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RESUMEN

Introduccion: La neumonia adquirida en la comunidad es una patologia de origen infeccioso o
no infeccioso y de caracter aguda o cronica adquirida, que representa un importante desafio en
la salud publica de nifios menores de cinco afios en todo el mundo, demas, es la principal causa
de mortalidad por infecciones agudas en paises en desarrollo, su prevalencia es objeto de
estudio en los sistemas de salud a nivel mundial. Objetivo: Describir el nivel de prevalencia de
la neumonia adquirida en la comunidad en el Ecuador durante los Gltimos 5 afios realizando
una revision sistematica como aporte a la salud infantil. Para el desarrollo de la investigacion
se buscaron publicaciones en bases de datos como PubMed, Scielo, Medes, Elsevier y
Medescape, y repositorios institucionales de consulta como Dspace. Criterios de elegibilidad:
Se eligieron articulos cientificos, ensayos clinicos, trabajos de grado de tercer y cuarto nivel,
publicados dentro de los ultimos cinco afios, tanto en espaiiol como en inglés. Evaluacion de
los estudios y métodos de resumen: Los articulos se evaluaron mediante la metodologia
PRISMA. Resultados: De 282 publicaciones encontradas se seleccionaron 15 articulos validos.
Limitaciones: La principal limitacion fue la falta de estudios globales a nivel del Ecuador
respecto a la neumonia adquirida en la comunidad pediatrica, los articulos considerados para
la revision critica contienen datos tinicamente locales. Conclusiones: La tasa de incidencia de
neumonia adquirida en la comunidad en nifios en edad pediatrica se sitiia en un rango que va

desde el 21% hasta el 65% de las poblaciones hospitalarias investigadas.

Palabras clave: Neumonia, prevalencia, pediatrica, comunidad.



ABSTRACT

Community-acquired pneumonia is a pathology of infectious or non-infectious origin and of
an acute or chronic acquired nature, which represents a significant challenge in the Public
Health of children under five years of age around the world. Furthermore, it is the main cause
of Mortality due to acute infections in developing countries, its prevalence is the subject of
study in health systems worldwide. Objective: To describe the prevalence of community-
acquired pneumonia in Ecuador during the last five years, carrying out a systematic review as
a contribution to child health. For the research development, publications were searched in
databases such as PubMed, Scielo, Medes, Elsevier, and Medscape, and institutional
consultation repositories including Space. Eligibility criteria: Scientific articles, clinical trials,
and third and fourth-level degree projects published within the last five years, both in Spanish
and English, were chosen. Study evaluation and abstract methods: Articles were evaluated
using the PRISMA methodology. Results: From 282 publications found; 15 valid articles were
selected. Limitations: The main limitation was the lack of global studies at the Ecuadorian level
regarding pediatric community-acquired pneumonia; the articles considered for the critical
review contain only local data. Conclusions: The incidence rate of community-acquired
pneumonia in pediatric children ranges from 21% to 65% of the hospital populations

investigated.

Keywords: Pneumonia, prevalence, pediatric, community.
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INTRODUCCION

La neumonia adquirida en la comunidad es una infeccion aguda del parénquima pulmonar
provocada por la invasion de Streptococcus pneumoniae, Haemophilus influenzae y
gramnegativas, que usualmente ingresan en el tracto respiratorio inferior a través de la
aspiracion orofaringea y secreciones, en tanto que las bacterias intracelulares como
Mycoplasma pneumoniae, Chlamydia pneumoniae, Legionella spp y los virus tienden a entrar

en el tracto respiratorio inferior a través de la inhalacion. (1)

La condicion principal que caracteriza la neumonia adquirida en el ambito comunitario es que
no esta vinculada a recientes estadias hospitalarias (2), y pertenece a un gran conjunto de
neumonias que constituyen una de las principales causas de muerte infecciosa en edades
pediatricas, afectando principalmente a lactantes cuyo sistema inmunolégico ain no se
encuentra totalmente desarrollado (3), siendo responsable de aproximadamente el 19% de las
muertes en nifios menores de 5 afios, y una prevalencia a nivel mundial de entre 14 y 62%

dependiendo de la edad y la geolocalizacion. (1,4)

Se ha reportado datos de prevalencia de neumonia adquirida en la comunidad pediatrica de
51.8% en el Hospital Pepe Portillo de Cuba, de entre y de 20% a 40% en el Hospital de Las
Condes en Chile y de 40% en el Hospital Universitario de Barcelona, Espaia; (5)

Fundamentalmente se conoce que elementos de riesgo externos para esta patologia pediatrica
son aquellos casos en los que el peso al nacer es menor a los 2.500 g y el nacimiento prematuro
menor a 37 semanas; por otro lado, los factores internos que influyen en este problema pueden
ser defectos congénitos, problemas del sistema nervioso, enfermedades pulmonares, sistema

inmunitario débil o condiciones de salubridad bajas (6).

Las neumonias se destacan como un grave problema de Salud Publica a nivel global en la
poblacion infantil menor de cinco afios. Son la principal razon de mortalidad debido a
infecciones agudas en naciones en desarrollo, con una tasa promedio de 1,4 casos por cada
1.000 nacimientos vivos, y ocupan el segundo lugar en términos de causas de hospitalizacion.
Se estima que hay aproximadamente 151 millones de nuevos casos de neumonia comunitaria
en nifnos pequenios de paises de bajos recursos cada afio, de los cuales entre 10 y 20 millones

son considerados graves (7). La prevalencia de la neumonia adquirida en la comunidad a nivel
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Latinoamericano es de 919 casos por cada 100.000 habitantes pediatricos menores de 5 aios
para el 2018, y en el Ecuador registrd una tasa de 72.2 por cada 100.000 habitantes, con un
indice de mortalidad de 0.2 por cada 1.000 habitantes (8).

La gravedad de esta patologia se increment6 en Ecuador de tal modo que la tasa de mortalidad
por este concepto se incrementd hasta registrar anualmente 10.1 defunciones por cada 1.000
nifios nacidos vivos, constituyéndose en la tercera causa de mortalidad a nivel nacional con un

7% del total de decesos, con mayor prevalencia en el sexo masculino (9).

