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La informacién de los egresos hospitalarios del Sistema Isapre, permite obtener una
aproximacion del perfil de la morbilidad de la poblacion beneficiaria, poniéndola a
disposicion de los distintos agentes del sistema de salud. Aun cuando desde el afio 2001
hasta la fecha los datos registrados presentan un mayor grado de confiabilidad, todavia
persisten, en algunos casos, diferencias con los datos registrados en el Archivo Maestro
de Prestaciones Médicas del mismo afo, respecto de ciertas patologias o condiciones de
salud. Esto obedece, entre otras causas, a un mal registro, sobre o subnotificacion de
casos, especialmente llamativo en los partos, lo que permite explicar la menor tasa de
natalidad estimada para el sistema Isapre, si se compara con lo que ocurre en el sistema
publico de salud. Cabe hacer presente que, en el caso de los partos y ceséreas, por
considerar mas confiable la informacién contenida en el Archivo Maestro de
Prestaciones, se usaron estos datos para el presente andlisis.

1. Introduccién

La informacion disponible sobre los egresos hospitalarios representa un indicador grueso de la
morbilidad (enfermedades que afectan a las personas) de un pais, ya que, por una parte, puede
estar referido a la demanda y, por otra parte, al estado de la oferta de los servicios de salud.
Debido a que los datos de egresos hospitalarios no permiten individualizar al paciente, no es
posible obtener tasas de incidencia de patologias, es decir, el nUmero de casos nuevos que
aparecen en un determinado periodo, generalmente en el transcurso de un afio y que se
asocian con enfermedades agudas, ni tampoco tasas de prevalencia, que corresponde a una
estimacion puntual de los casos nuevos y antiguos en un momento dado, que sirve para
conocer el numero de casos y su relacion con la poblacion total, de manera de poder establecer
los riesgos de enfermar que tiene la poblacién, fundamentalmente, por patologias crénicas.

No obstante la restriccion sefalada, es posible construir, para propésitos de andlisis, tasas de
egresos hospitalarios, segun patologias o condiciones de salud, que dan cuenta del grado de
uso de los servicios hospitalarios de alta complejidad para la resolucion de los problemas
sanitarios mas relevantes y que es indispensable conocer para adecuar lo oferta de los
servicios de salud y para disponer los recursos financieros necesarios para satisfacer las
necesidades actuales y futuras de la poblacién beneficiaria. Constituyen, por consiguiente,
indicadores generales que, desde una perspectiva sanitaria, permiten tener una aproximacion
del perfil de la morbilidad de los beneficiarios, en este caso, del Sistema Isapre.
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Durante el primer semestre del afio 2006 estaban vigentes las Garantias Explicitas en Salud
(GES — Ex AUGE) para los primeros 25 problemas de salud y, a partir del segundo, para los
siguientes 15, totalizando 40 problemas de salud garantizados. Algunos de estas patologias
presentan garantias que consideran prestaciones diagnéstico-terapéuticas con modalidad de
atencion hospitalaria, por lo que se contempla un analisis de los efectos de su implementacién
en los egresos hospitalarios.

La informacién se obtuvo de los egresos hospitalarios de las Isapres, correspondientes al afio
2006 vy los caodigos de las causas de morbilidad corresponden a la Clasificacion Internacional de
Enfermedades en su version N° 10 (CIE-10) y fueron aplicados por dichas instituciones.
Finalmente, cabe hacer presente, que estos datos son provisionales y no han sido auditados
por esta Superintendencia de Salud.

resos hospitalarios por capitulo de causas segun prestadores

Del total de egresos hospitalarios del afio 2006, que alcanza a 278.142 eventos, el 15%
corresponde a atenciones por embarazo, parto y puerperio, un 13% a egresos por causas
tumorales, un 12% a atenciones por enfermedades del sistema digestivo, un 10% a afecciones
urolégicas y un 8% a enfermedades respiratorias, las que en su conjunto representan el 57%
del total de los egresos hospitalarios, similar a lo que ocurrié durante el afio 2005.

C1. MORBILIDAD HOSPITALARIA POR CAPITULO DE CAUSAS
SEGUN PRESTADORES, ANO 2006

CIE-10 Prestador Privado  Prestador Piblico Total
Capitulo Egresos % Egresos % Egresos %

91% 25.605 9% 278.142 102%

e Embarazo, parto v puerperio 36.497 90% 3.6M 10%|) 40.388| 15%
Il Tumores (neoplasias) 32577 93% 2.630 7% 35207 13%
#l Enfermedades del sisterma digestivo 28.895 89% 3.740 11%]) 32835 12%
N Enfermedades del sisterna genitourinario 25414 92% 2.144 8% 27558 10%
X Enfermedades del sisterna respiratario 20.475 91% 2125 9%| 22603 8%
Rl Enfermedades del sisterma osteomuscular y del tejido conjuntiva 16.200 93% 1.254 7% 17.454 5%
Al Traumatismos, envenenarmientos ¥ consecuencias de causas externas 14 376 88% 1.930 12% 16.306 B%
[ Enfermedades del sisterna circulatario 11.745 858% 1.611 12%| 13.359 5%
Rl Enfermedades del ojo ¥ sus anexos 13.000 7% 347 3% 13347 5%
il Sintomas, signos y de laboratario, no clasificados en otra pare 96502 B8E% 1.505 14% 11187 4%
il Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 5.642 93% 521 7% 9.263 3%
il Enfermedades del sisterna nervioso 7.943 95% 440 2% 8.383 3%
| Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias E.643 90% 778 10% 7 A22 3%
pti Factores que influyen en el estado de salud v contacto con senicios de salud 5.660 90% G44 10% 5.304 2%
I\ Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas 3621 87 % 546 13% 4 167 1%
# Enfermedades de la piel y del tejido subcutaneo 3.228 90% 360 10% 3.588 1%
st Malformaciones congénitas, deformidades v anomalias cromosdmicas 3.028 90% 318 10% 3.346 1%
W Trastornos mentales v del comportamiento 2.793 B87% 426 13% 3.219 1%
Rl Enfermedades del oido v de la apdfisis mastoides 1.320 93% 106 7% 1.426 1%
il Enfermedades de la sangre v de los drganos hematopoyéticos e inmunitario 552 90% 95 10% 980 0%

