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* Estos hospitales no completaron 20 pacientes v no seran incluidos en la seccion de comparacion
entre unidades.
snm=sobre nivel del mar

Descripcion de la URN participantes.

Todas las Unidades de recién nacidos participantes tienen camas de cuidado intensivo e intermedio y
todas (excepto una) tienen camas de cuidado basico. Todas (excepto una) reciben remisiones de otras
instituciones. Todas las instituciones participantes tienen sala de partos. Algunas unidades ingresan
solo o principalmente prematuros < 33 semanas y por lo menos otra < 2000 gr al nacer.

Documento escrito y preparado por: Drs. Carlos Fajardo, Alberto Nettel-Aguirre y Angela Hoyos

Siglas usadas en el documento

CPAP: Presion continua de la via aérea
DAP: Ductus Arterioso Persistente
DBP: Displasia Broncopulmonar
ECN: Enterocolitis Necrotizante
EG: Edad gestacional al nacer en semanas
GR: Gramos
HIV: Hemorragia Intraventricular
IOT: Intubacién Oro traqueal
NTP: nutricion parenteral
PN: Peso al nacer en gramos
ROP: Retinopatia de la Prematurez
SCON: Staphiloccoccus coagulasa negativo
. Staphiloccoccus aureus coagulasa positivo
SEM: Semanas
SGB: Streptococcus del grupo B
snm: sobre el nivel del mar
URN: Unidades de cuidado intensivo neonatal
VPP: Ventilacion con Presion Positiva
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A. Resumen General

Este reporte esta basado en los datos recolectados durante el afio 2017 por 15 unidades de recién
nacidos que incluyen atencion de tercer nivel (URN) de Latino América y que pertenecen a la red
neonatal EpicLatino. Para el andlisis de las diferentes variables se incluyeron las URN con mas de
20 pacientes en la base de datos, por lo que los datos reportados corresponden a trece URN. Los
objetivos de la red neonatal de EpicLatino son:

e Establecer y mantener una fuente de datos de Unidades de Recién Nacidos de
Latinoamérica.

e Proveer la infraestructura para facilitar el conocimiento de la morbimortalidad y de
los cuidados de los recién nacidos de Latinoamérica.

e Facilitar la obtencion de datos confiables que produzcan informacion y se conviertan
en acciones que permitan el mejoramiento de la salud neonatal y perinatal a nivel
local y regional.

e Establecer una red Latino Americana de investigadores interesados en la
investigacion neonatal y perinatal.

e Desarrollar métodos de investigacion innovadores que lleven al mejoramiento de la
calidad del cuidado y atencion de la salud neonatal y perinatal, en Latinoamérica.

Resumen de Resultados / Metodologia

Fuente de datos de la red neonatal EpicLatino: admisiones desde el 1 de Enero del 2017 hasta el 31
de Diciembre del 2017.

Numero total de admisiones elegibles de los centros participantes 4126, (Ver seccion D.1 para los
analisis)

NuUmero total de pacientes admitidos a las URN participantes 4015.
(Ver seccion D.2 para los analisis)

Numero total de neonatos elegibles muy prematuros (< 33 semanas al nacer) 666
(Ver seccion D.3 para los analisis)

Numero total de neonatos de muy bajo PN (< 1500 gr al nacer) 524
(Ver seccion D.3 para los analisis)

La EG en este documento se refiere a semanas completas (ejemplo la semana 32 incluye nifios de 32
semanas a 32 semanas Y 6 dias de gestacion). Se excluyeron aquellos nifios transferidos al area de
recién nacidos normales (nivel de atencion primaria) o quienes salieron de la unidad neonatal antes
de completar 24 horas pero se incluyeron aquellos que murieron durante su estadia en la unidad
independientemente del tiempo en la misma. La informacién demografica de los pacientes, sin datos
de identificacion personal, componentes del cuidado y los resultados finales a la salida del hospital
se ingresaron a computador y se enviaron electronicamente a MiCare, en donde dichos datos se
verificaron; el analisis estadistico se realiz6 en el centro coordinador en Calgary.
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B. Antecedentes y Objetivos
Las URN utilizan las capacidades combinadas de los diversos miembros del cuidado de la salud y
los avances de la tecnologia para dar cuidado efectivo a los recién nacidos. Para ayudar en dicha
tarea, la fuente de datos de la red neonatal de EpicLatino provee informacion ordinal y categorica
para identificar las variaciones tanto en mortalidad como en morbilidad y la utilizacion de los
recursos disponibles.
Se utilizan tres puntajes, a saber: SNAP II, NTISS y TRIPS, que permiten ajustar las variaciones de
riesgo tanto en mortalidad como en morbilidad, Este ajuste permitira en andlisis subsecuentes
investigar que practicas especificas pueden cambiarse para mejorar la calidad de atencion de
nuestros recién nacidos.
La utilizacion del programa EP1Q o mejoramiento de la calidad de la practica basado en la evidencia
permite explorar nuevas metodologias para identificar las préacticas del cuidado, asociadas con
resultados buenos o pobres y proveer una manera de mejorar la calidad de la atencion basada en la
evidencia.

C. Sistemas de Informacion

Los pacientes incluidos en este reporte fueron admitidos a los sitios de la red EpicLatino desde el 1
de Enero del 2017 hasta el 31 de Diciembre del 2017. Los pacientes permanecieron hospitalizados
en una de las URN de la red EpicLatino por un minimo de 24 horas o murieron o fueron
transportados a una unidad de segundo o tercer nivel en ese término. Hubo un total de 4126
admisiones que incluyen 114 readmisiones.

La informacidn de los pacientes se recolecto retrospectivamente de las historias clinicas por los
investigadores o sus asociados utilizando definiciones estandarizadas y protocolos presentes en el
manual operativo de la red disponible para todas las URN participantes. Dicha informacion fue
ingresada en un computador utilizando el programa que permite revisar errores a nivel local previo a
su envio al centro de investigacion del cuidado materno-infantil (MiCARE) en Toronto. La
informacidn de los pacientes en las diferentes URN esta disponible Gnicamente al investigador
correspondiente a cada URN. Todos aquellos datos que pudiesen identificar al paciente fueron
eliminados ANTES de la transferencia de los datos al centro coordinador. La confidencialidad de los
pacientes fue estrictamente conservada.

Como responsabilidad del investigador local en cada centro participante la informacion es
almacenada en una fuente de datos segura de la URN o en sitio alternativo seguro como un archivo
médico, una zona de computadores, etc. En el centro coordinador, la fuente de datos central se
almacena en un computador seguro localizado en un servidor y se mantiene una copia asegurada por
el departamento de informaética y tecnologia del Hospital Mount Sinai.

En el centro coordinador en Calgary, se conducen analisis por variable, entre dos variables y de
maultiples variables tanto para todo el grupo como para cada centro individual con por lo menos 20
pacientes por afo. El analisis de regresion logistica maltiple se utiliza para identificar factores de
riesgo asociados con mortalidad y las morbilidades mayores. La informacion agrupada permite la
presentacion de graficas de resultados de mortalidad y morbilidades por EG y PN. Sistemas
similares se han utilizado para guiar la estratificacidn en estudios aleatorios, asistir la garantia de
calidad y predecir la utilizacion de recursos. Se utiliza el Programa STATA 13. StataCorp. 4905
Lakeway Drive, College Station, Texas 77845 USA
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D. Analisis Descriptivo

D.1 Anaélisis Descriptivo: Datos Generales
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# Admisiones elegibles de los centros participantes
4126

6estino a la salida* \

. Casa 3620
e  Otra area del hospital 135
. Muerte 190
. Remision externa 165
e  Fueradel pais 1
. Sin datos 1
K e  Cuidado paliativo 14 j
s A
Readmisiones 111 (1 a 3) en 106 pacientes
_ J
( . ..
# Total de pacientes admitidos a todas las URN
participantes
4015
. . J
s ™\
EGy PN
L J

>33 semanas y < 1500 gr al nacer: 60
< 33 semanas y < 1500 gr al nacer: 464

< 33 semanas y > 1500 gr al nacer: 202 >33 semanas y > 1500 gr al nacer: 3289

T T/
-
-

# Total de neonatos elegibles muy prematuros (< 33
semanas al nacer): 666

# Total de neonatos de muy bajo PN (< 1500 gr al
nacer): 524

—

Flujograma de pacientes
* Incluye reingresos
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Presentacion # 1

Numero de Admisiones a los Hospitales Participantes de la Red

Sin No Nacido Nacido Fuera N
RN Frecuencia Datos validados | Dentro de la dela Total Readmisiones
Institucién Institucidn
1 N 0 0 583 61 644 35
% 90.5% 9.5% 5.7%
5 N 0 0 968 258 1226 23
% 79.0% 21.0% 1.9%
3 N 0 0 106 9 115 3
% 92.2% 7.8% 2.7%
4 N 0 0 92 7 99 0
% 92.9% 7.1% 0.0%
c N 0 0 545 9 554 26
% 98.4% 1.6% 4.9%
6 N 0 0 18 25 43 1
% 41.9% 58.1% 2.4%
5 N 0 0 226 28 254 4
% 89.0% 11.0% 1.6%
8 N 0 0 98 7 105 2
% 93.3% 6.7% 1.9%
5 N 0 0 435 199 634 11
% 68.6% 31.4% 1.8%
10 N 0 0 22 0 22 0
% 100.0% 0.0% 0.0%
1 N 0 0 71 108 179 5
% 39.7% 60.3% 2.9%
12 N 0 0 191 1 192 0
% 99.5% 0.5% 0.0%
N 1 9 51 2 54 1
13 % 2% 17% 94.4% 3.7% 1.90%
OTROS N 0 2 4 1 5 0
% 40% 80.0% 20.0% 0.0%
Total N 1 11 3410 715 4126 111
% 0.00% 0.3% 82.6% 17.3% 2.8%
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Comentario: Este analisis incluye 4126 admisiones a las URN participantes durante el
periodo comprendido entre el 1 de Enero del 2017 y el 31 de Diciembre del 2017, con 111
readmisiones. Dos de las unidades no completaron 20 pacientes y no fueron incluidas en

esta gréfica.
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Presentacion # 2

Puntajes de Severidad de Enfermedad (SNAP 11 Y SNAP Il PE) por URN

25

Puntaje

[_JPuntaje Promedio SNAPE

Promedio General SNAPE I

Unidades

[ Puntaje Promedio SNAPE Il
Promedio General de SNAPE

. Sin Promedio
URN Admisiones | 1, tos | puntaje SNAPE | Puntaje SNAPE I
1 644 4 2.2 3.0
2 1226 39 1.8 2.5
3 115 1 15.7 22.0
4 99 0 8.3 10.9
5 554 2 3.6 4.8
6 43 0 4.3 7.4
7 254 0 4.2 5.3
8 105 2 8.6 10.1
9 634 98 1.7 3.4
10 22 2 3.9 125
11 179 9 14 4.6
12 192 0 4.3 10.5
13 54 9 8.6 12.1
General/promedio 4121 166 3.2 4.9

Comentario: Este analisis de los puntajes de Severidad de Enfermedad (SNAP 11 Y SNAP
I1 PE) incluye 3956 ingresos con reingresos (que tenian datos completos). No incluyen las
unidades con menos de 20 pacientes ingresados. La comparacion del puntaje de severidad

entre las URN puede mostrar variaciones grandes debido a los diferentes criterios de

inclusion de pacientes de cada URN.
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El calculo de SNAP 11 incluye las siguientes variables:
Presion arterial media (mm Hg)

Temperatura mas baja

PO2/ FiO2 (mm Hg) / %)

pH sérico mas bajo

Convulsiones multiples

Diuresis (ml/k/h)

Para el calculo de SNAP PE Il se adicionan las siguientes variables:
Apgar a los 5 minutos

Peso al nacer (gr)

Pequefio para la edad gestacional (menos del percentil 3)
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D.2
Analisis Basado en el Numero de Neonatos elegibles admitidos a las URN Participantes
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Presentacion # 3

Distribucion de Pacientes por EG

Porcentaje

16%
14%
12%
10%
8%
6%
4%
2%
0%

Comentario: Se presenta la distribucion de los pacientes por EG. Se excluyo un paciente

A R T A A G R
EG
. Porcentaje
EG semanas N Porcentaje
Acumulado
22 1 0.02% 0.02%
23 4 0.10% 0.12%
24 19 0.47% 0.59%
25 34 0.85% 1.44%
26 36 0.90% 2.34%
27 61 1.52% 3.86%
28 87 2.17% 6.03%
29 54 1.35% 7.37%
30 111 2.74% 10.14%
31 104 2.59% 12.73%
32 155 3.86% 16.59%
33 219 5.46% 22.04%
34 324 8.07% 30.11%
35 355 8.84% 38.95%
36 390 9.72% 48.67%
37 440 10.97% 59.63%
38 592 14.76% 74.37%
39 573 14.28% 88.64%
40 383 9.55% 98.18%
41 64 1.60% 99.78%
42 8 0.20% 99.98%
44 1 0.02% 100.00%
Total 4015

sin datos completos.
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Presentacion # 4
Sobrevida* a la salida de la URN por EG al nacimiento

100%
80%
2
8 60%
=
8
S 40%
A
20%
0% +— =
22 23 24 25 26 27 28 29 >30
Edad Gestacional
EG Frecuencia Total Sobrevivientes*
n 1 0
22 % 0.0%
n 4 0
23 % 0.0%
n 17 3
24 % 17.6%
o5 n 31 6
% 19.4%
n 32 16
26 % 50.0%
n 53 34
21 % 64.2%
n 72 51
28 % 70.8%
n 45 39
29 % 86.7%
~30 n 3453 3369
- % 97.6%
Total n 3708 3518
ol % 94.9%

* Se excluyen pacientes con cuidado paliativo, transferidos y sin datos.

Comentario: Para el calculo de sobrevida se incluyeron 3708 pacientes con datos
completos. Para los pacientes con readmisiones se tomé el destino final de la Gltima
readmision. La sobrevida general fue casi del 95%. Estos datos deben analizarse con
precaucién debido a que no todas las URN incluyeron en su base de datos pacientes
menores de 23 semanas. Otro factor de error es debido a que muchas unidades no incluyen
todos los pacientes ni tampoco se incluyen las muertes en sala de parto. Tampoco se sabe
el desenlace de los transferidos por lo cual no se contabilizan en esta tabla.
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Comentario: Este reporte debe analizarse con precaucion debido a que no todas las URN
incluyeron en su base de datos el ingreso de los pacientes menores de 500 gramos. Este

60%

50%

40%

30

X

Porcentaje

20%

10%

0%

Presentacion #5

Distribucion de Pacientes por Peso al Nacer

24500

<500 500-749  750-999 1000-1249 1250-1499 1500-2499 2500-4499
Peso al Nacer
Peso gr n Porcentaje | Porcentaje acumulado
<500 5 0.12% 0.1%
500-749 55 1.4% 1.5%
750-999 120 3.0% 4.5%
1000-1249 162 4.0% 8.5%
1250-1499 182 4.5% 13.0%
1500-2499 1220 30.4% 43.4%
2500-4499 2251 56.1% 99.5%
>4500 20 0.5% 100.0%
Total 4015 100.0%

reporte incluye los datos disponibles en la base de datos.
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Presentacion # 6

Peso al Nacer y Sobrevida a la Salida de las Unidades a la Casa

100%
90%

80%

o /
/
§ 40‘;) /
& 30% /
20% //
10%
0% J
L(,)QQ 09@ ngq ,\/@ :\,@% »‘@q &900
B N 000 qf>° S § v
N N N
PN (gramos)
PESO Frecuencia # T?tal di Sobrevivientes
pacientes
<500 n > 0
% 0.0%
500-749 n 20 10
% 20.0%
750-999 n 102 58
% 56.9%
1000-1249 n 136 120
% 88.2%
n 165 144
1250-1499 % 87 3%
1500-2499 n 1123 1087
% 96.8%
2500-4499 n 2111 2083
% 98.7%
>1500 n 16 16
- % 100.0%
Total n 3708 3518
% 94.9%

*Total sin remisiones/trasladados/paliativo

Comentario: La frecuencia de sobrevida se refiere solamente a los nifios admitidos a las
URN y que salen a su casa; para las readmisiones se usa el ultimo destino. Debe usarse con
cautela en caso de consejeria antenatal. Estas frecuencias incluyen solamente los nifios
admitidos a las URN sin aquellos que murieron en sala de partos. Se excluyeron los casos

sin datos completos.
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Presentacion # 7

Numero y Porcentaje de Caracteristicas Maternas

EG (sem)
Frecuencia* <33 33-36 >37 Sin Total
datos
_ n 38 34 31 103
g No % | 59% 2.6% 1.5%
£ N n 555 1132 1766 3453
< % | 868% | 913% | 85.9%
5 , n 47 78 259 1 385
G | Desconocido - 7.4% 6.1% 12.6%
n 637 1236 2041 3014
8 No % | 995% | 99.4% | 99.2%
£ » n 3 8 16 0 27
% 0.5% 0.6% 0.8%
o o n 628 1234 2040 3902
= % | 983% | 992% | 99.2%
= , n 12 10 17 0 39
O St % 1.7% 0.9% 0.8%
_ n 186 248 131 565
5 > % | 283% | 204% | 6.4%
;c:, \o n 420 922 1713 3055
5 % | 666% | 739% | 83.3%
T _ n 34 74 213 0 321
Desconocido - 5.1% 5.8% 10.3%
_ n 31 80 98 209
. Si % 4.8% 6.5% 4.8%
2 n 573 1088 1741 3402
S No % | 89.8% | 87.7% | 84.7%
= _ n 36 76 217 1 330
Desconocido |, 5.4% 5.9% 10.5%
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Caracteristicas Maternas Continuacion.

EG (sem)
* % ] Sin
Frecuencia <33 33-36 237 Total
datos
] n 198 88 15 301
v o St % | 30.6% | 7.2% | 0.7%
-g a n 380 1060 1762 3202
ES No % | 59.8% | 854% | 85.7%
@ 2 n 62 96 280 0 438
Desconocido % | 9.6% | 7.5% | 13.6%
] n 455 673 449 1577
. % | 709% | 54.6% | 21.9%
n 121 431 1258 1810
No % | 104% | 346% | 61.2%
. N 64 140 349 1 554
Desconocido % | 96% | 109% | 16.9%
" Completo enla N | 146 126 9 281
= Ultima Semana % 32.5% 19.7% 2.0%
;1:: Completo antes N 76 122 31 229
g Ultima Semana % | 17.6% 19.5% 7.3%
g Completo Tiempo N 111 325 354 790
S Desconocido % 23.8% 46.4% 78.5%
é Parcial < 24 Horas N o7 40 0 122
% 14.7% 6.7% 2.0%
, n 19 7 5 31
Parcial > 24 Horas % 10% 10% 11%
Parcial Tiempo n 36 47 41 123
Desconocido % 7.4% 6.7% 9.1%
Sin Datos n 185 571 1608 1 2365
% 28.9% 45.6% 72.2%
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Caracteristicas Maternas Continuacidn.

EG (sem)
Frecuencia <33 33-36 237 | 3" | Total
datos
. N 166 295 848 1309
.3_. Vaginal % 2504 23% 41%
E ] n 491 970 1082 2543
3 Cesarea % 74% 75% 53%
é— Desconocido . ° > = : =
% 2% 2% 6%
B n 389 777 1312 2478
Cefalica % 58% 60% 64%
g % 16% 6% 3%
£ n 134 371 485 990
@ Otra o 0 0 9
g % 20% 29% 24%
' - 40 57 211 0 308
Desconocida % 6% 4% 10%
n 372 879 1496 2747
<24Horas % 59% 72% 73%
" 64 63 47 174
§ 24Horas-1 Semana % 10% 5% 2%
2 " 29 29 3 54
>1 Semana % 4% 2% 0%
. N 175 278 511 2 966
Desconocido % 27% 2204 25%
:_g Si % 9% 2% 1%
g n 295 757 1071 2123
g No % 46% 61% 52%
5 . n 290 459 972 0 1721
o Desconocido % 45% 37% 47%

+Como la estadistica de estos grupos se basa en el nimero de recién nacidos, las maternas
de partos maltiples se cuentas como 2, 3 o lo que corresponda.

Comentarios: - Se incluyeron solo los pacientes con datos completos para el analisis.
*Corioamnionitis se define como sospecha documentada o confirmada en la historia
clinica de la misma o por la presencia de fiebre materna y leucocitosis o hipersensibilidad
uterina.

** En cada categoria el porcentaje va por columna.
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Presentacion # 8
Reanimacioén (EG < 31 Semanas)

Caracteristicas EG (sem)
22 23 24 25 26 27 28 29 30
# de Pacientes n 1 4 19 34 36 61 87 54 111
. . n 0 0 0 1 0 0 0 0 0
Cuidado Paliativo |0 ™00 001 006 | 3% | 0% | 0% | 0% | 0% | 0%
NO Reanimacion n 1 0 0 2 2 4 9 7 21
Activa
requerida/dada* % 100% | 0% 0% 6% 6% 7% 10% 13% | 19%
CPAP N 0 0 5 8 11 27 31 19 46
% 0% 0% 26% 24% 31% 44% 36% 35% | 41%
VPP con M&scara N 0 3 12 11 12 13 30 19 20
% 0% 75% 63% 32% 33% 21% 34% 35% | 18%
N 0 4 12 21 18 27 33 17 25
VPP con TOT % | 0% |100% | 63% | 62% | 50% | 44% | 38% | 31% | 23%
Compresiones N 0 1 3 1 3 5 5 0 3
Toracicas % 0% 25% 16% 3% 8% 8% 6% 0% 3%
Eoinefrina N 0 0 1 1 2 1 3 0 0
P % 0% 0% 5% 3% 6% 2% 3% 0% 0%
Desconocido l\l 0 0 0 2 2 3 3 L >
% 0% 0% 0% 6% 6% 5% 3% 2% 5%
1% 0 0 0 0 0 1 1 3 4 4
0% 0% 0% 0% 0% 2% 1% 6% 4% 0%
= 0 0 9 22 13 32 38 23 43 43
s %
E >21% 0% 0% 47% 65% 36% 52% 44% 43% 39% | 29%
g: 100% 0 3 3 6 8 9 17 11 16 16
i 0% | 75% | 16% 18% 22% 15% 20% 20% 14% | 14%
Desconocido 0 0 0 1 1 1 ! 3 6 6
0% 0% 0% 3% 3% 2% 8% 6% 5% 23%
1% (0) 0 0 0 1 0 0 0 0 0
© 0% 0% 0% 0% 3% 0% 0% 0% 0% 4%
}3 29%-40% 0 0 4 14 6 19 21 18 29 29
-] 0% 0% 21% | 41% 17% 31% 24% 33% 26% | 26%
<) o 0 0 2 4 1 3 6 4 4 4
",'; 41%-70% 0% 0% 11% 12% 3% 5% 7% 7% 4% 4%
£
Bl % ottt e e e i e e e
2 0% | 75% | 21% 24% 31% 20% 21% 22% 16% | 15%
Sin datos 1 1 9 8 17 27 42 20 60 60
100% | 25% | 47% 24% 47% 44% 48% 37% 54% | 52%

* La interpretacién puede significar no requerida o no ofrecida.

