferior a 19 y que ademas no posean criterios de
exclusién como Enfermedad de Parkinson, amputaciones, antecedente de Fractura de cadera,
alteraciones visuales, institucionalizado, Demencia. De este grupo se destinaron 20 pacientes a
programa de rehabilitacion de la marcha (PRM) y 20 pacientes como control. EI PRM incluye dos
sesiones semanales por 4 semanas, en sesiones de 60 minutos cada una y a cargo del equipo de
Kinesiologia del Hospital, cada sesiéon buscaba ejercitar la marcha, equilibrio, fortalecimiento de
musculatura posterior y anterior, coordinacion y propiocepcion. Después del periodo de
rehabilitacion se realizé un periodo de observacion de 6 meses en los cuales se realizé un control
mensual mediante llamada telefénica tanto al grupo intervenido como al grupo control para detectar
episodios de caidas y asi determinar su frecuencia. Resultados: El promedio de caidas en los
ultimos seis meses, global (grupo intervenido y control), antes del PRM fue de 1, 64 caidas, tras el
periodo de rehabilitacion se registré para el grupo control un promedio de caidas en los ultimos seis
meses de 1,36 y para el grupo intervenido de 0,45 debiendo considerarse un abandono del
programa en el grupo intervenido de 4 pacientes. Discusion o comentarios: La rehabilitacion de la
marcha es una de las intervenciones mas costo efectivas como prevenciéon secundaria de caidas,
como resultado de este estudio piloto se logra demostrar una disminucién en la frecuencia de caidas
en pacientes con diagnodstico de caidas frecuentes y un Tinetti con alto riesgo, demostrando la
efectividad de este tipo de intervenciones. Sin embargo es necesario llevar a cabo intervenciones
con grupos mayores de pacientes para lograr un real impacto poblacional en centros con una mayor
poblacién asignada y con mayores recursos para llevar a cabo la intervencién.

POLIGLOBULIA SEVERA SECUNDARIA, PRESENTACION ATIPICA A PROPOSITO DE UN
CASO.

Fabian Andrés Arias Salcedo Coautores Carla Berrios Luxoro; Maria José Riquelme Munizaga;
Nicol Contreras Mufioz.
San José de Maipo Regién: Metropolitana

Introduccion: La Poliglobulia, es el aumento de los glébulos rojos. En hombres, se define como
hematocrito mayor a 55% y en mujeres, mayor a 50%. Existen causas primarias y secundarias, y
la presentacién en ambos casos, en general es de sintomas inespecificos como mareos, astenia,
cefalea o como complicaciones trombdticas, tales como accidentes cerebrovasculares, Infartos al
miocardio o Trombosis Venosa Profunda. Presentamos un caso de Poliglobulia severa, secundaria
a enfermedad pulmonar con presentacion atipica, con el objetivo de recordar ésta importante
complicacion en una poblacién muy prevalente en atencion primaria. Material y Método: Se
presenta el caso clinico, de un hombre de 64 afos, con antecedentes de Hipertension Arterial,
Diabetes Mellitus tipo 2, Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crénica (EPOC) y Tabaquismo Activo.
A fines del 2012, presentdé reagudizacion de su enf. pulmonar, se indicé claritromicina. Tras la
ingesta de la primera dosis, presentd Rash Petequial en extremidades inferiores. El cuadro, se
interpretd como una reaccion alérgica a este antibiotico, pero pese a su suspension, el Rash
Petequial persistié. Debido a un mayor compromiso respiratorio, el paciente debié hospitalizarse,
al tomar muestra para examenes, llamo la atencion la frecuencia con que éstas se coagulaban, y
destacé dentro de sus examenes, hematocritos superiores al 70%. Esta Poliglobulia, se definié
como secundaria a su patologia pulmonar, previo descarte de tumor renal secretor de
eritropoyetina, iniciandose anticoagulacién con enoxaparina, para evitar complicaciones
trombdticas. Inmediatamente posterior a la administracion de la anticoagulacion, el Rash Petequial
disminuyd bruscamente, interpretandose ésta reaccion como una trombosis de vasos pequefios
secundario a Poliglobulia. Resultados: En casos de Poliglobulia severa, se debera considerar el
riesgo elevado de generar eventos trombdticos, de pequefios y grande vasos, siendo de regla la
instauracién de una terapia anticoagulante y la busqueda de otras causas alternativas de dicha
condicion. Discusion: La Poliglobulia secundaria, se produce por un aumento de la eritropoyetina
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en respuesta a enfermedades pulmonares, renales, entre otras. El EPOC, es una patologia
frecuente en atencion primaria, que en sus estados avanzados, presenta secundariamente una
elevacion del hematocrito. Esta Poliglobulia, no presenta niveles tan elevados de hematocrito, por
lo que es necesario descartar otras causas de dicha elevacién. A su vez las complicaciones
trombdticas frecuentes en pacientes con Poliglobulia, pueden implicar pequefios y grandes vasos.

EXPERIENCIA EN MANEJO DE LA DISFAGIA EN PACIENTES CON ACV EN COMPLEJO
HOSPITALARIO SAN JOSE MAIPO (CHSJM)

Claudio Arteaga Fuentes, Juan Pablo Cadrdenas Larenas, Boris Herrera Trapp,
Cristina Barra Osorio .
San José de Maipo , Santiago, Regién RM.

Introduccion: Disfagia es el trastorno para tragar alimentos sodlidos, semisdlidos y/o liquidos
debido a una deficiencia en cualquiera de las etapas de la deglucién. La Guia Clinica Ataque
Cerebro Vascular (ACV) Isquémico del adulto plantea que todos los pacientes con ACV deben ser
evaluados con una prueba de tamizaje de degluciéon validado antes de iniciar la ingesta y que
una vez diagnosticada la disfagia, se debe indicar alimentacién nasoenteral e iniciar tratamiento
fonoaudiolégico. EI CHSJM, ha creado una unidad especializada para abordar integralmente esta
entidad. Objetivos: Conocer los resultados del trabajo de una unidad especializada para cuidados
en pacientes con disfagia secundaria a un ACV de la red SSMSO. Material y Método: Se
realizara un estudio descriptivo, retrospectivo en el que se seleccionaran todos los pacientes
hospitalizados en el periodo comprendido entre el 01/01/2010 al 31/12/2011 con los diagnésticos
de ACV vy disfagia. Se describira la via de alimentacién al ingreso y al egreso del CHSJM, se
excluyeron aquellos pacientes que fallecieron antes de cumplir 10 dias de hospitalizacién.
Resultados: Afo 2010: Numero pacientes con diagnésticos de ACV vy disfagia luego de aplicar los
criterios de exclusion: 56. Edad promedio: 68 afios, Promedio de dias de hospitalizacion: 68 dias,
via de alimentacion al ingreso: gastrostomia 17%, sonda nasogéstrica 83%. Evolucién de la via de
alimentacion al egreso: sonda nasogastrica a via oral 54%, sonda nasogéstrica a gastrostomia
29%, gastrostomia a via oral 2%, mantuvo gastrostomia 15%. Afio 2011: Nimero pacientes con
diagnodsticos de ACV vy disfagia luego de aplicar los criterios de exclusion: 66. Edad promedio: 67
afios, Promedio de dias de hospitalizacion: 71 dias, via de alimentacion al ingreso: gastrostomia
15%, sonda nasogastrica 85%. Evolucion de la via de alimentacion al egreso: sonda nasogastrica a
via oral 61%, sonda nasogéastrica a gastrostomia 24%, gastrostomia a via oral 9%, mantuvo
gastrostomia 6%. Conclusién: En nuestra experiencia se logré una via de alimentacion fisiolgica
(via oral) en la mayoria de los pacientes ingresados al programa.

EXPERIENCIA EN MANEJO DE NUTRICION ENTERAL EN COMPLEJO HOSPITALARIO SAN
JOSE MAIPO (CHSJM)

Claudio Arteaga Fuentes, Cristina Barra Osorio, Boris Herrera Trapp,
Juan Pablo Cardenas Larenas,
San José de Maipo, Santiago, Regién: RM.

Introduccion: La nutricion enteral representa una alternativa para muchos pacientes que
presentan incapacidad de utilizar alimentos de consumo ordinario a causa de su situacién clinica.
Existe una estrecha relacion entre estado nutricional y la evolucion de la enfermedad. El CHSJM,
ha creado una unidad especializada para abordar integralmente esta entidad. Objetivos: Conocer
los resultados del trabajo de una unidad especializada para cuidados en pacientes con nutricion
enteral de la red SSMSO. Material y Método: Se realizara un estudio descriptivo, retrospectivo en
el que se seleccionaran todos los pacientes hospitalizados en el periodo comprendido entre el
01/01/2010 al 31/12/2011 que en algun momento de su estadia en el CHSJM recibieron nutricién
enteral, se excluyeron aquellos pacientes que fallecieron antes de cumplir 10 dias de
hospitalizacion y aquellos pacientes que tuvieron menos de 2 evaluaciones objetivas de su estado
nutricional. Resultados: Ao 2010: Numero pacientes que ese afio recibieron en algin momento
nutricion enteral: 217, numero de pacientes del estudio luego de aplicar los criterios de exclusion:
90. Edad promedio: 66 afos, Promedio de dias de hospitalizacion: 65 dias, Promedio de dias que
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reciben nutricién enteral: 47 dias, diagndstico nutricional al ingreso de 11% Normal, 27%
Desnutricion leve, 44% Desnutricion moderada y 18% Desnutricion grave. , diagndstico nutricional
al egreso de 23% Normal, 42 % Desnutricion leve, 29 % Desnutricion moderada y 6 % Desnutricién
grave.

Ano 2011: Numero pacientes que ese ano recibieron en algin momento nutricién enteral: 188,
numero de pacientes del estudio luego de aplicar los criterios de exclusion: 78. Edad promedio: 68
afios, Promedio de dias de hospitalizacién: 70 dias, Promedio de dias que reciben nutricion enteral
:52 dias, diagndstico nutricional al ingreso de 7% Normal, 33% desnutricion leve, 26% desnutricion
moderada y 34% desnutricion grave. , diagndstico nutricional al egreso de 17% Normal, 54 %
desnutricion leve, 27 % desnutricibn moderada y 2 % desnutricién grave.

Conclusién: En nuestra experiencia se logré mejorar el estado nutricional de los pacientes
ingresados al programa.

CAMPANA DE INVIERNO PEDIATRICA 2012 EN SAN JOSE DE MAIPO

Carla Berrios Luxoro Coautores: Maria José Riquelme Munizaga, Fabian Andrés Arias Salcedo,
Nicol Contreras Mufioz.
San José de Maipo Regién: Metropolitana

Introduccion y Objetivos: El plan o campafa de invierno permite organizar los recursos en salud
para enfrentar de mejor manera el aumento de patologias respiratorias durante los meses que se
requiera. Las infecciones respiratorias agudas bajas en nifios durante los meses de invierno son una
condicion de alta prevalencia y potencialmente letales. El VRS es el agente etiolégico viral mas
frecuente y, dentro de las bacterias, el Srteptococcus Pneumoniae es la mas frecuente. El objetivo
del presente estudio es describir las caracteristicas demograficas de los pacientes pediatricos
hospitalizados durante la campana de invierno 2012 en el Hospital de San José de Maipo, asi como
también la relaciéon entre la hospitalizacién y la cronicidad en sala IRA del Hospital. Material y
Método: Nosotros estudiamos en forma retrospectiva a los 108 pacientes pediatricos, provenientes
de la comuna de San José de Maipo, ingresados por IRAs bajas durante la campafia de invierno de
2012 en el Complejo Hospitalario San José de Maipo. Se describen caracteristicas demograficas
como edad al ingreso, sexo, mes de ingreso, dias de estada, etc. Resultados: El total de
hospitalizados fue de 122, ya que 12 de los 108 pacientes se hospitalizaron 2 o mas veces. 23 de
los 108 (21%) eran o quedaron en control cronico en sala IRA. El promedio de edad al ingreso fue
de 2 afios 4 meses y el promedio de dias de estada fue de 3,87. Junio fue el mes en el que hubo
mas ingresos pediatricos por IRA baja, y los pacientes de sexo masculino fueron los mayormente
afectados (73 v/s 49). Discusidon o comentarios: Las IRAS bajas son prevalentes durante los
meses de campafia de invierno en pacientes pediatricos con caracteristicas demograficas
especificas, que es importante conocer para entender el aumento de demanda y satisfacer de esta
manera las necesidades de la poblacion.

CENSO DE PACIENTES HOSPITALIZADOS POR TUBERCULOSIS EN SAN JOSE DE MAIPO,
A ENERO DE 2013

Carla Berrios Luxoro Coautores: Maria José Riquelme Munizaga, Fabian Andrés Arias Salcedo, Maria Elena
Ivanovic-Zulic, Nicol Contreras Mufioz, Luis Vicencio.
San José de Maipo Regién: Metropolitana

Introduccion y Objetivos: Hace 75 afios se inauguré en la comuna de San José de Maipo un
Sanatorio destinado inicialmente a la atencién de pacientes con Tuberculosis. Actualmente, y tras
afios de experiencia en el manejo de la patologia, el Hospital cuenta con 32 camas para el
Programa de derivacidon nacional de Tisiologia. La Tuberculosis es una infeccidon bacteriana
contagiosa que afecta principalmente a los pulmones, causada por la bacteria Mycobacterium
tuberculosis o Bacilo de Koch, descubierto por Roberto Koch en 1882 en Alemania. Esta
enfermedad ha causado efectos devastadores en el mundo causando millones de muertes. El
objetivo del presente estudio es describir las caracteristicas clinicas y demograficas de los pacientes
tuberculosos hospitalizados a fines de Enero de 2013 en el Hospital de San José de Maipo. Material
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y Método: Nosotros recopilamos informacion acerca de las caracteristicas clinicas (sintomas,
localizacion de la enfermedad, etapa del tratamiento, reacciones adversas, etc.) y demograficas
(edad, sexo, antecedentes penales, etc.) de fichas clinicas y encuestas hechas a pacientes con
Tuberculosis hospitalizados en el Complejo Hospitalario San José de Maipo a Enero de 2013.
Resultados: El total de hospitalizados fue de 23, 18 hombres y 5 mujeres. El promedio de edad fue
de 51 afos y el promedio de tiempo de estada fue de 5,4 meses. La mayoria de los pacientes eran
virgenes a tratamiento (14 v/s 9) y, de los 23, 4 tenian compromiso extrapulmonar. Discusién o
comentarios: A pesar del sostenido decrecimiento de su incidencia, la Tuberculosis se mantiene
como un importante problema de Salud Publica, por lo que es fundamental conocer las
caracteristicas de la poblacién afectada para focalizar los esfuerzos en prevenirla y tratarla.

PERFIL DE RIESGO DE LA LESION TRAUMATOLOGICA Y ANALISIS DE LA
INTERCONSULTA A EVALUACION POR ESPECIALIDAD DEL SERVICIO DE URGENCIA
HOSPITAL DE AREA PAILLACO.

Bravo P.Angel’, Rosales O. Nataliaz, Navarrete Q. Mauricioz, Negron P. Andrea®.
CESFAM Externo Valdivia, 2Hosp/'tal Paillaco.

Introduccion: La lesion traumatolégica es un motivo frecuente de consulta en urgencia,
establecido el diagndstico, requiere de evaluacién por especialidad, la cual en el servicio de
Urgencia Hospital Paillaco, se realiza diferida a través de interconsulta, que de acuerdo al
diagndstico y fundamento, se priorizara la atencién en centro de mayor complejidad. Objetivos:
Evaluar caracteristicas clinicas y anamnésticas de la lesion traumatolégica consultante en el
Servicio de Urgencia Hospital Paillaco, definir un perfil de riesgo y evaluar la confeccién adecuada
de interconsulta realizada en el servicio de Urgencia y enviada a Traumatologia. Material y
Método: Analisis retrospectivo de las interconsultas realizadas en Servicio de Urgencia Hospital
Paillaco y enviadas via fax a servicio de Traumatologia Hospital Base Valdivia, del afio 2012,
evaluando: diagnéstico, edad, género, época del afio de la lesién, ubicacion anatémica y
mecanismo de la lesién. Resultados: Interconsultas, n=192, 66,1% género masculino, 49,5% entre
15y 64 afios, 56,8% de las lesiones ocurrieron en época estival. El tipo de lesién mas frecuente fue
la fractura con un 73,4%, esguince 10,9%, lesidon tendinea 3,6%, meniscopatia 3,1%, luxacion
2,6%, disyuncion 2,1%, degenerativa 1,6%, fractura expuesta 1,6%, infecciosa 1%. La ubicacion
mas frecuente es la extremidad superior con un 54,7%, 24,5% extremidad inferior, y 12,0%
hombro. En extremidad superior, un 20,3% fue fractura radio distal y 19,5% fractura de falanges.
En extremidad inferior destac6 18,5% fractura de tobillo y 18,5% fractura de metatarsianos.
Respecto a mecanismo de lesion y fundamento diagndstico un 28,6% no se consigné, 29,7%
corresponde caida a nivel, contusion 13% y deporte 8,9%. Discusién: EIl andlisis de los datos
indica un mayor riesgo de lesion en el género masculino, en edad activa y en época de verano, con
preponderancia de la lesién en extremidades, siendo mayor la de miembro superior y siendo sobre
el 70% el diagndstico, la fractura. El mecanismo de lesidon no fue consignado en casi un tercio de
las interconsultas, seguidas por la descripcién de caida a nivel y deporte, sin describir el
mecanismo, por lo que un 67,2% de las derivaciones es incompleta, lo que dificulta al especialista
una adecuada priorizacion de la primera evaluaciéon. Es fundamental entonces, realizar una
acuciosa anamnesis y examen fisico de la lesion traumatoldgica lo que debe consignarse en la
hoja de interconsulta a fin de optimizar el recurso hora de especialidad, priorizando segun
gravedad y prondstico de la lesion.

CARACTER’JZACION DE LA URGENCIA TRAUMATOLOGICA DE DERIVACION INMEDIATA A
EVALUACION POR TRAUMATOLOGIA EN CENTRO DE MAYOR COMPLEJIDAD DESDE
HOSPITAL PAILLACO.

Bravo P. Angel’, Rosales O. Natalia2, Navarrete Q. Mauricioz, Negrén P. Andrea’
CESFAM Externo Valdivia, 2Hosp/'tal Paillaco.

Introduccion: La urgencia traumatolégica es una de las urgencias de derivacion mas frecuente
que enfrenta el médico general en un Servicio de Urgencia, siendo el tercer grupo etiolégico mas
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frecuente correspondiendo al 21,1% de la derivacién anual del Servicio de Urgencia del Hospital
Paillaco. Objetivos: Reconocer caracteristicas clinico-epidemiolégicas de la urgencia
traumatoldgica resulta fundamental para determinar su derivacion oportuna y atingente. Material y
Método. Se realizé analisis retrospectivo del archivo de derivacion Servicio de Urgencia Hospital
Paillaco, afio 2012, reconociendo la urgencia traumatolégica derivada a servicio urgencia Hospital
Base Valdivia. Se analizé caracteristicas clinicas: diagndstico, mecanismo de lesién, lugar
anatémico de la lesion y caracteristicas epidemiolégicas: género, edad, época del ano de la lesién
y finalmente se analizé la respuesta de contrarreferencia y lo atingente de la derivacion de urgencia
traumatoldgica. Resultados: De 355 derivaciones del Servicio Urgencia Hospital Paillaco se
obtuvo n=75 derivaciones de urgencia traumatolégica inmediata, correspondiendo a un 21,1% de la
derivacion de urgencia. 64% masculino, la edad en el 60% de los casos se ubicd entre los 15 y 64
afios. 60.1% de la lesién traumatolégica ocurrié en periodo estival. Entre los principales
diagndsticos de derivacion un 21.3 % correspondié a fractura expuesta, 17,3% trauma
encefalocraneano y un 28% de fracturas de diversa indole que requeria evaluacion radioldgica
inmediata. Destaca con un 6,7% la artritis séptica con una incidencia mayor a la general. Dentro
de la ubicacion de la lesion predomina la ubicacion de hombro y extremidad superior de 41,4% y la
de craneo correspondiente a un 17,3%. Del total de fracturas expuestas 81,2% correspondi6 a
lesidon expuesta de falanges. Entre los mecanismos de lesion destaco el accidente de transito en un
30.7%, la caida a nivel 16%, caida de altura 8%. El 77,2% de accidentes de transito corresponde a
accidente en vehiculo de alta velocidad y el atropello al 17,4% de los casos. Discusién: La
urgencia traumatoldgica es altamente prevalente. En el 100% de los casos se requirié evaluacion
por especialidad, hospitalizacién o intervencion quirargica, la solicitud de evaluacion radiolégica se
cumplio en el 100% de los casos. Si el Servicio de Urgencia del area contara con radiografia 24hrs,
se disminuirian los traslados por imagenes. La educacion en prevencién de riesgo y accidentes es
importante al considerar el porcentaje de lesiones de dedos. Dado la alta prevalencia de lesiones
traumatoldgicas de urgencia, es importante considerar la presencia de traumatdlogo de turno en
centro de derivacion regional.

PREVALENCIA DE DEPRESION EN EL HOSPITAL COMUNITARIO DE SAN JOSE DE MAIPO

Campos Guevara Luis .1, Diaz Reiher Elisa.2, Koporcic Molina Rade.z, Pedraza Mayorka A/ejandro.z, Cornejo
General Moénica.”, Fuentes Briones José Luis.?

Hospital San José de Maipo., San José de Maipo, Region Metropo/itana.7 Meédico general de zona Complejo
Hospitalario San José de Maipo 2 Internos Medicina 6to afio, Universidad Diego Portales.

Introduccion y Objetivos: La depresion es una enfermedad de impacto global, estimandose que
actualmente 350 millones de personas la padecen (OMS 2012). En Chile, segun la ultima Encuesta
Nacional de Salud (2009-2010), la prevalencia de sintomas depresivos a nivel nacional (mayores de
15 afios) es de 17,2%, siendo mayor en mujeres que hombres (25,7% y 8,5% respectivamente) y
con mayor incidencia en el rango de edad de 45 — 65 afios®. La atencion primaria en salud es el
principal lugar de deteccion de esta patologia mental. El objetivo de nuestro trabajo es determinar la
prevalencia de depresién poblacional y por sexo en una comunidad rural como San José de Maipo,
detectada en APS. Material y Método: Se usdé una muestra de 298 pacientes que acudieron al
policlinico de salud mental del Hospital de San José de Maipo. Todos los pacientes fueron incluidos
y no se establecieron criterios de exclusion. Se realizé6 un estudio descriptivo, transversal, de
revision de fichas. Se realizé analisis de frecuencia con el software SPSS v20.0. Resultados: De
una muestra 298 pacientes, 97 mujeres fueron diagnosticadas con Depresion moderada y 5 con
severa, 24 hombres fueron diagnosticados con Depresién moderada y 9 severa. De los 120
pacientes con Depresion moderada, 31 se les diagnostico trastorno de la personalidad, 85 Trastorno
ansioso,18 habian presentado algun episodio de crisis de panico y un paciente presentaba
Demencia. En cuanto a los abusos de sustancia, 15 consumian alcohol, 4 cocaina, 2 pasta base y
ninguno marihuana. En cuanto al rango de edad, se observd que la mayoria de los pacientes
diagnosticados con algun tipo de depresidn se encontraban entre el rango 25-44 afos y 45-64 afios,
tanto para hombres y mujeres. El 53,7% del total de pacientes con depresidn son mujeres entre 25 y
64 afios. Discusidon o comentarios: De una muestra de 298 pacientes que consultan al policlinico
de Salud Mental, 134 fueron diagnosticados con Depresion moderada o severa, observandose
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mayor prevalencia en mujeres. En cuanto a los grupos etareos, la mayoria de los pacientes con
cuadros depresivos se encuentran en el rango de edad entre los 25-44 afnos lo que no se
correlaciona con los ultimos datos nacionales. Todos los pacientes estaban en tratamiento con al
menos 1 medicamento. EI mas utilizado fue el clonazepam, dato no menor dado la gran
dependencia a las Benzodiazepinas. Este trabajo evidencia la prevalencia similar que existe en una
comuna rural como San José de Maipo con el resto de Chile.

CARACTERIZACION DE LA POBLACION CONTROLADA EN EL PROGRAMA DE ARTROSIS
DEL CESFAM SAN FELIPE EL REAL DE SAN FELIPE.

Cdrcamo Estay, Ricardo; CESFAM San Felipe El Real, San Felipe, V Regién, Magna Santander, Maria;
CESFAM San Felipe El Real, San Felipe, V Regién, Murioz Vergara, Natalia; Hospital San Antonio Putaendo,
San Felipe, V Region, Escalona Solari, José; Hospital San Antonio Putaendo, San Felipe, V Region.

Objetivo: Caracterizar a los pacientes que se controlan en el Programa de Artrosis del CESFAM
San Felipe El Real de San Felipe. Material y Método: Revision de fichas clinicas de los pacientes
en control en el Programa de Artrosis (hasta febrero de 2013), donde se evalué edad, fecha de
ultimo control, tipo de artrosis, indice de masa corporal, tratamiento farmacoldgico y control del
dolor.