*Incluye sdlo el cadigo 230

El 91% de las atenciones hospitalarias ocurri6 en prestadores privados de salud vy, el 9%
restante, en prestadores publicos de salud, evidenciandose una disminucion de un 2% en estos
ultimos, conforme a lo observado el afio 2005 que fue de un 11%. En términos porcentuales
decrecientes, entre la morbilidad hospitalaria por capitulo de causas de la CIE-10, que fueron
atendidos en hospitales publicos, se encuentran las enfermedades endocrinas y los trastornos
mentales ambas con un 13%, respectivamente, seguido de los traumatismos con un 12%. El
afio 2005, en primer lugar se encontraban los traumatismos con un 14%. Sin embargo, en
términos absolutos la mayor frecuencia corresponde a las atenciones por embarazo, parto y
puerperio, seguido de las enfermedades del sistema digestivo y las atenciones por tumores,
siendo similar a lo observado durante el afio 2005.
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C2. MORBILIDAD HOSPITALARIA POR CAPITULO DE CAUSAS EN MUJERES
SEGUN PRESTADORES, ANO 2006

CIE-10 Prestador Privado  Prestador Piblico Total
Causas

Capitulo Egresos b Egresos % Egresos %
Total 148.848 91% 14.697 9%  163.545 100%

b Embarazo, partto y puerperio 36.497 90% 3.8 10% 40.388 25%
Il Tumores (heoplasias) 20525 93% 1.449 7% 21.974 13%
il Enfermedades del sistema digestivo 14.305 858% 1.897 12% 16.202 10%
b Enfermedades del sistema genitourinario 13.526 92% 1.185 % 14.711 9%
* Enfermedades del sistema respiratorio 9.639 90% 1.015 10% 10.554 5%
H Enfermedades del sistema osteomuscular y del tejido conjuntivo 8.103 93% 510 7% 8.713 5%
Rl Enfermedades del ojo v sus anexos 7.050 97 % jEN 3% 724 4%
pdks Traurmnatismos, envenenamientos y causas externas 5.449 88% 746 12% 5.195 A%
Al Sintomas, signos y hallazgos anormales clinicos v de laboratorio 5.301 5% 830 14% 5.131 4%
X Enfermedades del sistera circulatario 5.093 90% a78 10% 5.671 3%
ol Ciertas afecciones originadas en el periodo petinatal 4.250 93% 302 7% 4552 3%
Wl Enfermedades del sistema nervioso 4.053 94% 244 6% 4.297 3%
KT Factores gque influyen en el estado de salud y contacto con los servicios de sa 3.850 N % 382 9% 4.272 3%
| Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 3.246 90% 357 10% 3.603 2%
I Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas 2280 87 % 334 13% 2614 2%
N Trastornos mentales y del comportamiento 1.688 5% 270 14% 1.958 1%
il Enfermedades de la piel y del tejido subcutdneo 1.550 9% 157 9% 1.707 1%
Al Malformaciones congénitas, deformidades v anomalias cromosdmicas 1.372 90% 146 10% 1.518 1%
el Enfermedades del oido y de la apéfisis mastoides G55 92% a5 8% 710 0%
Il Enfermedades de la sangre v de los drganos hematopayéticas e inmuntaria 476 G9% a5 11 % 534 0%

* Incluye sdlo el cadigo 230

En el caso de las mujeres, en primer lugar, se encuentran las atenciones por fenémenos
reproductivos con un 25% del total, destacando, en segundo lugar, las afecciones neoplasicas
con un 13% vy, en tercer lugar, los egresos por enfermedades del sistema digestivo con un 10%,
los que conjuntamente representan el 48% del total, con porcentajes de atencion en
prestadores publicos de 10%, 7% y 12%, respectivamente, apreciandose una disminucion al
compararlos con el afio 2005, que fueron de un 11%, 9% y 13%, respectivamente.

C3. MORBILIDAD HOSPITALARIA POR CAPITULO DE CAUSAS EN HOMBRES
SEGUN PRESTADORES, ANO 2006

CIE-10 Causas Prestador Privado  Prestador Piblico Total
Capitulo Egresos % Egresos % Egresos
103.687 90% 10.908 10% 114597

Hl Enfermedades del sistema digestivo 14.580 99% 1.843 11% 16433 14%
Il Tumores (neoplasias) 12.062 9% 1.181 9% 13.233]  12%
#l Enfermedades del sistema genitourinario 11.888 93% 959 7% 12847 1%
A Enferrmedades del sisterma respiratorio 10.939 91% 1.110 9% 120490 1%
I Traumatismosg, envenenamientos y causas externas 8927 H8% 1.184 12% 10111 9%
il Enfermedades del sistema osteornuscular v del tejido conjuntiva 5.097 93% 544 7 8741 g%
[ Enfermedades del sistema circulatario 5.655 o7 % 1.033 13% 7685 7%
il Enfermedades del ojo v sus anexos 5.950 97 % 156 3% 5.106 5%
il Sintomas, signos ¥ hallazgos anormales clinicos v de laboratorio 4.2 9o% 765 15% 5.056 4%
wWIL |Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 4.390 93% 319 7% 4.709 4%
Wl Enfermedades del sistema nervioso 3.850 95% 196 a% 4.085 4%
il Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias 3.397 99% 422 1% 3519 3%
il Factores que influyen en el estado de salud v contacto con servicios de salud 1.770 87 % 262 13% 2032 2%
dll Enfermedades de la piel y del tejido subcutaneo 1.678 89% 203 11% 1.881 2%
KRl Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosdmicas 1.656 91% 172 9% 1.828 2%
I Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabélicas 1.341 8h% 212 14% 1.653 1%
W Trastornos mentales y del comportamiento 1.108 85% 156 12% 1.261 1%
Rl Enferrnedades del oido v de la apdfisis mastoides GBS 93% 51 7% 716 1%
Il Enfermedades de la sangre v de los drganos hematopoyéticos e inmuntario 406 9% 40 9% 446 0%
Sin clasificar 1] 0% 1] 0% 2 0%

Flneluye sdlo cadigo Z30

En el caso de los hombres, el 48% de los egresos hospitalarios se distribuye en 4 capitulos de
causas, que son las enfermedades del sistema digestivo, afecciones tumorales (benignas y
malignas), enfermedades genitourinarias y del sistema respiratorio con un 14%, 12%, 11% y
11% de participacioén, respectivamente. Estas causas son atendidas en prestadores publicos de
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salud, en 11%, 9%, 7% y 9%, respectivamente. Con respecto al afio 2005, la situacion
observada es similar, no obstante que los porcentajes de atencion en prestadores publicos
disminuyeron, alrededor de un 4%.

