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Resumen

La Enfermedad Respiratoria Aguda [ERA] es un problema mundial de salud pitblica, por sus altas tasas de morbilidad y mortalidad en nifios menores de
cinco anos. Este estudio se dirigid a determinar la mortalidad por ERA en nifios menores de seis aiios en dos municipios —con alta_y baja contaminacion
atmosférica— del Valle del Canca (Colombia), en el periodo 2008-2009. Se realizd un estudio descriptivo, de corte transversal, nn andlisis exploratorio de los
datos y andlisis nnivariado y bivariado. Se encontrd que la mayor mortalidad por ERA ocurrid en el municipio con alta contaminacion ambiental, con una
Razin Densidad de Incidencia de 3,1. La neumonia fue la sinica cansa de mortalidad por ERA en los menores de seis asnos. La mayor mortalidad ocurrid
en hombres, menores de un aio. Sin embargo no se logrd establecer asociacion estadistica entre mortalidad por ERA con sexo y edad (p>0,05). Con relaciin
al estado civil, el nivel de escolaridad, la edad de la madre y el régimen de salud, no se encontraron diferencias estadisticamente significativas entre los dos
municipios, posiblemente por el bajo niimero de defunciones en el periodo evaluado.
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Abstract

Acute Respiratory Infection [ARI] is a public health problem —worldwide— because of high morbidity and mortality rates among children under five years.
The aim of this study was to determine the acute respiratory disease mortality in children under 6 years in two municipalities of Valle del Canca (Colombia),
high and low air pollution, during the period 2008-2009, We performed an exploratory analysis of the data, univariate and bivariate analysis. 1t was found
that most mortality occurred in the municipality AIRs high environmental pollution with an incidence density ratio of 3.1. Pnenmonia was the sole cause of
AIR mortality in under six years. Increased mortality occurred in men younger. But failed to establish statistical association between AIR mortality with sex
and age (p> 0.05). Regarding marital status, level of education, mother's age and health regimen, there were no statistically significant differences between the
two municipalities, possibly becanse of the low number of deaths in the period evaluated.

Keywords
Infant mortality; morbidity; environmental pollution; incidence; pnenmonia.

Abstract

Infeccoes Respiratirias Agudas [IRA] € um problema de saside piiblica em todo o mundo para a altas taxas de morbidade ¢ mortalidade entre criancas
menores de cinco anos. O objetivo deste estudo foi determinar a mortalidade por doenga respiratiria agnda em criangas menores de 6 anos em dois municipios
do Valle del Canca (Colombia), a poluigao do ar alta e baixa, durante 2008-2009; foi realizada uma andlise exploratiria dos dados, andlise univariada e
bivariada. Verificon-se que a maior mortalidade ocorren no municipio areja poluicao ambiental alta, com uma taxa de densidade de incidéncia de 3,1.
Prneumonia foi a dinica cansa da mortalidade por IRA em menores de seis anos. Aumento da mortalidade ocorren em homens mais jovens. Mas ndo
conseguin estabelecer associagdo estatistica entre mortalidade por IRA, sexo e idade (p> 0,05), quanto ao estado civil, escolaridade, idade da mae e regime de
satide, nao houve diferencas estatisticamente significativas entre os dois municipios, possivelmente por causa do baixo niimero de mortes no periodo avaliado.

Keywords

Mortalidade infantil; indices de morbidade; poluicao ambiental; incidéncia; pnenmonia.
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I. INTRODUCCION

Las enfermedades respiratorias agudas [ERA] son un
conjunto de infecciones del aparato respiratorio causadas
por microorganismos virales, bacterianos u otros, que
producen manifestaciones clinicas leves, moderadas o
severas, con un perfodo inferior a 15 dias.

Las infecciones respiratorias agudas constituyen un
problema de salud publica a nivel mundial por las altas
cifras de morbilidad y el elevado indice de mortalidad que
representan, principalmente en los paises en vias de
desarrollo; los nifios menores de cinco afios son los mas
afectados!2. En el Valle del Cauca (al suroccidente de
Colombia) la tasa de mortalidad infantil para 2011 fue de
11.36 por 1000 nacidos vivos®. En Bogota, el impacto en la
salud por exposicion a contaminacion atmosférica muestra
que aquellos nifios que viven cerca al basurero de Dofa
frecuencia  sintomas

Juana con

respiratorios (OR=1,36 p=0.013)*. Un estudio cualitativo

presentan mayor
en Cali, en 2009, afirma que los vertederos de basuras
producen enfermedades respiratorias, lo que incide en la
salud de los habitantes especialmente de los nifios5; sin
embargo, no existen estudios regionales recientes que
evidencien los efectos de la contaminacion ambiental en la
salud respiratoria y su influencia en la mortalidad infantil.
Por lo anterior, el proposito de este estudio fue determinar
la mortalidad por enfermedades respiratorias agudas en
nifios de menores de seis afios en dos municipios del Valle
del Cauca (Colombia), distintos  de
contaminacién atmosférica, uno con alta, Yumbo, otro con

con niveles
baja, Jamundi, durante el periodo comprendido entre 2008
al 2009.