En total se revisaron 599 fichas clinicas, de las cuales se excluyeron 86 por las siguientes causas:
inasistencia a los controles por mas de un afo, por fallecimiento reciente o por datos necesarios
para el estudio incompletos. Resultados: De los 513 pacientes incluidos, 87 fueron hombres
(16,96%) y 426 mujeres (83,04%), con un promedio de edad de 69,5 afios. 413 estan incluidos en
el sistema GES. Los tipos mas frecuentes fueron: rodillas en 255 pacientes, seguida de la cadera
en 203 y ambas en 138 casos, mientras que los 55 restantes presentaban principalmente Artrosis
de columna lumbo-sacra y cervical. El IMC promedio en hombres fue de 26,3 y en mujeres de 27.1,
encontrandose los casos de sobrepeso y obesidad en mayor asociacién al diagndstico de Artrosis
de rodillas (83%). El tratamiento farmacoldgico de primera eleccién fue el paracetamol, usandose
como monoterapia en 103 pacientes, con buen manejo del dolor en general, mientras que la
triterapia con paracetamol, tramadol y celecoxib estaba indicada en 67 pacientes. Sin embargo, en
la mayoria de éstos el grado de severidad y limitacion funcional era mayor. Discusion: Estos
datos son concordantes con los que aparecen en las principales fuentes bibliograficas, asociando
una prevalencia mucho mayor en mujeres que en hombres, que el desarrollo de Obesidad acelera
y agrava el desarrollo de la enfermedad y que el control del dolor no solo se logra con farmacos, lo
que deberiamos tener en cuenta para lograr un mejor nivel funcional y calidad de vida en nuestros
pacientes.

PERFIL DE PACIENTES DEL PROGRAMA DE NUTRICION ENTERAL (NTE) DURANTE LOS
ANOS 2010 Y 2011 DEL COMPLEJO HOSPITALARIO SAN JOSE DE MAIPO (CHSJM).

Juan Pablo Cardenas Larenas, Boris Herrera Trapp, Cristina Barra Osorio,
Claudio Arteaga Fuentes, San José de Maipo Santiago, Regién: RM.

Introduccion: El soporte nutricional enteral o nutricion enteral (NTE) se refiere a la provision de
calorias, proteinas, electrolitos, vitaminas, minerales, elementos de traza y fluidos directamente al
tubo digestivos. En términos generales esta indicada en pacientes que no deban, no puedan o no
quiera ingerir alimentos en cantidades suficientes para satisfacer sus requerimientos nutricionales.
El CHSJM consta de un Equipo de NTE multidisciplinario, creado el 2007, el cual ha tenido un
impacto fundamental en el tratamiento de nuestros pacientes que requieran NTE. Objetivos:
Conocer el perfil de los pacientes que ingresan al CHSJM y que tienen indicacion de NTE. Material
y Método: Estudio descriptivo y retrospectivo. En este estudio fueron considerados a pacientes
ingresados al CHSJM y al Equipo de NTE en los afios 2010 y 2011. Se identificara su hospital de
origen desde la red; se describira el estado nutricional de los pacientes en su primer y ultimo
control nutricional; y se describiran los diagnésticos principales asociados. Fueron excluidos
aquellos pacientes que fallecieron antes de cumplir 10 dias de hospitalizacion. Resultados: Afo
2010: 217 pacientes cumplieron criterios de inclusion y exclusién del estudio. EI Complejo
Asistencial Sotero del Rio (CASR) y Hospital Metropolitano (HOSMET) son los centros desde
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donde provienen en su mayor frecuencia los pacientes considerados en el estudio, con un 76,5% y
un 14,7%, respectivamente. En su primer control nutricional un 11% estaban Normal (N), un 27%
estaban con desnutricion leve (DL), un 44% con desnutricion moderada (DM) y un 18% con
desnutricién severa (DS); y en su ultimo control un, 23% estaban N, un 42% estaban con DL, un
29% con DM y un 6% con DS. La mayor frecuencia de diagnésticos de ingreso correspondia a la
esfera neuroldgica y respiratoria con 75% del total, teniendo cada grupo un 56% y 19%,
respectivamente.  AfAo 2011: 188 pacientes cumplieron criterios de inclusion y exclusion del
estudio. El CASR y HOSMET son también los centros desde donde provienen en su mayor
frecuencia los pacientes, con un 76% y un 12%, respectivamente. En su primer control nutricional
un 7% estaban N, un 33% estaban con DL, un 28% con DM y un 34% con desnutricion severa
(DS); y en su ultimo control un 17% estaban N, un 54% estaban con DL, un 27% con DM y un 2%
con DS. La mayor frecuencia de diagnésticos de ingreso correspondia también a la esfera
neurolégica y respiratoria con 79% del total, teniendo cada grupo un 66% y 13%, respectivamente.
Conclusién: El numero de pacientes ingresados al programa de NTE anualmente es importante.
Al valorar los datos, las conclusiones son alentadoras, lo que se ve reflejado en la mejora de los
pacientes desde su ingreso hasta que son dados de alta del programa. Queda claro que nuestro
principal ente derivador es el CASR y sus patologias son principalmente de origen neuroldgico. El
CHSJM posee hoy en dia un equipo de NTE multidisciplinario y bien constituido, donde su
importancia en la evolucién de nuestros pacientes ha sido siempre clave. Por lo cual es
fundamental seguir implementando nuevas medidas en pos del buen y mejor desarrollo de este
programa de NTE.

CARACTERIZACION DEL SINDROME DEPRESIVO BAJO CONTROL EN LA COMUNA DE
ANDACOLLO.

Catalan M. Rodrigo’; Seguel C. David’; Tapia A. Diegoz; Gonzalez C. Diegoz; Cuello C. Maria Josés; Cangas
M.Nicole”.

"Médico — Cirujano, EDF Hospital Andacollo. ?Interno de séptimo afio de medicina, Universidad Catdlica del
Norte. *Médico — Cirujano, Universidad Catdlica del Norte.

Introduccion: Los trastornos depresivos, en aumento progresivo, originan deterioro en la calidad
de vida y discapacidad en las personas. En Chile, se han reportado prevalencias del Sindrome
Depresivo (SD) de 10.7% entre las mujeres y 4.9% en hombres. Objetivos: Caracterizar el SD a
nivel local, permitiendo instaurar estrategias preventivo—terapéuticas. Material y Método:
Registros de pacientes bajo control a 2012 por SD, ingresados desde 2005, en Salud Mental del
Hospital de Andacollo, unico referente de salud comunal. Excluye todas las altas terapéuticas y
administrativas del periodo. Se realizd analisis estadistico con PASW 18. Resultados: Del n=205,
aproximadamente un 2,05%, el 88,8% eran mujeres y el 11,2% hombres. La edad promedio fue de
47,551£16,05 afos, fluctuando entre 15 y 79 anos. El 14,6% padecia Depresion leve, 82,9%
Depresion moderada y un 2,4% Depresion severa. Las principales comorbilidades psiquiatricas
fueron el Trastorno de Ansiedad (17,6%), Violencia Intrafamiliar (5,4%), consumo perjudicial de
alcohol (3,4%) y trastorno de personalidad (2,9%). En 65,9% no existi6 declaracién de
comorbilidades. En aquellos pacientes con una comorbilidad declarada, que ademas se informé
una segunda, un 2,4% presentd violencia intrafamiliar y 1% consumo perjudicial de alcohol, no
declarandose comorbilidad psiquiatrica secundaria en 96,6% de los pacientes. El 4,4% ingresa a
controles con anterioridad al 2008, 9,8% el 2008, 8,8% el 2009, 7,4% el 2010, 26,5% el 2011,
permaneciendo en controles hasta el estudio. El 42,4% fueron ingresos nuevos o reingresos de
2012, versus 57,6% controles. No existieron diferencias estadisticamente significativas (p<0,05) del
SD respecto a la edad, a la distribucion relativa por género, a la comorbilidad psiquiatrica y la
antigledad. Discusién: Menor prevalencia de SD que los datos nacionales. Posible
subdiagnéstico de la patologia, dado mayormente por hombres no consultantes. Ademas,
tendencia femenina del SD, posiblemente por mayor conciencia de enfermedad y acceso a la
atencion de salud. Excepcionalmente, existieron pacientes en controles de larga data, con posibles
trastornos de personalidad o cuadros de distimia, o SD recurrentes. La comorbilidad psiquiatrica
esta subregistrada. En sintesis, es perentoria la pesquisa oportuna de la patologia, un 6ptimo
registro, el trabajo intersectorial y multidisciplinario, con la intervenciéon social del grupo familiar.
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Deben estudiarse a futuro los factores de riesgo locales involucrados y la relaciéon con fenédmenos
socio-culturales para un abordaje eficiente del SD.

DESCRIPCION Y ANALISIS DE LOS ESTUDIOS RADIOGRAFICOS REALIZADOS EN UN
HOSPITAL DE BAJA COMPLEJIDAD ENTRE LOS ANOS 2009 - 2013.

Catalan M., Rodrigo’; Seguel C., David’; Tapia A., Diegoz; Gonzalez C., Diegoz.
Meédico — Cirujano, EDF Hospital Andacollo.
2Interno de séptimo afio de medicina, Universidad Catdlica del Norte.

Introduccion: Las exploraciones radiologicas son un instrumento fundamental e indispensable en
la medicina actual. Una técnica adecuada determina la interpretacién diagndstica y la toma de
decisiones terapéuticas eficientes, situacion limitada en los Hospitales de Baja Complejidad, dado
la falta de tecndlogos médicos y radidlogos, quedando su manejo a cargo de técnicos paramédicos
y médicos generales, que en ocasiones carecen de experticia. Objetivos: Conocer la realidad local
sobre el tema y optimizar capacitaciones al personal involucrado. Material y Método: El Hospital
de Andacollo cuenta con un sistema de radiologia digital, operado por técnicos paramédicos. Se
estudiaron las radiografias tomadas entre 2009 — 2013, Se analizaron los datos descriptivos y se
establecieron diferencias estadisticamente significativas a través del paquete informatico PASW
Statistic 18. Resultados: Del n=6.177 estudios, mas del 80% de los sitios anatémicos est4 dado
por térax (27,10%), rodilla (9,54%), pie (7,29%), columna lumbar (6,67%), craneo (6,43%), tobillo
(6,22%), mano (6,18%), pelvis (4,50%), muieca (4,24%) y hombro (3,71%). Por género, un 50,70%
fue masculino, versus un 49,30% femenino. Se establecieron diferencias estadisticamente
significativas con p<0,05. Los hombres se realizan mayor cantidad relativa de estudios de
abdomen, craneo, dedos y huesos propios nasales que las mujeres, mientras que ellas de columna
lumbar. El promedio de edad fue 42,63 + 24,89 anos. Mayor edad se observo en estudios de
cadera (60), pelvis (55), hombro (50), columna lumbar (50), térax (50), abdomen (49), calcaneo
(47), rodilla (47) y parrilla costal (46). En las tomas de antebrazo, hombro, mano, mufeca, parrilla
costal, pie, rodilla, rétula y tobillo, fueron mayores las mujeres estudiadas. El 66,2% requirié una o
dos proyecciones y menos del 8% mas de 4, destacando columna y huesos largos. Discusién: Los
sitios anatomicos mas frecuentemente estudiados estan en concordancia con la prevalencia de
patologia respiratoria, traumatica y degenerativa en una localidad esencialmente minera.
Comparando género, destacan sitios expuestos a traumatismos en hombres. Existid, en general,
homogeneidad en la distribucién por edad, no obstante, en proyecciones de extremidades,
preferentemente articulares, los hombres eran mas jovenes, posiblemente relacionado con el
aspecto laboral y los traumas, mientras que en mujeres predominarian fendmenos degenerativos,
con mayor edad. Debe necesariamente capacitarse al personal de salud en base a los hallazgos y
conclusiones obtenidas.

EVALUACION DE LA EFECTIVIDAD DEL DISULFIRAM ORAL PARA EL TRATAMIENTO DEL
ALCOHOLISMO EN APS, EXPERIENCIA HOSPITAL DE YUMBEL

Chavarria Alvarez C,_ Antiman S. Carlos, Neumann S. Hassan, Gonzélez Rodriguez F,
Meédicos HFC Yumbel

Introduccién y Objetivos: Yumbel es una comuna que se caracteriza por ser vinicola, cuyo 70%
se destina frecuentemente a el consumo interno, sobre todo en el area rural, dando como resultado
el alcoholismo, que es una enfermedad cronica que afecta a la familia y por ende a la sociedad.

El objetivo de este trabajo es comprobar el éxito del tratamiento de rehabilitacién del alcohdlico,
con el medicamento disulfiram 500mg al dia, recetado de 6 meses a 1 afo, y cuantificar
porcentajes de abstinentes y de recaidas, en pacientes con una dependencia organica alcohdlica
establecida, basado en revision de fichas clinicas de controles y de seguimiento mediante visita
domiciliaria del equipo biopsicosocial. Material y Método: Se realizé busqueda en ficha clinica en
la fuente estadistica del hospital de Yumbel, con el fin de identificar pacientes que ingresaron al
programa de rehabilitaciéon del alcohdlico y verificar datos, como porcentaje de éxito del
tratamiento, o recaida a los 6 meses y a 12 meses del alta del programa, con encuesta aplicada a
pacientes en rehabilitacion como a familiares, ejecutado por el equipo biopsicosocial del Hospital
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de Yumbel en el periodo comprendido entre 1 de enero del ano 2010 hasta el 31 de diciembre del
2012. Resultados: Los resultados obtenidos fueron los siguientes: de los 34 pacientes incluidos en
este estudio, en el primer corte a las 6 meses posterior al tratamiento y alta 27 pacientes (79.4 %),
permanecian abstinentes, 7 pacientes (20.6%) recayeron, en el segundo corte a los 12 meses
posterior al tratamiento y alta, 19 pacientes (55.8%) permanecian abstinentes, 15 pacientes
(44.2%) recayeron, (de los pacientes abstinentes del primer corte 8 recayeron) Discusién o
comentarios: La farmacoterapia de la rehabilitacion alcohdlica con el medicamento disulfiram esta
presentando una eficacia reducida, ya que estos no disminuyen el deseo de beber, actian a través
del miedo, el paciente no bebe por temor a los efectos del medicamento frente a el consumo del
alcohol, y ademas por la mala adherencia al farmaco, por lo que se debe incorporar al arsenal
farmacoldgico de la APS, medicamentos que actuen eficazmente en el control de la dependencia
alcohdlica, asi como incorporar al equipo biopsicosocial, para un mejor control, en un esfuerzo para
cambiar la vida de adiccién alcohdlica a un modelo de sobriedad con la consiguiente mejoria en su
calidad de vida.

MEJORAMIENTO DE INFRAESTRUCTURA Y ,REDUCCION’ DE TIEMPO DE ESPERA EN
URGENCIA DEL HOSPITAL DE CORRAL, REGION DE LOS RIOS

Concha Ortiz Gustavo’, Montesinos Salgado Ju/io”), Leon Mantero A/fonso(”, Vera Salas Ramiro(”,

Gonzalez Osores Sabina®®. (" Médico EDF Hospital de Corral. @ Estadistica Hospital de Corral.

Introduccion: el Hospital de Corral es un establecimiento de baja complejidad, con 3404 usuarios
inscritos, el cual integra atencidon abierta, cerrada y de urgencia, entregando la totalidad de las
prestaciones de salud en el radio urbano de la comuna de Corral. El antiguo Hospital de Corral, con
superficie Util de 445mt2, contaba con sala de espera unica, SOME, y sala de Urgencia con una
camilla en la cual se realizaba categorizacion por técnico paramédico y atencidn médica segun
priorizaciéon. ElI 5 de diciembre 2012 inicia en funcionamiento el nuevo Hospital de Corral, el cual
cuenta con 3658mt2 de superficie util, primer piso de Urgencia, con sala de espera y SOME de
Urgencia, sala de categorizacion, atencidn de urgencia en sala con 2 camillas, sala de reanimacion
y sala de observacién. Objetivo: cuantificar el tiempo de espera en Urgencia, desde el ingreso en
SOME al inicio de la atencion médica post categorizacién, considerando atenciones de un mes en
Hospital antiguo y 1 mes en nuevo Hospital de Corral. Material y Método: estudio descriptivo del
tiempo de espera en las atenciones de urgencia en noviembre 2012 y enero 2013. Analisis de
datos en Excel. Resultados: total de atenciones noviembre 2012 es de 1148, atenciones enero
2013 es de 976. El tiempo de espera promedio desde el registro en SOME al inicio de atencién por
meédico es de 30 minutos en noviembre 2012, y 20 minutos en enero 2013, lo que evidencia una
disminucién del tiempo de espera de 34%. No se registra hora de atencion en un 16%..
Conclusién: considerando una infraestructura adecuada para la atencion de urgencia, se registra
una disminucion considerable en el tiempo de espera, la cual puede ser mejorable con un analisis
de procesos de atencion. Se debe mejorar el registro clinico para efectos de satisfaccién usuaria y
administrativos.

Palabras claves: Urgencia, tiempo de espera, Hospital de Corral.

CARACTERIZACION ADOLESCENTES DE 10 A 14 ANOS BAJO CONTROL DE SALUD EN
CECOSF BAJO TRAIGUEN DE VICTORIA

Cortés, C, Camila’. Soto, S, Alexis®. Mohor, F, Daniela®. Geissbiihler, M, Constanza®. Médicos EDF CESFAM
Teresa Baldecchi de San Carlos” CESFAM Victoria?, Hospital L/anquihue3.

Introduccion: CECOSF Bajo Traiguen ubicado en Victoria; se considera un sector de atencién del
CESFAM base. En él se controlan adolescentes entre 10 y 14 afos, en el Control Integral del
Adolescente. Objetivos: Caracterizar adolescentes entre 10-14 anos, bajo control de salud para
analizar comparativamente con la realidad nacional y diagnosticar situacién actual de salud de
este grupo de la poblacién. Material y Método: Estudio retrospectivo, descriptivo de pacientes en
Control Adolescente en CECOSF, por medio de revision de Ficha CLAP y REM. Variables
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analizadas: edad, sexo, diagnéstico nutricional integrado, escolaridad, co-morbilidades,
derivaciones, antecedentes psicologicos y sociales. Analisis con programa Excel. Resultados: Se
obtuvo informacién de 95 pacientes, entre 10-14 afos, 45 hombres (47.4%) y 50 mujeres (52,6%).
El promedio de edad fue 11 afios. EI 100% fue acompafiado al momento del control, la mayoria por
la madre. El 14,7% padecian enfermedades crénicas previas. En un 13,7% se detecto
antecedentes de patologia psicolégica. El diagndstico nutricional eutréfico fue el mas detectado en
ambos sexos (40%). Se detecto una alta frecuencia de diagndstico de malnutricidon por exceso
alcanzando un 57,9% del total de los controlados. El diagndstico mas frecuente detectado fue
Obesidad y Sobrepeso. Se pesquisaron 45,3% de nuevas patologias, excluyendo las nutricionales,
siendo la mas frecuente Vicio de Refraccion. Se realizaron 66 derivaciones a otros profesionales
(69,5%), la mas frecuente a nutricionista. En el entorno familiar se evidencio que 66,3% viven con
ambos padres y sélo 17,9% son hijos unicos. En 12,6% de las familias se reconocié VIF y en
13,7% consumo perjudicial de OH por algun miembro de |la familia. Discusién y conclusiones: La
distribucion por sexo es similar a estadistica nacional. El promedio de edad fue 0,6 afios menor que
el nacional. La prevalencia de Malnutricion por exceso fue mayor en 17,9 puntos porcentuales,
presumiblemente por que muchos adolescentes controlados fueron derivados desde el Programa
Vida Sana. Se encontré similitud en cantidad de patologias crénicas preexistentes, también en los
diagndsticos pesquisados en la evaluacién, siendo mas frecuentes los de tipo nutricional. La
derivacion mas frecuente fue en ambos a nutricionista. Se concluye que se deben enfocar
estrategias a fomentar estilos de vida saludable y actividad fisica en escuelas y en el hogar,
ademas crear espacios de conversacion con los adolescentes para un desarrollo con menores
conductas de riesgo.

Palabras claves: CECOSF, control adolescente, prevalencia.

RECIEN NACIDO A TERMINO BAJO PERCENTIL 3 (PEG EXTREMO) HOSPITAL REGIONAL
RANCAGUA 2011 Y 2012.

Smith Nt(a7g2l)7me Fahra " Franzini Villanueva Francesca " Cortes Diaz Maria Antonieta " Moreno Salinas
Rodrigo """
) Hospital Regional Rancagua @ |CBM-Facultad de Medicina, U. de Chile.

Introduccion: Se ha identificado un nuevo grupo de riesgo en los recién nacidos a término (RNT)
estos son pequenos para edad de gestaciéon (PEG), bajo percentil 3 o PEG extremo (PEGE), de la
curva de crecimiento intrauterino (CCl), los cuales tendrian los riesgos del prematuro PEG.
Objetivos: Se presenta la experiencia de dos afios en RNT PEGE del Hospital Regional Rancagua
(HRR). Material y Método: Se identifica de los RNT nacidos en 2011 y 2012 los PEGE, segun la
CCI Alarcon-Pitaluga (Milad y col. Rev Chil Ped 2010; 81(3): 264), se describen variables maternas
y del RN al nacer, comparando hospitalizacion, y de los hospitalizados, se describe su evolucion.
Se describen los resultados preliminares en porcentajes y promedios. Resultados: De los 8375 RN
vivos del periodo, 325 son PEGE (3,88%), sus madres tienen 25,2 afios promedio y 53,2% son
primiparas.

Los PEGE en un 25% se hospitalizan. Al comparar hospitalizado & no hospitalizado, tenemos que
sus madres tienen mayor edad (26,5 & 24,7 afnos) y son menos primiparas (43,9% & 56,4%), y los
RN hospitalizados tienen menor peso 2298 g & 2554 g, menor EG 38,9 & 39,3 semanas y menor
apgar 1 minutos (7,8 & 8,6) y menor apgar 5 minutos (8,7 & 9,0), pero son en mayor porcentaje
varones (53,6% & 46,9%). Las madres de los PEG hospitalizados tienen en promedio sobrepeso,
aborto 16%, RCIU 37,5%, Oligoamnios 16,7%, Diabetes 12,7% e Hipertension 23,7% durante el
embarazo. Tienen promedio talla 1,56 cm e IMC 31,5. Los PEGE hospitalizados son el 2,5% de los
egresos, tiene diagnosticos de Asfixia 17,3%, Sepsis 46,9% pero hemocultivo positivo 2,6%,
Malformaciones 16,7%, Ictericia 40,8%. La causa del egreso fallece el 4,8% por malformaciones
inviables y traslado 2,3%, y el 9,5% tiene de reingreso. Sin considerar los fallecidos el promedio de
estadia es 8,9 dias, entre 2 y 48 dias, de estos fue 10 dias o mas 25%, entre 5y 9 dias 52,5% y
entre 2 y 4 dias 22,5%. Ninguno presento Enterocolitis Necrotizante (ECN). Discusién y
Conclusiones: El volumen de PEGE esta subestimado al considerar a todos los RN vivos. Solo un
25% se hospitaliza, el 37,5% tiene diagnostico RCIU y madres sobrepeso, la Sepsis sin germen es
la primera causa de egreso. La hospitalizacién de menos de 5 dias (22,5%) no es adecuada para
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prevenir ECN, parece que no se justifica su hospitalizacion. No queda claro en este estudio que ser
PEGE sea causa de hospitalizacion.

CARACTERIZACION EPIDEMIOLOGICA DE LA CONSULTA POR TRAUMA DE APARATO
LOCOMOTOR EN EL SERVICIO DE URGENCIAS DEL HOSPITAL PENCO-LIRQUEN EN EL
PERIODO ENTRE JULIO Y DICIEMBRE DEL ANO 2012.

Rodrigo Donoso P., Magda Garcia C. Hospital Penco Lirquén

Introduccion: La consulta por trauma de aparato locomotor consiste en uno de los motivos de
consulta mas frecuentes en los servicios de Urgencias. El hospital Penco Lirquén, al ser un
Hospital tipo 4, trabaja como servicio de Urgencia indiferenciado, atendiendo todo tipo de
patologias. Objetivos: El motivo principal de este estudio es el conocimiento de la realidad de la
consulta de Urgencias, dado que no existen estudios de este tipo realizados en este centro, con el
fin de evaluar las mejorias a realizar en el servicio de Urgencias para prestar una atencién de mejor
calidad. Material y Método: Se realizé un estudio descriptivo, de corte transversal, retrospectivo
mediante la busqueda en los folios 0 DAU de atencion de Urgencias del hospital Penco Lirquén, en
el periodo entre julio y diciembre del afio 2012. Se logré hallar 1.265 folios correspondientes a
motivos de consulta de trauma de aparato locomotor de un total de 23.367 folios. Se realizd una
categorizacion segun diagnéstico, edad, sexo y se midié el porcentaje respecto al total.
Resultados: La consulta de trauma de aparato locomotor corresponde al 5,46% del total, siendo el
primer gran grupo de motivos de consulta las contusiones y atrisiones con un 44,94%,
predominando en mujeres con un 52,36%. En segundo lugar de tenemos al grupo de los esguinces
con un 31,04% del total, predominando en mujeres con un 53,03% del total de los esguinces. En
tercer lugar hallamos a las fracturas con un 17,16% del total de casos, predominando en el sexo
masculino con un 54,34%. Luego encontramos el item de lesiones complejas y otros con un 4,02%
y al final las luxaciones con un 2,84%. Como diagndsticos individuales la lesién mas frecuente es el
esguince de tobillo con un 14,82% del total de los casos, después de este viene en frecuencia la
policontusion con un 8,94%, y en tercer lugar el esguince de dedos de las manos con un 7,75%. De
las fracturas la méas frecuente es la fractura de mufieca con un 4,46%, de las luxaciones la mas
frecuente es la disyuncion acromio-clavicular con un 0,94%, y de las contusiones le sigue en
frecuencia a la policontusién, la contusiéon de manos, con un 6,35%. Se detallan resultados de
menor frecuencia en el trabajo completo. Conclusiones: El trauma de aparato locomotor tiene una
presentacion etaria difusa, diferenciandose segun cada entidad diagndstica de manera variable. El
estudio permite sacar conclusiones epidemioldgicas respecto a las lesiones mas frecuentes,
pudiera ser similar a hospitales de similares caracteristicas, pero no es aplicable a centros de
mayor complejidad.

