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Resumen  

In t roducc ión :  En  todo  hosp i t a l  se  t i ene  c i e r t as  pa to l og ía s  

p redominan tes  y  p romed io  de  consu l t as  po r  año ,  se  obse rvo  que   

en  e l  con tex to  de  pandemia  emergen te  po r  COV ID -19  un a  

mod i f i cac i ón  en  ambas ,  e l  p resen te  t r aba jo  se  cen t ra  en  desc r i b i r  

e l  pano rama  ep idemio l óg i co  a  n i ve l  l oca l  en  e l  Hosp i t a l  Ped iá t r i co  

de  Tacubaya .  

Ob je t i vo  genera l :  Desc r i b i r  l o s  i ng resos  hosp i t a l a r i os  a  pa r t i r  de l  

i n i c i o  de  l a  pandemia  emergen te  o r i g i nada  po r  COVID19  en  e l  

Hosp i t a l  Ped iá t r i co  de  Ta cubaya ,  du ran te  mar zo  d e l  2020  a  

f eb re ro  de l  2021 ,  ex t rapo lándose  con  e l  m i smo  pe r i odo  de l  año  

p rev i o .   

H ipó tes is :  S i  p rev i o  a  l a  pandemia  y  a  l as  med idas  de  con tenc ió n  

de  l a  m i sma  se  t en ía  una  can t i dad  de  i ng resos  cons tan te  con  

pa to l og ías  p redominan tes ,  en tonces  puede  p resen ta r se  

d i f e renc ias  s i gn i f i ca t i vas  t ras  l a  pandemia  emergen te .  

Me todo log ía :  Se  rea l i zó  un  es tud io  t i po  t r ansve r sa l ,  

obse rvac iona l ,  desc r i p t i vo ;  desc r i b i endo  l os  i ng resos  

hosp i t a l a r i os  y  d iagnós t i cos  de  l os  m i smos .  Se  ob tuvo  una  l i s t a  

de  co te j o  con  l os  i ng resos  hosp i t a l a r i os  en  e l  pe r i odo  desc r i t o  e n  

e l  con tex to  de  l a  pandemia  emergen te .  Se  rea l i zo  es tad í s t i ca  no  

pa ramé t r i ca .  

Resu l tados :  Se  encon t ró  una  d i sm inuc ión  en  l os  i ng resos  de  

mane ra  g l oba l ,  as í  como  un  camb io  en  l a  i nc i denc ia  de  c i e r t o  

apa r tado  de  en fe rmedades   

Conc lus iones :  La  pandemi a  emerge n te  po r  COVI D  1 9  ocas ionó  

un  impac t o  v i s i b l e  o r i g i nado  desde  l a  d i sm inuc ión  de  l as  consu l t as  

con  un  consecuen te  dec remen to  de  i ng resos  hosp i t a l a r i os  

mod i f i cando  e l  p redomin i o  de  en fe rmedades  

Pa labras  c laves :  Pandem ia ,  ped ia t r í a ,  i ng reso  hosp i t a l a r i o ,  

COVI D  19 ,  hosp i ta l  ped iá t r i co ,  C iudad  de  Méx i co ,  Sec re ta r i a  de  

Sa lud ,  Hosp i t a l  Ped iá t r i co  Tacubaya .  
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I .  I n t roducc ión   

E l  Hosp i ta l  Ped iá t r i co  de  Tacubaya  es  un  hosp i t a l  de  segundo  

n i ve l  pe r tenec ien te  a  l a  r ed  de  hosp i ta l es  de  l a  C iudad  de  Méx i co ,  

como  su  nombre  l o  i nd i ca  espec ia l i zado  t o ta lmen te  en  l a  a tenc i ón  

de  pac ien tes  ped iá t r i cos  de  l a  C iudad  de  Méx i co  y  á rea  

me t ropo l i t ana  de  l a  m i sma  p red ominan temen te  s i n  emba r go  

t amb ién  es  hosp i ta l  de  re fe renc ia  de  va r i as  pa r t es  de  l a  r epub l i ca  

a l  con ta r  con  t e rap ia  espec ia l i zada  en  pac ien tes  ped iá t r i cos  

quemados  a l  con ta r  con  Te rap ia  i n tens i va  ped iá t r i ca  pa ra  

pac ien tes  que  su f r i e ron  a l gún  t i po  de  quemadu ra .  Cuen ta  a  su  vez  

con  á rea  de  u rge nc ias  ped iá t r i cas ,  se rv i c i o  espec ia l i zado  en  

Lac tan tes  y  p reesco la res  (en  donde  además  se  a t i ende  a  

pac ien tes  ped iá t r i cos  esco la res  y  ado lescen tes ) ,  se rv i c i o  de  

c i r ug ía ,  en  donde  son  hosp i ta l i zados  l os  pac i en tes  con  pa to l og ías  

de  c i r ug ía  ped iá t r i ca ,  c i r ug ía  p l ás t i ca  y  r econs t ruc t i va ,  

t r auma to l og ía  y  o r t oped ia ,  u ro l og ía ,  as í  m i smo  cuen ta  con  un idad  

de  t e rap ia  i n tens i va  neona ta l .   

E l  hosp i t a l  a l  i gua l  que  cua lqu ie ra  cuen ta  con  p redomin i o  de  

pa to l og ías  que  gua rdan  un  pa t rón  año  t r as  año  den t ro  de  l as  

cua les  des tacan  pac ien tes  ped iá t r i cos  con  p resenc ia  de  

quemadu ras  (a l  se r  hosp i t a l  de  re fe renc ia ) ,  en fe rmedad es  

resp i ra to r i as ,  segu idos  de  l as  en fe rmedades  y  s ín toma s  

gas t ro i n tes t i na l es ,  es tos  dos  ú l t imos  conco rdan tes  con  da tos  de  

l a  “Encues ta  Nac iona l  de  Sa lud  y  Nu t r i c i ón ”  2018 -2019  (ú l t ima  

ed i c i ón )  [ 1 ]  s i endo  l os  p r i nc i pa l es  mo t i vos  de  consu l t a  po r  g rupos  

de  edad ,  pa ra  e l  g rupo  de  0  a  19  años .   

A  f i na l es  de  d i c i embre  de  2019 ,  se  reg i s t r a ron  va r i os  casos  de  

s índ rome  de  d i f i cu l t ad  resp i ra to r i a  aguda  (SDRA) .  P rov en ien tes  

de   va r i as  p rov i nc i as  de  Ch ina ,  en  marzo  de  2020 ,  l a  

Organ i zac i ón  Mund ia l  de  l a  Sa lud  (OMS)  dec la ró  e l  b ro te  ac tua l  

una  pandemia  mun d ia l .  E l  b ro te  de  2019 /20  se  i den t i f i có  

ráp i damen te  como  causado  po r  un  nuevo  m iembro  de  l a  f am i l i a  

de  co ronav i rus ,  a  sabe r ,  SARS -Co V -2 .  [ 2 ] .  

E l  p r ime r  caso  de  COVI D -1 9  se  de tec tó  en  Méx i co  e l  27  de  f eb re ro  

de  2020 .  E l  30  de  ab r i l ,  64  d ías  después  de  es te  p r ime r  

d i agnós t i co ,  e l  número  de  pac ien t es  aumen to  exponenc ia lmen te ,  

a l canzando  un  t o ta l  de  2 ,  247 ,357  casos  con f i rmados  y  203 ,85 4  

(9 ,07%)  f a l l ec i dos  a l  10 /04 /2021 . [ 3 ]  
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Se  ha  obse rvado  en  a l gunas  pa r tes  de l  mundo  que  l as  v i s i t as  a l  

Depa r tamen to  de  Emergen c ias  d i sm inuye ron  s i gn i f i ca t i vamen te  

du ran te  l a  pandemia  po r  COVI D -  19 ,  Mé x i co  no  s i endo  l a  

excepc ión ,   po r  c i t a r  un  e j emp lo  más  c l a ro  en  l os  Es tados  Un idos  

una  p ropo rc i ó n  p reocupan te  de  es ta  d i sm inuc ión  se  p rodu jo  en t r e  

pac i en tes  que  no rma lmen te  hab r ían  s i do  i ng resados  a l  hosp i t a l ,  

l o  que  sug ie re  un  ap lazamien to  sus tanc ia l  de  l a  a tenc ión .  [ 4 ]  

A  med ida  que  e l  nuevo  co ronav i rus  2019  (COVID -19 )  se  p ropago   

l as  v i s i t as  a l  dep a r tamen to  de  emergenc ias  d i sm inuye ron  

d rás t i camen te  de  mane ra  gene ra l  a  n i ve l  mund ia l ,  po r  e j emp lo  en  

Es tados  Un idos ,  uno  de  t an tos  aná l i s i s  de  l os  da tos  de l  P rog rama  

Nac iona l  de  V ig i l anc i a  S ind róm ica  demos t ró  una  d i sm inuc ión  de l  

42% en  l as  v i s i t as  semana l es  gene ra l es  a l  se rv i c i o  de  u rgenc ias  

en  t odo  e l  pa í s .  Va r i os  es tud ios  ad i c i ona les  mos t ra ron  una  

d i sm in uc ión  sus tanc ia l  en  e l  vo l umen .  [ 4 ] .  

Deb ido  a  l a  con t i ngenc ia  ac tua l  po r  l a  apa r i c i ón  de l  nuevo  

co ronav i rus  SARS COV 2  a  f i na l es  de  marzo  de  2019  con  l a  

cons igu ien te  p ropagac ión  mund ia l  ocas i onando  pandemia ,  se  

rea l i za ron  med idas  po r  pa r t e  de  l a  OMS imp l emen tadas  po r  pa r t e  

de l  gob ie rno  mex i cano  desde  marzo  de  2020  has ta  l a  ac tua l i dad  

as í  m i smo  camb io  de  conduc tas  y  háb i t os  po r  pa r t e  de  l a  pob lac ión  

mod i f i c a ron  e l  compor ta m ien to  ep idemio l óg i co  en  t odos  l os  

ámb i t os  hosp i t a l a r i os ,  se  obse rvo  espec í f i camen te  en  nues t ra  

un idad  l a  d i sm inuc ión  de  consu l t as  ped iá t r i cas  de  u rgenc ia  y  as í  

m i smo  d i sm inuc ión  de  i ng resos  hosp i t a l a r i os ,  as í  como  

pe rmanec ía  de  c i e r t as  pa t o log ías  s i n  med i c i ón  de  l as  m i smas  po r  

l o  que  e l  p resen te  t r aba jo  p re tende  conoce r  y  da r  r espues ta  a  es ta  

i n te r roga t i va .  Es te  t r aba jo  pod r ía  sen ta r  un  p receden te  deb ido  a l  

se r  e l  COVID  19  una  en fe rmedad  emergen te  y  p robab lemen te  sea  

conve r t i da  en  endémica  nos  pe rm i t i r á  en foca r  nuevas  

i nves t i gac i ones  en  como  un  camb io  de  háb i t os  y  med idas  de  

h i g i ene  gene ra l es ,  r educc i ón  de  l a  mov i l i dad ,  en t r e  o t r as  med idas  

pueden  m i t i ga r  l a  ac tua l  pandem ia  y  f u tu ras  con t i ngenc ias  

san i t a r i as ,  a l i ge ra r  l a  ca rga  de  l os  hosp i t a l es  du ran te  l os  meses  

de  i nv i e rno ,  as í  como  nuevas  es t ra teg ias  pa ra  hace r  f r en te  a  l as  

en fe rmedades  que  v i e ron  mod i f i cadas  su  i nc i denc ia  secunda r i o  a l  

uso  de  nuevos  háb i t os  h i g ién i cos  y  med idas  soc i a l es .  

I I .  Marco  teór ico  y  an tecedentes  

Marco  teór ico  
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2 .1  Conceptos   

Ado lescen te :  Etapa  compre nd ida  de  l os  10  años  a  l os  17  años ,  

11  meses  y  29  d ías .  [ 5 ]  

Coronav i rus :  V i r us  p e r t enec ien tes  a l  o rden  N idov i r a l es  y  a  l a  

f am i l i a  Coronav i r i dae ,  es tos  v i r us  envue l tos  de  t i po  ARN  se  

d i s t i nguen  en  4  gé ne ros :  a l f a ,  be ta ,  de l t a  y  gamma;  s i endo  l os  dos  

p r ime ros  qu ienes  i n fec tan  a  l os  humanos ,  p rovocando  

en fe rmedades  que  van  desde  un  res f r í o  l eve  has ta  i n fecc i ones  

seve ras  [6 ]  

Coronav i rus  SA RS -CoV- 2 :  V i r us  causan te  de l  s í nd rome  

resp i ra to r i o  agudo  seve ro  t i po -2  (SARS - Co V-2 ) ,  causan te  de  

COVI D -1 9 ,  se  ub i ca  t axonómicamen t e  en  l a  f am i l i a  Co ronav i r i dae .   

Los  co ronav i rus  de  impo r tanc i a  méd ica  conoc idos  has ta  hoy  son  

s i e te ,  y  pe r t enecen  a  uno  de  l os  dos  p r ime ros  géne ros  

menc ionados  [ 7 ] .  Desde  e l  pun to  de  v i s ta  eco  ep idemio l óg i co  se  

pueden  c l as i f i ca r  en  dos  g rupos :  co ronav i rus  adqu i r i dos  en  l a  

comun idad  (o  co ronav i rus  human os ,  HCoV)  y  co ronav i rus  

zoonó t i cos  [ 7 ]  

COVI D -1 9 :  En fe rmedad  p r oduc ida  po r  e l  co ronav i rus  SARS - C oV-

2  que  c ump la  con  l os  c r i t e r i os  c l í n i cos  y  ep idemio l óg i cos :  

C r i t e r i os  c l í n i cos :  I n i c i o  agudo  de  f i eb re  y  t os ;  o  i n i c i o  agudo  de  

cua lqu ie ra  de  t r es  o  más  d e  l o s  s i gu i en tes  s i gnos  o  s ín tomas :  

F i eb re ,  t os ,  deb i l i dad  /  f a t i ga  gene ra l i zada ,  do l o r  de  cabeza ,  

m ia l g i a ,  do l o r  de  ga rgan ta ,  co r i za ,  d i snea ,  ano rex i a  /  náuseas  /  

vóm i tos ,  d i a r re a ,  a l t e rac i ón  de l  es tado  men ta l .  As í  m i smo  c r i t e r i os  

ep idemio l óg i cos :  Res id i r  o  t r aba ja r  en  un  á rea  con  a l t o  r i esgo  de  

t r ansmis ión  de l  v i r us :  en to rnos  res idenc ia l es  ce r rados ,  en to rnos  

human i t a r i os  como  campamen tos  y  e n to rnos  s im i l a res  a  

campame n tos  pa ra  pe rsonas  desp lazadas ;  en  cua lqu ie r  momen to  

den t ro  de  l os  14  d ías  an te r i o res  a l  i n i c i o  de  l os  s ín tomas .  R es id i r  

o  v i a j a r  a  un  á rea  con  t ransmis i ón  comun i t a r i a  en  cua lqu ie r  

momen to  den t ro  l os  14  d ías  an te r i o res  a l  i n i c i o  de  l os  s ín tomas .  

T raba ja r  en  cua lqu ie r  en to rno  de  a tenc i ón  méd i ca ,  i nc luso  den t ro  

de  l as  i ns ta l ac i ones  de  sa l ud  o  den t ro  de  l a  comun idad ;  en  

cua lqu ie r  momen t o  den t ro  de  l os  14  d ías  an te r i o res  a l  i n i c i o  de  

l os  s ín tomas ;  o  b i en  u n  pac ien te  con  en fe rmedad  r esp i ra to r i a  

aguda  g rave  con  i n fecc i ón  y  an teceden tes  de  f i eb re  o  f i eb r e  

med ida  de  ≥  38  °  C ;  y  t os  con  apa r i c i ón  en  l os  ú l t imos  10  d ías ;  y  

que  requ ie re  hosp i t a l i zac i ón )  [ 8 ] .  
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Edad :  

Cada  uno  de  l os  pe r í odos  en  que  s e  cons ide ra  d i v i d i da   l a  v i da  h

umana .  [ 9 ]  

Epidemio log ía :  La  ep idemio l og ía  es  e l  es tud io  de  l a  d i s t r i buc i ón  

y  l os  de te rm inan tes  de  es tados  o  even tos  re l ac i onados  con  l a  

sa l ud  en  pob lac i ones  espec í f i cas ,  y  l a  ap l i cac ión  de  es ta  pa ra  e l  

es tud io  pa ra  e l  con t ro l  de  p rob lemas  de  sa l ud .  [ 10 ]  

Esco la r :  Etapa  comprend ida  de  l os  5  años  a  l os  11  años ,  1 1  

meses  y  29  d ías  a  l os  9  años ,  11  meses  y  29  d ías  [ 5 ]  

I ngreso  hosp i ta la r io :  comprend e  una  se r i e  de  ac t i v i dades  

t écn i co  admin i s t r a t i vo  que  se  l l e van  a  cabo  en  l os  cen t ros  de  

sa l ud  pa ra  i ng resa r  a l  pac i en te  y  cuyo  ob je t i vo  es  e l  de  b r i nda r l e  

a tenc i ón ,  depend iendo  de  sus  neces idades  o  d i f i cu l t ades  a  t r avés  

de  recu rsos  adecuados  y  espec í f i cos .  [ 11 ]  

Lac tan te :  Edad  ped iá t r i ca  que  aba rca  de  29  d ías  de  v i da  a  l os  2  

años ,  a  veces  d i v i d i dos  en  l ac tan te  meno r  (meno r  de  un  año )  y  

l ac tan te  mayo r  ( de  un  año  a  un  año  y  11  meses ) .  [ 5 ]  

Pandemia :  En fe rmedad  ep idémica  que  se  ex t i ende  a  muchos  

pa í ses  o  que  a taca  a  cas i  t odo s  l os  i nd i v i duos  de  una  l oca l i dad  

o  reg i ón .  [ 12 ] ,  comp lemen tado  po r  l a  OMS qu ien  c i t a  que :  se  

t i enen  que  cump l i r  dos  c r i t e r i os :  que  e l  b ro te  ep idémico  a fec te  a  

más  de  un  con t i nen te  y  que  l os  casos  de  cada  pa í s  ya  no  sean  

impo r tados  s i no  p rovocados  po r  t r asm is i ón  comun i t a r i a .  [ 1 3 ]  

Preesco la r :  Edad  ped iá t r i ca  comprend ida  de  l os  2  años  con  un  

d ía  a  l os  4  años ,  11  meses  y  29  d ías  [ 5 ]  

P roporc i ón :  Es  cuando  e l  numerado r  es  un  subcon jun to  de l  

denominado r .  La  p ropo rc i ón  sue le  exp resa rse  como  po rc en ta j e  

(%) .  Deno ta  l a  f recuenc ia  re l a t i va  obse rvada  de  un  even to  y  

es t ima  una  p robab i l i dad  [ 14 ]  

Rec ién  nac ido :  Edad  ped iá t r i ca  que  aba rca  desde  e l  momen to  d e  

l a  concepc ión  has ta  l os  28  d ías  de  edad .  [ 5 ]  

Sexo :  Cond i c i ón  o rgán i ca ,  mascu l i na  o  f emen ina ,  de  l os  an ima les  

y  l as  p l an tas .  [ 15 ]  

Síndrom e de  d i f i cu l tad  resp i ra to r ia  aguda :  Ten iendo  en  cuen ta  

que  es  una  f o rma  de  i nsu f i c i enc i a  resp i ra to r i a  aguda  seve ra ,  de  
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e t i o l og ía  d i ve r sa ,  ca rac te r i zada  po r  daño  pu lmona r  i n f l ama to r i o  

d i f uso  [ 1 6 ] .   

