CARTAS AL EDITOR

484

Analisis de desigualdad
de la hidatidosis humana
en menores de edad.
Chile, 2001-201 I

Sefior editor: En Chile, la hidatido-
sis humana genera altos costos
socioecondmicos y sanitarios."” En
nifios representa infecciones relati-
vamente recientes, donde cada nueva
infeccion significa el fracaso de las
medidas preventivas y de control, a
la vez que refleja una desigualdad en
su ocurrencia.

Este trabajo tiene como objetivo
caracterizar la desigualdad de la
ocurrencia de esta enfermedad en
menores de entre 0 y 18 afios de edad
en Chile.

Se realiz6 una identificacion del
impacto del contexto socioeconémico
y demogrdfico sobre la incidencia de
casos de morbilidad en Chile (2001-
2011). Ademds, se emplearon los
egresos hospitalarios para el andlisis
de la razon de tasas (RT), diferen-
cia de tasas (DT), riesgo atribuible
poblacional porcentual (RAP%) y
coeficiente de Gini. Como indicado-
res socioeconémicos se emplearon
el Producto Interno Bruto (PIB) per
capita regional para los afios 2008 a
2011y el Indice de Desarrollo Huma-
no (IDH) regional 2003.

Del total de notificaciones ~todas
las edades-, 21.4% corresponde a me-
nores de entre 0 y 18 afios, mientras
que el registro de egresos hospitala-
rios es de 19.8%.

La distribucién geogréfica
muestra que la regiéon con mayor
tasa de notificacién y egresos hos-
pitalarios es Aysén. Sin embargo,
destaca la regién de la Araucanfa con
el mayor nimero absoluto tanto de
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casos como de egresos hospitalarios.
Es importante citar que la regién
de la Araucania presenta el PIB per
cdpita mds bajo dentro del pafs, con
los niveles mas elevados de pobreza
extrema y pobreza.®

El andlisis de desigualdad rea-
lizado con los egresos hospitalarios,
PIB e IDH, muestra consistentemente
que en cada afio existe una diferencia
importante en el niimero de egresos
hospitalarios, mayor en la regién con
menor PIB per capita y peor IDH.
Por lo tanto, existe un efecto de la
gradiente social sobre la presenta-
cién de esta enfermedad donde, si
se pudieran igualar las condiciones
socioeconémicas, podrian evitarse
de 37 a 68 egresos.

El RAP% muestra que entre 80
y 100% de los egresos hospitalarios
podrian ser evitados si fuera posible
eliminar las mdltiples exposiciones
y vulnerabilidades asociadas con
pertenecer a los diferentes grupos
sociales.

La desigualdad encontrada en
los andlisis anteriores queda de ma-
nifiesto con el coeficiente de Gini al
obtenerse un valor de 0.7, lo que sig-
nifica que los egresos hospitalarios
no se distribuyen homogéneamente
entre las regiones.

La pérdida de 458.81 afios de
vida por el fallecimiento prematuro
de sélo siete menores de edad es el
impacto de esta enfermedad sobre
la mortalidad en AVPP. Se ha de
recordar que estas defunciones son
muertes evitables, dado que es una
enfermedad que tiene medidas de
control, normas de diagnéstico y
tratamiento.

Es necesario considerar el es-
tudio de los contactos de pacientes,
especialmente de los menores de
edad, para ofrecer un diagndstico y
tratamiento precoz.

Finalmente, cada nueva infec-
cion refleja el fracaso de las medidas
de prevencién y control, y si es en

menores —dada la edad-las podemos
proyectar como un fracaso actual.
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