CARACTERIZACION DE LAS DERIVACIONES A CENTROS DE MAYOR COMPLEJIDAD
DESDE EL SERVICIO DE URGENCIA DEL HOSPITAL SAN ANTONIO DE PUTAENDO,
DURANTE EL ANO 2012.

Escalona_Solari, José; Hospital San Antonio Putaendo, Mufoz Vergara, Natalia; Hospital San Antonio
Putaendo, San Felipe, V Region. Carcamo Estay, Ricardo, CESFAM San Felipe El Real, San Felipe, V
Region. Magna Santander, Maria; CESFAM San Felipe El Real, San Felipe, V Regién.

Introduccion: El hospital San Antonio de Putaendo, en su servicio de urgencia atiende todo tipo de
patologias de baja complejidad, resolviéndolas con criterio clinico, apoyo de radiologia simple, test
de orina rapido, hemoglucotest, electrocardiograma, y eventual derivacién a centros de alta
complejidad. Objetivo: Analizar las derivaciones a hospitales de mayor complejidad desde el
Servicio de Urgencia del Hospital San Antonio de Putaendo durante el afio 2012. Metodologia: Se
realizo una revision de las hojas de rama, interconsultas y bases de datos estadisticos del SOME,
en donde se analizé numero total de traslados, lugar de destino, especialidad receptora, hipotesis
diagnodstica y motivo de derivacion, desde el 01 de Enero al 31 de Diciembre del afio 2012.
Resultados: Durante el ano 2012 se atendié un total de 27929 pacientes. De estos, 448 usuarios
(1.6%) fueron derivados a centros de mayor complejidad. El Hospital San Camilo recibié el 84%, el
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Hospital de Los Andes el 10% y el Hospital Psiquiatrico 6%. La especialidad con mayor derivacion
fue Medicina Interna con el 32.9%, seguido por Cirugia con el 24%, Ginecologia con 16%,
Traumatologia con 11%, Pediatria con 8,4%, y Psiquiatria con 6%. Las hipotesis diagnosticas mas
frecuentes fueron Abdomen Agudo con 41 casos, Accidente Cerebrovascular con 36, Sindrome
Coronario Agudo con 30 y fracturas con 28. Con respecto al motivo de derivacion el 60% fueron
derivados para tratamiento, el 25% por duda diagnostica, y el 15% para apoyo con examenes,
destacando en este ultimo grupo Medicina Interna con 78% y Pediatria con 17%. Discusién: La
historia clinica asociada con el apoyo de los cuatro examenes basicos mencionados logran
resolver el 98,4% de las consultas de urgencia; sin embargo hay un grupo de patologias que
requieren mayor estudio o apoyo especializado para su resolucion y/o confirmacion. En el 15% de
los casos derivados, queda una alta sospecha diagnostica que podrian ser solucionados con un
laboratorio de examenes basicos en el hospital que permitiria mejorar la resolutividad en patologias
de Medicina Interna y Pediatria.

CARACTERIZACION DE TELEELECTROCARDIOGRAFIA SOLICITADA EN HOSPITAL SAN
ANTONIO DE PUTAENDO ENTRE FEBRERO DE 2011 Y FEBRERO DE 2013

Murioz Vergara, Natalia, Hospital San Antonio Putaendo, San Felipe, V Regién. Escalona_Solari, José;
Hospital San Antonio Putaendo, San Felipe, V Regién. Magna Santander, Maria; CESFAM San Felipe El Real,
San Felipe, V Region. Carcamo Estay, Ricardo; CESFAM San Felipe El Real, San Felipe, V region.

Introduccion: En el periodo del 1/02/2011 al 25/02/2013 se solicitaron 99 examenes de tele
electrocardiografia (teleECG) en el Hospital San Antonio de Putaendo (HSAP). Obijetivos:
Caracterizar los principales casos en que se acude a teleECG, para justificar y racionalizar su uso
en el HSAP. Material y Método: Se solicitd a la empresa de telemedicina de Chile (ITMS,
international telemedical systems), la estadistica del periodo anteriormente sefalado; de esta
informacion se analizé el sexo, edad, hora del dia, motivo de consulta, antecedentes madrbidos y
resultado de los examenes, obteniendo los casos en que se detectd con mayor frecuencia
Enfermedad Coronaria Aguda (ECA). Discusién: De los 99 examenes solicitados 12 (12,01%)
presentaban ECA, de estos 66,6% eran hombres; 16, 6% se solicitaron entre las 00:00 y 00:59
hrs.; 46,6% de las ECA detectadas se presentaron en pacientes sin antecedentes de Hipertension
Arterial, Diabetes Mellitus, Cardiopatia Coronaria, Insuficiencia Cardiaca, Arritmias, Valvulopatias,
marcapasos, Dislipidemia, Obesidad, Tabaquismo ni consumo de alcohol o drogas; 83,3% de los
pacientes con ECA no consultaron por dolor toracico, disnea, palpitaciones ni sincope. Por ultimo
50% de los pacientes con ECA, pertenecen al grupo de 70 a 74 afios.

De lo expuesto se concluye que el examen de teleECG, sigue siendo una herramienta util en el
diagnostico de ECA, sobre todo en los casos en que los antecedentes mérbidos y la clinica no
generan una alta sospecha de la enfermedad, generando duda diagndstica a los médicos no
especialistas que trabajamos en hospitales rurales.

AMBLIOPIA EN ESCOLARES DE 1° A 2° BASICO EN COLEGIO RURAL DE LA COMUNA DE
FUTRONO.

Arturo Farias C. Raul Maureira M, Fernando Ihl M, Patricio Soto L.
Cesfam Belarmina Paredes. Futrono.

Introduccion: La Ambliopia es la perdida de agudeza visual (AV), generalmente en uno, pero a
veces en ambos 0jos, no atribuible a una patologia anatémica del globo ocular o del nervio 6ptico.
Es causa de discapacidad infantil y es fundamental la deteccién precoz ya que el pronédstico se
reduce con el paso de la edad. La prevalencia en poblacion general va de 2 a 4%, entre 3y 4 % de
los nifios en edad preescolar, y entre 2 y 7 % de los nifios en edad escolar, en su deteccion
influyen factores socioculturales y de acceso a salud. Material y Método: Estudio descriptivo de
corte transversal en 120 escolares de 1° y 2° basico en colegio rural de Futrono. Se realizé
examen de agudeza visual (AV) con tabla de Snellen. Se consideré ambliopia la AV menor a 20/40
Bilateral (Ambliopia Bilateral) o dos lineas menos en el ojo afectado que en el otro ojo (Ambliopia
unilateral). En aquellos en que el examen sugirié o concluyé ambliopia se le realizd inspeccion, rojo
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pupilar, cover test, motilidad ocular, test de Hirshberg y oftalmoscopia directa. Ademas se constaté
antecedentes morbidos y socioculturales de relevancia. Resultados: Del total de casos estudiados
66 fueron de sexo femenino (55%), y 54 de sexo masculino (45%). El promedio de edad fue 6 afios
(R=5-7 afios). Se encontraron 8 casos de Ambliopia (6,6%), de los cuales 5 fueron mujeres (62,5
%). en 5 casos unilaterales (4,1%) y en 3 bilaterales (2,5%).

Por nivel escolar, en 1° basico se encontré 2 casos unilaterales y 1 caso bilateral, en 2° 4 casos
unilaterales y 1 caso bilateral. En 3 (37,5%) se detecté Estrabismo al realizar cover test, de los
cuales uno (1) presenté una exotropia del ojo izquierdo y dos (2) exotropia del ojo derecho, ambos
sin control oftalmolégico. En uno de los pacientes con Ambliopia se detecté un rojo pupilar
disminuido. No se encontraron alteraciones a la oftalmoscopia directa. Del total de casos
pesquisados no tuvieron antecedentes moérbidos de relevancia. Un 32% de ambos padres tenia
escolaridad media completa y un 63% escolaridad basica completa. Conclusiones: La cifra de
ambliopes encontrados después de realizado el examen fisico ocular completo

coincide con el promedio de prevalencia internacional. Siendo el Estrabismo causa importante de
ambliopia. El sexo femenino aporta el mayor numero de casos. Al parecer existe una asociacion,
entre el bajo nivel de escolaridad de los padres y la deteccion y control deficiente de ambliopia

PESQUISA RETINOPATiA, DIABETICA EN OPERATIVOS OFTALMOLOGICOS 2011, 2012.
CESFAM FUTRONO. REGION DE LOS RIOS.

Arturo Farias C. Raul Maureira Mellado. Paula Stegmaier F. Leonor Mufioz R.
Médicos EDF Cesfam Futrono.

Introduccion: La Retinopatia Diabética (RD) es la complicacion microvascular mas frecuente de
los diabéticos, y la tercera en frecuencia entre todas las complicaciones consideradas en su
conjunto. Es la primera causa de Ceguera Adquirida en el mundo y en chile. Su prevalencia varia
segun diferentes estudios, siendo en chile estimada entre 23,6 a 35,5 %. Y 8 a 10% de Retinopatia
Diabética Proliferativa (RDP) a los 15 afnos de evolucion. Se ha demostrado que factores tales
como el mal control metabdlico, junto con el largo tiempo de evolucion de la enfermedad, son
determinantes en el desarrollo y la progresion de RD. Objetivos: Dar a conocer los resultados de
los operativos oftalmoldgicos realizados a poblacién diabética de la comuna de Futrono, durante
los afios 2011 y 2012, en cuanto a prevalencia de RD, y al mismo tiempo describir su relaciéon con
el control metabdlico, afos de evolucion y habito tabaquico. Material y Método: Estudio
descriptivo, retrospectivo realizado en 355 pacientes diabéticos que se sometieron a pesquisa de
RD mediante la realizacion de fondos de ojo (FO) en operativos oftalmolégicos durante 2011 y
2012, ademas se revisaron sus respectivos tarjetones de cronicos, donde se determino: edad,
sexo, anos de evolucion de la enfermedad, hemoglobina glicosilada (Hb) ultimo control y habito
tabaquico. Resultados: Del total de pacientes que se realizé FO el promedio de edad fue de 62
afios y 69,2 % de ellos fueron mujeres. Con una prevalencia de RD del 10,7 %. De estos el 89.5%
tuvo RD no proliferativa (RDNP) y 10,5% RD proliferativa (RDP). Del global de pacientes con RD
el 42,1 % tenia RD que amenaza la visién (RDNP severa y RDP). Ademas se demostré una
prevalencia de edema macular del 34% en pacientes diabéticos con algun tipo de retinopatia. El
76,7 % de pacientes diabéticos con y sin RD tuvieron menos de 10 afios de evolucién de
enfermedad. Los pacientes con RD mostraron mal control metabélico con Hb de 10,2% X, versus
8,5% en pacientes sin RD. La prevalencia de tabaquismo en la poblacién estudiada fue de
12,4%.En pacientes con RD 36% tenian habito tabaquico versus 9,6% en poblacién diabética sin
RD. Conclusiones: La prevalencia de RD fue menor a lo mostrado en los estudios a nivel
nacional, una de las causas pudiese corresponder al menor tiempo de evolucion de enfermedad.
En cuanto a la distribucion de RDNP y RDP esta acorde a la estadistica nacional. Si llama la
atencion la importancia de la pesquisa oportuna dado la alta prevalencia de RD que amenaza la
vision (RDNP severa Y RDP) y de edema macular como causa de Ceguera Aguda. El mal control
metabdlico y el habito tabaquico juegan un papel importante en la progresién de la RD.
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FACTORES DE RIESGO CARDIOVASCULAR EN PACIENTES CONTROLADOS EN LAS
POSTAS RURALES DE LA COMUNA DE EL CARMEN.

Dr. Edgard Fritz Venegas1’2’3'4 Dr. Arturo Nauto Belmar"?3*

Medico EDF, “Departamento de Salud Municipal de EI Carmen, 3Chi//an, “8va Regién

Introduccion y objetivos: Las enfermedades cardiovasculares son las primeras causas de muerte
en Chile. Sin embargo no se tienen muchos datos epidemioldgicos de la poblacion rural de la
Comuna de EI Carmen. Los objetivos son describir los factores de riesgo cardiovascular en
pacientes en control atendidos en las 10 postas rurales dependientes del Departamento de Salud
Municipal de EI Carmen, Material y Método: Se realizé un estudio descriptivo con revision de
fichas y tarjetones de la totalidad de pacientes en control en el programa cardiovascular, que
suman 808 pacientes. Para clasificar el riesgo cardiovascular se utilizo la tabla de Framingham
adaptada a la poblacion chilena. Resultados: Un 72,2 % de los pacientes es hipertenso, mientras
que un 71,1% presenta dislipidemia, un 34,0 % presentan obesidad, un 21,4 % son diabéticos y
solo 3,9% tiene habito tabaquico. De los pacientes diabéticos un 42,7% presentan Hemoglobina
Glicosilada menor de 7, un 19,6% presenta Hemoglobina Glicosilada mayor de 9. De los pacientes
en control el riesgo coronario encontrado fue 2,8 % bajo riesgo, 71,2% moderado, 8,7 alto y muy
alto riesgo en 17,0%. De los pacientes con muy alto riesgo el 48,5% tienen mas de 65 afos.
Discusion o comentarios: El factor de riesgo mas frecuente es la Hipertension Arterial, por esta
razon se debe hacer mayor énfasis en la prevencidén y mejor control de esta patologia, para lo cual
se necesitan mas recursos. La Dislipidemia junto con la obesidad son un factor de riesgo muy
frecuente, por la tanto también se necesitarian mas recursos y se deben generar protocolos de
derivacion a nivel secundario de pacientes con obesidad maérbida. A diferencia con lo que ocurre en
los sectores urbanos el tabaquismo es un factor de riesgo poco frecuente, debido a esto no se
necesitarian recursos extra para su control.

Los diabéticos tienen un alto porcentaje de Hemoglobina Glicosilada menor de 7, pero lo que es
preocupante es que existe un considerable porcentaje con Hemoglobina Glicosilada mayor a 9,
probablemente atribuidos a al analfabetismo que conlleva a un mala adherencia a tratamiento.

Se debe generar estrategias para mejorar adherencia de tratamiento de la poblacién adulto mayor
porque estos presentan el mayor porcentaje de riesgo cardiovascular muy alto y justamente son los
pacientes que les cuesta mas acudir a la posta rural por el dificil acceso.

COMPARACION EN LA PERCEPCION DE LA SINTOMATOLOGIA ASMATICA INDUCIDA POR
EL EJERCICIO ENTRE PACIENTES PEDIATRICOS Y SUS PADRES.

Gajardo Andrade, Paulina’ . Jaramillo Méndez, Ricardo’. Diaz Gonzalez, Fe/ipez.
Médico Cirujano. Cesfam Sol de Oriente de Chillan. Octava Regién.
2 Kinesiélogo. Cesfam Sol de Oriente de Chillan. Octava Regién.

Introduccion: El asma bronquial es la enfermedad crénica de mayor prevalencia en nuestro pais
durante la nifiez y el ejercicio es un gatillante frecuente de crisis aguda de asma y constituye un
buen indicador clinico del estado de control de la enfermedad. Objetivos: Evaluar la practica de
actividad fisica en la poblacién asmatica infantil. Comparar la percepcién sobre los sintomas
desencadenados por el ejercicio de los pacientes y sus padres. Material y Método: Se seleccioné
a los pacientes asmaticos leves entre los 6 y 15 anos de edad pertenecientes al programa de
cronico respiratorio del Cesfam Sol de Oriente de Chillan y se les aplico un cuestionario sobre los
sintomas provocados por el ejercicio a ellos y sus padres. Los datos se analizaron con una prueba
de correlacion de Kappa. Resultados. El estudio incluyo treinta pacientes encuestados. El 80%
ejercita por lo menos dos horas a la semana y al 90% le gustaria realizar mas ejercicio. El 70%
reportd experimentar dificultad respiratoria y el 40% tos durante el ejercicio. El 30% de los
pacientes presenté una prueba de provocacion con ejercicio positiva para Asma y solo el 20% usa
el broncodilatador antes de realizar ejercicio. La correlacion entre las respuestas del paciente y la
de los padres sobre si presentaban dificultad respiratoria al hacer ejercicio fue moderada con un
kappa de 0,41. En cuanto a la presencia de tos durante el ejercicio la concordancia fue buena con

17



Sociedad Médica de la Region IX Jornadas Cientificas EDF 2013
Hospital de Pichilemu Presentacién de Trabajos

un kappa de 0,61. Discusiéon o comentarios. Los nifios con Asma tienen con frecuencia sintomas
asociados con el ejercicio, por ende se ve reflejado en una escasa actividad fisica semanal y la
percepcion de los padres sobre este problema es moderada.

CARACTERZACION DE PACIENTES EN CONTROL DE SALUD INFANTIL EN CECOSF BAJO
TRAIGUEN DE VICTORIA.

Geissbiihler, M, Constanza' Soto S. Alexisz, Mohor F. Danie/az, Cortés C. Camila®
Meédicos EDF Hospital Llanquihue’, CESFAM Victoriaz, CESFAM Teresa Baldecchi de San Carlos®.

Introduccion: CECOSF Bajo Traiguen ubicado en Victoria; se considera un sector de atencién del
CESFAM base. En él se controlan pacientes menores de 6 afios, en el Programa de Salud Infantil
por equipo multidisciplinario. Objetivos: Caracterizar pacientes menores de 6 afios, en control de
salud infantil para analizar comparativamente con la realidad nacional y diagnosticar situacién
actual de salud de este grupo de pacientes. Material y Método: Estudio retrospectivo, descriptivo
de pacientes en control infantil, por medio de la revision de tarjetones y registro estadistico
mensual actualizados. Se analiza variables: edad, sexo, diagnéstico nutricional integrado, estado
de desarrollo psicomotor, relacién vincular madre-hijo, sintomatologia depresiva materna. Analisis
de datos con programa Excel. Resultados: Se obtuvo informacién de 234 paciente menores de 6
afios, 109 hombres (46.6%) y 125 mujeres (53,4%). El rango etario en control mas numeroso es
entre 48-71 meses. El diagndstico nutricional eutréfico fue el mas frecuente detectado en ambos
sexos, presente en 60,3% de pacientes en control. Se detecto alta frecuencia de diagndstico de
malnutricién por exceso, alcanzando un 35,5% del total de la poblacién controlada. La malnutricion
por déficit solo alcanzo un 4,2% del total. El resultado mas frecuente en las pautas de desarrollo
psicomotor aplicadas fue la normalidad, el 24,3% de la poblacién evaluada presento algun tipo de
alteracién del desarrollo psicomotor. El 35,3% de las madres presentaron algun tipo de sintoma
depresivo a los 2 y 6 meses post parto, el 100% de ellas presentd apego seguro con su hijo.
Discusion y conclusiones: La distribucion por edad y sexo es similar a estadistica nacional, pero
la prevalencia de rezago fue menor en 5,2 puntos porcentuales que la nacion, posiblemente por
metodologias utilizadas en el centro de salud, tales como atenciéon de educadora de parvulos para
estimulacién temprana, realizacién de talleres CHCC para padres, visitas domiciliarias integrales
por equipo de salud a nifios con alteracién del DSM y gestidon para derivacidon a escuelas de
lenguaje y especialistas de forma temprana. Se concluye que se deben enfocar las estrategias en
reforzar aln mas la lactancia materna exclusiva como factor protector de la obesidad, fomentar
estilos de vida saludable y actividad fisica por medio de educaciones en salas cuna y jardines
infantiles y motivar la estimulacion del desarrollo psicomotor de los nifilos desde el nucleo familiar.
Palabras claves: CECOSF, control de salud infantil, prevalencia.

PATOLOGIA OFTALMOLOGICA EN EL SERVICIO DE URGENCIA DEL HOSPITAL SAN JOSE
DE MAIPO (HSJM)

Boris Herrera Trapp, Cristina Barra Osorio, Juan Pablo Cardenas Larenas,
Claudio Arteaga Fuentes, San José de Maipo, Santiago, Region: RM

Introduccion y objetivos: Los médicos que se desempefian en un servicio de urgencia de
atencién primaria se ven enfrentados a una multitud de patologias, la consulta oftalmolégica
representa un numero importante de este tipo de consultas. Es necesario conocer las variables
epidemioldgicas asociadas a la patologia oftalmoldgica traumatica y no traumatica. Material y
Método: Se realizé un analisis retrospectivo de pacientes atendidos en el servicio de urgencia, que
acudieron por patologia oftalmolégica durante el periodo comprendido entre octubre de 2012 y
diciembre de 2012, se describieron variables como: edad, sexo, motivo de consulta, diagndstico y
motivo de derivacién. Resultados: El total de atenciones en el servicio de urgencia en el periodo
octubre-diciembre de 2012, fue de 5.934 pacientes, de los cuales aproximadamente un 3%
correspondieron a patologia oftalmoldgica. La consulta oftalmolégica mas frecuente fue por
pacientes jovenes de sexo masculino, de origen no traumatico, principalmente de etiologia
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infecciosa, con respecto a los motivos de derivacion los mas frecuentes fueron los de origen
traumatico y dentro de estos los por cuerpo extrafio. Discusiéon: Similar a lo descrito en la
literatura, encontramos que las consultas oftalmoldgicas representan una proporcion importante
dentro del total de consultas en un Servicio de Urgencia. La patologia no traumatica, en la mayoria
de los casos se pude resolver en atencién primaria. La derivacion oportuna a especialista de los
casos graves, determina el prondstico visual del paciente.

SATISFACCION USUARIA EN EL HOSPITAL DE PICHIDEGUA

Hevia M. José Franciscom; Lara T. Maria Fernanda(z); Espejo C. José Fernandom; Marin C. Francisco ©.
"Médico Cirujano, Hospital Pichidegua, ’Médico Cirujano, CESFAM La Estrella.

SMédico Cirujano, Hospital Curacavi.

Introduccion: La satisfaccidon usuaria ha sido siempre un reto en el sistema de salud publico, para
mejorarla se han creado practicas a nivel nacional, asi como también estrategias locales. La
opinién del usuario es una herramienta que permite evaluar el servicio y hacerlo sistematica y
periddicamente, contribuye a la identificacion, seguimiento y solucion de problemas o falencias en
la atencién de salud. Objetivos: Identificar la satisfaccion usuaria en el Hospital Pichidegua.
Material y Método: se realizé una encuesta voluntaria y anénima en diferentes servicios del
Hospital, entre los meses de agosto de 2012 y febrero 2013. Se le otorgd un puntaje a cada
pregunta, obteniendo un porcentaje del total de puntos. Esto se analizé en el programa Excel.
Resultados: se analizaron un total de 909 encuestas. La satisfaccion promedio en el Servicio de
Policlinico alcanzé el 86,3%, en el Servicio de Urgencia el 85,9% y en el servicio de Medicina el
91,7%. Se recogieron 174 opiniones, entre las mas frecuentes se hace referencia a disminuir el
tiempo de espera en Servicio de Urgencia y contar con médicos especialistas. Discusiéon y
conclusiones: los resultados muestran que la satisfaccion promedio asciende a 87%, sobre el
objetivo que ha definido el Servicio Salud O’Higgins para el afio 2013. Se recogieron comentarios
positivos y negativos, que constituyen informacién valiosa de fortalezas y debilidades percibidas
por los usuarios, lo cual contribuira en la gestién del Hospital Pichidegua.

PERCEPCION DE CALIDAD EN SALUD EN FUNCIONARIOS HOSPITAL DE PICHIDEGUA
Hevia M. José Franciscom; Espejo C. José Fernandom; Hanel K. Andrea (2); Lara T. Maria Fernanda®
"Médico Cirujano, Hospital Pichidegua. ’Médico Cirujano, CESFAM Talagante. 3Médico Cirujano,
CESFAM La Estrella.

Introduccion: La opinion de los funcionarios de salud sobre calidad de atenciéon que ellos mismos
brindan ha sido poco estudiada en Chile, siendo una arista de gran importancia en gestion. La
atencion en salud debe asegurar entre sus caracteristicas ser oportuna y de calidad, garantizando
el trato digno al paciente. Segun Deming, calidad significa dar respuestas adecuadas a las
necesidades y expectativas del usuario. Objetivos: Identificar la percepcidon de calidad en la
atencion de salud de los propios funcionarios del Hospital Pichidegua. Material y Método: Estudio
descriptivo transversal. Se realizé encuesta anénima a 25 funcionarios del Hospital. Se tabularon
los datos en Excel. Resultados: Orgullo por su trabajo y compromiso con el servicio fue lo mejor
calificado, y lo peor en relacion a la comodidad de las dependencias del hospital. El area de mayor
impacto es el servicio de urgencia y recurso humano limitado es una de las variables a mejorar. La
calificacién general del establecimiento promedia un 5,6, y sélo el 30% de los encuestados
recomendaria el hospital. Discusiéon y Conclusiones: E| Hospital fue calificado con una buena
puntuacion en la calidad de atencién que brinda, sin embargo variables de infraestructura fueron
mal evaluadas, coincidiendo con aspectos a mejorar. Este analisis puede ser util en la toma de
decisiones, y replicarlo en otros Hospitales de la region identificaria fortalezas y debilidades para
trabajarlas en conjunto.
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COMPARACION DE PERFIL DE ATENCIC:)N DE PARTO EN HOSPITAL DE BAJA
COMPLEJIDAD DE DOS SERIES Y SU RELACION CON EL BAJO RIESGO OBSTETRICO

Dr. Patricio Hormazabal Opitz, Dra Claudia Duran Herrera.
Meédico EDF hospital Mario Sanchez La Calera.

