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RESUMEN

Se realizé una investigacidon ecoldgica de serie cronolégica (1999-2010) de las enfermedades
diarreicas agudas en la provincia de Ciego de Avila para evaluar la estacionalidad y tendencia de
las atenciones médicas por esta enfermedad y pronosticar su frecuencia para el afio 2011. El
universo lo conformd el total de atenciones médicas por enfermedades diarreicas agudas en la
provincia durante los afios referidos. La informaciéon mensual y anual se obtuvo de los registros
del Departamento Provincial de Estadistica. Las atenciones meédicas por esta enfermedad
mostraron una tendencia descendente hasta el afio 2004, para posteriormente mantenerse
estacionaria hasta el afio 2006, a partir del cual se observan incrementos en los afios 2007, 2009
y 2010. El pronéstico para el afio 2011 fue de 65.9 x 10° habitantes (IC 95% 72,3-59,5). Los
meétodos graficos utilizados para el tratamiento de la serie temporal, evidenciaron estacionalidad
con un incremento significativo de las atenciones médicas en el segundo trimestre del afio. El mes
de junio es el de mayor frecuencia de atenciones médicas, los meses de julio y junio fueron los de
mayor variabilidad y el mas consistente resulté el mes de noviembre. La serie resultd ritmica con
incrementos estacionales cada 4 meses.
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INTRODUCCION

Las enfermedades diarreicas agudas (EDA) constituyen uno de los problemas de salud mas graves
que enfrentan los paises subdesarrollados en el mundo actual, representan una de las principales
causas de morbilidad y mortalidad. Estas enfermedades son responsables de alrededor de 2
millones de muertes anuales y estdn muy relacionadas con las condiciones de vida de las
personas, su nivel educacional y status socioeconémico (1).

En Cuba, se mantiene un sistema de vigilancia sistemético sobre las EDA, a la vez que constituye
uno de los Programas priorizados por el Ministerio de Salud Publica. Esto se debe a que estas
enfermedades pueden variar a medida que se modifican algunos elementos de control del medio
ambiente (2).

La identificacion de la estacionalidad y tendencia de una serie, el analisis de su variabilidad y la
deteccion de su periodo, son elementos cardinales para la identificaciéon oportuna de desviaciones
del comportamiento habitual de un fendbmeno de salud y la posibilidad de adoptar medidas
correctoras de manera eficiente (3).

La vigilancia es una funcion esencial de la salud publica en la aplicaciéon del modelo de acciones
preventivas de enfermedades y factores de riesgo; es una herramienta atil para definir la



ubicacion de recursos del sistema de salud y en la evaluacion de la eficiencia de los programas de
prevencion y control (3).

Las enfermedades diarreicas ocasionan un problema universal de salud publica, el pais no queda
excluido, pues a pesar de haber logrado una reduccion de la mortalidad por diarrea a 0.2 x 10°
habitantes en el actual decenio, la morbilidad continGa siendo significativa (4).

Esta investigacion se realiza con el objetivo de identificar posibles patrones estacionales y
tendencia de las atenciones médicas por EDA que posibilite un analisis oportuno, con una
adecuada planificacion y organizacion de los recursos del sistema de salud para su
enfrentamiento.

METODO

Se realiz6é un estudio observacional descriptivo ecolégico de series temporales para describir la
tendencia secular y la estacionalidad de las atenciones médicas por enfermedades diarreicas
agudas en la provincia Ciego de Avila durante el periodo 1999-2010.

Para el andlisis de la series se tuvo en consideracion la consistencia, estabilidad y la no existencia
de valores aberrantes. Para el estudio se utilizaron las series de atenciones médicas por EDA
mensuales de 12 afios, las que se recolectaron de los registros de morbilidad de la direccién
provincial de estadistica.

El alizamiento o suavizamiento exponencial se utilizé para obtener el indice endémico del evento
en el tiempo, su tendencia y el prondstico para el afio 2011 con un intervalo de confianza del

95% (IC 95%).