Cabe hacer presente, que las causas tumorales en los hombres se ubican en el mismo lugar de
importancia que en las mujeres (2°), sin embargo son un 60% mas frecuentes en ellas, por la
mayor diversidad de o6rganos, especialmente reproductivos, susceptibles de dar origen a
fendmenos neoplasicos, ya sean benignos o malignos, lo que también ocurrié durante el afio
2005.

Es posible sefialar que la cantidad de egresos hospitalarios generales fue superior el afio 2006
comparado con el afio 2005. Durante el afio 2006 fueron 278.142 eventos y el afio 2005
alcanz6 a 248.169 egresos. Al hacer un andlisis comparativo en funcion de las tasas
observadas, considerando las diferencias en la cantidad de los beneficiarios promedios de los
afios 2005 y 2006, que fueron 2.673.409 y 2.656.873 personas, respectivamente, los resultados
son los siguientes. Durante el afio 2005 la tasa de egresos por 100 beneficiarios fue de 9,3 y el
afo 2006 fue de 10,5, lo que equivale a un aumento real de un 12,8%. Entre los 5 principales
egresos por capitulos de causas, que presentaron las mayores tasas de incremento fueron los
tumores (Il) y las enfermedades infecciosas (I), que tuvieron aumentos reales de un 14,1% y
12,1%, respectivamente. Los trastornos mentales (depresion) y las enfermedades de los ojos
(cataratas), aunque con una frecuencia absoluta menor, también presentaron incrementos
reales de un 21,5% y 17,9%, respectivamente. Esto podria obedecer a una mayor pesquisa de
estos problemas de salud, asociado a un manejo hospitalario de los procedimientos
diagnéstico-terapéuticos vinculados con ellos, derivados de la implementacion de las Garantias
Explicitas en Salud (GES — Ex AUGE), a patrtir del 1° de julio de 2005, que contempla entre
otros problemas de salud, garantias para los tumores malignos, las cataratas y la depresion, tal
como se expondra mas adelante.

3. Morbilidad hospitalaria itulo de causas, sexo y edad

C4. MORBILIDAD HOSPITALARIA POR CAPiTULQ DE CAUSAS EN MUJERES
SEGUN GRUPOS DE EDAD, ANO 2006

FEMENINO
menor 1 01.04 05.14 1544 4564 6y + Total
% % % % b3 %
8.563 100% 6.274 100% B.881 100% B89.209 100% 38.965 100% 11.653 100% 163.545
Embarazo, pata y puerperio -
I [Tumores (neaplasias) 43 %[  207| 3%| BA0| 7%| 7.345| 8%| 10.754] 28%| 2975 J6%| 21974] 13%
¥ |Enfermedades del sisterna digestivo 229 3%| 477 | B%| 1639] 18%| 772 9%| 4.858) 12%| 1.026] 10%| 16.202] 10%
#Y  |Enfermedades del sistema genitourinario 40| 2% 306 S%| 3A| 4%| 8258 9% 4858 2% 801 Tw| 471 9%
% |Enferrmedades del sistema respiratorio 7A0) 9% 2477 | F9%| 2362 7% FOME| F%| 1087 3% 832 V% 10554 6%
ML |Enfermedades del sistema osteomuscular y del tejido conjuntivg Bl 0% 100 2% 367| 4% 3B 4%| 4057 10%| 935 8% 8M13] 5%
W |Enferrmedades del ojo v sus anexos 0| 0% B4 | 1| 138 2%| FEEY| 4%| 278 6% 1087 0% T3 4%
M¥ |Trauratismas, erwenenamiertos v causas externas BBl 19%| BBE| 119%| BAO| 10%| 2198 2%| 1B19] 4%| /6| 7%| B.1%5 4%
AL |Sintomas, signos v hallazgos anormales clinicos v de labaratorio 190 2% 4| 7%| B3E| V%[ 27RG| 3%[ 1A30] 4%| 57A| A%| B3 4%
[%  |Enfermedades del sisterma circulatoria 2| 0% A 0% 9B | 17EY 2% 2487) &%) 1.303) 1% 8B %
A1 |Ciertas afecciones originadas en el periado perinatal 4246 50% 91 1% 2B 0% 137 0% 3} 0% 17) 0% 4552 3%
Wl |Enfermedades del sisterma nemvioso 1% B4 W] 62| 3% 20V8| 2%| 1.807) 4% XA 2% 4297 3%
Ral® |Factores que influyen en el estado de salud 209| 24% B3| 1% 108 1% 1494 2% 3 1% 9 1% 4272 3%
| Ciertas enfermedades infecciosas y parasitanias 238 3%|  TBE3| 12%| 683| 7% 1256 1% BEB|  1%| 205 %[ 3B03| 2%
I |Enfermedades endocrings, nutricionales y metabdlicas 198 2% N 0% 77l 1% 1BB] 1% 034 2% 209 2%| 2514 2%
W |Trastomos merdales y del comportamiento 0| 0% 8 0% BBl 1% 1AE 1% G0G| 2% VB %[ 1858 1%
Al |Enfermedades de la piel v del tejido subcutanen 3| 0% B2 1% Z3 3% 85 1% 435 1% M8 1w 170 1%
W Malfarmaciones congénitas, deformidades y anomalias cramasdmicas 198 2% X 4% 19 2% 556 1% NI 1% GG 1% 1818 1%
Wl |Enfermedades del oido y de la apdfisis mastoides Bl 0% Bl 1% 127 1% 28] 0% 208 1% 4530 0% 0 0%
IIl Enfermedades de la sangre v de los drganos hematopoyéticas e inmuntario 10] 0% 290 0% G0 1% 2080 0% 156 0% 0 1% 534 0%