Introduccion: Actualmente los hospitales de baja complejidad cumplen funciones obstétricas
limitadas por falta de apoyo neonatal avanzado y resolucion quirdrgica, lo que asociado a mayor
judicializacion de la medicina a obligado a cerrar maternidades o cumplir solo funciones de
urgencia. Sin embargo con una buena consejeria preconcepcional y manejo prenatal pueden
otorgar una gran cobertura en atencién de partos Objetivos: Conocer el perfil de la madre y
neonato con resolucion de parto en este establecimiento y comparar dos series que distan de 10
afios. Materiales y Método: Estudio descriptivo transversal en una poblacion de 218
embarazadas correspondientes al total de madres que finalizaron su parto en Hospital de La Calera
durante el afio 2011 y 540 el afo 2001 en similares condiciones. Se excluyen embarazadas
derivadas. Datos obtenidos en libro de registros, fichas de partos y tabulados en Microsoft Excel.
Resultados: Se realizaron 218 partos vaginales el 2011 y 540 el 2001 siendo su mayoria en
ambas series provenientes de La Calera. Promedio de edad 25 y 24 afnos respectivamente. 8 y
7 % fueron mayores de 35 anos, 22 y 28% menores de 19y 5y 7% menores de 16 afos. En
ambas series 3 de cada 4 embarazadas son Fonasa A. 46 y 25% son convivientes; 31 y 36%
solteras respectivamente. En 2011 principalmente fueron multiparas de 1 con 38% en cambio
2001 mayoritariamente el 39 % fueron primigestas. El 2011 el mes con mayor atencién fue Mayo
12% y menor Octubre 5%, en cambio 2001 fue Octubre el mes con mas partos con un 11% vy
menor en enero y Mayo con 7%.

El promedio de gestacién 2011 fue 39+2 semanas y 2001 de 39+4. 9% y 14% Partos en vias de
prolongacion y 4 % partos prematuros en ambas series. Destaca 2001 un 1% de embarazos de
postérmino, asi como 2 mortinatos. El peso de los recién nacidos fue en ambas series alrededor de
3400 gr. Un 14% Y 7% fueron respectivamente macrosémicos. Promedio de longitud en ambas
series de 49.8cm. Relacioén por género fue simil 1:1 y el APGAR 1-5 minutos de 9-10 fueron un
83% 2011y 77% 2001. Discusién: El perfil de paciente corresponde a mujer 25 afios multipara de
1 proveniente de La Calera, Fonasa A con feto de término cercano 3.500 gr con un buen APGAR,
cumpliendo con un perfil adecuado que disminuye riesgo obstétrico. Destaca reduccién mayor al
100% de partos, asi como de embarazo adolescente, embarazos de postérmino y en vias de
prologacion, multiparidad, mortinatos en 10 afios reflejado en un mejor APGAR.

CO,RRELACIC')N DE TEST DE ADHERENCIA A TRATAMIENTO Y EVALUACION DE ESTADO
ANIMICO COMO HERRAMIENTAS CLINICAS DE UTILIDAD PARA EL CONTROL DEL
PACIENTE HIPERTENSO. ESTUDIO EN PACIENTES DE CESFAM DE PANGUIPULLI.

Corbalan B. Rebeca, Soto L. Patricio, Ihl M. Fernando, Maureira M. Raul, Gaete C. Diego. Valdivia

Introduccién: La Hipertension Arterial tiene una prevalencia en Chile del 26,9% (ENS 2009 —
2010), asociada a una alta morbimortalidad cardiovascular que hacen necesario evaluar
herramientas que ayuden al control del paciente para lograr la compensacion. Presentamos un
analisis de la poblacion hipertensa que consulta al CESFAM de Panguipulli para determinar la
utilidad de los test de Morinsky-Green y de Goldberg en el seguimiento y enfrentamiento del
paciente hipertenso. Material y Método: Se encuesté a 204 pacientes en forma aleatoria,
evaluando compensacion de la enfermedad, cantidad de antihipertensivos, adherencia al
tratamiento farmacolégico segun el test de Morinsky-Green y presencia de sintomas depresivos
segun el test de Goldberg. Posteriormente se analizé si hay relacion estadisticamente significativa
entre los parametros evaluados aplicando los test de Mann-Withney o chi cuadrado. Discusién: Se
estudiaron 71 hombres (promedio de edad 70 afios) y 133 mujeres (promedio de edad 65 afios).
No hay asociacion estadisticamente significativa (AES) entre cantidad de medicamentos diferentes
y adherencia al tratamiento (P=0,160). Hay AES entre el estado de compensado o descompensado
y adherencia al tratamiento farmacoldgico (P<0,001). El resultado del test de Goldberg tiene AES
con la compensacion o descompensacion del paciente (P<0,001). Sin embargo no existe AES
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entre el resultado del test de Goldberg y la adherencia al tratamiento (P=0,498) Conclusiones: Los
test aplicados (Morinsky-Green y Goldberg) serian una herramienta atil en el seguimiento de los
pacientes hipertensos para adecuar las intervenciones a las necesidades de cada paciente.

HEPATOTOXICIDAD POR ANTICONCEPTIVO ORAL: REPORTE DE CASO
Ihl M. Fernando, Leiva G Marina, Maureira M. Raul, Soto L. Patricio, Valdivia

Introduccion: El dafio hepatico por farmacos (DHF) se ha convertido en un importante problema
en el ejercicio de la medicina en las ultimas décadas por su prevalencia e impacto en
morbimortalidad. Puede presentarse como cualquier enfermedad hepatica aguda o crénica. Su
diagndstico es complejo ya que no existen pruebas especificas que lo confirmen. Se estima que
entre el 10 al 40% de las Hepatitis Agudas son causadas por farmacos y en paises desarrollados
son la primera causa de Insuficiencia Hepatica Fulminante. Los anticonceptivos orales (ACQO) son
farmacos ampliamente utilizados por su excelente eficacia y multiples aplicaciones terapéuticas. El
Dafo Hepatico es uno de sus efectos adversos poco frecuentes. Producen principalmente
alteraciones de la funcién hepatica, cuadros colestasicos agudos y la formacion de Adenomas.
Caso Clinico: Paciente de 29 anos, sexo femenino, de etnia Mapuche. Inicia dolor abdominal leve
difuso asociado a prurito palmo plantar, ictericia progresiva y coluria. Antecedente de colestasia
intrahepatica (CIE) en su segundo embarazo. Sin episodios previos de Hepatitis o transfusiones.
Niega consumo de alcohol. Usuaria de ACO (etinilestradiol /levonorgestrel) por un periodo de 15
meses. Los examenes de laboratorio muestran una hiperbilirrubinemia de predominio conjugado
(Bili Total/Bili D: 7,36/ 3,3mg/dL) con marcado aumento de transaminasas (AST: 634; ALT: 961U/L)
y fosfatasa alcalina de 594 U/L. Albumina y tiempo de protrombina dentro de rangos normales.
Serologia para hepatitis A y B negativa. Anticuerpos ANA y antimusculo liso negativos. Ecografia
abdominal sin hallazgos patolégicos. Se realiza seguimiento en forma ambulatoria con suspensién
de ACO presentando aumento de hiperbilirrubinemia hasta valores de Bili T/Bili D de 16,8/6,72 y
posterior disminucion hasta la normalizacion del perfil hepatico hacia la decimoctava semana. Ahos
mas tarde presenta 2 episodios similares con el mismo patrén de presentacion
(hepatocelular/Colestasico) posterior a la reexposicién a ACO. Discusion: El diagnéstico de DHF
representa un desafio para el equipo médico. Mediante una historia clinica detallada se deben
establecer factores de riesgo, confirmar la exposicion al agente toxico estableciendo una relacién
temporal compatible y descartando causas alternativas de dafio hepatico. En nuestro caso el
antecedente de CIE y la reexposicion positiva fueron claves para establecer la relacidon causal en
forma retrospectiva. Es de suma importancia sensibilizar al equipo en la busqueda activa del DHF
para conocer su verdadera incidencia, realizar un manejo adecuado y evitar casos de reexposiciéon
accidental.

EPIDEMIOLOGIA DE LOS INGRESOS HOSPITALARIOS POR TRASTORNOS MENTALES Y
DEL COMPORTAMIENTO DEBIDOS AL CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOTROPAS EN
PACIENTES DE PROCEDENCIA URBANA Y RURAL EN HOSPITAL DE CALBUCO

Jara Paredes Jacqueline, Quiroga Argandofia Cyro, Plasencio Soto Katherinne, Verdugo Mancilla Carlos,
Saavedra Castillo Manuel.
Calbuco Regién: Décima Region de Los Lagos

Introduccion: El consumo perjudicial de alcohol asi como de otras sustancias psicoactivas
constituye ya desde hace décadas uno de los principales blancos dentro de los objetivos sanitarios
en la poblacion de América Latina. Material y Método: Se estudié una muestra representativa de
los pacientes ingresados con diagndsticos rotulados dentro de la categoria F10-19 “trastornos
mentales y del comportamiento debidos al consumo de sustancias psicotropas” del manual CIE-10
de la OMS, en el Hospital de Calbuco. Para calcular el tamafio de la muestra se tuvo en cuenta el
numero de pacientes hospitalizados durante el afio previo al estudio (n=20), segun el registro del
Departamento de Estadistica. Con dicho criterio, se calculd la proporcidon de pacientes de
procedencia urbana y rural y el total de la poblacion urbana y rural de la comuna respectivamente.
Se realizé un analisis comparativo en relacion a las variables sexo, edad y entre el total de
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pacientes de procedencia urbana y rural. Resultados y discusiéon: Se encontré una diferencia
importante entre el numero de mujeres y hombres (10% vs. 90%), lo cual pueda deberse a un
factor sociocultural. Respecto a la edad, hubo una gran amplitud en el rango en los pacientes
diagnosticados (18-66, promedio 43,35, DS 14,12). No se encontré diferencia significativa entre la
procedencia rural y urbana de los pacientes para el consumo perjudicial de sustancias psicotropas
(ambas 50%), lo cual haria falta comparar en proporcién con la poblacién rural y urbana general
respectivamente, para lo cual seria necesario una muestra mas grande para llegar a un mejor
intervalo de confianza.

Palabras claves: Trastornos mentales, consumo, sustancias.
PREVALENCIA DE ENFERMADES MENTALES GRAVES EN LA COMUNA DE CALBUCO.

Jara Paredes Jacqueline, Plasencio Soto Katherinne, Saavedra Castillo Manuel, Molina Jalil Juan, Verdugo
Mancilla Carlos, Valdés Morales Eugenio, Quiroga Argandofia Cyro.
Calbuco . Regién: Décima Regién de Los Lagos

Introduccién: La comuna de Calbuco, esta ubicada a 56 kilémetros al sur de Puerto Montt. Cuenta
con una poblacion mayor de 15 anos de 27.522 habitantes. Histéricamente se ha caracterizado
por presentar una alta tasa de alcoholismo y de enfermedades mentales, siendo una de las
comunas de la provincia de Llanquihue con mayor derivacion por esta causa al Hospital de Puerto
Montt, motivo por el cual el Hospital cuenta con profesional psiquiatra 4 horas al mes desde el afo
2008. Desde marzo 2012 el programa atiende usuarios con patologias mas severas y es el Unico
centro comunal que atiende pacientes con dependencia alcohdlica. Objetivo: Cuantificar la
prevalencia de los trastornos mentales graves en la poblacion mayor de 15 anos hasta marzo
2013, y reconocer cuales son los mas frecuentes. Material y Método. Estudio descriptivo
cuantitativo y transversal. Revisidon de ficha clinica y tarjetdn de todos los usuarios en control
Programa Salud mental Hospital Calbuco, hasta marzo 2013.Ingreso de datos en planilla.
Resultados: La prevalencia de patologia grave corresponde a 0,93 x 100 hab. (total 258
usuarios). La patologia mas prevalente es Dependencia Alcohdlica con 70 pacientes, 27,1 %
(n=258) prevalencia 0,25 x100 hab. La segunda mas prevalente son las Depresiones Moderadas
y/lo Graves Refractarias y/o con patologia dual, con una prevalencia 0, 24 x 100 hab, (67
casos). El tercer grupo mas grande tiene diagnéstico de Esquizofrenia con 59 casos 22,8 %,0 21 x
100 hab.. le siguen los Trastornos Ansiosos, Trastornos Personalidad graves, Retardos
Mentales, DOC y Demencias. Discusion y Conclusiones: se evidencia que en nuestra comuna
existe una alta prevalencia de patologia psiquiatrica grave siendo la mas frecuente la
dependencia alcohdlica. Es interesante conocer que en nuestra comuna existan mas pacientes con
dependencia, que pacientes con Depresion grave, patologia que presenta una de las mayores
prevalencias en chile y el mundo. También es relevante la alta tasa de Esquizofrenia.

Es necesario un mayor compromiso por parte de las autoridades comunales sobre todo en
alcoholismo, ya que tenemos altas tasas de violencia de toda indole, personas en situacion de
calle, cesantia y enfermedades médicas diversas atribuidas al consumo de alcohol.

Palabras claves: depresion, salud mental, alcoholismo.

DESCRIPCION DEL ABUSO DE ALCOHOL EN ADOLESCENTES DEL CESFAM SOL DE
ORIENTE DE CHILLAN.

Jaramillo Méndez Ricardo, Gajardo Andrade Paulina
Médico Cirujano, Cesfam Sol de Oriente de Chillan, Octava Region.

Introduccion: El alcoholismo es iniciado tempranamente en la poblacion escolar, por lo cual es
relevante conocer los distintos factores que influyen en su abuso. Objetivos: Describir la poblacion
adolescente con abuso de alcohol. Material y Método: Se aplicé la escala de identificacién de los
trastornos debidos al consumo de alcohol (AUDIT) a 70 adolescentes entre los 15 y 17 afios
pertenecientes al establecimiento de salud. Utilizando el método estadistico chi cuadrado en
modelo univariado, considerando significativo un p<0,05. Resultados: De 70 encuestas validas, se
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consideré un puntaje para abuso de alcohol = 7 para mujeres y = 8 para hombres. 25,21% presenta
abuso de alcohol siendo de este un 53,14% hombres y 46,86% mujeres. La edad de inicio en el
consume de alcohol fue en promedio a los 16,6 afios. Por nivel educacional el abuso fue: 52,91%
en cuarto medio y 40,66% en tercero medio (p= 0,0023), siendo la diferencia entre tercero y cuarto
medio en hombres de 23,48%, y en mujeres un 4,62% (p= 0,0007). Por edad 15, 16, y 17 afos el
abuso fue: 14,37%, 36,41%, y 49,10% respectivamente. Discusién o comentarios: Se integraron
varios factores determinantes en un aumento del consumo de alcohol. Dicho aumento presenta
directa relacion con la edad y al nivel escolar, siendo aun mayor en hombres.

DIAGNOSTICO DE NEUMONIA ADQUIRIDA EN LA COMUNIDAD (NAC) EN ADULTOS:
EXPERIENCIA EN UN CESFAM

Lagos Arriagada Denisse, Merifio Mufioz Rodrigo, Coautores: Sanhueza Juan Carlos, Gallegos Jennyffer
Meédicos Cirujano, Chillan

Introduccion: La Neumonia adquirida en la comunidad en adultos (NAC), permanece como una
de las infecciones mas serias que afectan a los pacientes ambulatorios, representando una
morbilidad y mortalidad significativa. El diagndstico preciso sigue siendo complejo, y debido a la
poca especificidad de las manifestaciones clinicas, todas las definiciones rigurosas de neumonia
requieren el hallazgo de un infiltrado pulmonar en la radiografia de térax. La eleccién del lugar de
manejo y el tratamiento antimicrobiano se debe ajustar a la gravedad de la infecciéon o a la
presencia de comorbilidades y a la epidemiologia. Objetivo: Describir las caracteristicas
epidemioldgicas, clinicas y radiolégicas de los pacientes con diagnéstico de NAC en un CESFAM.
Se realiza un analisis descriptivo retrospectivo de pacientes mayores de 18 afios con diagndstico
de NAC, durante el afio 2012 (n=63) Material y Método: Se analizaron los datos de los pacientes
en los cuales se solicitaron radiografias de térax, para confirmar la sospecha clinica de Neumonia.
La informacion se obtuvo a partir de la base de datos del departamento de estadistica del CESFAM
San Ramén Nonato de Chillan. Resultados: Se encontraron 63 casos en los cuales la clinica
sugirid el diagndstico de NAC. Las edades comprendieron entre los 46 y 91 afos. Los cuadros
evolucionaron entre 2 y 30 dias. Las principales manifestaciones clinicas fueron tos, dolor toracico
y disnea. Luego de la evaluacion radiolégica, un 40% de los casos se confirmé como NAC. Los
diagndsticos que siguieron en frecuencia fueron Bronquitis Aguda y exacerbacion de patologias
pulmonares cronicas (EPOC, Asma). En un 3%, se sugeria complementar la radiografia con otro
estudio. En los casos confirmados, el 100% de los pacientes presenté tos, un 84% expectoracion y
un 48% crépitos a la auscultacion pulmonar. Un 88% presentaban comorbilidades. En relacion al
tratamiento, un 60% se inicid con un B—lactdmico y en el 28% se debid realizar cambio de esquema
antibidtico. Conclusiones La NAC en adultos se presenta fundamentalmente en personas de edad
avanzada y con factores de riesgo como tabaquismo y patologias pulmonares crénicas. Existe una
variedad de manifestaciones clinicas, similares a las de otras infecciones de la via aérea, y en
nuestro estudio sélo un 40% de los casos sugerentes logré ser confirmado con la radiografia de
térax.

POLIFARMACIA EN POBLACION GERIATRICA CONTROLADA EN EL PROGRAMA
CARDIOVASCULAR EN EL CESFAM LA ESTRELLA.

Lara T. Maria’, Hevia M. José? Gutiérrez T. Felipe?
'"Médico Cirujano, CESFAM La Estrella 2Médico Cirujano, Hospital de Pichidegua
3Interno Medicina, Universidad Santiago de Chile

Introduccion: Los adultos mayores son el grupo etario que se relaciona con un mayor nimero de
enfermedades, muchas de ellas crénicas, que precisan medicacion, con la posible aparicion de
reacciones adversas y efectos secundarios. Segun la OMS el 65 al 90% de los adultos mayores
consumen mas de 3 medicamentos, el 25% de ellos presentan reacciones adversas. El término
Polifarmacia abarca varias definiciones; el uso de mas medicacion de la clinicamente indicada; la
utilizacion de 4 o mas medicamentos; y el uso de muchos medicamentos al mismo tiempo.
Objetivos: Determinar la prevalencia y analizar las caracteristicas de la polifarmacia en los adultos
mayores del PSCV en Cesfam La Estrella. Material y Método: Estudio descriptivo, observacional.

23



Sociedad Médica de la Region IX Jornadas Cientificas EDF 2013
Hospital de Pichilemu Presentacién de Trabajos

Se realizé una revision a todas las cartolas receta de medicamentos del programa cardiovascular
de los pacientes mayores de 65 anos, entre Enero y Marzo de 2013. Se registraron y tabularon los
datos en Microsoft Excel, con su posterior analisis en el mismo programa. Resultados: De un total
de 262 adultos mayores, 40,45% hombres y 59,54% mujeres, en promedio toman 5 farmacos
diarios, con un rango de 1 a 10. El 74% de los adultos mayores consume 4 o mas medicamentos
diarios, y de ellos 16,4% con 8 farmacos o mas. Los farmacos con mayor consumo son
antihipertensivos (91,9%), AINES (54,9%), analgésicos no AINES (46,9%), hipolipemiantes
(46,1%), hipoglicemiantes (25,2%) y gastroprotectores (43,1%), entre otros. Discusién y
conclusiones: Existe una alta prevalencia de Polifarmacia en los adultos mayores con patologias
cardiovasculares en Cesfam La Estrella, incrementando peligrosamente las probabilidades de
toxicidad e interaccion farmacolégica. El paciente adulto mayor, debe ser enfrentado desde una
perspectiva especial. La causa de la Polifarmacia en este grupo etario es multifactorial, jugando un
importante rol la gran cantidad de patologias de caracter cronico, situacién que se debe intervenir
con la promocion y prevencién a nivel de APS.

CARACTERIZACION COMPARATIVA DE PROCEDENCIA Y HORARIO DE ATENCION DE
CONSULTAS EN HOSPITAL DE CORRAL ENTRE LOS MESES DE ENERO DE 2012 Y ENERO
DE 2013.

Leén M. Alfonso’, Montesinos S. Julio7, Haller C. Rocioz, Concha O. Gustavo'
Meédico EDF Hospital de Corral; 2 Médico EDF Cesfam Entre Lagos

Introduccion: La Comuna de Corral, cuenta con una poblacion de 5.463 habitantes, siendo un
67% poblacién urbana y un 33% poblacién rural. El Hospital de Corral, realiza atencién de urgencia
de 24 horas. Tiene un total de 3.404 usuarios inscritos. El nuevo Hospital fue inaugurado en
diciembre de 2012 y se encuentra situado a mas de 3 km de las antiguas dependencias. El cambio
de emplazamiento no ha sido acompafiado de una mayor disponibilidad de medios de transporte
publicos/privados que faciliten el acceso al Servicio de Urgencia. Objetivo: Caracterizar el sector
de procedencia de los usuarios que consultan en el Servicio de urgencia y horarios de consulta
(diurno 8:00-20:00 h / nocturno 20:00-8:00 h) comparando 1 mes de funcionamiento del antiguo y
nuevo Hospital de Corral. Material y Método: Se analizé un total de 913 datos de atencién de
Urgencia (DAU) del mes de enero de 2012 y 893 del mes de enero de 2013 correspondientes a
usuarios con domicilio en la comuna de Corral. Se realizé un estudio descriptivo retrospectivo de la
procedencia y horario de consulta. Se analizaron los datos mediante planilla Excel. Resultados:
Del total de consultas realizadas durante el mes de enero de 2012 un 72,6% correspondié a
pacientes con residencia en los sectores mas proximos al antiguo Hospital (Sn. Juan-Catrilelfu, La
Aguada, Corral centro) y un 27,4% a los sectores mas alejados (Sn. Carlos-Amargos, Huape,
Chaihuin-Huiro). Durante enero de 2013 un 66,4% de los consultantes provenian de los sectores
mas cercanos al antiguo emplazamiento y un 33,6% de los sectores mas alejados. Se aprecia una
reduccion actual de 10,5% de los consultantes de sectores antiguamente més cercanos al hospital
y un aumento de 20% de consultantes de sectores actualmente mas cercanos al nuevo hospital.
Las consultas realizadas en horario diurno fueron el 72% durante enero de 2012, y un 76% en
enero de 2013. Conclusiones: Los avances en infraestructura y aumento de capital humano en
salud no han sido acompanados de condiciones que aseguren un acceso igualitario a los
habitantes de los distintos sectores de la comuna de Corral. Es indispensable mejorar los medios
de locomocién publico/privado y las condiciones del camino de acceso al Hospital de Corral. Se
aprecian cambios en la procedencia de los usuarios, las razones de esto sea con alta probabilidad
el dificil acceso al establecimiento de salud.

Palabras clave: Hospital de Corral, Urgencia, Acceso.
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RELACION ENTRE PRESION ARTERIAL ELEVADA Y EL ESTADO DE LA FUNCION RENAL
EN LOS PACIENTES HIPERTENSOS PERTENECIENTES AL SECTOR AZUL DEL CESFAM
SAN FELIPE EL REAL, DE SAN FELIPE

Magna Santander Maria, CESFAM San Felipe El Real, San Felipe, V Region.
Carcamo Estay Ricardo, CESFAM San Felipe El Real, San Felipe, V Regién.
Escalona Solari José; Hospital San Antonio Putaendo,

Murioz Vergara Natalia; Hospital San Antonio Putaendo, San Felipe, V Region.

Objetivo: Describir la relacion entre presion arterial (PA) persistentemente elevada en pacientes
hipertensos, y el deterioro de la funcion renal. Material y Método: Se revisé las fichas de los
pacientes hipertensos bajo control en el programa de salud cardiovascular. El total fue 668, de los
cuales se considerd aquellos entre 25 y 80 anos, y se excluyé a quienes que no tuvieran mediciéon
de creatininemia durante el ultimo afo (febrero 2012-febrero 2013).Luego de esto quedaron 255
pacientes, a los cuales se calculé el promedio de PA de los ultimos 3 controles, considerandose
como descompensados a aquellos con promedio de PA > 140/90. Ademas se calculé su velocidad
de filtracion glomerular (VFG) mediante la férmula de Crockroft Gault, estableciéndose como
insuficiencia renal una VFG<60 mL/min. Resultados: De los 255 pacientes que cumplieron con los
criterios de seleccion, 197 tuvieron un promedio de PA < 140/90 mmHg, y 58 resultaron estar
descompensados.

El nimero de descompensados menores de 65 afios fue de 28, y mayores de 65 afos fue de 30 —
con un promedio de PA de 146/87 mmHg y 151/82 mmHg respectivamente. La VFG promedio del
grupo descompensados menores de 65 afios fue 106,1 mL/min, (con 7% de VFG<60), y en los
mayores de 65 afios fue 61,8 mL/min (con 40% con VFG<60).

En los pacientes compensados menores de 65 afios la VFG promedio fue de 92,9 mL/min (con
11,6% con VFG<60). En los mayores de 65 afnos la VFG promedio fue de 59,3 mL/min (con 58,7%
con VFG<60). Conclusion: Las cifras elevadas de presion arterial en pacientes hipertensos
parecen no tener relacion directa significativa con el deterioro renal. Discusiéon: Lo observado
concuerda con estudios internacionales, en los cuales se ha visto que cifras elevadas de presién
arterial afectan la funciéon renal de forma significativa s6lo en aquellos pacientes que tienen
proteinuria de forma basal, y no en aquellos hipertensos que no presentan esta condicion. Queda
para futuros estudios el evaluar el rol de la proteinuria en nuestra realidad local.

INFECCION DEL TRACTO URINARIO: ETIOLOGIA Y RESISTENCIA ANTIMICROBIANA ANO
2008-2012. COMUNA DE RIO NEGRO.