Para demostrar la presencia del componente estacional se realizé una curva de expectativa con la
mediana de las atenciones médicas por EDA mensuales en el periodo estudiado; utilizandose
como procedimiento el grafico de cajas y bigotes.

Se utilizé el correlograma o grafico de las funciones de autocorrelacion serial, para identificar la
existencia de correlacion entre los valores de la serie temporal del evento distanciados por un
lapso de tiempo predeterminado.

Nos auxiliamos del periodograma para determinar la posible ritmicidad de la serie.

Los datos se procesaron utilizando el programa estadistico Statistica en su version 6.0 y se
presentaron en forma de gréaficos estadisticos: aritmético simple, diagrama de cajas y bigotes,
correlograma y periodograma da la serie (5).

RESULTADOS

El Grafico No. 1 muestra la tendencia de la serie y el prondstico para el afio 2011, la mayor
frecuencia de atenciones médicas por este evento ocurrié en el primer afio de las serie (1999) con
una tasa de 90,8 x 10°® habitantes, a partir del afio 2000 hasta el afio 2004 se aprecia una
tendencia ligeramente descendente, después se mantiene estacionaria hasta afio 2006 y a partir
del afnio 2007 se observa un comportamiento irregular con ligeros incrementos en el afio 2009 y
2010. El pronéstico puntual para el 2011 es de 65.9 x 10* habitantes, con un IC 95% entre 72.3
x 10° habitantes y 59, 5 x 10° habitantes.

La variabilidad mensual de la tasa de atenciones médicas por enfermedades diarreicas agudas
(Grafico No. 2) muestra que los valores de la mediana presentan un aumento progresivo a partir
del mes de febrero, alcanzando su maximo valor en el mes de junio, para luego descender hasta
el mes de agosto y a partir de este mantenerse con poca variacion hasta el fin del afo. El mes de
septiembre presenta el menor rango de variabilidad de su conjunto de valores, ya que resulta la
menor diferencia entre el primer y tercer cuartil; mientras que noviembre muestra la mayor
consistencia por ser el mes donde la distribucidon de los valores minimos y maximos es mas
simétrica. Por otro lado, julio y junio son los de mayor variabilidad y mayo el del maximo valor
reportado. Se observan valores aberrantes de la serie en los meses de marzo, abril, mayo,
agosto, septiembre y octubre, ademas de presentarse valores extremos en los meses de enero,
febrero y abril.

El correlograma de la serie mensual de atenciones médicas por EDA durante el periodo
comprendido entre 1999 y 2010 (Gréafico No.3), muestra un patron de estacionalidad evidente,
con el caracteristico disefio en abanico. Es valido sefialar que en todos los retardos la probabilidad
de error es de 0.00%. La magnitud del primer retardo corrobora que la serie estudiada tiene



tendencia y la observacion del retardo no. 12 permite inferir que la serie puede presentar
periodicidad semanal.

El periodograma de la serie (Grafico No. 4) muestra frecuencias significativas que corresponden a
los periodos de 4 meses, lo que se traduce que las atenciones médicas por EDA en la provincia
tienen un comportamiento ritmico con incrementos estacionales cada 4 meses.

DISCUSION

En una investigacion realizada por expertos del Ministerio de Salud Publica, sobre el
comportamiento probable de algunos problemas de salud seleccionados para el 2005, se observé
que las EDA experimentaran una tendencia descendente en los proximos afios, en todos los
estudios de series temporales, el prondstico constituye un elemento muy util para la evaluacion de
la capacidad predictiva de acuerdo con el modelo seleccionado, tal informacion resulta
imprescindible en la alerta para la preparacion de planes de contingencia oportunos (6).

El conocimiento de los movimientos estacionales puede explicar si los cambios que se estan
observando en una variable, en determinado momento, obedecen efectivamente a aumentos o
disminuciones en su nivel medio o bien a fendmenos estacionales. Adicionalmente, la posibilidad
de aislar los factores estacionales permite el estudio de su comportamiento e identificar si son o
no estables a lo largo del tiempo (7).