II. MATERIALES Y METODOS
A. Diserio del estudio

Se realiz6 un estudio descriptivo de corte transversal.
Se usé como fuente la base de datos de los certificados de
defuncién de 2008 y 2009, de nifios menores de seis afios
de los municipios Yumbo y Jamundi, en el Departamento
del Valle del Cauca, suministrados por el DANE. La base
de datos se organizé utilizando SPSS y se sometié a
revision,

procesos de validaciéon y verificacién de

consistencia de los datos.

B. _Andlisis estadistico

Se realiz6 un andlisis exploratorio de los datos, analisis
univariado y bivariado para establecer la asociaciéon entre
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variables sociodemograficas y tipo de municipio con
mortalidad por ERA.

C. Consideraciones éticas

La investigacién tomé en consideracion las que estin
contempladas en la Declaracion de Helsinki y la
Resoluciéon  No.008430 del Ministerio de Salud de
Colombia. Se dispuso carta de aval de la Secretaria
Departamental de Salud del Valle y aval del Comité de
FEtica Humana de la Universidad Santiago de Cali.

III. RESULTADOS

La mortalidad en los nifios menores de seis afios en el
municipio de Yumbo fue de 7.3 % mayor en comparacion
con Jamundi, donde fue de 2.7%. Con relacién a la tasa de
incidencia, se obtuvo 0,25 muertes por cada 100.000
habitantes menores de 6 afios en el municipio de Yumbo,
municipio de alta contaminaciéon atmosférica y 0,08 para
Jamundi, municipio de baja contaminacién atmosférica. La
razén de tasa de incidencias de mortalidad fue de 3.1, lo
que indica una relacién de 3 a 1 (Tablal).

Se encontré que la neumonfa fue la Gnica causa de
mortalidad por ERA en los menores de seis afios. Segun
las caracteristicas sociodemograficas, se evidencié que la
mayor mortalidad por ERA ocurri6 en los hombres
menores de un aflo, sin embargo, dado los pocos casos
encontrados, no se logré establecer asociacién estadistica
entre la mortalidad por ERA, el género, la edad (p>0,05), o
con relacién al estado civil, el nivel de escolaridad, la edad
de la madre y el régimen de salud.

Tabla 1. Mortalidad por ERA en menores de seis aflos en dos
municipio del Valle del Cauca de alta y baja contaminacién

atmosférica
Municipio
Tortal
ERA SJamundi Yumbo
Casos %% Casos %% Casos %
NO 36 97,3 38 92,7 74 94,9
s/ 7 2,7 3 7,3 < 5,7
TOTAL 37 7100 47 700 78 7100
Tasa por
7100.000 0,08 0,25 RDI = 3,712
hab.

Existe una distribucion porcentual mayor de muertes
por ERA en el municipio de alta contaminacion
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comparado con el municipio de baja contaminacioén, sin
embargo, no se encontré diferencias estadisticamente
significativas entre los dos municipio (Tabla 2).

Tabla 2. Mortalidad por ERA en menores de seis afios segun
municipio y factores sociodemograficos