Comentario: Se incluyeron solo los pacientes con datos completos para el andlisis. EI tiempo de reanimacion
fue definido como los primeros 30 minutos de vida, cualquier reanimacion posterior no esta presente en estas
tablas. Notese que la suma de los porcentajes puede ser diferente al 100% porque algunos pacientes pudieron
recibir mas de un procedimiento, el porcentaje fue calculado para cada procedimiento por separado.
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Presentacion # 8.a

Reanimacion (EG 231 Semanas)

. Edad Gestacional (semanas)
Caracteristicas
31 32 | 33 | 34| 35 | 36 | 237
# de Pacientes n 104 155 219 324 355 390 2061
, o n 0 0 0 0 0 0 0
Cuidado Paliativo % 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0%
- n 27 43 | 82 | 150 | 161 | 209 | 1213
Reanimacion Activa ™ 1 s 1800 [ 37% | 46% | 45% | 54% | 59%
N 37 49 | 56 | 74 | 65 | 25 | 99
CPAP % | 36% | 32% | 26% | 23% | 18% | 6% | 5%
, N 30 41 | 36 | 57 | 45 | 47 | 150
VPP con Mascara 00 ™ T 2606 | 16% | 18% | 13% | 12% | 7%
N 17 15 | 19 | 10 | 18 | 19 | 40
VPP con TOT % | 16% | 10% | 9% | 3% | 5% | 5% | 2%
Compresiones n 1 4 2 5 3 3 15
Toracicas % 1% 3% | 1% | 2% | 1% 1% 1%
T . 1 1 1 2 2 0 3
Epinefrina % 1% 1% | 0% | 1% | 1% | 0% | 0%
. . 2 7 | 11 | 17 | 18 | 19 | 172
Desconocido % 2% 5% | 5% | 5% | 5% | 5% | 8%
3 2 2 2 3 | 10 | 58 | 58
21%
3% 1% 1% | 1% | 1% | 3% | 3% | 3%
_ 43 49 62 | 76 | 93 | 82 | 367 | 367
© 22-99 %
k= 41% | 32% | 28% | 23% | 26% | 21% | 18% | 18%
e 9 14 18 | 12 | 20 | 21 | 31 | 31
T 100%
9% 9% 8% | 4% | 6% | 5% | 2% | 2%
NG datos 49 90 137 | 233 | 239 | 277 | 1605 | 1605
47% | 58% | 63% | 72% | 67% | 71% | 78% | 78%

*TOT Tubo oro tragueal
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Reanimacion (EG >31 Semanas) Continuacion.

c terfsti Edad Gestacional (semanas)
aracteristicas
31 | 32 | 33 | 34 | 35 | 36 | 237
s n 0 2 | 4 | 11 | 25 | 35 | 224
% % | 0% | 1% | 2% | 3% | 7% | 9% | 11%
S [ e || 28 | % 38|40 |4 [ 4|15
2 TP e | 22% [23% [ 17% [ 12% | 12% | 11% | 6%
S oo LT 5 5 | 4 | 8 | 3| 3| 15
o AYAT0% T e [ 3% | 2% | 2% | 1% | 1% | 1%
£ n| 12 |15 |21 |14 |23 | 22| 35
@ >70%
s % | 12% | 10% | 10% | 4% | 6% | 6% | 2%
n | 87 | 133 | 190 | 290 | 304 | 330 | 1787
No datos
% | 84% | 86% | 87% | 90% | 86% | 85% | 87%

Comentario: Para el andlisis solo se incluyeron los pacientes que tenian datos completos.
El tiempo de reanimacion fue definido como los primeros 30 minutos de vida, cualquier
reanimacion posterior no esta presente en estas tablas. EI porcentaje fue calculado para
cada procedimiento por separado. Hay muchos pacientes sin datos.
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Presentacion # 9

Porcentaje de Sepsis Temprana (por EG) en < 3 dias de Nacido/Ingreso

9%

w 6%
<
E 5%
O a%
S 3% I - |
o I I I
18
O
A
> i’rﬁo ’i\f& '19:50 %\/:b’” %“’?y '>§°:bb &4
EG
I Porcentaje de Neonatos con Infeccion Promedio total
- » Microrganismos
2 | S, |8
= | 8 |8L|5<c| 8
S 8 |SVI28 |22 3 " £
e © — ]
E | 3 |25 |SS|88| 8 |5 |3|sl2|E| S
[7,] O - — . ey
o |z [%3|Es | REl % |5 2|8 g
“ S |EE|8°| S g g
H+ o = e )
— o
H o
<25 24 2 8.3% 2 0 1 0 0 0 1 0
25-26 70 3 4.3% 4 1 1 0 0 0 1 1
27-28 148 4 2.7% 4 1 1 0 0 0 0 2
29-30 165 2 1.2% 2 0 1 0 0 0 1 0
31-32 259 9 3.5% 10 0 3 0 0 1 3 3
33-34 543 9 1.7% 11 2 3 0 0 0 3 3
35-36 745 11 1.5% 13 2 0 1 0 2 5 3
237 2061 64 3.1% 74 25 6 4 1 0 | 25 13
Total 4015 104 | 2.6% | 120 31 16 5 1 3 |39 25

Comentario: Se incluyeron solo los pacientes con datos completos, especialmente las

fechas de cultivo. Se considera sepsis temprana cuando hay un hemocultivo y/o cultivo del
liquido céfaloraquideo con bacterias u hongos en los primeros dos dias de vida o de

ingreso. Para el andlisis de infeccidn temprana se incluyeron los pacientes con datos

completos por EG al nacer. Dentro de los otros casos de microorganismos reportados como

otros estan otros cocos Gram positivos, Clamydia trachomatis, y otros gérmenes.
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Presentacion # 9.a
Porcentaje de Sepsis Temprana (< 3 dias de vida/ingreso) por Peso al Nacer

6%

5%
o 4%
3
2%
0%
500-749 750-999 1000-1249 1250-1499 1500-2499 2500-4499 24500
Peso al nacer
B Porcentaje de Neonatos con Infeccién
8 g Microrganismos
8 § [3) g © % g ) g °
© TOm | o5 ©.2
S S | ESc |28 88| 2| = | o 2| o
o o ®© . T O o C = £ >
z |3%|-58|85E/-s| 8|8 |E8|0 |88k
& |3 | *E28|827|*5| 8 | u|O5|2 |86
< P
<500 5 0
500-749 55 3 5.5% 22 5 1 7 0 3 2
750-999 120 3 2.5% 45 16 2 11 0 5 5
1000-1249 | 162 4 2.5% 50 20 0 0 7 10
1250-1499 | 182 8 4.4% 28 12 0 0 1
1500-2499 | 1220 27 2.2% 64 32 0 14 0 10
2500-4499 | 2251 54 2.4% 46 14 6 15 1 5
>4500 20 1 5.0%
Total 4015 104 2.6% 255 99 9 61 1 31 35

Comentario: Se incluyeron solo los pacientes con datos completos. Se considera sepsis
temprana cuando hay un hemocultivo y/o cultivo del liquido céfalo raquideo positivo para
bacterias u hongos en los primeros dos dias de vida o de ingreso. La mortalidad en el grupo
de pesos bajos junto con antibi6ticos maternos puede explicar las cifras bajas de infeccion.
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Presentacion # 10
Porcentaje de Sepsis de Comienzo Tardio o Asociada al Cuidado en Salud (por EG)

40%

35%

30%

25%

2
E o 20%
E  15%
e
10%
o I
o I = .
EG
B Porcentaje de Neonatos con Infeccidn
0 w @ S Microrganismos
) ‘Tg % o [} .g 8
o 2 |83 3E | ¢& 3 :
© ] Q9 o S c g n €
£ T |Z2o9w £8§5 | Es z = | 5| o S | 4 2
8 | 5 |283| 82 |25 8|S |31 58]19¢g| &
o 2 |z€8| 5 |=5| & | w | 5| 2| 8]|”| O
w o |2 ¢ & < = s 5
© #+ O 8 wv
3* © 2
<25 24 4 16.7% 4 0 1 1 0 1 0 2
25-26 70 24 34.3% 35 9 2 2 6 10 1 6
27-28 148 42 28.4% 60 20 0 9 6 16 0 9
29-30 165 20 12.1% 26 11 0 3 2 3 0 8
31-32 259 23 8.9% 32 20 0 2 2 6 0 5
33-34 543 22 4.1% 26 13 0 4 1 6 0 5
35-36 745 23 3.1% 32 14 2 0 0 9 0 12
237 2061 28 1.4% 40 12 4 10 2 10 0 24
Total 4015 186 4.6% 255 99 9 31 19 61 1 71

Comentario: Se incluyeron solo los pacientes con datos completos. Se considera sepsis de
comienzo tardio o asociada al cuidado en salud cuando hay un hemocultivo o cultivo de
liquido cefalorraquideo positivo para bacterias u hongos después del segundo dia de vida.
Los nifios que murieron en los dos primeros dias de vida se excluyeron. Otras bacterias
corresponden a: Enterococcus sp., Clamydia trachomatis, Citrobacter diversus,
Citrobacter freundi, otros cocos Gram positivos y otras bacterias. La incidencia puede
estar subestimada por mortalidad alta en las edades gestacionales mas bajas.
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Presentacion # 11
Porcentaje de Sepsis de Comienzo Tardio o Asociada al Cuidado en Salud (por PN)*

30%

25%
L 20%
£ 10%
0% H
ﬁoo Q/,\@ ng% /0@ /\/@% ﬁ,@% (V@% 7&)@
S A \,QQQ d?o \(;)QQ ’@QQ v
Peso al nacer
B Porcentaje de Neonatos con Infeccién
2] s 2
® § go § g Microrganismos
© w £ S 2
—_ - o - © c
7] (] = @ c ©
g o | 22| 85 5 ; 2
© © g S =3 S - g 2 S|
& S |an| %2 | 2 |8 ||| ®|8|R|E
z 2 ‘:; c ‘T 5 a wi 3 £ n -g_ (@]
8 |58 § [ s s
= | L8| & 2 ° &
£ @ ®
<500 5 0 0.0%
500-749 55 15 27.3% 22 5 1 7 4 0 3 2
750-999 120 33 27.5% 45 16 2 11 5 1 5 5
1000-1249 162 40 24.7% 50 20 0 9 4 0 7 10
1250-1499 182 19 10.4% 28 12 0 5 3 0 1 7
1500-2499 1220 46 3.8% 64 32 0 14 2 0 10 6
2500-4499 2251 33 1.5% 46 14 6 15 1 0 5 5
24500 20 0 0.0% 0 0 0
Total 4015 | 186 4.6% 255 99 9 61 19 1 31 | 35

Comentario: Se incluyeron todos los pacientes con datos completos. Se considera sepsis de
comienzo tardio o asociada al cuidado en salud cuando hay un hemocultivo o cultivo de
liquido cefalorraquideo positivo para bacterias u hongos después del segundo dia de vida o
ingreso. La incidencia puede estar subestimada por mortalidad alta en los grupos de pesos
mas bajos.
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Presentacion # 12

Otros Diagndsticos / Intervenciones / Procedimientos por Grupos de EG

Caracteristicas EG al Nacer
<25 | 25-26 | 27-28 | 29-30 | 31-32 | 33-34 | 35-36 | >=37 | Total
Total n | 24 | 70 | 148 | 165 | 259 | 543 | 745 | 2061 | 4015
@ _ n 0 0 3 4 0 0 1 1 9
o Indometacina
= % | 0.0% | 0.0% | 2.0% | 2.4% | 0.0% | 0.0% | 0.1% | 0.0% | 0.2%
= n 1 5 14 | 14 | 19 | 65 | 127 | 357 | 602
o Probiéticos
& % | 4.2% | 7.1% | 95% | 8.5% | 7.3% | 12.0% | 17.0% | 17.3% | 15.0%
n 5 9 30 | 54 | 118 | 340 | 545 | 1700 | 2801
No % | 20.8% | 12.9% | 20.3% | 32.7% | 45.6% | 62.6% | 73.2% | 82.5% | 69.8%
o n | 18 | 50 | 89 | 78 | 89 | 135 | 128 | 255 | 842
T Definitiva % | 75.0% | 71.4% | 60.1% | 47.3% | 34.4% | 24.9% | 17.2% | 12.4% | 21.0%
= _ n | 1 | 11 | 28 | 29 | 48 | 65 | 68 | 8 | 334
Incierta % | 4.2% | 15.7% | 18.9% | 17.6% | 18.5% | 12.0% | 9.1% | 4.1% | 8.3%
Desconocida n 0 0 0 3 4 2 2 5 16
(vacio) % | 0.0% | 0.0% | 0.0% | 1.8% | 1.5% | 0.4% | 0.3% | 0.2% | 0.4%
n | 16 | 40 | 80 | 66 | 51 | 38 | 22 7 | 320
Surfactante % | 66.7% | 57.1% | 54.1% | 40.0% | 19.7% | 7.0% | 3.0% | 0.3% | 8.0%
- n 1 6 3 3 2 11 9 21 | 56
o | DIRONOSHICO I I % [ B.6% | 2.0% | 18% | 08% | 2.0% | 1.2% | 1.0% | 14%
S| g n 0 0 0 0 1 3 4 12 | 20
£ | @ |Observacion 0 T o6 | 0.0% | 0.0% | 0.0% | 0.4% | 0.6% | 0.5% | 0.6% | 0.5%
8 E (0] . 0 . 0 . 0 . 0 . 0 . 0 . 0 . 0 . 0
< % Aguja/Tubo | n 1 3 3 3 1 5 4 7 27
- | deTorax % | 42% | 4.3% | 2.0% | 1.8% | 0.4% | 0.9% | 0.5% | 0.3% | 0.7%
=
S 2 6 12 5 3 6 17 | 29 | 80 2
> Sospecha/
% definitivo 8.3% | 8.6% | 8.2% | 3.0% | 1.2% | 1.1% | 2.3% | 1.4% | 2.0% | 8.3%
S
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Otros Diagndsticos / Intervenciones / Procedimientos por Grupos de EG
Continuacién

o EG al Nacer
Caracteristicas
<25 | 25-26 | 27-28 | 29-30 | 31-32 | 33-34 | 35-36 | >=37 | Total
Total n | 24 70 148 165 259 | 543 | 745 | 2061 | 4015
. ] 0 0 2 4 2 12 4 40 64
) aparotomia = =500 0.0% | 1.4% | 2.4% | 0.8% | 2.2% | 0.5% | 1.9% | 1.6%
S T In] O 3 1 0 0 2 1 15 22
.g oracotomia = 150, 1 4.3% | 0.7% | 0.0% | 0.0% | 0.4% | 0.1% | 0.7% | 0.5%
n 0 0 0 0 0 0 2 3 5
Shunt VP
% |0.0% | 00% | 0.0% | 0.0% | 0.0% | 0.0% | 0.3% | 0.1% | 0.1%
E n 0 0 3 2 0 2 2 0 9
[ i —
o | Espontanea
5 8 % |0.0% | 00% | 2.0% | 1.2% | 0.0% | 0.4% | 0.3% | 0.0% | 0.2%
N
e 3 . 0 8 4 4 3 5 2 11 37
S 2| Relacionada k
&g con ECN % |0.0% |11.4% | 2.7% | 2.4% | 1.2% | 0.9% | 0.3% | 0.5% | 0.9%
Estenosis n 0 1 3 0 1 2 1 2 10
Adquirida % 10.0% | 1.4% | 2.0% | 0.0% | 0.4% | 0.4% | 0.1% | 0.1% | 0.2%
Exanguino n 0 0 0 3 1 1 1 3 9
transfusion % 10.0% | 0.0% | 0.0% | 1.8% | 0.4% | 0.2% | 0.1% | 0.1% | 0.2%
Anomalias n 0 5 6 10 22 25 44 179 | 291
Congeénitas % [0.0% | 7.1% | 41% | 6.1% | 85% | 4.6% | 59% | 8.7% | 7.2%

Comentario: Para este analisis se incluyeron solo los pacientes con datos completos. El
porcentaje de cada procedimiento fue calculado sobre el nimero total de pacientes.
Algunos pacientes recibieron mas de un procedimiento. En tratamiento de neumotdrax se
incluyeron los pacientes con datos completos, la diferencia en porcentajes no reportado
corresponde a los pacientes sin datos del tratamiento.
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D.3
Analisis Basado en el Niumero de Neonatos elegibles muy Prematuros (< 33 Semanas de
EG) o Neonatos de muy Bajo PN (< 1500 gramos al nacer)

indice 31



Presentacion # 13
Presencia y Tratamiento del Ductus Arterioso Persistente (por EG al nacer)

Porcentaje de pacientes con DAP

50%
45%
40%
35%
30%
25%
20%
15%
10%

5

0%

X

DAP DAP Tratado
3
(&)
EG (semanas) | n si No g Si No Total
g
o 0| 2 6 15 3 6 0 6
% 25.0% | 625% | 125% | 100.0% | 0.0%
n| 70 24 37 9 17 7 24
2526 343% | 52.9% | 12.0% | 70.8% | 29.2%
n | 148 63 73 11 47 16 63
2128y, 126% | 493% | 74% | 746% | 254%
n | 165 20 115 9 18 22 20
2930 p 24.2% 69.7% | 55% | 45.0% 55.0%
n | 259 39 203 | 17 17 22 39
3182 s 151% | 78.4% | 6.6% | 43.6% | 564%
n | 543 20 472 | 28 11 29 20
3334 74% | 873% | 52% | 275% | 72.5%
n | 745 31 683 | 3l 7 24 31
36-36 12% | 91.7% | 42% | 226% | 77.4%
n 12061 82 1924 | 55 20 62 82
=31 10% | 934% | 2.7% | 244% | 75.6%
Toal | n |4015| 325 3524 | 163 143 182 325
% 81% | 878% | 41% | 440% | 56.0%

© D
fog ']f?q’ ’_1:\'1/
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Porcentaje de pacientes con DAP que
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Tratamiento del Ductus Arterioso Persistente (por EG al nacer) Continuacion.

7 g _ Trataéniento

) . =]
2 |gs5| & 3 £ 8 o8
0] S ° S S I = T 5
m |+ ° = 3 - 22
I+ = < €

<25 6 4 0 1 1 0
66.7% 0.0% 16.7% 16.7% 0.0%

25-26 24 10 1 5 4 0
41.7% 4.2% 20.8% 16.7% 0.0%

27-28 63 21 17 15 4 7
33.3% 27.0% 23.8% 6.3% 11.1%

29-30 40 9 4 5 0 0
22.5% 10.0% 12.5% 0.0% 0.0%

31-32 39 6 4 6 2 0
15.4% 10.3% 15.4% 5.1% 0.0%

33-34 40 5 5 1 0 0
12.5% 12.5% 2.5% 0.0% 0.0%

35-36 31 5 2 0 0 0
16.1% 6.5% 0.0% 0.0% 0.0%

>37 82 11 2 6 2 1
13.4% 2.4% 7.3% 2.4% 1.2%

Total 325 71 35 39 13 8
30.7% 10.8% 12.0% 4.0% 2.4%

70%
60%
50%
40%
30%

20%
= HIIL I | ﬂnﬂ
0%
<25 25-26 27-28 29-30 31-32 33-34 35-36 23
EG

Poecentaje de pacientes con DAP

M Ligadura ® Mas de un medicamento [ Acetaminofén M Ibuprofeno OIndometacina

Comentario: Para el andlisis de DAP se incluyeron solo los pacientes que tenian datos
completos. El célculo del porcentaje de tratamiento del DAP se hizo sobre el total de los
pacientes con diagndéstico de DAP en cada grupo de edad gestacional.
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Porcentaje de pacientes con DAP

Presentacion # 14
Presencia y Tratamiento del Ductus Arterioso Persistente (por PN)

50%
45%
40%
35%
30%

25%
20%
15%
10%
5%
0%

100%
90%
80%
70%

60%

50%

40%

30%

20%

10% I
0%

Porcentaje de DAP Tratado

® K » . P P P
B (,)QQ, A5 '&QQ"\’ @,}0"\} '\ioggq’v 9 P & (,)00' ,\09 \900’0 \,}590\/ \(/,)Qeq’ qi’)QQ v
Peso al Nacer Peso al Nacer
H Presencia de DAP Sin Datos m DAP Tratado
Tratamiento del Ductus Arterioso Persistente (por PN)
PN (gramos) 0 DAP Tratamiento
Si No Desconocido Si No
<500 n 5 1 2 2 0 1
% 20.0% 40.0% 40.0% 0.0% 100.0%
500-749 n| 55 14 31 10 12 2
% 25.5% 56.4% 18.2% 85.7% 14.3%
n | 120 54 59 7 36 18
750-999 % 45.0% 49.2% 5.8% 66.7% 33.3%
n | 162 43 107 11 28 15
1000-1249 75, 26.5% 66.0% 6.8% 65.1% | 34.9%
n | 182 43 123 17 27 16
1250-1499 175, 23.6% 67.6% 9.3% 62.8% | 37.2%
1500-2499 | n | 1220 86 1074 59 19 67
% 7.0% 88.0% 4.8% 22.1% 77.9%
2500-4499 | n | 2251 79 2114 61 21 58
% 3.5% 93.9% 2.6% 26.6% 73.4%
n| 20 5 14 1 0 5
>4500
% 25.0% 70.0% 5.0% 0.0% 100.0%
n | 4015 325 3524 168 143 182
Toal o 8.1% 87.8% 4.2% 440% | 56.0%
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Tratamiento del Ductus Arterioso Persistente (por PN) Continuacion.