La neumonia adquirida en la comunidad representa un grave problema de salud dentro de
Latinoamérica y el Ecuador debido a su elevada prevalencia tanto en morbilidad como en
mortalidad, constituyéndose en una patologia comun y grave, por lo que el conocimiento de
los factores asociados a la enfermedad en el nivel pediatrico aporta a la actualizacion y manejo
de conocimientos que permitiran una mejor calidad en la atencion dentro de los aspectos

sociales propios del pais.

La mayor parte de estudios realizados sobre neumonia adquirida en la comunidad centran su
atencion en los factores determinantes principales como son el lugar de residencia, la calidad
del aire, el hacinamiento, el tipo de alimentacion inicial, la lactancia materna, la presencia de
padres fumadores, el diagnostico de asma, la anemia y el género del paciente; respecto a lo
ultimo, se ha determinado que esta patologia es mas comun en pacientes de sexo masculino

aunque no se ha llegado a establecer una razon.

En la actualidad la neumonia que tiene la comunidad se clasifica en 3 grandes grupos: tipica o
bacteriana, atipica producida por virus o bacterias atipicas y coma no clasificable coma y es
decir casos que no cumplen los criterios que permitan incluirlos en ninguno de los grupos
anteriores. Generalmente es dificil diferenciar con claridad estos tipos de neumonia adquirida
en la comunidad, por lo que es necesario atenerse al algoritmo diagndstico basado en la suma

de criterios clinicos, analiticos y radiologicos que faciliten una orientacion diagnostica.

El conocimiento y la difusion del mismo contribuye a mejorar las condiciones de vida de la
sociedad local de los pacientes hospitalizados por esta causa, minimizando las repercusiones y
afecciones asociadas con las complicaciones que provoca la enfermedad, el tiempo de
hospitalizacion, el incremento de la mortalidad el incremento de costos tanto econémicos como

sociales.

11



Es importante mencionar que la politica de salud del Ecuador establece como prioridad el
cuidado de la salud de los grupos humanos vulnerables, entre los cudles se encuentra el sector
etario infantil, por tanto, es necesario abundar en la investigacion de patologias graves y
frecuentes que les afecta, como la neumonia adquirida en la comunidad, aunque en el campo
investigativo las publicaciones encontradas son muy pocas y generalmente tratan la prevalencia

de la patologia en forma local.

La falta de informacion actualizada sobre la prevalencia de esta patologia no permite
dimensionar adecuadamente la gravedad de su impacto en la poblacion pediatrica, lo que
constituye un problema sanitario que afecta a una poblacion considerada vulnerable, por tanto,
surge la pregunta de ;cual es la prevalencia y caracteristica de la neumonia adquirida en la

comunidad en el Ecuador?

Para abordar la pregunta de investigacion, el proposito del estudio fue detallar la tasa de
incidencia de neumonia alcanzada en la comunidad en el Ecuador durante los ultimos 5 afios

mediante una revision sistematica como aporte a la salud comunitaria infantil.
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METODOS

Protocolo y registro

La presente investigacion no ha sido registrada atn, por lo que no se cuenta con un protocolo

de acceso.

Criterios de elegibilidad

Las publicaciones seleccionadas en la presente investigacion fueron estudios prospectivos,
descriptivos, observacional y transversal, correspondientes a articulos cientificos publicados
en fuentes con credibilidad y solvencia académica. Se complement6 con trabajos finales de

grado en areas de medicina y enfermeria, para tercer y cuarto nivel.

Para elegir las publicaciones se utilizo palabras clave como neumonia, prevalencia, pacientes
pediatricos, intrahospitalaria, mediante la siguiente ecuacion de busqueda: Neumonia (and)
adquirida (and) comunidad (and) pediatrica (not) geriatrica (and) prevalencia (and)

intrahospitalaria (or) nosocomial.

Con el fin de seleccionar las publicaciones adecuadas se consideraron los siguientes criterios

de inclusion y exclusion:

Criterios de inclusion:

- Tipos de estudio: Articulos cientificos, ensayos clinicos y tesis de grado.
- Tiempo de publicacion: Se tomaron en cuenta articulos menores a 5 afios de publicacion
debido a que la dinamica de la prevalencia siempre debe ser actualizada.

- Idioma de publicacién: Se escogieron articulos en espafol e inglés.

Criterios de exclusion:

- Articulos mayores a 5 afios de publicacion.

- Informativos no oficiales e informativos.

- Estudios incompletos o no disponibles al publico.

- Estudios de baja calidad investigativa de acuerdo con la escala JADAD.

- Estudios con titulos duplicados.

Fuentes de informacion
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La seleccion de informacion se realizé mediante el disefio de una ecuacion de bliisqueda en la

que se combinaron las palabras clave y términos afines aplicadas a gestores de bisqueda como

PubMed, Scielo, Medes, Elsevier y Medescape, y repositorios institucionales de consulta como

Dspace, la misma que se realizo entre diciembre del 2022 y enero del 2023.

Busqueda

Como resultado de la busqueda de publicaciones realizada se encontraron 282 estudios

relacionados con el tema y que cumplieron con los criterios de inclusion y exclusion, su

distribucion puede apreciarse en la tabla 1.

Tabla 1. Estrategia de bisqueda aplicada a bases de datos

Base de Datos

Estrategia de busqueda

Resultados

Porcentaje

PubMed

Community Acquired Pneumonia (OR) Viral
pneumonia (AND) children (OR) pediatric
(AND) Prevalence (OR) epidemiology.

18

6,38%

Scielo

Neumonia Adquirida en Comunidad (OR)
Neumonia viral (AND) nifios (OR) pediatrica
(AND) Prevalencia (OR) epidemiologia.

32

11,35%

Medes

Neumonia Adquirida en Comunidad (OR)
Neumonia viral (AND) nifios (OR) pediatrica
(AND) Prevalencia (OR) epidemiologia.

25

8,87%

Elsevier

Neumonia Adquirida en Comunidad (OR)
Neumonia viral (AND) nifios (OR) pediatrica
(AND) Prevalencia (OR) epidemiologia.

36

12,77%

Medescape

Community Acquired Pneumonia (OR) Viral
pneumonia (AND) children (OR) pediatric
(AND) Prevalence (OR) epidemiology.