*Incluye sdlo cadigo 230
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Al efectuar un andlisis de los egresos hospitalarios por capitulo de causas, segin sexo
femenino y por grupos de edad, podemos observar lo siguiente:

e Mujeres menores de 1 afo

Un 50% de las causas de morbilidad tienen su origen en afecciones del periodo perinatal. En
segundo lugar, aparecen las enfermedades del sistema respiratorio, con un 9% de
participacién, debido a la susceptibilidad de adquirir enfermedades respiratorias
infectocontagiosas como consecuencia de la inmadurez inmunolégica que presentan los
lactantes y las caracteristicas de elevada propagacion de las citadas patologias. En tercer lugar,
se ubican las enfermedades del sistema digestivo, con un 3%.

e Mujeres entre 1- 4 afios

El 39% de los egresos hospitalarios se debe a enfermedades del sistema respiratorio, seguido
de las enfermedades infecciosas y parasitarias con un 12%, y los traumatismos vy
envenenamientos con un 11%. Estos ultimos se relacionan con el inicio del deambular, la
curiosidad propia de los nifios a esa edad y el descuido de los padres.

e Mujeres entre 5 - 14 afos

En esta etapa del desarrollo, también se encuentra en primer lugar las causas respiratorias con
un 27%, seguido de las afecciones digestivas y los traumatismos con un 18% y 10%,
respectivamente.

e Mujeres entre 15 - 44 afios

En plena edad reproductiva, un 45% de los egresos hospitalarios obedece al estado de
embarazo, parto y puerperio. Le siguen las afecciones del sistema genitourinario, digestivo y
tumores, con un 9%, 9% y 8%, respectivamente.

e Mujeres entre 45-64 afios

A partir de esta edad, en primer lugar, se ubican las causas tumorales con un 28%. En segundo
lugar, las enfermedades del sistema digestivo y, en tercer lugar, las del sistema genitourinario,
ambas con un 12%, las que constituyen el 52% de los egresos hospitalarios.

e Mujeres mayores de 65 afios

En estas edades, después de los tumores con un 26% de los egresos, aparecen las afecciones
del sistema circulatorio y las enfermedades del ojo y sus anexos, ambas con un 11% 10%,

respectivamente.

En forma general, la morbilidad hospitalaria por capitulo de causas en mujeres, segin grupos
de edad, es similar a la observada durante el afio 2005.
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C5. MORBILIDAD HOSPITALARIA POR CAPITULO DE CAUSAS EN HOMBRES
SEGUN GRUPOS DE EDAD, ANO 2006

CIEA0 Masculino
menor 1 01.04 05.14 15.44 4564 65y + Total

Capitulo % % % % % %
100% B.691 100% 13211 100% 41.136 100% 29 267

Enfermedades del sistema digestivo :

Il Turmores [neaplasiag) 40 0%| 483] 5% B71| &%) 3240] B%| 5.456) 18%| 3337 X% 13233 12%
X Enfermedades del sistema genitourinario 291 A% 1.223] 13%] 1EF7) 4% AB19] M%| 3295 1M%| 15420 12%) 12847] 1%
#Y  |Enfermedades del sistema respiratorio 963 12%| 3.344] 35%| 2775 %) 3082] 7%| 1.102] 4% 783[ B%| 12043 1%
IR Traumatismos, envenenamientos y causas externas 81 1% 979 10%| 1.790[ 14%| 5182 13%| 1644 B%| 435] 3% 10111 9%
bl Enfermedades del sistema osteomuscular v del tejido conjuntivo 13 0% 9B 1% 315 2%| 4532] M%| 3.164) NM%| B21] 5% 874 B%
X Enfermedades del sistema circulatario ¥ 0% 51 1% 178 1% 2101 8%| 3.449) 12%| 1872 15% 7.6B8] 7%
il Enfermedades del ojo y sus anexos 21 0% 120] 1% 128 1%| 3307 B%| 1690) B%| B39 7% B.106] 5%
Xl |Sintornas, signos v hallazgos anormales clinicos y de laboratorio 256 3%| 579 B% JA1| B%| 1.750] 4%| 1174) 4% 556 4% 5086] 4%
Il |Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal 4560 56% 3|/ 0% 16| 0% 48 0% 28] 0% 19 0% 4709 4%
Wl Enfermedades del sistema nervioso ] 1% 147 2% 37| 3% 1657 4% 1.447| 8%| 353] 3%| 4.086) 4%
| Ciertas enfermedades infacciosas v parasiarias 7 4% 931] 10% J70] B%| 1096] 3%| 495 2%| 1800 1% 3819 3%
¥l |Factores gue influyen en el estado de salud v contacto con senicios de 5§ 486 6% 190] 2% 257 2% 5720 1% 406[ 1% 1210 1% 2032] 2%
Ll Enfermedades de la piel v del tejido subcuténeo A 0% 131 1% M 2% 936 2%|  3B8[ 1% 137 1% 1881 2%
W Mafformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosdmicas 250 3% 428 4% 505 4% w7 1% 199 1% 790 1% 1828 2%
I Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas 232 3% Al 1% MOl 1% 487 1% 459 2% 216] 2%| 15AB3] 1%
N Trastornos mentales v del comportamiento a 0% 19] 0% 4] 0% 7Tl 2% 389 1% S 0% 12681 1%
Wil |Enfermedades del oido y de la apdfisis mastoides 10 0% 104 1% 74 1% 204 D% 167 1% 5 0% 16| 1%
Il Enfermedades de la sangre v de los drganos hematopoyéticos e inmuritar 13 0% 60| 1% 129] 1% B3 D% 4| 0% 1% 46| D%
Sin clasificar ] 0% 0 0% 0 0% 0 0% 0 0% 0 0% 2 0%

Incluye sdlo cadigo 230

Al efectuar un andlisis de la morbilidad hospitalaria por capitulo de causas, segin sexo
masculino y por grupos de edad, observamos lo siguiente:

e Hombres menores de 1 afo

Un 56% de las causas de morbilidad tienen su origen en afecciones del periodo perinatal,
seguido de las enfermedades del sistema respiratorio con un 12% de egresos hospitalarios,
similar a lo que se observa en el caso de las mujeres. Luego se ubican las enfermedades del
sistema digestivo, con un 5%.