Estos métodos para describir la estacionalidad fueron utilizados y publicados por la Dra. Gisele
Coutin en su estudio denominado “Métodos para la deteccidén de la variacion estacional en Cuba
aplicados a la vigilancia en salud”, donde los utiliza para analizar la variacién estacional en las
series mensuales de eventos en salud (3).

Ante situaciones que influyen y determinan la aparicion de enfermedades diarreicas agudas como
las relacionadas con el deterioro en el orden sanitario del medio ambiente y ademas por ser esta
una entidad cuya aparicion se asocia en ocasiones a procesos respiratorios, es que se debe estar
atentos con el monitoreo sistemaéatico, ventaja que permite la utilizacion de estos métodos de
vigilancia en el ambito local de las instituciones de salud como herramienta de trabajo para la
toma de decisiones (8).

En una investigacion realizada en el afio 2007, se concluye que en Cuba las enfermedades
diarreicas agudas tienen un pico estacional en los meses de mayo y junio (verano con lluvias) y a
partir de entonces la morbilidad comienza a disminuir hasta valores minimos en noviembre y
diciembre (invierno y sequia) (9).

La utilizacion de estos métodos graficos (correlograma y periodograma) en la vigilancia en salud
permitié determinar las fluctuaciones ciclicas y la estacionalidad marcada en el tercer trimestre
del afio de la “Hepatitis A en el area de salud "Martires de Calabazar" (10).

CONCLUSIONES

La serie de atenciones médicas por EDA en la provincia Ciego de Avila de los afios 1999 al 2010
mostré una tendencia descendente hasta el afio 2004, para posteriormente mantenerse
estacionaria hasta el afio 2006, a partir del cual se observan ligeros incrementos en los afos
2007, 2009 y 2010 y el prondstico para el afio 2011 fue de 65.9 x 10* habitantes (IC 95% 72,3 -
59,5). Los métodos graficos utilizados para el tratamiento de la serie temporal, evidenciaron
estacionalidad con un incremento significativo de las atenciones médicas por este evento en el
segundo trimestre del afio. El mes de junio es el de mayor frecuencia de atenciones médicas, los
meses de julio y junio fueron los de mayor variabilidad y el mas consistente resulté el mes de
noviembre. La serie resultd ritmica con incrementos estacionales cada 4 meses.

ABSTRACT

An ecological research of time series of acute diarrheal diseases was carried out in Ciego de Avila
to assess the seasonality and trend of medical care for this disease and predict its frequency to
2011. The universe cosisted of the total medical care for acute diarrheal diseases during the years
in question. Monthly and annual records were obtained from the Provincial Department of
Statistics.Medical care for acute diarrheal diseases showed a downward trend until 2004, then
remained steady until 2006, after which there were increases in 2007, 2009 and 2010. The
forecast for 2011 was 65.9 x 103 inhabitants (IC 95% 72,3-59,5). Graphical methods used to



treat the time series, showed seasonality with significant increase of medical care in the second
trimester. June is the month most often in medical care, June and July were the most variability
and the most consistent was November. The series was rhythmic with seasonal increases every
four months.
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ANEXOS
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Grafico No. 1. indice endémico de atenciones médicas por EDA y prondstico para el
afio 2011 por alizamiento exponencial. Provincia Ciego de Avila. Afios 1999-2010
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Grafico No. 2. Curva de expectativa y limtes de variacion habitual de las atenciones
médicas por EDA seglin meses. Provincia Giego de Avila. Afios 1999-2010
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Grafico No. 3. Correlograma de las atenciones médicas por EDA segln
Provincia Ciego de Avila. Afios 1999-2010
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Grafico No.4. Andlisis espectral de las atenciones meédicas por EDA segin meses.
Provincia Ciego de Avila. Afios 1999-2010
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