Talma R. Maria José,7 Marin N. Maria Paz,2 Munoz M. Gonza/oz, Valle P. Fe/ipe3.
! Interna Medicina Universidad Austral de Chile, 2 Médico EDF Hospital de Rio Negro,
3Médico EDF Hospital de Loncoche

Introduccion: La Infeccion del Tracto Urinario (ITU), se caracteriza por altas tasas de incidencia y
morbilidad en la poblacién pediatrica y adulta en diferentes regiones del mundo. El tratamiento en
atencién primaria suele realizarse empiricamente, pues no se dispone con rapidez de cultivo y
antibiograma. Objetivo: Caracterizar y determinar evolucion de la etiologia de las ITU y resistencia
a antibidticos en pacientes de la comuna de Rio Negro desde el afno 2008 al 2012, para enfocar el
tratamiento adecuado. Material y Método: Se realizé un estudio descriptivo-retrospectivo del total
de los urocultivos procesados en el laboratorio del Hospital de Rio Negro durante enero del 2008 a
mayo del 2012. Se determind el comportamiento y frecuencia de los aislamientos bacterianos y su
suceptibilidad. Para andlisis de datos se usd planilla Excel, tabulando y aplicando filtros,
obteniendo incidencia por afo, perfil antimicrobiano, resistencia y tipo de atencion (ambulatorio y
hospitalizado). Resultados: Se analizé6 un total de 6993 urocultivos, 1980 (28%) resultaron
positivos. El germen aislado mas frecuente es Escherichia coli, en un total de 1555 muestras
(78%). Las cepas de E.coli presentaron niveles de sensibilidad de 89% para ciprofloxacino y sobre
el 95% para nitrofurantoina, cefadroxilo, aminoglucésidos y ceftriaxona. La resistencia para
ampicilina fue de 65% y 25% para trimetropin-sulfametoxazol. Discusién: Distintas publicaciones
nos aporta con datos sobre sensibilidad antimicrobiana obtenidos en otras regiones geograficas, lo
que podria ser distinto a nuestra realidad local. Se observa una gran resistencia a ampicilina y
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menor a trimetropin-sulfametoxazol lo que coincide con lo descrito en la literatura, siendo estas
drogas menos eficaces para el tratamiento empirico de la ITU. Se observa una gran sensibilidad a
farmacos de uso habitual como cefalosporinas, aminoglucésidos y nitrofurantoina. Sin embargo en
este estudio se encontré una menor sensibilidad para ciprofloxacino, lo que esta descrito en la
literatura actual y podria coincidir con su amplio uso en atencion primaria y hospitalaria.

DESCRIPCION DE LA CATEGORIZACION DE URGENCIAS Y PROCEDIMIENTOS EN SUR,
CONSULTORIO GENERAL RURAL NAVIDAD, ABRIL - DICIEMBRE 2012.

Matamala Pena, Magdalena(”’ Solis Avaca, Marco. @

Cirujano Dentista EDF, Consultorio Navidad, Comuna de Navidad VI Regién.
@medico Cirujano EDF, Consultorio Navidad, Comuna de Navidad VI Region.

Introduccion y Objetivos: El Consultorio General Rural (CGR) de la comuna de Navidad, posee
un servicio de urgencia rural (SUR) abierto las 24 horas. A éste llegan diversas urgencias, las
cuales se categorizan segun gravedad en C1: condicion de riesgo vital inmediato. C2: Condicién
grave si no es tratada dentro de 10 minutos de admitido. C3: Potencial riesgo vital, la condicién
puede empeorar si no se comienza el tratamiento dentro de 30 minutos. C4: Condicion
potencialmente grave y C5 menos urgente. El objetivo general del presente estudio es describir las
consultas de urgencia y procedimientos, segun la categorizacion de pacientes durante los meses
de abril- diciembre 2012. Material y Método: Estudio Descriptivo. Se recopilo informacién
mediante los registros diarios mensuales de categorizacién de pacientes y procedimientos en
unidades de urgencia/emergencia en SUR desde abril hasta Diciembre del 2012, se tabularon los
datos en planilla Excel, y se realizo analisis mediante porcentajes. Resultados:De acuerdo a los
resultados, se atendieron un total de 8.026 consultas de urgencia desde Abril Diciembre 2012.
Segun a la categorizacion, se observan un total de 0,1% pacientes categorizados como C1, 5%
pacientes categorizados como C2, 56% pacientes categorizados como C3, 32% pacientes
categorizados como C4 y 8% como C5. Se realizaron un total de 1613 procedimientos, donde un
90% corresponden a miscelaneos. Discusién o comentarios: Este es un estudio pionero de
caracterizacion de urgencias en la comuna de Navidad, de acuerdo a los resultados podemos
observar que el mayor porcentaje de urgencias se concentra en C3 y C4, y la mayoria de los
procedimientos son de tipo miscelaneos de baja complejidad, lo cual permite sentar las bases para
estudios futuros.

CARACTERIZACION DE LOS PACIENTES CONTROLADOS POR EPOC EN UN CECOSF.

Merino Munoz Rodrigo, Lagos Arriagada Denisse
Médicos Cirujanos, Chillan

Introduccion: La Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crénica (EPOC) es una causa importante de
morbilidad crénica en todo el mundo. Su importancia viene dada no sélo por su prevalencia sino
también por su mortalidad y costes sanitarios que implica. El tabaco sigue siendo la principal causa
de EPOC, asi como de muchas otras enfermedades. La Atencion Primaria tiene una funcién
primordial en la prevencion y reduccion de los factores de riesgo, el control de la adhesién al
tratamiento y el manejo de las exacerbaciones, asi como el tratamiento paliativo de los pacientes
en la fase terminal de su enfermedad. Objetivo: Describir las caracteristicas epidemioldgicas y
clinicas de los pacientes controlados por EPOC. Disefo: Analisis descriptivo retrospectivo

Participantes: Pacientes controlados por Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crdnica en el
CECOSF Tres Esquinas (n=58). Material y Método: Se analizaron los datos de los pacientes bajo
control por EPOC. Se estudiaron las siguientes variables: sexo, edad, indice de masa corporal,
comorbilidades, exposicion a contaminantes ambientales, tabaquismo, severidad de la enfermedad
y tratamiento actual. La informacion se obtuvo a partir de la base de datos de la Sala ERA del
CECOSF Tres Esquinas de Bulnes. Resultados: En los 58 pacientes estudiados, el rango de edad
varié entre los 42 y 93 afios, con un promedio de 71 afios. Un 67% correspondié al sexo femenino.
En relacién al IMC, un 50% se encontraba dentro del rango sobrepeso u obesidad. Un 71%
presentaba alguna comorbilidad, dentro de las cuales prevalecen la Hipertension Arterial (63%) y
Diabetes Mellitus (20%). El 63% de los pacientes tuvo exposicion a humo y solo el 46% presento
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habito tabaquico. El tratamiento farmacolégico inhalatorio mas empleado fue la asociacién de un
B2-Agonista con un corticoide. Un 8% de los pacientes requiere la asociacion de 4 farmacos para
el control de su enfermedad. Conclusiones El perfil de los pacientes corresponde a adultos
mayores, con predominio del sexo femenino y que presentan comorbilidades. A diferencia de otros
reportes, la principal etiologia se relaciona a la exposicion a contaminantes ambientales, en
comparacién con el tabaquismo activo; pero éste ultimo es un factor que ademas aumenta el
riesgo cardiovascular de éstos pacientes.

CARACTERIZACION DE ACCIDENTES ESCOLARES ATENDIDOS EN EL SERVICIO DE
URGENCIA, HOSPITAL DE CORRAL

Montesinos Salgado Julio7, Leon Mantero AIfonso’, Concha Ortiz Gustavo’, Gonzélez Osores Sabina®. '
Meédico EDF Hospital de Corral.? Estadistica Hospital de Corral.

Introduccion: Todos los estudiantes de nuestro pais tienen derecho a un seguro escolar gratuito
que los protege en el caso de un accidente mientras desarrollen sus actividades académicas. Se
estima que cuatro de cada cien nifios sufrira una lesion asi. Objetivos: Caracterizar las consultas
en el servicio de urgencia del Hospital de Corral motivadas por accidentes escolares del afio 2012.
Material y Método: Estudio descriptivo retrospectivo. Se realizé una revisién y analisis de los
registros de declaracién individual de accidente escolar del afio 2012, en planilla Excel.
Resultados: Del total de 140 registros ingresados se obtuvo; 52 de sexo femenino (37,1%) y 88
masculino (62,8%), 131 casos ocurrieron en el centro de estudio (93,5%) y 9 en el trayecto (6,4%),
un 84,2% pertenecian al ciclo béasico, seguido de 8,5% de educacidon media. Con respecto a los
diagndsticos, la contusién de craneo se presentd en 25 casos (17,8%), el esguince de dedo de una
mano con 13 (9,2%), y el esguince de tobillo y rodilla, con 8 casos cada uno (5,7%). En relacién a
la incapacidad, 70 casos (50%) no la presentan, de la otra mitad, el 75,7% es leve con un promedio
de 5 dias de reposo, sélo dos casos requirieron hospitalizacion para observacién transitoria, siendo
dados de alta en 24 hrs (TEC, esguince cervical). Discusion: La distribucién por ciclos coincide
con el predominio del basico, en donde los nifios aun no tienen la motricidad fina del estudiante de
educacion media, y a la vez no tienen la custodia cercana y constante de los cursos preescolares.
Respecto a los diagndsticos predominan las contusiones de craneo y extremidades, y los
esguinces, aludiendo a las modalidades de juegos peligrosos y la creciente violencia en las
escuelas. La mitad no presenta incapacidad, siendo lesiones menores, y de las que tienen
incapacidad, la mayoria se catalogé como leve. De lo anterior se concluye que muchas de las
consultas serian evitables con un buen plan preventivo y con capacitacion del personal de los
establecimientos para valorar la pertinencia de las consultas, y asi optimizar la atencion del servicio
de urgencia.

Palabras clave: Accidente escolar, Urgencia, Hospital de Corral.

CARACTERIZACION DE CONTROLES DE FONDO DE OJO EN POBLACION DIABETICA DE
LA COMUNA DE CORRAL, 2007-2012

Montesinos Salgado Julio, Concha Ortiz_Gustavo, Leon Mantero Alfonso
Meédicos EDF Hospital de Corral.

Introduccion: La causa mas frecuente de pérdida de visidn evitable en paises desarrollados es la
diabetes. La Retinopatia Diabética (RD) es una microangiopatia a nivel retinal, que se asocia a
hiperglicemia cronica, por lo tanto es una complicacion de la Diabetes. Objetivos: Se establecera
la prevalencia de RD en los fondos de ojo (FO) realizados en operativos oftalmoldgicos a la
poblacién de la comuna de corral, durante los afios 2007 y 2012, y se caracterizaran estos
pacientes. Se establecera una relacion de temporalidad respecto a la presencia o ausencia de RD.
Material y Método: Estudio descriptivo retrospectivo. Se realizd una revisién de los registros de FO
realizados entre los afios 2007 y 2012, se ingresaron los datos a planilla de Excel para analisis.

Resultados: De un total de 157 registros se obtuvo lo siguiente: sin RD 120 individuos (76,43%),
con RD 37 (23,56%), de éstos 10 eran leves (27%), 25 moderadas (67,5%) y 2 severas (5,4%),
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dentro de el mismo grupo, 17 casos de sexo masculino (45,9%) y 20 femenino (54%), la edad
promedio de diagnéstico/ingreso DM2 fue de 54,6 afios, respecto al origen: 25 urbano (67,56%) y
12 rural (32,43%). De entre los pacientes con RD, los casos leves usaban INPH en un 60%, las
moderadas en un 24%, los dos casos severos la utilizaban. Finalmente el tiempo promedio entre el
diagndstico de DM2 y el FO descrito fue de 4,5 afios en los sin RD; y en los que la presentaban:
para las leves 6,08 afios, moderadas 6,6 anos y severas 8,1 anos. Discusién: Del total de
pacientes controlados en los operativos de FO por oftalmélogo se obtuvo una prevalencia menor
(23,56%) que la expuesta por el MINSAL en la guia de DM2 (29-78% segun el tiempo de evolucion
de la enfermedad), predominé la RD moderada; cabe destacar estaban con INPH la mayor parte
de los casos leves, y la menor parte de los moderados; podria inferirse algun efecto protector con
el inicio temprano de INPH (pese a los 2 casos severos por poca representatividad) pero se debe
ahondar en estudios posteriores. Por ultimo hacer mencion a la relacion entre el tiempo de
evolucion de la enfermedad (DM2) y la severidad de los casos, coincidiendo con lo expuesto en la
literatura.

Palabras clave: Retinopatia, diabetes, Hospital de Corral

CONTROL METABOLICO Y TRATAMIENTO FARMACOLOGICO DE PACIENTES DIABETICOS
EN HOSPITAL DE LONCOCHE

Felipe Valle P., Gonzalo Mufioz M., Maria Paz Marin N., Juan Sepulveda E., Dominique Godoy D.
Hospital Familiar y Comunitario de Loncoche, Loncoche, IX regién de la Araucania.

Introduccién: La prevalencia de Diabetes en Chile alcanza el 9,4 % de la poblacién en el afio
2010. La proporcion de personas con Diabetes en buen control metabdlico, definido como HbA1c
<7%, es deficitaria tanto en el sistema publico como en el sistema privado de salud. En el nivel
primario la proporcion de pacientes con HbA1c <7% es aproximadamente 36%, sin diferencias
segun sexo, situacion considerada como insuficiente. Objetivo: Describir la relacion que existe
entre el tratamiento farmacoldgico actual de los pacientes con Diabetes Mellitus y su control
metabdlico. Material y Método: Se realizé un estudio descriptivo transversal retrospectivo cuya
muestra correspondid a pacientes con diagnéstico de Diabetes Mellitus diagnosticada hace mas de
1 afo segun los criterios de la Sociedad Americana de Diabetes, el control metabdlico se
establecido a través de la hemoglobina glicosilada actualizada en el afio 2012 y el tratamiento
farmacolégico a todos aquellos pacientes que utilizan metformina, glibenclamida, Insulina de
accion intermedia o rapida o la combinacién de los anteriores. Resultados: del total de pacientes
N: 494, un 54%(271) se encontraban con HbA1c < 7, y un 46%(223) en mal control metabdlico, de
este grupo solo un 33%(75) se encontraban bajo tratamiento con insulinoterapia. Conclusién: Es
indispensable conseguir el control metabdlico en los pacientes diabéticos, tanto las medidas no
farmacoldgicas y ajuste de tratamientos con hipoglicemiantes orales y/o insulina seran las
principales herramientas para lograrlo. Ademas, es necesaria y prioritaria la insulinoterapia precoz
en aquellos pacientes en quienes no se logran los objetivos terapéuticos con dosis 6ptimas o existe
contraindicacion de hipoglucemiantes orales para alcanzar un control metabdlico adecuado

Palabras Clave: Diabetes, Insulina, Hemoglobina Glicosilada

MANEJO FARMACOLOGICO EN PACIENTES CON FIBRILACION AURICULAR CRONICA.
HOSPITAL DE LONCOCHE.

Valle P. Felipe, Mufioz M. Gonzalo, Marin N. Maria, Godoy G. Dominique, Seputlveda E. Juan.
Hospital Familiar y Comunitario de Loncoche, Loncoche, IX regién de la Araucania.

Introduccién: La prevalencia de la Fibrilaciéon Auricular (FA) alcanza el 2% en la poblacion
general. No se ha demostrado que una estrategia de control del ritmo cardiaco versus el control de
la frecuencia cardiaca sea mejor para reducir la morbimortalidad. Ademas, muchos de los
pacientes que requieren anticoagulacién; no lo estan, mientras que otros que si lo estan; tienen un
elevado riesgo de hemorragias mayores. Objetivo: Describir el tratamiento farmacolégico actual de
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los pacientes con Fibrilacién Auricular Crénica. Material y Método: Se realizé un estudio
descriptivo transversal retrospectivo cuya muestra correspondié a pacientes con diagnéstico de FA
permanente o paroxistica cronica a través de sistema de registro en ficha clinica y 1700
electrocardiogramas solicitados en Servicio de Urgencia. El analisis estadistico se realizé en
programa Microsoft Excel. Resultados: Se identificaron un total de 112 pacientes, 53%(60) son
hombres y 47%(52) mujeres, el promedio de edad es 72,5 afios. En el caso de tratamiento
anticoagulante; el 83%(94) de los pacientes tienen un escore de CHADSvasc2 mayor o igual a 2,
de los cuales solo el 45%(43) es usuario de acenocumarol. Mientras que 9 pacientes que utilizan
anticoagulantes tienen un escore menor a 1. Los betabloqueadores son utilizados en el 43%(49),
mientras que la digoxina en un 50%(53) de los pacientes, solo 0,8%(1) paciente es usuario de
amiodarona. Conclusion: La FA es una patologia que aumenta su incidencia en pacientes
mayores de 70 anos por lo que es fundamental una busqueda dirigida en este grupo etario. Existe
una mayor utilizacion de digoxina frente a los betabloqueadores, pese a que los segundos son los
farmacos de primera eleccién en esta arritmia, lo cual puede estar explicado por la presencia de
comorbilidades o apariciéon de reacciones adversas. Solo el 50 % de los pacientes con indicacién
de anticoagulacion estan en tratamiento con acenocumarol, muchos de los cuales poseen una
escasa red de apoyo o el riesgo de hemorragia contraindican su utilizacion.

Palabras Clave: Fibrilacion Auricular, Anticoagulacion,

GRANULOMA PIOGENICO: REPORTE DE 2 CASOS INTRAORALES EN EMBARAZADAS
TRATADOS EN APS

Muza Astorga Pamela’. Villacreces Rojas Tamara 2, Aravena Arellano Alex .
Posta San Pedro, SSMOCC. San Pedro. Regién Metropolitana.
2Cesfam Algarrobo, SSVSA. Algarrobo. V Regién.

Resumen: ElI Granuloma Piogénico es una lesion inflamatoria reaccional. En mujeres
embarazadas se le denomina granuloma gravidico, se ubica generalmente en la encia vestibular,
sangra facilmente y aunque es indoloro, puede comprometer la estética. El tratamiento de eleccién
es la excisién quirurgica de la lesion, sin embargo no esta claro si es inmediata o post parto. Se
presenta una revision de la literatura junto al reporte de 2 casos clinicos en embarazadas
diagnosticados y tratados en la Posta rural San Pedro de Melipilla. Caso 1: Aumento de volumen
de 10mm ubicado en la encia (zona pza 19), que sangra constantemente con el cepillado o roce.
No se realiza ningun tratamiento y 3 meses después (2 meses post parto) la lesion a involucionado
a 1/3 del tamano inicial. Caso 2: Aumento de volumen 5mm ubicado en papila distal de la pieza 10.
Se indica realizar enjuagues con clorhexidina 0,12%. Después de 2 meses la lesion duplicd su
tamafio.

En ambos casos se realiza la remocion quirdrgica de la lesién y el diagndstico es confirmado
mediante biopsia.

FACTORES CONDICIONANTES DE RETINOPATIA EN UN GRUPO DE PACIENTES
DIABETICOS SOMETIDOS A SCREENING CON FONDO DE OJO EN UNA POBLACION
RURAL.

ESTE TRABAJO NO FUE PRESENTADO POR LO CUAL QUEDA NULO

Escobar Gonzalez Sebastién’; Needham Torres Douglas’; Rivera Montecinos Raul®

! Interno VI Medicina, Facultad de Medicina, Universidad de Chile, Chile.

2 Médico-Cirujano, CESFAM Cordillera Andina, Los Andes, Chile.

Introduccion: La Diabetes Mellitus (DM); es un desorden metabdlico, caracterizado por
hiperglicemia crénica. Sus complicaciones se relacionan de manera directa con el mal control
glicémico, generando altos costos por morbilidad secundaria. La Retinopatia Diabética (RD),
destaca como causa importante de trastornos oftalmoldgicos, en diabéticos. Existen factores
destacados en la literatura; que fomentan la progresion de dicha patologia; a saber: afios de
evolucion, control metabdlico (Hb1AC), sexo, raza, embarazo, anemia, proteinuria y patologias
cardiovasculares concomitantes (PCV). Objetivo: Correlacionar alguna de estas variables de
progresion, con el resultado de fondo de ojo (FO), en un grupo de pacientes con DM. Material y
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Método: Mediante registro de 132 resultados de FO, en conjunto con fichas clinicas se obtuvieron
las siguientes variables: resultado de FO, edad, afos de evolucidn, sexo, PCV y tratamiento
hipoglicemiante (TH). Para el analisis estadistico de estas variables con el resultado de FO se
utilizd el t-student test (p<0,05) para variables cuantitativas, Test de X2 (p<0,05) para variables
cualitativas; y Regresion Logistica Multiple (p<0,05). Resultados: Pacientes con FO normal,
presentaron HbA1c media de 7,34%1,9%; en tanto aquellos con FO alterado HbA1c 8,2 £ 1,62%,
asociacion estadisticamente significativa (p = 0,0016). Al comparar el resultado de HbA1c con
insulinoterapia, existe un relacion estadisticamente significativa (p = 0,0001), siendo mayor la
HbA1c, en aquellos pacientes que reciben insulina. Conclusiones: Dentro de las caracteristicas
propias de los pacientes en estudio, que fomentan la progresién de la RD, destacan la HbA1c y el
TH.

Palabras clave: Diabetes mellitus; Retinopatia diabética; Fondo de Ojo.

CARACTERIZACION DE LOS CUIDADORES DE PACIENTES POSTRADOS INSCRITOS A
ENERO DE 2013 EN EL HOSPITAL DE CANETE

Dr. David Contreras’, Dra. Camila Ortiz" Paulina Neira San Martin, Soledad Riquelme Rodriguez2
" Médicos EDF Hospital Cafiete, Canete, VIl Regién
2 Alumnas quinto afio medicina Universidad Auténoma de Chile, Talca, VIl Regién

Introduccion y objetivos: En el contexto del nuevo enfoque de atencién integral en salud, el
trabajo con las familias en domicilio se ha vuelto una herramienta importante para la pesquisa de
problematicas que afectan a usuarios que no buscan dirigidamente la atencion.

Nos parece importante estudiar a la poblacién de cuidadores de pacientes dependientes de nuestro
programa de atencion domiciliaria ya que esta comprobado que representa un grupo vulnerable
tanto a enfermedades fisicas como psicoldgicas derivadas del cuidado de sus familiares. Material
y Método Estudio descriptivo transversal. Se aplico encuesta a cuidadores de pacientes
dependientes moderados y severos en control en el programa de atencién domiciliaria de nuestro
centro. Los datos fueron tabulados en planilla Microsoft Excel. Resultados. Se incluyeron 92
cuidadores en el estudio. El sexo predominante fue el femenino con un 93,48%. El 65,22%
correspondi6 a adultos mayores. El 52,17% de los cuidadores estaban casados. La mayoria de los
cuidadores son familiares de los pacientes, siendo las mas frecuentes las hijas de éstos en un
23,91%.

Sdlo el 10,87% tenia estudios superiores, mas del 50% no tenia estudios o habia cursado la
educacion basica de forma incompleta, siendo la ocupacion predominante las labores del hogar
con un 76,09%.

El 60,87% de los cuidadores presentaba alguna patologia crénica. Un 69,57% presentaba dolor
osteomusculoarticular frecuente.

En cuanto al nivel de ingreso el 50% pertenecia al Quintil | (menos de $70.543 pesos per capita).
Conclusiones. Conocer las caracteristicas de quienes asisten no profesionalmente a los pacientes
dependientes nos permite tener un diagnéstico del tipo de persona que realiza esta labor ideando
estrategias para la intervencion de este grupo. Elementos biopsicosociales de vulnerabilidad se
repiten (mujeres adultas mayores sin ingresos propios, bajo nivel de escolaridad, portadoras de
pluripatologias, que presentan algun tipo de dolor cronico, pertenecientes a los menores quintiles
de ingresos), siendo algunos de ellos susceptibles de ser intervenidos. El hecho de que podamos
actuar sobre estos factores abre una oportunidad de mejora en la calidad de vida tanto del usuario
dependiente como del mismo cuidador.

COLANGITIS AGUDA, CON PRESENTACION ATIPICA: CASO CLINICO Y REVISION DE
LITERATURA

Neumann Sabag Hassan, Gonzalez R. Francisco , Antiman S. Carlos, Chavarria A. Cesar Médicos EDF
Hospital de la Familia y Comunidad de Yumbel

Introduccion: La Colangitis Aguda ha sido una patologia de gran morbimortalidad a través de la
historia y sigue siendo una enfermedad letal en ausencia de un tratamiento. Es deber del médico
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APS y/o Hospital de la Familia y Comunidad, reconocer el cuadro clinico y derivar en forma
oportuna para que reciba tratamiento adecuado: el drenaje de la via biliar. Este trabajo, pretende
realizar un reporte de caso, de una paciente de 76 anos, que sufre una colangitis con presentacién
atipica (pseudobstruccion intestinal), donde la clinica no fue suficiente para realizar la hipotesis
diagnostica, sino debid ser fundamentada en base a exdmenes y pruebas complementarias.
Objetivo: Describir caso clinico de colangitis aguda con presentacion atipica, en paciente de HFC
Yumbel. Material y Método: Se realiza un estudio de Caso Cualitativo de tipo Descriptivo. Para
ello, se utiliza informacion de Folios de Atencion de Urgencias de HFC Yumbel, Hojas de
Interconsultas HFC Yumbel, Ficha Clinica de Hospital Base Los Angeles, Protocolo Operatorio
HBLA y Folios de Atencién de Urgencias HBLA. Discusién: Los sintomas y signos clasicos de la
Colangitis Aguda, estan descritos en Triada de Charcot, que se presenta hasta en un 50% de los
casos. Cuando la presentacion del cuadro es atipica, es fundamental la anamnesis remota, ya que
la mayoria de los pacientes tienen historia de litiasis. Ademas se debe indagar la presencia de un
sindrome constitucional que sugiera patologia maligna, la existencia de enfermedades
inmunoldgicas y el antecedente de instrumentalizacién previa de via biliar.