16

5,67%

Dspace

Community Acquired Pneumonia (OR) Viral
pneumonia (AND) children (OR) pediatric
(AND) Prevalence (OR) epidemiology.

24

8,51%

Google Scholar

Neumonia Adquirida en Comunidad (OR)
Neumonia viral (AND) ninos (OR) pediatrica
(AND) Prevalencia (OR) epidemiologia.

66

23,40%
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Science Direct Neumonia Adquirida en Comunidad (OR) 65 23,05%
Neumonia viral (AND) nifios (OR) pediatrica
(AND) Prevalencia (OR) epidemiologia.
TOTAL 282 100%

Seleccion de estudios

Para la seleccion de articulos se realizo primero un andlisis del titulo en cuanto a su relacion
con la prevalencia de la neumonia adquirida en la comunidad, y luego la lectura del resumen
con el fin de determinar si los datos vertidos corresponden a casos pediatricos situados en el

Ecuador.

Proceso de extraccion de datos

Una vez seleccionados los estudios se procedid a la extraccion de datos de los mismos mediante
una matriz de informacion en la que se registro el tipo de estudio, los resultados a los que arribd

y las conclusiones extraidas.
Lista de datos
Las variables con las que se trabajo en esta investigacion fueron:

- Variable Independiente: Neumonia adquirida comunitaria
Indicadores: Diagnostico de Neumonia adquirida comunitaria
Pacientes pediatricos

- Variable Dependiente: Prevalencia

Indicadores: Localizacion en Ecuador

Porcentaje de prevalencia de la patologia

Enfoque de los estudios individuales

Para verificar la validez cientifica de los resultados encontrados en las publicaciones
seleccionadas se recurrio a su analisis mediante la escala JADAD, cuyos resultados se reflejan

en la tabla 2 y demuestran la rigurosidad metodologica de los articulos considerados.
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Tabla 2. Escala JADAD aplicada a articulos seleccionados

El El
Es un Se . método
Autor(es)/Ai Es un tudi . método dobl
Titulo del estudio UtOr(eSIANO | estudio | CSTUCI0 | mencionan de oYe | TOTAL
de publicacion . doble pérdidas . ciego
aleatorizado . aleatorio
ciego de datos . es
es valido .
valido
Incidencia y caracteristicas Gualaquiza, R.
clinicas de lactantes menores et. al. (2020)
con neumonia adquirida en la (10}
comunidad ingresados en el X X X X 4
Hospital Pediatrico “Baca
Ortiz”, Ecuador
Prevalencia de neumonia Sigcho, C.
adquirida en la comunidad y (2019)(11)
factores asociados en pacientes
en edad pediatrica, internados X X X X 4
en el Hospital José Carrasco
Arteaga. 2017.
Factores de riesgo y su Rios y Carriel
influencia en neumonia (2019) (12)
adquirida en la comunidad en
nifos menores de 5 afios, X X X X 4
Hospital General Baba, Los
Rios, octubre 2018 — abril 2019.
Neumonia adquirida en la Hernandez y
comunidad en nifios menores de | Soria (2022
nunidad en ni (2022) X X X X X 5
3 afios: conocimiento del (13)
cuidado materno.
Prevalencia y factores de riesgo | Romero, D.
asociados a neumonia adquirida | (2019) (14)
en la comunidad, en nifios
menores de 5 afios en el X X X X 4
Hospital General Macas, enero
2017 - enero 2019.
Prevalencia y factores Sanchez, M-
asociados a la Neumonia (2021) (4)
Adquirida en la Comunidad en X X X X 4
pacientes del hospital Vicente
Corral Moscoso. 2019-2020
Caracterizacion de la neumonia | Cafiola, A.y
y sus complicaciones en Hidalgo, J.
pacientes pediatricos. (2020) (15) X X X 3
Riobamba, 2019
Prevalencia de neumonia Reyes, L.
bacteriana en menores de 5 (2020) (16)
afios que han recibido vacuna
neumococica 10 serotipos X X X X 4
(pcv10) y 13 serotipos (pev13)
hospitalizados en ¢l Hospital
Metropolitano durante el 2019.
Incidencia de la neumonia Donoso, R. et.
X X X X 4

adquirida por habitantes en la
parroquia Moraspungo, canton

al. (2021) (17)
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Pangua y posibles estrategias de
prevencion.

la hospitalizacion pediatrica del
Hospital General Guasmo Sur

Factores asociados a la Vallejo, G. y
Neumonia Bacteriana en Cedetio, I.
pacientes menores de 5 afios en | (2019) (18)

Factores ambientales y su

Meléndez, A. y

neumonia grave adquirida en la
comunidad en el servicio de
cuidados intensivos pediatricos
del Hospital Vicente Corral
Moscoso, Cuenca 2017

influencia en el desarrollo de la | Valencia, D.
neumonia, en nifios de 0 a 5 (2019) (19)
afios, Hospital Unidad Playas,

Villamil Playas - Guayas.

octubre 2018 — abril 2019

Factores de riesgo y su Moreno, D. y
incidencia en la neumonia en Aldaz, R.
infantes menores de 5 afos (2019) (20)
atendidos en el Materno

Enrique Ponce Luque,

Babahoyo Los Rios octubre

2018 — abril 2019

Perfil epidemiologico clinico Lazo, M.
del paciente hospitalizado por (2019) (21)

Infecciones respiratorias agudas
en nifios menores de 5 afios del
Hospital General Dr. Verdi

Callejas, D. Et.
Al (2022) (22)

nifios menores de 5 afios
ingresados en el Hospital
Roberto Gilbert desde agosto de
2017 hasta agosto de 2018

Cevallos Balda
Caracteristicas epidemiologicas | Garcia, B.
de la neumonia recurrente en (2022) (23)

13. Medidas de resumen

Para el resumen de los datos encontrados en las publicaciones se requirio la ubicacion y registro
de datos en relacion con una muestra del universo de estudios encontrados, la delimitacion del
problema tratado, la metodologia de tratamiento de datos y las evidencias registradas, los

resultados encontrados y las conclusiones a las que se llega.