2 .2  Antecedentes  

2 .2 .1  Un  poco  de  h is to r ia  

Es  necesa r i o  r eco rda r  que  l a  h i s t o r i a  de  l as  en fe rmedad es  

con tag iosas  en  humanos   v i ene  de  mucho  t i empo  a t rás  ya .  Ex i s te n  

casos  p rev i os  de  pandemias  en  zonas  geog rá f i cas  amp l i as  y  que  

han  a fec tado  a  m i l l on es  de  pe rsonas ,  como  po r  e j emp lo  

en fe rmedades  de  í ndo le  i nc luso  h i s tó r i ca  como  l a  v i r ue la .  Se  t i en e  

ev i denc ia  de  ep idemias  de  v i r ue l a  en  casos  t an  an t i guos  como  en  

l as  momi as  de  Eg ip to  o  en  l a  Eu ropa  de l  s i g l o  XV I I I ,  donde  

a l r ededo r  de  400 ,000  mur i e ron  a l  año  de b ido  a  es ta  en fe rmedad .  

[ 17 ]  

Una  de  l as  pandemias  más  devas tado ras  f ue  l a  l l amada  “mue r te  

neg ra ”  o  “ l a  p l aga ”  que  ma tó  a l r ededo r  de  en t re  75  y  200  m i l l ones  

de  pe rsonas  en  e l  s i g l o  X IV ,  en  d i ve rsas  reg iones  de  Eu ropa ,  

Á f r i ca  y  As ia  ocas inada  apa ren temen te  p o r  l a  bac te r i a  Ye rs i n i a  

pes t i s .  

O t ro  caso  es  e l  de  l a  ma l  l l amada  “g r i pe  españo la ”  o  Pandemia  de  

g r i pe  de  1918 ,  que  i n fec tó  a l r ededo r  de  500  m i l l ones  de  pe rsonas  

de  l as  cua les  ocas iono  l a  mue r te  ap rox imadamen te  17  y  5 0  

m i l l ones  en  va r i as  pa r t es  de l  mundo .  En  ú l t imos  t i empos  mere ce  

menc ión  l a  pandemia  de l  2019  conoc ida  com o  pand emia  de  l a  

i n f l uenza  H1N1 .  [ 17 ]  

2 .2 .2  Pandemia  emergente  

A f i na l es  de  d i c i embre  de  2019 ,  se  reg i s t r a ron  va r i os  casos  de  

s índ rome  de  d i f i cu l t ad  resp i ra to r i a  aguda  (SDR A) .  Los  casos  e ran  

p roven ien tes  de   va r i as  p rov i nc i as  de  Ch ina ,  en  marz o  de  2020 ,  

l a  Organ izac i ón  Mund ia l  de  l a  Sa lud  (OMS)  dec la ró  e l  b ro te  ac tua l  

una  pandemia  mun d ia l .  Se  encon t ró  que  e l  o r i gen  e ra  deb ido  a  un  

co ronav i rus  de  l os  cua les  se  t i ene  conoc im ien to  de  l a  ex i s tenc i a  

de  se i s  co ronav i rus  zoonó t i cos ,  se  sabe  que  t i ene  l a  capac idad  

de  causa r  en fe rmedades  resp i ra to r i as  en  humanos .  S e  con taba   

con  e l  an teceden te  en  l as  dos  ú l t imas  décadas  de  l a  ex i s tenc i a  de  

habe rse  p resen tado  e l  s í nd rome  resp i ra to r i o  agud o  seve ro  

co ronav i rus  (SARS -CoV)  e n  2002 ,  y  co ronav i rus  resp i ra to r i o  de  

Or i en te  Med io ,  (MER S -Co V)  en  2012 .  E l  b ro te  de  2019 /20  se  
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i den t i f i có  ráp i damen te  como  causado  po r  un  nuevo  m iembro  de  l a  

f am i l i a  de  co ronav i rus ,  a  sabe r ,  SARS -CoV- 2 .  [ 2 ]  

E l  b ro te  de  201 9 /20  se  i den t i f i có  ráp i damen te  como  causado  po r  

un  nuevo  m iembro  de  l a  f am i l i a  de  co ronav i rus ,  a  sabe r ,  SARS -

CoV -2 .  E s te  v i r us  se  t r ansmi te  de  pe rsona  a  pe rsona  [ 2 ] .   

Se  han  repo r tado  4 ,  539 ,  723  mue r tes  a  n i ve l  mund ia l  según  l a  

OMS (A l  1 /09 /21 ) . [ 18 ]  M ien t ras  que  l a  mayo r ía  de  l as  mue r tes  han  

s i do  de  pe rsonas  de  edad  avanzada  o  pac ien tes  con  p rob lemas  de  

sa l ud  subyacen tes .  E l  11  de  marz o  de  2020  l a  COVID -19  f ue  

dec la rada  una  pandemia  [ 19 ]   

2 .2 .3  COVID19  en  ped ia t r í a  

En  l os  p r ime ros  d ías  de  un  b ro te  de  i n fecc i ón  po r  COVI D -1 9 ,  

pac i en tes  ped iá t r i cos  a fec tados  e ran  muy  pocos ,  cons ide rando  l os  

casos  que  ex i s t í an  como  ra r os ,  po r  l o  que  se  pe nsaba  que  no  e ran  

suscep t i b l es .  S i n  emba rgo ,  j un to  con  e l  su rg im ien to  de  l a  

ag regac i ón  f am i l i a r ,  l o s  n iños  con  i n fecc i ón  po r  COVI D -19  f ue ron  

apa rec i endo  g radua lmen te .  Como  g rupo  ped iá t r i co ,  es  común  l a  

suscep t i b i l i dad  a  en fe rmedades  resp i ra to r i as  supe r i o res  deb ido  a  

su  s i s tema  i nmuno lóg i co  en  desa r ro l l o ,   d i s t i ngu i r  l a  i n fecc i ón  po r  

SARS C o V2  de  o t ros  pa tógenos  comunes  de  i n fecc i ones  de l  t r ac to  

resp i ra to r i o  en  pac ien tes  ped iá t r i cos  s i gue  s i endo  un  p rob lema .  

[ 20 ]  

La  mayo r ía  de  l os  casos  de  COVI D - 19  en  n i ños  es  menos  g rave  

que  l os  casos  de  adu l t os .  Es to  puede  es ta r  r e l ac i onado  t an to  con  

l a  ex pos i c i ón  como  con  l os  f ac to res  de l  huésped  quedando  l a  

e t i o l og ía  de  l a  g ravedad  como  mu l t i f a c to r i a l .  As í  m i smo  d u ran te  

e l  t r anscu rso  de  l a  pandem ia  l os  n i ños  han  pe rmanec ido  en  casa  

y  han  t en i do  re l a t i vamen te  menos  opo r tun idades  de  expone rse  a  

pa tógenos  y  /  o  pac i en tes  en fe rmos .  [ 21 ]  

Es tud ios  rea l i zados  reve la ron  que  l os  n i ños  e ran  meno s  sens ib les  

a  2019 -nCoV po r  l a  madu rez  y  l a  f unc i ón  (p o r   e j emp lo  s i t i o  o  

capac idad  de  un ión  pa ra  e l  v i r us ) ,  se  es tud io  que  l a  p resenc ia  de  

l a  Enz ima  conve r t i do ra  de  ang io ten s i na  2 en  n i ños  puede  se r  

meno r  qu e  en  l os  adu l t os .  Además  de  que   l os  n i ños  a  menud o  

expe r imen tan  i n fecc i ones  resp i ra to r i as  de  repe t i c i ón  en  i nv i e rno  

(p .  E j . ,  V i r us  resp i ra to r i o  s i nc i t i a l )  y  pueden  t ene r  n i ve l es  más  

a l t os  de  an t i cue rpos  con t ra  e l  v i r us  que  l os  adu l t os .  Además  de  

posee r  un  s i s t ema  i nmuno lóg i co  en  de sa r ro l l o  pud iendo  responde r  
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a  l os  pa tógenos  de  mane ra  d i f e ren te  a  l os  adu l t os .  Los  

mecan i smos  que  ocas ionan  d i f e renc ia  en  l as  man i f es tac i ones  

c l í n i cas  en t re  n i ños  y  l os  adu l t os  quedan  po r  de te rm ina r .  [ 22 ]  

Los  da tos  ped iá t r i cos  i n te rnac iona les  sug ie ren  t asas  más  ba jas  

de  en fe rmedad  g r ave  po r  co ronav i rus  2019  (COVI D -1 9 )  en  n i ños  

y  t asas  más  a l t as  de  i n fecc i ón  as i n tomá t i ca .  No  se  ha  i den t i f i cado  

c l a ramen te  f ac to res  de  r i esgo  de  en fe rme dad  en  pob lac i ones  

ped iá t r i cas  en  espe ra  de  mayo r  can t i dad  de  es tud ios .  [ 23 ]  

La  t asa  acumu lada  de  l a  hosp i t a l i zac i ón  ped iá t r i ca  asoc iada  a  

COVI D -1 9  s i gue  s i endo  ba ja  (8 ,0  po r  100 .000  hab i t an tes )  

c omparado  con  e l  de  adu l t os  [ 24 ]  

2 .2 .4  Impac to  en  los  ingresos  hosp i ta la r ios  a  n ive l  mund ia l  

Duran te  l os  p r ime ros  meses  de l  año  2020  l os  se rv i c i os  de  sa l ud  

su f r i e ron  una  t r ans fo rmac ión  o rgan i zac i ona l  pa ra  responde r  con  

l a  mayo r  segu r i dad  pos ib l e  a  l a  a tenc i ón  de  l os  pac i en tes ,  

i n t en tando  d i sm inu i r  e l  r i e sgo  de  con tag io  en t re  e l l os  y  a l  pe rsona l  

san i t a r i o .  Los  Se rv i c i os  de  Emergenc ia  t uv i e ron  que  se r  

mod i f i cados  y  r econve r t i dos  en  e l  l uga r  de  a tenc i ón  p r ima r i a  a  l a   

nueva  s i t uac i ó n  ep idemio l óg i ca  a l  habe r  s i do  suspend ida  l a  

a tenc i ón  p r ima r i a  y  l os  consu l t o r i os  méd i cos . [25 ]  

Se  espe raba  que  con fo rme  l a  i n fecc i ón  p rog resa ra  en  l a  

pob lac i ón ,  se  p roduc i r í a  un  a l za  en  l os  casos  seve ros  y  en  l a  

demanda  de  un idad  de  cu i dados  i n tens i vos  ped iá t r i cos  (UCIP )  

pud iendo  queda r  r ebasada  l a  capac i dad  de  l os  se r v i c i os  de  sa l ud .  

A  pesa r  de  que  usua lmen te  e l  COV ID -19  causa  una  en fe rmeda d  

poco  g rave  en  l os  n i ños ,  se  suge r ía  es ta r  p repa rados  po r  s i  ex i s t í a  

un  i nc remen to  en  e l  númer o  de  casos  ped iá t r i cos  ocas iona ran  una  

sob reca rga  en  l a  capac idad  de  recu rsos  hosp i t a l a r i os .  [ 26 ]  

Va r i os  t raba jos  de  i nves t i gac i ón  a l r ededo r  de  t odo  e l  mundo  se  

cen t ra ron  en  e l  impac to  de l  COVID  1 9  en  e l  número  de  i ng resos  

hosp i t a l a r i os  y  desc r i pc i ón  de  l as  causas  de  l os  m i smos ,  

obse rvando  en  t od os  e l l os  un  camb io  de  pa to l og ía  l oca l  y  nac i ona l  

de  cada  pa í s .  Tenemos  po r  e j emp lo  c i e r t os  e jemp los :  

Se  obse rvo  po r  pa r t e  de  Pav l i ch  en  Pa raguay  y  co l abo rado res  en  

mayo  de  2020  [ 25 ]  d i sm inuc ión  de  12 .000  consu l t as  du ran te  e l  

mes  de  mayo  e n  l os  años  2018  y  2019 ,  se  redu je ron  en  un  80%.  

S i  b i en  l a  campaña  ¨Quéda te  en  casa ¨  y  e l  t emor  a l  con tag io  puede  

habe r  i n f l u i do  en  es te  descenso ,  es t imo  que  l a  d i sm inuc ión  de  l a  
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ca rga  de  en fe rmedad  deb ido  a  l a  f a l t a  de  t r ansmis i ón  v i r a l  po r  e l  

con f i nam ien to  t amb ién  cump l i ó  un  ro l  impo r tan te .   

En t re  a l gunos  e j emp los  más ,  t enemos  que  en   Mad r i d ,  España ,  

Mo l i na  Gu t i é r rez  [ 2 7 ]  y  co l abo rado res  t amb ién  rea l i za ron  un  

es tud io  re t r os pec t i vo  obse rvac i ona l  en  n i ños   y  ado lescen tes  

meno res  d e  18  años  a tend idos  en  e l  se rv i c i o  de  U rgenc ias  

Ped iá t r i cas  du ran te  e l  pe r i odo  comprend ido  desde  e l  14  de  mar zo  

has ta  e l  17  de  ab r i l  de  2020  a r ro j ando  que  se  a tend ió  un  65 ,4 % 

menos  que  en  e l  m i smo  pe r i odo  de  2019  a r ro j ando  que  e l  39 ,9% 

fue ron  c las i f i cados  con  n i ve l e s  de  a l t a  p r i o r i dad ,  un  6 ,5% más  que  

en  2019  conc luyendo  que  d u ran te  e l  b ro te  ep idémico  SARS - Co V-

2  d i sm inuyó  l a  demanda  de  as i s tenc i a  ped iá t r i ca  u rgen te ,  

aumen tando  l a  p ropo rc i ón  de  casos  con  n i ve les  de  t r i a j e  de  a l t a  

p r i o r i dad .  

Po r  su  pa r t e  en  Va lenc ia ,  E spaña ,  Ma r t í nez -Nava r ro  [ 28 ]  y  

co l abo rado res  rea l i za ron  un  es tud io  en  donde  se  ana l i zo  e l  

impac to  de  l a  pandemia  C OVID -19  en  l as  u rgenc ias  e  i ng resos  

hosp i t a l a r i os  ped iá t r i cos ,  de  i gua l  mane ra  que  nues t ro  t r aba jo  se  

rea l i zo  un  e s tud io  de  coho r tes  re t r ospec t i vo .  Se  en focó  en  

pac ien tes  a tend idos  en  un  hosp i t a l  t e r c i a r i o ,  desde  e l  14  de  marzo  

has ta  e l  26  de  ab r i l  de  2020  comparándose  con  e l  m i smo  pe r i odo  

de  l os  3  años  an te r i o res  obse rvad  no tab le  reducc ión  g l oba l  de  l as  

v i s i t as  a  u rgenc ias  e  i ng resos  en  t odas  l as  á reas  ped iá t r i cas ,  

man ten iéndose  l a  as i s tenc i a  en  neona to l og ía  y  l os  i ng resos  

p rog ram a dos  en  onco log ía  (pe rs i s t enc i a  de  rub ros  no  i n f l u i dos  po r  

pa r t e  de  l a  pandemia  COVID  19 .  

Den t ro  de  l os  es tud ios  más  rep resen ta t i vo  de  no r te  Amér i ca  se  

encuen t ra  e l  r ea l i zado  po r  Pe l l e t i e r  y  sus  co l abo rado res  en  

Es tados  Un idos  de  No r teamér i ca  en  cuyo  es tud io  recop i l a ron  l os  

da tos  de  49  hosp i ta l es  a l r ededo r  de l  pa í s  en  donde  comparaba n  

l as  admis i ones  de  l a  década  an te r i o r  con  e l  año  2020 .  Obse rva ron  

va r i ac i ones  en  cuan to  a  l os  d i agnós t i cos  que  p redom inaban  en  

época  i nve rna l  po r  e j emp lo  b ronqu io l i t i s ,  neumon ía ,  s í nd rome  de  

Kawasak i ,  asma ,  con  f l uc tuac i ones  en  e l  año  2020 ,  se  obse rvo  un  

compor tam ien to  es tac i ona l  pa ra  l as  ce toac idos i s  d i abé t i cas  as í  

como  p rob lemas  de  sa l ud  me n ta l es ;  d i sm inuc ión  en  l as  t asas  de  

b ronqu io l i t i s ,  neumon ía  y  asma ,  en  gene ra l  una  d i sm inuc ión  de  

l as  t asas  de  admis i ón  ped iá t r i ca  pa ra  d i agnós t i cos  no  COVID  [29 ] .  

A l gunas  o t ras  pub l i cac i ones  se  cen t ra ron  espec í f i camen te  en  l as  

hosp i t a l i zac i ones  po r  i n f ecc i ones  de  v ías  resp i ra to r i as  en  
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pac ien tes  ped iá t r i cos  como  po r  e j emp lo  e l  t r aba jo  de  Mercedes  

Sánchez  [ 30 ]  y  co labo rado res  en  U ruguay  en  sep t i embre  de  2020 .  

Cen t rándose  en  n i ños  de  0  a  14  años  en t re  e l  1 /1 /2020  y  e l  

31 /5 /2020  du ran te  l a  pandemia  comp aradas  con  aque l l as  en  i gua l  

pe r í odo  en  2018  y  2019  y  l os  resu l t ados  de  l a  i nves t i gac i ón  de  

SARS- Co V-2  en  casos  sospechosos .  Con  una  reducc ión  

s i gn i f i ca t i va  de  85% conc luyendo  que  l as  med idas  adop tadas  

con t r i buye ron  a  l a  r educc ión  s i gn i f i ca t i va  de  hosp i t a l i zac i ones  po r  

IRA .  

O t ros  t r aba jos  se  han  en focado  en  pa to log ías  resp i ra to r i as  

espec í f i cas  como  asma ,  b ronqu io l i t i s ,  y  neumon ías  d i agnós t i cos  

que  pod r ían  es ta r  asoc iados  a  v i r us  y  pueden  se r  mod i f i cadas  po r  

l a s  med idas  de  d i s tanc i am ien t o  soc i a l .  W i l de r  y  co l abo rad o res  en  

Auck land ,  Aus t ra l i a  [ 31 ]  l l eva ron  a  cabo  un  es tud io  de  Coho r te  en  

donde  compara ron  l os  i ng resos  hosp i t a l a r i os  de  dos  pe r i odos ,  uno  

con  hosp i t a l i zac iones  du ran te  l a  pandemia  de  COVI D  19  

aba rcando  5  semanas  (ma rzo  y  ab r i l  de l  2020 ,  coho r te  COVI D )  

comparándo lo  con  una  coho r te  de  i ng reso  de  3  años  de  2016  a  

2019  ( coho r te  no  COV ID)  encon t rando  una  s i gn i f i ca t i va  

d i sm inuc ión  en  ambos  en  gene ra l  hosp i t a l i zac i ones  y  

hosp i t a l i zac i ones  pa ra  v i r us  espec í f i cos  asoc iados  con d i c i ones  

(b ronqu io l i t i s  y  asma) ,  r epo r tando  amer i t ando  comparac i ón  con  

una  nueva  coho r te  que  i nc luye ra  e l  i n v i e rno  du ran te  l a  pandemia  

pe r i odo  en  e l  cua l  hay  repun te  de  mane ra  gene ra l  de  

en fe rmedades  resp i ra to r i as .   

Se  rea l i za ron  es tud ios  que  m id i e ron  e l  impac to  espe c í f i camen te  

de  pa to l og ías  resp i ra to r i as  no  i n fecc i osas  po r  e j emp lo  e l  asma ,  

t en i endo  como  mues t ra  e l  t r aba jo  e fec tuado  en  Bos ton ,  

Massachuse t t s  po r  S imoneau  y  co labo rado res  [ 32 ]  obse rvando  

una  d i sm inuc ión  gene ra l  pos te r i o r  a l  con f i nam ien to ,  exp l i cando  

que  e l  r esu l t ado  ob ten ido  fue  ob ten ido  de  mane ra  mu l t i f ac to r i a l .  