Variable Categoria | Yumbo | Jamundi | Total | %

Sexo Masculino 2 1 3 75

Femenino 1 0 1 25

<12 meses 2 0 2 50

13— 24 meses 0 1 1 25

Edad 2536 meses | 1 0 7 | 25

2 37 meses 0 0 0 0

Bésica primaria 1 0 1 25

Nivelde ~ |Basca 1 0 ®
escolaridad secuno‘anra

de la madre  L1ECN0l0gIa 0 0 0 0

Profesional 0 0 0 0

Ninguna 1 1 2 |50

Tipo de Conrrfbmivo 1 0 1 25

afiliacion Subsidiado 0 0 0 0

No afiliado 2 1 3 75

10 - 19 afios 1 0 1 25

20- 35 1 1 2 50

i‘;;‘::e =% 0 0 0 |0

SD 1 0 1 25

IV. DISCUSION

En Colombia las ERA ocupan los primeros lugares de
morbilidad y mortalidad en nifios menores de cinco afos®,
principalmente la bronquiolitis y la neumonia’; en este
estudio se determind la incidencia de mortalidad por ERA
en menores de seis afilos en dos municipios del Valle del
Cauca, con alta y baja contaminacién atmosférica, Yumbo
y Jamundi, respectivamente, encontrando que Yumbo fue
el municipio con mayor nimero de muertes por ERA
durante el periodo 2008 al 2009, con una razén de
densidad de incidencia de 3:1, lo que indica que, por cada
muerte de un nifio con diagnéstico de ERA en un
municipio de baja contaminacién, hay tres muertes por la
misma causa en un municipio de alta contaminacién; este
hallazgo es similar a lo encontrado en otras investigaciones
del mundo?®10 en las cuales se evidencia que las emisiones
por contaminacion ambiental afectan la salud respiratoria,
especialmente a la poblaciéon infantil, quien por su
inmadurez pulmonar y su bajo sistema inmunolégico, es

mas vulnerable!l.

Las infeccion respiratoria es la enfermedad mas comun
en los nifios y de ella la neumonia es una de las causas
principales de muerte. En la Cumbre Mundial a favor de la

infancia efectuada en la ultima década del siglo XX, todos

durante 2008 y 2009. Ciencia & Salud. 2013; 2(6):29-32

los pafses del mundo se comprometieron a reducir la
mortalidad infantil, compromiso que qued6 plasmado en
los objetivos del desarrollo del milenio?2.

En Colombia, segin el reporte de casos de IRA, en
2011 se aproximaron 470 casos de mortalidad y una
notificacion de morbilidad al Sistema de Vigilancia de
Salud Publica [Sivigila] de 4.168.783'3, en el Valle del
Cauca la tasa de mortalidad infantil para 2011 fue de 11.36
por 1000 nacidos vivos?.

En el presente estudio al evaluar las causas de
mortalidad por ERA, se observa que la neumonia es la
unica causa entre los menores de seis afios en los dos
municipios citados, algo similar a lo reportado por
organizaciones internacionales y entidades estatales,
quienes afirman que la neumonia es la enfermedad que
causa el mayor numero de muertes en los nifios menores

de cinco afios, especialmente en los lactantes! 14.15,

La mortalidad por ERA fue mayor en los hombres y en
los nifios menores de un afio en el municipio de alta
contaminacién ambiental, similar a lo reportado en otros

estudios 2 12,14, 16,

Dado
estadisticamente significativas entre los dos municipios de

que no se logré establecer diferencias
alta y baja contaminacién atmosférica por el bajo nimero
de defunciones en los dos afios analizados, actualmente se
esta analizando los ultimos 10 afios para establecer factores

relacionados con ERA.

Con base en los resultados, es necesario generar
estrategias que impacten en la reduccién de emisiones de
los contaminantes ambientales y en la disminucién del
dafio asociado a exposiciones atmosféricas, asi como
también, sensibilizar a la comunidad frente a las amenazas
sobre la salud respiratoria derivadas de la exposicién a
contaminantes ambientales. Es importante que las
facultades de Salud de las universidades del Valle del
Cauca, especialmente los programas de Terapia
Respiratoria trabajen conjuntamente con la Secretaria de
Salud Departamental y las direcciones locales en pro de
desarrollar estrategias dirigidas a reducir la mortalidad por

ERA en los nifnos.

Asimismo, es necesario contar con la participacién
de la salud

implementacion de las salas ERA, para disminuir el tiempo

activa de estos profesionales en las
de hospitalizacién y, de esta forma, los costos generados

por los casos de infeccién respiratoria aguda grave.
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Por lo anterior, es imprescindible hacer presencia como

profesionales especializados en la salud respiratoria,

especialmente  en  aquellos municipios de alta

contaminacién ambiental, con el fin de educar a la
comunidad y actuar de manera oportuna ante la presencia
de sintomas respiratorios en la poblacién infantil.

V. CONCLUSIONES

Se encontr6é que la mayor mortalidad por ERA ocurrié
en el municipio de alta contaminacién ambiental (Yumbo)
con una Razén Densidad de Incidencia (RDI) de 3,1. La
neumonia fue la tnica causa de mortalidad por ERA en los
menores de seis aflos. La mayor mortalidad ocurrié en
hombres, menores de dos afios. Sin embargo no se logrd
establecer asociacion estadistica entre sexo y edad con
Mortalidad por ERA (p>0,05). Con relacion al estado civil,
nivel de escolaridad, edad de la madre y régimen de salud,

no se  encontraron  diferencias estadisticamente

significativas entre los dos municipios, posiblemente por el

bajo nimero de defunciones en los dos afios analizados.
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