En este reporte de caso, la clinica, carece de elementos fundamentales para realizar la sospecha
diagndstica de Colangitis Aguda; como: la fiebre (90%) y calofrios (60%). Presenta el dolor
abdominal, nauseas, vomitos. Por otro lado, destaca la sintomatologia obstructiva, distensién
abdominal, RHA+ metalicos, ausencia de deposiciones y flatulencias anales por 5 dias, lo cual
podria corresponder a ileo metabdlico, pero con antecedentes de Colecistitis aguda hace 12 afos,
Plastrén y fistula colecistoduodenal, uno debiera plantearse como hipétesis diagnéstica un ileo
biliar. Razén por la cual se deriva. El TAC abdomen y Pelvis confirma existencia de fistula,
dilatacion de via biliar y signos de obstruccion intestinal alta. En el intraoperatorio se descarta
cuadro de ileo biliar y se maneja como Colangitis Aguda.

USO DE TEBMC')METROS DIGITALES Y GRADO DE CONFIABILIDAD EN COMPARACION
CON TERMOMETRO DE MERCURIO. ANALISIS DE UN DIA EN SERVICIO DE URGENCIA.
HOSPITAL DE YUMBEL. MARZO DE 2013.

Gonzalez R. Francisco, Neumann S. Hassan, Antiman S. Carlos, Chavarria A. César
Meédicos EDF Hospital de la Familia y Comunidad de Yumbel

Introduccion: La medicion de la temperatura corporal en la practica clinica se realiza en forma
estandar mediante termdmetros de mercurio, los cuales han sido desplazados por termémetros
digitales, debido al riesgo demostrado a la exposicion de mercurio. El termdémetro digital se
compone de un termistor, circuito eléctrico que varia su resistencia de acuerdo a la temperatura,
asociado a otro circuito eléctrico que permite su interpretacion. Objetivo: Determinar el grado de
certeza y confiabilidad de la temperatura axilar expresada en termometros digitales, en
comparacién con la medicién efectuada mediante termémetro de mercurio, para tomar decisiones
en la practica clinica. Material y Método: Se realiza estudio descriptivo de corte transversal. La
muestra es de 63 pacientes, quienes corresponden a consultantes del Servicio de Urgencia el 24
de marzo de 2013, que cumplen caracteristicas de: ser mayor de 3 afios, no consulta por patologia
de urgencia vital y no corresponde a procedimientos policiales. Se realiza control de signos vitales
al ingreso, con medicion de temperatura axilar con termémetro digital a derecha y de mercurio a
izquierda, con posterior registro por personal paramédico de ambas mediciones, indicando numero
de folio, sexo, edad y resultado de ambos termémetros, en las 24 horas del 24 de marzo de 2013.

Resultados: Se realiza evaluacién a 28 hombres y 35 mujeres. El promedio de temperatura
medida por termometro digital fue de 36,26°C y de termdmetro de mercurio 36,5°C. Se midié
hipotermia con termémetro de mercurio en 3 pacientes, versus 24 con termémetro digital y fiebre
segun mercurio en 9 pacientes, versus 7 con digital. Se determin6 grado de variacion de resultado
de termémetro de mercurio versus termémetro digital, identificando variacién de +0,27°C en
pacientes afebriles, y variacién de +0,14°C en pacientes con fiebre. Comentarios: Se logra
determinar en la practica clinica que resultados de temperatura mediante termémetro digital no se
homologa con termémetro de mercurio, pero en los casos en que es necesario identificar fiebre, lo
realiza de manera confiable, con la ventaja de ser rapido y no depender de quien realice la lectura.
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Considerando lo anterior, se puede considerar que el termdmetro digital en medicién axilar es
confiable para determinar fiebre.

GASTROPARESIA DIABETICA: REPORTE DE UN CASO

Loreto Araneda P., José Palma C., Renzo Pasquali F.
Meédicos EDF, Hospital Clorinda Avello Santa Juana.

Introduccion: La Gastroparesia (GP) es un sindrome caracterizado por retraso en el vaciamiento
gastrico, en ausencia de una obstruccion mecéanica. Se presenta en un 5 — 12% de los pacientes
diabéticos. Los sintomas incluyen saciedad temprana, vomitos y distensién abdominal, que lleva a
alteracion nutricional y descontrol de la glicemia, todo esto producido por disfuncién neurohormonal
e hiperglicemia sostenida, que reducen la frecuencia de las contracciones antrales. El diagndstico
de GP se realiza con la medicion del vaciamiento gastrico. El tratamiento consiste en conseguir
control de la hiperglicemia y en el uso de proquinéticos y eritromicina (agonista de la motilina).
Caso Clinico

Paciente femenina, 67 afios, Diabetes Mellitus e Hipertension Arterial de 15 afios de evolucion, mal
control metabdlico. Desde el afio 2003 con hemoglobina glicosilada (HbA1c) de 12.43% y glicemia
en ayunas sobre 200mg/dl, a pesar del uso de Insulina NPH e hipoglicemiantes, presenta multiples
consultas en Urgencia por descompensaciones, tanto hipoglicemia como hiperglicemia sintomatica,
requiriendo muchas veces hospitalizacion. En el afio 2011 la paciente es llevada al servicio de
urgencia con cuadro de hipoglicemia severa, en Glasgow menor a 8, hemoglucotest (HGT) de
34mg/dl. Es intubada y derivada al Hospital Guillermo Grant Benavente (HGGB). En UCI presenta
valores de glicemia desde 11mg/dl hasta 400mg/dl, donde se plantea el diagnostico de GP. Se
inicia tratamiento con eritromicina. A pesar de esto, en el afio 2012, ingresa al servicio de urgencia
con HGT sobre 500mg/dl, deshidratada, respiraciéon acidética, requiriendo intubacion, se realizan
examenes, destacando pH 6.89 y glicemia de 545mg/dl. Luego de este episodio se decide iniciar
Insulina LANTUS (insulina ultra lenta). Actualmente, persisten las descompensaciones frecuentes,
glicemia en ayunas de 351, HbA1c 10.1%.

Si bien el diagnostico de GP es sélo una hipotesis y no ha sido confirmado, es una de las
explicaciones probables de las descompensaciones. Se descarta la mala adherencia al régimen
como causa Unica, ya que se observan las mismas alteraciones durante la hospitalizacion. Se
plantea este caso, ya que es una condicidon subdiagnosticada y que debiera tenerse presente en
algunos casos.

Palabras clave: Gastroparesia, Diabetes Mellitus, hemoglobina glicosilada.

TRANSPOSICION CORREGIDA DE LOS GRANDES VASOS: REPORTE DE UN CASO

José Palma C., Loreto Araneda P., Renzo Pasquali F.
Meédicos EDF, Hospital Clorinda Avello Santa Juana.

Introduccion: La Transposicion de Grandes Vasos (TGV) corresponde a una Cardiopatia
Congénita Ciandtica. Los pacientes presentan desaturacion arterial de oxigeno debido a la mezcla
producida por el paso de sangre desde el sistema venoso al arterial, ya que la aorta emerge desde
el ventriculo derecho y la arteria pulmonar desde el ventriculo izquierdo. Dos tercios no presentan
otras anomalias cardiacas, en ellos |la sobrevida en las primeras horas es debido a la comunicacién
de ambas circulaciones a través del Ductus Arterioso y el Foramen Oval, luego se produce cianosis
severa, con mortalidad del 90% en los primeros 6 meses. El tercio restante presenta shunt de
izquierda a derecha lo que lleva a sintomas menos severa, pero precipita una Insuficiencia
cardiaca por sobrecarga de volumen. La mayoria no sobrevive sin intervencion quirirgica. Existe
una condicién muy infrecuente denominada “Transposicion Corregida de los Grandes Vasos” en
esta condicion existe, ademas del defecto clasico, una “inversion” en la posicion de los ventriculos,
encontrandose el ventriculo izquierdo en el lugar del derecho y viceversa. Estos pacientes
permanecen asintomaticos hasta edades avanzadas y no presentan cianosis. La pesquisa se
realiza por sintomatologia secundaria a insuficiencia cardiaca.
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Caso clinico: Paciente masculino, 42 afios. Presenta como antecedentes moérbidos cuadros de
dificultad respiratoria ocasional que se presentan desde la infancia, diagnosticado como Asma
Bronquial intermitente, sin embargo abandona precozmente tratamiento. Consulta por primera vez
en 2010 por cuadro de disnea de esfuerzos moderados. En el examen fisico destaca ingurgitaciéon
yugular a 30°, acropaquia y edema de extremidades. A la auscultacion cardiaca se presenta soplo
sistélico eyectivolll/VI, audible con mayor facilidad en foco tricuspideo. Al examen pulmonar
destacan esterores difusos bibasales, levemente audibles. Sus signos vitales al ingreso fueron:
saturacién de oxigeno de 92% con oxigeno ambiental, Presion Arterial de 144/92, Frecuencia
cardiaca de 98 latidos por minuto. El Electrocardiograma muestra Hipertrofia Ventricular Izquierda.
La radiografia de térax mostré cardiomegalia y leve congestidon pulmonar. Se deriva a cardiologia
para evaluacion con Eco-Doppler cardiaco por Insuficiencia Cardiaca Congestiva, donde se realiza
el diagnéstico de TGV.

Palabras claves: Trasposicidon grandes vasos, insuficiencia cardiaca, cardiopatia congénita

MORBILIDAD RESPIRATORIA REGISTRADA EN SUR CESFAM LOS ALAMOS DURANTE EL
PERIODO MARZO-AGOSTO 2012.

Tamara Penailillo M’, Albert Pastén G2
; P . 4 - .
Médico EDF CESFAM Los Alamos, SSA. 2Médico EDF CESFAM Lebu Norte, SSA.

Introduccién: Los Alamos, comuna de la provincia de Arauco, posee 19.715 habitantes; la Gnica
instancia de atencidon a las emergencias y urgencias surgidas en esta poblacion corresponde al
SUR adosado al CESFAM del mismo nombre. Objetivo: Conocer la realidad epidemiolégica de las
consultas registradas por morbilidad respiratoria en SUR Los Alamos durante los meses de marzo-
agosto del ano 2012. Pacientes y Método: Estudio observacional, descriptivo y retrospectivo en
base a la revision de todos los datos de urgencia registrados durante el periodo Marzo- Agosto
2012; se excluyeron aquellos datos con diagnéstico provisorios (N= 13.331). Resultados: 43% de
las consultas registradas durante este periodo correspondieron a enfermedades respiratorias. De
éstas un 71% correspondié al diagnéstico de IRA alta, 24% crisis bronquiales obstructivas, 3%
neumonia, 1% Influenza y 1% otras enfermedades respiratorias. El diagnéstico de IRA alta fue
siempre la primera mayoria siendo secundada por el diagndstico de crisis bronquiales obstructivas.
La mayor incidencia de enfermedades respiratorias se registro en el mes de Julio (51%). Neumonia
e influenza aumentan su incidencia en meses de invierno alcanzando un peak de 4% en el mes de
Junio. Discusién: La tendencia observada en nuestro estudio coincide con lo evidenciado en
estadisticas de consultas en SAPU a nivel nacional durante el afio 2011, solo discrepa en la
categoria de “otras enfermedades respiratorias” donde la incidencia a nivel nacional es mucho
mayor; es muy probable que esto se deba a que en nuestro trabajo solo incluimos 5 diagnésticos
en esta categoria, en cambio, en el registro a nivel nacional, los diagndsticos incluidos en esta son
mas de 10 (enfermedades codigo CIE-10 J22, J30-39, J47, J60-98). La mayor incidencia de
enfermedades respiratorias durante época invernal se explica por el aumento en la circulacién viral,
sobre todo VRS y Virus Influenza, durante este periodo.

MANEJO DE PACIENTES RESPIRATORIOS PEDIATRIQOS EN HOSPITAL DE MEDIANA
COMPLEJIDAD, TRATAMIENTO A CONSIDERAR POR MEDICO NO ESPECIALISTA.

Contreras G. Matias7, Pereira G. Huqo’, Castro N. Pedroz, Chavez P. Beatriz3, Velasquez D. Alejandro"’
"EDF Hosp. lllapel ’EDF Cesfam MontePatria, >EDF Hosp. Lanco, *Pediatra Hospital, lllapel

Introduccion y Objetivos: Es dificil definir el diagnédstico etiolégico de las patologias respiratorias,
lo que conlleva a decidir el inicio de antibiéticos y de corticoides de forma inadecuada. En este
estudio se expone como son tratados los pacientes hospitalizados y sus diagndsticos de egreso
cuando son evaluados por un pediatra para que sirva como sugerencia para los médicos EDFs.

Material y Método: Estudio descriptivo. Pacientes de la provincia del Choapa hospitalizados por
patologia respiratoria, enero a septiembre 2012. Muestra: 65 pacientes entre 1 mes y 15 afnos, 39
H y 26 M. Se consideré antecedentes perinatales, moérbidos, atopia, diagndstico de ingreso por
médico EDF y de egreso, tratamiento y dias hospitalizado. Todos los pacientes fueron evaluados
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por Dr. Alejandro Velasquez pediatra del Hospital de lllapel. Resultados: 73% de los
hospitalizados son < de 3 afios (1a — 3a = 30%, 6m — 1a = 23%, <3m = 20%). Promedio dias
hospitalizados fue 4.1. El 79% sin antecedentes perinatales. 63% sin antecedentes morbidos,
16.9% tuvo hospitalizaciones por SBO o neumonia, 9% SBOR. > 91% sin antecedentes de Asma
ni Atopia. 81% se hospitaliz6 con diagnéstico de Neumonia (N) viral o SBO, 3% N.Viral
sobreinfectada, 6% N. Bacteriana. El 86% requirié salbutamol, 71% kinesioterapia, 35% Oz terapia,
23% B. ipratropio, 24% budesonida, 26% corticoides, 16.9% adrenalina, 43% antibidtico (28
pacientes: 11 PNC, 9 AMX, 4 CLAR, 2 ERIT). Diagndsticos de egreso 61% N.Viral/SBO, 15%
N.Viral sobreinfectada, 6%N. Atipica, 6%N. Bacteriana, 6% Bronquiolitis. Comentarios y
Discusion Gran porcentaje de los pacientes no han tenido patologia respiratoria ni

atopia. Coincide que el gran n°® de ingresos y egresos es por N.Viral/ SBO.

Destaca la importancia del uso de salbutamol y KNT. Menos de la mitad requirié antibiéticos y
como primera linea se utilizd un betalactdmico en sobreinfeccion/ N. Bacteriana, Macrélidos en
preescolar/escolar sugerente de N.Atipica. Se inicié tratamiento corticoidal s6lo en pacientes con
antecedentes de asma/atopia y SBOR. Se administré Adrenalina principalmente en paciente menor
de 3 meses. Es fundamental el rapido inicio de Salbutamol y KNT en el manejo de pacientes
hospitalizados y considerar antibioéticos segun rango etario o por caracteristicas clinicas que asi lo
sugieran. Esperamos que este estudio sirva como apoyo al momento de decidir el tratamiento
farmacoldgico en estos pacientes.

CARACTERIZACION EPIDEMIOLOGICA DE LA POBLACION CONSULTANTE EN EL
SERVICIO DE URGENCIA RURAL DEL CESFAM PORTEZUELO.

Pineda Donoso Rodrigo, Jofré Mendoza Paulina, Pineda Donoso Diego, Elgueta Cabezas Maria José.
Chillan. Regién: VIl

Introduccion: La comuna de Portezuelo tiene aproximadamente 5362 (censo 2002) habitantes, de
los cuales un 55% aproximadamente viven en el sector urbano y el resto en zonas rurales. El
consultorio rural de Portezuelo, cuenta con un Servicio de Urgencia rural con 2 médicos EDF de
turno de llamado. Objetivo: Determinar las caracteristicas epidemiolégicas de la poblacion que
consulta en el Servicio de Urgencia Rural del CESFAM Portezuelo, durante el aiio 2012. Material y
Método: Estudio descriptivo retrospectivo, con recopilacion de datos de un formato de registro de
atencion de Urgencia estandarizado. Se recopilaron 1250 consultas de atencién de urgencia
evaluados por médico, desde enero a diciembre 2012. Resultados: De un total de 1250 pacientes
atendidos en el Servicio de Urgencia Rural Portezuelo, el 53,84% (673) son mujeres y un 46,16%
son hombres, el 43,76% del total (547) son de extrema ruralidad, el 30% (375) del total presentan
algun tipo de comorbilidad y se deriva a un centro de mayor complejidad un 17,6% (220) durante el
afio, con una resolutividad de 82,4%. Ademas podemos describir que dentro de las patologias
evaluadas estan las de origen respiratorio con un 23,04% (288), las de origen traumatico con un
22,16% (277) y las de origen gastrointestinal con un 21,2% (265).

Discusion: Se evidencia que la gran mayoria de los pacientes que consultan al Servicio de
Urgencia rural Portezuelo, son de sexo femenino, y un porcentaje no menos despreciable son de
extrema ruralidad. También se observa que las patologias de origen respiratorio son las mas
frecuentes y que existe un gran porcentaje de resolutividad.

ERGOTISMO: PRESENTACION DE UN CASO Y REVISION BIBLIOGRAFICA

Plasencio Soto Katherinne, Jara Paredes Jacqueline.
Hospital de Calbuco

Introduccion: El Ergotismo se caracteriza por una intensa y generalizada vasoconstriccion de los
vasos sanguineos pequefos y grandes. Los sintomas resultan de la isquemia regional causada por
el vasoespasmo que produce la Ergotamina. En la actualidad, el Ergotismo resulta casi
exclusivamente de la ingesta excesiva de tartrato de Ergotamina para el tratamiento de la Migrana.
El tratamiento del cuadro es la suspension del farmaco, y vasodilatadores si las manifestaciones
son intensas Objetivos: Revisidon Bibliografica del tema y reporte de un caso Material y Método
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Revisién bibliografica y revisién de la ficha clinica del paciente presentado. Caso Clinico: Se
presenta caso clinico poniendo énfasis en la presentacion clinica, diagnostico y estudio realizado.
Discusion y comentario: La intoxicacion por Ergotamina puede detectarse mediante un
interrogatorio y exploracion fisica completos, se debe sospechar ante manifestaciones compatibles
con vasoespasmo y el antecedente de ingesta del farmaco, en ausencia de patologia
protrombética, vasculitica, hepatopatia o nefropatia.

Palabras claves: Ergotismo, Vasculitis, Ergotaminicos.
CISTICERCOSIS: REPORTE DE UN CASO Y REVISION BIBLIOGRAFICA
Plasencio Soto Katherinne, Jara Paredes Jacqueline. Hospital de Calbuco

Introduccion: Es causada por la infeccion por Taenia Solium. El Unico huésped de la forma adulta
es el hombre. El humano se contagia cuando ingiere carne de cerdo contaminada, la larva crece
con predileccion en musculo estriado, ojo, cerebro y tejido subcutaneo.

Algunas infecciones son asintomaticas. Los cisticercos en musculos y tejido subcutaneo con
frecuencia pasan desapercibidos; en algunos casos se produce Seudohipertrofia Muscular y dolor
cuando su numero es importante La duracion de la enfermedad antes de diagnosticada esde 2 a 5
afios. Las areas endémicas tienen en comun la crianza de ganado porcino, la pobre eliminacién de
excretas, los malos habitos de higiene personal y Ambiental y la manipulacion de carne
contaminada. ElI manejo integral requiere de cuidadosa evaluacion de cada paciente.
Presentamos un caso del Hospital De Calbuco que evidencia lo intrincado de la sintomatologia.
Objetivos: Revision Bibliografica de las novedades en cisticercosis y reporte de un caso.
Conocer mas el perfil epidemiolégico para crear intervenciones en areas endémicas.
Material y Método: Revision bibliografica y revisién de la ficha clinica del paciente presentado
Caso clinico Se presenta caso clinico poniendo énfasis en la presentacion clinica, diagnostico y
estudio realizado. Discusion y comentario: La cisticercosis es una de las infecciones parasitarias
mas frecuentes. Afecta principalmente a personas de estrato socioeconémico bajos.
Es mas comun en edades productivas lo que conlleva a un importante impacto econémico. Por
este motivo es importante la prevencién.

Palabras claves: Cisticercosis, Taenia Solium

CARACTERIZACION DEL CONSUMO DE ALCOHOL ADOLESCENTE ENTRE ALUMNOS
REPITENTES DEL LICEO MUNICIPAL DE LA COMUNA DE LLAY LLAY

Felipe Letelier Lorca, Analilia Quiroz Olmos, Mariela Yafiez Aros, Maria Loreto Letelier Bopp.
CESFAM de Llay Llay - Llay Llay - V Regién

Introduccion: El consumo de alcohol y otras drogas perjudiciales en la poblacién adolescente es
una conducta cada vez mas frecuente, y esto se puede asociar a otras conductas de riesgo entre
las que se puede mencionar la desercién escolar, violencia, actividad sexual no planificada, entre
otras. El presente es un estudio epidemioldgico que tiene como objetivo describir el consumo de
alcohol adolescente entre alumnos repitentes de la comuna de Llay Llay y establecer la eventual
relacion existente entre mayor consumo de alcohol y reprobaciéon escolar. Material y Método: Se
utilizd el “Test de Identificacion de Trastornos Debido al Consumo de Alcohol” (AUDIT) como
instrumento aplicado a la poblacién de alumnos de ensefianza media del Liceo Mixto de Llay Llay,
correspondiente a un total de 648 alumnos divididos en 26 cursos de primero a cuarto medio. Se
entrego en cada curso el instrumento e instrucciones a modo de encuesta, el cual fue auto aplicado
con la colaboracion de los profesores respectivos, destacando el caracter de anénimo del
resultado. Posteriormente los datos fueron ingresados en una planilla Excel®, separando de la
muestra los alumnos cuyo rango etario fue no concordante con el afo escolar en curso,
procediendo al analisis de los datos. Resultados: Se aplicd el instrumento a un total de 648
individuos, 303 hombres (H), 319 mujeres (M) y 26 sin informacion (SD). De estos, 524 alumnos
(81%) presentaban concordancia entre el afio escolar cursado y su rango etario, con 82.4%
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clasificado como consumidor responsable (G1), 79.5% en riesgo (G2) y 55.1% como bebedor
problema (G3). En el grupo de alumnos que se encontraban fuera de rango etario para su curso
hubo 74 individuos, correspondiente a un 11% del total de encuestados, de los cuales un 9.5%
corresponde a (G1), 18.1% (G2) y 27.5% (G3). 50 alumnos (8%) no aportaron informacion de su
edad o curso. Discusidn: Las caracteristicas evolutivas de la etapa adolescente hacen de este un
periodo altamente vulnerable al uso y abuso de alcohol, experimentando desde un punto de vista
social una necesidad de transgresion en ocasiones manifestada por la desercidon escolar o las
bajas calificaciones. Hemos observado en nuestro estudio una relacién clara entre repitencia
escolar y consumo de alcohol, lo cual no se observa en aquello alumnos que si aprueban sus
cursos. Lo anterior hace necesario un enfoque amplio del problema con énfasis en el aspecto
psicosocial de cada individuo como también a nivel poblacional.

CARACTERIZACION DEL CONSUMO DE ALCOHOL ADOLESCENTE EN LLAY LLAY

Dr. Felipe Letelier Lorca, Dra. Analilia Quiréz Olmos, Dra. Mariela Yafiez Aros Dra. Maria Loreto Letelier
Bopp. CESFAM de Llay Llay - Llay Llay - V Regién

Introduccion: El consumo irresponsable de alcohol se ha convertido en un problema de salud
publica en el mundo. El consumo de esta sustancia suele iniciarse en la etapa de |la adolescencia
siendo la puerta de entrada para patrones de dependencia durante la vida adulta. El presente es
un estudio epidemioldgico que tiene como objetivo describir las caracteristicas de la poblacién
adolescente de la comuna de Llay Llay en relacion al consumo de alcohol y asi intervenir en forma
dirigida con medidas preventivas y promocion de salud. Material y Método: Se utilizd el “Test de
Identificacion de Trastornos Debido al Consumo de Alcohol” (AUDIT) como instrumento aplicado a
la poblacion de alumnos de ensefianza media del Liceo Mixto de Llay Llay, correspondiente a un
total de 648 alumnos divididos en 26 cursos de primero a cuarto medio, provenientes tanto de la
zona urbana como rural de la comuna. Se entregd en cada curso el instrumento e instrucciones a
modo de encuesta, el cual fue auto aplicado con la colaboracion de los profesores respectivos,
destacando el caracter de anénimo del resultado. Posteriormente los datos fueron ingresados en
una planilla Excel® con la que se procedid al analisis de estos. Resultados: Se aplico el
instrumento a un total de 648 individuos, 303 hombres (H), 319 mujeres (M) y 26 sin informacion
(SD). Se declararon abstemios 296 alumnos, correspondiente a un 46% del total. La poblacion
consumidora de alcohol de nuestra muestra corresponde a 352 alumnos, 54% del total de
encuestados, de los cuales 112 presenta 8 o mas puntos AUDIT; de estos, 83 (74%) presentan
consumo de riesgo, 13 alumnos (12%) presentan niveles de consumo perjudicial, y 16 (14%)
presentan niveles de dependencia. De esta poblacién, el 79% vive en sector urbano, el 13% en
sector rural y 8% SD. La distribucién de consumo perjudicial de acuerdo al afio escolar es de un
33% en cuartos medios, 22% terceros medios, 24% segundos medios y 21% primeros medios.
Discusion: La prevalencia de consumo de alcohol adolescente a nivel nacional es de alrededor de
35%, por lo que llama la atencién los altos niveles de consumo de alcohol encontrados en nuestra
poblacién. Ademas se observa una clara tendencia a un consumo mas severo en el género
masculino, con un leve incremento asociado a aquellos de mayor edad, destacando si el inicio
temprano del consumo. Se observa que el factor ruralidad seria protector, sin embargo esto no se
puede concluir sino hasta despejar del analisis el factor confundente de la diferencia de densidad
poblacional, lo que se espera dilucidar en un proximo estudio.