El resumen constituye un ejercicio previo a la sintesis considerando que esta ultima es
descriptiva sobre la base cuantitativa que aporte este paso, la principal medida de resumen en

la mayoria de los estudios fue el ODD RATIO, por ser la mas adecuada a estudios de
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epidemiologia como la probabilidad de ocurrencia de la neumonia adquirida comunitaria en la

poblacion infantil ecuatoriana. (24)

14. Sintesis de resultados

El objetivo final de esta etapa es la produccion de un producto nuevo distinto de la simple
recopilacion de datos de los articulos seleccionados, constituyéndose en un aporte de alto valor

intelectual que busca no solo agregar datos, sino integrarlos e interpretarlos.

Nadal, et al. considera que la sintesis debe dar respuesta a las preguntas de investigacion
mediante la revision de la literatura relacionada, lo que implica la identificacion, ubicacion y
analisis sistematicos del material relacionado con el problema de investigacion. Este proceso
incluye las publicaciones seleccionadas y el objeto principal de la revision de la literatura es
proporcionar una imagen clara y equilibrada de los principales conceptos, teorias y datos

actuales relevantes para su tema o materia de estudio. (25)

Relacion entre estudios

La relacion de datos entre estudios se realizd6 mediante la comparacion cuantitativa de la
prevalencia que cada uno de ellos determine dentro de su analisis, tomando en cuenta ciertas

particularidades que puedan influir en este aspecto.

Analisis adicionales

Por ser un estudio puntual respecto a la prevalencia de la neumonia adquirida en la comunidad
en menores de 5 afios en el Ecuador, no se requirid de estudios por subgrupos ni otras

particularidades adicionales.

RESULTADOS

Seleccion de estudios

La figura 1 presenta el flujograma de seleccion de estudios considerados para la presente

revision sistematica.
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Figura 1. Flujograma de seleccion de publicaciones

Regi,stros identificados mediante Registros adicionales identificados
.g busqueda en base de datos: mediante otras fuentes:
'S Google Scholar: 86 PubMed: 18
_g Science Direct: 65 Medes: 25
= Scielo: 32 Elsevier: 36
e Medescape: 16 Dspace: 24
T (n=199) (n=283)
‘g
Registros luego de eliminar duplicados
= (n=183)
.-
I
2
)
J
Registros excluidos por
Registros cribados _, incompletos o no disponibles
(n=183) (n=62)
N—
t l
(1]
2=
o Numero de articulos para Textos completos eliminados
o elegibilidad. por baja calidad de resultados
w (n=121) - Excluidos luego de
lectura de resumen por
no relacion directa: 37
- Excluidos por no ser
estudios de prevalencia:
Estudios observacionales 43
incluidos - Excluidos por baja
S (n=8) calidad: 26
A Estudios descriptivos (n=106)
% incluidos
£ (n=7)
Total
(n=15)
—

Caracteristicas relacionadas con los estudios

Los estudios seleccionados presentaron las caracteristicas que se pueden verificar en la

siguiente matriz de resultados.
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Tabla 3. Matriz de resultados

Titulo del estudio Autor(e.s)/A.r,lo Ublcacw.n Tipo de estudio Categ’orloa de Resultados Conclusion

de publicacion | del estudio analisis
Incidencia y Gualaquiza, R. | Quito Estudio Incidencia de De los 645 lactantes La incidencia de
caracteristicas et. al. (2020) observacional NAC en Quito, | menores, 283 fueron NEUMONIA
clinicas de (10) descriptivo y clasificada por | ingresados con el ADQUIRIDA EN LA
lactantes menores retrospectivo . sexo, edad, diagnostico de COMUNIDAD en
con neumonia comorbilidades | NEUMONIA lactantes menores del
adquirida en la y tratamientos | ADQUIRIDA EN LA Hospital Pediatrico
comunidad en lactantes COMUNIDAD con una | “Baca Ortiz” fue
ingresados en el menores incidencia acumulada de | 43,8% en el afio 2016,
Hospital ingresados en | 43,8% para el afio 2016. | superior a la mostrada

Pediatrico “Baca
Ortiz”, Ecuador

el mencionado
hospital
durante el
periodo
comprendido
entre enero a
diciembre de
2016.

Se evidencié una mayor
frecuencia de afectados
en el sexo masculino
(56,5%; n=160); aquellos
con edad entre 1-4 meses
(49,8%; n=141); la
presencia de
comorbilidad se observo
en 30,3% (n=86); el
periodo del aiio con
mayor cantidad de
afectados fue enero-
marzo (44,5%; n=126);
los pacientes, en su
mayoria, estuvieron
hospitalizados >10 dias

en varios estudios
poblacionales a nivel
mundial, incluyendo
en Ecuador;
evidenciando una alta
frecuencia de
comorbilidades y una
estancia hospitalaria
mayor de 7 dias en la
mayoria de los casos.
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(54,4%; n=154); el
esquema de
antibioticoterapia mas
frecuente fue
Ampicilina/Sulbactam
mas Oxacilina (48,7%;
n=138), con un periodo
entre 6-10 dias de
tratamiento como el mas
comun (63,6%; n=180)

Prevalencia de
neumonia
adquirida en la
comunidad y
factores asociados
en pacientes en
edad pediatrica,
internados en el
Hospital José
Carrasco Arteaga.
2017.

Sigcho, C.
(2019) (11)

Cuenca

Estudio
transversal.

Prevalencia de
NAC en
Cuenca,
clasificada por
sexo, edad y
factores de
riesgo en el
servicio de
Pediatria del
Hospital José
Carrasco
Arteaga.

Sobre los 168 pacientes
estudiados, 42 fueron
diagnosticados de
neumonia adquirida en la
comunidad, lo que
representa 25 % de
prevalencia. Fue mas
frecuente en nifias
(57,1%) y en el grupo de
los menores de 5 afios
suman 52,3 %. Las
variables que se asocian
con neumonia adquirida
en comunidad de manera
significativa fueron, edad
menor a 5 afos, sexo
masculino, estado
nutricional alterado,
antecedente de

El 25 % de la
poblacién pediatrica
hospitalizada en el
HICA (2017), fueron
diagnosticados de
NAC. Se encontro
asociacion estadistica
entre NEUMONIA
ADQUIRIDA EN LA
COMUNIDAD y edad
del paciente menor a 5
anos, sexo masculino,
estado nutricional
alterado, antecedente
de hospitalizacion
previa por un cuadro
respiratorio no
especificado y
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hospitalizacion previa
por un cuadro
respiratorio no
especificado y
exposicion al humo de
cigarrillo

exposicion al humo de
cigarrillo.