70%

60%

50%

40%

30%

20%

Porcentaje de pacientes con
tratamiento

10% :
3
0% =

-
<4
| I
L 13

s

M Ligadura

% Mds de un medicamento
O Acetaminofén

M |buprofeno

OIndometacina

500-749 750-999 1000-1249 1250-1499 1500-2499 2500-4499
PN
» Tratamiento
% o g o % 8
8 - = S © SS
g0 8 < £ ) o £
o c @ 2 = 2 T g
28| & 2 I S| &£
PN - is 2 o 0 S 3
(gramos) = - g =
00749 12 5 2 4 2 1
500- 417% | 16.7% | 33.3% | 16.7% | 8.3%
750.999 36 19 10 9 2 2
i 52.8% | 27.8% | 25.0% | 5.6% 5.6%
1000124 28 13 7 11 5 4
i 46.4% | 25.0% |39.3% | 17.9% | 14.3%
1250-1499 2 14 8 > 0 0
i 51.9% | 29.6% | 18.5% | 0.0% 0.0%
1500-2499 19 ! 0 > 2 0
) 36.8% | 31.6% | 26.3% | 105% | 0.0%
2500-4499 21 13 2 > 2 !
i 61.9% | 9.5% |23.8% | 9.5% 4.8%
Total 143 71 35 39 13 8
ot 49.7% | 245% | 27.3% | 9.1% | 5.6%

Comentario: No se incluyeron los reingresos. Para el analisis de DAP se incluyeron solo
los pacientes que tenian datos completos. El céalculo del porcentaje de tratamiento del DAP
se hizo sobre el total de los pacientes con DAP tratados en cada grupo de peso. Algunos
pacientes recibieron mas de un tratamiento por lo que el porcentaje puede ser mayor al

100%.
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Presentacion # 15

Hallazgos en Neuroimagen Normal o Anormal (por EG al Nacer)

70%

60%

50%

Porcentaje de Pacientes con imagenes

40%

30%

20%

1 » I
[]

<25 25-26 27-28 29-30 31-32 33-34 35-36 >3
EG
B Reporte Anormal
# de Pacientes
EG (semanas) Poblacién total | <" Datos de Reporte | Reporte
Neuro Normal | Anormal
Imagenes

n 24 17 10 7
<25

% 70.8% 58.8% 41.2%

n 70 53 19 34
25-26 % 75.7% 35.8% 64.2%

n 148 109 55 54
27-28 % 73.6% 50.5% 49.5%

n 165 133 97 36
29-30 % 80.6% 72.7% 27.3%

n 259 184 154 30
31-32 % 71.8% 83.7% 16.3%

n 543 283 249 34
33-34 % 51.9% 87.9% 12.1%

n 745 234 216 18
35-36 % 31.4% 92.3% 7.7%

} n 2061 369 322 47

>=37 % 17.9% 87.3% 12.7%

n 4015 1382 1120 260
Total

% 34.4% 81.2% 18.8%
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Porcentaje con imagen anormal

100%
90%
80%

70%
60%
50%
40%
30% 30%
20% 20%
10%
10%
0

<25 25-2627-28 29-30 31-32 33-34 36-36 >37 0%
<25 25-26 27-28 29-30 31-32 33-34 36-36 =237

EG al nacer

Porcentaje con imagen anormal
iy
o
X

X

EG al nacer

B Presencia o Sospecha de Hemorrafia en la Matriz

Germinal B Presencia o Sospecha de Hemorragia Intraventricular
- ° 39
= g 2 ‘—Ev Hemorragia de la matriz Germinal Hemorragia Intraventricular
c |5
1S o 8 % (] f__U ] g
[} o w own + +—
< © - o ] o 5 3 o
2 S | 2% o @ = o o <
18| & | & s | B
n 24 7 5 0 2 4 1 2
<25 % 71.4% 0.0% 28.6% 57.1% 14.3% 28.6%
n 70 34 29 1 3 19 2 12
25-26 % 85.3% 2.9% 8.8% 55.9% 5.9% 35.3%
n | 148 54 40 6 8 19 3 28
21-28 % 74.1% | 11.1% 14.8% 35.2% 5.6% 51.9%
£9.30 n | 165 36 22 2 11 14 1 21
i % 61.1% 5.6% 30.6% 38.9% 2.8% 58.3%
n | 259 30 17 0 11 8 0 22
31-32 % 56.7% | 0.0% | 36.7% | 26.7% | 0.0% | 73.3%
n | 543 34 17 1 14 6 1 26
33-34 % 50.0% | 2.9% | 412% | 17.6% | 2.9% | 76.5%
2536 LN 745 | 18 5 0 11 3 0 13
> % 27.8% | 0.0% | 61.1% | 16.7% | 0.0% | 72.2%
n | 2061 | 47 8 3 33 6 3 35
>=37 % 17.0% 6.4% 70.2% 12.8% 6.4% 74.5%
Total n | 4015 | 260 143 13 93 79 11 159
otal . 55.0% | 50% | 358% | 304% | 42% | 612%
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Porcentaje con Ultrasonografia Anormal

Hallazgos en Neuroimagen de Ventriculomegalia (por EG al Nacer)

100%

o 7% 6%
. oo 12%
. = 17% 0% 2%
’ 0% 22%
0%
2%
80%
43% FaYeVa
U/0
70%
55%
60%
70%
59% 69%
50% 56%
69% 9%
(]
40%
30%
43%
20%

10%

6%

0% 0% 0%
<25 25-26 27-28 29-30 31-32 33-34 35-36 >=37
EDAD GESTACIONAL

B Severa M Moderada Leve ONo M No medida [ Desconocido
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Ventriculomegalia

C_E ©
—_ ) c 8
S | 3|k : g | 2
£ c | 8 2E ) I o 5 S
2 21 58228| 2 3 o = o S
g | 8 |3E° - 3] 8 | 5| ¢
w g a5 > = 8
o
<25 n 24 7 3 0 0 0 1
% 42.9% 0.0% 0.0% 0.0% 14.3% | 42.9%
25-26 | n 70 34 20 2 5 2 0 S)
% 58.8% 5.9% 147% | 59% 0.0% 14.7%
27-28 | n | 148 54 37 2 4 1 1 9
% 68.5% 3.7% 7.4% 1.9% 1.9% 16.7%
2930 [ n | 165 | 36 25 2 3 3 0 3
% 69.4% | 56% | 83% | 83% | 00% | 83%
31-32 | n | 259 30 21 5 2 0 0 2
% 70.0% 16.7% | 6.7% 0.0% 0.0% 6.7%
33-34 | n | 543 34 27 0 2 1 0 4
% 79.4% | 00% | 59% | 29% | 00% | 11.8%
35-36 | n | 745 18 10 1 2 1 0 4
% 55.6% 5.6% 11.1% | 5.6% 0.0% 22.2%
>=37 | n | 2061 47 26 4 7 6 1 3
% 55.3% 8.5% 149% | 128% | 2.1% 6.4%
Total | n |4015| 260 | 169 16 25 14 3 33
% 65.0% 6.2% 9.6% 5.4% 1.2% 12.7%
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Hallazgos en Neuroimagen de Hemorragia Intra/Periventricular en < 33 semanas de EG

35%

30%

Porcentaje con Imagen Anormal
=
o
X

5%

0%

indice

al nacer (por EG)

25-26 27-28 29-30 31-32
EG al nacer

B Presencia o Sospecha de Hemorragia Intraprenquimatosa

M Presencia o Sospecha de Hemorragia Periventricular
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Hallazgos en Neuroimagen Intraparenquimatosa/Periventricular (por EG al Nacer)

c Hemorragia . . .
Q A Leucomalacia Periventricular
. 8o Intraparenquimatosa
8 E _
g S © 3 © =
) w © c (&) o c O (@)
2 Es)1 818125 8128|2] s
Q g o | 2 S| ¢ | g S
S | 3 8 = | & &
o o (|
n 24 7 2 0 3 2 0 0 4 3
Q
\Y
% 29% 0% | 43% | 29% 0% 0% | 57% | 43%
© n 70 34 8 0 23 3 4 0 24 6
AN
& % 24% 0% | 68% | 9% 12% 0% | 71% | 18%
g n | 148 54 6 3 40 5 7 2 37 8
N % 11% 6% | 74% | 9% 13% 4% | 69% | 15%
8 n | 165 36 3 1 29 3 0 7 25 4
(@]
N % 8% 3% | 81% | 8% 0% 19% | 69% | 11%
S n | 259 30 2 1 26 1 1 2 22 4
2 % 7% 3% | 87% | 3% 3% 7% | 73% | 13%
I n | 666 160 21 6 121 14 12 11 112 25
= % 13% 4% | 76% | 9% 7% 7% | 70% | 15%

Comentario: Se incluyeron solo los pacientes con datos completos. Los hallazgos de las
neuro imagenes no son mutuamente excluyentes. Un paciente puede tener varios hallazgos.
Los pacientes sin ultrasonido no fueron incluidos en este andlisis. En cada grupo se anota
el nimero total de pacientes y los porcentajes de cada categoria se calcularon sobre el
namero de pacientes con los hallazgos especificos.
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Porcentaje de Pacientes con imagenes
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Presentacion # 16

Hallazgos en las Neuroimagenes

(por PN) en < 1500 gr al nacer con imagen tomada

60%

<500 500-749 750-999 1000-1249 1250-1499
PN
H Reporte Anormal
: —
S
wn 2
Q v
t 9
PN (gramos) n 2 ‘-C’ Normal Anormal
3 E
k-
<500 n 5 3 2 1
% 60.0% | 66.7% 33.3%
00749 L 55 38 17 21
) % 69.1% | 44.7% 55.3%
50.000 | 120 90 41 49
) % 75.0% | 45.6% 54.4%
1000.1249 1 162 122 76 46
) % 753% | 62.3% 37.7%
1950.1400 L™ 182 142 106 36
) % 78.0% | 74.6% 25.4%
Total n 524 395 242 153
ota % 75.4% | 61.3% 38.7%
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Porcentaje de Imagenes Anormales

10

Hallazgos Detallados en las Neuroiméagenes por PN < 1500qr

Hemorragia en Matriz Germinal y Ventriculos.

<500 500-749 750-999 1000-1249 1250-1499
Peso al Nacer
B Presencia o Sospecha de Hemorragia en la Matriz Germinal
B Presencia o Sospecha de Hemorragia Intraventricular
c Hemorragia de la Matriz . .
o ® . Hemorragia Intraventricular
o Germinal
) -
L O
E < @© ©
PN (gramos) n Q i Q < ot c
8 et c 3] c [3)
— (&) (8] o () (¢} O
a o n o Z ] o Pz
o F o 2 L a
© o o
+ o 0] n
<500 n 5 1 1 0 0 1 0 0
% 20.0% | 100.0% | 0.0% 0.0% 100.0% 0.0% 0.0%
500-749 n| 55 20 14 3 4 13 2 6
% 36.4% | 70.0% | 10.0% | 20.0% 65.0% 10.0% 30.0%
750-999 n | 120 49 38 3 7 20 3 23
% 41.2% | 79.6% 6.1% 14.3% 40.8% 6.1% 46.9%
n | 162 46 30 2 13 17 0 27
1000-1249 % 28.6% | 65.2% 4.3% 28.3% 37.0% 0.0% 58.7%
n | 182 35 23 1 11 11 2 23
1250-1499 % 19.2% | 65.7% 2.9% 31.4% 31.4% 5.7% 65.7%
Total n | 524 151 106 9 35 62 7 79
ol Ty 28.9% | 702% | 59% | 23.1% | 41.1% | 4.6% | 52.3%
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Porcentaje con Ultrasonografia Anormal

indice
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Hallazgos en las Neuroiméagenes (por PN) en < 1500 gr

0%

<500
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Dilataciéon ventricular
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Hallazgos en las Neuroimégenes de ventriculomegalia por PN < 1500qr

5= Ventriculomegalia
© e
N —
Poblacion #de g E o
. ©
PN (gramos) general | pacientes .g o 3 o 9 S
condatos | © T o 0 o = = °
o o 2 (] % > © o
Iy = o A o o
S = z a
** o
<500 n 24 1 1 0 0 1 0 0 0
% 20% 0% 0% 100% 0% 0% 0%
500-749 n 70 20 20 9 2 3 0 1 5
) % 36% 45% 10% 15% 0% 5% 25%
250-999 n 148 49 49 31 3 3 4 0 8
) % 41% 63% 6% 6% 8% 0% 16%
1000-1249 n 165 46 46 31 2 6 2 1 4
) % 28% 67% 4% 13% 4% 2% 9%
1250-1499 n 259 36 35 29 1 2 0 0 4
i % 19% 81% 3% 6% 0% 0% 11%
Total n 543 153 151 100 8 15 6 2 22
% 29% 65% 5% 10% 4% 1% 14%

Hallazgos en las Neuroimégenes Intraparenquimatosa/Periventricular (por PN) < 1500 gr al nacer

50%
45%
40%
35%
30%
25%
20%
15%
10%

5%

0%

Porcentaje de Imagen Anormal

<500 500-749 750-999 1000-1249 1250-1499
PN

B Presente o Sospecha de Hemorragia Intraparenquimatosa

B Presencia o Sospecha de Hemorragia Periventricular
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Hallazgos Detallados en las Neuroiméagenes por PN < 1500qr

c _ Hemorragia . . .
O ® . Leucomalacia Periventricular
o g Intraparenquimatosa
S
2 C
PN (gramos) N Q2 EE g £ 3 ) & 3
32| 5 | 3§ g1 5 |3 g
Qo o L S [a) 3 S S a
I % o 8 c o 8 c
2x| & 7 72 o 7 o
n 5 1 0 0 1 0 0 0 1 0
<500
% 20.0% | 0.0% | 0.0% | 100% | 0.0% 0.0% 0.0% | 100% | 0.0%
500-749 n| 55 20 7 2 9 3 2 1 10 8
% 36.4% | 35.0% | 10.0% | 45.0% | 15.0% | 10.0% | 5.0% | 50.0% | 40.0%
750-999 n | 120 49 7 0 38 4 8 1 34 6
% 40.8% | 14.3% | 0.0% | 77.6% | 8.2% | 16.3% | 2.0% | 69.4% | 12.2%
n | 162 46 5 3 35 2 2 5 34 4
1000-1249 % 284% | 10.9% | 6.5% | 76.1% | 4.3% | 4.3% | 10.9% | 73.9% | 8.7%
n | 182 35 1 1 31 3 1 4 25 6
1250-1499 % 19.2% | 19.2% | 2.9% 2.9% | 88.6% | 8.6% 29% | 11.4% | 71.4%
Total n | 524 151 20 6 113 12 13 11 104 24
% 28.8% | 13.2% | 4.0% | 74.8% | 7.9% 8.6% 7.3% | 68.9% | 15.9%

Comentario: Se incluyeron solo los pacientes con datos completos (hay varios casos anotados como
desconocidos en la base de datos). Los hallazgos de las neuro iméagenes no son mutuamente excluyentes. Un
paciente puede tener varios hallazgos. Los pacientes sin ultrasonido no fueron incluidos en este analisis. En
cada grupo se anota el nimero total de pacientes y los porcentajes de cada categoria se calcularon sobre el
numero de pacientes con los hallazgos especificos.
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Presentacion # 17

Enterocolitis Necrotizante y Modalidades de Tratamiento (por EG al Nacer)

M ]

25-26 27-28 29-30 31-32 33-34 35-36 >37
Edad Gestacional
s Tratamiento Médico solo M Tratamiento quirirgico mmmm Drenaje
s Drenaje y Cirugia ECN
Z =z 8 g % g 8 (5] > feo]
€6 || B | 8 |8 |€g| EE| T | &3
(semanas) o — = 835 8 £ = o =
Z n 5 S @ = a 5 ©
(= = °
n| 24 24 0 0
By 100.0% | 0.0%
n| 70 57 13 0 1 8 8 3
2526 1/ 81.4% | 18.6% 77% | 615% | 61.5% | 23.1%
n| 148 | 131 17 0 7 6 6 2
2728 1y 88.5% | 11.5% 412% | 35.3% | 353% | 11.8%
n| 165 | 155 10 0 6 2 2 2
29-30 1/ 93.9% | 6.1% 60.0% | 20.0% | 20.0% | 20.0%
3p3y | 0| 259 | 247 8 4 3 2 2 0
% 95.4% | 3.1% | 15% | 37.5% | 250% | 25.0% | 0.0%
1334 | 0| 543 525 18 0 10 6 6 1
% 96.7% | 3.3% 55.6% | 33.3% | 33.3% | 5.6%
153 || 745 | 738 7 0 5 1 1 0
% 99.1% | 0.9% 71.4% | 14.3% | 14.3% | 0.0%
,g; | |2061] 2051 9 1 1 3 3 0
= % 995% | 04% | 0.0% | 11.1% | 33.3% | 33.3% | 0.0%
n | 4015 3928 82 5 33 28 28 8
Total I~ 97.8% | 2.0% | 0.1% | 40.2% | 34.1% |34.1% | 9.8%
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Presentacion # 18

Enterocolitis Necrotizante. Modalidades de Tratamiento (por PN)

70% 14
60% 12 t
9 50% 10
E 40% 8¢
g 30% 69 _‘
S 20% 4°
10% 2¢ ‘
0% 0°
500-749 750-999 1000-1249 1250-1499 1500-2499 > 2500
Edad Gestacional
s Tratamiento Médico solo mEEEE Tratamiento quirdrgico I Drenaje mmm Drenaje y Cirugia ECN
g ®w g =z 38 g % ‘g 8 >
€ L Z 2 D D DS 2 @ .S
s 858 @ | 2 | 8 | Eg | ES| § | T2
= TEe8| 32 @ s | 83 | E5 | & | 83
z [=H) 7 s =& a
< 500 n 5 5 0 0
% 100.0% | 0.0%
n 55 48 7 0 2 3 2 0
>00-749 I,/ 87.3% | 12.7% 28.6% | 42.9% | 28.6% | 0.0%
-50.999 n 120 103 16 1 3 8 9 4
% 85.8% | 13.3% 18.8% | 50.0% | 56.3% | 25.0%
n 162 153 8 0 4 2 3 1
1000-1249 - 94.4% | 4.9% 50.0% | 25.0% | 37.5% | 12.5%
n 182 169 11 2 7 3 3 2
1250-1499 - 92.9% | 6.0% 63.6% | 27.3% | 27.3% | 18.2%
n 1220 | 1183 | 33 2 14 11 9 1
1500-2433 97.0% | 2.7% 42.4% | 33.3% | 27.3% | 3.0%
- 2500 n 2271 | 2244 7 0 3 2 2 0
% 98.8% | 0.3% 42.9% | 28.6% | 28.6% | 0.0%
rotal n 4015 | 3905 82 5 33 29 28 8
ota % 97.3% | 2.0% 40.2% | 354% | 34.1% | 9.8%

Comentario: Para el analisis de Enterocolitis necrotizante (ECN) se incluyeron solo los pacientes con datos
completos. Se uso la definicion de ECN de acuerdo con los siguientes criterios: a) neumatosis definitiva (aire
dentro de la pared intestinal) o aire portal/ hepatico diagnosticado por radiografias o b) diagnéstico de ECN
durante cirugia o autopsia. El diagnostico de “sospecha de ECN” o radiografias mostrando aire libre intra-

abdominal sin neumatosis no se clasificé como ECN. _El calculo de los porcentajes de tratamiento se hizo sobre

los neonatos con diagnostico de ECN. Pueden estar subestimadas los pesos bajos por mortalidad.
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Presentacion # 19
Requerimiento de Oxigeno Suplementario
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*Se excluyeron los pacientes que murieron < 36 semanas corregidas
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g &g |8 = L 82

(Semanas) % Egg ET‘:E &3 g3 Sg‘bg;
2|2 |8 "|° | 3% | &%
n| 24 19 5 2 3 3

D 79.2% 40.0% | 60.0% 60.0%
rong LML 10 40 30 12 15 18
% 57.1% 40.0% | 50.0% 60.0%

n| 147 36 111 49 30 58

278 Iy 24.5% 44.1% | 27.0% 52.3%
n| 165 8 157 47 28 53

2930 4.8% 29.9% | 17.8% 33.8%
n| 259 10 249 34 20 43

382 3.9% 13.7% | 8.0% 17.3%
n| 543 9 534 57 28 66

3334 1.7% 10.7% | 5.2% 12.4%
n| 745 4 741 65 35 87

3536 1%, 0.5% 8.8% | 4.7% 11.7%
L5, |n| 2061 0 2061 102 7 104
= % 0.0% 49% | 0.3% 5.0%
n | 4015 126 3889 368 166 432

Total o/ 3.1% 95% | 4.3% 11.1%

Comentario: Se incluyeron solo los pacientes con datos completos. Para este analisis se
incluyeron los nifios que recibian oxigeno suplementario a las 36 semanas de EG (post
menstrual) y los nifios que salieron del hospital antes de las 36 semanas de edad post
gestacional (post menstrual) y que estaban recibiendo oxigeno suplementario en ese
momento. El célculo de los porcentajes del nimero de neonatos con uso de oxigeno a las
36 semanas o la salida se hizo sobre el nimero de neonatos con resultados conocidos
excluyendo los fallecidos antes de las 36 semanas de edad corregida.
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Presentacion # 19a
Cualquier Soporte Respiratorio (por EG) en Nifios < 33 Semanas

Porcentaje

4%
2%
0% ]

25-26 27-28 29-30 31-32
EG

B Neonatos con Soporte Respiratorio a las 36 semanas B Neonatos con Soporte Respiratorio a la salida

» % g ©
(@] (7] —_—
$ | o828 |8g4|8 E,|8,°
o0 8 E g ] 'g n 8 T 7 3 g ©
£ 205 S8c| 8625|8663
EG (Semanas) py S g Q s o|5858|82%x%
o c T8 S2§5§|58%59| 58w
T | 530 | 820|8VE"| 8%
® = ® 2 2 o 2 ]
- ‘E o o
o
n| 24 19 5 0 0
<25
% 79.2% 0.0% 0.0%
25 06 nl| 70 40 30 2 5
) % 57.1% 6.7% 16.7%
1728 n | 148 36 112 14 9
) % 24.3% 12.5% 8.0%
76,30 n| 165 8 157 8 6
) % 4.8% 5.1% 3.8%
113 n | 259 10 249 2 3
) % 3.9% 0.8% 1.2%
n | 666 113 553 26 23
Total
% 17.0% 4.7% 4.2%

Comentario: Para el andlisis del soporte respiratorio recibido a las 36 semanas de EG post
menstrual o a la salida. se incluyeron solo los pacientes por EG que tenian datos
completos. Se define que soporte respiratorio como CPAP o ventilacion asistida, no
incluye solo oxigeno o canula nasal para su administracion. Los calculos de los porcentajes
de soporte respiratorio recibido a las 36 semanas de EG o a la salida se hicieron sobre
numero de neonatos con resultados conocidos que no murieron antes de las 36 semanas
corregidas.
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Presentacion # 20
Requerimiento de Oxigeno Suplementario por PN en Niilos <1500 gramos en
sobrevivientes

60%
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10% I
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500-749 750-999 1000-1249 1250-1499
PN