En  Eu ropa  cen t ra l  no  f ue  l a  excepc ión  es te  pa t rón ,  obse rvándose  

po r  K ru i z i nga  [ 33 ]  y  co l abo rado res  en  Pa íses  Ba jos  e l  m i smo  

pa t rón  de  es tud io  obse rvando  da tos  de  8  hosp i t a l es  gene ra l es  e n  

l os  Pa íses  Ba jos  en t re  ene ro  de  2016  has ta  2020  ob ten iendo  una  

reducc ión  en  l a  a tenc i ón  ped iá t r i ca  gene ra l  f ue  de l  59% y  56% 

pa ra  l as  v i s i t as  y  l os  i ng resos  a l  se rv i c i o  de  u rgen c ias ,  

r espec t i vamen te .  La  m ayo r  r educc ión  f ue  obse rvada  pa ra  l as  

i n fecc i ones  t r ansmis i b l es  ( v i s i t as  a l  se rv i c i o  de  u rgenc ias :  76%;  

i ng resos :  77%) ,  m i en t ras  que  l a  r educc ión  en  l os  d i agnós t i cos  no  
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i n f ecc i osos  f ue  más  pequeña  ( v i s i t as  a  u rgenc ias  36%;  i ng res os :  

37%) .  

Como  co n t ra  pa r t e  se  t i ene  an teceden te  de  es tud ios  en  l os  cua les  

en  con t ra  de  l a  t endenc ia  gene ra l  l o s  i ng resos  po r  en fe rmedades  

i n fecc i osas  i nc remen ta ron  como  e l  t r aba jo  p resen tado  po r  O je t t i  

y  co l abo rado res  [ 34 ]  en  Roma  I t a l i a  ob ten iéndose  que  l os  i ng reso s  

t o ta l es  f ue ro n  de l  30% en  2020 ,  en  comparac i ón  con  e l  5% y  e l  

6% en  2018  y  2019 ,  r espec t i vamen te .  En  2020 ,  l a  t asa  de  

hosp i t a l i zac i ón  aumen tó  a l  42 ,9% f ren te  a l  27 ,7% y  a l  26 ,4% de  

años  an te r i o res ;  pa t rón  t o ta lmen te  d i s t i n t o  a l  de  l os  c i t ados  

es tud ios  an te r i o res  en  donde  l a  t endenc ia  fue  un  dec remen to  

gene ra l i zado  de  l as  hosp i t a l i zac i ones  muy  p robab lemen t e  

secunda r io  a  l a  cons ide rac i ón  de l  COVI D  19  den t ro  de  sus  

es tad í s t i cas  de  i ng resos  po r  causa  I n fec to l óg i ca  as í  como  su  

demogra f í a  y  a l  se r  un  es tud io  de  adu l t os  qu ienes  fue ron  l os  

p redominan temen te  a fec tados .  

2 .2 .5  Ep idemio log ía  de  COVID -19  en  Méx ico  e  h i tos  

tempora les .  

En  Méx i co  se  con taba  con  l a  expe r i enc i a  de  v i g i l anc i a  

ep idemio l óg i ca  a  ra í z  de  l a s  pandemia s ,  u l t ima  repo r tada  l a  

ocas ionada  po r  e l  v i r us  H1N1  de  2009  y  e l l o  pe rm i t i ó  que  l a  

Sec re ta r í a  de  Sa lud  haya  pod ido  i ns t rumen ta r  med idas  

p reven t i vas  y  de  p r epa rac i ón  desde  ene ro  de l  2020  [ 19 ] .  

E l  p r ime r  caso  de  COVI D -1 9  se  de tec tó  en  Méx i co  e l  27  de  f eb re ro  

de  2020 .  E l  30  de  ab r i l ,  64  d ías  después  de  es te  p r ime r  

d i agnós t i co ,  e l  número  de  pac ien tes  aumen to  exponenc ia lmen te ,  

a l canzando  un  to ta l  de  2 20 ,  217 ,572  casos  con f i rmados  y  

4 ,558 ,806  (2 ,05%)  f a l l e c i dos  a l  05 /09 /2021 .  [ 19 ]  Ve r  F igura  1  

E l  28  de  f eb re ro  de  2020  se  con f i rma ron  d o s  casos  más :  un  

i t a l i ano  de  35  años ,  r es iden te  de  l a  C iudad  de  Méx i co ,  y  un  

c i udadano  mex i cano  de l  es tado  de  H ida lgo  que  se  encon t raba  en  

e l  es tado  de  S ina loa .  Los  dos  hab ían  v i a j ado  rec i en temen te  a  

I t a l i a .  La  f ase  1  de  COVID -1 9  comenzó  ese  d ía .  En  es ta  f a se ,  l os  

casos  de  i n fecc i ón  son  impo r tados  de l  ex t ran je ro  y  no  hay  casos  

de  con tag io  l oca l ;  e l  númer o  de  pe rsonas  i n fec tadas  con  e l  v i r us  

es  l im i t ado  y  no  hay  med idas  es t r i c t as  de  sa l ud ,  excep to  acc iones  

con  e l  ob j e t i vo  de  d i f und i r  l a s  acc i ones  p reven t i vas .  [ 3 ]  
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Fue  e l  11  de  marzo ,  e l  m i smo  d ía  que  l a  OMS c l as i f i có  a  l a  COVID -

19  como  pandemia ,  en  esa  fecha  se  ten ía  e l  r epo r te  de  once  casos  

en  Méx i co .  [ 3 ]  

As í  m i smo  e l  14  de  marzo  de  2020 ,  l a  Sec re ta r i a  de  Educac ión  

Púb l i ca  (SEP)  ade lan tó  e l  pe r í odo  de  vacac iones  de  Seman a  

San ta ,  ex tend iéndo lo  a  un  mes ,  de l  23  de  ma rzo  a l  20  de  ab r i l  en  

t odas  l as  i ns t i t uc i ones  educa t i vas  de  t odo  e l  pa í s .  Ese  m i smo  d í a ,  

l a  Sec re ta r í a  de  Sa lud  con f i rmó  l a  p r ime ra  mue r te  po r  COVI D -1 9  

en  Méx i co .  [ 3 ]  

Pos te r i o rmen te  go b ie rno  f ede ra l  dec re tó  e l  24  de  mar zo  e l  i n i c i o  

de  l a  f ase  2  de  l a  pandemia  COVI D -1 9  en  e l  pa í s ,  t r as  reg i s t r a r l as  

p r ime ras  i n fecc i ones  l o ca les .  En  es ta  f ase  se  suspend ie ron  

p r i n c i pa lmen te  c i e r t as  ac t i v i dades  económicas ,  se  res t r i ng i e ron  

l as  cong re gac iones  mas i vas  y  se  recomiendo  pe rmanece r  en  e l  

dom ic i l i o  a  l a  pob lac i ón  en  gene ra l ,  espec ia lmen te  a  l os  mayo res  

de  60  años  y  a  l as  pe rsonas  con  d i agnós t i co  de  h i pe r t ens i ón  

a r t e r i a l ,  d i abe tes ,  en fe rmedad  ca rd íaca  o  pu lmona r ,  

i nmunosup res i ón  i nduc ida  o  adqu i r i da ,  a  l as  mu je res  que  se  

encon t raban  en  es tado  de  embarazo  o  pue rpe r i o  i nmed ia to .  E l  26  

de  marzo  se  suspend ie ron  l as  ac t i v i dades  no  esenc ia l es  de l  

gob ie rno  f ede ra l ,  excep tuando  l as  re lac i onadas  con  l os  se rv i c i os  

de  segu r i dad ,  sa lud ,  e ne rg ía  y  l imp ieza .  Se  recomiendo  e l  

es to rnudo  de  e t i que ta ,  e l  l a vado  de  manos  cons tan te  y  l a  

des i n fecc i ón  c on t i nua  de  á re as  de  uso  púb l i co .  [ 3 ] .  E l  30  de  marzo  

de  2020 ,  se  dec re tó  una  emergenc ia  de  sa l ud  nac iona l  en  Méx i co ,  

dada  l a  evo luc i ón  de  casos  con f i rmados  y  l as  mue r t es  po r  l a  

en fe rmedad .  Es to  condu jo  a l  es tab lec im ien to  de  med ida s  

ad i c i ona les  pa ra  su  p revenc ión  y  con t ro l ,  como  l a  suspens ión  

i nmed ia ta  de  ac t i v i dades  no  esenc ia l es  en  t odos  l os  sec to re s  

económicos  de l  pa í s  du ran te  un  mes ,  has ta  e l  30  de  a b r i l .  E l  21  

de  ab r i l  de l  2020  se  d i o  po r  i n i c i ada  l a  f ase  3  po r  COVID -19  en  

Méx i co ,  con  ev i denc ia  de  b ro tes  ac t i vos  y  p ropagac ión  en  e l  

t e r r i t o r i o  nac i ona l  con  más  de  m i l  casos .  Las  med idas  t omadas  en  

es ta  f ase  f ue ron  l a  suspens ión  de  ac t i v i dades  no  esenc ia l es  de l  

sec to r  púb l i co ,  p r i vado  y  soc i a l ,  as í  como l a  ex tens i ón  de  l a  

Jo rnada  Nac iona l  de  Sana  D i s tanc i a  [ 3 ] .  

Después  de l  13  de  marzo ,  e l  número  d e  casos  con f i rmados  l oca les  

comenzó  a  excede r  a  l os  cas os  impo r tados ;  t amb ién  se  empeza ro n  

a  de tec ta r  con tag ios  en t re  e l  pe rsona l  méd i co  ded i cado  a  a tende r  

pe rsonas  d i agnos t i cadas  con  COVI D -19  y  en  l os  l uga res  de  su  
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t r a tam ien to .  Aunado  a  es to ,  ex i s t i e ron  casos  l eves  que  no  f ue ron  

repo r tados  po r  habe r  p resen tad o  s ín tomas  de  un  re s f r i ado  o  

i n fecc i ón  común .  Ac tu ando  como  t r asm iso res  d e  l a  i n f ecc i ón  no  

i den t i f i cados .  [ 3 ]  

La  s i t uac i ón  ep idemio l óg i ca  en  Méx ico  t i ene  un  compor tam ien t o  
s im i l a r  a  o t r os  pa í ses ,  aunque  se  obse rva  una  mayo r  l e ta l i dad .  
[ 34 ]  A l  i gua l  que  en  e l  r es to  de l  mundo ,  en  Méx i co  ex i s te  
i nce r t i dumbre  en  cuan to  a l  compor tam ien to  y  p ronós t i co  de  es ta  
pandemia ,  po r  l o  que  l os  méd i cos  y  au to r i dades  y  pe rsonas  c i v i l es  
en  gene ra l  con t i núan  t r a tando  de  segu i r  l a s  r ecomendac iones  
p ropues tas  po r  l a  Organ i zac i ón  Mund ia l  de  l a  Sa lud  (OMS) .  [ 35 ] .   
 
2 .2 .6  Mot ivos  de  consu l ta  e  ingresos  hosp i ta la r ios  en  Méx ico  

p recedentes .  

Se  t i ene  como  an teceden te  po r  pa r t e  de  “ Encues ta  Nac iona l  de  

Sa lud  y  Nu t r i c i ón ”  2018 -2019  (ú l t ima  ed i c ión )  que  l os  p r i nc i pa les  

mo t i vos  de  consu l ta  po r  g ru pos  de  edad ,  pa ra  e l  g rupo  de  0  a  1 9  

años  és tos  son  l as  en fe rmedades  y  s ín tomas  resp i ra to r i os  agudos ,  

segu idos  de  l as  en fe rmedades  y  s ín tomas  gas t ro i n tes t i na l es .  [ 1 ]  

De l  t o ta l  de  consu l t as  repo r tadas  en  l a  Ensanu t  201 8 -19 ,  l a  mayo r  

pa r t e ,  56 .8%,  f ue ron  p ropo rc i onadas  en  e l  sec to r  púb l i co  

( i nc l uyendo  l a  segu r i dad  soc i a l ) ,  en  t an to  que  e l  sec to r  p r i vado  

apo r tó  en  2018  43 .2% de l  t o ta l  de  consu l t as .  Den t ro  de  l os  

se rv i c i os  púb l i cos ,  l os  p ropo rc i onados  po r  l os  Se rv i c i os  Es t a ta l es  

de  Sa lud  (SESA)  concen t ran  21 .1% de  l as  consu l t as .  Los  de l  

I ns t i t u t o  Mex i cano  de l  Segu ro  Soc ia l  ( IMSS)  a po r tan  27 .6% de  l as  

consu l t as .  [ 1 ]  

En  c i f r as  a  n i ve l  nac i ona l ,  en  e l  año  2017  l as  IRA  y  E DA  

rep resen ta ron  22 .7% de  l as  p r i nc i pa les  causas  de  mor t a l i dad  en  

Méx i co  en  pob lac ión  meno r  de  c i nco  años ,  con  t asas  de  mor ta l i dad  

de  1 .2  y  0 .6  po r  cada  100  000  meno r es  de  c i nco  años ,  

r espec t i vamen te .  [ 1 ]  

2 .2 .7  Decremento  de  hosp i ta l i zac iones  duran te  l a  pandemia  de  

COVI D  19  a  n ive l  nac iona l .  

La  d i sm inuc ión  en  l as  p resen tac i ones  de  u rgenc ias  p robab lemen te  

re f l e j a  l a  t endenc ia  de  l os  pac i en tes  a  d i f e r i r  l a  a tenc ión  deb ido  

a  p reocupac iones  sob re  con t rae r  o  p ropaga r  COVI D - 19 ,  i nc l uso  

c uando  es tán  g ravemen te  en fe rmos . [ 4 ]  
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A n i ve l  nac i ona l  se  t i ene  e l  an teceden te  de l  es tud io  rea l i zado  en  

e l  Hosp i ta l  Ped iá t r i co  de  S ina loa  Pé rez -Gax io l a  y  co l abo rado res  

rea l i zando  una  comparac i ón  de l  uso  de  l os  se rv i c i os  en  e l  año  

2020  en  comparac i ón  a  cua t ro  años  p rev i os ,  r esu l t ando  en  una  

red ucc ión  es tad í s t i camen te  s i gn i f i ca t i va  en  i ng resos  

hosp i t a l a r i os ,  c i r ug ías ,  consu l t as  en  U rgenc ias  y  qu im io te rap ias .  

[ 3 6 ] .   

En  e l  Hosp i t a l  Ped iá t r i co  Tacubaya  se  t en ía  año  con  año  una  c i f ra  

de  i ng resos  s im i l a res ,  as í  m i smo  te ndenc ias  de  pa to l og ías  b i en  

de f i n i das  que  p redominaban  en  l as  es tad í s t i cas ,  po r  c i t a r  l as  más  

f r ecuen tes  en  e l  año  an te r i o r  a l  i n i c i o  de  l a  dec l a rac i ón  de  

emergenc ia  po r  pandemia  se  t en ían  l as  s i gu ien tes :  I ng resos  po r  

quemadu ras  (29 .4%) ,  i ng resos  po r  pa to l og ía  resp i ra to r i a  

i n f ecc i osa  (16 .1%) , i ng resos  po r  p rema tu re z /pa to l og ía  

neona ta l (11 .8%)  e  i ng resos  po r  pa to l og ía  r esp i r a t o r i a  n o  

i n fecc i osa  (10 .1%) .   

En  con jun to ,  es tos  es tud ios  a  n i ve l  mund ia l  y  en  Méx i co  s i gu i e ren  

que  l as  t asas  de  a fecc i ones  resp i ra to r i as  e  i n fecc i osas  son  

po tenc ia lmen t e  mod i f i cab les  po r  camb ios  en  e l  compor tam ien to  

humano ,  s i n  emba rgo  en  nue s t ro  med io  l oca l  no  hay  a l gún  es tud io  

que  documen te  es ta  t eo r í a .   

Espec í f i camen te  en  nues t ro  pa í s  Méx i co  se  t i enen  pocos  

p receden tes  y  en foque  en  es te  t ema  en  espec í f i co  ( impac to  de  

COVI D  en  l os  i ng resos  hosp i t a l a r i os  ped iá t r i cos )  po r  se r  

en fe rmedad  emer gen te  y  muy  pocas  pub l i cac i ones  a l  r espec t o  

s i endo  un  t ema  re l a t i vamen te  nuevo  a  t r a ta r .  

Ten iendo  en  cuen ta  l a  novedad  de l  t ema  hay  pocos  es tud ios  

desc r i t os  en  e l  pa í s  que  desc r i ban  e l  t ema  como  ta l  de  impac to  

de l  COVI D  19  en  l os  i ng resos  hosp i ta l a r i os  ped iá t r i cos  y  e l  camb io  

de  ep idemio l og ia  de  l os  hosp i t a les  ped iá t r i cos  de  Méx i co  y  

espec í f i c amen te  en  C iudad  de  Méx i co .   

I I I .  P lan teamien to  de l  p rob lema   

Deb ido  a  l a  con t i ngenc ia  ac tua l  po r  l a  apa r i c i ón  de l  nuevo  

co ronav i rus  SARS COV 2  a  f i na l es  de  marzo  de  2019  con  l a  

cons igu ien te  p ropagac ión  mund ia l  ocas i onando  pandemia ,  se  

rea l i za ron  med i das  p o r  pa r t e  de l  gob ie rno  mex i cano  

imp lemen tadas  po r  l a  OMS  mod i f i cando  e l  compor tam ien to  

ep idemio l óg i co ,  se  obse rvo  espec í f i camen te  en  nues t ra  un idad  l a  
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d i sm inuc ión  de  consu l t as  ped iá t r i cas  de  u rgenc ia  y  as í  m i smo  

d i sm inuc ión  de  i ng resos  hosp i t a l a r i os .  

Aunque  en  ped ia t r í a  l a  i nc i denc ia  de  casos  ha  s ido  meno r  

comparada  con  adu l t os  pe rmanece  desconoc ido  s i  l as  med idas  

imp lemen tadas  como  pa r t e  de  l a  pandem ia  ( r ea l i zac i ón  de  

d i s tanc i am ien to  soc i a l ,  c i e r re  de  escue las  y  l uga res  púb l i cos ,  

cance lac ión  de  reun iones  ma s i vas ,  uso  de  cub re  bocas ,  

masca r i l l a s  p ro tec to ras  y  r ea l i zac ión  con  mayo r  f r ecuenc ia  de  

l avado  de  manos  y  ge l  an t i  bac te r i a l ) ,  es ta r í an  re l ac i onadas  con  

una  i nc i denc ia  meno r  de  i ng resos  hosp i t a l a r i os  en  gene ra l   y  as í  

m i smo  mod i f i cac i ón  en  l a  i nc i denc ia  d e  a fecc i ones  causadas  po r   

o t r os  v i r us  resp i ra to r i os ,  bac te r i as ,  en t re  o t ras  e t i o l og ías  y  

pe rmane nc ia  de  a l gunas  o t ras  pa to log ías .   

Se  ha  p lan teado  l a  h i pó tes i s  de  que  l a  c l ase  med ia  a  ba ja  de  l a  

pob lac i ón  de  adu l t os   puede  t ene r  u n  mayo r  r i esgo  de  i n fecc i ón  

po r  SARS -CoV-2  po r  l a  neces idad  de  con t i nua r  l abo rando ,  con  

opo r tun idades  reduc idas   pa ra  e l  d i s t anc i am ien to  soc i a l  y  po r  l o  

t an to   t amb ién  pod r ía  a fec ta r  a  l os  n i ños  que  v i ven  en  esos  

hoga res ,  pob lac ión  a  l a  cua l  nues t ro  hosp i t a l  a t i ende  en  su  

mayo r ía .  

En  e l  Hosp i t a l  Ped iá t r i co  de  Tacubaya  obse rvamos  en  l ac tan tes ,  

p reesco la res  y  esco la res  y  se  p l an tea  l a  s i gu ien te  i n te r roga t i va  

¿La  pandemia  ac tua l  po r  COVI D  1 9  i n f l uyo  en  e l  número  d e  

i ng resos  y  mod i f i cac i ón  de  l a  ep i demio l og ía  de  es ta  un idad?  

IV .  Jus t i f i cac ión  

Se  ha  obse rvado  de  mane ra  gene ra l  que  en  d i s t i n t as  pa r t es  de l  

mundo  que  l as  v i s i t as  a l  Depa r tamen to  de  Emergen c ias  

d i sm inuye ron  s i gn i f i ca t i vamen te  du ran te  l a  pandemia  po r  COVI D -  

19 ,  po r  e j emp lo  en  l os  Es tados  Un idos  una  p ropo rc i ón  

p reocupan te  de  es ta  d i sm inuc ión  se  p rodu jo  en t re  pac ien tes  que  

no rma lme n te  hab r ían  s i do  i ng resados  a l  hosp i t a l ,  l o  que  sug ie re  

un  ap lazamien to  sus tanc i a l  de  l a  a t enc i ón .  