Factores de riesgo
y su influencia en
neumonia
adquirida en la
comunidad en
nifos menores de
5 aios, Hospital
General Baba, Los
Rios, octubre
2018 — abril 2019.

Rios y Carriel
(2019) (12)

Babahoyo

Estudio de
prevalencia en
menores de 5
anos.

Prevalencia de
NAC en Los
Rios,
clasificada por
factores de
riesgo en
menores de 5
afos.

Prevalencia de 52%
nifios que presentaron
neumonia, con
caracteristicas
sociodemograficas la
edad 1 afios son mas
susceptible a contraer
neumonia siendo el sexo
masculino el
predominante, el 51%
estan expuestos a
contaminacion
intradomiciliaria, el 15%
de nifios asisten a
guarderias, en lo
socioecondmico estan el
nivel econémico bajo, el
68% pertenece al area
rural, frecuentemente
presenta molestias al
respirar, los padres de
familia el 59% no lleva
con frecuencia a su hijo a

La prevalencia de la
neumonia adquirida en
la comunidad en nifios
menores de 5 afios que
ingresan al Hospital
General Baba fue el
15% en edades de 1
afio, prevaleciendo el

sexo masculino con el
52%.
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revision médica, el 32%
se exponen al polvo y
quimicos, el 28% por
infecciones respiratorias
hereditarias, el 20% por
humo de tabaco, el 12%
por contaminacion al
aire, mientras que el 8%
respondid que por humo
de lena.

Neumonia
adquirida en la
comunidad en
nifios menores de
3 anos:
conocimiento del
cuidado materno.

Hernandez y
Soria (2022)
(13)

Ambato

Estudio
retrospectivo y
descriptivo

Incidencia de
NAC en
Ambato,
clasificada por
tipologia
bacteriana o
viral, sexo y
edaden 113
ninos.

De acuerdo a los
resultados obtenidos se
evidencio que el 54%
correspondian al género
femenino, el 64% eran de
2 a 3 anos de edad, el
26% (n=29) de las
NEUMONIA
ADQUIRIDA EN LA
COMUNIDAD tuvieron
un origen bacteriano, el
25% (n=28) tenian un
origen viral, el resto no
fue precisado. Ademas,
el 26% (n=29) cursaba
con un cuadro de
resfriado comun. El 53%
(n=60) tenian
procedencia rural. El

Los resultados
evidencian que la
NEUMONIA
ADQUIRIDA EN LA
COMUNIDAD tiene
mayor incidencia en
las zonas rurales, con
padres con un nivel
educativo basico y la
etiologia bacteriana
fue ligeramente
superior a la viral,
asociado comunmente
a un resfriado comun.
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nivel educativo basico o
primario fue el mas

comun entre los padres
(49%; n=55)

Prevalencia y Romero, D. Macas Estudio Prevalencia de | La prevalencia de La prevalencia de
factores de riesgo | (2019) (14) descriptivo de NAC en neumonia adquirida en la | neumonia adquirida la
asociados a corte transversal. | Macas, comunidad fue de 61,5%. | comunidad es mas de
neumonia clasificadas por | Hubo predominio del la mitad en los casos
adquirida en la sexo, edad y sexo masculino 55,3% y | estudiados, siendo
comunidad, en factores de la edad mas frecuente fue | factores de riesgo
nifios menores de riesgo 415 1 a 2 afios 53,7%. Las significativos: estado
5 anos en el nifios, se variables que se nutricional alterado,
Hospital General realizo el asociaron de manera exposicion al humo
Macas, enero calculo significativa fueron: del cigarrillo,

2017 - enero 2019. muestral estado nutricional inmunizaciones,
obteniéndose alterado, exposicion al lactancia materna
una muestra de | humo del cigarrillo, exclusiva y el haber
200 ninos/as. inmunizaciones, tenido antecedente de

lactancia materna infeccion respiratoria
exclusiva y antecedente | recurrente.

de infeccion respiratoria

recurrente.

Prevalencia y Sanchez, M- Cuenca Estudio analitico | Prevalencia de | se obtuvo una Existe una alta

factores asociados | (2021) (4) de corte NAC en el prevalencia de prevalencia de

a la Neumonia transversal. Hospital NEUMONIA NEUMONIA

Adquirida en la Vicente Corral | ADQUIRIDA EN LA ADQUIRIDA EN LA

Comunidad en Moscoso de COMUNIDAD del COMUNIDAD en

pacientes del Cuenca. 36.7%. pacientes pediatricos-

hospital Vicente
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Corral Moscoso.

2019-2020
Caracterizacion de | Caiiola, A.y Riobamba | Investigacion con | Descripcion de | Se presentaron 34 casos | En la provincia de
la neumonia y sus | Hidalgo, J. enfoque de pacientes de neumonia de los Chimborazo, la
complicaciones en | (2020) (15) caracter pediatricos con | cuales la poblacion mas | neumonia constituye
pacientes descriptivo, NAC en afectada fueron del sexo | una de las principales
pediatricos. retrospectivo, de | Riobamba. femenino en edades de 4 | patologias que
Riobamba, 2019 corte transversal. a 5 anos, los dos signos requieren ingreso
clinicos importantes la hospitalario, conocer
tos y la fiebre. A nivel de | su presentacion y
laboratorio la neumonia | caracteristicas fue un
cursa con leucocitosis y | factor importante para
elevacion de la PCR. Los | ayudar al diagndstico
hallazgos radiologicos en | oportuno
las neumonias
bacterianas presentaron
condensaciones, y las
neumonias virales
atrapamiento aéreo.
Prevalencia de Reyes, L. Quito Estudio de Prevalencia de | La edad de los pacientes | Los resultados
neumonia (2020) (16) prevalencia NAC en Quito | que participaron en este | obtenidos en este
bacteriana en analitico. clasificados estudio present6 una estudio demuestran
menores de 5 afios por edad y media de 27.9 meses + que la prevalencia de
que han recibido género 175 13.33. El 44% pertenece | neumonia bacteriana

vacuna
neumococica 10
serotipos (pcv10)
y 13 serotipos
(pevl3)

pacientes que
fueron
hospitalizados

al género femenino y el
56% para el género
masculino. La
inmunizacion recibida
fue el 50.29% con

en los pacientes que
han recibido vacuna
de 10 serotipos es de
62.16%, en
comparacion con
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hospitalizados en
el Hospital
Metropolitano
durante el 2019.

en el Hospital
Metropolitano.

vacuna de 10 serotipos y
el 49.71% con vacuna de
13 serotipos, el 8.57% de
nifios presentaron
esquema incompleto de
inmunizacion (tres
dosis). El 29.14% de la
poblacion estudiada
recibio una 4ta dosis de
refuerzo con la vacuna de
13 serotipos, de éstos el
28.38% presento signos
clinicos de neumonia.