Porcentaje de sobrevivientes

B Oxigeno a la salida
Oxigeno a las 36 Semanas

Uso de Oxigeno a las 36 semanas o la Salida

()
S g o - o 2
n g 5 = s G @ v € ©
2 € E o ® ® = 8 0 o5
2 c © S 23 © g X £
o v n 3 'S g = o g ° 23
'S 9 o o 8 & c £ v 2
® £ 9 v - o @ - 0 8
a s 2 2 2o 9 ™
S © (] o X S wn
s = n (@) 3 s
5 5 0 0
<500 100.0%
n| 55 38 16 5 6 6
500-749 % 69.1% 31.3% 37.5% 37.5%
n | 120 40 79 26 29 38
750-939 I~/ 33.3% 329% | 36.7% | 48.1%
n| 162 14 149 59 33 67
1000-1243 -/ 8.6% 30.6% | 221% | 45.0%
n | 182 15 168 34 28 41
1250-1499 1=, 8.2% 202% | 16.7% | 24.4%
tora || 524 | 112 [ 412 124 96 152
otal g, 214% | 16 | 30.1% | 23.3% | 36.9%

Comentario: Se incluyeron solo los pacientes por EG que tenian datos completos Para este
analisis se incluyeron los nifios que recibian Oxigeno suplementario a las 36 semanas de
EG (post menstrual) y los nifios que salieron del hospital antes de las 36 semanas de edad
post gestacional (post menstrual) y que estaban recibiendo Oxigeno suplementaria en ese
momento. El calculo de los porcentajes del nimero de neonatos con uso de Oxigeno
suplementario a las 36 semanas o la salida se hizo sobre el niUmero de neonatos con
resultados conocidos.
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Presentacion # 20a
Cualquier Soporte Respiratorio por PN en Ninos <1500 gramos

50%
45%
40%
35%
30%
25%
20%
15%
10%

Porcentaje de pacientes que
sobreviven

5%
iR == -
500-749 750-999 1000-1249 1250-1499
PN
B Soporte respiratorio a las 36 semanas Soporte Respiratorio a la salida
9 3 § . © © =
b 8 P )} ©
PN (gramos) I ;é g 5 '; £ §-*§ @ §-_§ ‘s
T | 88e | 38" "8 | "¢
- S 8 = *
n 5 5 0
<300 = 100.0% 0.0%
n| 55 39 16 / 3
>00-743 - o, 70.9% 29.1% | 43.8% | 18.8%
n | 120 41 79 7 11
750999 = 34.2% 65.8% | 89% | 13.9%
n| 162 13 149 8 5
1000-1249 — 8.1% 92.0% 5.4% 3.3%
n 182 14 168 4 1
1250-1499 % 7.7% 92.3% 2.4% 0.6%
n| 524 112 412 26 20
Total % 21.4% |78.6% 6.3% 4.8%

Comentario: Para el andlisis de cualquier soporte respiratorio recibido se incluyeron solo
los pacientes por PN que tenian datos. Se define soporte respiratorio como CPAP o
ventilacion asistida. no incluye solo oxigeno. Los calculos de los porcentajes de neonatos
con soporte respiratorio a las 36 semanas de EG post menstrual o a la salida se hicieron
sobre el numero de neonatos con resultados conocidos.
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Presentacion # 21

Incidencia de la Retinopatia de la Prematuridad (por EG) en < 33 semanas

1%

0,

100% —
90% ﬁ ) “
- 80%
% 70% 35%
S 60% 43%
§ 50% 76% 7%
}? 40%
S 30% 44%
& 20% °0% 33%
122 0% 2% 8% o -
<25 25-26 27-28 29-30 31-32
EG
ORetina Inmadura ONo [OEstadoly2 MEstado3 [OSin Datos
Numero de
EG Numero ni(;rs‘zrt? d(;on é .g % Retinopatia del prematurez
semanas .de conocido de la 2 @ E
Pacientes ., k= x £
vanracto? «» = No Estado | Estado | Estado
oftalmoldgica 1y2 3 4y5
n 24 2 0 0 1 0 1 0
<23 % 8.3% 0.0% | 0.0% |50.0% | 0.0% | 50.0% | 0.0%
n 70 21 2 1 7 9 2 0
25-26 % 30.0% 9.5% | 4.8% | 33.3% | 42.9% | 9.5% | 0.0%
n 148 72 3 6 32 25 6 0
27-28 % 48.6% 42% | 8.3% |[44.4% | 34.7% | 8.3% | 0.0%
n 165 99 1 13 75 8 2 0
29-30 % 60.0% 1.0% |13.1% | 75.8% | 8.1% | 2.0% | 0.0%
n 259 111 0 20 83 6 2 0
31-32 % 42.9% 0.0% | 18.0% | 74.8% | 5.4% | 1.8% | 0.0%
n 666 305 6 40 198 48 13 0
Total Iy 45.8% | 2.0% | 13.1% | 64.9% | 15.7% | 4.3% | 0.0%
Comentario: Para el analisis de retinopatia del prematuro (ROP) se incluyeron solo los

pacientes por EG que tenian datos completos. El calculo de los porcentajes de ROP se hizo
sobre el nimero de neonatos con resultado conocido de la valoracion oftalmoldgica.
Algunas unidades no valoran la retina inmadura.
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Presentacion # 22

Retinopatia del prematuro por Peso en < 1500 gr al nacer

100% —02%— ez
000, L 10% o 07%
T 80%
5 70% 39%
T 60%
c 69%
g 50%
T 40% 66%
g 30% 44% 50%
§ 20%
10% 21%
11% 0o 10%
0% 00%
500-749 750-999 1000-1249 1250-1499
PN
ORetina Inmadura ONo/Sin datos MEEstadoly?2 MEstado 3
Numero de
Neonatos con . ,
N (gramos) " Resultado Retina Retinopatia del prematuro
J Conocido de | Inmadura
la Valoracion No/Sin | Estado | Estado | Estado
Oftalmolégica datos 1y2 3 ays
500 n > 0
<
% 0.0%
n 55 9 0 1 4 4 0
500-749
% 16.4% 0.0% 11.1% | 44.4% | 44.4% | 0.0%
n| 120 52 3 26 18 5 0
750-999
% 43.3% 5.8% 50.0% | 34.6% | 9.6% 0.0%
n| 162 91 9 60 18 2 0
1000-1249
% 56.2% 9.9% 65.9% | 19.8% | 2.2% 0.0%
n| 182 91 19 63 6 1 0
1250-1499
% 50.0% 20.9% 69.2% | 6.6% 1.1% 0.0%
Total n| 524 243 31 150 46 12 0
otal Iy 46.4% 13.0% | 61.7% | 18.9% | 4.9% | 0.0%

Comentario: Para el andlisis de la retinopatia del prematuro (ROP) se incluyeron solo los
pacientes por PN que tenian los datos completos. El calculo de los porcentajes de ROP se
hizo sobre el nimero de neonatos con resultado conocido de la valoracion oftalmolégica.
Algunas de las unidades no valoran la retina inmadura. Note que no hubo pacientes con

estadios 4 o0 5.
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Presentacion # 23

Terapia Laser /Anti-VEGF en Nifios con Retinopatia del Prematuro (por EG)

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%

Porcentaje de Paciente con Terapia

10%
0%

<25

25-26 27-28 29-30 31-32
EG
M Laser M Anti- VEGF Ambos laser y Anti-VEGF
Nimero de .
) neonatos con Terapia de la ROP
Numero .
resultado Terapia de
EG (semanas) de .
Ingresos conocido de la la ROP L Anti- VEGF Ambos laser y
valoracién aser nti- Anti-VEGF
oftalmoldgica
<25 N 24 2 1 1 0 0
% 8.3% 50.0% 100.0% 0.0% 0.0%
N 70 21 4 4 0 0
25-26
% 30.0% 19.0% 100.0% 0.0% 0.0%
27.28 N 148 72 5 4 2 1
% 49.0% 6.9% 80.0% 40.0% 20.0%
29-30 N 165 99 1 0 1 0
% 60.4% 1.0% 0.0% 100.0% 0.0%
31-32 n 259 111 3 2 1 0
% 20.5% 2.7% 66.7% 33.3% 0.0%
Total n 666 305 14 11 4 1
ota
% 32.2% 4.6% 78.6% 28.6% 7.1%

Comentario: Se incluyeron los pacientes que tenian datos sobre la realizacion o no de la
valoracion oftalmologica. Para el anélisis del tratamiento de la ROP se incluyeron solo los

pacientes por EG que tenian resultado conocido de la valoracién oftalmoldgica.
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Presentacion # 24
Terapia Laser /Anti-VEGF en Nifios Retinopatia del prematuro (por PN)

100%
90%
80%
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10% I
0%

500-749 750-999 1000-1249 1250-1499
PN

Porcentaje de Paciente con Terapia

M Laser M Anti- VEGF Ambos laser y Anti-VEGF

Ndmero Numero de ) Terapia de la ROP
PN (gramos) de neonatos con Terapla de
Ingresos result?do la ROP Laser Anti- | Ambos laser y
conocido VEGF Anti-VEGF
n 5 0
<500 % 0.0%
n 55 9 3 2 1 0
>00-749 16.4% 333% | 66.7% | 33.3% 0.0%
n 120 52 6 6 1 1
750-999 - 43.3% 115% | 100.0% | 16.7% 16.7%
n 162 91 3 1 2 0
1000-1243 |— 56.2% 33% | 33.3% | 66.7% 0.0%
n 182 91 1 1 0 0
1250-1499 — 50.0% 11% | 100.0% | 0.0% 0.0%
n 524 243 13 10 4 1
Total % 46.4% 53% | 76.9% | 30.8% 7.7%

Comentario: Se incluyeron los pacientes que tenian datos sobre la realizacion de la
valoracion oftalmoldgica. Para el andlisis de tratamiento de ROP se incluyeron solo los
pacientes por PN que tenian resultado conocido de la valoracion oftalmolégica._El célculo
de los porcentajes de tratamiento de la ROP se hizo sobre el nimero de neonatos con
resultados conocidos de la terapia de la ROP.
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Presentacion # 25

Morbilidad Significativa por EG Especifica en pacientes egresados a su casa en < 33 sem
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Q
EG § g Numero de Morbilidades Previas a la Salida a la Casa
(Semanas) .q;) 1
£%| o 1 2 3 4 5 6
3
n| 3 0 1 2 0 0 0 0
2y 00% | 33.3% | 66.7% | 0.0% | 0.0% | 0.0% | 0.0%
n| 22 4 5 9 4 0 0 0
2526 1y, 18.2% | 22.7% | 40.9% | 18.2% | 0.0% | 0.0% | 0.0%
n| 84 17 36 21 7 3 0 0
2728y 202% | 42.9% | 25.0% | 8.3% | 3.6% | 0.0% | 0.0%
n| 131 | 69 40 19 3 0 0 0
2930 1y, 52.7% | 305% | 145% | 23% | 0.0% | 0.0% | 0.0%
n| 219 | 146 54 14 4 1 0 0
3321y 66.7% | 24.7% | 6.4% | 1.8% | 0.5% | 0.0% | 0.0%
n| 459 | 236 149 65 18 4 0 0
Total - =/ 51.4% | 32.5% | 14.2% | 3.9% | 0.9% | 0.0% | 0.0%

Las seis morbilidades incluidas en el analisis son:

1. Reporte de Neuro imagenes de Ventriculomegalia o Leucomalacia Periventricular o
Hemorragia Intraparenquimatosa.

2. ROP 2 grado 3.

3. Uso de Oza las 36 semanas de EG o a la salida.

4. Infeccién temprana o tardia confirmada por la presencia de Bacterias u Hongos en
sangre o LCR.

5. NEC grado Il o IlI.

6. DAP que requirio ligadura.

Comentario: Para el anélisis se incluyeron los pacientes por EG que tenian datos
completos. El calculo de los porcentajes de la frecuencia de morbilidades se hizo sobre los
Numero de Neonatos que egresaron a la casa directamente de la UCIN y que tenian datos

completos de las 6 morbilidades.
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Presentacion # 25a
Morbilidad Significativa por EG Especifica (Tres Morbilidades)

. Numero de Morbilidades a la Salida a la
EG Sobrevivientes
(Semanas) alacasa Casa
0 1 2 3
n 3 1 2 0 0
<25
% 33.3% 66.7% 0.0% 0.0%
n 22 5 10 7 0
25-26
% 22.7% 45.5% 31.8% 0.0%
n 84 28 43 11 1
27-28
% 33.3% 51.2% 13.1% 1.2%
n 131 81 34 11 2
29-30
% 61.8% 26.0% 8.4% 1.5%
31.32 n 219 166 41 11 1
) % 75.8% 18.7% 5.0% 0.5%
n 459 281 130 44 4
Total % 61.2% 28.3% 9.6% 0.9%

Las tres morbilidades incluidas en el andlisis son:
1. Reporte de Neuroiméagenes de Ventriculomegalia o Leucomalacia Periventricular o
hemorragia Intraparenquimatosa.
2. ROP 2grado 3.
3. Uso de Oz a las 36 semanas de EG o a la salida.

Comentario: Para el anélisis se incluyeron solo los pacientes por EG que tenian datos
completos sobre las morbilidades analizadas. Por lo tanto, no todos los prematuros de la
base de datos fueron incluidos, por lo que el Numero real de pacientes que egresaron de la
URN sin estas morbilidades puede estar subestimado. El calculo de los porcentajes de las
frecuencias de morbilidades se hizo sobre el nimero de neonatos que egresaron a la casa
directamente de la UCIN a su casa y que tenian datos completos de las tres morbilidades.
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E.1 Comparaciones Entre Lugares — Poblacion
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Porcentaje
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Presentacion # 26.

Numero vy Porcentaje de Pacientes por EG v Unidad Especifica.
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UNIDADES <25 | 25-26 | 27-28 29-30 31-32 33-34 35-36 >=37 Total
1 n 1 4 9 10 16 65 130 374 609
%| 0% 1% 1% 2% 3% 11% 21% 61%
5 n 4 8 26 27 65 179 234 660 1203
%| 0% 1% 2% 2% 5% 15% 19% 55%
n 1 11 21 19 15 31 12 2 112
3 %| 1% 10% 19% 17% 14% 28% 11% 2%
4 n 1 1 3 11 10 15 23 35 99
%| 1% 1% 3% 11% 10% 15% 23% 36%
n 5 13 10 8 30 51 82 329 528
° %| 1% 2% 2% 2% 6% 10% 16% 62%
n 0 1 1 7 6 8 8 11 42
6 %| 0% 2% 2% 17% 14% 19% 19% 26%
7 n 2 1 3 S) 13 34 54 138 250
%| 1% 0% 1% 2% 5% 14% 22% 55%
n 0 2 6 3 5 18 32 37 103
8 %| 0% 2% 6% 3% 5% 17% 31% 36%
n 6 8 14 11 28 61 103 392 623
0 %| 1% 1% 2% 2% 4% 10% 17% 63%
10 n 0 1 6 5 5 1 4 0 22
%| 0% 5% 27% 23% 23% 5% 18% 0%
n 0 2 10 10 15 33 30 74 174
11 %| 0% 1% 6% 6% 9% 19% 17% 43%
12 n 3 18 35 44 36 33 23 0 192
%| 2% 9% 18% 23% 19% 17% 12% 0%
13 n 1 0 2 4 14 13 10 9 53
%| 2% 0% 4% 8% 26% 25% 19% 17%
Total n 24 70 146 164 258 542 745 2061 4010
%| 1% 2% 4% 4% 6% 14% 19% 51%

Comentario: El porcentaje de pacientes por EG y por cada UNIDAD se calcul6 sobre el
total de ingresos con datos completos incluyendo readmisiones.
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Presentacion # 27.
Numero y Porcentaje de Pacientes por Peso al Nacimiento y Unidad Especifica
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Hm <500 m500-749 750-999 1000-1249 m1250-1499 1500-2499 m2500-4499 m>4500

53%

13%

4%
4%

0% 0%

13

64



Peso al Nacer (gramos)

o o 2 3 3 3 o
UNIDADES | S N = N S N 3 3 s
v S 3 S 2 S S b 2
Lo N~ (@] [e\] Lo LN N
— — — [e\]

. 1 8 6 9 177 | 406 1 609

L oo T02% | 02% | 13% | 1.0% | 15% | 29.1% | 66.7% | 0.2% | 100.0%
nl 0 9 15 30 31 369 | 745 2 1203

2 op [ 00% | 07% | 12% | 25% | 26% | 30.7% | 61.9% | 0.3% | 100.0%
n| L 6 14 20 21 15 5 0 112

3 oo [09% | 54% | 126% | 17.8% | 18.9% | 405% | 45% | 0.0% | 100.0%
nl 0 1 1 10 9 36 38 1 99

4 oo T00% | 10% | 41% | 102% | 92% | 36.4% | 38.8% | 1.0% | 100.0%
n| L 7 14 8 13 131 | 352 2 528

S [op [ 02% | 13% | 27% | 15% | 25% | 24.8% | 66.7% | 0.4% | 100.0%
nl 0 1 2 1 8 14 16 0 12

& oo 00% | 24% | 28% | 24% | 19.0% | 333% | 38.1% | 0.0% | 100.0%
nl 0 2 3 6 11 75 150 3 250

T Tos [ 00% | 08% | 12% | 24% | 44% | 30.0% | 60.0% | 1.2% | 100.0%
n| L 1 1 7 7 20 16 0 103

8 oo 1o% | 10% | 10% | 68% | 68% | 38.8% | 44.7% | 0.0% | 100.0%
nl 1 10 13 13 11 164 | 408 3 623

O % 02% | 16% | 21% | 21% | 18% | 26.3% | 655% | 05% | 100.0%
nl 0 2 3 9 7 1 0 0 22
10 Fo T 00% | 91% | 13.6% | 40.9% | 31.8% | 45% | 00% | 0.0% | 100.0%
nl 0 3 8 7 13 67 71 5 174
W e T00% | 1.7% | 46% | 40% | 75% | 385% | 40.8% | 2.9% | 100.0%
nl 0 10 32 39 34 71 6 0 192
12 o T00% | 52% | 16.7% | 203% | 17.7% | 37.0% | 31% | 0.0% | 100.0%
N0 2 2 5 7 28 8 1 53
13 oo T00% | 38% | 38% | 94% | 132% | 528% | 151% | 1.9% | 100.0%
nl 5 55 119 161 181 | 1218 | 2251 | 20 | 4010
Total =0 ™ 01% | 14% | 3.0% | 40% | 45% | 304% | 56.2% | 0.5% | 100.0%

Comentario: El porcentaje de pacientes por peso al nacer (PN) y por cada UNIDAD se
calcul6 sobre el total de ingresos con datos completos.
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PORCENTAJE DE SOBREVIDA

Presentacion # 28.
Frecuencia cruda de Sobrevida de Acuerdo a la EG y a la Unidad.
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EG

0 ©
2 283 | =
UNIDADES S | <25 |25-26(27-28|29-30(31-32(33-34(35-36| 237 |5 & 2 | £
e cse | F
# Sobrevivientes | n 0 3 6 9 15 63 127 362 585
# Muertes n 1 1 2 0 0 0 0 2 18 6
Total n 1 4 8 9 15 63 127 363 609
% de Sobrevida | % | 0% 75% | 75% | 100% | 100% | 100% | 100% | 99%
# Sobrevivientes 1 1 16 25 59 173 227 637 1139
# Muertes 1 5 5 1 4 5 4 9 30 34
Total 2 6 21 27 63 178 231 647 1203
% de Sobrevida 50% | 17% | 76% | 96% | 94% | 97% | 98% | 99%
# Sobrevivientes 0 1 12 14 13 30 9 1 80
# Muertes 1 9 8 2 2 1 2 1 6 26
Total 1 10 19 16 15 31 11 2 112
% de Sobrevida | % | 0% 10% | 60% | 88% | 88% | 97% | 82% | 50%
# Sobrevivientes 0 0 1 8 7 13 19 31 79
# Muertes 1 1 1 2 1 0 1 0 13 7
Total 1 1 2 10 8 13 20 31 99
% de Sobrevida 0% 0% 50% | 80% | 88% | 100% | 95% | 100%
# Sobrevivientes | n 1 2 1 5 27 48 71 265 420
# Muertes n 4 8 2 0 0 1 1 1 91 17
Total n 5 10 3 5 27 49 71 264 528
% de Sobrevida | % | 20% | 27% | 33% | 100% | 100% | 98% | 99% | 100%
# Sobrevivientes | n 1 1 7 6 8 8 10 41
# Muertes n 0 0 0 0 0 0 1 0 1
Total n 1 1 7 6 8 8 11 42
% de Sobrevida | % 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 91%
# Sobrevivientes | n 0 0 2 4 12 29 53 129 229
# Muertes n 2 1 1 1 1 3 1 6 5 16
Total n 2 1 3 5 13 32 54 135 250
% de Sobrevida | % | 0% 0% 67% | 80% | 93% | 91% | 98% | 96%
# Sobrevivientes | n 0 4 3 5 18 31 35 96
# Muertes n 2 2 0 0 0 1 1 1 6
Total 2 6 3 5 18 32 36 103
% de Sobrevida | % 0% 67% | 100% | 100% | 100% | 97% | 97%
# Sobrevivientes | n 0 6 9 11 24 51 98 381 580
# Muertes n 6 2 5 0 1 1 1 2 25 18
Total n 6 8 14 11 25 52 99 383 623
% de Sobrevida 0% 75% | 60% | 100% | 96% | 98% | 99% | 99%
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EG

.0 ©
2 288 _
O T %+
UNIDADES 3 | <25 |25-26(27-28(29-30(31-32(33-34 (3536 237 (52 > | 5
i 2N
©
# Sobrevivientes | n 0 1 3 2 1 4 11
10 # Muertes n 1 3 0 2 0 0 5 6
Total n 1 4 3 4 1 4 22
% de Sobrevida | % 0% | 25% | 100% | 50% | 100% | 100%
# Sobrevivientes | n 0 2 2 6 10 12 35 67
11 # Muertes n 1 4 2 2 5 3 9 81 26
Total n 1 6 4 8 15 15 44 174
% de Sobrevida | % 0% 33% | 50% | 75% | 67% | 75% | 81%
# Sobrevivientes | n 1 8 28 39 33 31 22 162
12 # Muertes n 2 10 6 2 0 1 0 9 21
Total n 3 18 34 41 33 32 22 192
% de Sobrevida | % | 33% | 44% | 82% | 95% | 100% | 97% | 100%
# Sobrevivientes | n 0 0 1 8 6 4 5 24
13 # Muertes n 1 1 1 1 0 1 0 24 5
Total n 1 1 2 9 6 5 5 53
% de Sobrevida | % | 0% 0% | 50% | 90% | 100% | 80% | 100% 584