e Hombres entre 1- 4 afios

El 35% de los egresos hospitalarios se debe a enfermedades del sistema respiratorio, seguido
de las enfermedades del sistema genitourinario con un 13%. En tercer lugar se ubican las
causas por traumatismos y envenenamientos, con un 10%, siendo esta causa mas frecuente en
los hombres que en las mujeres y, con el mismo porcentaje, se ubican las enfermedades
infecciosas y parasitarias.

e Hombres entre 5 - 14 afnos

En esta etapa del desarrollo, la primera causa es similar a la que presentan los hombres entre
los 1 y 4 afios, sin embargo, la distribucion en términos porcentuales es diferente, ya que las
enfermedades del sistema respiratorio disminuyen de un 35% a un 21%. Las causas digestivas
se ubican en un segundo lugar con un 16% vy le siguen las afecciones genitourinarias con un
14%. En cuarto lugar, se ubican los traumatismos y envenenamientos con igual porcentaje que
las causas urolégicas.
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e Hombres entre 15 - 44 afios

En este grupo etario destacan las enfermedades del sistema digestivo, los traumatismos y
envenenamientos, y las enfermedades del sistema genitourinariuo, con un 17%, 13% y 11%,
respectivamente. En cuarto lugar, se ubican las afecciones osteomusculares con un 11%,
seguido de los enfermedades de los 0jos y sus anexos con un 8%.

e Hombres entre 45-64 afos

A partir de esta edad, en primer lugar, se ubican las causas tumorales con un 18%. En segundo
lugar, las enfermedades del sistema digestivo con un 16% y, en tercer lugar, aparecen las
enfermedades del sistema circulatorio con un 12%.

e Hombres mayores de 65 afios

En la tercera edad existe un franco predominio de egresos hospitalarios por causas tumorales
con un 26%, seguido de las afecciones del sistema circulatorio con un 15% y las enfermedades

de los sistemas genitourinario y digestivo, con un 12% y 11%, respectivamente.

En forma general, al igual que en la mujer, la morbilidad hospitalaria por capitulo de causas en
hombres, segun grupos de edad, es similar a la observada durante el afio 2005.
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4. Principales causas de morbilidad hospitalaria

C6. VEINTE PRINCIPALES CAUSAS DE MORBILIDAD HOSPITALARIA

Céadigos CIE-10

ADD-799
082

EN MUJERES, ANO 2006

Parto cesarea

Egresos
163.545

Tasa por
100.000
mujeres

12.884

2 0B0-081 Parto dnico espontaneo y con férceps 11.550 910 7%

3 Coo0-co7 Turmores malignos 13.936 1.098 9%
a0 Turmor maligno de la mama 5446 429
c1g Turnor maligno del colon 1.083 feia]

C91-Co5 Leucemias 790 G2
C5h Tumaor maligno de avario 735 55
C33-C34 Turmar maligno traguea, bronguios v pulman 576 45
53 Turmar maligno del cuello utering 414 33
C18-C21 Turmar maligno rectosigmoidea, recto ¥ ano 326 26

4 W00-m339 Enferrmedades del sistema osteomuscular y tejido conjuntivo 8.709 G86 5%
W51 Otros trastornos de los discos intervertebrales 1.132 g9

8 HOO-H59 Enferrmedades del ojo y sus anexos 724 570 4%
H28-H26 Cataratas 1.476 116
H33 Desprendimiento de retina 118 ]

5] S00-T98 Traumatisrnos, envenenarientos v otras consecuencias de causas externas 5.192 488 4%
SO2-T12* Fracturas 1.871 147
S03-T03 Luxaciones, esguinces vy torceduras 708 joia]

7 MOO-M32 Enferrmedades del sistera genitourinario 5.206 410 3%
M20-M21 Litiasis urinaria 898 71
M17-M19 Insuficiencia renal 853 &7

g KiB0-Ka1 Colelitiasis y colecistitis 4.836 381 3%

9 000-008 Aborto 4.732 373 3%

10 010-092 Causas obstétricas directas (excepto aborto, parto espontaneo y cesdrea) 3.450 272 2%

Ikl 025 Leiomioma utering 3.350 264 2%

12 K35-K38 Enfermedades del apéndice 3.299 260 2%

13 J35 Enferrmedades crénicas de las amigdalas v adenoides 2939 232 2%

14 J10-J158 Influenza - Meumaonia 2220 175 1%

15 AQ0-A03 Enfermedades infecciosas intestinales 2132 168 1%

16 FOO-F52, F54-F99 |Trastormos mentales 1.957 154 1%
F32-F33 Episodio depresiva y recurrente 895 71
F31 Trastorno afectivo bipolar 207 16
F20 Esquizofrenia 90 7

17 KA40-KA6 Hernias de la cavidad abdominal 1.950 154 1%

18 I00-151, excepto 44 Enfermedades del corazdn 1.903 150 1%
[20-125 Enfermedades isguéricas del corazdn 154 12

19 &0 Endometriosis 1.207 95 1%

20 1a1 Prolapso genital fernening g55 73 1%

Ciras causas
ROO0-R93 Sintornas, signos y de laboratorio, no clasificados en otra parte 5.130 483 4%
Las demdas causas 48.828 3.847 30%

*302,512,522,532
*+503,513,523,533

342,552 562 ,572,582,592, TO2,T03,T10 y T12
\543,563,563,573,583,593 y TO3

Al analizar las principales causas de morbilidad hospitalaria en las mujeres podemos sefialar lo
siguiente:

Las causas obstétricas directas, incluidos los partos, ceséareas y abortos, representan un 25%
del total de los egresos hospitalarios. Le siguen los tumores malignos, las enfermedades del
sistema osteomuscular, las enfermedades de los ojos y los traumatismos (accidentes), con un
9%, 5%, 4% y 4%, respectivamente. Estas causas principales son similares a las observadas el
afo 2005, pero con un aumento general en la tasa de egresos por 100.000 beneficiarias
mujeres de un 12,9%. Sin embargo, en el caso de los partos el aumento fue solo de un 5%, en
cambio, los tumores malignos tuvieron un incremento de un 22%.
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Esto dltimo pudiera atribuirse a una mayor deteccion y/o mayor uso de los procedimientos
diagnostico-terapéuticos hospitalarios vinculados con los canceres durante el afio 2006 y al
efecto de la implementacion de las Garantias Explicitas en Salud (GES - Ex AUGE), que
comenzo a regir a partir del 1° de julio del afio 2005 con 25 problemas de salud, entre los que
destacan el cancer de mamas y el cancer cérvico-uterino, que muestran un incremento, con
respecto al afio 2005, de un 28% y 22%, respectivamente. En el caso de las cataratas, también
incluidas en las GES, existe un incremento del 17% en la tasa de hospitalizaciones por esta
causa vinculada con el tratamiento quirdrgico de esta patologia ocular.