El 42.29% de nifios
cumplieron criterios
clinicos de neumonia, de
estos pacientes el 59.46%
fueron hombres y el
40.54% fueron mujeres
con una edad media de

30.79 meses + 14.16.
El 66.86% presentaron

imagenes relacionadas
con lesion
pleuropulmonar en la
radiografia de torax, el
32.57% presentaron
leucocitosis (de acuerdo
a la edad del paciente) y

vacuna 13 serotipos
que es de 37.84%.
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el 26.86% presentaron
neutrofilia (>70%). La
procalcitonina (PCT) no
fue realizada en el
43.43% de la poblacion.
La elevacion de proteina
C reactiva (PCR) se

presento en el 77.14% de
los pacientes. No se
realizaron cultivos de
sangre periférica en el
69.14% pacientes.

El 3.43% de nifios
requirieron ingreso a
unidad de cuidados

intensivos pediatricos
(UCIP).

Se encontrd una
asociacion entre clinica
de neumonia bacteriana y
vacuna de 10 serotipos
(OR: 0.43, 1C95% 0.23 -
0.8, p 0.008)

Incidencia de la
neumonia
adquirida por
habitantes en la
parroquia

Donoso, R. et.
al. (2021) (17)

Cotopaxi

Estudio cuali-
cuantitativo se
trata de una
investigacion
prospectiva,

Incidencia de
NAC en
parroquia
Pangua de
Cotopaxi

Ante la pregunta
formulada respecto a las
personas mas
susceptibles a contraer
una neumonia el 6% de

La neumonia
adquirida en la
comunidad es una
enfermedad infecciosa
de las vias
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Moraspungo,
canton Pangua y
posibles
estrategias de
prevencion.

mientras que de
acuerdo al
objetivo o
finalidad es
aplicada de corte
transversal

clasificada por
edad

la poblacion afirma que
menores de 3 afios; el
11% entre 3 y 10 afios;
8% entre 11 y 20 afios;
25%entre 41 y 60afios,
34 % mayores de 60 afios
de edad. Asimismo, los
encuestados en un 64%
afirman que ellos
adoptan la buena higiene.

respiratorias
producidas por
multiples

microorganismos que

pueden ser adquiridas

dentro de la

comunidad sin tener

contacto de persona a

persona, ya que la

misma no es
contagiosa, la alta

incidencia de letalidad

en la poblacion

sugiere un importante

problema en la salud
publica en donde la
comunidad opta por

tener prevencion
mediante la
vacunacion y la

alimentacién, con una

conciencia que
disminuira la
incidencia de la

neumonia adquirida en

la comunidad.

Factores asociados
a la Neumonia
Bacteriana en

Vallejo, G. y
Cedetio, 1.
(2019) (18)

Guayas

Estudio
cuantitativo de

Descripcion de
factores
asociados a

En cuanto al rango por
edades tenemos el 59%
en nifios de 0 a 1 afio, en

Se ha evidenciado alto

nivel de prevalencia

de NEUMONIA
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pacientes menores prevalencia NAC en S€X0 tenemos mas en ADQUIRIDA EN LA
de 5 afios en la poblacional. poblacion de género masculino conel | COMUNIDAD en la
hospitalizacion Guayaquil en 56%, etnia el 77% raza poblacién infantil por
pediatrica del el Hospital mestiza, Lugar de lo que las actividades
Hospital General General procedencia Urbano de promocion y
Guasmo Sur Guasmo Sur. marginal 71%, Factores | prevencion en salud
intrinsecos 59% alergias, | deben ampliarse para
esquema de vacunacion | educar a la poblacion
58% con esquema en riesgo sobre los
incompleto, Factores factores que pueden
nutricionales 47% bajo influir en el desarrollo
peso al nacer, Factores de la enfermedad.
ambientales 53% en
cambio climatico.
Factores Meléndez, A.y | Guayas Estudio Descripcion de | Se presentaron 50 casos | la neumonia es mas

ambientales y su
influencia en el
desarrollo de la
neumonia, en
nifiosde 0 a5
afios, Hospital
Unidad Playas,
Villamil Playas -
Guayas. octubre
2018 — abril 2019

Valencia, D.

(2019) (19)

retrospectivo de
corte transversal,
descriptivo,
observacional.

factores
asociados a
NAC en

Playas-Guayas.

de neumonia, de acuerdo
con los datos estadisticos
obtenidos reflejan que la
poblacion con un mayor
porcentaje de los nifios
encuestados es del
género masculino con un
76%, predominando las
edades de 4 y 5 afios con
un 20% cada uno,
ademas en su mayoria,
los pacientes son
residentes de sectores
rurales con un 70% lo

frecuente en ninos de
4 y 5 anos de edad que
acuden al Hospital
Unidad Playas. Los
principales factores
ambientales que
influyen en el
desarrollo de la
neumonia estan
asociada a la zona de
residencia, al
hacinamiento, la falta
de lactancia materna,
la estructura de la
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cual favorece a los
factores ambientales al
desarrollo de la
neumonia.

vivienda y los
vertederos de basura
entre otros.

Factores de riesgo
y su incidencia en
la neumonia en
infantes menores
de 5 afios
atendidos en el
Materno Enrique
Ponce Luque,
Babahoyo Los
Rios octubre 2018
— abril 2019

Moreno, D. y
Aldaz, R.
(2019) (20)

Babahoyo

Estudio
descriptivo y de
campo .

Descripcion de
factores de
riesgo de NAC
en Babahoyo.