Comentario: Para el andlisis de la sobrevida por EG se incluyeron solo los pacientes que tenian datos

completos. No se incluyeron las muertes de neonatos en sala de partos. La interpretacion de estos datos debe

hacerse con precaucion porque el nimero de pacientes es bajo en edades gestacionales bajas.
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Presentacion # 29
Frecuencia Cruda de Sobrevida por Unidad Especifica y por Peso al Nacer
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Vivo n 0 1 5 5 8 172 392 1 584
Muerto n 1 0 1 1 1 0 2 0 19 6
Total 1 1 6 6 9 172 394 1 609
% Sobrevida | % | 0% |100% | 83% | 83% | 89% [100% | 99% | 100%
Vivo 1 7 24 27 | 351 726 4 1140
Muerto 5 5 2 3 13 6 0 30 34
Total 6 12 26 30 | 364 732 4 1204
% Sobrevida | % 17% | 58% | 92% | 90% | 96% | 99% | 100%
Vivo 0 0 5 15 15 41 4 80
Muerto 1 6 8 3 5 3 0 6 26
Total 1 6 13 17 20 44 4 112
% Sobrevida| % | 0% | 0% | 38% | 88% | 75% | 93% | 100%
Vivo 0 1 7 8 27 35 1 79
Muerto 1 3 1 1 1 0 0 13 7
Total 1 4 8 9 28 35 1 99
% Sobrevida | % 0% | 25% | 88% | 89% | 96% | 100% | 100%
Vivo 0 0 3 2 9 117 286 1 418
Muerto 1 6 6 1 0 2 1 0 03 17
Total 1 6 9 3 9 119 287 1 528
% Sobrevida| % | 0% | 0% | 33% | 67% [100% | 98% | 100% | 100%
Vivo n 1 2 1 8 14 15 41
Muerto n 0 0 0 0 0 1 0 1
Total n 1 2 1 8 14 16 42
% Sobrevida | % 100% [ 100% | 100% | 100% | 100% | 94%
Vivo n 0 1 5 11 67 142 3 229
Muerto n 2 2 1 0 5 6 0 5 16
Total n 2 3 6 11 72 148 3 250
% Sobrevida | % 0% | 33% | 83% |100% | 93% | 96% | 100%
Vivo n 0 0 0 5 7 39 45 96
Muerto n 1 1 1 2 0 1 0 1 6
Total n 1 1 1 7 7 40 45 103
%Sobrevida| % | 0% | 0% | 0% | 71% [100% | 98% | 100%
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UNIDADES S/ 8| X a q S N 3 S |85 % <]
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|V 8|28 |88 8 | M |sEE| ¢

- - - o~ o s §
Vivo n 0 2 9 12 10 151 392 3 579
Muerto n 1 8 4 1 1 0 3 0 25 18
9 Total n 1 10 13 13 11 151 395 3 622

% Sobrevida| % | 0% | 20% | 69% | 92% | 91% |100% | 99% 100%
Vivo n 0 1 4 5 1 11
10 Muerto n 2 0 2 2 0 5 6
Total n 2 1 6 7 1 22
% Sobrevida | % 0% |100% | 67% | 71% |100%
Vivo n 0 2 2 4 23 33 3 67
11 Muerto n 2 2 0 4 10 9 0 80 27
Total n 2 4 2 8 33 42 3 174
% Sobrevida | % 0% | 50% |[100% | 50% | 70% 79% 100%
Vivo n 5 20 36 27 68 6 162
12 Muerto n 5 11 2 3 0 0 9 21
Total n 10 31 38 30 68 6 192
% Sobrevida | % 50% | 65% | 95% | 90% |100% | 100%
Vivo n 0 1 1 5 13 4 24
Muerto 2 1 0 1 1 0 5
13 Total 2 2 1 6 14 4 24 53
% Sobrevida | % 0% | 50% [100% | 83% | 93% | 100%

Comentario: Para el anlisis de la sobrevida por PN se incluyeron solo los pacientes que tenian datos
completos del destino al egreso de la Unidad de Recién Nacidos y de PN. Los porcentajes de sobrevida se

calcularon sobre el nimero total de ingresos con datos del destino al egreso de la UNIDAD y de PN. No se
incluyeron las muertes de neonatos en sala de partos. Se excluyeron también los pacientes remitidos dentro
y fuera de la institucién y aquellos con cuidado paliativo.

La interpretacion de estos datos debe hacerse con precaucion teniendo en cuenta que en algunas

celdas donde se reporta el nimero de pacientes tienen valores muy pequefios y que por lo tanto sus
porcentajes calculados deben ser analizados bajo esta condicion. En blanco celdas sin pacientes.
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Presentacion # 30

Comparacidon de Mortalidad Total cruda (en bruto) en bruto en las Diferentes Unidades
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RN Vivos a casa | Muertos Total
. . 584 6 590
% 99.0% 1.0%
0 1140 34 1174
2 % 97.1% 2.9%
0 80 26 106
3 % 75.5% 24.5%
0 79 7 86
4 % 91.9% 8.1%
o 418 17 435
> % 96.1% 3.9%
. a1 1 2
6 % 97.6% 2.4%
N 229 16 245
7 % 93.5% 6.5%
n % 6 102
8 % 94.1% 5.9%
o 579 18 597
9 % 97.0% 3.0%
0 11 6 17
10—, 64.7% 35.3%
o 67 27 94
1 71.3% 28.7%
o 162 21 183
12 = 88.5% 11.5%
o 24 5 29
183 82.8% 17.2%
o 3510 190 3700
Total = ™ 94.9% 5.1%

Comentario: Para el andlisis del porcentaje de mortalidad para cada una de las unidades de
recién nacidos participantes se incluyeron el nimero total de pacientes que fallecieron y el
namero total de egreso de cada una de las UNIDADES a su casa. Se excluyen cuidado
paliativo y pacientes remitidos. En varias unidades solo se ingresan los menores de 1500 gr
0 33 semanas al nacer haciendo la comparacion desbalanceada.
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Presentacion # 30.a

Porcentaje de Mortalidad Cruda (en bruto) por cada Unidad en Menores de 33 Semanas
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UNIDADES VIVOS | MUERTOS | TOTAL

n 33 4 37

1 % | 89.2% 10.8%
n 101 16 117

2 % | 86.3% 13.7%
n 20 22 62

3 % | 64.5% 35.5%
n 16 6 22

4 % | 72.7% 27.3%
n 36 14 50

° % | 72.0% 28.0%
n 15 0 15

6 % | 100.0% 0.0%
n 18 6 24

! % | 75.0% 25.0%
n 12 2 16

8 % | 75.0% 25.0%
n 50 14 64

o % | 78.1% 21.9%
n 6 6 12

10 % | 50.0% 50.0%
n 10 9 19

1 % | 526% 47.4%
n 109 20 129

12 % | 84.5% 15.5%
n 9 4 13

13 % | 69.2% 30.8%
n 501 130 631

TOTAL - M T 79.4% 20.9%

Comentario: Para el analisis del porcentaje de mortalidad para cada una de las unidades de
recién nacidos participantes en <33 semanas se incluyeron el nimero total de pacientes que
fallecieron de ese grupo y el nimero total de ingresos que tenian datos del destino al egreso
a su casa de cada una de las UNIDADES. Para los reingresos se tomd el destino final. Se
excluyeron pacientes remitidos dentro y fuera de la institucion.
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Presentacion # 30.b
Odd Ratio o0 Razén de Momios (EN BRUTO) para Mortalidad

20
18
16
14
12

S 10
8
6
4
2
0
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13
UNIDADES
UNIDADES OR Err. Est. | Valordep 95% IC
1 0.368 0.159 0.021 0.158 - 0.856
2 1.000
3 11.030 3.140 <0.001 6.313 - 18.962
4 3.161 1.329 0.006 1.387 - 7.099
5 1.387 0.417 0.276 0.770 - 2486
6 1.196 1.016 0.833 0.226 - 6314
7 2.379 0.736 0.005 1.297 4.350
8 2.252 0.995 0.066 0.948 - 5.285
9 1.185 0.356 0.571 0.659 - 1.868
10 18.703 9.746 <0.001 6.735 - 51.846
11 12.191 3.588 <0.001 6.848 - 23551
12 4,378 1.264 <0.001 2.486 - 7.687
13 10.400 5.401 <0.001 3.758 - 19.887
Referencia 2

Comentario: Para el calculo de la Razén de momios o Odd Ratio para comparar la
mortalidad entre las unidades de recien nacidos participantes se incluyeron todos los
pacientes con datos completos que fallecieron en cada una de ellas o salieron a su casa. No
se incluyeron readmisiones, pacientes remitidos o pacientes en cuidado paliativo.
Adicionalmente, se calcul6 el error estandar el valor de p para evaluar la significancia
estadistica de los resultados. Se resalta en negrilla los valores de p< 0.05. Se escoge unidad
2 por tener mayor namero de casos. Se utilizé ajuste de regresion logistica para eventos
infrecuentes (Firthlogit).
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Presentacion # 31
Odd Ratio o Razén de Momios (ajustado por SNAPPE 1) para Mortalidad por UNIDADES

10
8

6

0 ./'\._/ ‘..—-' -

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13

UNIDADES OR Err. Est. Valor de p IC 95%

1 0.176 0.089 0.001 0.065 - 0.476
2 1.000

3 0.709 0.295 0.409 0314 - 1.603
4 0.477 0.255 0.166 0.167 - 1.361
5 0.421 0.174 0.036 0.188 - 0.945
6 0.260 0.261 0.180 0.036 - 1.860
7 1.369 0.466 0.356 0.702 - 2.670
8 0.523 0.285 0.234 0.180 - 1.522
9 0.776 0.257 0.444 0.406 - 1.485
10 4.640 3.069 0.020 1.269 - 1.697
11 9.463 3.175 <0.001 4903 - 18.263
12 1.128 0.381 0.722 0581 - 2.188
13 1.936 1.416 0.367 0.461 - 8.122

Referencia UNIDAD 2

* OR: Odd Ratio 0 Razon de Momios. Referencia Unidad 2 escogida por mayor nimero de
casos. Se utilizo ajuste por SNAPPE Il y de regresion logistica para eventos infrecuentes
(Firthlogit). Es posible gque la falta de significancia estadistica se debe al nimero pequefio
de pacientes.

Comentario: Para el calculo de la Razén de momios o Odd Ratio para comparar la
mortalidad ajustada por el SNAPPE Il entre las UNIDADES participantes se incluyeron
todos los pacientes con datos completos que fallecieron en cada una de ellas o salieron a su
casa. No se incluyeron pacientes remitidos o pacientes en cuidado paliativo. Para
readmisiones se tomd el destino final y el puntaje mas alto de SNAPE 11. Adicionalmente,
se calculd el valor de p para evaluar la significancia estadistica de los resultados. Se resalta
en negrilla los valores de p< 0.05.
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Presentacion # 31a

0Odd Ratio o Razén de Momios (ajustado por SNAPPE Il) para Mortalidad por UNIDADES

en menores de 33 semanas de EG

g 2
1
0

1 2 3 5 6 7 8 9 10 11 12 13
UNIDADES

UNIDADES OR Err. Est. Valor de p IC 95%
1 0.180 0.135 0.023 0.041 - 0.786
2 1.000
3 0.346 0.185 0.047 0.121 - 0.984
4 1.006 0.709 0.993 0.253 - 4.004
5 0.539 0.314 0.288 0.172 - 1.686
6 0.046 0.074 0.057 0.002 - 1.099
7 1.510 0.916 0.497 0.460 - 4.958
8 0.425 0.358 0.309 0.082 - 2.210
9 1.216 0.587 0.685 0472 - 3.134
10 3.308 2.613 0.130 0.703 - 15.560
11 3.373 2.216 0.064 0931 - 12.226
12 0.497 0.207 0.093 0.220 - 1.124
13 2.666 2.416 0.279 0.451 - 15.748

Referencia UNIDAD 2

* OR: Odd Ratio 0 Razén de Momios. Referencia Unidad 2 escogida por mayor numero de
casos. Se utilizo ajuste por SNAPPE Il y de regresion logistica para eventos infrecuentes
(Firthlogit). Es posible que la falta de significancia estadistica se debe al nimero pequefio

de pacientes.

Comentario: Para el calculo de la Razdn de momios o Odd Ratio para comparar la
mortalidad ajustada por el SNAPPE Il entre las UNIDADES participantes se incluyeron
todos los pacientes con datos completos que fallecieron en cada una de ellas o salieron a su
casa. No se incluyeron readmisiones, pacientes remitidos o pacientes en cuidado paliativo.
Adicionalmente, se calculo el valor de p para evaluar la significancia estadistica de los
resultados. Se resalta en negrilla los valores de p< 0.05.
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Presentacion # 31b

Comparacion de la Mortalidad por UNIDADES en menores de 1500 gr de Peso al Nacer

Utilizando la Razén Estandarizada de Mortalidad en base al riesgo de Mortalidad de

Snape Il
20
Q
o o\o 18
© LN 16
T O
('NU 2 14
5 1
_8 S 10
© 8 8
- O
0w = ¢
W @©
€1y 1
=
4] E 0 | T — T I |
o
N N % ™ ) o A % o O Ny N R
SN SN S N LN N N SRR SN I SN
Razén
MORTALIDAD Estandarizada de .
UNIDADES Mortalidad 1C95%
ESPERADA | OBSERVADA (REM)
1 1.9 4 2.1 0.0 4.2
2 3.8 15 4.0 2.0 6.0
3 7.6 23 3.0 1.8 4.3
4 1.7 6 3.5 0.7 6.4
5 5.1 14 2.8 1.3 4.2
6 0.6 0.0 0.0 0.0
7 1.1 4.6 0.6 8.6
8 1.1 4.7 0.6 8.9
9 2.4 15 6.2 3.1 9.4
10 0.6 10.3 2.1 | 185
11 0.8 10.6 3.2 |17.9
12 5.6 21 3.8 2.2 5.4
13 1.2 4 3.4 0.1 6.8

Comentario: Para el calculo de la Razén Estandarizada de Mortalidad para comparar la
mortalidad ajustada por el riesgo esperado de muerte del SNAPPE Il entre las UNIDADES
participantes, se incluyeron todos los pacientes con datos completos que fallecieron en
cada una de ellas o salieron a su casa.
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E.3
Comparacion de Lugares Morbilidades y Analisis de Riesgo Ajustado
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Presentacion # 32

Pacientes con Sepsis de Comienzo Tardio en Nifios < 33 Semanas de EG

35%

30%

N
[SA
X

(Frecuencia por UNIDAD)

4% 20%
g _
g 15%
10%
i I
0%
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13
Unidades
I Infeccion Tardia === Promedio
# de Pacientes < # de Pacientes con # de Infecciones Porcentaje de
UNIDADES | 33 semanas de .. , Tardias <33 Pacientes con
Infeccion Tardia L. i
EG semanas Infeccidn Tardia
1 40 7 8 17.5%
2 131 21 24 16.0%
3 68 11 19 16.2%
4 26 3 4 11.5%
5 66 13 14 19.7%
6 15 1 1 6.7%
7 24 8 5 33.3%
8 18 2 5 11.1%
9 67 14 19 20.9%
10 17 4 6 23.5%
11 38 5 5 13.2%
12 137 31 44 22.6%
13 22 0 3 0.0%
Total 669 120 157 17.9%
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Presentacion # 33
OR* de Casos de Sepsis de Comienzo Tardio en todos los nifios ajustado por SNAPPE Il
(Comparacion entre Unidades)

5
2
1
0
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13
UNIDADES
OR Referencia
UNIDADES OR Err. Est. Valor de p IC 95%
1 0.2256 0.0647 <0.0001 0.1286 - 0.482
2 1.0000
3 1.0759 0.2978 0.7910 0.6255 - 1.980
4 0.3375 0.1592 0.0210 0.1339 - 1.318
5 0.5364 0.1156 0.0040 0.3515 - 1.308
6 0.8927 0.4655 0.8280 0.3213 - 4.396
7 1.4417 0.3037 0.0820 0.9541 - 3.254
8 0.7678 0.2691 0.4510 0.3862 - 2.350
9 0.5687 0.1236 0.0090 0.3715 - 1.296
10 4.6858 2.1031 0.0010 19442 - 17.280
11 1.9340 0.4452 0.0040 1.2317 - 4.622
12 2.1024 0.4296 <0.0001 14086 - 4.407
13 1.3330 0.5842 0.5120 0.5646 - 4.305
Referencia UNIDAD 2

* OR: Odd Ratio 0 Razon de Momios. Referencia Unidad 2 escogida por mayor nimero de
casos.

Comentario: Se considera sepsis de comienzo tardio o asociada al cuidado en salud cuando
hay un hemocultivo o cultivo de liquido cefalorraquideo (LCR) positivo para bacterias u
hongos después del segundo dia de vida Se incluyeron solo los pacientes con datos
completos para el andlisis. Se utilizo ajuste por SNAPPE 11 y de regresion logistica para
eventos infrecuentes (Firthlogit). Se incluyeron todas las infecciones de todos los pacientes
incluidos reingresos. Se resalta en negrilla los valores de p< 0.05.
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Presentacion # 33a

OR* de Casos de Sepsis de Comienzo Tardio en nifios < 33 sem de EG ajustado por

SNAPPE Il (Comparacion entre Unidades)

5
1
0
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13
UNIDADES
OR Referencia
UNIDADES OR Err. Est. Valor de p IC 95%
1 0.6945 0.3109 0.4150 0.2889 - 1.6699
2 1.0000
3 0.8318 0.3161 0.6280 0.3950 - 1.7517
4 0.6790 0.3964 0.5070 0.2162 - 2.1323
5 0.8569 0.3334 0.6910 0.3997 - 1.8370
6 0.4105 0.3685 0.3210 0.0707 - 2.3842
7 2.3313 1.0891 0.0700 0.9331 - 5.8246
8 0.8815 0.5883 0.8500 0.2383 - 3.2604
9 1.1400 0.4522 0.7410 05239 - 2.4805
10 2.3886 1.3250 0.1160 0.8053 - 7.0846
11 0.7921 0.4133 0.6550 0.2848 - 2.2026
12 1.6273 0.4763 0.0960 0.9169 - 2.8880
13 0.0722 0.1142 0.0970 0.0033 - 1.6027
Referencia UNIDAD 2

* OR: Odd Ratio 0 Razén de Momios. Referencia Unidad 2 escogida por mayor numero de

Casos.

Comentario: Se considera sepsis de comienzo tardio o asociada al cuidado en salud cuando
hay un hemocultivo o cultivo de liquido cefalorraquideo (LCR) positivo para bacterias u
hongos después del segundo dia de vida Se incluyeron solo los pacientes con datos
completos para el andlisis. Se utilizo ajuste por SNAPPE 11 y de regresion logistica para
eventos infrecuentes (Firthlogit). Se incluyeron todas las infecciones de todos los pacientes
< 33 semanas de EG incluidos reingresos. EI numero bajo de casos puede explicar la
ausencia de significancia estadistica. Ningun valor de p fue significativo probablemente

por el bajo nimero de casos.
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Presentacion # 34
Sepsis de Comienzo Tardio por 1000 Dias de Estancia en Niios < 33 Semanas de EG

30
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13
UNIDADES
Dias de Infecciones Tardias por 1000 Dias de
UNIDADES Estancia Estancia en < 33 semanas
1 1580 5.1
2 4746 12.2
3 2564 7.4
4 1033 3.9
5 1983 15.6
6 1020 3.9
7 1194 22.6
8 431 20.9
9 2351 14.0
10 800 8.8
11 1040 25.0
12 7608 5.0
13 473 6.3
Promedio 2063 12

Comentario: Se considera sepsis de comienzo tardio cuando hay un hemocultivo o LCR
positivo para bacterias u hongos despues del segundo dia de vida. Se incluyeron solo los
pacientes con datos completos < 33 semanas. Es posible que sitios que con una
transferencia alta a menor nivel puedan reportar una alta incidencia por 1000 dias paciente
con menos de 33 semanas al nacer puesto que ellos son los mas estables. Si un nifio
presento mas de un ingreso, cada paciente se conto solo una vez, sin embargo, los dias de
estancia de los reingresos como las infecciones repetidas si se contabilizan.
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Presentacion # 35
Sepsis de Comienzo Tardio por 1000 Dias de Catéter en Nifios < 33 Semanas de EG

25

| I ‘ | ‘ | I
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1 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13
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# Infecciones x 1000 dias catéter

Unidades
#de staphilococeus coagulasa | - 4 Microorganismos
Dias | Infecciones # d'e negativo
UNIDADES | catéter | ©" <33 [Infecciones #de #de
central semar\as de /1009 dias #de Infecciones #de Infecciones
comienzo | cateter ||nfecciones | /1000 dias | Infecciones | /1000 dias
tardio catéter catéter
1 520 8 15 2 3.4 6 10.3
2 76 24 11 13
3 1435 18 13 5 2.7 13 6.9
4 474 4 8 1 1.7 3 5.1
5 636 14 22 11 12.9 3 3.5
6 185 1 5 0 0.0 1 2.9
7 643 9 14 4 5.0 5 6.2
8 143 3 21 0 0.0 3 15.8
9 774 18 23 10 1.7 8 6.1
10 297 6 20 5 15.2 1 3.0
11 444 5 11 3 6.1 2 4.0
12 2887 44 15 9 2.7 35 10.4
13 174 0 0 0 0.0 0 0.0
Total 8688 154 61 55 93 8.4
Promedio 11.8 14 4.8 6.2
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* No se contabiliza la unidad 2 por error en la cuenta de dias catéter por error en el ingreso
de la base de datos

Comentario: Se considera sepsis de comienzo tardio o asociada al cuidado en salud cuando
hay un hemocultivo o cultivo de liquido cefalorraquideo positivo para bacterias u hongos
después del segundo dia de vida. Los nifios que murieron en los dos primeros dias de vida
se excluyeron. Se incluyeron solo los pacientes con datos completos para el analisis. Si un
nifio presento mas de un episodio de infeccion, cada uno se conté como un episodio
separado de infeccion en el numerador. Otros microorganismos incluyen Enterobacter
cloacae, Enterococcus sp., Streptococcus grupo B, Clamydia trachomatis, Citrobacter
diversus, Bifidobacteria species, Citrobacter freundi, Klbesiella oxytoca, Serratia
marcenses, otros cocos gram postivos y otras bacterias Gram negativas.