E l  es tud io  se r i a  p r ime ro  en  su  t i po  en  nues t ro  med io  h as ta  donde  

se  conoce  hoy  en  d i a  (Sec re ta r i a  de  Sa lud  de  l a  C iudad  de  Méx i co )  

en  e l  cua l  se  ana l i zan  e l  camb io  de  ep idemio l og ia  secunda r i o  a  l a  

pandemia  po r  C OVID  19  e n  e l  pe r i odo  desc r i t o  cons ide rándose  

como  e l   com ienzo  de  l a  pan demia  en  Méx i co  (ma rzo  d e l  año  2020 ,  

cons ide rando  has ta  f eb re ro  de  2021   ( pe r i odo  de  un  año  y  ú l t imo  
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mes  p rev i a  l a  r ea l i zac i ón  de  es te  es tud io )  comparado  con  e l  

m i smo  pe r i odo  pe ro  j us tamen te  de  un  año  p rev i o  (ma rzo  de l  año  

2019 ,  cons ide rando  has ta  f eb re ro  de  2020 )  pa ra  obse rva r  l as  

d i f e renc ias  en t re  ambos .   

Es  impo r tan te  una  desc r i pc i ón  de ta l l ada  con  aná l i s i s  de  l os  

i ng resos  y  pa to l og ías  po r  l as  cua les  se  i ng resa ron  l os  pac i en tes  

a  nues t ra  un idad  hosp i t a l a r i a  y  compara r  con  e l  m i smo  pe r i odo  de  

t i empo  de l  año  p rev i o  cuando  no  ex i s t í a  aun  l a  pandemia ,  es to  

pa ra  sen ta r  un  p receden te  deb ido  a l  se r  una  en fe rmedad  

emergen te  y  p robab lemen te  sea  conve r t i da  en  endémica  nos  

pe rm i t i r á  en foca r  nuevas  i nves t i gac i ones  en  como  un  camb io  de  

háb i t os  y  med idas  de  h i g i ene  gene ra l es ,  r educc ión  de  l a  

mov i l i dad ,  en t re  o t ras  med idas  pueden  m i t i ga r  l a  ac tua l  pandemia  

y  f u tu ras  con t i ngenc ias  san i t a r i as ,  a l i ge ra r  l a  ca rga  de  l os  

hosp i t a l es  du ran te  l os  meses  de  i nv i e rno ,  as í  como  nuevas  

es t ra teg ias  pa ra  hace r  f r en te  a  l as  en fe rmedades  que  v i e ron  

mod i f i cadas  s u  i nc i denc ia  secunda r io  a l  uso  de  nuevos  háb i t os  

h i g i én i c os  y  med idas  soc i a les .   

En  e l  Ho sp i t a l  Ped iá t r i co  Tacubaya  pe r tenec ien te  a  l a  sec re ta r i a  

de  Sa lud  de  l a  C iudad  de  Méx i co  l a  g ran  may o r ía  de  l os  i ng resos  

se  rea l i zan  en  su  g ran  ma yo r ía  po r  e l  se r v i c i o  de  u rgenc ias  se  

t i ene  i den t i f i cado  es te  se rv i c i o  po r  l os  pac i en tes  como  una  pos ib l e  

s o l uc i ón  a  t odos  l os  p rob lemas  de  sa l ud ,  l o  que  l l e va  a  una  a l t a  

t asa  de  ma l  uso  de l  m i smo  con  e l  aven im ien to  de  l a  pandemia  po r  

COVI D  19  se  espe raba  un  i nc remen to  de  i ng r esos  secunda r ios  

en fe rmedades  i n fecc i osas ,  r esp i r a to r i as  y  no  resp i ra to r i as .  

Es te  es tud io  pod r ía  se rv i r  como  mode lo  pa ra  pos te r i o rmen te  

imp lemen ta rse  a  g ran  esca la ,  con  una  ma yo r  coho r te  y  t ene r  

r esu l t ados  que  se  puedan  ap l i ca r  a  nues t ra  pob lac i ón  ped iá t r i ca  

mex i cana ,  e  imp le men ta r  n uevas  es t ra teg ias  pa ra  l a  pandemia  

ac tua l ,  l as  ven ide ras  y  pa to l og ías  ya  conoc idas .  

V.  H ipó tes is  

5 .1  H ipó tes is  de  t raba jo  

S i  p rev i o  a  l a  pandemia  y  a  l as  med idas  de  con tenc ión  de  l a  m i sma  

se  t en ía  una  can t i dad  de  i ng resos  cons tan te ,  en tonces  puede  

p resen ta rse  d i f e renc ias  s i gn i f i ca t i vas  en  l as  m i smas  

de te rm inan tes  t r as  l a  pandemia  emerge n te   as í  como  l as  

e t i o l og ías  de  l as  pa to l og ías  de  i ng reso .  
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5 .2  H ipó tes is  nu la  

A l  es ta r  en  pandemia  de  u na  en fe rmedad  i n fec tocon tag i osa ,  l as  

consu l t as  po r  p rob lemas  resp i ra to r i os  y  l os  i ng resos  hosp i t a l a r i os  

van  a  i nc remen ta r se .  

5 .3  H ipó tes is  a l te rna  

Menor  consu l t a  hosp i t a l a r i a  secundar i o  a l  t emor  de  con tag io  de  

acud i r  a l  hosp i t a l  as í  como  una  va l o rac i ón  po r  pa r t e  de  l os  pad res  

de  f am i l i a  de  una  u rgenc ia  rea l  de  o t ra  que  no  l o  es ,  con l l eva r ía  

p robab i l í s t i camen te  a  meno r  can t i dad  de  i ng resos ,  de  i gua l  

mane ra  med idas  de  h i g i ene  más  r i gu rosas  y  d i s t anc i am ien to  

soc i a l  con l l eva r í an  a  menos  pa to l og ías  i n fecc i osas ,  r esp i r a to r i as ,  

gas t ro i n tes t i na l es  po r  c i t a r  l as  más  f r ecuen tes .  

VI .  Ob je t i vo  Genera l   

Desc r i b i r  e  i den t i f i ca r  e l  camb io  de  i ng resos  hosp i t a l a r i os  a  t r avés  

de  l os  se rv i c i os  de  u rgenc ias  du ran te  l a  pandemia  po r  COVI D  1 9  

y  compara r l o  con  e l  año  p rev i o .  

VI I .  Ob je t i vos  espec í f i cos  

Conoce r  e l  g rupo  e ta r i o  con  mayo r  i nc idenc ia  de  i ng resos  

hosp i t a l a r i os   

Conoce r  e l  g rupo  de  pa to l og ías  con  mayo r  can t i dad  de  i ng resos  

Cuan t i f i ca r  l os  i ng resos  po r  pa to l og ías  resp i ra to r i as  i n fecc i osas  y  

no  i n f ecc i osas .  

De te rm in a r  s i  ex i s t en  d i f e renc ias  en t re  pe r i odo  pandémico  y  no  

pandémico   

Compara r  en t re  ambos  pe r i odos  s i  hubo  un  camb io  en  e l  t i po  de  

pa to l og ías  que  se  i ng resaban  ( i nc remen tos ,  man ten im ien to  o  

d i sm inuc ión  de  l as  m i smas ) .  

Vl l l .  Me todo log ía  

8 .1  T ipo  de  es tud io   

Área  de  i nves t i gac i ón :  C l í n i ca  

Fuen te  de  ob tenc ión  de  da tos :  P r ima r i a  
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Diseño  de  es tud io :  t r ansve rsa l .  

Con t ro l  de  va r i ab les :  Expe r imen ta l  

F i n  o  p ropós i t o :  Desc r i p t i vo  

En foque  de  l a  i nves t i gac i ón :  M i x to  

T i po :  F i n i t o  

8 .2  Pob lac ión  de  es tud io   

Pac ien tes  que  se  i ng resa ron  en  e l  Hosp i t a l  Ped iá t r i co  de  

Tacubaya  po r  pa r t e  de l  se rv i c i o  de  u rgenc ias  

8 .3  Su je to  de  es tud io  

Pob lac i ón  ped iá t r i ca ,  pac i en tes  de  l os  0  d ías  de  v i da  has ta  l os  17  

años ,  11  meses  y  29  d ías  de  v i da .  

8 .4  T iempo  

 Se  rev i sa ran  l os  ex ped ien tes  de  l a  pob lac i ón  p rev i amen te  

desc r i t a ,  de  marzo  de l  año  2019 ,  has ta  f eb re ro  de  2020  (pe r i odo  

de  un  año ,  p rev i o  e l  i n i c i o  de  l a  pandemia  de  mane ra  f o rma l  e n  

Méx i co )  as í  como l os  exped ien tes  de  marzo  de l  año  2020 ,  a  

f eb re ro  de  2021 .  T i empo  to ta l  med ido :  2  años .  

8 .5  Lugar  

 Hosp i t a l  Ped iá t r i co  Tacubaya  

 

8 . 6  T ipo  

 F i n i t o  

8 .7  Muest ra  

A conven ienc ia  de l  i nves t i gado r .  

8 . 7 .1  Cr i te r ios  de  inc lus ión   

•  Exped ien tes  de  p ac ien tes  con  edad  0  a  17  años ,  11  meses  

y  29  d ías .  
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•  Todos  l os  exped ien tes  de  pac ien tes  hosp i t a l i zados   en  l os  

d i f e ren tes  se rv i c i os  i ng resados  en  E l  Hosp i t a l  Ped iá t r i co  de  

Tacubaya  desde  marzo  de l  año  2019  has ta  f eb re ro  de  2021 .  

8 .7 .2  Cr i te r ios  de  exc lus ión :  

•  Cu rac i ones  

•  Pac ien tes  mayo res  de  18  años  

•  Pac ien tes  con  i ng re sos  p rog ramados  pa ra  l a  rea l i zac i ón  de  

c i r ug ías   

8 .7 .3  Cr i te r ios  de  e l im inac ión  

•  Pac ien tes  con  reg i s t r o  i ncomp le to  en  l a  b i t áco ra  de  

i n te rnamien to  

•  Pac ien tes  con  reg i s t r o  i ncomp le to  (da tos )  en  s i s t ema  

i n fo rmá t i co  de l  H osp i t a l  Ped iá t r i co  Tacubaya  (SAMI H)  

•  Pac ien tes  con  d i agnos t i co  ausen te  en  s i s t ema  

8 .8  T ipo  de  mues t reo  y  es t ra teg ia  de  rec lu tamien to   

I n t enc i ona l ,  a l ea to r i o  s imp le .  

8 .9  Var iab les  

Var iab le  T ipo  de  

va r iab le  

De f in ic ión  opera t iva  Un idad  

de  

med ida  

Ins t rumen

to  de  

med ic ión  

Sexo  Cua l i t a t i va  

nomina l  

d i co tóm ica  

Es  e l  con jun to  de  l as  

pecu l i a r i dades  que  

ca rac te r i zan  a  l os  

i nd i v i duos  de  una  

espec ie  d i v i d i éndo los  

en  mascu l i nos  y  

f emen inos ,  cua l i t a t i va  

(nomina l ) ,  mascu l i no  y  

f emen ino .    

Hombre  

Mu je r  

Base  de  

da tos  

Edad  Cuan t i t a t i va  Es  e l  t i empo  

t r anscu r r i do  desde  e l  

nac im ien to  de  un  se r  

v i vo ,  cuan t i t a t i va  

Numera l

,  

0  d ías  a  

17  años  

con  11  

T i empo  

t r anscu r r i

do  de  v i da  
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( o rd i na l ) ,  se  m id e  en  

años  y /o  meses .   

meses  y  

29  d ías  

Rec ién  nac ido  Cuan t i t a t i va  Edad  ped iá t r i ca  que  

aba rca  desde  e l  

momen to  de  l a  

concepc ión  has ta  l os  28  

d ías  de  edad  

Numera l

,  d ías  de  

v i da  

T i empo  

t r anscu r r i

do  de  v i da  

Lac tan te  Cuan t i t a t i va  Edad  ped iá t r i ca  que  

aba rca  de  29  d ía s  de  

v i da  a  l os  2  años ,  a  

veces  d i v i d i dos  en  

l ac tan te  meno r  (meno r  

de  un  año )  y  l ac tan te  

mayo r  ( de  un  año  a  un  

año  y  11  meses ) .  

Numera l

,  d ías  de  

v i da  

T i empo  

t r anscu r r i

do  de  v i da  

Preesco la r  Cuan t i t a t i va  Edad  ped iá t r i ca  

comprend ida  de  l os  2  

años  con  un  d ía  a  l os  4  

años ,  11  meses  y  29  

d ías  

Numera l

,  d ías  de  

v i da  

T i empo  

t r anscu r r i

do  de  v i da  

Esco la r  Cuan t i t a t i va  E tapa  comprend ida  de  

l os  5  años  a  l os  11  

años ,  11  meses  y  29  

d ías  a  l os  9  años ,  11  

meses  y  29  d ías  

 

Numera l

,  d ías  de  

v i da  

T i empo  

t r anscu r r i

do  de  v i da  

Adolescente  Cuan t i t a t i va  E tapa  comprend ida  de  

l os  10  años  a  l os  17  

años ,  11  meses  y  29  

d ías  

Numera l

,  d ías  de  

v i da  

T i empo  

t r anscu r r i

do  de  v i da  

I ngreso  por  

desequ i l ib r io  

h id roe lec t ro l í

t i co  

Cuan t i t a t i va  I ng resos  secunda r ios  a  

desequ i l i b r i o  de  f l u i dos  

en  l os  compar t imen tos  

de  l í qu i dos  co rpo ra l es ,  

e l  agua  co rpo ra l  t o ta l ,  

e l  vo l umen  de  sang re ;  

Numera l  D iagnós t i c

o  de  

i ng reso  en  

base  de  

da tos .  
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espac io  ex t race lu l a r ;  

espac io  i n t r ace lu la r .  

I ngreso  p or  

pa to log ía  

ca rd iovascu la

r  

Cuan t i t a t i va  I ng resos  secunda r ios  a  

en fe rmedades  

ca rd i ovascu la res  que  

son  un  con jun to  de  

t r as to rnos  de l  co razón  y  

de  l os  vasos  

sangu íneos .   

Numera l  D iagnós t i c

o  de  

i ng reso  en  

base  de  

da tos .  

I ngreso  por  

pa to log ía  

dermato lóg ica  

Cuan t i t a t i va  I ng resos  secunda r ios  a  

en fe rmedades  de  l a  p i e l  

y  sus  anexos  cu táneos .  

Numera l  D iagnós t i c

o  de  

i ng reso  en  

base  de  

da tos .  

I ngreso  por  

pa to log ía  

endocr ino lóg i

ca /metabó l ica  

Cuan t i t a t i va  I ng resos  secunda r ios  a  

un  g rupo  de  t r as to rnos  

que  pueden  i nc l u i r  

p rob lemas  con  una  o  

más  de  l as  ocho  

g l ándu las  p r i nc ipa l es  

de l  cue rpo .  I ng resos  

secunda r ios  a  

a fecc i ones  en  l a  que  se  

i n te r rumpen  l os  

p rocesos  me tab ó l i cos  

no rma les ,  gene ra lmen te  

deb ido  a  l a  f a l t a  de  una  

enz ima .  

Numera l  D iagnós t i c

o  de  

i ng reso  en  

base  de  

da tos .  

I ngreso  por  

pa to log ía  

gas t ro in tes t in

a l  

Cuan t i t a t i va  I ng resos  secunda r ios  a  

en fe rmedades  

gas t ro i n tes t i na l es  son  

aque l l as  que  a tacan  e l  

es tómago  y  l os  

i n tes t i nos ;  en  gene ra l ,  

son  ocas ionadas  po r  

bac te r i as ,  pa rás i t os ,  

v i r us  y  c i e r t os  

a l imen tos ,  au nque  

a l gunos  med i camen tos  

Numera l  D iagnós t i c

o  de  

i ng reso  en  

base  de  

da tos .  
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t amb ién  pueden  

p rovoca r las .  

I ngreso  por  

pa to log ía  

gen i ta l  

Cuan t i t a t i va  I ng resos  secunda r i os  

pa to l og ías  que  pueden  

se r  adqu i r i das  o  

congén i t as ,  v i ncu ladas  

a  l os  apa ra tos  

rep roduc to r es  sexua les  

mascu l i nos  y  

f emen inos .   

Numera l  D iagnós t i c

o  de  

i ng reso  en  

base  de  

da tos .  

I ngreso  por  

pa to log ía  

hemato lóg ica /

inmuno lóg ica :  

Cuan t i t a t i va  Hema to l ó g i ca ;  I ng resos  

re l ac i onados  con  

en fe rmedades  que  

a fec tan  l a  p roducc ión  

de  sang re  y  sus  

componen tes   

I nmuno lóg i ca :  I ng reso  

secunda r io  a  una  

en fe rmedad  

i nmuno lóg i ca  es  un  

t r as to rno  causado  po r  

mecan i smos  de l  

s i s t ema  i nmun i t a r i o  

ano rma les  o  ausen tes ,  

sean  humora les ,  

ce l u l a res ,  o  ambos .   

 

Numera l  D iagnós t i c

o  de  

i ng reso  en  

base  de  

da tos .  

I ngreso  por  

pa to log ía  

in fec to lóg ica  

Cuan t i t a t i va  I ng resos  secunda r ios  a  

pa to l og ías  gene radas  

po r  m i c roo rgan ismos  

pa tógenos ,  t a l es  como  

v i r us ,  bac te r i as ,  hongos  

y  pa rás i tos ,  que  pueden  

se r  t r ansmi t i das  

med ian te  e l  con tac to  

d i r ec to  con  pac ien tes  

i n fec tados ,  su  sang re  o  

sus  sec rec i ones .  

Apa r tado  que  se  cen t ra  

Numera l  D iagnós t i c

o  de  

i ng reso  en  

base  de  

da tos .  
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en  i n fecc i ones  

s i s t ém icas .  

I ngreso  por  

pa to log ía  

ma l igna / neop l

ás ica  

Cuan t i t a t i va  I ng resos  secunda r ios  a  

pa to l og ías  r e l ac i onadas  

a  l a  f o rmac ión  de  un  

neop lasma  o  t umor ,  es  

dec i r ,  cua lqu ie r  

c rec im ien to  

descon t ro l ado  de  

cé l u l as  o  t e j i dos  

ano rma les  en  e l  

o rgan i smo .  E l  

neop lasma  puede  se r  

ben igno  o  ma l i gno .  

Numera l  D iagnós t i c

o  de  

i ng reso  en  

base  de  

da tos .  

I ngreso  por  

pa to log ía  

neuro lóg ica  

Cuan t i t a t i va  I ng resos  secunda r ios  a  

en fe rmedades  que  

a fec tan  a l  s i s t ema  

ne rv i oso  cen t ra l  ( e l  

ce reb ro  y  l a  medu la  

esp ina l )  y  e l  s i s t ema  

ne rv i oso  pe r i f é r i co  ( l os  

múscu los  y  l os  ne rv i o s ) .  

Numera l  D iagnós t i c

o  de  

i ng reso  en  

base  de  

da tos .  

I ngreso  por  

pa to log ía  

ps iqu iá t r i ca /p

s ico lóg ica  

Cuan t i t a t i va  I ng resos  secunda r ios  a  

una  amp l i a  va r i edad  de  

a fecc i ones  que  a fec tan  

e l  es tado  de  án imo ,  e l  

pensamien to  y  e l  

compor tam ien to .  

Numera l  D iagnós t i c

o  de  

i ng reso  en  

base  de  

da tos .  

I ngreso  por  

pa to log ía  

qu i rú rg ica  

Cuan t i t a t i va  I ng reso  secunda r io  a  

pa to l og ías  a  l as  cua les  

se  rea l i za  l a  cu rac i ón  

de  un  t r as to rno  o  una  

en fe rmedad  a  t r avés  de  

una  ope rac i ón .  Una  

i n te r venc ión  de  t i po  

qu i r ú rg i co ,  po r  l o  t an to ,  

supone  una  acc i ón  

mecán i ca  sob re  una  

Numera l  D iagnós t i c

o  de  

i ng reso  en  

base  de  

da tos .  
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es t ruc tu ra  ana tóm ica  

de l  cue rpo .  