Esta investigacion
dirigida a los infantes
menores de 5 anos
quienes tiene riesgo de
padecer neumonia
adquirida en la
comunidad preocupando
a los padres de familias
quienes por falta de
conocimiento y
enseflanzas llevan a sus
hijos a contraer varios
tipos de infecciones
respiratorias.

La falta de recursos
economicos juega un
papel importante en el
momento controlar a
tiempo algun tipo de
infeccion respiratoria

como los es la neumonia.

Tener un control
adecuando del
tratamiento dicho por el

Se concluye que la alta
prevalencia de
NEUMONIA
ADQUIRIDA EN LA
COMUNIDAD se
asocia a los factores de
riesgo que afectan
directamente a los
adultos mayores y
nifios menores de 5
aflos, el comienzo de
los factores de riesgo
en la neumonia es
producidos por
gérmenes que se
encuentra en el aire
que respiramos, las
normas de higiene, la
desnutricion se
relaciona directamente
con el
desencadenamiento de
neumonia en infantes
menores de 5 afios.
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medico ayudara a reducir
el porcentaje de casos de
neumonia en los nifios
menores de 5 afos que
acuden al centro de
salud.

Perfil Lazo, M. (2019) | Cuenca Estudio Descripcion Se estudiaron 31 El perfil
epidemiologico (21) descriptivo del perfil pacientes con una epidemiologico
clinico del epidemiologico | mediana de edad de 15 concuerda con los
paciente de la NAC meses. resultados de la
hospitalizado por realizado en . literatura en el sentido
. . Predominé el sexo
neumonia grave pacientes . de una alta
.. . ) masculino y la )
adquirida en la diagnosticados _ prevalencia. Pese a las
. , procedencia rural. Los .
comunidad en el de neumonia ; i complicaciones
. y sintomas mas frecuentes
servicio de grave adquirida : observadas, se
) fueron la taquipnea y tos. . .
cuidados en la . presentd una sobrevida
. . . El 38,7% presento
intensivos comunidad en desnutricion Jlta
pediatricos del la Unidad de ’ '
Hospital Vicente Cuidados
Corral Moscoso, Intensivos
Cuenca 2017 Pediatricos del
Hospital
Vicente Corral
Moscoso.
Infecciones Callejas, D. Et. | Portoviejo | Estudio Caracterizacion | Los resultados mostraron | Se concluye que las
respiratorias Al (2022) (22) observacional de NAC que el 60 % de los nifios | IRA estuvo
agudas en ninos recopilando con IRA eran menores de | mayormente presente

menores de 5 afios
del Hospital

informacion de
las historias

12 meses. El 73 % fue de
procedencia rural. El

en nifios de sexo
masculino, menores de
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General Dr. Verdi
Cevallos Balda

clinicas en la
poblacion de
estudio del
Hospital
General Dr.
Verdi Cevallos
Balda.

71,11 % (32 casos) de los
agentes infecciosos
causantes de IRA no se
encontraban
identificados, solo un
28,89 % fueron
identificados, de los
cuales el agente
etiologico mas frecuente
fue el virus respiratorio
sincitial (VSR) con un
15,56 %, seguido de
Streptococcus
pneumoniae con un

13,33 %. La bronquiolitis
estuvo mayormente
presente en nifios
menores de un afio
(51,85 %). La neumonia
prevalecio en los nifios

con edades 1<3 afios y 3-
5 anos (66,67 %).

12 meses, siendo el
VSR el principal
patogeno causante de
bronquiolitis y el S.
pneumoniae de
neumonia.

Caracteristicas
epidemiologicas
de la neumonia
recurrente en
nifios menores de
5 aifos ingresados
en el Hospital

Garcia, B.
(2022) (23)

Guayaquil

Estudio
observacional,
retrospectivo,
transversal,
descriptivo.

Descripcion
epidemiologica
de la NAC en
nifios menores
de 5 afios
ingresados con
diagnostico de

Se encontraron un total
de 108 pacientes. La
prevalencia de la
neumonia recurrente fue
del 0.6%. El 33.3%
mostraron alguna de las
variedades de

La desnutricion esta
presente en gran parte
de los pacientes con
neumonia recurrente.
El reflujo
gastroesofagico y los
trastornos
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Roberto Gilbert
desde agosto de
2017 hasta agosto
de 2018

neumonia
recurrente en el
Hospital
Roberto
Gilbert
Elizalde en el
periodo agosto
2017 hasta
agosto 2018.

desnutricion. Entre las
comorbilidades, el reflujo
gastroesofagico ocupo el
33.3%, seguido de
enfermedades
neurologicas centrales
(22.2%) y cardiologicas
(10.3%). El 20.3% de los
pacientes tuvo historia de
prematurez. El promedio
de dias de hospitalizacion
fue 17.6 dias. E1 36.1%
de los pacientes
requirieron ingreso a la
unidad de cuidados
criticos.

neurologicos fueron
las principales
comorbilidades. El
porcentaje de
pacientes que
requieren cuidados
criticos es alto.
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DISCUSION

Una de las principales causas de muerte por infecciones respiratorias es la neumonia adquirida
en la comunidad (26) , esta patologia afecta principalmente a los lactantes por su débil sistema
inmunolégico, sin embargo, actualmente no existen estadisticas exactas que indique la
prevalencia de esta enfermedad en Ecuador, y en muchos casos los resultados no son

concordantes.

La neumonia adquirida comunitaria es un proceso patologico de tipo infeccioso y de
instauracion aguda que afecta principalmente al parénquima pulmonar en pacientes
inmunocompetentes que no hayan sido hospitalizados durante los ultimos 7 dias, y que
presentan signos de tipo respiratorio como tos, rinorrea, taquipnea y tiraje, presentando
evolucion no mayor a 15 dias y adicionalmente con alteracion del Estado de salud general,

fiebre o hiporexia.