Tener en cuenta la diferencia en el nimero de dias catéter central en las diferentes
UNIDADES al analizar los datos.
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Presentacion # 36

Anomalias en Neuroimagenes en Nifios < 33 Semanas de EG por UNIDAD.
Hemorragia Intraventricular l y I

100% M
90%
80%
70%
60% -
m<25
50% W 25-26
[27-28
0% 29-30
30% m31-32
20%
10%
4 5 12

6 7 8 9 10 11 13
UNIDADES

PORCENTAJE CON IMAGEN
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UNIDADES

EG (semanas) <25 25-26 | 27-28 29-30 31-32 Total

n 1 4 9 10 14 38

1 # Pacientes con HIV Iy Il 0 1 2 1 0 4
Porcentaje 0.0% | 25.0% | 22.2% 10.0% 0.0% 10.5%

N 4 6 13 14 40 77

2 # Pacientes con HIV Iy Il 0 3 3 0 0 6
Porcentaje 0.0% 50.0% | 23.1% 0.0% 0.0% 7.8%

N 1 7 9 9 2 28

3 # Pacientes con HIV Iy Il 1 4 5 2 2 14
Porcentaje 100.0% | 57.1% | 55.6% 22.2% | 100.0% 50.0%

n 1 1 3 10 8 23

4 # Pacientes con HIV Iy Il 0 1 0 1 0 2
Porcentaje 0.0% | 100.0% | 0.0% 10.0% 0.0% 8.7%

n 2 8 9 8 30 57

5 # Pacientes con HIV 1 y I 0 4 6 1 1 12
Porcentaje 0.0% | 50.0% | 66.7% 12.5% 3.3% 21.1%

n 1 1 6 4 12

6 # Pacientes con HIV I y I 0 0 0 0 0
Porcentaje 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0%

N 2 1 3 4 13 23

7 # Pacientes con HIV Iy Il 0 0 0 1 2 3
Porcentaje 0.0% 0.0% 0.0% 25.0% 15.4% 13.0%

N 5 3 2 10

8 # Pacientes con HIV Iy Il 1 0 0 1
Porcentaje 20.0% 0.0% 0.0% 10.0%

N 3 6 9 6 13 37

9 # Pacientes con HIV I y I 3 2 4 1 1 11
Porcentaje 100.0% | 33.3% | 44.4% 16.7% 7.7% 29.7%
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UNIDADES

EG (semanas) <25 25-26 | 27-28 29-30 31-32 Total
N 1 5 5 2 13
10 # Pacientes con HIV I y I 0 3 1 0 4
Porcentaje 0.0% | 60.0% 20.0% 0.0% 30.8%
N 2 6 9 11 28
11 # Pacientes con HIV Iy Il 0 3 2 3 8
Porcentaje 0.0% | 50.0% 22.2% | 27.3% 28.6%
N 2 16 34 44 36 132
12 # Pacientes con HIV Iy Il 1 16 21 16 5 59
Porcentaje 50.0% | 100.0% | 61.8% 36.4% | 13.9% 44.7%
N 1 1 3 9 14
13 # Pacientes con HIV Iy Il 1 1 2 5 9
Porcentaje 100.0% 100.0% | 66.7% | 55.6% 64.3%
N 17 53 107 131 184 492
Total | # Pacientes con HIV Iyl 6 31 49 28 19 133
Porcentaje 35.3% | 58.5% | 45.8% 21.4% | 10.3% 27.0%

Comentario: Se incluyeron los pacientes con datos completos de pacientes que tuvieran
neuroiméagenes. Se considera HIV grado | o 1l a la hemorragia de la matriz germinal y/o
hemorragia intraventricular sin agrandamiento ventricular. Note el nimero pequefio en

algunas unidades.
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Presentacion # 36a

OR* Anomalias en Neuroimagenes en Nifos < 33 Semanas de EG Ajustadas por SNAPPE

20
18
16
14
12

Il. Hemorragia Intraventricular 1 y Il

S 10
8
6
1
2
0
2 3 5 6 7 8 9 10 11 12 13
UNIDADES
OR Referencia
UNIDADES OR Std. Err. Valor de p IC95%
1 1.568 1.018 0.488 0.439 - 5.596
2 1.000
3 3.297 1.744 0.024 1.169 - 9.299
4 1.448 1.160 0.644 0.301 - 6.959
5 2.651 1.401 0.065 0.941 - 7.470
6 0.539 0.809 0.680 0.028 - 10.218
7 1.879 1.473 0.421 0.404 - 8.732
8 1.290 1.249 0.793 0.193 - 8.606
9 3.888 2.121 0.013 1.335 - 11.328
10 7.351 5.139 0.004 1.868 - 28.932
11 2.669 1.739 0.132 0.744 - 9.574
12 10.542 4.658 <0.001 4,434 - 25.062
13 17.527 11.228 <0.001 4,994 - 61.515
Referencia UNIDAD 2

Comentario: Se incluyeron los pacientes con datos completos. Se considera HIV grado | o
Il a la hemorragia de la matriz germinal o hemorragia intraventricular sin agrandamiento

ventricular.

*OR: Odd Ratio o Razon de Momios. Referencia Unidad 7 escogida por mayor numero de
casos. Se utilizo ajuste por SNAPPE Il y de regresion logistica para eventos infrecuentes

(Firthlogit). Se calculo el riesgo de los pacientes con hemorragia | y Il contra todos los
pacientes con neuroimagenes. Se resalta en negrilla los valores de p< 0.05.
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Presentacidon # 37
Anomalias en Neuroimagenes (Hemorragia Intraventricular lll y IV) en Nifios < 33
Semanas de EG por UNIDADES

100% M -

90%
80%
Z 70%
& _
§ 60% m<25
o
E 50% 25-26
é Lo, m27-28
§ 29-30
O 30%
W31-32
20%
0% [ ] [ | I | I
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13
UNIDADES
UNIDADES EG (semanas) <25 25-26 27-28 29-30 31-32 Total
n 1 4 9 10 14 38
1 # Pacientes con HIV lll y IV 0 0 2 2 0 4
Porcentaje 0.0% 0.0% 22.2% | 20.0% 0.0% 10.5%
n 4 6 13 14 40 77
2 # Pacientes con HIV Il y IV 0 3 3 0 1 7
Porcentaje 0.0% 50.0% | 23.1% 0.0% 2.5% 9.1%
n 1 7 9 9 2 28
3 # Pacientes con HIV Il y IV 1 4 4 1 0 10
Porcentaje 100.0% | 57.1% | 44.4% | 11.1% 0.0% 35.7%
n 1 1 3 10 8 23
4 # Pacientes con HIV lll y IV 0 1 0 1 0 2
Porcentaje 0.0% | 100.0% | 0.0% 10.0% 0.0% 8.7%
n 2 8 9 8 30 57
5 # Pacientes con HIV lll y IV 0 2 4 0 1 7
Porcentaje 0.0% 25.0% | 44.4% 0.0% 3.3% 12.3%
n 1 1 6 4 12
6 # Pacientes con HIV lll y IV 0 0 1 0 1
Porcentaje 0.0% 0.0% 16.7% 0.0% 8.3%
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UNIDADES EG (semanas) <25 25-26 27-28 29-30 | 31-32 Total
n 2 1 3 4 13 23
7 # Pacientes con HIV lll y IV 0 0 0 1 2 3
Porcentaje 0.0% 0.0% 0.0% 25.0% | 15.4% | 13.0%
n 5 3 2 10
8 # Pacientes con HIV lll y IV 0 0 0 0
Porcentaje 0.0% 0.0% 0.0% 0.0%
n 3 6 9 6 13 37
9 # Pacientes con HIV lll y IV 2 2 3 2 1 10
Porcentaje 66.7% | 33.3% | 33.3% | 33.3% 1.7% 27.0%
n 1 5 5 2 13
10 # Pacientes con HIV lll y IV 0 1 0 0 1
Porcentaje 0.0% 20.0% 0.0% 0.0% 1.7%
n 2 6 9 11 28
11 # Pacientes con HIV Il y IV 1 0 2 0 3
Porcentaje 50.0% 0.0% 22.2% 0.0% 10.7%
n 2 16 34 44 36 132
12 # Pacientes con HIV Il y IV 1 4 1 0 2 8
Porcentaje 50.0% | 25.0% 2.9% 0.0% 5.6% 6.1%
n 1 1 3 9 14
13 # Pacientes con HIV lll y IV 1 1 1 2 5
Porcentaje 100.0% 100.0% | 33.3% | 22.2% | 35.7%
n 17 53 107 131 184 492
Total # Pacientes con HIV lll y IV 5 17 19 11 9 61
Porcentaje 29.4% | 32.1% | 17.8% 8.4% 4.9% 12.4%

Comentario: Se incluyeron los pacientes con datos completos a quienes se les tomo

imagenes del sistema nervioso central. Casillas vacias cuando no hay pacientes en ese

grupo. Se considera HIV grado 11l o IV a la hemorragia intraventricular con agrandamiento

ventricular o ecogenicidad parenquimatosa o leucomalacia periventricular.
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Presentacion # 37a

OR* de Anomalias en Neuroimagenes en Nifios < 33 Semanas de EG Ajustadas por

SNAPPE Il. Hemorragia Intraventricular lll y IV

S 3
2
1
0

1 2 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13
UNIDADES
OR Referencia
UNIDADES OR Err. Estan. Valor de p 1IC 95%
1 1.198 0.772 0.780 0.339 - 4.236
2 1.000
3 0.363 0.267 0.168 0.086 - 1.535
4 1.043 0.854 0.959 0.210 - 5.189
5 0.960 0.569 0.945 0.301 - 3.065
6 0.421 0.633 0.565 0.022 - 8.023
7 2.310 1.615 0.231 0.587 - 9.092
8 0.269 0.409 0.388 0.014 - 5.316
9 1.299 0.821 0.679 0.376 - 4.483
10 0.471 0.704 0.614 0.025 - 8.795
11 1.664 1.146 0.460 0.431 - 6.420
12 0.517 0.302 0.258 0.165 - 1.622
13 4.842 3.382 0.024 1.232 - 19.032
Referencia | UNIDAD 2

*OR: Odd Ratio o Razén de Momios. Referencia Unidad 7 escogida por mayor nimero de

casos. Se ajusto por SNAPP Il y se utilizo ajuste de regresion logistica para eventos

infrecuentes (Firthlogit). Se calcul6 el riesgo de los pacientes con hemorragia Il y IV
contra todos los pacientes con neuroimagenes. Se resalta en negrilla los valores de p< 0.05.
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Presentacion # 38

ECN (2 Estadio 2) en Nifios < 33 EG (Frecuencia y Tratamiento por UNIDAD)

12%

10%

8%

6%

4%

2%

0%

Note que dos unidades reportaron 0 ECN v no se incluyen (4 y 6)

ECN

8

10

11

12

13

Tratamiento
o 8 N
© € ) £ .2
UNIDADES n ECN o S T S g
2 4 ] o ¢
1 n 40 2 0 1 1 1
% 5.0% 0.0% 50.0% 50.0% 50.0%
) n 130 14 0 9 6 3
% 10.8% 0.0% 64.3% 42.7% 21.4%
n 66 4 4 0 0 0
3 % 6.1% 100.0% 0.0% 0.0% 0.0%
5 n 66 3 1 0 2 0
% 4.6% 33.3% 0.0% 66.7% 0.0%
. n 24 1 0 1 1 1
% 4.2% 0.0% 100.0% 100.0% 100.0%
8 n 16 1 1 0 0 0
% 6.3% 100.0% 0.0% 0.0% 0.0%
9 n 67 4 4 0 0 0
% 4.0% 100.0% 0.0% 0.0% 0.0%
10 n 17 1 1 0 0 0
% 5.9% 100.0% 0.0% 0.0% 0.0%
n 37 2 0 2 0 0
1 % 5.4% 0.0% 100.0% 0.0% 0.0%
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Tratamiento
o N o
° S ) £ .2
UNIDADES n ECN b S ) g2
2 o o o g
3 s a 8 e
S k] e
1 n 136 15 0 7 8 3
% 11.0% 0.0% 46.7% 53.3% 20.0%
13 n 21 1 0 0 1 0
% 4.8% 0.0% 0.0% 100.0% 0.0%
Total n 660 48 9 20 19 7
ol My 7.2% 18.6% 41.7% 39.6% 14.7%

ECN (= Estadio 2) (Tratamiento por UNIDAD)

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0
1 2 3 5 7 8 9 10 11 12 13

UNIDADES

Porcentaje de pacientes con ECN

X

B Medico solo M Laparotomia M Drenaje Laparotomia y Drenaje

Comentario: Se incluyeron los pacientes menores de 33 semanas de EG que tenian datos
completos sobre ECN. Para el célculo de la frecuencia de tratamiento de la ECN se uso el
numero total de pacientes con datos.
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Presentacion # 39
OR* de NEC (2 Estadio 2) ajustado por SNAPPE Il (Comparacion de UNIDADES)

2

51
0
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13
UNIDADES
UNIDADES OR Err. Estan. Valor de p IC 95%
1 0.424 0.308 0.237 0.102 - 1.759
2 1.000
3 0.332 0.208 0.078 0.097 - 1.132
4 0.124 0.182 0.156 0.007 - 2.213
5 0.288 0.192 0.062 0.078 - 1.065
6 0.238 0.351 0.330 0.013 - 4.257
7 0.488 0.436 0.422 0.085 - 2.812
8 0.619 0.573 0.604 0.101 - 3.795
9 0.497 0.312 0.265 0.145 - 1.699
10 0.762 0.693 0.765 0.128 - 4.530
11 0.599 0.431 0.476 0.146 - 2.456
12 0.923 0.369 0.841 0.421 - 2.022
13 0.480 0.476 0.459 0.069 - 3.344
Referencia 2

*OR: Odd Ratio o Raz6n de Momios. Referencia Unidad 7 escogida por mayor nimero de
casos. Se utilizo ajuste de regresion logistica para eventos infrecuentes (Firthlogit).
Comentario: Se incluyeron los pacientes prematuros menores de 33 semanas con datos completos
de ECN para el analisis. No hay valores de p significativos probablemente por el bajo nimero de
casos.
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Presentacidn # 40
Oxigeno Suplementario a los 28 Dias en Nifios < 33 Semanas de EG al Nacer Segun las
Diferentes Unidades y los Diferentes Grupos de EG

100%
90%

80%

70%

60%

50%

40%

30%

20%

| Rir

|
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

W<27 mW27-28 W29-30 m31-32

13

UNIDADES EG (semanas)

<27 27-28 | 29-30 | 31-32 Total

Si 3 7 9 6 25
% 75.0% | 87.5% | 90.0% | 37.5% 65.8%

1 No* 1 1 1 10 13
% 25.0% | 12.5% | 10.0% | 62.5% 34.2%

Total 4 8 10 16 38

Sl 4 12 7 8 31
% 50.0% | 54.6% | 26.9% | 12.9% 26.3%

2 No* 4 10 19 54 87
% 50.0% | 45.5% | 73.1% | 87.1% 73.7%

Total 8 22 26 62 118

Sl 1 8 10 4 23
% 50.0% | 66.7% | 58.8% | 28.6% 51.1%

3 No* 1 4 7 10 22
% 50.0% | 33.3% | 41.2% | 71.4% 48.9%

Total 2 12 17 14 45
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UNIDADES

EG (semanas)

<27 27-28 | 29-30 | 31-32 Total
Sl 1 6 3 10
% 33.3% | 75.0% | 33.3% 50.0%
4 No* 2 2 6 10
% 66.7% | 25.0% | 66.7% 50.0%
Total 3 8 9 20
S| 2 1 0 0 3
% 33.3% | 12.5% | 0.0% 0.0% 5.8%
5 No* 4 7 8 30 49
% 66.7% | 87.5% | 100.0% | 100.0% 94.2%
Total 6 8 8 30 52
Sl 1 1 5 0 7
% | 100.0% | 100.0% | 71.4% | 0.0% 46.7%
6 No* 0 0 2 6 8
% 0.0% 0.0% | 28.6% | 100.0% 53.3%
Total 1 1 7 6 15
S| 1 0 1 2
% 33.3% | 0.0% 8.3% 10.0%
7 No* 2 5 11 18
% 66.7% | 100.0% | 91.7% 90.0%
Total 3 5 12 20
Sl 4 3 1 8
% 100.0% | 100.0% | 20.0% 66.7%
8 No* 0 0 4 4
% 0.0% 0.0% | 80.0% 33.3%
Total 4 3 5 12
Sl 2 5 2 5 14
% 28.6% | 45.5% | 18.2% | 17.9% 24.6%
9 No* 5 6 9 23 43
% 71.4% | 54.6% | 81.8% | 82.1% 75.4%
Total 7 11 11 28 57
Sl 0 1 2 2 5
% 0.0% | 33.3% | 40.0% | 66.7% 41.7%
10 No* 1 2 3 1 7
% | 100.0% | 66.7% | 60.0% | 33.3% 58.3%
Total 1 3 5 3 12
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EG (semanas)
UNIDADES
<27 27-28 | 29-30 | 31-32 Total
SI 1 1 3 0 )

% | 100.0% | 16.7% | 33.3% | 0.0% 17.2%

11 No* 0 5 6 13 24
% 0.0% | 83.3% | 66.7% | 100.0% 82.8%

Total 1 6 9 13 29

Sl 1 6 3 0 10
% 9.1% | 18.8% | 7.0% 0.0% 8.2%

12 No* 10 26 40 36 112
% 90.9% | 81.3% | 93.0% | 100.0% 91.8%

Total 11 32 43 36 122

Sl 1 1 2 4

% 100.0% | 25.0% | 14.3% 21.1%

13 No* 0 3 12 15
% 0.0% | 75.0% | 85.7% 79.0%

Total 1 4 14 19

Sl 15 49 51 32 147
% 36.6% | 43.0% | 32.7% | 12.9% 26.3%

Total No* 26 65 105 216 412
% 63.4% | 57.0% | 67.3% | 87.1% 73.7%

Total 41 114 156 248 559

*Excluye pacientes < de 28 dias al egreso.

Comentarios: Se incluyeron solo los pacientes con datos completos. Los nifios fueron clasificados
con oxigeno suplementario a los 28 dias si: 1. recibieron O, suplementario en el dia 28 y, 2. NO se
incluyeron si salieron del hospital con O, antes de los 28 dias de edad. Se excluyeron también los
pacientes que fallecieron antes de los 28 dias de vida. No se requirio radiografia de térax en el
momento del diagnostico, celdas en blanco si no hay pacientes. No se fraccionaron menores de 25
semanas por el pequefio nimero de casos que no sobrevivié al alta o a las 36 semanas.
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Presentacion # 41

Oxigeno suplementario a las 36 Semanas de EGC en nifios < 33 Semanas al Nacer Segun

indice

70%

60%

je

Porcenta

X

las Diferentes Unidades y Grupos de EG

H<27 WM27-28 m29-30

UNIDADES

31-32

50%
2 40%
30% ‘ ‘
20% ‘ i ‘ ‘ l
10% ‘ i ‘ l I
0 |
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1

1 12

UNIDADES EG (semanas)

<27 27-28 | 29-30 | 31-32 | Total

Si 4 3 5 4 16
% 50.0% | 42.9% | 50.0% | 40.0% | 45.7%

1 No* 4 4 5 6 19
% 50.0% | 57.1% | 50.0% | 60.0% | 54.3%

Total 8 7 10 10 35

Sl 5 6 2 6 19
% 62.5% | 28.6% | 154% | 17.6% | 25.0%

2 No* 3 15 11 28 57
% 375% | 71.4% | 84.6% | 82.4% | 75.0%

Total 8 21 13 34 76

Sl 0 7 9 3 19
% 0.0% | 41.2% | 39.1% | 25.0% | 35.8%

3 No* 1 10 14 9 34
% 100.0% | 58.8% | 60.9% | 75.0% | 64.2%

Total 1 17 23 12 53

13
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UNIDADES EG (semanas)
<27 27-28 | 29-30 | 31-32 | Total
Sl 1 3 2 6
% 33.3% | 30.0% | 28.6% | 30.0%
4 No* 2 7 5 14
% 0.0% 66.7% | 100.0% | 66.7%
Total 3 10 7 20
Sl 4 1 0 0 5
% 50.0% | 33.3% 0.0% 0.0% 11.6%
5 No* 4 2 5 27 38
% 50.0% | 66.7% | 100.0% | 100.0% | 88.4%
Total 8 3 5 27 43
Sl 1 1 2 0 4
% 50.0% | 50.0% | 25.0% 0.0% 23.5%
6 No* 1 1 6 5 13
% 50.0% | 50.0% | 75.0% | 100.0% | 76.5%
Total 2 2 8 5 17
Sl 2 0 1 3
% 50.0% 0.0% 7.7% 13.6%
7 No* 2 5 12 19
% 50.0% | 100.0% | 92.3% | 86.4%
Total 4 5 13 22
Sl 1 1 2
% 50.0% 25.0% | 33.3%
8 No* 1 3 4
% 50.0% 75.0% | 66.7%
Total 2 4 6
Sl 3 3 1 2 9
% 37.5% | 23.1% | 16.7% | 11.1% | 20.0%
9 No* 5 10 5 16 36
% 62.5% | 76.9% | 83.3% | 88.9% | 80.0%
Total 8 13 6 18 45
Sl 1 3 0 4
% 50.0% | 50.0% 0.0% 40.0%
10 No* 1 3 2 6
% 50.0% | 50.0% | 100.0% | 60.0%
Total 2 6 2 10
Sl 1 0 0 1
% 25.0% 0.0% 0.0% 5.0%
11 No* 3 9 7 19
% 75.0% | 100.0% | 100.0% | 95.0%
Total 4 9 7 20
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UNIDADES EG (semanas)
<27 27-28 | 29-30 | 31-32 | Total
Sl 1 0 1 0 2
% 11.1% | 0.0% 2.3% 0.0% 1.8%
12 No* 8 29 42 32 111
% 88.9% | 100.0% | 97.7% | 100.0% | 98.2%
Total 9 29 43 32 113
SI 1 1 1 3
% 50.0% | 50.0% 14.3% | 27.3%
13 No* 1 1 6 8
% 50.0% | 50.0% | 85.7% | 72.7%
Total 2 2 7 11
Si 18 31 27 23 99
% 40.9% | 27.7% | 19.3% 12.7% | 20.8%
Total No* 26 81 113 158 378
% 59.1% | 72.3% | 80.7% | 87.3% | 79.2%
Total 44 112 140 181 477