I ngreso  por  

pa to log ía  

rena l /u r ina r ia  

Cuan t i t a t i va  I ng resos  secunda r ios  a  

s índ romes  rena les ,  

pa to l og ía  r ena l  

i n t r í nseca ,  a fecc ión  de  

v ías  u r i na r i as ,  ve j i ga ,  

u re t ra .  

Numera l  D iagnós t i c

o  de  

i ng reso  en  

base  de  

da tos .  

I ngreso  por  

pa to log ía  

resp i ra to r ia  

de  o r igen  no  

in fecc ios o  

Cuan t i t a t i va  I ng resos  secunda r ios  a  

l as  en fe rmedades  

resp i ra to r i as   no  

i n fecc i osas  que  a fec tan  

a  l as  v ías  resp i r a to r i as ,  

i n c l u i das  l as  v í as  

nasa les ,  l os  b ronqu ios  y  

l os  pu lmones .  

Numera l  D iagnós t i c

o  de  

i ng reso  en  

base  de  

da tos .  

I ngreso  por  

pa to log ía  

resp i ra to r ia  

de  o r igen  

in fecc ios o  

Cuan t i t a t i va  I ng resos  secunda r ios  a  

l as  en fe rmedades  

resp i ra to r i as   de  

e t i o l og ía  i n f ecc i osa  que  

a fec tan  a  l as  v ías  

resp i ra to r i as ,  i nc lu i das  

l as  v ías  nasa les ,  l os  

b ronqu ios  y  l os  

pu lmones  

.  

Numera l  D iagnós t i c

o  de  

i ng reso  en  

base  de  

da tos .  

I ngreso  por  

pa to log ía  

tox ico lóg ica  

Cuan t i t a t i va  I ng resos  secunda r ios  a  

pa to l og ías  r e l ac ionadas  

con  l a  expos i c i ón  a  una  

o  va r i as  dos i s  de  una  

sus tanc ia .  

Numera l  D iagnós t i c

o  de  

i ng reso  en  

base  de  

da tos .  

I ngreso  por  

pa to log ía  

t raumato lóg ic

a /o r topéd ica  

Cuan t i t a t i va  I ng resos  secunda r ios  a  

pa to l og ías  r e l ac i onadas  

con  e l  s i s t ema  muscu lo  

esque lé t i co  de l  cue rpo  

humano ,   r ehab i l i t a c i ón  

y  p revenc ión  de  

l es i ones  y  

Numera l  D iagnós t i c

o  de  

i ng reso  en  

base  de  

da tos .  
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en fe rmedades  de l  

m i smo .   

 

I ngreso  por  

p rematur ez  o  

pa to log ía  

neona ta l  

Cuan t i t a t i va  Se  re f i e re  a  i ng resos  de  

rec i én  nac ido  

p rema tu r o  (aque l  que  

nace  an tes  de  

comp le ta r  l a  semana  37  

de  ges tac i ón )  o  b i en  

pa to l og ías  de l  rec i én  

nac ido  o  re l ac ionado  

con  é l .  

Numera l  D iagnós t i c

o  de  

i ng reso  en  

base  de  

da tos .  

I ngreso  por  

quemadura  

Cuan t i t a t i va  I ng resos  re l ac i onados  

con  l es i ón  o  he r i da  de  

l os  t e j i dos  o rgán i cos  

p roduc ida  po r  l a  acc i ón  

de l  f uego  y  de l  ca l o r ,  

po r  con tac to  con  

de te rm inados  p roduc tos  

qu ím i cos  cáus t i cos  o  

co r ros i vos ,  po r  l a  

e l ec t r i c i dad ,  po r  

r ad i ac i ón  y  po r  f r i c c i ón .  

Numera l  D iagnós t i c

o  de  

i ng reso  en  

base  de  

da tos .  

 

 

8 . 10  Medic iones  e  ins t rumentos  de  med ic ión   

Se  ha rá  r ev i s i ón  en  e l  á rea  de  es tad í s t i ca  pa ra  i den t i f i ca r  a  l os  

pac i en tes  que  cub ran  con  l os  c r i t e r i os  de  i nc l us i ón ,  se  ha rá  

rev i s i ón  de  l os  exped ien tes  pa ra  i den t i f i ca r  pac i en tes  que  se  

i ng resa ron  en  l os  pe r i odos  p rev i amen te  d esc r i t os ,  se  recop i l a ra  

e l  sexo ,  e l  g rupo  de  edad  a l  que  pe r tenece  y  se  t omar a  en  cuen ta  

e l  d i agnos t i co  de  i ng reso  de  mayo r  r e l evanc ia  c l í n i ca ,  po r  e l  cua l  

f ue  hosp i t a l i zado  p r imo rd i a lmen te  y  como  reg la  que  pond r ía  en  

pe l i g ro  l a  v i da  con  mayo r  f ac i l i dad ,  exc l uyendo  e l  r es to  de  

d i agnós t i cos  pa ra  un  m i smo  pac ien te .  Se  ha rá  una  base  de  da tos  

e l ec t rón i ca  y  se  obse rva ra  e l  compor tam ien to  y  comparac i ón  en t re  

ambos  pe r i odos  de  t i empo  p rev i amen te  es tab lec i dos .  
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Pos te r i o rmen te  g r a f i ca remos  l os  resu l t ados ,  y  pod remo s  con  e l l o  

r ea l i za r  l as  t ab l as  pa ra  l a  i n t e rp re tac i ón  de  resu l t ados  y  l l e va r  a  

cabo  e l  aná l i s i s  con  sus  respec t i vas  conc lus i ones .  

8 .11  Aná l is is  es tad ís t i co  de  da tos  

P lan  de  t abu lac i ón :   

Tab las  y  g ra f i cas   

P l an  de  aná l i s i s :  IBM SP SS  S ta t i s t i cs  25  

Es tad í s t i ca  desc r i p t i va :  Med ia ,  moda  y  med iana  

Es tad í s t i ca  ana l í t i ca  o  I n fe renc ia l :  P  de  Pea rson ,  T  d e  

S tuden t . p rog rama  SPSS 25 .  

IX .  Imp l icac iones  é t i cas   

Riesgo  de  l a  I nves t i gac i ón :  S i n  r i esgo .  

Cobe r tu ra  de  aspec to s  é t i cos :  Nues t ra  i nves t i gac i ón  no  imp l i co  

r i esgo  é t i co ,  n i  v i o l ac i ón  a  l a  p r i vac idad  de  l os  pac i en tes  ya  que  

en  n i ngún  momen t o  se  dan  a  conoce r  i den t i dades  de  l os  m i smos .  

Med idas  de  b íosegu r i dad  pa ra  l os  su j e tos  de  es tud io :  No  

necesa r i a .  

Med idas  de  b íoseg u r i dad  pa ra  l os  i nves t i gado res  o  pe rsona l  

pa r t i c i pan te :  No  necesa r i a .  

O t ras  me d idas  de  b íosegu r i dad  necesa r i as ;  ( amb ien ta l es ,  e t c . ) :  

No  necesa r i a .  

X.  Resu l tados   

Nues t ra  mues t ra  i nc l uyo  2978  exped ien tes  de  pac ien tes  en t re  

ambos  pe r i odos  de  años  marzo  2019 / f eb re ro  2020  (2074  

exped ien tes  de  pac ien tes )  y  ma rz o  2020 / f eb re ro  2021  (904  

exped ien tes  de  pac ien tes )  de  l os  cua les  se  desca r ta ron  561  y  6 4  

exped ien tes  de  pac ien tes  respec t i vamen te  po r  no  cump l i r  con  l os  

c r i t e r i os  de  i nc l us i ón  resu l t ando  en  1513  exped ien te s  de  

pac ien tes  de l  pe r i odo  de  marzo  2019 / f eb re ro  2020  y  840  

exped ien tes  de  pac ien tes  de l  pe r i odo  marzo  2020 / f eb re ro  2021  

ob ten iéndose  un  un i ve rso  t o ta l  de  2353  (100%)  exped ien tes  de  

pac ien tes  comprend ido  en  l os  dos  pe r i odos  anua les .   
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Ten iendo  que  den t ro  de l  pe r i odo  de  año  2019 /2020  se  encuen t ra  

po r  edad  como  se  mues t ra  en  l a  t ab la  1  y  grá f ica  1 ,  l a  t o ta l i dad  

de  l os  pac i en tes  fue  de  1513 ,   as í  m i smo  en  cuan to  a l  sexo  se  

t i ene  po r  f r ecuenc ia  898  pac ien tes  mascu l i nos  (59 .4%)  y  615  

pac ien tes  f emen inos  (40 .6%) ,  t ab la  2  y  grá f ica  2 .   En  cuan to  a l  

r ango  de  edad  ( t ab la3 )  se  p resen to  de  l a  s i gu i en te  mane ra :  r ec i én  

nac ido  180  pac ien tes  (11 .9%)  l ac tan tes  396  pac ien tes  (26 .2%) ,  

p reesco la r  415  pac ien tes  (27 .4%) ,  esco la r  327  (21 .6%) ,  

ado lescen tes  195  (12 .9%) ,  grá f ica  3 .  D i v i d i dos  l os  i ng resos  po r  

pa to l og ía  t enemos  que  o rdenados  de  mane ra  descenden te  

es ta r í an  con fo rmados  de  l a  s i gu i en te  mane ra :  I ng resos  po r  

quemadu ra  445  pa c ien tes  (29 .4%) ,  i ng resos  po r  pa to l og í a  

resp i ra to r i a  i n f ecc i osa  243  (16 .1%) ,  i ng resos  po r  p rema tu re z /  

pa to l og ía  neona ta l  179  (11 .8%) ,  i ng resos  po r  pa to l og ía  

resp i ra to r i a  no  i n fecc i osa  153  (10 .1%) ,  i ng resos  po r  pa to l og ía  

qu i r ú rg i ca  145  (9 .6%) ,  i ng resos  po r  pa to l og ía  neu ro lóg i ca  9 3  

(6 .1%) ,  i ng resos  po r  pa to l og ía  t r auma to l óg i ca  y  o r t opéd i ca  60  

(4%) ,  i ng resos  po r  pa to l og ía  gas t ro in tes t i na l  49  (3 .2%) ,  i ng resos  

po r  pa to l og ía  t ox i co l óg i ca  30  (2%) ,  i ng resos  po r  pa to l og ía  

ca rd i ovascu la r  23  (1 .5%) ,  i ng resos  po r  pa to l og ía  de rma to l óg i ca  

20  (1 .3%) ,  i ng resos  po r  pa to l og ía  hema to l óg i ca / i nmuno lóg i ca  17  

(1 .1%) ,  i ng resos  po r  pa to log ía  i n fecc i osa  15  (1%) ,  i ng resos  po r  

pa to l og ía  r ena l / u r i na r i a  11  ( 0 .7%) ,  i ng resos  po r  pa to l og ía  

h i d roe lec t ro l i t i ca  10  (0 .7%) ,  i ng resos  po r  pa to l og í a  

ps i qu i á t r i ca /ps i co lóg i ca  6  (0 .4%) ,  i ng resos  po r  pa to l og ía  gen i t a l  6  

( 0 .4%) ,  i ng resos  po r  pa to l og ía  ma l i gna / neop las i a  4  (0 .3%) ,  

i ng resos  po r  pa to l og ía  endoc r i no l óg i ca  4  (0 .3%) .  T ab la  4 ,  g rá f i ca  

4 .  Agrupando  l os  i ng resos  po r  mes  de l  pe r i odo  marzo  2019 /ab r i l  

2019  queda r ían  de  l a  s i gu i en te  mane ra :  Ma rzo  151  (9 .98%) ,  ab r i l  

140  (9 .25%) ,  mayo  132  (8 .72%) ,  j un i o  132  (7 .40%) ,  j u l i o  115  

(7 .60%) ,  agos to  130  (8 .59%) ,  sep t i embre  11 6  (7 .66 %) ,  oc tub re  

157  (10 .37%) ,  nov i embre  125  (8 .26%) ,  d i c i embre  12 0  (7 .93%) ,  

ene ro  115  (7 .6%) ,  f eb re ro  10 0  (6 .6%)  (T ab la  5 ) .   

Po r  o t r o  l ado  t enemos   que  den t ro  de l  pe r i odo  de  año  2020 /2021  

se  encuen t ra  po r  edad  como  se  mues t ra  en  l a  tab la  6  y  grá f ica  5 ,  

l a  t o ta l i dad  de  l os  pac i en tes  f ue  de  840 ,   as í  m i smo  en  cuan to  a l  

sexo  se  t i ene  po r  f r ecuenc ia  489  pac ien tes  mascu l i nos  (58 .2 %)  y  

351  pac ien tes  f emen inos  (41 .8 %) ,  t ab la  7  y  grá f ica  6 .   En  cuan to  

a l  r ango  de  edad  ( t ab la  8 )  se  p resen to  de  l a  s i g u i en te  mane r a :  

r ec i én  nac ido  182  pac ien tes  (21 .6%)  l ac tan tes  126  pac ien tes  

(15%) ,  p reesco la r  20 6  pac ien tes  (24 .5%) ,  esco la r  177  (21 .2%) ,  

ado lescen tes  149  (17 .7 %) ,  grá f ica  7 .  
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Div i d i dos  l os  i ng resos  po r  pa to l og ía  t enemos  que  o rdenados  de  

mane ra  descenden te  es ta r í an  con fo rmados  de  l a  s i gu i en te  

mane ra :  I ng reso s  po r  quema du ra  268  pac ien tes  (31 .9 %) ,  i ng resos  

po r  p rema tu rez /  pa to l og ía  neona ta l  183  (21 .8%) ,  i ng re sos  po r  

pa to l og ía  qu i r ú rg i ca  93  ( 11 .1%) ,  i ng resos  po r  pa to l og ía  

neu ro l óg i ca  64  (7 .6%) ,  i ng resos  po r  pa to l og ía  t r auma to l óg i ca  y  

o r t opéd i ca  54  (6 .4%) ,  i ng res os  po r  pa to l og ía  gas t ro i n tes t i na l  35  

(4 .2%) ,  i ng res os  po r  pa to l og ía  t ox i co l óg i ca  28  (3 .3 %) ,  i ng resos  

po r  pa to l og ía  resp i ra to r i a  i n f ecc i osa  27  (3 .2%) ,  i ng resos  po r  

pa to l og ía  i n f ecc i osa  27  (3 .2%) ,  i ng resos  po r  pa to l og ía  

resp i ra to r i a  no  i n fecc i osa  18  (2 .1%) ,  i ng resos  po r  pa to l og ía  

rena l / u r i na r i a  8  ( 1%) ,  i ng resos  po r  pa to l og ía  ma l i gna /neop las i a  7  

(0 .8%) ,  i ng resos  po r  pa to l og ía  ps i qu i á t r i ca /ps i co l óg i ca  7  (0 .8%) ,  

pa to l og ía  de rma to l óg i ca  6  ( 0 . 7%) ,  i ng resos  po r  pa to l og ía  

ca rd i ovascu la r  4  (0 .5%) ,  i ng resos  po r  pa to l og ía  gen i ta l  4  ( 0 .5%) ,  

i ng resos  po r  pa to l og ía  h i d roe lec t ro l i t i ca  3  (0 .4%) ,  i ng resos  po r  

pa to l og ía  endoc r i no l óg i ca  3  ( 0 . 4%) ,  i ng resos  po r  i ng resos  po r  

pa to l og ía  hema to l óg i ca / i nmuno lóg i ca  1  (0 .1 %) ,  T ab la  9 ,  g rá f i c a  

8 .  Ag rupando  l os  i ng reso s  po r  mes  de l  pe r i odo  marzo  2020 /ab r i l  

2021  queda r ían  d e  l a  s i gu i en te  mane ra :  Ma rzo  97  (11 .54 %) ,  ab r i l  

68  (8 .09 %) ,  mayo  45  (5 .35 %) ,  j un i o  60  (7 .14 %) ,  j u l i o  71  (8 .45 %) ,  

agos to  78  (9 .28%) ,  sep t i embre  74  (8 .8 %) ,  oc tub re  63  (7 .5 %) ,  

nov i embre  62  (7 .38 %) ,  d i c i embre  80  (9 .52 %) ,  ene ro  76  (9 .04 %) ,  

f eb re ro  66  (7 . 85%)  (T ab la  10 ) .   

XI .  Aná l i s is  de  los  resu l tados  

Den t ro  de  l os  ha l l azgos  de  es te  es tud io  se  obse rva  una  ca ída  

s i gn i f i ca t i va  en  e l  número  d e  pac ien tes  i ng resados  en  e l  pe r i odo  

marzo  2020  – feb re ro  2021  resp ec to  a l  pe r i odo  marzo  2019  –  

f eb re ro  2020 ,  t en iendo  un  descenso  de  1513  pac ien tes  a  840  

pac ien tes  s i endo  un  44 .48 % menos  i ng resos  en t re  ambos  años .  

T ab la  11 ,  g rá f i ca  10 .  

Ana l i zando  l a  comparac i ón  en t re  ambos  pe r i odos  en focados  en  

l os  i ng resos  mensua les  hubo  un  descenso  gene ra l i zado  en  t odos  

l os  meses  de l  pe r i odo  marzo  2020 /  f eb re ro  2021  respec to  pe r i odo  

marzo  2019 /  f eb re ro  2020 ,  desg losándose  l os  descensos  de  

mane ra  po rcen tua l  de  l a  s igu i en te  mane ra :  Ma rzo  35 .7%,  ab r i l  

51 .42%,  mayo  65 .9%,  j un i o  46 .42%,  j u l i o  38 .26%,  agos to  40%,  

sep t i embre  36 .2%,  oc tub re  59 .87%,  nov iembre  50 .4%,  d i c i embre  

33 .33%,  ene ro  33 .91%,  f eb re ro  34%;  obse rvándose  cuan to  menos  

una  d i sm inuc ión  mensua l  de  una  t e rce r a  pa r t e  en  t odos  l os  meses  
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con  mayo r  descenso  p redomin i o  a  pa r t i r  de  ab r i l  a  nov i embre  

s i endo  e l  descenso   ce rcano  o  mayo r  a  l a  m i tad  en  t odos  y  cada  

uno  de  l os  meses .  T ab la  1 2 ,  g rá f i ca  11 .  

Respec to  a  l a  comparac i ón  po r  edad  en t re  ambos  pe r i odos  se  

gua rdo  co r re l ac i ón  en t re  ambos  años  conse rvando  pa t rones  

s im i l a res  de  edad ,  t en i endo  que  l a  g ran  mayo r ía  de  l os  pac i en tes  

f ue ron  po r  a r r i ba  de  l os  2  años  con  un  pa t rón  descenden te  has ta  

l os  18  años .  E l  r ub ro  con  mayo r  can t i dad  de  pac ien tes  en  ambos  

pe r i odos  de  t i empo  fue  e l  de  pac ien tes  de  un  año  de  edad  

( l ac tan tes )  con  168  pac ien tes  en  e l  pe r i odo  de  año  mar zo  

2019 / f eb re ro  2020 ,  y  90  pac i en tes  en  e l  pe r i odo  ma rzo  

2020 / f eb re ro  2021 .  (T ab la  13 ,  g rá f i c a  12 ) .   

Div i d i dos  en  e tapas  ped iá t r i cas  l a  mayo r  can t i dad  de  pac ien tes  

a tend ida  en  e l  año  ma rzo  2019 /  f eb re ro  2020  f ue  l a  e t apa  de  

p reesco la r  con  415  pac ien tes ,  segu ido  po r  l os  l ac tan tes  con  396  

pac ien tes ,  segu ida  de  esco la res  con  327  pac ien tes ,  ado lescen t es  

con  195  pac ien tes  y  po r  u l t imo  pac ien tes  rec ién  nac idos  con  180 .  