La causa de la neumonia adquirida en la comunidad puede variar segun la edad de los pacientes,
aunque solo se puede identificar al agente responsable en alrededor del (30 al 40) % de los
casos. En los pacientes menores de 2 afios, las infecciones virales son la causa mas comun,
siendo el Virus Sincitial Respiratorio, el Rinovirus, el Parainfluenza, la Influenza y el
Adenovirus los mas frecuentes. En la medida en la que se incrementa la edad, la etiologia pasa
a ser bacteriana, generalmente provocada por el Streptococcus pneumoniae, Mycoplasma
pneumoniae y Chlamydia pneumoniae, aunque Hernandez (2022) considera que la etiologia

bacteriana es un poco mas alta que la viral. (13)

Huamani (2019) por otro lado considera que, por el contrario, las infecciones viricas son
mayoritarias, seguidas de las bacterianas por neumococo y mixtas, siendo la edad el mejor
parametro predictivo, aunque por la dificultad de su diagnostico y a pesar del empleo de
técnicas exhaustivas de laboratorio tan solo entre el 30 y 40% de los agentes logran ser

identificados. (27)

Siguiendo el enfoque previamente mencionado, en el estudio de Callejas (2022) se plantea que
la secuencia mas frecuente es que la infeccion viral ocurre antes que la sobreinfeccion
bacteriana. No obstante, es importante destacar que los agentes virales han sido la causa

principal en mas del 80% de los casos estudiados. (22)
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Meléndez y Valencia (2019) resaltan la relevancia de los factores ambientales al identificar que
el 70% de los casos de neumonia tienen su origen en ellos. Ademas, concluyen que la neumonia
se erige como una de las principales causas de enfermedad en nifios menores de 5 afios, siendo
desencadenada por virus, hongos y bacterias presentes en el entorno que nos rodea, lo que

resulta en dafio en el tejido pulmonar.

Gualaquiza, et. llevaron a cabo una investigacion en el Hospital Baca Ortiz de Quito, en el que
determina una prevalencia de la NAC del 43.8% con mayor frecuencia en pacientes hombres
y un periodo de hospitalizacion de mas de 10 dias, y con mayor frecuencia en nifios de entre 1
y 4 meses. Segun el autor, esta prevalencia es superior a la presentada en otros estudios a nivel
internacional (10); sin embargo, Sigcho, en su estudio desarrollado en Cuenca durante el 2017
establece una prevalencia del 25%, un valor bastante mas bajo que el estudio anterior y con
una tendencia contraria en cuanto a la mayor frecuencia en nifias, Ademas, identifico factores
desencadenantes que incluyeron un estado nutricional alterado, historial previo de

hospitalizacion por problemas respiratorios no especificos y exposicion al humo de cigarrillo.

Rios y Carriel (2019) elaboraron un estudio en el Hospital General Baba de la provincia de la
Rios, la prevalencia calculada en el mismo alcanza el 52% siendo predominante en el sexo
masculino y en su mayor parte menores de 1 afio de edad, los factores asociados que mencionan
en su estudio tienen relacion con la exposicion a ambientes contaminantes con humo tanto de

cigarrillo como de fogones a lefia, lo que se relaciona, ademas, con nivel socioecondmico bajo.

Por otro lado, Hernandez y Soria (2022) toman datos del Hospital del IESS en Ambato, en el
area de pediatria y determinan que los casos en su mayoria pertenecen al género femenino, y
entre 2 y 3 anos de edad, los factores desencadenantes mencionados estan en relacion con el

bajo nivel de estudios que presentan los padres.

Otro estudio realizado por Romero (2019) en el Hospital General de Macas da cuenta de una
prevalencia del 61.5% con predominancia del sexo masculino de entre | y 2 afios. Este
fenomeno estaba vinculado a condiciones de nutricion alterada, exposicion al humo del tabaco,

historial de vacunacion, practica exclusiva de la lactancia materna y antecedentes.

El presente articulo aporta con la evidencia investigativa necesaria para entender la prevalencia
de la neumonia adquirida en la comunidad a nivel pediatrico y resaltando su estado en el

Ecuador, pues el nivel de publicaciones al respecto es muy escaso y aislado, la vision conjunta
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es importante pues permite tener un panorama claro de la patologia en general, determinado

mediante el indice de prevalencia comparativo entre regiones el estado actual de la enfermedad.

Limitaciones

Los estudios de prevalencia de la enfermedad son muy limitados, la mayor parte de los
encontrados analiza la prevalencia de los factores que caracterizan a la NAC, pero no lo hacen

en forma general, por lo que no representan informacion valida para esta investigacion.
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CONCLUSIONES

La neumonia adquirida comunitaria es una patologia que preocupa a los sistemas de salud
estatales por su alto nivel de prevalencia, aunque los datos encontrados en el Ecuador no son
homogéncos, esto dificulta un analisis concreto sobre la epidemiologia de la enfermedad en

general y la consiguiente proyeccion de recursos empleados para su tratamiento.

La prevalencia calculada en los estudios encontrados tiene un rango sumamente amplio, va
desde el 25% al 61.5%, siendo el lugar de mayor prevalencia Macas, en el Oriente Ecuatoriano,
y el de menor prevalencia Cuenca, en la region Interandina. Se ha determinado que la
prevalencia a nivel de Cuba, por ejemplo, es del 37.5%, México 46.6%, Perti 33%, y Colombia
48,7%, en tanto que en Ecuador alcanza 53.6% (28), cifra considerada como alta a nivel

regional.

No existen investigaciones amplias acerca de la frecuencia de la neumonia adquirida en la
comunidad en la poblacion infantil en Ecuador que hayan sido llevadas a cabo por entidades
de salud, unicamente se han encontrado estudios particulares de ubicaciones especificas, el
Ministerio de Salud del Ecuador ha publicado una ficha de enfermedades respiratorias, entre
ellas la neumonia, pero no especificamente adquirida en la comunidad ni enfocada a pacientes
pediatricos, por lo que para efectos de investigacion es necesario recurrir a los datos publicados

parcialmente por investigadores locales.

Si bien el rango de prevalencia encontrado en las investigaciones es amplio, el valor general
publicado es considerado como alto dentro de la region, la neumonia adquirida en la comunidad
es una enfermedad prevenible y tratable, pero sigue siendo una causa importante de
morbimortalidad en niflos en Ecuador. La falta de acceso a la atencion médica, la desnutricion
y la exposicion al humo de tabaco son factores de riesgo importantes que contribuyen a la
aparicion de la neumonia. La implementacion de programas de vacunacion efectivos y el
fortalecimiento de la atencion primaria pueden desempefiar un papel crucial en la reduccion de

la carga de la neumonia pediatrica en Ecuador.
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