En el caso de la insuficiencia renal, existe un aumento de un 20% y la patologia garantizada
para su tratamiento es la insuficiencia renal cronica terminal. En el caso de los trastornos
mentales, especificamente la depresion, incluida en las GES a partir del 1° de julio de 2006,
cuyo tratamiento es esencialmente de manejo ambulatorio, reservdndose la hospitalizacion para
un bajo porcentaje de los casos, se observa un incremento real de un 29%.

Si se exceptla el cuidado por embarazo, parto y puerperio, las primeras causas de
hospitalizacion corresponden a tumores malignos y, traumatismos y causas externas de
morbilidad (accidentes), que evidencian una alta correspondencia con la composicién de la
mortalidad. Cabe destacar el hecho que la tasa de egresos hospitalarios por tumores malignos
durante el afio 2006 es un 46% mas frecuente en las mujeres que en los hombres, cuestion que
podria explicarse por la mayor diversidad de G&rganos, especialmente reproductivos,
susceptibles de dar origen a fendmenos neoplasicos de caracter maligno y a la mayor
complejidad del manejo terapéutico de estas patologias, que requiere de internacién
hospitalaria para su realizacion, cuestién que también esta influida por la implementacién de las
GES a partir del afilo 2005, como se expuso anteriormente.

A estas causas principales se suman otras que no tienen una alta traduccion en mortalidad y
gque estan incluidas en las GES, como son las enfermedades de los ojos (cataratas), del sistema
genitourinario (insuficiencia renal) y, ademas, los trastornos mentales (depresién), cuyas tasas
de hospitalizacion por estas causas especificas, con respecto al afio 2005, se han
incrementado en un 17%, 20% y 29%, respectivamente.

Por consiguiente, en funcibn de lo anteriormente expuesto, es posible sefalar que la
incorporacién de las GES a partir del 1° de julio del afio 2005, ha contribuido al incremento de la
tasa de egresos hospitalarios en las mujeres observada el afio 2006, respecto de lo ocurrido el
afo anterior.
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C7. VEINTE PRINCIPALES CAUSAS DE MORBILIDAD HOSPITALARIA
EN HOMBRES, ANO 2006

Tasa por
Codigos CIE-10 Causas Egresos 100.000
hombres
A00-799 114.597 8.257
1 Co0-cov Tumores malignos 10.430 751 9%
CE1 Turnar maligno de la prastata 1.304 94
C81-C95 Leucemias 1.239 g9
c18 Turnar maligno del colan 1.034 75
C33-C34 Tumor maligno de tréquea, bronguios y pulrmin 254 5]
CEZ2 Turnar maligno de testiculo S64 41
C19-C21 Turmar maligno rectosigrmoiden, recto y ano 437 31
2 S00-T98 Traumatismos, envenenamientos y causas externas 10,103 728 9%
S02-M2* Fracturas 347 245
S03-TOF Luxaciones, esguinces y torceduras 1.684 122
3 WIO0-M33 Enfermedades del sisterna osteomuscular vy tejido conjuntivo B8.736 G529 8%
it Otros trastarmos de los discos intervertebrales 1.356 93
4 HO0-H59 Enfermedades del ojo v sus anexos 5106 440 5%
H25-H26 Cataratas 1,102 79
H33 Desprendimiento de retina 172 12
5 MNO0-M39 Enfermedades del sisterna genitourinario 5.665 410 5%
M20-M21 Litiasis urinaria 1.815 13
MN17-MN19 Insuficiencia renal 1.603 115
G kAO0-K 46 Hernias de |a cavidad abdominal 4.003 238 3%
7 I00-151, excepto 4|Enfermedades del corazdn 3.891 280 3%
[E0-125 Enfermedades isquémicas del corazdn G77 43
5 K35-K38 Enfermedades del apéndice 3.719 268 3%
9 J35 Enfermedades cronicas de las amigdalas y adenoides 3.474 250 3%
10 47 Prepucio redundante, fimosis y parafimosis 3.313 239 3%
" kE0-KB1 Colelitiasis y colecistitis 2687 194 2%
12 J10-J18 Influenza - Meurnania 2578 186 2%
13 A00-A09 Enfermedades infecciosas intestinales 2035 150 2%
14 FOO-F52, FE4-F29 | Trastormos mentalas 1.269 91 1%
F32-F33 Episodio depresivo y recurrente 479 35
F20 Esquizofrenia 107 g
F31 Trastorno afectiva bipolar ita] 5]
15 J20-J22 Infecciones respiratorias agudas vias adreas inferiores 1.102 79 1%
16 n4a Hiperplasia de la prastata 1.095 79 1%
17 LOo-Lm Infecciones de la piel y del tejido subcutaneo 923 B7 1%
18 150- 155 Enfermedades cerebravasculares G40 1 1%
19 J40-J46 Bronguitis crdnica v no especificada, enfisema y asma 7584 a6 1%
20 E10-E14 Diabetes Mellitus 542 39 0%
Citras causas 0%
ROO-F99 Sintormnas, signos vy de laboratorio, no clasificados en otra parte 5.056 364 4%
Las demas causas 36175 2 606 32%

~ 502,512,522 532,542,552 562,572 962,592, 102,108,110 y 112
*S03,513,523,533,543 553 563,573 563,593 y T03

Estas causas principales de morbilidad hospitalaria son similares a las observadas durante el
afo 2005, sin embargo, existe un aumento general en la tasa de egresos por 100.000
beneficiarios hombres de un 12,8% el afio 2006, similar al aumento de la tasa observada en las
mujeres que fue de un 12,9%.