En  con t ras te  con  e l  pe r i odo  de  marzo  2020 / f eb re ro  2021  pe r i odo  

en  e l  cua l  de  i gua l  mane ra  l os  p reesco la res  f ue ron  e l  g rupo  

p redominan te  con  206  pac ien tes ,  segu ido  po r  l os  pac i en tes  rec i én  

nac idos  con  182  pac ien tes  pasando  de  se r  e l  u l t imo  g rupo  de  

pac ien tes  a tend idos  e l  pe r i odo  p rev i o  a  se r  e l  segundo ,  en  t e r ce r  

l uga r  en  ambos  pe r i odos  se  encuen t ran  pac ien tes   esco la res ,  

con t i nuando  de  i gua l  mane ra  m i sma  re l ac i ón  encon t rándose  en  4 °  

l uga r  e n  ambos  pe r i odos  l os  pac i en tes  ado lescen tes .  Des taca  que  

en  e l  pe r i odo  de  marzo  2 020 / f eb re ro  2021  e l  ú l t imo  g rupo  de  

i n te rnamien to  hosp i t a l a r i o  f ue  e l  de  pac ien tes  l ac tan tes  pasando  

de  un  2 °  l uga r  a  un  5 °  l uga r  de  a tenc i ón  con  so l o  126  pac ien tes  

i n te rnados  en  con t ras te  con  396  pac ien tes  en  e l  pe r i odo  de  año  

p rev i o .  De  mane ra  gene ra l  hubo  un  descenso  en  t odas  l as  e tapas  

de  edad  con  l a  excepc ión  de l  pe r i odo  de  rec ién  nac idos  en  e l  que  

en  con t rapa r te  con  e l  pe r i odo  marzo  2019 / f eb re ro  2020  hubo  un  

aumen to  mín im o  d e  pac ien tes  de  180  a  182  pac ien tes  (1 .11%) .  E l  

r es to  de  pe r i odos  de  e tapas  ped iá t r i cas  hubo  una  d i sm inuc ión  de l  

pe r i odo  marzo  2019 / f eb re ro  2020  respec to  a l  pe r i odo  marzo  

2020 / f eb re ro  2021  t an to  de  l ac tan tes  ( 363  con t ra  126 ,  68 .18%) ,  

p reesco la res  (415  co n t ra  206 ,  50 .36%) ,  esco la res  (327  con t ra  

177 ,  45 .87%)  y  ado lescen tes  (195  con t ra  149 ,  23 .58%) .  T ab la  1 4 ,  

g rá f i ca  13 .  E l  g rupo  de  p reesco la res  f ue  e l  p redominan te  en  l os  

i ng resos  hosp i t a l a r i os  en  ambos  años  con  un  desp lazamien to  de l  

g rupo  de  l ac tan tes  de l  2 °  l uga r  a l  5 °  l uga r  en  e l  año  p re  pandemia  
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y  pos t  pandemia  respec t i vamen te ,  man ten iendo  a  l os  esco la res  y  

ado lescen tes  en  l os  m i smos  l uga res  de  consu l t a  (  3 °  y  4 °  l uga r  

r espec t i vamen te ) .  

En  e l  ámb i t o  de l  sexo  de  l os  pac i en tes  se  encon t ró  que  e l  pe r i odo  

marzo  2019 / f eb re ro  2020  se  repo r ta ron  898  (59 .35%)  pac ien tes  

mascu l i nos  y  615  (40 .65%)  pac ien tes  f emen inos  que  comparados  

con  e l  pe r i odo  de  marzo  2020 / f eb re ro  2021  con  489  (58 .22%)  

pac ien tes  mascu l i nos  y  351  (41 .78%)  pac ien tes  f emen inos  s i endo  

en  po rcen ta j e  bas tan tes  s im i l a res  en t re  amb os  pe r i odos  anua les .  

T ab la  15 ,  g rá f i ca  14 .  

Div i d i dos  l os  i ng resos  hosp i t a l a r i os  po r  ca tego r ía  de  i ng reso  se  

de te rm ino  pe rma nenc ia  de  l a  p r ime ra  cau sa  de  i ng reso  en  e l  

Hosp i t a l  Ped iá t r i co  Tacubaya  ( i ng resos  po r  que madu ra ,  445  

i ng resos  en  e l  pe r i odo  mar zo  2019 / f eb re ro  2020  y  268  i ng resos  

en  e l  pe r i odo  marzo  2020 / f eb re ro  202 ,  con  una  no tab le  

d i sm inuc ión  s i n  emba rgo  en t re  ambos  pe r i odos  de l  39 .77%) .  La  

segunda  causa  de  i ng resos  en  e l  pe r i odo  marzo  2019 / f eb re ro  2020  

f ue  de  i ng resos  po r  pa to l og ía  resp i ra to r i a   con  243  con t ra  27  

i ng resos  en  e l  m i smo  pe r i odo  de l  año  pos te r i o r ,  un  no tab le  

descenso  de l  88 .88% pasando  a  se r  e l  8 °  mo t i vo  de  i ng reso ,  se  

obse rva  s im i l i t ud  en t re  amb os  pe r i odos  anua les  de  l as  pa to l og ías  

neona ta les ,  pe rmanec iendo  en  e l  3 °  y  2 °  r espec t i vamen te ;  de  

i gua l  mane ra  que  su  con t rapa r te  i n fecc i osa  l as  en fe rmedad es  

resp i ra to r i as  no  i n fecc i osas  t uv i e ron  un  descenso  en t re  ambo s  

pe r i odos  de  es tud io  (153  i ng resos  con t ra  18  i ng resos )  

obse rvándose  un  descenso  88 .23%  cas i  s im i l a r  a l  de  

en fe rmedades  resp i ra to r i as  i n fecc i osas ,  pasando  de l  4 °  l uga r  d e  

mo t i vos  de  i ng resos  a  se r  e l  10 °  mo t i vo  de  i ng reso  hosp i t a l a r i o .  

Se  repo r ta  un  descenso  de  i ng resos  po r  pa to l og ías  qu i r ú rg i cas  

pasando  de  145  i ng resos  a  93  i ng resos  s i endo  35 .86% de  

descenso ,  s i n  emba rgo  paso  de  se r  e l  5 °  mo t i vo  de  i ng reso  a  se r  

e l  3 °  mo t i vo  de  i ng reso  secunda r i o  a  l os  descensos  de  pa to l og ías  

resp i ra to r i as  i n fecc i osas  y  no  i n fecc i osas .  En  cuan to  a  l os  

i ng resos  po r  pa to l og ías  neu ro l óg i cas ,  gas t ro i n tes t i na les ,   

ca rd i ovascu la res ,  de rma to l óg i cas ,  hema to l óg i cos / i nmuno lóg i cos ,  

r ena l / u r i na r i os ,  po r  desequ i l i b r i os  h id roe lec t r ó l i t i cos ,  gen i t a l es ,  

endoc r i no l óg i cas /me tabó l i cas  se  obse rva ron  descensos  de  t odos  

l os  rub ros  en  po rcen ta j es  va r i ab l es  de  en t re  94 .1% a  25% .  Se  

man tuv i e ron  con  descensos  pe ro  con  po rcen ta j es  de  camb io  

i gua les  o  meno res  a l  10% pa to l og ías  t r auma to l óg i cas  (10%) ,  

t ox i co l óg i cas ,  ps iqu i á t r i cas /ps i co l óg i cas  (6 .66%) .  Des taca  e l  
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aumen to  de  i ng resos  po r  pa to l og ía  I n fec to l óg i ca  de  15  a  2 7  

pac ien tes  en t re  ambos  años ,  s i endo  un  aumen to  po rcen tua l  de l  

80% i nc remen tando  de  se r  e l  mo t i vo  de  consu l t a  13 °  a  se r  e l  8 °  

mo t i vo .  As í  m i smo  e l  aumen to  de  pa to log ías  ps i qu i á t r i cas  y  

ma l i gnas  neop lás i cas  con  i nc remen tos  de  16 .6% y  75% 

respec t i vamen te .  T ab la  16  y  17 .  Gra f icas  15 ,  16 ,  17 ,18  y  19 .  

XI I .  D iscus ión   

E l  p resen te  es tud io  has ta  donde  se  reun ió  i n fo rmac ión  es  de  l os  

p r ime ros  a  n i ve l  nac i ona l  y  l oca l  en  u t i l i za r  una  base  de  da tos  

ped iá t r i ca  pa ra  obse rva r  un  compor tam i en to  ep idemio l óg i co ,  

obse rva r  vo l úmenes  de  i ng resos  hosp i t a l a r i os  en  un  pe r i odo  de  

año  p re  pandemia  y  un  pe r i odo  con  pandemia  emergen te  de  m i s ma  

can t i dad  de  t i empo .   

Impo r tan te  es  menc iona r  que  s i  b ien  l as  consu l t as  méd i cas  y  

a fecc i ones  méd i cas  menos  agudas  pueden  no  acud i r  a l  hosp i t a l  

l a s  admis i ones  hosp i t a l a r i as  no  son  reemp lazab les  po r  o t r as  

a l t e rna t i vas .   

Ba jo  es ta  p rem isa  se  i den t i f i có  un  camb io  en  l a  can t i dad  de  

i ng resos  hosp i t a l a r i os  t en i endo  una  s i gn i f i ca t i va  d i sm inuc ión  de  

l as  admis i ones  en  su  t o ta l i dad  de  44 .48% en t re  ambos  pe r i odos ,  

conco rdan te  con  l os  es tud ios  de  Pav l i ch  [ 25 ] ,  Mo l i na  Gu t i é r rez  

[ 27 ] ,  Ma r t í nez -Nava r ro  [ 28 ] ,  Pe l l e t i e r  [ 29 ] ,  Me rcedes  Sánchez  

[ 30 ] ,  W i l de r  [ 31 ] ,  S imoneau  [ 3 2 ] ,  K ru i z i nga  [ 33 ] .   

La  razón  de  es te  dec remen to  se  cons ide ra  mu l t i f ac to r i a l  

pud iéndose  a t r i bu i r  a  p robab i l í s t i camen te  meno r  c an t i dad  de  

consu l t a  a l  p resen ta r  un  me jo r  j u i c i o  de  l o  que  es  una  u rgenc ia  

rea l  de  una  que  no ,  as í  m i smo  l a  p reocupac ión  de  con t rae r  

i n f ecc i ón  po r  SARS Cov  2  en  e l  med io  hosp i t a l a r i o ,  t amb ién  puede  

debe rse  a  una  reducc ión  de  mov i l i dad ,  me jo r  ca l i dad  de  a i re ,  

d i sm inuc ión  de  t r an smis ión  de  en fe rmedades  resp i ra to r i as  

i n fecc i osas  secunda r i as  a  d i s t anc i am ien to  soc i a l ,  usos  de  cub re  

bocas ,  me jo r  cump l im ien to  de  t r a tam ien tos  pa ra  en fe rmedad es  

c rón i cas  como  asma  o  d i a be tes  me l l i t us  t i po  uno ,  en fe rmedad es  

ca rd i ovascu la res  po r  c i t a r  a l gun os  e jemp los .  

No  hubo  d i f e renc ias  s i gn i f i ca t i vas  en  l os  i ng resos  d i v i d i dos  po r  

sexo  y  edad ,  en  cuan to  a  l os  i ng resos  d i v i d idos  en  t empo ra l i dad  

de  un  mes  va r i a ron  en t re  33 .33% a  un  65% con  p redomin i o  de  

d i f e renc ias  en  l os  meses  de  ve rano  y  o toño  en  con t ras te  con  l o  



41 
 

que  se  an t i c i paba  p rev i amen te  a l  se r  una  en fe rmedad  

i n fec tocon tag iosa ,  l os  i ng resos  hosp i t a l a r i os  i ban  a  i nc remen ta rse  

de  mane ra  exponenc ia l  en  época  de  i nv i e rno  a l  i n t e rpone rse  l a  

época  i nve rna l  con  p redomin i o  de  i n fecc i ones  v i r a l es  resp i ra to r i as  

sob re  pasando  l as  capac idades  de l  s i s t ema  de  sa l ud .   

A fo r t unadamen te  n o  se  obse rvo  d i cho  pa t rón ,  s i endo  l a  causa  

mu l t i f ac to r i a l  en t re  l as  razones  t enemos  que  l a  p r i nc ipa l  es  que  a  

d i f e renc ia  de  l a  pob lac i ón  adu l t a  l a  i n f ecc i ón  po r  SAR S -CoV-2  en  

l os  pac i en t es  ped iá t r i cos  es  de  cu rso  menos  g rave  s i endo  l a  pau ta  

gene ra l  e l  mane jo  ambu la to r i o  a  me nos  de  que  amer i t e  i ng reso  

hosp i t a l a r i o  de  mane ra  impe ra t i va .   

E l  g rupo  de  p reesco la res  f ue  e l  p redominan te  en  l os  i ng resos  

hosp i t a l a r i os  en  ambos  años  con  un  desp laza mien to  de l  g rupo  de  

l ac tan tes  l a  causa  p resen te  nuevamen te  es  mu l t i f ac to r i a l ,  

p robab lemen te  se  asoc ie  a  un  cu rso  de  una  mayo r  pe rcepc ión  de  

vu l ne rab i l i dad  a l  se r  pac i en tes  de  meno r  edad  en  una  pandemi a  

emergen te  y  consecuen temen te  con  mayo res  cu i dados ,  es t anc i a  

en  domic i l i o ,  uso  de  cub re  bocas ,  sensac ión  de  pe l i g ro  y  con tag io  

a l  acud i r  a  un  med io  hosp i t a l a r i o  en t re  o t ras  causas  hayan  es tado  

p resen tes .   

Es  b i en  sab ido  que  una  pa r te  impo r tan te  de  sus  i ng resos  

hosp i t a l a r i os  son  i ng resos  po r  pac i en tes  ped iá t r i c os  con  

p resenc ia  de  quemadu ras ,  a l  se r  hosp i t a l  de  re fe renc ia  pa ra  d i cho  

padec im ien to  se  encon t ró  que  no  hubo  d i f e renc ias  en t re  ambos  

pe r i odos  de  años ,  s i endo  e l  p r ime ro  mo t i vo  de  i ng reso  de l  Hosp i ta l  

Ped iá t r i co  Tacubaya ,  se  espe raba  un  man ten im ien to  en  cu an to  a  

d i cho  mo t i vo  de  i ng reso  a l  es ta r  en  con f i nam ien to  en  casa  l o s  

pac i en tes  ped iá t r i cos  t end r ían  p robab i l í s t i camen te  mayo r  

can t i dad  de  acc i den tes  en  casa ,  s i n  emba rgo  se  pod r ía  asoc ia r  a l  

t ene r  ma yo r  r i esgo  mayo r  cu i dado  po r  pa r t e  de  l os  cu i dado res  

p r ima r i os .   

Des taca  l a  d i sm inuc ión  de  i ng resos  secunda r i os  a  pa to l og ía  

resp i ra to r i a  i n f ecc i osa  en  un  88 .88% cas i  s im i l a r  a l  de  pa to l og ía  

resp i ra to r i a  no  i n fecc i osa  en  un  88 .23% pasando  de  se r  de  2 °  y  

4 °  a  se r  e l  8 °  y  10 °  l uga res  respec t i vamen te ,  conco rdan te  co n  l a  

mayo r ía  de  l os  es tud ios  c i t ados  y  de  i gua l  mane ra  con  causas  

mu l t i f ac to r i a l es .  Se  p l an teo  desde  un  p r i nc ip i o  l a  subd i v i s i ón  de  

es ta  ca tego r ía  pa ra  obse rva r  s i  l a  r epe rcus i ón  de  l a  pandemia  po r  

una  en fe rmedad  r esp i ra to r i a  i n f ecc iosa  hab ía  espec í f i camen te  

repe rcu t i do  en  es ta  ca tego r ía  encon t rándose  un  compor tam ien to  
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homogéneo  respec to  a  l as  demás  causas  de  i ng resos  

hosp i t a l a r i os .   

De  i gua l  mane ra  se  espe raba  que  l as  pa to l og ías  qu i rú rg i cas  se  

man tuv i e ran  es tab les  en  l a  can t i dad  de  i ng reso  de  mane ra  anua l ,  

pe ro  l os  resu l t ados  reve lan  una  tendenc ia  ba j i s t a  de l  35 .8% 

conco rdan te  con  l as  demás  pa to l og ías  en  su  mayo r ía .  Se  pod r í a  

exp l i ca r  que  es tos  casos  que  no  se  i ng resa ron  pod r ía  se r  po r  una  

d i l ac i ón  en  e l  acud i r  a  va l o rac i ón  hosp i t a la r i a  comp l i cándose  

pos te r i o rmen te  con  d i agnós t i cos  de  mayo r  seve r i dad  como  seps i s  

de  pa r t i da  abdomina l  en t rando  en  ca tego r ía  i n fecc i osa  en  nues t ro  

es tud io  pud iendo  exp l i ca r  e l  i n c remen to  en  d i cho  rango ,  as í  m i smo  

pudo  habe rse  dado  e l  caso  de  coex i s t i r  con  en fe rmedad  

resp i ra to r i a  y  r ea l i zac i ón  de  re fe renc ias  a  hosp i t a l es  con  á rea  

COVI D  y  se rv i c i o  de  c i r ug ía ,  as í  m i smo  pac ien tes  que  cu rsaban  

con  pa to log ías  qu i r ú rg i cas  pud ie ron  no  habe r  s i do  admi t i dos  po r  

t oma  de  dec i s i ones  de  l os  t u to res  con  l a  f i na l i dad  de  no  

con tag ia rse  en  un  med io  hosp i t a l a r i o  de  SARS COV2 .  N o  as í  en  e l  

apa r tado  de  i ng resos  po r  causas  t rauma to l óg i cas  y  o r t opéd i cas  

que  s i  se  respe to  cas i  un  i ng reso  s im i l a r  en t re  año  y  año  con  un  

po rcen ta je  de  10% so lamen te  de  descenso  en t re  e l  año  p re  

pandemia  y  año  con  pandemia  pud i endo  se r  cons ide rado  como  

pa to l og ías  que  no  se  pueden  mane ja r  en  casa ,  t amb ién  se r  má s  

ev i den te  e l  d i agnos t i co  de  d i chas  pa to l og ías  con  e l  i ng reso  

subsecuen te .   

Es  de  l l amar  l a  a tenc i ón  l a  d i sm inuc ión  de  pac ien tes  con  pa to l og ía  

ca rd i ovascu la r  en  un  83% de l  pe r i odo  p re  pandemia  a l  pe r i odo  con  

pandemia ,  a  nues t ro  hosp i t a l  acud ían  y  se  i ng resaban  

p r i nc i pa lmen te  p ac ien tes  con  d i agnós t i cos  de  ca rd i opa t í as  ya  

es tab lec idos  que  su f r í an  a l guna  descompensac ión  y  se  

i ng resaban  reve lando  p robab lemen te  un  mayo r  apego  a l  

t r a tam ien to  du ran te  l a  época  de  pandemia .  