* Solo > 36 semanas corregidas
Celdas en blanco: 0 pacientes

Comentarios: Se incluyeron los pacientes con datos completos. Los nifios fueron clasificados
como dependientes de Oxigeno a las 36 semanas de edad gestacional si 1. Recibieron O;

suplementario a las 36 semanas de edad gestacional (post menstrual) y,

2. Se excluyeron si salieron del hospital con Oz antes de cumplir las 36 semanas de edad
gestacional (post menstrual). Se excluyeron también los pacientes que fallecieron antes de las 36

semanas. No se requirié Radiografia de térax en el momento del diagnéstico. Celdas en blanco si

no hay pacientes.
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Presentacion # 42

Oxigeno suplementario a los 28 dias de Edad al alta o Muerte en Nifios < 33 semanas de

Porcentaje de pacientes

indice

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

EG
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Unidades

W<27 m27-28 mW29-30 O31-32

EG (semanas)

URN <27 27-28 | 29-30 | 31-32 Total
Si 4 8 9 6 27

1 % 80.0% | 88.9% | 90.0% | 37.5% 67.5%
Total 5 9 10 16 40
S| 8 16 8 11 43

2 % 66.7% | 61.5% | 29.6% | 16.9% 33.1%
Total 12 26 27 65 130
Sl 11 16 12 5 44

3 % 91.7% | 80.0% | 63.2% | 33.3% 66.7%
Total 12 20 19 15 66
S| 2 1 8 4 15

4 % | 100.0% | 33.3% | 80.0% | 40.0% 60.0%
Total 2 3 10 10 25
SI 14 3 0 0 17

5 % 77.8% | 30.0% | 0.0% | 0.0% 25.8%
Total 18 10 8 30 66

SI 1 1 5 0 7

6 % | 100.0% |100.0% | 71.4% | 0.0% 46.7%

Total 1 1 7 6 15

‘"ﬂ ||| “lﬂ
11 12 13
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URN

EG (semanas)

<27 27-28 | 29-30 | 31-32 Total
Sl 3 1 0 2 6
7 % | 100.0% | 33.3% | 0.0% | 15.4% 25.0%
Total 3 3 5 13 24
Sl 2 6 3 1 12
8 % | 100.0% |100.0% |100.0% | 20.0% 75.0%
Total 2 6 3 5 16
Sl 9 8 2 5 24
9 % 64.3% | 57.1% | 18.2% | 17.9% 104.3%
Total 14 14 11 28 23
Sl 0 4 2 4 10
10 % 0.0% | 66.7% | 40.0% | 80.0% 58.8%
Total 1 6 5 5 17
Sl 2 5 4 2 13
11 % | 100.0% | 50.0% | 40.0% | 13.3% 35.1%
Total 2 10 10 15 37
Sl 11 9 4 0 24
12 % 524% | 25.7% | 9.1% | 0.0% 17.6%
Total 21 35 44 36 136
Sl 1 2 1 2 6
13 % | 100.0% |100.0% | 25.0% | 14.3% 28.6%
Total 1 2 4 14 21
Sl 55 61 49 37 202
Total % 58.5% | 42.1% | 30.1% | 14.3% 30.6%
Total 94 145 163 258 660

* Muertos solo < 28 dias

Celdas en blanco: 0 pacientes
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Presentacion # 43

Oxigeno suplementario a las 36 Semanas. al alta o muerte en nifios < 33 semanas de EG

Porcentaje

indice

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10% I
0%
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13

W<27 m27-28

UNIDADES

29-30

31-32

EG (semanas)

UNIDADES

<27 27-28 29-30 31-32 Total

Si 5 9 10 10 34

% 100% 100% 100% 63% 85%

1 No 0 0 0 6 6

% 0% 0% 0% 38% 15%

Total 5 9 10 16 40

Si 11 19 7 12 49
% 92% 73% 26% 18% 38%

2 No 1 7 20 53 81
% 8% 27% 74% 82% 62%

Total 12 26 27 65 130

Si 11 21 14 5 51
% 92% 100% 74% 33% 76%

3 No 1 0 5 10 16
% 8% 0% 26% 67% 24%

Total 12 21 19 15 67

Sl 2 3 10 4 19
% 100% 100% 91% 40% 73%

4 No 1 1 5 7 14
% 50% 33% 45% 70% 54%

Total 2 3 11 10 26
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indice

UNIDADES

EG (semanas)

<27 27-28 29-30 31-32 Total

Sl 17 7 1 1 26
% 94% 70% 13% 3% 39%

5 No 10 1 4 28 43
% 56% 10% 50% 93% 65%

Total 18 10 8 30 66

Sl 1 1 3 2 7
% 100% 100% 43% 33% 47%

6 No 0 0 5 6 11
% 0% 0% 71% 100% 73%

Total 1 1 7 6 15

Sl 3 3 0 2 8
% 100% 100% 0% 15% 33%

7 No 0 0 5 11 16
% 0% 0% 100% 85% 67%

Total 3 3 5 13 24

Sl 2 4 2 2 10
% 100% 67% 67% 40% 63%

8 No 0 2 1 3 6
% 0% 33% 33% 60% 38%

Total 2 6 3 5 16

Sl 11 7 2 7 27
% 79% 50% 18% 25% 40%

9 No 3 7 9 21 40
% 21% 50% 82% 75% 60%

Total 14 14 11 28 67

Sl 1 4 5 5 15
% 100% 67% 100% 100% 88%

10 No 0 2 0 0 2
% 0% 33% 0% 0% 12%

Total 1 6 5 5 17

SI 2 5 1 3 11
% 100% 50% 10% 20% 30%

11 No 0 5 9 12 26
% 0% 50% 90% 80% 70%

Total 2 10 10 15 37
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UNIDADES EG (semanas)

<27 27-28 29-30 31-32 Total

Sl 13 7 3 0 23

% 62% 20% 7% 0% 17%

12 No 8 28 41 36 113
% 38% 80% 93% 100% 83%

Total 21 35 44 36 136

Sl 1 2 3 1 7

% 100% 100% 75% 7% 33%

13 No 0 0 1 13 14
% 0% 0% 25% 93% 67%

Total 1 2 4 14 21

Si 80 92 61 54 287

% 85% 63% 37% 21% 43%

Total No 24 53 105 206 388
% 26% 36% 64% 80% 59%

Total 94 146 164 258 662

Comentarios: Se incluyeron solo los pacientes con datos completos. Los nifios fueron clasificados

como dependientes de Oxigeno a las 36 semanas de edad gestacional si recibieron O
suplementario a las 36 semanas de edad gestacional (post menstrual). Al alta con oxigeno si

salieron del hospital con O, antes de cumplir las 36 semanas de edad gestacional (post menstrual).
Muerte si fallecieron. Los pacientes remitidos o trasladados también se incluyeron. No se requirié
radiografia de térax en el momento del diagnéstico. Se incluyeron los nifios que fallecieron antes

de cumplir las 36 semanas de Edad gestacional corregida.
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Presentacion # 44
OR de oxigeno suplementario a los 28 dias ajustado por SNAPPE Il (Comparacion entre
UNIDADES) en menores de 33 semanas de EG

7
6
5
o 4
©3
z /\
o VY Vv =
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13
Unidades
=@=0R Referencia
UNIDADES OR Err. Est. | Valor de p 95% IC
1 5.896 2.302 <0.001 2.742 - 12.675
2 1.000
3 2.327 0.831 0.018 1.155 - 4.686
4 2.355 1.072 0.060 0.965 - 5.747
5 0.205 0.121 0.007 0.064 - 0.652
6 2.951 1.609 0.047 1.014 - 8.591
7 0.367 0.257 0.152 0.093 - 1.447
8 4.241 2.340 0.009 1.438 - 12.508
9 0.959 0.368 0.912 0.452 - 2.034
10 1.780 1.012 0.310 0.584 - 5.424
11 0.608 0.310 0.330 0.224 - 1.652
12 0.283 0.109 0.001 0.133 - 0.600
13 0.930 0.596 0.910 0.265 - 3.265
Referencia 2

Comentario: Se incluyeron solo los pacientes con datos completos para el analisis. Los
nifios fueron clasificados con oxigeno suplementario a los 28 dias si: 1. recibieron O;
suplementario en el dia 28 y. 2. NO se incluyeron si salieron del hospital con O, antes de los 28
dias de edad. Se excluyeron también los pacientes que fallecieron antes de los 28 dias de vida. No
se requirié radiografia de térax en el momento del diagnostico. Celdas en blanco si no hay
pacientes. Se resalta en negrilla los valores de p< 0.05.

Se escogio para referencia Unidad 2 por mayor nimero de casos. Se utilizé ajuste de
regresion logistica para eventos infrecuentes (Firthlogit) y se ajusto por SnapPlI. El
namero bajo de pacientes explica la ausencia de significancia y el rango amplio de IC.
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Presentacion # 44a
OR de oxigeno suplementario a los 28 dias de Vida en UNIDADES < 2000 metros de
altura sobre el nivel del mar ajustado por SNAPPE Il en < 33 sem de EG

o
o
1
0
I K L M N
Unidades
«=@=OR REFERENCIA
UNIDADES OR St. Err Valor de P IC 95%
| 1.000
J 2.147 0.976 0.093 0.881 - 5,233
K 0.177 0.107 0.004 0.054 - 0.576
L 0.354 0.248 0.138 0.090 - 1.393
M 0.595 0.303 0.297 0.220 - 1614
N 0.265 0.102 0.001 0.124 - 0.564
Referencia |

* OR: Odd Ratio 0 Razon de Momios. Referencia Unidad | escogida por mayor numero de
casos. Se utiliz6 ajuste por SNAPPE Il y de regresion logistica para eventos infrecuentes
(Firthlogit). EI nimero bajo de pacientes explica la ausencia de significancia y el rango
amplio de IC. También puede influir los resultados a la mayor diferencia de alturas en este
grupo. Se resalta en negrilla los valores de p< 0.05.

Comentario: Para el andlisis de las variables de las UNIDADES segun la altura sobre el
nivel del mar, debido al pequefio Nimero de UNIDADES en cada grupo se decidi6 asignar
letras y no usar los numeros que han sido asignados para el andlisis de todo el documento.
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Presentacion # 44b
OR de Oxigeno suplementario a los 28 dias de Vida en UNIDADES > 2000 metros de
altura sobre el nivel del mar ajustado por SNAPPE Il (Comparacion de UNIDADES) < de
33 semanas de EG

A B C D E F G
Unidades
—8—OR REFERENCIA
UNIDADES OR | Est. Err | Valor p IC95%
A 1.000
B 0.431 | 0.184 0.048 | 0.187 - 0.993
C 0.473 | 0.287 0.217 | 0.144 - 1552
D 0.736 | 0.447 0.614 | 0.224 - 2422
E 0.152 | 0.071 | <0.001 | 0.061 - 0.378
F 0.288 | 0.180 0.047 | 0.084 - 0.981
G 0.150 | 0.104 0.006 | 0.038 - 0.585
Referencia |

* OR: Odd Ratio 0 Razon de Momios. Referencia Unidad A escogida por mayor himero
de casos. Se utilizé ajuste por SNAPPE |1y de regresion logistica para eventos
infrecuentes (Firthlogit). EI nimero bajo de pacientes explica la ausencia de significancia y
el rango amplio de IC. Se resalta en negrilla los valores de p< 0.05.

Comentario: Para el andlisis de las variables de las UNIDADES segun la altura sobre el
nivel del mar, debido al pequefio Numero de UNIDADES Y DE PACIENTES en cada
grupo, se decidio asignar letras y no usar los nimeros que han sido asignados para el
andlisis de todo el documento.
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Presentacion # 45

OR* de oxigeno suplementario a las 36 semanas ajustado por SNAPPE Il (Comparacidon

de UNIDADES) en < 33 semanas de EG al nacer

o
°
BVAAWANIVA
1 L. >
\V/ \_/
0 E—
2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13
Unidades
—e—0OR Referencia
UNIDADES OR Err. Est. | Valor dep 95% IC
1 3.934 1.610 0.001 1.764 - 8.775
2 1.000
3 2.446 0.966 0.024 1.128 - 5.306
4 1.955 1.016 0.197 0.706 - 5.411
5 0.526 0.273 0.216 0.190 - 1.456
6 2.291 1.399 0.174 0.693 - 7.580
7 0.954 0.600 0.940 0.278 - 3.273
8 1.084 0.798 0.913 0.256 - 4.593
9 1.049 0.472 0.916 0.434 - 2.534
10 2.289 1.398 0.175 0.691 - 7.580
11 0.263 0.229 0.125 0.048 - 1.450
12 0.109 0.075 0.001 0.028 - 0.419
13 1.017 0.745 0.981 0.242 - 4.273
Referencia 2

* OR: Odd Ratio 0 Razon de Momios. Referencia Unidad 2 escogida por mayor nimero de
casos. Se utilizo ajuste por SNAPPE Il y de regresion logistica para eventos infrecuentes
(Firthlogit). Se incluyen todos los pacientes con datos sin reingresos. Se resalta en negrilla
los valores de p< 0.05.
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Presentacion # 45a

OR* de oxigeno suplementario a las 36 Semanas (Comparacion de UNIDADES)

< 1500 metros de altura sobre el nivel del mar ajustado por SNAPPE Il en < 33sem de EG

Unidades
=@=C0R Referencia
UNIDADES OR Err. Est. Valor de p 95% IC
| 1.000
J 1.660 0.884 0.341 0.584 - 4.716
K 0.369 0.209 0.078 0.122 - 1.118
L 0.887 0.560 0.849 0.257 - 3.060
M 0.246 0.215 0.109 0.044 - 1.366
N 0.096 0.066 0.001 0.025 - 0371

* OR: Odd Ratio 0 Razon de Momios. Referencia Unidad | escogida por mayor
namero de casos. Se utilizé ajuste de SNAPPE |1y de regresion logistica para
eventos infrecuentes (Firthlogit). Se resalta en negrilla los valores de p< 0.05.

Comentario: Para el analisis de las variables de las UNIDADES segun la altura sobre el
nivel del mar, debido al pequefio Numero de UNIDADES en cada grupo, se decidio
asignar letras y no usar los nimeros que han sido asignados para el anélisis de todo el

documento.
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Presentacion # 45b
OR de oxigeno suplementario a las 36 Semanas (Comparacion de UNIDADES)
a>2000 metros de altura sobre el nivel del mar ajustada por SNAPPE Il en < 33 semanas
de EG al nacer

A B D E F G H
Unidades
e=@== (R Referencia
UNIDADES OR Err. Est. Valor de p 95% IC
A 1.381 0.594 0.453 0594 - 3.209
B 1.000
D 0.758 0.482 0.663 0.218 - 2.634
E 0.393 0.293 0.210 0.091 - 1.695
F 0.347 0.168 0.028 0.135 - 0.895
G 0.771 0.487 0.681 0.223 - 2.662
H 0.359 0.269 0.172 0.083 - 1561
Referencia B

* OR: Odd Ratio 0 Raz6n de Momios. Referencia Unidad B escogida por mayor nimero
de casos. Se utilizé ajuste por SNAPPE 11 y de regresion logistica para eventos
infrecuentes (Firthlogit). Se resalta en negrilla los valores de p< 0.05.

Comentario: Para el andlisis de las variables de las UNIDADES segun la altura sobre el
nivel del mar, debido al pequefio Nimero de UNIDADES en cada grupo se decidi6 asignar
letras y no usar los numeros que han sido asignados para el analisis de todo el documento.
Se selecciona Unidad G por tener mayor nimero de casos.
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Presentacion # 45c
OR de oxigeno suplementario a las 36 Semanas. al alta o Muerte ajustada por SNAPPE Il
(Comparaciéon de UNIDADES) en < 33 sem de EG

o
o
0
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13
UNIDADES
=@=0R Referencia

UNIDADES OR Err.Est. | Valordep 95% IC
1 1.677 0.698 0.214 0.741 - 3.794
2 1.000
3 1.528 0.581 0.265 0.725 - 3.219
4 2.084 1.038 0.141 0.785 - 5.533
5 0.377 0.160 0.021 0.164 - 0.864
6 0.778 0.519 0.707 0.211 - 2.875
7 1.415 0.705 0.486 0.533 - 3.756
8 0.631 0.413 0.482 0.175 - 2.278
9 1.136 0.433 0.739 0.538 - 2.397
10 2.503 1.476 0.120 0.787 - 7.953
11 0.679 0.331 0.427 0.261 - 1.765
12 0.302 0.103 <0.001 0.155 - 0.588
13 1.051 0.689 0.939 0.291 - 3.798

Referencia 2

* OR: Odd Ratio 0 Razon de Momios. Referencia Unidad 2 escogida por mayor nimero de
casos. Se utilizo ajuste por SNAPPE |1 y de regresion logistica para eventos infrecuentes
(Firthlogit). Se resalta en negrilla los valores de p< 0.05.
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Presentacion # 46

Duracion del uso de Esteroides Prenatales en Madres de Nifios < 34 Semanas de

Gestacion
= Completo Parcial
28 ?8) 0 g - S g o & 2|8 g
uniDaDEs | 8 S| 22 § o £ |1 38 § «E1 88|84 =
o | 9% p 2o ES| & 2ol 585 e ©
Z 9| 3 £ @ £ = @ £ elFEa| ¥ ©
a} = a5 9 = a5 S
S S ° 3 S ©

n 9 0 41 8 0 2 0 0 9 60

1 % |15.0% | 0.0% | 68.3% | 13.3% | 0.0% | 3.3% | 0.0% | 0.0% | 15.0%
n | 17 27 0 0 121 1 4 23 44 | 193

2 % | 88% | 140%| 0.0% | 00% |62.7% | 05% | 2.1% |11.9% | 22.8%
n | 17 13 27 5 10 10 4 3 30 | 89

3 % |19.1% | 14.6% | 30.3% | 5.6% | 11.2% | 11.2% | 4.5% | 3.4% | 33.7%
n | 17 0 1 2 2 2 2 8 17 | 34

4 7% [50.0% | 0.0% | 2.9% | 59% | 59% | 5.9% | 5.9% |23.5% | 50.0%
n | 25 0 17 13 0 16 0 0 25 | 71

> % |352% | 0.0% | 23.9% | 18.3% | 0.0% | 225% | 0.0% | 0.0% | 35.2%
n 3 1 8 3 0 2 0 0 4 17

6 % |17.6% | 5.9% | 47.1% | 17.6% | 0.0% | 11.8% | 0.0% | 0.0% | 23.5%
] n 6 3 13 4 0 4 0 0 9 30

% |20.0% | 10.0% | 43.3% | 13.3% | 0.0% | 13.3% | 0.0% | 0.0% | 30.0%
n 3 0 8 7 1 4 1 0 3 24

8 % | 12.5% | 0.0% | 33.3% | 29.2% | 4.2% | 16.7% | 4.2% | 0.0% | 12.5%
n | 33 8 9 10 14 6 5 7 41 | 92

9 % |359% | 8.7% | 9.8% | 10.9% | 15.2% | 6.5% | 54% | 7.6% | 44.6%
n 0 3 9 1 0 4 0 0 3 17

10 o T 00% [17.6% | 52.9% | 5.9% | 0.0% | 235% | 0.0% | 0.0% | 17.6%
n | 19 25 6 0 0 1 0 0 44 | 51

1 o [373% | 49.0% | 11.8% | 0.0% | 0.0% | 2.0% | 0.0% | 0.0% | 86.3%
n | 16 5 31 ) 21 27 3 4 20 | 147

12 o T10.0% | 3.4% | 20.1% | 27.9% | 143% | 18.4% | 2.0% | 2.7% | 13.6%
n 3 0 10 1 1 8 1 2 3 26

13 o 115% | 0.0% | 385% | 3.8% | 3.8% |30.8% | 3.8% | 7.7% | 11.5%
n | 165 | 84 172 92 170 | 85 20 47 | 248 | 834

Total 0 1 19.:8% | 10.1% | 20.6% | 11.0% | 20.4% | 10.2% | 2.4% | 5.6% | 29.7%
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Presentacion # 47

Via de Esteroides Postnatales por Cualquier Indicacion en Nifios < 33

Semanas de EG y Vias de Uso

Numero
UNIDADES Via Oral Intravenoso | Inhalado Sin datos Total de
cursos
1 8 4 0 0 12
66.7% 33.3% 0.0% 0.0% 100.0%
2 1 2 39 0 42
2.7% 5.4% 91.9% 0.0% 100.0%
3 0 7 0 0 7
0.0% 100.0% 0.0% 0.0% 100.0%
4 0 5 0 0 5
0.0% 100.0% 0.0% 0.0% 100.0%
5 0 6 0 0 6
0.0% 100.0% 0.0% 0.0% 100.0%
6 0 0 1 0 1
0.0% 0.0% 100.0% 0.0% 100.0%
7 1 7 1 0 9
11.1% 77.8% 11.1% 0.0% 100.0%
8 1 0 1 0 2
50.0% 0.0% 50.0% 0.0% 100.0%
9 3 5 2 0 10
30.0% 50.0% 20.0% 0.0% 100.0%
12 0 10 1 0 11
0.0% 90.9% 9.1% 0.0% 100.0%
13 2 7 0 3 12
18.2% 63.6% 0.0% 27.3% 100.0%
Total 16 53 45 3 117
13.7% 45.3% 38.5% 2.6% 100.0%

Las Unidades 10 y 11 no reportaron casos

Comentario: Se incluyeron solo las UNIDADES con datos completos para el analisis.
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Presentacion # 48
Estadios de Retinopatia del Prematuro en Todos los Pacientes Estudiados

100% - - 0% 0% 0% - - 0% - 0%
° % | ‘] ] “] [ 22 | ]
5% 8% 8%
¢ 13%
0 5% =& 14%
90% T 23%
2% 11%
17% |
L 13%
80% o —
35%
v 9%
o]
< 70% I
©
'-a 67%
5
k7 |
w 60%
1%]
9] 23%
= .
< O Sin Datos
'g 50% 100% 100% )
o 67% 96% M Estadio 3y 4
o 72%
o 86% 84% OEstadio 102
2 40% 80%
© 75% 75%
8' : ONo
C
£ 30% 62% OlInmadura
o
46%
20%
33%
10%
13%
8%
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Unidades
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Estado de la ROP en Todos los Nifios
3 © 0
o = 3= 3= o —
UNIDADES| = E 2 3 5 3 S| 8 2
2 £ G701 8% | = =
uw_, = (]
1 n 42 36 1 2 2 1 42
% 85.7% 2.4% 4.8% 48% | 2.4%
5 n 15 0 12 0 3 15
% 0.0% 80.0% 0.0% 20.0% | 0.0%
3 n 30 4 20 5 1 30
% 13.3% 66.7% | 16.7% 3.3% | 0.0%
4 n 24 0 18 4 2 24
% 0.0% 75.0% | 16.7% 8.3% | 0.0%
5 n 107 0 103 4 0 107
% 0.0% 96.3% 3.7% 0.0% | 0.0%
5 n 20 0 20 0 0 20
% 0.0% 100.0% | 0.0% 0.0% | 0.0%
7 n 81 50 28 3 0 81
% 61.7% 34.6% 3.7% 0.0% | 0.0%
8 n 36 3 26 4 0 3 36
% 8.3% 72.2% | 11.1% 0.0% | 8.3%
9 n 22 0 10 5 2 5 22
% 0.0% 45.5% | 22.7% 9.1% |22.7%
10 n 5 0 5 0 0 5
% 0.0% 100.0% | 0.0% 0.0% | 0.0%
1 n 8 0 6 1 1 8
% 0.0% 75.0% | 125% | 12.5% | 0.0%
12 n 155 0 130 22 3 155
% 0.0% 83.9% | 14.2% 1.9% | 0.0%
13 n 3 1 2 0 0 3
% 33.3% 66.7% 0.0% 0.0% | 0.0%
Total 548 94 381 50 14 9 548
17.2% 69.5% 9.1% 2.6% 1.6%

Comentario: Se incluyeron las UNIDADES con datos. en pacientes con examen
oftalmologico para este analisis. Se utiliza todos los pacientes por la incidencia apreciable
de retinopatia en mayor edad al nacer en Ameérica Latina.

