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Introducción

Estudios de base poblacional sobre la neumonía del niño

adquirida en la comunidad son escasos en América latina y

la epidemiología de S pneumoniae está pobremente estable-

cida debido a la baja sensibilidad de las técnicas bacterioló-

gicas. Para subsanar esas limitaciones la Organización

Mundial de la Salud recomendó la interpretación estandari-

zada de las radiografías de tórax de los niños como una he-

rramienta epidemiológica idónea para proporcionar datos

sobre la carga de enfermedad que representan las neumo-

nías bacterianas. Para ese propósito OMS/CDC propuso un

protocolo genérico que fue adoptado en Uruguay.

Objetivo

Realizar un estudio prospectivo de base poblacional en

Paysandú y Salto, que capte todos los pacientes hospita-

lizados con infecciones respiratorias agudas documen-

tadas por una radiografía de tórax con la finalidad de es-

tablecer la carga de esa patología y su potencial preven-

ción con vacunación.

Método

Sse llevó a cabo tres años de vigilancia en cuatro hospi-

tales de ambos departamentos cubriendo 229.128 habi-

tantes, de los cuales 10,2% son menores de 5 años. A

cada paciente hospitalizado se le realizó una historia clí-

nica padronizada y se obtuvo una fotografía digital de la

radiografía de tórax. Un pediatra y un radiólogo pedia-

tra, con prescindencia de la historia clínica, interpreta-

ron las imágenes digitales que a su vez fueron evaluadas

por una comisión internacional de expertos. La etiolo-

gía bacteriana y viral fue investigada.

Resultados

De 2.184 pacientes captados, se dispuso para el análisis

de 93,1% de las historias clínicas y las fotografías digi-

tales. Según la interpretación radiográfica, 826 (40,6%)

fueron neumonías consolidantes, 941 (46,3%) neumo-

nías no consolidantes y 267 no fueron neumonías

(13,1%). Los niños menores de dos años de edad predo-

minaron (66,9%), de los cuales 45,8% tuvieron neumo-
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nías consolidantes. La tasa de incidencia anual de neu-

monía consolidante en los niños hospitalizados meno-

res de cinco años fue 1.152 x 105, pero las tasas más al-

tas se registraron en los pacientes menores de dos años.

La etiología fue investigada en 462 pacientes,, de los

cuales se aislaron 20 S pneumoniae invasores: 18 cepas

correspondieron a pacientes con neumonía consolidante

y dos con neumonías no consolidantes (p = 0,004). En

227 pacientes se investigó la etiología viral. El virus res-

piratorio sincicial (n =69) predominó, pero estuvo uni-

formemente distribuido en los pacientes con ambos

diagnósticos de neumonía, mostrando la mayor frecuen-

cia en los menores de dos años. Los costos directos pro-

medio de una internación por neumonía consolidante se

estimó en 629 dólares americanos.

Conclusiones

Se cumplió el objetivo de establecer la carga de enfer-

medad que representa la neumonía consolidante del

niño menor de cinco años. Por primera vez en Uruguay

se dispuso de datos de incidencia de pacientes hospitali-

zados con neumonía consolidante, lo que permite infe-

rir el potencial impacto que esta enfermedad representa-

ría a nivel nacional y los beneficios de su prevención

con vacunas anti S pneumoniae.
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