Se  obse rvo  una  d i f e renc ia  meno r  de l  descenso  de l  10% o  men o r  

en  l as  en fe rmedades  t r auma to l óg i cas  j un to  con  l as  en fe rmedades  

t ox i co l óg i cas  espe rando  que  l as  i n tox i cac i ones  (g ran  ma yo r ía  po r  

causa  acc i den ta l )  se  i nc remen ta ran  a l  pe rman ece r  más  t i empo  e n  

casa  po r  pa r t e  d e  l a  pob lac i ón  ped iá t r i ca ,  pe ro  as í  m i smo  l o s  

cu i dado res  p r ima r i os  es tuv i e ron  de  i gua l  mane ra  resgua rdados  

pud iendo  exp l i c a r  e l  r e l a t i vo  compo r tam ien to  s im i l a r  en t r e  amb os  

pe r i odos .   
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Los  i nc remen tos  de  i ng resos  po r  pa to l og ías   f ue ron  en  pa to l og ía  

neona ta l / p rema tu r ez  ( 2 .23% más )  cons i de rándose  compa rado  con  

l os  demás  rangos  de  d i f e renc ia  en t re  l as  pa to l og ías ,  habe r  

pe rmanec ido  es tab le .  As í  m i smo  i ng resos  po r  pa to l og ía  

ps i qu i á t r i ca /ps i co lóg i ca ,  pud iendo  r eve la r  aumen to  de  

cond i c i ones  ps i qu i á t r i cas /ps i co l óg i cas  con  un  i nc remen to  de  

16 .6% po r  e l  adven im ien to  de  cond ic i ones  adve rsas  de  mane r a  

gene ra l  en  l os  hoga res  de  d i chos  pac ien tes ,  mayo r  c an t i dad  de  

es t rés  y  l ab i l i dad  emoc iona l .  Pod r ía  l l amar  l a  a tenc i ón  e l  

i n c remen to  de  ma ne ra  po rcen tua l  de  l os  i ng resos  hosp i t a l a r i os  

po r  en fe rmedad  neop las i ca /hema to l óg i ca  (75%)  pe ro  en  rea l i dad  

en  c i f r as  t o ta l es  cons ide rando  e l  un i ve rso  t o ta l  de  pac ien tes  de  

ambos  años  es  una  can t i dad  mín ima  (de  0 .16% a  0 .29%) .  S i n  

emba rg o  des taca  que  en  e l  r ub ro  de  en fe rmedades  i n fec to l óg i cas  

como  mo t i vo  p r i nc i pa l  de  consu l t a  hubo  un  i nc remen to  en  l as  

m i smas  de  80% pud iendo  se r  muy  p robab lemen te  un  i nc remen to  

secunda r io  a  l a  búsqueda  de  a tenc i ón  med i ca  de  mane ra  t a rd ía  

comp l i cándose  d i agn ós t i cos  como  una  neumon ía  bac te r i ana  a  una  

seps i s  de  o r i gen  pu lmona r  o  b i en  abdomen  agudo  secunda r i o  a  

apend i c i t i s  a  seps i s  de  o r i gen  abdomina l  camb iando  de  ca tego r í a  

d i chos  d iagnós t i cos  en  nues t ro  es tud io ,  conco rdan tes  con  l as  

es tad í s t i cas  p rev iamen te  des c r i t as  

XI I I .  Conc lus iones   

Se  puede  conc lu i r  con  l os  da tos  aqu í  expues tos  que  de  mane r a  

s im i l a r  a  l a  es tad ís t i ca  gene ra l es  a  n i ve l  mund ia l  y  nac i ona l  hubo  

un  dec remen to  en  l os  i ng resos  hosp i t a l a r i os  en  e l  pe r i odo  marzo  

2019 / f eb re ro  2020  (pe r i odo  de  un  año  p rev i o  a l  i n i c i o  de  l a  

pandemia )  r espec to  a l  pe r i odo  de  marzo  2020 / f eb re ro  2021  (a ño  

con  pandemia  concomi tan te ) ,  de  mane ra  homogénea  en  cuan to  a  

l as  causas  de  i ng reso ,  en  su  ma yo r ía .  Las  causas  de  es ta  

d i sm inuc ión  es  mu l t i f ac to r i a l  pud iendo  demos t ra r  como  e l  

compor tam ien to  humano ,  su  pensamien to  y  acc i ones  as í  como  

med idas  de  h i g i ene  pueden  i n f l u i r  d rás t i camen te  en  l a  can t i dad  

de  i ng resos  hosp i t a l a r i os ,  r epe rcu t i endo  en  l a  can t i dad  de  

recu rsos  humanos  y  ma te r i a l es  u t i l i zados  resu l t ando  en  una  me jo r  

ges t i ón  hosp i t a l a r i a  y  de  recu rsos  pud iendo  u t i l i za r  l os  m i smos  de  

mane ra  más  adecuada  pa ra  una  me jo r  a tenc i ón  y  me jo r  ca l i dad  de  

sa l ud  en  es ta  pandemia  y  en  gene ra l .   

XIV .  L im i tac iones  de  es tud io  
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Es  muy  impo r tan te  menc iona r  que  cu en ta  con  l im i t ac i ones  

g randes .  S im i l a r  a  l os  es tud ios  de  aná l i s i s  de  base  de  da tos  

re t r ospec t i vo ,  l os  d i agnós t i cos  son  vu l ne rab les  a  una  c l as i f i cac i ón  

e r rónea  deb ido  a  e r ro res  de  c l as i f i cac i ón  c l í n i ca  a l  momen to  de l  

i ng reso  po r  méd i co  t r a tan te  as í  m i smo  a l  momen to  de  l a  

r ea l i zac ión  de  base  de  da tos .  

XV.  Pers pec t ivas  

Se  neces i t an  más  es tud ios  a  med ida  que  se  d i sponga  d e  da tos  

ad i c i ona les  en  l os  años  ven ide ros  pa ra  po de r  t r aza r  un  me jo r  

pa t rón  de  compor tam ien to .  Pod r ía  con t i nua r  e l  m i smo  d i seño  de  

es tud io  ap l i cado  po r  e j emp lo  a  l a  r ed  de  Sec re ta r i a  de  Sa lud  de  

l a  C iudad  de  Méx i co .  

Desg losa rse  po r  pa to l og ías  espec i f i cas  en  l uga r  de  ag rupase  en  

cong lomerados  t amb ién  da r ía  impo r tan te  i n fo rmac ión  y  en foca rse  

en  pa to l og ías  espec i f i cas  obse rvando  su  compor tam ien to  

espec i f i co  du r an te  l a  pandemia  po r  COVID  19 .   
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_COVI D - 19_2021 .04 .05 .pd f  

21 . -  We i  X i a  MD |  J i anbo  Shao  MD |  Yu  Guo  MD |  Xuehua  Peng  

MD |  Zhen  L i  MD |  Daoyu  Hu  MD. .  ( 2 020  Mayo ) .  C l i n i ca l  and  CT  

f ea tu res  i n  ped i a t r i c  pa t i en t s  w i t h  COVID ‐19  i n fec t i on :  D i f f e ren t  

po i n t s  f rom adu l t s . .  Ped ia t r i c  Pu lmono logy . ,  55 ,  1 ,2 .  2021  

sep t i embre ,  De  h t t ps : / / pubmed .ncb i . n lm .n i h .gov /32134205 /  Base  

de  da tos .  

22 . -  Huss in  A .  Ro than  and  S iddappa  N .  By r a reddy .  ( 2020 ) .  The  

ep idemio l ogy  and  pa thogenes i s  o f  co ronav i rus  d i sease  (COVI D -

19 )  ou tb reak .  Ab r i l ,  2021 ,  de  J ou rna l  o f  Au to immun i t y ,  s / n ,  1 ,2 .  

S i t i o  web :  

h t t ps : / /www.sc i enced i rec t . com/sc i ence /a r t i c l e /abs /p i i /S08968411

20300469?v ia%3D ihub  

23 . -  Ph i l i p  Zacha r i ah ,  e t .  A l .  ( 2020 ) .  Ep idemio l ogy ,  C l i n i ca l  

Fea tu res ,  and  D i sease  Seve r i t y  i n  Pa t i en t s  W i t h  Co ronav i r us  

D i seas e  2019  (COVID -19 )  i n  a  Ch i l d ren ’ s  Hosp i t a l  i n  New Yo r k  

C i t y ,  New Yo rk .  Ma rzo ,  2021 ,  de  Amer i can  Med i ca l  

Assoc ia t i on . JAMA  Ped ia t r i c s ,10 ,  1 ,2 .  S i t i o  web :  

h t t ps : / / j amane two r k . com/ j ou rna l s / j amaped ia t r i c s / f u l l a r t i c l e /27669

20?u tm_campa ign=a r t i c l ePDF&u tm_ med ium=a r t i c l ePDF l i nk&u tm_

sou rce=ar t i c l ePDF&u tm_con ten t= j amaped ia t r i c s .2020 .2430  

24 . -L i ndsay  K im ,  e t .  A l .  ( 2020 ) .  Hosp i t a l i za t i on  Ra tes  and  

Cha rac te r i s t i cs  o f  Ch i l d ren  Aged  < 18  Yea rs  Hosp i t a l i zed  w i t h  

Labo ra to r y -Con f i rmed  COVI D -19  — COVID - NE T ,  14  S ta tes ,  Ma rch  

1– J u l y  25 ,  2020 .  Ma rzo  2021 ,  de  US  Depa r tmen t  o f  Hea l t h  and  

Human  S e rv i ces /Cen te rs  f o r  D i sease  Con t ro l  and  P reven t i on ,  69 ,  

1 ,2  S i t i o  web :  h t t ps : / / pubmed .ncb i . n lm .n i h .gov /32790664 /  
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25 . -  Pa v l i c i ch ,  V .  ( 202 0 ) .  S i t uac i ón  de  l as  Emergen c ias  

Ped iá t r i cas  en  t i empos  de  Cov id19 .  Ped ia t r í a  (Asunc ión ) ,  47 ( 2 ) ,  

56  -  60 .  29  de  j u l i o  de  2020 ,  S i t i o  web :  

h t t ps : / / r ev i s t aspp .o rg / i ndex .php /ped ia t r i a / a r t i c l e / v i ew /570  

26 . -  R i zo -Pa t ron  E ,  Pad i l l a  J ,  Tan ta l eán  JA . .  ( 2020 ) .  Demand a  

hosp i t a l a r i a  ped iá t r i ca  en  t i empos  de  COVI D - 19 .  16 /0 9 /2021 ,  de  

Ac ta  Méd i ca  Pe ruana ,37 ,1 ,2 .  S i t i o  web :  

h t t p : / /www.sc i e l o .o rg .pe / sc i e l o . php?sc r i p t=sc i_a r t t ex t&p id=S172

8 -59172020000300376  

27 . -  Mo l i na  Gu t i é r rez  MÁ,  e t  a l . .  ( 2020 , j un i o ,16 ) .  Imp ac to  de  l a  

pandemia  COVI D - 19  en  u rgenc ias :  p r ime ros  ha l l azgos  en  un  

hosp i t a l  de  Mad r i d .  Ana les  de  Ped ia t r í a ,  93 ,  1 .  2021 /09 /02 ,  De  

h t t ps : / /www.sc i enced i rec t . com/sc i ence /a r t i c l e /p i i /S169540332030

2435?v ia%3D ihub  

28 . -  G .  Ma r t í nez -Nava r ro ,  C .  Lozano -Za f ra ,  F .  Caba l l e ro -Chab re ra  

e t  a l .  ( 2020 ,  Feb re ro  15 ) .  Impac to  COVID - 19  en  l a  u rgenc ia  y  

hosp i t a l i zac i ón  de  un  hosp i t a l  t e r c ia r i o .  Lecc i ones  de  ges t i ón  

ap rend idas .  En fe rm In fecc  M i c rob io l  C l i n ,  s /n ,  1 .  1 /09 /2021 ,  D e  

h t t ps : / /www.e l sev ie r . es /es - rev i s ta -en fe rmedades - i n fecc i osas -

m ic rob io log i a - c l i n i ca -28  

29 . -  Jona than  H .  Pe l l e t i e r ,  MD;  Jaska ran  Rakka r ,  MD;  A l i c i a  K .  

Au ,  MD,  MS;  Dan a  Fuh rman ,  DO,  MS;  Robe r t  S .  B .  C la r k ,  MD;  

Ch r i s t ophe r  M .  Ho r va t ,  MD,  MHA.  (Fe b rua ry  12 ,  2021 ) .  T rends  i n  

US  Ped ia t r i c  Hosp i t a l  Admiss i ons  i n  2020  Compar ed  W i th  t he  

Decade  B e fo re  t he  COVID -1 9  Pandemic .  JAMA Ne tw  Open .  ,  s / n ,  

1 ,2 .  2021 /12 /20 ,  De  

h t t ps : / / j amane two r k . com/ j ou rna l s / j amane two rkopen / f u l l a r t i c l e /27

76304?u tm_campa ign=a r t i c l ePDF&u tm_med iu m=a r t i c l ePDF l i nk&u

tm_sou rce=a r t i c l ePDF&u t m_con ten t= j amane two rkopen .2020 .3722

7  Base  de  d a tos .  

30 . -Me rcedes  Sánchez ,  Ma r ía  José  Ca ruga t i ,  S i l v i na  P in to ,  

Gonza lo  E t cheve r r y ,  Ca ta l i na  P í rez .  ( 2020 ,  nov i embre ,19 ) .  

Hosp i t a l i zac i ones  ped iá t r i cas  po r  i n f ecc iones  resp i ra to r i as  

agudas  du ran te  l a  pandemia  po r  SARS -CoV-2 .  Hosp i t a l  B r i t án i co ,  

U ruguay .  Sc iELO,  A rch i vos  de  P ed ia t r í a  U ruguay ,  92 ,  1 ,2 .  

04 /09 /21 ,  De  h t t p : / /www .sc i e l o . edu .uy / sc ie l o . php?p id=S1688-

12492021000101203&sc r i p t=sc i _a r t t ex t  Base  de  da tos .  
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31 . -  W i l de r  JL ,  Pa rsons  CR,  Growd on  AS ,  e t  a l . .  

( 4 ,nov i embre ,2020 ) .  Ped ia t r i c  Hosp i t a l i za t i ons  Du r i ng  t he  COVI D -

19  Pandemic . .  Ped ia t r i c s ,  146 ,  1 ,2 .  2021 ,  sep t i embre ,2021 ,  De  

h t t ps : / / ped ia t r i c s .aappub l i ca t i ons .o rg /con ten t / 146 /6 /e202000598

3  Base  de  da tos .  

32 . -  T regony  S imoneau ,  K imbe r l y  F .  G reco ,  A dam Ha mmond ,  Ky l e  

Ne l son ,  and  Jona than  M.  Ga f f i n  .  ( 2021 ,  Ab r i l ) .  Impac t  o f  t he  

COVI D -1 9  Pandemic  on  Ped ia t r i c  Emergency  Depa r tmen t  Use  f o r  

As thma .  Anna l s  o f  t he  Amer i can  Tho rac i c  Soc ie t y ,  18 ,  1 ,2 .  

2021 /sep t i embre /01 ,  De  

h t t ps : / /www.a t s j ou rna l s .o rg /do i / 10 .1513 /Anna l sATS.202007 -

765RL  Base  de  da tos .  

33 . -  Ma t t h i j s  D .  K ru i z i nga  &  Daphne  Pee te rs  &  M i r j am van  Veen  &  

Mar l i es  van  Hou ten  &  Jan t i en  W ie r i nga  &  Je roen  G .  Noo rdz i j  &  

Jo l i t a  Bekho f  &  Ge rd i en  T ramper -S t rande rs8  &  N ienke  J .  Ve t  &  

Ge r t j an  J .  A .  D r i essen .  ( 2021 /marzo /15 ) .  The  impac t  o f  l ockdown  

on  ped ia t r i c  ED  v i s i t s  and  hosp i t a l  adm iss i ons  du r i ng  t he  COVID1 9  

pandemic :  a  mu l t i cen te r  ana l ys i s  and  rev i ew  o f  t he  l i t e ra tu re .  

Eu ropean  Jou rna l  o f  Ped ia t r i c s ,  180 ,  1 .  2021 /sep t i embre /02 ,  De  

h t t ps : / / pubmed .ncb i . n lm .n i h .gov /33723971 /  Base  de  da tos .  

34 . -  Ve ron i ca  O je t t i ,  Ma r ce l l o  Cov ino ,  Ma t t i a  B r i g i da ,  Ca rm i ne  

Pe t ruzz i e l l o ,  Ange la  Sav iano ,  A l ess io  M igneco ,  Ma rce l l o  Cande l l i ,  

F rancesco  F rancesch i  .  ( 2020 /oc tub re /1 ) .  Non -COVI D  D i seases  

du r i ng  t he  Pandemic :  Whe re  Have  A l l  O the r  Emergen c ies  Gone? .  

Med i c i na ,  L i t huan ian  Un i ve rs i t y  o f  Hea l t h  Sc iences ,  56 ,  1 ,2 .  

2021 /sep t i embre /2 ,  De  h t t ps : / /www .mdp i . com/1648 -

9144 /56 /10 /512  Base  de  da tos .  

35 . -  Pad i l l a -San tamar ía  F ,  Maya -F ranco  L ,  Fe rman -Cano  F . .  

( 2020 ) .  COVID -19  en  Méx i co :  Pano rama  Ep id emio l óg i co .  COVI D -

19  i n  Me x i co :  Ep idemio l og i ca l  Ove r v i ew .  Ma rz o  2021 ,  de  Rev i s ta  

Cadena  de  Ce reb ros  S i t i o  web :  

h t t ps : / /www.cadenadece reb ros . com/a r t - ao -41 -01  

36 . -G io rdano  Pé rez -Gax io l a ,  Edga rdo  Tos tado  Mora les ,  Dan ie la  

A rce  Cab re ra ,  Jo rge  An ton io  C ruz  Sa inz ,  Edua rdo  L l ausás  

Magaña ,  N id i a  M .  León -S i ca i r os .  (O c tub re -D i c i embre  2020 ) .  

Impac to  de  l a  pandemia  d e  COVID -19  en  l a  u t i l i zac i ón  de  l os  

se rv i c i os  de  un  h osp i t a l  ped iá - t r i co  de  segundo  n i ve l .  Rev i s ta  

Méd i ca  de  l a  UAS,  1 0 ,  1 ,2 .  2021 /sep t i embre ,  2 ,  De  
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h t t p : / / hosp i t a l . uas .edu .mx / revmeduas /a r t i cu l os / v10 /n4 /pandemia .

pd f  Base  de  da tos .  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Í nd ice  de  tab las   

T ab la  1 :  D i s t r i buc i ón  de  l os  pac i en tes  po r  edad  en  e l  pe r i odo  

marzo  2019 / f eb re ro  2020  

EDAD FRECUENCIA PORCENTAJE 

1 día 36 2.4 

2  días 20 1.4 

3 días 30 2.0 

4 días 26 1.7 

5 días 10 0.6 

6 días 7 0.5 

7 días 6 0.4 

8 días 6 0.4 

9 días 4 0.3 

10 días 3 0.2 

11 días 6 0.4 

12 días 2 0.2 

13 días 3 0.2 

14 días 1 0.1 

15 días 3 0.2 

16 días 1 0.1 

17 días 2 0.2 

18 días 1 0.1 

19 días 3 0.2 

20 días 1 0.1 

21 días 2 0.2 
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22 días 1 0.1 

23 días 2 0.2 

26 días 2 0.1 

29 días 2 0.1 

1 mes 38 2.5 

2 meses 32 2.1 

3 meses 21 1.4 

4 meses 21 1.4 

5 meses 15 1 

6 meses 20 1.3 

7 meses 12 0.8 

8 meses 12 0.8 

9 meses 17 1.1 

10 meses 15 1 

11 meses 22 1.5 

1 año 168 11.1 

2 años 137 9.1 

3 años 102 6.8 

4 años 108 7.1 

5 años 71 4.7 

6 años 69 4.6 

7 años 62 4.1 

8 años 45 3 

9 años 62 4.1 

10 años 34 2.2 

11 años 54 3.6 

12 años 35 2.3 

13 años 41 2.7 

14 años 26 1.7 

15 años 30 2 

16 años 37 2.4 

17 26 1.7 

Total 1513 100 

 

T ab la  2 .  F recuenc ia  de  pac ien tes  mascu l i nos  y  f emen inos  en  e l  

pe r i odo  marzo  2019 / f eb re ro  2020  

 Frecuencia Porcentaje 

Porcentaje 

válido 

Porcentaje 

acumulado 

Válido Masculino 898 59.4 59.4 59.4 

Femenino 615 40.6 40.6 100.0 

Total 1513 100.0 100.0  

 

T ab la  3 .  Rango  de  edades  en  e l  pe r i odo  marzo  2019 / f eb re ro  2020  



52 
 

 Frecuencia Porcentaje 

Porcentaje 

válido 

Porcentaje 

acumulado 

Válido Recien 

nacido 

180 11.9 11.9 11.9 

Lactante 396 26.2 26.2 38.1 

Preescolar 415 27.4 27.4 65.5 

Escolar 327 21.6 21.6 87.1 

Adolescente 195 12.9 12.9 100.0 

Total 1513 100.0 100.0  

 