El calculo del porcentaje se hizo sobre el nimero de pacientes con examen oftalmologico.
Esta tabla debe analizarse con precaucion debido a que algunas celdas tienen un nimero
muy bajo de pacientes. No se fraccionan por grupos de peso al nacer por el bajo nimero en
algunas unidades.

Probablemente algunos de los casos reportados como sin retinopatia presenten retina
inmadura que no fue reportada.
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Presentacion # 49
Estadios de la Retinopatia del Prematuro Estadio lll o Muertes en Nifios con PN < 1500
ramos

40%
35%

30%

25%

20%

15%

10%

5%

0%
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13

B Porcentaje de Pacientes con ROP Estadio Ill o Muertes

Retinopatia | Fallecen Porcentaje de Pacientes
UNIDADES | Total Ambos con ROP Estadio lll o
Molv <42d
Muertes
1 25 2 3 5 20.0%
2 85 1 14 15 17.6%
3 61 1 21 22 36.1%
4 24 2 6 8 33.3%
5 43 0 14 14 32.6%
6 12 0 0 0 0.0%
7 22 0 4 4 18.2%
8 17 0 5 5 29.4%
9 48 2 12 14 29.2%
10 21 0 6 6 28.6%
11 31 1 7 8 25.8%
12 115 3 19 22 19.1%
13 16 0 4 4 25.0%

Comentario: Se incluyeron solo los pacientes con datos completos. No todas las
UNIDADES reportaron datos de pacientes en todos los PN. Para este analisis se incluyeron
solamente los pacientes menores de 1500 gramos de PN con ROP estadio 111 méas todos los
pacientes menores de 1500 gramos de PN que fallecieron antes de las 6 semanas de vida.
Los porcentajes fueron calculados sobre el Numero total de pacientes menores de 1500
gramos de PN que estaban vivos mas los que habian fallecido antes de las 6 semanas de
vida. Los porcentajes de esta tabla deben analizarse con precaucion teniendo en cuenta que
hay celdas con numero bajo de pacientes.
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Comentario: Se incluyeron solo los pacientes con datos completos para el analisis de
quienes fueron sometidos a tamizado oftalmoldgico y tuvieron tratamiento. Estas cifras

Tratamiento para la Retinopatia del Prematuro en Ninos con

Examen Oftalmoldgico

UNIDADES I?r?gltggtoess Laser VEGF AMBOS
n % N % n %

1 3 3 100.0% 3 100.0% | 3 | 100.0%
2 2 2 100.0% 2 100.0% | 2 | 100.0%
5 2 2 100.0% 2 | 100.0% | 2 |100.0%
7 2 1 50.0% 1 100.0% | 1 | 100.0%
9 2 1 50.0% 2 100.0% | 2 | 100.0%
11 1 0 0.0% 1 100.0% | 0| 0.0%
12 1 1 100.0% 1 100.0% | 1 | 100.0%

pueden estar subestimadas debido a que algunas unidades remiten los pacientes para este
tratamiento.
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Presentacion # 50

Promedio (p50) de Pérdida de Puntaje Z de Prematuros < 1500 gr de peso al nacimiento

entre el nacimiento y el alta que salen a su casa usando curva de Fenton 2013

3

N
B2
=
=
z
a
S
5 1
0
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
Unidades
— Derivacion estandar
p50
Promedio de Promedio de Promedio de
UNIDADES Pérdida de . Puntaje Z al Alta a
. Puntaje Z al Nacer
Puntaje Z su Casa
1 0.32 -0.57 -0.89
2 0.64 -0.93 -1.57
3 0.89 -0.66 -1.53
4 0.91 -1.16 -2.07
5 0.56 -0.52 -1.08
6 1.47 -0.74 -2.34
7 1.00 -0.98 -1.97
8 1.28 -1.03 -2.30
9 2.15 -0.71 -2.86
10 1.07 -1.69 -2.95
11 1.67 -1.28 -2.95
12 1.03 -0.48 -1.49
13 0.07 -2.36 -2.40

Comentario: Se incluyeron solo los pacientes con datos completos que salieron a su casa.
Se calculo el Puntaje Z al nacimiento y al alta y se calculo el promedio de la diferencia

para cada UCIN. Desviacion estandar en la grafica.
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F. Condiciones de Salida y Destino
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Presentacion # 51

Destino a la Salida (Todos los pacientes*)

9% 8% 7%

7%

27%

85%
79%
58%
33%

25-26

27-28 29-30 31-32
EG

0

89% 92%

33-34 35-36

Remisidn externa (otro hospital)
W Traslado Otra Area del Hospital
B Cuidado Paliativo

Muerte
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— E sS | 2 £
7 © 5 a =
g © g 'c_% 2 § g » % % é =
5 g S s 25 | B E S 8 o o
) © = e %o | E B 0 k= =
2 s | Z8|s |58 7
8] < | & o
<25 n 3 19 0 2 0 0 0 24
% | 13% 79% 0% 8% 0% 0% 0% 100%
25-26 | n 22 41 0 2 0 5 0 70
% | 33% 57% 0% 3% 0% 7% 0% 100%
27-28 | n 87 41 1 9 0 13 0 151
% | 58% 27% 1% 6% 0% 9% 0% 100%
29-30 | n 132 11 1 9 0 14 0 167
% | 79% 7% 1% 5% 0% 8% 0% 100%
31-32 | n 233 14 2 5 0 19 1 274
% | 85% 5% 1% 2% 0% 7% 0% 100%
33-34 | n| 496 17 2 15 1 26 0 557
% | 89% 3% 0% 3% 0% 5% 0% 100%
35-36 | n 707 16 1 13 0 34 0 771
% | 92% 2% 0% 2% 0% 4% 0% 100%
237 n | 1938 32 7 80 0 54 0 2111
% | 92% 2% 0% 4% 0% 3% 0% 100%
Total n | 3620 191 14 135 1 165 1 4126
% | 88% 5% 0% 3% 0% 4% 0% 100%

* Incluye reingresos.

Comentario: Se incluyeron solo los pacientes con datos completos para los analisis. No se
incluye en el grafico los valores que el porcentaje da 0%.
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Presentacion # 52

Apoyo a la Salida en sobrevivientes

EG (semanas)

Total <25 | 25-26 | 27-28 | 29-30 | 31-32 | 33-34 | 3536 | 237 | Total
Pacientes | n 6 32 111 160 258 539 752 | 2077 | 3935
o n 3 19 60 109 223 479 683 | 1973 | 3549
S | NO [, 1750.0% | 59.4% | 54.1% | 68.1% | 86.4% | 88.9% | 90.8% | 95.0% | 90.2%
= ~In| 3 13 51 51 35 60 69 104 | 386
S | S o1 500% | 406% | 45.9% | 31.9% | 13.6% | 11.1% | 92% | 50% | 9.8%
_ n 6 30 104 149 250 526 735 | 2064 | 3864
S | NO o T 700.0% | 938% | 93.7% | 93.1% | 96.9% | 97.6% | 97.7% | 99.4% | 98.2%
S | 0 2 7 11 8 13 17 13 71
= | SU oo 00% | 63% | 63% | 69% | 31% | 24% | 23% | 06% | 1.8%
S n 5 32 110 160 258 538 751 | 2057 | 3911
@ o NO [o57833% | 100.0% | 99.1% | 100.0% | 100.0% | 99.8% | 99.9% | 99.0% | 99.4%
SEl . |n 1 0 1 0 0 1 1 20 24
0 Sl 96 [ 16.7% | 00% | 09% | 00% | 00% | 02% | 01% | 1.0% | 0.6%
o | No LI 6 30 108 149 253 527 740 | 2065 | 3878
5 % | 100.0% | 93.8% | 97.3% | 93.1% | 98.1% | 97.8% | 98.4% | 99.4% | 98.6%
S o | 0 2 3 11 5 12 12 12 57

% | 00% | 63% | 2.7% | 69% | 1.9% | 22% | 1.6% | 0.6% | 1.4%
@ No |1 6 32 111 160 258 538 749 | 2077 | 3931
g\g % | 100.0% | 100.0% | 100.0% | 100.0% | 100.0% | 99.8% | 99.6% | 100.0% | 99.9%
S 9 o 0] 0 0 0 0 0 1 3 0 4
= % | 00% | 00% | 00% | 00% | 00% | 02% | 04% | 0.0% | 0.1%
S n 6 32 111 160 258 538 750 | 2076 | 3931
2 o NO o 7100.0% | 100.0% | 100.0% | 100.0% | 100.0% | 99.8% | 99.7% | 100.0% | 99.9%
Z2 & . |n 0 0 0 0 0 1 2 1 4
& SU T 00% | 00% | 00% | 00% | 00% | 02% | 03% | 0.0% | 0.1%
5| o L7 6 28 103 155 255 538 748 | 2069 | 3902

S % | 100.0% | 87.5% | 92.8% | 96.9% | 98.8% | 99.8% | 99.5% | 99.6% | 99.2%
= o N 0 4 8 5 3 1 4 8 33
2 % | 00% | 125% | 72% | 31% | 12% | 02% | 05% | 0.4% | 0.8%

n 6 31 110 158 258 539 751 | 2074 | 3927
g, NO o T100.0% | 96.9% | 99.1% | 98.8% | 100.0% | 100.0% | 99.9% | 99.9% | 99.8%
o o |n - 4 8 5 3 1 4 8 33
Sl T 00% | 125% | 7.2% | 31% | 12% | 02% | 05% | 04% | 0.8%

L8l no L 0 8 40 33 45 90 133 268 | 617
< £ % | 0.0% | 25.0% | 36.0% | 20.6% | 17.4% | 16.7% | 17.7% | 12.9% | 15.7%
38 g | 6 24 71 127 213 449 619 | 1809 | 3318
% | 100.0% | 75.0% | 64.0% | 79.4% | 82.6% | 83.3% | 82.3% | 87.1% | 84.3%
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EG (semanas)

Total <25 25-26 27-28 29-30 31-32 33-34 35-36 237 Total
Pacientes n 6 32 111 160 258 539 752 2077 3935
S ol No n 1 9 51 74 127 360 523 1613 2758
E % % | 16.7% | 28.1% | 45.9% | 46.3% | 49.2% | 66.8% | 69.5% | 77.7% | 70.1%
o Si n 5 23 60 86 131 179 229 464 1177
L % | 83.3% | 71.9% | 54.1% | 53.8% | 50.8% | 33.2% | 30.5% | 22.3% | 29.9%

Comentario: Se incluyeron solo los pacientes con datos completos para el andlisis incluyendo readmisiones. Se

excluyeron los pacientes que fallecieron.
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G. Duracidon del Apoyo y de la Hospitalizacion

Estos son basados en el nimero de nifios menores de 33 semanas al nacer, que fueron admitidos y salieron
desde las UNIDADES de la red a otros lugares (no estan disponibles los datos de los nifios después de ser
transferidos a otras instituciones).
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Presentacion # 53

Dias de Ventilacion Mecanica Invasiva (en Nifios con EG <33 Semanas)

EG (semanas) <25 25-26 27-28 29-30 31-32
Pacientes 17 58 107 78 67
Dias Totales 282 901 1602 720 265
Error Estandarde | =, 23 1.9 15 05
la Media
Promedio 17 16 15 9 4
Minimo 2 1 1 1 1
Maximo 90 84 97 63 23
90 3 3 3 2 1
Percentiles |25 11 7 4 3
75 19 20 8
25
20
2 ]
215 l ]
S |
2
g 10 T
& I
5 -
0
<25 25-26 27-28 29-30 31-32

—— Error Estandar de la Media

EDAD GESTACIONAL

Promedio de Dias en Ventilacion Asistida

Comentario: Se incluyeron solo los pacientes con datos completos. Ventilacion mecéanica invasiva incluye los

pacientes con ventilacion de alta frecuencia y ventilacion presién positiva intermitente. En el grupo de menor

edad gestacional influye significativamente la mortalidad.
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Dias de CPAP. Alto flujo y VNI* (en Nifios con EG <33 Semanas)

Presentacion # 54

* Ventilacién no invasiva

EDAD GESTACIONAL

Error Estandar de la Media
Promedio de Dias en Ventilacidon No Invasiva

EG (semanas) <25 25-26 27-28 29-30 31-32
n 9 36 117 124 163
Dias Totales 192 737 2890 1341 1009
Error Estandar de la Media 6.9 34 1.8 1.4 0.7
Promedio 21 20 18 12 7
Minimo 2 1 1 1 1
Maximo 62 82 106 82 62
25 5 4 4 3 2
Percentiles 50 16 12.5 12 5 3
75 23 33 24 14 7
30
25
220 T
a L
O 15
2
S
o
@ 10
5
0
<25 25-26 27-28 29-30 31-32

Comentario: Se incluyeron solo los pacientes con datos completos. Solo casos con por lo menos 1 dia de VNI.

La mortalidad en edades gestacionales bajas influye en la estadistica. En el grupo de menor edad gestacional
influye significativamente la mortalidad.
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Dias con Cualquier Apoyo Respiratorio (en Nifios con EG <33 Semanas)

Presentacion # 55

EG (semanas) <25 25-26 | 27-28 | 29-30 | 31-32
N 20 62 125 145 195
Dias Totales 474 1628 3673 2218 1383
Error Estandar de
la Media 5.2 2.3 2.8 1.9 1.3
Promedio 17 16 25 17 13
Minimo 1 1 1 1 1
Méaximo 86 87 148 134 106
25 3 3 3 4 2
Percentiles 50 6 8 12 7 6
75 21 18 30 19 14
) 30
S
'_
= 25 I
% |
(v’
g 20 [
% I
2 s ] I T
\5 J_
g 10
o)
()]
s 5
(@)
o
[a
0
<25 25-26 27-28 29-30 31-32

EG
—— Error Estandar de la Media
Promedio de Dias en Apoyo Respiratorio

Comentario: Se incluyeron solo los pacientes con datos completos. Incluye ventilacion de alta frecuencia,
ventilacion convencional, CPAP, ventilacion no invasiva, aire a bajo flujo y canula de alto flujo. En el grupo de
menor edad gestacional influye significativamente la mortalidad.

indice 131



Presentacion # 56

Dias de Oxigeno suplementario (en Nifios con EG <33 Semanas)

EG (semanas) <25 25-26 | 27-28 | 29-30 | 31-32
n 17 23 31 20 16
Dias 251 1520 4214 2461 1705
Error Estan_dar de 5.3 3.9 3.4 1.8 1.5
la Media
Promedio 17 23 31 20 16
Minimo 2 1 1 1 1
Maximo 85 119 246 122 122
25 3 3 5 4 2
Percentiles 50 8.5 10 22 11 8
75 19 35 47 32 21
40
35 _[
30 l
v
=< 25
()]
()]
o 20 [ T
=) I
> I
S 15 \ L
a.
10
5
0
<25 25-26 27-28 29-30 31-32

EDAD GESTACIONAL

Error Estandar de la Media

Promedio de Dias de Oxigeno

Comentario: Se incluyeron solo los pacientes con datos completos con por lo menos 1 dia con oxigeno. Incluye
todos los dias con oxigeno. La mortalidad en edades gestacionales menores puede afectar las estadisticas. En el
grupo de menor edad gestacional influye significativamente la mortalidad.
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PEOMEDIO DE DIAS

Presentacion # 57

Dias en Nutricion Parenteral (NTP) (en Nifios con EG <33 Semanas)

EG (semanas) <25 25-26 | 27-28 | 29-30 | 31-32
n 17 50 110 128 153
Dias 203 927 2740 1827 1542
Error Estandar de
la Media 4.9 1.9 1.8 1.2 0.9
Promedio 16 13 21 16 13
Minimo 1 1 1 1 1
Maximo 84 88 84 82 70
25 6 5 8 7 6
Percentiles 50 13 11 10
75 14 16 27 20 17
25
T
20 l
.
15 1
10
5
0
<25 25-26 27-28 29-30 31-32

——Error Estandar de la Media

EDAD GESTACIONAL

Promedio de Dias en Nutricibn Parenteral

Comentario: Se incluyeron solo los pacientes con datos completos con por lo menos 1 dia de NTP. En el grupo
de menor edad gestacional influye significativamente la mortalidad.
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Presentacion # 58
Dias con Catéter Umbilical (en Nifios con EG <33 Semanas)

VENOSO ARTERIAL
EG (semanas) <25 | 25-26 | 27-28 | 29-30 [31-32| <25 | 25-26 | 27-28 | 29-30 | 31-32
n 13 43 62 69 84 12 44 93 97 103
Dias 72 339 590 507 516 79 302 524 331 364
Error Estandarde | 9 | o7 | 04 | 03 | 03 | 09 | 06 | 03 | 03 | 03
la Media
Promedio 6 6 7 6 5 6 6 6 6 6
Minimo 2 1 1 1 1 2 1 1 1 1
Maximo 10 20 14 12 18 10 23 14 10 18
25 3 3 5 4 3 3 3 4 4 3
Percentiles 50 5 6 7 6 5 6.5 5 6 6 6
75 9 8 9 8 9 8.5 8 7 8 7
8
7 T
L
" 6 L ] L ] § L ] §
_g £
94
°
3
&
2
1
0
<25 25-26 27-28 29-30 31-32

Edad gestacional

—— Error Estandar de la Media
@®Promedio de Dias con Catéter Arterial

Promedio de Dias con Catéter Venoso

Comentario: Se incluyeron solo los pacientes con datos completos con minimo un dia de catéter. La mortalidad
alta en los grupos de baja edad gestacional modifica las estadisticas. En el grupo de menor edad gestacional
influye significativamente la mortalidad.
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Presentacion # 59
Dias con Catéter Intravenoso Central (en Nifios con EG <33 Semanas)

EG (semanas) <25 25-26 | 27-28 | 29-30 | 31-32
n 15 57 110 128 150
Dias Totales 226 1525 3192 2258 1915
Error Estandar de | ¢ 2.4 2.0 13 0.9
la Media
Promedio 16 17 27 18 16
Minimo 4 1 1 1 1
Maximo 59 128 93 80 65
25 6 8 11 8 7
Percentiles 50 14 13 22 13 13
75 20 22 37 27 22
35
30
.
25 1
<
S 20
: ] ] :
a I -
s 15 l I ¥
g
10
5
0
<25 25-26 27-28 29-30 31-32
TITLE

— Error Estandar de la Media
Promedio de Dias con Catéter Central

Comentario: Catéteres intravenosos incluye PICC o epicutaneo, catéter central insertado quirirgicamente o por
via periférica o catéter umbilical venoso o arterial. Excluye catéter periférico. En el grupo de menor edad
gestacional influye significativamente la mortalidad.

indice 135



Tiempo de Estadia Intra Hospitalaria (EG< 33 Semanas)

Presentacion # 60

EG (semanas) <25 25-26 | 27-28 | 29-30 | 31-32
n 24 70 148 165 259
Dias Totales 609 2787 8315 7875 7576
Error Estandar de 9.4 4.9 3.7 3.3 1.2
la Media
Promedio 25 40 56 48 29
Minimo 0 0 0 0 0
Maximo 155 130 250 402 120
25 1 5 14 33 17
Percentiles 50| a5 22.5 55 44 28
75 8.5 75 80 56 38
70
60 *
50 §
8
e}
% 40 +
o
o
g 30 ®
o
a
20
10
0
<25 25-26 27-28 29-30 31-32

Edad gestacional

— Error Estandar de la Media
@®Promedio de dias de estancia

Comentario: Se incluyeron solo los pacientes con datos completos. Las readmisiones se incluyeron como 1 solo
ingreso pero la estancia se adiciono a dicho caso. La mortalidad en edades gestacionales bajas modifica
sustancialmente las cifras. En el grupo de menor edad gestacional influye significativamente la mortalidad.
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Presentacion # 61

Uso de Antibidticos x 1000 Dias de Estancia e Infecciones Totales X 1000 Dias de Estancia en Pacientes que

Sobreviven al Alta a su Casa (EG< 33 Semanas). Comparacion Entre Unidades

Dias de antibidticos x 1000 dias de estancia

600

500

400

300

200

100

5 6

Unidades

7 8 9 10 11 12

13

15
14
13
12
11

=
o

Numero de infecciones x 1000 dias de estancia

O = N W & U1 O N 0O ©

I Dias de Antibidticos x 1000 dias de Estancia ==@==|nfecciones Totales x 1000 Dias de Estancia

Dias de Antibiéticos x Infecciones
Unidades | 500 dias de Estancia T’otales x 1000
Dias de Estancia
! 56 0.7
2 348 4.9
3 186 A8
4 214 13
> 170 55
° 77 1.0
7 223 45
8 482 11.9
9 202 8.2
10 210 g
11 333 43
12 362 =
13 106 3

Comentario: Se incluyeron solo los pacientes con datos completos que fueron dados de alta a su casa. Los dias

de antibioticos se tomaron de la base de datos como administrados en cualquier momento de su estancia. La

estancia se tomo de todos los ingresos de pacientes que salieron a su casa. Las infecciones incluyen tempranas y

tardias.
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H. Conclusiones

Los datos y las diferencias encontradas en los datos de las UNIDADES pueden ser utilizados para establecer
cambios en los manejos que sustancialmente van a mejorar la calidad de la atencion de los recién nacidos.
Adicionalmente se pueden desarrollar investigaciones que permitan analizar diferentes factores de riesgo y sus
desenlaces. Por otro lado se puede comparar con resultados de afios anteriores y los resultados de la CNN

(Canadian Neonatal Network)
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