PAROTIDITIS VIRAL: ACTUALIZACION DE SITUACION EPIDEMIOLOGICA NACIONAL

Paulina Rabi Gonzalez. Cirujano Dentista (EDF Atacama). CoAutor: Camila Torres Serra. Cirujano Dentista
(EDF Casa Blanca), Isidora Hermosilla Flores (EDF Araucania sur), Pilar Vega Bustos. Médico Cirujano (EDF
Atacama)

Introduccion: La Parotiditis es una enfermedad viral, inmunoprevenible, endémica en la mayor
parte del mundo. En Chile es de notificacion universal, obligatoria y diaria. En nuestro pais la
historia natural de la enfermedad cambié drasticamente con la introduccion de la vacuna Tres
Virica, compuesta por cepas de los virus de Parotiditis, Sarampién y Rubéola que comenzé a
usarse en 1990, y se aplica al afo de vida y en escolares de 1° afio basico. Objetivos: Conocer la
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magnitud, tendencia y caracteristicas de ésta enfermedad en nuestro pais desde que se aplica la
vacuna tres virica. Material y Método: Se realizé6 una revisién epidemiologica de la tasa de
incidencia de la Parotiditis entre los afios 1991 hasta inicios del 2013, enfocandonos en los datos
entregados por la divisidon de planificacion sanitaria del MINSAL. Resultados: A partir de 1991, la
incidencia de Parotiditis presenta un descenso constante, debido al comienzo de la vacunacion
Tres Virica. Desde 1997 las tasas se estabilizan en torno a 15 por cien mil habs., y comienzan a
decrecer paulatinamente para llegar a 12 por cien mil habs. el afio 2003, y 5 por cien mil habs. el
afio 2012. Hasta la semana epidemioldgica 10 del 2013, se han notificado 110 casos, siendo
menor a la mediana quinquenal (186 casos) y menor a lo reportado en igual semana del afio 2012
(186 casos). Para cada semana del 2013, se observa menor cantidad de casos notificados en
relacion al afio 2012. El grupo de edad que presenta la mayor tasa de incidencia especifica
corresponde a los nifios entre 5 a 9 afios, siguiendo el grupo de 0 a 4 afos. El 55,4% de los casos
corresponden al sexo femenino, siendo mayor su incidencia respecto a los hombres en el grupo
de 5 a 9 afos y de mayores de 20 anos.

La region de Tarapaca presento la tasa de incidencia mas elevada a nivel pais el 2012, situacién
que se repite este afio 2013, correspondiendo a 1,5 por cien mil habs. Las regiones de Atacama y
Los Rios son las siguientes regiones con mayores tasas el presente ano, de 14 y 1,3,
respectivamente. Por otra parte, la regiéon de Los Rios y Magallanes son las unicas que
sobrepasan la mediana quinquenal regional. Discusién: Que la regién de Tarapaca presente la
mayor tasa de incidencia de parotiditis se ha atribuido a que existen diferentes Determinantes
Sociales de Salud que la afectan, como lo son: La alta concentracion de la poblacién en las
comunas aledanas, Iquique y Alto Hospicio. Que posea la segunda cobertura educacional mas baja
del pais. Y por ultimo, que ocupe la peor posicidon entre las regiones que presentan deficiencia de
vivienda, esta situacion se ve agravada al ocupar el tercer lugar mas alto entre las regiones con
hacinamiento critico.

SINDROME METABOLICO EN LOS FUNCIONARIOS DEL CESFAM SANTA ROSA EN
TEMUCO.
ESTE TRABAJO NO FUE PRESENTADO POR LO CUAL QUEDA NULO

Dra. Karinne Rickenberg E.1, Dra. Daniela Garcia N.?

Médico, Cesfam Santa Rosa. 2Médico, Cesfam Chol Chol.

Introduccion. El Sindrome Metabdlico (SM) es una agrupacion de factores de riesgo metabdlico,
que interrelacionados promueven directamente el desarrollo de Diabetes Mellitus tipo 2 (DM2) y de
Enfermedad Cardiovascular (ECV). Se caracteriza por la aparicién simultanea o secuencial de
diversas alteraciones metabdlicas e inflamatorias a nivel molecular, celular o hemodinamica
asociada a la presencia de resistencia insulinica y de adiposidad visceral. Objetivo General.
Determinar la prevalencia del SM en funcionarios que trabajan en el Centro de Salud Familiar
Santa Rosa de Temuco. Objetivos Especificos. Detectar variados factores de riesgo
cardiovascular.

Determinar la prevalencia de patologias como Diabetes Mellitus tipo 2, Hipertension Arterial (HTA),
Obesidad, Tabaquismo, Dislipidemia, Hipotiroidismo, y comparar estos resultados con la Encuesta
Nacional de Salud (ENS) 2009-2010. Material y Método. Estudio Observacional de corte
transversal realizado entre los meses de septiembre y noviembre del afno 2012, en el Cesfam
Santa Rosa de Temuco. En todos los funcionarios que firmaron el consentimiento, se efectué un
Examen de medicina preventivo del Adulto obteniendo ademas antecedentes morbidos y
antropometria, agregandose a éstos perfil bioquimico, hormona estimulante de la Tiroides (TSH) y
otros examenes. Los datos fueron incorporados y analizados en Excel. El diagnéstico de SM se
hizo con los criterios del National Cholesterol Education Program Adult Treatment Panel 1ll (NCEP
ATP Ill). Resultados. Participaron 70%(84/120) de los funcionarios. Un 70% eran mujeres y un
30% hombres. El 59% tiene entre 31-50 afios de vida. Un 29,8% (25/84) tienen SM y no existen
diferencias significativas por sexo ni grupo etareo. Existe una prevalencia de DM2 de 8,5% e
Hiperglicemia 27%(23/84), HTA 12%, Sobrepeso 37%, Obesidad 24%, Tabaquismo 27%,
Dislipidemia 41%, Hipotiroidismo clinico 7,5%, y Sedentarismo 95%. Discusién y Comentarios.
Existe una alta prevalencia de SM en el Cesfam pero menor a la estadistica nacional (35,3%). La
prevalencia de tabaquismo es mas baja también. Aun existen 11 casos de HTA por confirmar, 23

37



Sociedad Médica de la Region IX Jornadas Cientificas EDF 2013
Hospital de Pichilemu Presentacién de Trabajos

Test de Tolerancia a la Glucosa por hacer y 8 TSH por repetir que estaban en rango de
Hipotiroidismo subclinico. Se requieren medidas prontas de intervencion individual y grupal por el
alto riesgo de Diabetes Mellitus tipo 2 y Enfermedad Cardiovascular. El ser funcionario de salud y
estar informado de estos temas no garantiza tener un buen estilo de vida.

Palabras Claves. Sindrome Metabdlico. Diabetes. Insulinoresistencia.
SINDROME DE BAASTRUP, A PROPOSITO DE UN CASO.

Maria José Riquelme Munizaga. Coautores Fabian Andrés Arias Salcedo; Carla Berrios Luxoro San José de
Maipo Region: Metropolitana

Introduccion y Objetivos. En sindrome de Baastrup como parte del amplio espectro de cambios
degenerativos lumbares, se caracteriza por el estrecho contacto entre procesos espinosos
adyacentes y la presencia de una Bursitis Crénica Local. Causal infrecuente de dolor lumbar crénico.
La motivacion para presentar este caso radica en el poco conocimiento de esta condicidon que
presenta una alta prevalencia entre la poblacion de adultos mayores y por ende debiera ser
considerada dentro de las causales de dolor lumbar créonico. Material y Método. Se presenta el
caso de un paciente de sexo femenino de 32 anos, sin antecedentes morbidos de importancia que
consulta numerosas veces el Servicio de Urgencia por dolor lumbar de maxima intensidad siendo
necesario manejo con morfina subcutanea para control del dolor. Dentro del estudio realizado, al
examen destaca marcada impotencia funcional, dolor marcado_en la region lumbar bilateral, sin
irradiacion que se exacerba con los cambios de posicién, sin déficit motor ni sensitivo, estudio de
laboratorio basico (hemograma, PCR, uroanalisis) dentro de rangos normales, estudio radiolégico
simple de columna lumbosacra en dos proyecciones que evidencia una sobreposicion de procesos
espinosos entre la cuarta y quinta vértebra lumbar con claros signos de fusién entre estos,
disminucién del espacio intervertebral y leve laterolistesis derecha de L4 sobre L5, Tomografia
computada de columna lumbosacra confirma dichos hallazgos y agrega una leve Anterolistesis de
L4 sobre L5 generando una Raquiestenosis no leve sin significancia clinica, importantes cambios
degenerativos del_disco intervertebral L4-L5. La paciente se encuentra con reposo medico
prolongado con manejo en unidad de dolor cronico, en espera de evaluacién por especialidad para
decidir si es subsidiaria de resolucion quirdrgica. Resultados. Como parte del enfrentamiento del
dolor lumbar crénico el analisis clinico y radiolégico permiten un mejor enfrentamiento del
diagndstico diferencial en este caso siendo suficiente para el estudio de la gran mayoria de casos.
Discusion o comentarios. El Sindrome o Enfermedad de Baastrup como parte del espectro de los
cambios degenerativos lumbares presenta una alta prevalencia dentro del grupo de mayor edad, la
frecuencia con que es causa de dolor lumbar crénico es indeterminada y se sugiere que el hecho de
ser sintomatica o no tendria que ver con la concomitancia de patologia discal. Existe un escaso
conocimiento de esta condicion y por ello pocas veces diagnosticada y considerada dentro del
diagndstico diferencial de dolor lumbar crénico.

AUMENTO DE LA PREVALENCIA DE SiNDROME DE BURNOUT EN PERSONAL DE UN
CONSULTORIO EN PROCESO DE CONVERSION A CESFAM.

Maria José Riquelme Munizaga, Coautores Fabian Arias Salcedo,; Carla Berrios Luxoro
San José de Maipo Regién: Metropolitana

Introduccion y Objetivos: El Sindrome de Burnout es un cuadro generado por el grado de estrés al
cual se enfrenta el trabajador comprendiendo aspectos como el cansancio emocional, actitudes de
trato despersonalizado y grado de realizacidén personal. En la mayor parte de los estudios se
informan mayores prevalencias en unidades de cuidados criticos, con alta demanda o en lugares
con situaciones econdémico-sociales adversas. El objetivo es determinar si cambios de caracter
administrativo con repercusién en la labor clinica, dan lugar a un cambio en la prevalencia de
Sindrome de Burnout entre los trabajadores. Material y Método: Se consider6 como poblacion
objetivo todos los trabajadores del consultorio en cuestion logrando un n = 48, independiente de su
unidad de trabajo, y registrando sexo, nivel educacional, profesién, afios de servicio y anos
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desempenando la funcién actual. Se utiliz6 como instrumento de medicién la escala de Maslach por
ser la mas usada y difundida. Dicha escala se aplic6 dos semanas antes de la instauracion del
CESFAM y a las cuatro semanas de funcionamiento. Resultados: Del los 48 encuestados
cumplieron criterio de diagndstico de Sindrome de Burnout 6 de ellos antes del CESFAM
constituyendo el 12,5% de los encuestados y 14 después de la instauracion, constituyendo un
aumento del porcentaje a 29,1%, constituyendo este aumento preponderantemente a funcionarios
con nivel educacional Universitario 57,1%, personal Técnico 28,5% y personal administrativo
14,4%, y sin diferencias respecto a los afios de servicio, sexo o afios desempefiando la misma
funcién. Discusion o comentarios: El Sindrome de Burnout se presenta segun reportes con
frecuencias muy variables que oscilan entre el 4% y el 36% segun estudios. En este trabajo queda
en evidencia un aumento considerable del grado de estrés de los funcionarios ante los cambios
generados por el modelo de atencién, pasando a duplicar el basal. Como posibles causas de este
crecimiento se postula la brusca instauracion del modelo en este centro, la multiplicidad de
funciones y una insuficiente capacitacién del personal.

PREVALENCIA DE SOBRECARGA EN LOS CUIDADORES DE PACIENTES
PERTENECIENTES AL PROGRAMA DE POSTRADOS EN HOSPITAL DE CANETE

Dr. David Contreras, Dra. Camila Ortiz ™ paulina Neira, Soledad Riquelme Rodriguez @
" Médicos EDF Hospital Cafiete, Cariete, VIII Region
@ Alumnas quinto afio medicina Universidad Auténoma de Chile, Talca, VIl Region

Introduccion y objetivos: Los cuidadores de pacientes con diversos grados de dependencia son
un grupo vulnerable para sufrir trastornos fisicos y psicolégicos.

Es por esto la importancia de estudiar la presencia de sobrecarga y de sintomas ansiosos y
depresivos en la poblacion de cuidadores de nuestros pacientes postrados. Material y Método:
Estudio descriptivo transversal. Se aplicé encuesta a la totalidad de los cuidadores de los usuarios
ingresados al programa de atencion domiciliaria de postrados, de ella se recogieron datos
socioecondmicos y se aplico la escala de Sobrecarga del Cuidador de Zarit abreviada (validada en
Chile) y Cuestionario de Goldberg para tamizaje de sintomatologia ansiosa y depresiva.

Los datos obtenidos fueron ingresados a planilla de calculo Microsoft Excel. Resultados: 92
cuidadores incluidos en el estudio. 39,13% no presentaba sobrecarga y 60,87% presentaba
sobrecarga intensa. 50% presentdé puntaje positivo para sintomas ansiosos. Sintomatologia
depresiva fue encontrada en el 70,09% de los usuarios. El grupo con mayor sobrecarga fue aquel
perteneciente al quintii mas pobre y con menos de 1 afio al cuidado. Sélo el 30,43% de los
cuidadores puede salir libremente todos los dias en caso de necesidad. Casi el 70% de los
cuidadores presenta dolores osteomusculares derivados de su labor. Discusién: Si bien esta
documentado que es un fendmeno frecuente, resulta interesante conocer la realidad local de
sobrecarga y de prevalencia de sintomatologia osteomuscular, ansiosa y depresiva en nuestros
cuidadores. El haber encontrado cifras elevadas en los resultados hace necesario poner en marcha
intervenciones especificas que permitan entregar herramientas para que el cuidado no derive o
exacerbe patologias de la esfera fisica y psicolégica ni problemas sociales en el cuidador.

PREVALENCIA DE SINTOMATOLOGIA ANSIOSA/DEPRESIVA EN PACIENTES CON
ENFERMEDADES RESPIRATORIAS CRONICAS EN UN CESFAM DE LA REGION DE AYSEN.
ESTE TRABAJO NO FUE PRESENTADO POR LO CUAL QUEDA NULO

Gabriela Sanchez Gonza’lez(”, Patricia Campos Venegas(2, )Pedro Aros Muﬁoz(z), Claudio Andrés Valencia
Valencia'”.

7Méd/'co, Departamento de Gestiéon de Redes-Servicio de Salud Aysén.

2CESFAM Dr. Alejandro Gutierrez-Servicio de Salud Aysén.

Coyhaique. Region: Aysén.

Introduccion: Los trastornos psiquiatricos, y en particular el Trastorno Depresivo, son altamente
prevalentes en la poblacion general. La Encuesta Nacional en Salud 2009 mostro una prevalencia
de 17,5% para sintomas depresivos, con un 8,5% para la poblacion de Aysén.

Existe evidencia de relacidon entre enfermedades pulmonares crénicas, con alteracion del estado
de salud mental con aumento incidencia ansiedad y depresion. En pacientes anglosajones que
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entran a rehabilitacion pulmonar se ha encontrado un 32% de ansiedad y 27% de sintomas
depresivos.

Por lo que el objetivo del presente estudio es Evaluar la Prevalencia de Sintomas Ansiosos y
Depresivos en los Pacientes con Patologia Respiratoria Crénica de las sala ERA del CESFAM DR.
Alejandro Gutierrez, de la ciudad de Coyhaique. Material y Método: Se utiliz6 una muestra de 195
pacientes que se controlan en la Sala ERA del consultorio por patologias como EPOC, Asma y
LCFA a los cuales se les aplicé la Escala de Depresion y Ansiedad de Goldberg validada. Los
datos fueron tabulados en Excel y analizados en programa estadistico MINITAB con estadistica
paramétrica con nivel de significancia de p<0,05 para chi cuadrado. Resultados: Se realizaron 195
encuestas, donde el 67% correspondian a mujeres y 33%a hombres. La patologia mas frecuente
fue el Asma (55%), luego el EPOC (32%) y finalmente LCFA con un 13%. Un 67,7% de la
poblacién tuvo un test positivo, con un 61% para sintomas ansiosos y un 48,7% para sintomas
depresivos. No se encontré diferencias significativas entre sexos para sintomas ansiosos o
depresivos. Asimismo al comparar entre grupos de patologias tampoco hubo diferencias
significativas. Discusién. La poblacion con patologias respiratorias crénicas presentan una mayor
prevalencia (67%) de sintomas sugerente de patologia de salud mental, siendo los sintomas
ansiosos los mas frecuentes. Respecto a los sintomas depresivos encontramos un aumento
respecto a la media nacional y regional con un 48,7% de prevalencia.

La sintomatologia de patologia de salud mental es independiente de la enfermedad respiratoria por
lo que se debe implementar mecanismos de pesquiza de estas enfermedades, para asi mejorar el
control estos pacientes.

ESTUDIO DE PREVALENCIA DE TABAQUISMO EN PERSONAL DE SALUD DE APS EN LA
REGION DE AYSEN.

Gabriela Sanchez Gonza’lez7, Pedro Aros Muﬁozz, Ana Maria Figueroa CorreaZ, Claudio Andrés Valencia
Valencia®.

7Méd/'co, Departamento de Gestiéon de Redes-Servicio de Salud Aysén.

2CESFAM Dr. Alejandro Gutierrez-Servicio de Salud Aysén. Ciudad: Coyhaique. Regién: Aysén.

Introduccion. El Tabaquismo constituye la principal causa de muerte evitable en el mundo y en
nuestro pais. Chile es uno de los paises con mas alta prevalencia de Tabaquismo a nivel mundial
con un promedio de 40,6% y en la region de Aysén se eleva a un 48,5% segun Encuesta Nacional
en Salud 2009-2011 (ENS).

Por otra parte la Encuesta Nacional de Tabaquismo en Trabajadores de la Salud 2004 la
prevalencia fue de un 40,7%. Estudio que no muestreo datos a los trabajadores del Servicio de
Salud Aysén.

Por lo anterior el objetivo del presente trabajo es estudiar el habito tabaquico en los trabajadores de
la salud en la regidon de Aysén. Materiales y Método. Se realizé un estudio transversal y
descriptivo con una encuesta autoadministrada similiar a la utilizada en el estudio de trabajadores
de la salud el ano 2004. Se encuesté a los 2 CESFAM vy los 4 Hospitales tipo 4 de la region. Los
datos fueron almacenados y tabulados en programa Excel. Analizados con el programa Minitab
Win, utilizando estadistica no paramétrica con prueba de chi cuadrado y prueba hipdtesis
Zo(significancia p<0,05). Resultados. Se aplicaron un total de 265 encuestas a funcionarios de
todos los establecimientos de Atencién Primaria de Salud (Consultorios y Hospitales Tipo V). Se
encontré una prevalencia total de tabaquismo activo de un 38,8%, con diferencia p <0,05 entre
mujeres y hombres (40,1% v/s 31,7% respectivamente). Al comparar entre establecimientos, existe
un 40,6% tabaquismo en Hospitales tipo IV versus un 34,7% en CESFAM de Coyhaique (p<0,05).
Segun el nivel de instruccién los médicos presentan un 28,5% versus un 44,5% de los técnicos en
Enfermeria. Un 35% de la poblacién que fuma le gustaria recibir ayuda para dejar este habito.
Discusion. En esta region se encontré una menor prevalencia de habito tabaquico en el personal
de salud respecto al promedio nacional, esto puede haber sido por la asincronia del estudio y las
diversas campanas contra el tabaquismo. En otra linea se encontré una menor prevalencia
respecto a la poblacion general que es una de las mas altas a nivel nacional segun ENS. Si existen
diferencias entre establecimientos de localidades alejadas respecto a la capital regional, esto se
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deberia al aislamiento geografico que aumentaria la ansiedad y menor diversidad de actividades
recreacionales.

PERFIL EPIDEMIOLOGICO DE SERVICIO DE ATENCION PRIMARIA DE URGENCIAS (SAPU)
EN CESFAM.

Sanhueza Nufiez, Juan Carlos ' Gallegos Gonzalez, Jennyffer " Coautores: Lagos Arriagada, Denisse !
Merifio Mufioz, Rodrigo Antonio () pmédicos Cirujanos. CESFAM San Ramoén Nonato, Octava Region, Chillan.

Introduccion: Los SAPU son centros asistenciales creados en ambito del quehacer de los
consultorios periféricos, a fin de aumentar la eficiencia y racionalidad del sistema de salud. Ellos
constituyen una extension de la atencién en salud a nivel primario, cuyo rol fundamental es la
resolucién de las patologias urgentes de acuerdo a sus capacidades, orientar y referir pacientes
hacia los consultorios, y derivarlos oportunamente cuando sea requerido, a centros de mayor
especializacion. La mayor parte de las consultas de Urgencia corresponden a situaciones que
pueden ser resueltas a un nivel primario de atencién. Objetivo: Caracterizacién epidemioldgica y
asistencial de SAPU en CESFAM San Ramén Nonato respecto a la edad, sexo, horario, dia de la
semana, mes, patologias, pertinencia, derivacion a hospital de mayor complejidad. Material
Método: Estudio descriptivo de corte transversal, retrospectivo. Se analizaron datos de los
pacientes atendidos en SAPU de CESFAM durante el afo 2012 (n=39827). La informacién se
obtuvo a partir de la base de datos del departamento de coordinacion de SAPU de CESFAM San
Ramoén Nonato de Chillan. Resultados: La edad promedio fue de 32,1 anos, los pacientes de
mayor consulta son menores de 9 afos (24,3 %). El 54,2% fueron mujeres. El niumero de
atenciones de lunes a viernes fueron de un 58,4 %, con un peak de horario desde 20:00 hasta
00:00. En relacion a los fines de semana y festivos el horario de mayor consulta fue las 14:00 hasta
las 20:00. El mes mas concurrido fue septiembre. Las causas de consulta mas frecuentes fueron
las respiratorias (63%) y las digestivas (15 %) seguidas por las patologias trauméticas (8,2%). El
55,8 % de las consultas no fueron pertinentes y el 3,5 % fue derivado a hospital de mayor
complejidad. Discusidn: La consulta de urgencias en este CESFAM es frecuente. Si consideramos
una poblacion inscrita cercana a 40000 personas, se estd realizando un numero de atenciones
equivalentes al 98% de la poblacion anualmente. Esta estimacidn no es exacta, ya que no
considera policonsultantes ni reevaluaciones, pero da una idea la magnitud de la atencién. La alta
frecuencia de consultas no pertinentes muestra un factor social principalmente de educacién de los
pacientes que debe ser abordado por el equipo para mejorar. El bajo porcentaje derivado a un
hospital de mayor complejidad, muestra la resolutividad del equipo de salud en diagndstico y
tratamiento al paciente cuando lo requiera.

COMPORTAMIENTO IN VITRO DE UROPATOGENOS FRENTE A ANTIBIOTICOS EN UN
HOSPITAL DE BAJA COMPLEJIDAD.

Sequel C., David': Catalén M., Rodrigo’; Gonzalez C., Diego2; Tapia A., Diegoz.
Meédico — Cirujano, EDF Hospital Andacollo.
2Interno de séptimo afio de medicina, Universidad Catdlica del Norte.

Introduccién. La Infeccién del Tracto Urinario es la infecciéon bacteriana mas comun en los seres
humanos. Muchas de las caracteristicas de los uropatégenos han cambiado durante el tiempo,
especialmente su sensibilidad a antibiéticos, lo que constituye un problema para la eleccion del
tratamiento empirico. Objetivos. Conocer los agentes uropatégenos mas frecuentes y su perfil de
sensibilidad a antimicrobianos, permitiendo terapias empiricas sustentadas en la evidencia.
Material y Método. Urocultivos positivos (>100.000 ufc) con antibiograma, estudiados en el
laboratorio del Hospital de Andacollo entre octubre de 2011 y noviembre de 2012. Se analizaron los
datos descriptivos y se establecieron diferencias estadisticamente significativas a través del
paquete informatico PASW Statistic 18. Resultados. Del n=603 urocultivos, se identificé a E. Coli
en 97,35% de los casos, S. coagulasa negativo (1,49%), a S. coagulasa positivo (0,83%) y a S. alfa
hemolitico (0,33%). Distribucién segun bacteria. E. Coli mostré6 mayores niveles de sensibilidad (S)
a ceftriaxona (CFX) (98,47%), nitrofurantoina (NFN) (91,48%), ciprofloxacino (CIP) (90,60%) y
cefadroxilo (CEF) (78,71%). Mayor resistencia intermedia (RI) de ampicilina (AMP) (18,74%) y CEF
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(13,97%). Resistencia (R) mayor a AMP (44,97%), trimetoprim-sulfametoxazol (TSX) (25,38%) y
cloramfenicol (CAF) (16,01%). S. coagulasa negativo, presenté S mayor frente a CFX y NFN
(77,78%) y mas alta R frente a AMP y gentamicina (GEN) (44,44%). S. coagulasa positivo
evidencié S total a CFX, CEF y CIP, luego NFN y TSX (80%). Mayor R a AMP (80%). S. alfa
hemolitico, multisensible. No existieron grandes diferencias estadisticas (p<0,05), destac6 E. Coli
con S mayor frente a CFX y CIP y S. coagulasa negativo proporcionalmente con mayor R frente a
los mismos. Distribuciéon segun antibiético. Del analisis de S global, se desprende que la CFX
posee la S més alta, con 98,18%, siguiéndole NFN (91,21%), CIP (90,22%), CEF (78,77%), GEN
(77,11%), CAF (75,46%), TSX (64,01%) y AMP (36,32%). R global mayor se evidencié en AMP
(45,11%), TSX (25,21%), CAF (16,25%). Discusiéon. Observamos niveles de R menores que los
nacionales. Farmacos de uso habitual mostraron niveles adecuados de S, destacando NFN y CIP.
No existen grandes niveles de resistencia antibiética local, exceptuando la AMP y TSX, tendencia
nacional. De preferencia, iniciar empiricamente con NFN, CIP o CEF, ajustando por antibiograma.
Como alternativa, CAF. Parenteral, de primera eleccion CFX, alternativa GEN. Es importante que
cada institucién conozca su propio perfil de resistencia antibiética para un uso juicioso de los
antibidticos.