 

 

T ab la  4 .D i v i s i on  de  i ng resos  hosp i ta l a r i os  po r  pa to l og ía  de  
i ng reso  en  e l  pe r i odo  marzo  2019 / f eb re ro  2020  
 

 

Ingreso secundario a/por 
patología: Frecuencia Porcentaje 

Porcentaje 
válido 

Porcentaje 
acumulado 

Válido QUEMADURA 445 29.4 29.4 29.4 

PATOLOGIA 
RESPIRATORIA 

INFECCIOSA 

243 16.1 16.1 45.5 

PREMATUREZ/NEONAT
AL 

179 11.8 11.8 57.3 

PATOLOGIA 
RESPIRATORIA NO 

INFECCIOSA 

153 10.1 10.1 67.4 

QUIRURGICO 145 9.6 9.6 77 

NEUROLOGICO 93 6.1 6.1 83.1 

TRAUMATOLOGIA Y 
ORTOPEDIA 

60 4 4 87.1 

GASTROINTESTINAL 49 3.2 3.2 90.3 

TOXICOLOGICA 30 2 2 92.3 

CARDIOVASCULAR 23 1.5 1.5 93.8 

DERMATOLOGICA 20 1.3 1.3 95.1 

HEMATOLOGICA 
/INMUNOLOGICA 

17 1.1 1.1 96.2 

INFECCIOSA 15 1 1 97.2 

RENAL/URINARIO 11 0.7 0.7 97.7 
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HIDROELECTROLITICO 10 0.7 0.7 98.6 

PSIQUIATRICA/PSICOLO
GICA 

6 0.4 0.4 99 

GENITAL 6 0.4 0.4 99.4 

MALIGNA/NEOPLASICA 4 0.3 0.3 99.7 

ENDOCRINOLOGICO 4 0.3 0.3 100 

Total 1513 100 100 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
T ab la  5 .D i v i s i on  de  i ng resos  
hosp i t a l a r i os  po r  mes  de  
i ng reso  de l  pe r i odo  marzo  
2019 / f eb re ro  2020  
 

 
 
 
 
 
 
 
T ab la  6 .  D i s t r i buc i ón  de  l os  pac i en tes  po r  edad  en  e l  pe r i odo  

marzo  2020 / f eb re ro  2021  

EDAD FRECUENCIA PORCENTAJE 

1 día 70 8.3 

2  días 28 3.4 

3 días 25 2.9 

4 días 13 1.5 

5 días 10 1.2 

6 días 13 1.5 

  2019-2020 Ingresos Porcentaje 

Marzo 151 9.98% 

Abril 140 9.25% 

Mayo 132 8.72% 

Junio 112 7.40% 

Julio 115 7.60% 

Agosto 130 8.59% 

Septiembre 116 7.66% 

Octubre 157 10.37% 

Noviembre 125 8.26% 

Diciembre 120 7.93% 

Enero 115 7.60% 

Febrero 100 6.60% 

TOTAL 1513 100.00% 
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7 días 2 0.2 

8 días 2 0.2 

9 días 2 0.2 

10 días 3 0.4 

11 días 1 0.1 

12 días 1 0.1 

14 días 1 0.1 

15 días 1 0.1 

17 días 3 0.4 

18 días 3 0.4 

19 días 1 0.1 

21 días 1 0.1 

22 días 2 0.2 

28 días 1 0.1 

1 mes 6 0.7 

2 meses 5 0.6 

3 meses 3 0.4 

4 meses 1 0.1 

5 meses 1 0.1 

6 meses 2 0.2 

7 meses 2 0.2 

8 meses 5 0.6 

9 meses 3 0.4 

10 meses 3 0.4 

11 meses 5 0.6 

1 año 90 10.7 

2 años 67 7.9 

3 años 60 7.1 

4 años 41 4.9 

5 años 41 4.9 

6 años 29 3.4 

7 años 31 3.7 

8 años 34 4.0 

9 años 22 2.6 

10 años 28 3.3 

11 años 30 3.6 

12 años 23 2.7 

13 años 27 3.2 

14 años 24 2.9 

15 años 24 2.9 

16 años 28 3.3 

17 años 22 2.6 

Total 840 100 

 

T ab la  7 .  F recuenc ia  de  pac ien tes  mascu l i nos  y  f emen inos  en  e l  

pe r i odo  marzo  2020 / f eb re ro  2021  
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 Frecuencia Porcentaje Porcentaje 

válido 

Porcentaje 

acumulado 

Válido Masculino 489 58.2 58.2 58.2 

Femenino 351 41.8 41.8 100.0 

Total 840 100.0 100.0  

 

 

 

 

T ab la  8 .  Rango  de  edades  en  e l  pe r i odo  marzo  2020 / f eb re ro  2021  

 Frecuencia Porcentaje Porcentaje 

válido 

Porcentaje 

acumulado 

Válido Recién 

nacido 

182 21.6 21.6 21.6 

Lactante 126 15.0 15.0 36.6 

Preescolar 206 24.5 24.5 61.1 

Escolar 177 21.2 21.2 82.3 

Adolescente 149 17.7 17.7 100.0 

Total 840 100.0 100.0  

T ab la  9 .  D i v i s i ón  de  i ng resos  hosp i t a l a r i os  po r  pa to l og ía  de  

i ng reso ,  ma rzo  2020 / f eb re ro2021  

  Ingreso secundario a/por 
patología: 

Frecuencia Porcentaje Porcentaje 
válido 

Porcentaje 
acumulado 

Válido Quemadura 268 31.9 31.9 31.9 

Neonatal 183 21.8 21.8 53.7 

Quirúrgico 93 11.1 11.1 64.8 

Neurológico 64 7.6 7.6 72.4 

Traumatología y ortopedia 54 6.4 6.4 78.8 

Gastrointestinal 35 4.2 4.2 83 

Toxicológica 28 3.3 3.3 86.3 

Respiratorio infeccioso 27 3.2 3.2 89.5 

Infecciosa 27 3.2 3.2 92.7 

Respiratorio no infeccioso 18 2.1 2.1 94.8 

Renal 8 1 1 95.8 

Oncológica 7 0.8 0.8 96.6 

Psiquiátrica 7 0.8 0.8 97.4 
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Dermatológica 6 0.7 0.7 98.1 

Cardiovascular 4 0.5 0.5 98.6 

Genital 4 0.5 0.5 99.1 

Desequilibrio hidroelectrolitico 3 0.4 0.4 99.5 

Endocrinológica 3 0.4 0.4 99.9 

Hematológica/inmunológica 1 0.1 0.1 100 

Total 840 100 100   

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
T ab la  10 .D i v i s i on  de  i ng resos  
hosp i t a l a r i os  po r  mes  de  
i ng reso  de l  pe r i odo  marzo  
2020 / f eb re ro  2021  
 
 

 
 
 
 
 
 

 

 

T ab la  11 :  Compara c i ón  en t re  l os  i ng resos  de  marzo  2019 /  

f eb re ro  20 20 .  

PERIODO INGRESOS 

2019-2020 1513 

2020-2021 840 

 

 

 2020-2021 Ingresos Porcentaje 

Marzo 97 11.54% 

Abril 68 8.09% 

Mayo 45 5.35% 

Junio 60 7.14% 

Julio 71 8.45% 

Agosto 78 9.28% 

Septiembre 74 8.80% 

Octubre 63 7.50% 

Noviembre 62 7.38% 

Diciembre 80 9.52% 

Enero 76 9.04% 

Febrero 66 7.85% 

TOTAL 840 100.00% 
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T ab la  12 :  Compara c i ón  en t re  l os  i ng resos  de  marzo  2019 /  

f eb re ro  20 20  c on t ra  ma rzo  2020 / f eb re ro20 21 .  

MES 2019-2020 2020-2021 Porcentaje de descenso  

MARZO 151 97 35.76% 

ABRIL 140 68 51.42% 

MAYO 132 45 65.90% 

JUNIO 112 60 46.42% 

JULIO 115 71 38.26% 

AGOSTO 130 78 40% 

SEPTIEMBRE 116 74 36.2% 

OCTUBRE 157 63 59.87% 

NOVIEMBRE 125 62 50.4% 

DICIEMBRE 120 80 33.33% 

ENERO 115 76 33.91% 

FEBRERO 100 66 34% 

TOTAL 1513 840   

T ab la  13 :  Compara c i ón  de  edades  en t re  l os  i ng resos  de  marzo  

2019 /  f eb re ro  2020  con t ra  ma rzo  2020 / f eb re ro2021 .  

EDAD 2019-2020 2020-2021 

1 día 36 70 

2  días 20 28 

3 días 30 25 

4 días 26 13 
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5 días 10 10 

6 días 7 13 

7 días 6 2 

8 días 6 2 

9 días 4 2 

10 días 3 3 

11 días 6 1 

12 días 2 1 

13 días 3 0 

14 días 1 1 

15 días 3 1 

16 días 1 0 

17 días 2 3 

18 días 1 3 

19 días 3 1 

20 días 1 0 

21 días 2 1 

22 días 1 2 

23 días 2 0 

26 días 2 0 

28 días 0 1 

29 días 2 0 

1 mes 38 6 

2 meses 32 5 

3 meses 21 3 

4 meses 21 1 

5 meses 15 1 

6 meses 20 2 

7 meses 12 2 

8 meses 12 5 

9 meses 17 3 

10 meses 15 3 

11 meses 22 5 

1 año 168 90 

2 años 137 67 

3 años 102 60 

4 años 108 41 

5 años 71 41 

6 años 69 29 

7 años 62 31 

8 años 45 34 
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9 años 62 22 

10 años 34 28 

11 años 54 30 

12 años 35 23 

13 años 41 27 

14 años 26 24 

15 años 30 24 

16 años 37 28 

17 26 22 

Total 1513 840 
 

T ab la  14 :  Compara c i ón  de  edades  po r  edades  ped iá t r i cas  en t re  

l os  i ng resos  de  marzo  2019 /  f eb re ro  2020  con t ra  ma rzo  

2020 / f eb re ro2021 .  

GRUPO DE 
EDAD 

2019-
2020 

Lugar 2020-
2021 

Lugar Porcentaje 

RECIEN 
NACIDO 

180 5° 182 2° 1.11% 

LACTANTE 396 2° 126 5° -68.18% 

PREESCOLAR 415  1° 206 1° -50.36% 

ESCOLAR 327 3° 177 3° -45.87% 

ADOLESCENTE 195 4° 149 4° -23.58% 

 

T ab la  15 :  Compara c i ón  po r  sexos  en t re  l os  i ng resos  de  marzo  

2019 /  f eb re ro  2020  con t ra  ma rzo  2020 / f eb re ro2021 .  

SEXO 2019-2020 Porcentaje 2020-2021 Porcentaje 

MASCULINO 898 59.35% 489 58.22% 

FEMENINO 615 40.65% 351 41.78% 

Total 1513 100% 840 100% 
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T ab la  16 :  Compara c i ón  de  pa to l og ías  en t re  l os  i ng resos  de  

marzo  2019 /  f eb re ro  2020  con t ra  ma rzo  2020 / feb re ro2021 .  

PATOLOGIA 2019-
2020 

Lugar 2020-2021 Lugar Porcentaje de 
disminución  

Ingresos por quemadura 445 1° 268 1° 39.77% 

Patología respiratoria infecciosa 243 2° 27 8° 88.88% 

Ingresos Por 
Prematurez/Patología Neonatal 

179 3° 183 2° 2.23%* 

Patología respiratoria no 
infecciosa 

153 4° 18 10° 88.23% 

Patología Quirúrgica 145 5° 93 3° 35.86% 

Patología neurológica 93 6° 64 4° 31.18% 

Patología traumatológica Y 
ortopédica 

60 7° 54 5° 10% 

Patología gastrointestinal 49 8° 35 6° 28.57% 

Ingreso Por Patología 
Toxicológica 

30 9° 28 7° 6.66% 

Patología cardiovascular 23 10° 4 15° 83% 

Ingresos Por Patología 
Dermatológica 

20 11° 6 14° 70% 

Patología 
Hematológica/Inmunológica 

17 12° 1 19° 94.10% 

Ingresos Por Patología 
Infectológica 

15 13° 27 8° 80%* 

Patología renal/urinaria 11 14° 8 11° 27.20% 

Desequilibrio hidroelectrolítico 10 15° 3 17° 70% 

Ingresos Por Patología 
Psiquiátrico/Psicológica 

6 16° 7 12° 16.6%* 

Patología genital 6 17° 4 15° 33.33% 

Patología Maligna/Neoplásica 4 18° 7 12° 75%* 
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Patología 
endocrinológica//metabólica 

4 19° 3 17° 25% 

Total 1513   840     

*Incremento 

 

 

 

T ab la  18 :  Po rcen ta j es  de  camb io  de  l os  i ng resos  hosp i ta l a r i os  

de  marzo  2019 /  f eb re ro  2020  con t ra  ma rzo  

2020 / f eb re ro2021d i v i d i dos  po r  pa to l og ía  p r i nc ipa l  de  i ng reso .  

PATOLOGIA Porcentaje de disminución  

Patología hematológica/Inmunológica 94.10% 

Patología respiratoria infecciosa 88.88% 

Patología respiratoria no infecciosa 88.23% 

Patología cardiovascular 83% 

Desequilibrio hidroelectrolítico 70% 

Ingresos por patología dermatológica 70% 

Ingresos por quemadura 39.77% 

Patología quirúrgica 35.86% 

Patología genital 33.33% 

Patología neurológica 31.18% 

Patología gastrointestinal 28.57% 

Patología renal/urinaria 27.20% 

Patología endocrinológica//metabólica 25% 

PATOLOGIA Porcentaje de disminución 10% o menor 

Patología traumatológica y ortopédica 10% 

Ingreso por patología toxicológica 6.66% 

PATOLOGIA Porcentaje de incremento menor al 10% 

Ingresos por prematurez/Patología Neonatal 2.23% 

PATOLOGIA Porcentaje de incremento  

Ingresos por patología infectológica 80% 

Patología maligna/Neoplásica 75% 

Ingresos por patología psiquiátrico/Psicológica 16.60% 
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Í nd ice  de  g rá f i cas  

Grá f ica  1 .  D i s t r i buc i ón  de  l os  pac i en tes  po r  edad  en  e l  pe r i odo  

2019 -2020  

 

Grá f i ca  2 .  Frecuenc ia  de  pac ien tes  mascu l i nos  y  f emen i nos  en  e l  

pe r i odo  marzo  2019 / f eb re ro  2020 .   
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Grá f i ca  3 .  Rango  de  edades  en  e l  pe r i odo  marzo  2019 / f eb re ro  

2020 .  

 

Grá f i ca  4  D i v i s i ón  de  i ng resos  hosp i ta l a r i os  po r  pa to l og ía  de  

i ng reso  pe r i odo  marzo  2019 / f eb re ro  2020  

Masculino, 898

Femenino, 615
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Grá f i ca  5 .  D i s t r i buc i ón  de  l os  pac i en tes  po r  edad  en  e l  pe r i odo  

2019 -2020 .  
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Grá f ica  6 .  Frecuenc ia  de  pac ien tes  mascu l i nos  y  f emen i nos  en  e l  

pe r i odo  marzo  2019 / f eb re ro  2020 .   

 

 

 

 

Grá f i ca  7 .  Rango  de  edades  en  e l  pe r i odo  marzo  2020 / feb re ro  

2021 .  

Masculino, 489

Femenino, 351
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Grá f ica  8  D i v i s i ón  de  i ng resos  hosp i ta l a r i os  po r  pa to l og ía  de  

i ng reso  pe r i odo  marzo  2020 / f eb re ro  2021  

 

Grá f ica  1 0 :  Compa rac i ón  en t re  l os  i ng resos  de  marzo  2019 /  

f eb re ro  20 20  c on t ra  ma rzo  2020 / f eb re ro20 21 .  
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Grá f ica  1 1 :  Compa rac i ón  en t re  l os  i ng resos  de  marzo  2019 /  

f eb re ro  2020  con t ra  ma rzo  2020 / f eb re ro2021  desg losado  de  

mane ra  mensua l .  

 

Grá f ica  1 2 :  Compa rac i ón  de  edades  en t re  l os  i ng resos  de  marzo  

2019 /  f eb re ro  2020  con t ra  ma rzo  2020 / f eb re ro2021 .  
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Grá f ica  1 3 :  Compa rac i ón  de  e tapas  ped iá t r i cas  en t re  l os  

i ng resos  de  marzo  2019 /  f eb re ro  2020  con t ra  ma rzo  

2020 / f eb re ro2021 .  

 

Grá f ica  1 4 :  Compa rac i ón  po r  sexos  en t re  l os  i ng resos  de  marzo  

2019 /  f eb re ro  2020  con t ra  ma rzo  2020 / f eb re ro2021 .  
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Grá f ica  1 5 :  Compa rac i ón  po r  mo t i vos  de  i ng reso  en t re  l os  

i ng resos  de  marzo  2019 /  f eb re ro  2020  con t ra  ma rzo  

2020 / f eb re ro2021  de  l as  pa to l og ías  resp i ra to r i as  i n fecc iosas ,  

r esp i r a to r i as  no  i n fecc i osas ,  t r auma to l óg i cas ,  qu i r ú rg i cas .  

 

Grá f ica  1 6 :  Compa rac i ón  po r  mo t i vos  d e  i ng reso  en t re  l os  

i ng resos  de  marzo  2019 /  f eb re ro  2020  con t ra  ma rzo  
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2020 / f eb re ro2021  de  l as  pa to l og ías  

hema to l óg i cas / i nmuno lóg i cas ,  ma l i gnas /neop lás i cas ,  

p rema tu r ez /neona ta l  y  po r  quemadu ras .   

 

Grá f ica  1 7 :  Compa rac i ón  po r  mo t i vos  de  i ng reso  en t re  l os  

i n g resos  de  marzo  2019 /  f eb re ro  2020  con t ra  ma rzo  

2020 / f eb re ro2021  de  l as  pa to l og ías  ps i qu i á t r i cas /ps i co l óg i cas ,  

t ox i co l óg i cas ,  de rma to l óg i cas  e  i n fecc i osas .  

 

Grá f i ca  1 8 :  Compa rac i ón  po r  mo t i vos  de  i ng reso  en t re  l os  

i ng resos  de  marzo  2019 /  f eb re ro  2020  con t ra  ma rzo  
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2020 / f eb re ro2021  de  l as  pa to l og ías  neu ro l óg i cas ,  

h i d roe lec t ro l i t i cas ,  endoc r i no l óg i cas ,  ca rd i ovascu la res .   

 

Grá f ica  1 9 :  Compa rac i ón  po r  mo t i vos  de  i ng reso  en t re  l os  

i ng resos  de  marzo  2019 /  f eb re ro  2020  con t ra  ma rzo  

2020 / f eb re ro2021  de  l as  pa to l og ías  gas t ro i n tes t i na l es ,  

r ena les /u r i na r i as ,  gen i t a l es .   
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F igura  1 :  H i tos  tempora les  COVI D  en  Méx ico   

Tomado  de :  “ 14 °  INFOR ME EPIDE MI OLÓGIC O DE  LA  S ITUACI ÓN  

DE COVI D -19  D IR ECCI ÓN DE INFORMA CIÓN EP IDE MIOL ÓGI CA ,  

5  DE  AB RIL  DE  2021 .  ( 2021 ) .  Recupe rado  5  de  ab r i l  de  2021 ,  de  

Gob ie rno  de  Méx i co ,  Sec re ta r i a  de  Sa lud ,  D i recc i ón  Gene ra l  

Ep idemio l óg i ca ”  webs i t e :  

h t t ps : / /www.gob . mx /cms /up loads /a t t achmen t / f i l e / 627506 / I n fo rme

_COVI D - 19_2021 .04 .05 .pd f  
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F igura  2 :  Dis t r i buc i ón  po rcen tua l  de  u t i l i zac i ones  de  l os  se rv i c i os  

de  sa l ud  ambu la to r i os  po r  mo t i vo  p r i nc i pa l  de  consu l t a  méd i ca  

según  g rupos  de  edad .  Mex i co ,  Ensanu t  201 8 -2019  
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