En el caso de los hombres, la principal causa de morbilidad hospitalaria es por tumores
malignos, que representan un 9% del total de los egresos hospitalarios, destacando entre ellos
el cancer de préstata y las leucemias. Con respecto al afio 2005, la tasa de egresos por
tumores malignos se incrementé un 12% y en el caso especifico del cancer de préstata este
aumentd un 18%, haciendo presente que esta patologia se encuentra entre los problemas de
salud de las GES — Ex AUGE, a patrtir del 1 de julio del afio 2006. En el caso de las leucemias
(agudas y crénicas), se observa una disminucion de un 4% y estas patologias seran
garantizadas en las GES a partir del 1° de julio del afio 2007.

En segundo lugar, se ubican los traumatismos y causas externas de morbilidad con un 9% vy, en
tercer lugar, las enfermedades del sistema osteomuscular y tejido conjuntivo con un 8%, siendo
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relevante los problemas derivados de los discos intervertebrales (lumbociatica y Hernia del
Nucleo Pulposo (HNP)). En los tumores malignos y los traumatismos el aumento fue de un 12%
y 18%, respectivamente. En el caso de los canceres, pudiera atribuirse -al igual que en la mujer-
a una mayor deteccion y/o uso de los procedimientos diagnostico-terapéuticos hospitalarios
vinculados con estas afecciones tumorales derivados de la implementacion de las GES a partir
del afio 2005. En el caso de los traumatismos, envenenamientos y causas externas de
morbilidad, pudiera estar determinado por un aumento de su incidencia y/o a un aumento de la
gravedad de las lesiones (fracturas) que requieren de hospitalizacion para su resolucion.

Con excepcion de las enfermedades del corazon, que se ubican en el séptimo lugar de
importancia, el resto de las afecciones no tiene traduccién en mortalidad, como son las
enfermedades de los sistemas digestivo, respiratorio y genitourinario, y las enfermedades de los
ojos (cataratas). La tasa de egresos por insuficiencia renal (aguda y crénica) y por cataras
tuvieron un aumento de un 21% y 14%, respectivamente, comparado con el afio 2005, haciendo
presente que dichas patologias se encuentran garantizadas en las GES desde el 1° de julio de
2005.

Las hospitalizaciones por enfermedades del corazén son un 87% mas frecuente en los hombres
que en las mujeres y las enfermedades isquémicas del corazdn tuvieron un incremento en la
tasa de egresos por esta causa de un 7%, respecto del afio anterior.

Al igual que en la mujer, las hospitalizaciones debido a trastornos mentales por cuadros
depresivos agudos y recurrentes en los hombres han cobrado importancia, aun cuando la
frecuencia de ocurrencia es la mitad a la observada en las mujeres (35 versus 71 por 100.000
beneficiarios), con incremento de la tasa de un 30% respecto del afio anterior, haciendo
presente que esta patologia se encuentra garantizada en las GES desde el 1° de julio del afio
2006. Cabe sefialar, que los trastornos mentales se acercan en frecuencia a las infecciones
respiratorias agudas de las vias aéreas inferiores como causas de hospitalizacién, aun cuando
este hecho puede ser atribuido, en parte, al manejo ambulatorio de estas afecciones
respiratorias y que las hospitalizaciones estan reservadas para los casos severos. Las
infecciones respiratorias agudas de vias aéreas inferiores tuvieron un incremento de un 11%,
respecto del afio 2005, haciendo presente que estas afecciones respiratorias agudas y de
manejo ambulatorio en menores de 5 afios, se encuentran garantizadas en las GES desde el 1°
de Julio del afio 2005.

A su vez, la Influenza y la Neumonia, que ocupan el 12° lugar en importancia presentaron una
disminucién de un 3% comparado con lo observado el afio 2005. Cabe hacer presente, que en
el caso de la Neumonia, esta patologia se encuentra garantizada a partir del 1° de julio del afio
2005 en las GES, especificamente la Neumonia Adquirida en la Comunidad (NAC) de manejo
ambulatorio en personas de 65 afios y mas, situacion que pudo haber influido en la disminucién
porcentual observada por estas causas.

Por consiguiente, en funcion de lo anteriormente expuesto, es posible sefalar que la
incorporacion de las GES a partir del 1° de julio del afio 2005, ha contribuido al incremento de la
tasa de egresos hospitalarios en los hombres observada el afio 2006, respecto de lo ocurrido el
afo anterior.
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5. Lista ampliada de morbilidad