PREVALENCIA DE ALTERACIONES EN EL EXAMEN DE MEDICINA PREVENTIVA EN
PADRES Y APODERADOS DE LA ESCUELA LA BOCA DE RAPEL, COMUNA DE NAVIDAD.

Vivero D. Andrea’, Leodn C. Fe/ipe7, Solis A. Marcoz, Vega R. Ricardo’
"Médico EDF, Hospital de Baja Complejidad, Litueche, Sexta region; 2Médico EDF, Cesfam Vallemar,
Navidad, Sexta region.

Introduccion: La Boca de Rapel es una Institucion Educacional Municipal, de la comuna de
Navidad. Cuenta con una matricula de 39 alumnos entre primero y sexto basico, con 36
apoderados inscritos. Dada la alta prevalencia de obesidad detectada en los escolares, es que
quisimos realizar el Examen de Medicina Preventiva (EMP) a los apoderados para evaluar sus
factores de riesgo. Objetivo: Determinar la prevalencia de alteraciones en el EMP de padres y
apoderados de la escuela La Boca de Rapel. Material y Método: Estudio descriptivo realizado en
junio de 2012, a 33 apoderados (78,8% mujeres), entre 20 a 64 anos. Se consignd edad, sexo,
estado nutricional segun indice de masa corporal (IMC=Kg/m2), consumo de tabaco, circunferencia
de cintura (CC), valores de presion arterial (PA), glicemia, colesterol total, VDRL; PAP vy
mamografia (Mx) en mujeres. Resultados: Del total de padres y apoderados evaluados, de
acuerdo al IMC el 18, 2% resulto normal, el 33,3% con sobrepeso, el 45,5 % con obesidad y el 3%
con obesidad mérbida, destacando el 57,8% de las mujeres obesas. El 30,3% reconoce que fuma.
El promedio de CC fue de 87,6 cm para hombres y de 98,1 cm para mujeres. El 15, 2% presentd
PA alta (s6lo mujeres). El 93,9% presenté valores de glicemia normal y ninguno con sospecha de
diabetes. El 30,3 % de los apoderados presenté niveles de colesterol mayor a 200 mg/dl (sélo
mujeres). Del total de VDRL y PAP tomados el 100% resulté no reactivo y normal,
respectivamente. De las 10 Mx realizadas destacan un 90% normales y sélo un 10 % alteradas.
Del total de padres y apoderados evaluados el 90,1% requirié derivacion para evaluacién en
atencion primaria. Discusion: Este estudio permite conocer las principales alteraciones detectadas
en el EMP, destacando como factores de riesgo cardiovascular mas importantes el exceso de
peso, la circunferencia de cintura, el colesterol alto y la presién arterial elevada, principalmente en
mujeres. Llama la atencion que se repite el patron de sobrepeso y obesidad, mayormente en
mujeres, como en el estudio de evaluacion del estado nutricional de los escolares de este
establecimiento, realizado en abril del 2012, por lo que es importante intervenir estas familias como
nivel primario de salud.

PREVALENCIA DE SOBREPESO Y OBESIDAD EN ESCOLARES DE LA ESCUELA LA BOCA
DE RAPEL, COMUNA DE NAVIDAD.

Solis A. Marco', Leoén C. Fe/ipeZ, Vivero D. Andreaz, Matamala P. Magda/enas.
Meédico EDF, Cesfam Vallemar, Navidad, Sexta region; 2Médico EDF Hospital de Baja Complejidad, Litueche,
Sexta region; 3 Dentista EDF, Cesfam Vallemar, Navidad, Sexta region
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Introduccion: La Obesidad es considerada un importante problema de Salud Publica y meta
sanitaria en nuestro pais. Segun la Junta Nacional de Auxilio Escolar y Becas (JUNAEB) 2010, la
prevalencia de obesidad infantil en escolares es de un 23,1%. Actualmente la poblacidon con
Sobrepeso y Obesidad supera el 40%, con clara tendencia al aumento en los ultimos 10 afos.
Objetivo: Determinar la prevalencia de Sobrepeso y Obesidad en escolares de la Escuela La Boca
de Rapel. Material y Método: Estudio descriptivo realizado en abril de 2012, en 37 nifios (54,1%
mujeres), de 6 a 11 afos, entre 1° y 6° basico, de la Escuela La Boca de Rapel, dependiente de la
llustre Municipalidad de Navidad. Se consigné edad, sexo, peso, talla y se calcul6 el indice de
masa corporal (IMC=Kg/m2), clasificandolos segun las tablas de la Norma Técnica de Evaluacion
Nutricional de Nifios y Nifias de 6 a 18 afios, 2004, CDC/NCHS. Resultados: Del total de escolares
evaluados, en forma global se obtuvo un 0% bajo peso, un 21,6% normal (N), un 27% riesgo
obesidad (S), un 51,4% obesidad (O). El analisis por sexo evidenci6 en nifias 10% N, 30% Sy 60%
O. En ninos 35,3% N, 23,5% Sy 41,2% O. El IMC promedio fue de 21,5 = 3,71. EI IMC promedio
de los escolares eutrdéficos fue de 16,8 = 1,88, en S fue de 20,5 + 1,93 y en O fue de 24 = 2,77. Al
comparar por sexo el IMC promedio de nifios fue de 20,5 = 3,91 y en nifias fue de 22,3 + 3,34.
Discusiones: La prevalencia de Sobrepeso y Obesidad en los escolares de la Escuela de La Boca
de Rapel es superior a la realidad nacional, con un 78,4%, destacando un 60% de nifias con
obesidad. Nuestro estudio sobre la evaluacion del estado nutricional de estos escolares, sumado al
trabajo conjunto de la atencion primaria con las familias y educadores, permitira identificar
conductas no saludables e intervenir en ellas, para disminuir la alta prevalencia de Sobrepeso y
Obesidad en estos nifios.

EXPERIENCIA EN EL TRATAMIENTO DE ALCOHOLISMO EN PELET DE DISULFRAMO
SUBCUTANEO EN EL HOSPITAL DE GRANEROS

Paula Stegmaier F ,Raul Maureira Mellado, Leonor Murfioz R.
Meédicos EDF

Introduccion: El consumo de alcohol y otras sustancias psicoactivas ha sido motivo de
preocupacion, siendo tratado como una problematica de Salud Publica estas ultimas décadas.
Chile se ubica en cuarto puesto mundial para consumo de alcohol. El Noveno Estudio Nacional de
Drogas en Poblacidon General cuenta con una muestra de 16.000 observaciones, de las cuales
7.075 presentan informacién sobre frecuencia de consumo de alcohol junto con nivel educacional,
edad, sexo, ingreso y edad de inicio en el consumo de alcohol. 40,5% en 2010, Quienes mas
consumen son los jovenes con 55,4%, seguido por los adulto-jovenes con 47,7% y adultos
mayores de 35 anos 44,4%. En adolescentes, hay una disminucién significativa en el consumo de
27,2% en 2008 a 18,4% en 2010.Por sexo, esta sustancia es mas usada por los hombres que por
las mujeres, con 48,9% y 32,2%, respectivamente, mientras por nivel socioeconémico es en el nivel
alto donde se registra el mayor consumo de alcohol con 47,1%, versus un 35,2% en el bajo y
37,3% en el medio. El rol de la Atencién Primaria es muy determinante en el logro de este desafio
de pais. El proceso de Reforma de Salud incluye, como componente esencial, el fortalecimiento de
la estrategia de Atencién Primaria y dentro de ella, el logro de una mayor integralidad de la
atencion de salud, con la incorporacién creciente de los objetivos y enfoque de la salud mental.
Objetivo general: El presente trabajo tiene como objetivo describir y compartir la experiencia en
cuanto al tratamiento de pacientes alcohdlicos con el uso de desulfuramos subcutaneo en un
hospital rural en la localidad de Graneros. Objetivos especificos: Exponer la técnica de
instalacion del dispositivo subcutaneo Caracterizar los resultados obtenidos en cuanto al consumo
de alcohol en los pacientes con este tratamiento. Materiales y Método: Se realizo la recoleccién
de datos de manera prospectiva durante los afios 2010- 2013 a la fecha de la evolucién de los
pacientes a los cuales se les ha instalado pellet de disulfiramo, y se analizaron los datos con
Microsoft Excel. Apoyo en revision de ficha clinica. Resultados: Durante el periodo de estudio se
instalaron pellet de disullfiramo en 12 pacientes un 100% de ellos de sexo masculino con un
promedio de edad de 46 afios con 9.5 meses de promedio de remision. Los pacientes que hicieron
terapia psicoldgica presentaron los periodos de remiscion mas largos a la fecha, solo tres de ellos
tuvieron como complicacion infeccidén de la herida operatorio cuatro de ellos presentaron recaidas
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Conclusion Si bien es cierto el pellet de disulfiramo no es la indicacion de primera linea en el
tratamiento del alcoholismo, es una herramienta util en pacientes que no logran adherencia al
tratamiento oral, impresiona que la terapia psicologica adyuvante tiene un rol fundamental, su
instalacion es facil sin mayores complicaciones.

iNDICE DE CEOP EN NINOS DE 6 ANOS PERTENECIENTES A LAS POSTAS DE SALUD
RURAL DE CASABLANCA ENTRE LOS ANOS 2009 Y 2011

Camila Torres Serra’ CoAutores: Isidora Hermosilla Floresz, Paulina Rabi Gonzé/ezs,

Tamara Villacreces Rojas4

! Cirujano Dentista EDF Valparaiso-San Antonio, 2 Cirujano Dentista EDF Araucania Sur, 3 Cirujano Dentista
EDF Atacama, * Cirujano Dentista EDF Valparaiso-San Antonio

Introduccion: Los ultimos estudios realizados han demostrado que en Chile aun persisten altos
indices de problemas de Salud Buco Dental en la poblacién infantil. De ellos la Caries Dental sigue
siendo la enfermedad de mayor prevalencia. Para medir su incidencia se utiliza el indicador CEO
ya que nos indica el dafio producido por caries, sumando las piezas con caries, obturadas y
extraidas en la denticion temporal. Los ultimos analisis epidemiolégicos muestran que existen
diferencias significativas tanto en prevalencia como severidad de Caries Dentales entre zonas
urbanas vy rurales. Material y Método: Se realizé una revision de datos registrados en las fichas
clinicas odontologicas de pacientes ingresados con 6 afnos entre los afos 2009 y 2012
pertenecientes a las postas rurales de Casablanca. Resultados: Se obtuvo un total de 117
pacientes ingresados, 66 de género femenino y 51 masculino. De ellos 24 nifios (20,5%) tienen
historia libre de Caries o CEO igual a cero. El promedio de indice CEO muestra una importante
variacion de acuerdo al afio; el afio 2009 fue 4,92, el afio 2010 5,37, el afo 2011 7,48 y el afo
2012 5,79, lo que no se demuestra mejoria de la salud bucal de los nifios en el tiempo. El promedio
CEO de los afios estudiados fue 5,86, siendo el mayor valor la caries actual, seguido por la
presencia de restauraciones y finalmente las piezas extraidas por caries. Discusiéon y
comentarios: En la mayoria de las patologias orales se encuentran diferencias por subgrupos, en
ellas los resultados favorecen la condicion urbana sobre la rural. Los subgrupos urbanos presentan
un porcentaje de 32,3% libre de caries, en comparacion a un 20,5% presentado en este estudio.

El CEO se encuentra en un nivel alto segun la clasificacion OMS, siendo muy superior al promedio
nacional (4,32) lo que reafirma la diferencia que existe en poblaciones rurales, donde las brechas
por la dificultad de acceso a tratamiento aun no son superados.

Esto reafirma la necesidad de orientar los programas de Salud Bucal mayoritariamente a
subgrupos de alto riesgo y vulnerables como es el caso de las poblaciones rurales y en edades
tempranas, incluso antes de los 6 anos, donde ya esta instaurado el dafo, y en los que las
estrategias preventivas y promocionales se enfocan en evitar la instalacion de dafo por Caries
Dental y formar habitos favorables de Salud Bucal.

ANALISIS DEL CONTROL METABOLICO ENTRE EL GRUPO DE AYUDA MUTUA Y OTROS
PACIENTES DIABETICOS EN EL HOSPITAL DE LANCO

Chéavez P. Beatriz, Hayes R. Nicolas, Segui V. German, Contreras G. Matias, Valdés L. Wilson
Lanco. Region: Los Rios

Introduccion: La Diabetes Mellitus se define como un estado de hiperglicemia crénica que trae
como consecuencia dafio microangiopatico y macrovascular. En nuestro pais, la prevalencia es de
un 9,4% segun las encuestas realizadas a nivel nacional el afno 2010. En el Hospital de Lanco, la
prevalencia al afo 2012 es aproximadamente el 7% de la poblacion inscrita. De éstos, el 4%
pertenece al “Club de Diabéticos” Dr. Jorge Pierart, grupo de ayuda mutua al cual, para acceder,
deben ser invitados por algun miembro. El club se encuentra a cargo de la paramédico del
Programa de Salud Cardiovascular, quien realiza charlas de salud y organiza actividades de
recreacion y convivencia. Objetivo: Evaluar y analizar el control metabdlico (medido como
hemoglobina A1C < 6,9) entre los integrantes del Club de Diabéticos “Dr. Jorge Pierart” y el resto
de los pacientes diabéticos en el Hospital de Lanco. Material y Método: Estudio no experimental,
descriptivo y de corte transversal realizado en enero 2013. A través del listado de pacientes
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diabéticos, se obtuvieron datos como edad, sexo, prevision, tratamiento hipoglicemiante y la ultima
Hemoglobina A1C realizada el ano 2012 . Los datos recabados fueron separados segun
pertenencia al grupo de ayuda mutua y analizados con Excel. Resultados: La poblacién evaluada
consta de 549 pacientes diabéticos tipo 2 en control en el Programa de Salud Cardiovascular del
Hospital de Lanco, con un 66% de mujeres y un promedio de edad de 64 afos.

Del total, el 4% de ellos participan del Club de Diabéticos (CD) y de éstos, el 35% son
insulinorrequirentes, a comparacién del 10,6% de los no pertenecientes al club (NCD). Un 10% de
los CD presentan un buen control metabdlico y un 80% poseen un mal control. En el grupo NCD un
34,2% posee un buen control metabdlico y 46,1% no lo alcanza. Discusién y conclusiones: El
porcentaje de pacientes diabéticos con buen control metabdlico es 3 veces mayor en los pacientes
NCD que en sus pares pertenecientes al CD. Estos resultados contrarestan con los existentes en la
literatura. Al analizar las variables implicadas, llegamos a la conclusion que la orientacion vy
educacion por parte de una TENS no es suficiente para la adherencia y control metabdlico de los
pacientes. Se requiere la intervencidn de personal profesional en este grupo, en conjunto con una
planificacion organizada de temas y actividades que generen mejores resultados en el manejo de
su enfermedad.

ENFERMEDAD DESMIELINIZANTE DEL SISTEMA NERVIOSO CENTRAL. PRESENTACION DE
UN CASO CLINICO

Segui V. German. Hayes R. Nicolas, Chavez P. Beatriz, Valdés L. Wilson, Soto F. Gabriel.

Mujer de 21 anos, proveniente de Santiago. Estudiante de agronomia, sin patologias previas.
Ingresa al Hospital de Lanco el 02/12/12 por cuadro de 2 semanas de evolucién de cefalea intense,
sin respuesta a AINES, asociada a vémitos, fotofobia y adormecimiento del brazo izquierdo.
Refiere multiples consultas en servicios de Urgencia en Santiago, con 3 TC de cerebro normales y
RNM pendiente (solicitado en extrasistema). Al examen fisico destaca afebril, hipoestesia de
extremidades inferiores, superior izquierda y abdomen, asociado a hiperestesia de hemicara
izquierda. Evoluciona con vértigo objetivo, disfagia, Romberg positivo, retropulsion y marcha
inestable. Se deriva a Servicio de Urgencias HBV donde se encuentra sin signos meningeos,
afebril, sin focalidad, con nuevo TAC de cerebro normal.

El 04/12/12 se realiza RM de cerebro donde destacan imagenes de aspecto desmielinizantes en
ambos pedunculos cerebelosos y cuadrigeminal, por lo que se hospitaliza en HBV. Evoluciona con
disfonia y nistagmus de fase rapida izquierda, sin déficit motor. RM columna cervicodorsal
evidencia lesiones demielinizantes entre los niveles medulares C3 y C5. Sin hallazgos significativos
en examenes de laboratorio (hemograma, perfil inmunoldgico, VIH, PL).

Se trata inicialmente como Sindrome Desmielinizante aislado multifocal, con corticoterapia con
buena respuesta por lo que se otorga alta.

Reingresa el 21/12/12 por paraparesia subita, con trastorno esfinteriano vesical, plantar extensor
bilateral y nivel sensitivo T5-6. RM de médula dorsal muestra nuevo foco desmielinizante de D3
hasta el cono medular, de predominio centro medular. Se inician pulsos de metilprednisolona con
respuesta insatisfactoria por lo que se traslada a Hospital HHA Temuco para plasmaféresis.
Ingresa el 27/12/12 vigil, subfebril, con paresia flacida y nivel sensitivo en T7, reflejos plantares
flexores y con sonda vesical. Evoluciona con signologia meningea. PL compatible con Meningitis,
por lo cual se inicia tratamiento antibiético. Hemocultivos y cultivo de PL confirman Listeria m. y se
inicia tratamiento con ampicilina y cotrimoxazol. Evoluciona satisfactoriamente, completando 6
semanas de ampicilina ev, asociado a rehabilitacion intrahospitalaria y en Teletén.

En el caso clinico expuesto no se evidencia con claridad si el extenso compromiso inflamatorio
medular dorsal que aparece en segunda fase es solo infeccioso, sobre agregado a un cuadro
desmielinizante de SNC de base o sélo de un cuadro infeccioso del SNC de presentacién atipica.
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MUCOPOLISACARIDOSIS, ESTUDIO DE DOS CASOS CLINICOS.

Claudio Valencia Valencia® Gabriela Sanchez Gonzélez’, Patricia Campos Venegasz,
Fernando Pinto Lazo,.

7Méd/'co, Departamento de Gestion de Redes-Servicio de Salud Aysén.

2CESFAM Dr. Alejandro Gutierrez-Servicio de Salud Aysén.

SMédico Neurdlogo Infantil. Hospital Regional Coyhaique. Regién: Aysén.

Introduccion: Todas las Enfermedades de Depdsito Lisosomal comparten una patogénesis en
comun: Un defecto a nivel de los genes que codifican una o mas de las enzimas lisosomales.
Dentro de estas enfermedades se encuentra la Mucopolisacaridosis(MPS), que se caracterizan por
una falla en la via catabdlica de los Glucosaminoglicanos y cuya prevalencia va de 1:10000 a
1:25000 recién nacidos vivos. Dado lo anterior es que hoy en dia se clasifican en siete tipos.

El objetivo de este trabajo es ilustrar 2 tipos de MPS de los 3 pacientes que tenemos en nuestra
region, dado por una prevalencia relativamente aumentada en una region de 100 mil habitantes.
Casos Clinicos: Caso 1. Sexo Femenino, edad actual 9 afios, diagndstico de la enfermedad: 12
meses de vida. Caracteristicas clinicas: sin opacidad corneal, fascie tosca, puente nasal bajo,
narinas antevertidas, giba dorsal, Retardo global DSM, Hipertorofia Tonsilar, Hernia Umbilical Leve.
Estudios muestran Hepatoesplenomegalia, polisomnografia: roncopatia. Familia: Padres sanos no
consanguineos, tercera hija, hermanos sanos. Sin antecedentes familiares de MPS. Estudio
bioquimico compatible con MPS II.

Caso 2. Sexo Masculino, edad 8 anos, diagnéstico de la enfermedad a los 3 afios 10 meses de
vida posterior a cirugia de Hernia Umbilical. Caracteristicas clinicas: retardo DSM, opacidad
corneal, neuropatia compresiva cubital, fascies tosca, frente prominente, hipertrofia amigdalina,
torax en campana, extremidades cortas. Antecedente de Sindrome Bronquial Obstructivo Crénico
durante el periodo de lactante. Familia: Padres Sanos no consanguineos, quinto hijo, hermanos
sanos. Sin antecedentes familiares de MPS. Estudio etioldgico positivo para MPS VI.

Conclusién: Las mucopolisacaridosis dan un espectro amplio de manifestaciones clinicas las
cuales pueden ir desde sintomas o signos leves hasta severos. Aunque una de las caracteristicas
que mas se repite es el Dismorfismo, pero dado a que tienen algunas manifestaciones que se
entrelazan con otras patologias siempre se deberia tener la sospecha diagnéstica por ejemplo en
un nifio con Hernia Umbilical. Por ultimo, por las caracteristicas de poblamiento de la region de
Aysén desde Chiloé, es que existe una alta endogamia y dado que la MPS se asocia a genes
recesivos, nos hace presuponer que pudiesen existir aln mas casos no diagnosticados en la region
de un fenotipo mas leve.

SOSPECHA Y PREVALENCIA DE DEPRESION POSPARTO EN MUJERES DEL SECTOR
RURAL DE LA COMUNA DE VICUNA DURANTE EL ANO 2012.

Daniel Veneqas Retamales’, Maximiliano Penna Ramirez7, Felipe Cerda Montenegro’, Maria Magdalena
Aranda Reyes®”.
'DESAM Vicuna. 2Hospital San Juan de Dios de Vicufa.

En el periodo posnatal existe mayor riesgo de trastornos del animo en la mujer. La Depresion
Posparto (DPP) se define como la presencia de un episodio depresivo hasta 12 meses después del
parto. Nuestro pais posee una prevalencia que varia entre 10 a 20%. Frecuentemente es
subdiagnésticada lo cual repercute negativamente en la madre, su hijo y familia. La Escala de
Depresion Postparto de Edimburgo (EPDS) es la mas utilizada como instrumento de tamizaje. Se
interpreta como sospecha una puntuacién de 11 o mas (segun la guia clinica del Minsal). Objetivo:
Evaluar la utilidad de la EPDS vy correlacionarla con la confirmacion diagnéstica médica de DPP,
obteniendo la prevalencia. Material y Método: Se evalué a 146 Mujeres del sector rural de la
comuna de Vicuna durante el afio 2012, a las cuales se les aplicé voluntariamente la EPDS a las 8
semanas posparto. Resultados: El 22% (32/146) presentd un tamizaje positivo para DPP. A éstas
pacientes se les realizé una entrevista médica, resultando el 47% (15/32) de ellas con diagndstico
de DPP, con lo cual se obtuvo una prevalencia de 10.3% (15/146). Comentarios: La EPDS es un
buen instrumento de sospecha para la DPP. La prevalencia encontrada en este estudio es similar a
las descritas en otras publicaciones nacionales.
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CARACTERIZACION DEL PROGRAMA DE PACIENTES DEPENDIENTES SEVEROS QUE SE
ATIENDEN EN EL CESFAM LLAY LLAY EN OCTUBRE DE 2012.

Yanez A Mariela, Vasquez R Loreto, Quiroz O Analilia, Letelier L Felipe.
CESFAM de Llay Llay - Llay Llay - V Regién

Introduccién: Segun FONADIS 2004, el 2,5% de la poblacion chilena presenta discapacidad
severa y en los adultos mayores este valor asciende al 3,3%. En el CESFAM Llay Llay el 5,4% de
la poblacién inscrita presenta dependencia severa. Siendo la poblacion de adultos mayores similar
a la media nacional, se desconoce la causa de tan alto indice y, por lo tanto, es necesario
caracterizar la poblacion para aplicar estrategias de intervencidon. Objetivo: Caracterizar la
poblacién de pacientes que se atienden en el Programa Dependientes Severos en el CESFAM de
Llay Llay en Octubre de 2012. Metodologia: Se realizé6 un estudio transversal descriptivo, se
revisaron fichas clinicas y cartolas de visitas domiciliarias. Los datos se tabularon por género,
edad, patologias, medicamentos, presencia de escaras y uso de sonda Foley. Posteriormente se
realizé un conteo manual y los datos se presentaron en promedios y porcentajes. Resultados: De
un total de 60 pacientes el 68% de la poblacién es femenina y la mayoria pertenece a la tercera
edad (81,6%). La patologias mas prevalentes son: Hipertension Arterial(43,3%), Artrosis(40%) y
Demencia(35%). El 58,3% de los pacientes usa mas de 3 medicamentos, siendo los analgésicos
los méas usados (71% de los pacientes), luego los antihipertensivos(51,6%) y antipsicoticos(26,6%).
Un 23% tiene escaras y soOlo 3 pacientes son usuarios de sonda Foley, el resto usa pafales.
Conclusién: Dado que las patologias mas prevalentes corresponden a enfermedades crénicas, es
necesario pesquisar en los controles de salud de estos pacientes los primeros indicios de
dependencia mediante la aplicacion de EMPAM vy aplicar estrategias de rehabilitacion integral en
forma oportuna para interrumpir la evolucién hacia la postracion.
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