C8. MORBILIDAD HOSPITALARIA SEGUN CAUSAS DE EGRESOS Y GRUPOS DE EDAD
LISTA AMPLIADA DE MORBILIDAD EN MUJERES, ANO 2006

GRUPOS DE EDAD

Cadigo menor 1 01.04 05-14 1544 4564 65y +

CAUSAS CIE-10 Tasa de egresos por 100.000 beneficiarios
Aborto Q00-003
Atencidn para la anticoncepcidn Z30
Bronguitis crénica y no especificada, enfisema y asma J40-J45
Cardiopatias congénitas Q20-026
Cataratas H25-H26
Causas obstétricas directas (excepto aborto, parto v cesérea) 010-092
Colelitiasis y colecistitis kE0-kE1
Desnutricidn y otras deficiencias nutricionales E40-EBG4
Desprendimiento de retina H33
Diabetes Mellitus E10-E14
Endormetriosis ME0
Enfermedades de los dientes y estructuras de sostén H00- k05
Enfermedades hipertensivas 110-115
Enfermedades reumaticas crénicas del corazén 105-109
Enfermedades crdnicas de las amigdalas v adenoides J35
Enfermedad por Virus de la Inmunodeficiencia Humana (vIH) B20-B24
Enfermedades cerebrovasculares I60-169
Enfermedades de la glandula tiroides ED0-E07
Enfermedades del apéndice K35-K35
Enfermedades del higado H/0-K7 6
Enfermedades infecciosas intestinales A00-A08
Epilepsia G40-G4
Episodio depresivo y recurrente F32-F33
Esclerosis Miltiple 535
Esquizofrenia F20
“Fracturas S02-T12
Hepatitis viral E15-B19
Hernias de la cavidad abdominal AD-KA6
Infarto agudo del miocardio 121
Infecciones de la piel y del tejido subcutdneo LOO-L01
Infecciones respiratorias agudas vias aéreas inferiores J20-022
Infecciones respiratorias agudas vias aéreas superiores J00-J05
Influenza - Meurnonia J10-018
Insuficiencia renal M17-N189
Leiomioma uterino D25
Leucemias C81-C95
Litiasis urinaria M20-MN21
Luxaciones, esguinces y torceduras S03-T03
Otrog trastornos de los discos intervertebrales M5
Parto cesarea 082
Parto Onico espontaneo y con farceps 080-081
Frolapso genital femening ME1
Quemaduras y corrosiones T20-T32
Trastorno afectivo bipolar F31
Turnor benigno de la mama D24
Tumor maligno rectosigmoideo, recto y ano C19-C1
Turnor maligno tragquea, bronguios y pulmdn C33-C34
Turnor maligno de la mama a0
Tumor maligno de la vesicula hiliar C23
Turnor maligno de ovario a6
Turnor maligno del colan 15
Tumor maligno del cuello utering C53
Turnor maligno del estdmago 15
Tuberculosis A15-A18
Ulcera gastrica y duodenal K25-K26
“arices de los miembros inferiores 153
Lag demas causas
Total
* 502,512,522 ,532,542,552,562 572,552,592, T02, 705,710 y T12 Tasa de egresos alta =100
*+503,513,523,533 543,553,563 ,573,583 293 y TO3 Tasa de egresos media |50 -100

Tasa de egresos baja =< &0

Las mujeres tienen una tasa de egresos hospitalarios un 56% mayor que la observada en los
hombres. Esto obedece a dos razones fundamentales: por un lado, alrededor de un tercio de
los egresos hospitalarios realizados por mujeres estan referidos a procesos reproductivos y, por
otra parte, las mujeres acuden mas facilmente a los servicios médicos que los hombres. En
general, lo ocurrido el afio 2006 es un 12,9% superior a lo ocurrido el afio 2005 y similar en la
distribucion por grupos etareos.
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C9. MORBILIDAD HOSPITALARIA SEGUN CAUSAS DE EGRESOS Y GRUPOS DE EDAD
LISTA AMPLIADA DE MORBILIDAD EN HOMBRES, ANO 2006

GRUPOS DE EDAD

CAUSAS

Atencidn para la anticoncepcidn

Cadigo

CIE-10

Z30

Bronguitis cranica y no especificada, enfisema y asma J40-146

Cardiopatias congénitas L20-026
Cataratas H25-H26
Cuolelitiasis y colecistitis KB0-k81

Desnutricidn y otras deficiencias nutricionales

E40-ER4

Desprendimiento de retina

H33

Diabetes Mellitus

E10-E14

Enfermedades de los dientes y estructuras de sostén

KO0-K0G

Enfermedades hiperensivas

110-115

Enfermedades reurnaticas crdnicas del corazdn

I05-102

Enfermedades crénicas de las amigdalas y adenoides

J35

Enferrmedad por Wirus de la Inmunodeficiencia Humana (vIH)

B20-BE24

Enfermedades cerebrovasculares

160162

Enfermedades de |la glandula tiroides

E00-E07

Enfermedades del apéndice

K35-K58

Enfermedades del higadao

K70-K7B

Enfermedades infecciosas intestinales

AO00-A09

Epilepsia G40-541
Episodio depresivo y recurrente F32-F33
Esclerosis Multiple (5335

Esguizofrenia F20

*Fracturas S502-T12
Hepatitis wiral B15-819
Hernias de |a cavidad abdominal KAD-AB

Hiperplasia de la pristata

M40

Infarto agudo del miocardio

121

Infecciones de la piel y del tejido subcutaneo

Loo-Lo1

Infecciones respiratorias agudas vias aéreas inferiores

J20-422

Infecciones respiratorias agudas vias aéreas superiores

J00-J06

Influenza - Meumania

J10-018

Insuficiencia renal

M17-M12

Leucemias

co-ces

Litiasis urinaria

M20-M21

“*Luxaciones, esguinces y torceduras

S03-TO3

Otros trastornos de los discos intervertebrales

51

Prepucio redundante, Fimosis y Parafimosis

47

Quemaduras y corrosiones T20-T32
Trastorno afectivo bipolar F31
Turmor benigno de la mama D24
Turnmor maligno rectosigmoiden, recto ¥y ano C19-C1
Tumor maligno traguea, bronguios y pulman 33-C0354
Tumar maligno de la mama 50
Tumaoar maligno de la prostata CE1
Tumar maligno de |la vesicula biliar 23
Turmor maligno de testiculo Ch2
Turmor maligno del colon c15
Turnor maligno del estémago c15
Tuberculosis A15-A18

Ulcera géastrica y duodenal

K28-126

“arices de los miembros inferiores

153

Las demas causas

Tatal

*502,512,522,532,542 552 562 572 582 502, T0O2, TOS 710 v T12

503,513,523 533,543 553,563 ,573,5583,593 y TO3

menor 1 0104

05-14 1544 4564 65y + Total

Tasas de eqresos por 100.000 beneficiarios

2.040

46405 11
Tasa de egresos alta
Tasa de egresos media
Tasa de egresos baja

50 - 100
= 50

A diferencia de la mujer, los hombres concentran sus ingresos hospitalarios en los extremos de
la vida, esto es, en los menores de 4 afos y en los mayores de 65 afios. En el primer grupo,
son por enfermedades agudas, especialmente, infecciosas y, en el segundo grupo, obedecen a
enfermedades principalmente cronicas, entre las que son relevantes los tumores malignos, la
insuficiencia renal, las hernias de la cavidad abdominal y las enfermedades cerebrovasculares

En general, al igual que en la mujer, lo ocurrido el afio 2006 es similar a lo observado durante el
afio 2005, con excepcion de la tasa de egresos por 100.000 hombres que fue un 12,8% mayor.
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