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Introducciéon La pandemia producida por el SARS-COV-2 gener6 menos cirugias
traumatoldgicas a nivel universal. El propésito de este trabajo es determinar la
incidencia de fractura de cadera, epidemiologia, tiempo de estadia hospitalaria y
tasa de resolucién quirdrgica en Chile durante el primer afio de pandemia.

Material y Métodos Estudio transversal. Se analizé las bases de datos del
Departamento de Estadistica e Informacién en Salud (DEIS) de 2019 y 2020,
identificando pacientes mayores a 60 afios con egresos hospitalarios asociados a
cédigos de fractura de cadera. La incidencia de fractura de cadera fue calculada usando
reportes del Instituto Nacional de Estadistica (INE).

Resultados La incidencia de fractura de cadera durante el 2020 fue un 14% menor a la
incidencia del 2019, tuvo una correlacion moderada con la movilidad del pais y una relacion
inversa a los casos de COVID-19 acumulados mensualmente. La mediana del tiempo de
duracién de la hospitalizacién durante el 2020 fue de 8 dias (rangointercuartilico, 5a 14), lo
cual fue significativamente menor (p < 0.0001) que en 2019 (10 dias, rango 6 a 16
intercuartilico). La tasa de resolucion quirtrgica se mantiene por debajo del 80%.
Conclusiones Las hospitalizaciones por fractura de cadera en Chile disminuyeron durante
el primer afio de pandemia. Hubo un descenso en |a estadia hospitalaria significativo. Sin
embargo, la tasa de resolucién quirtrgica en fractura de cadera persiste baja.

Introduction The pandemic triggered by SARS-COV-2 decreased the number of
trauma surgeries worldwide. The aim of this study is to determine the incidence of
hip fracture, epidemiology, length of hospital stay and rate of surgical resolution in
Chile during the first year of the pandemic.

Material and Methods Cross-sectional study. The databases of the Department of
Statistics and Health Information (DEIS) from 2019 and 2020 were analyzed,
identifying patients older than 60 years with hospital discharges associated with hip
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fracture codes. The incidence of hip fracture was calculated using reports from the
National Statistics Institute (INE).

Results

The incidence of hip fracture during 2020 was 14% lower than the incidence in

2019, it had a moderate correlation with the mobility of the country and an inverse
relationship to the cases of COVID-19 accumulated per month. The median length of
hospital stay during 2020 was 8 days (range 5 to 14), which was significantly less
(p<0.0001) than in 2019 (10 days, range 6 to 16). The correlation between the
number of hip fracture cases per month and the monthly surgical rate is poor.

Conclusions

Hospitalizations for hip fracture in Chile decreased during the first year

of the pandemic. There was a significant decrease in length of hospital stay, but the rate
of surgical resolution in hip fracture is still low.

Introduccion

La pandemia producida por el SARS-COV-2 produjo un stress en
el sistema de salud, el cual debi6 responder priorizando la
atencioén de pacientes afectados por el nuevo virus, dejando en
segundo plano otras patologias.! Particularmente, a nivel
mundial hubo un descenso en la actividad quirtrgica tra-
umatoldgica, lo cual principalmente se debié a disminucién
deladisponibilidad de pabellén y redistribucién de personal.?
Por otra parte, muchos paises, incluido Chile, tomaron medidas
de confinamiento para detener la transmisién comunitaria del
SARS-COV-2, enfatizando las restricciones para pacientes con
comorbilidades y mayores edades.*>

La fractura de cadera es una enfermedad considerada un
equivalente de osteoporosis y que se presenta con mas
frecuencia en pacientes mayores de 60 afios.® Se considera
una fractura por fragilidad, dado que se produce ante un evento
de bajaenergia, siendo mas de un 70% de las fracturas de cadera
consecuencia de un accidente doméstico.” Es conocido que la
fractura de cadera es un problema de salud ptblica en Chile,
teniendo una incidencia alta, alta espera intrahospitalaria para
tratamiento y baja tasa de resolucién quirdrgica.®

Experiencias publicadas en otros paises muestran que la
incidencia de fractura de cadera durante la pandemia por
COVID-19 no disminuy6 -por ejemplo Reino Unido y Espafia-
, incluso en los periodos mas intensos de restricciéon de la
movilidad,>'? sin embargo en Brasil, la incidencia de fractura
de cadera disminuy6 significativamente durante la pandemia
en un 3%."

El propésito de este trabajo es establecer la incidencia de
fractura de cadera, epidemiologia, tiempo de estadia
hospitalaria y tasa de resolucién quirGrgica en Chile
durante el primer afio de pandemia-2020. En especifico se
busca determinar si hubo una incidencia de fractura de
cadera estimada en base a los egresos hospitalarios y si
hubo cambios en la edad de los pacientes, genero, tasa de
resolucién quiridrgica y estadia hospitalaria respecto al 2019.

Método

Se disefi6 un estudio transversal. La base de datos abiertos
del Departamento de Estadistica e Informacién en Salud

(DEIS) fue revisada, la cual registra todos los egresos
hospitalarios del pais, tanto piblicos como privados. Se
incluyeron todos aquellos pacientes de 60 afios y mas, que
fueron hospitalizados entre 1 de enero del 2019 y el 31 de
diciembre del 2020 con diagnéstico de ingreso codificado de
acuerdo con la décima clasificacion internacional de
enfermedades (CIE-10) con los cédigos S.72.0, S72.1 y s72.2,
que corresponden a fractura de cabeza y cuello del fémur,
fractura peritrocantérea y fractura subtrocantérica del fémur,
respectivamente. Esta base incluye aquellos pacientes que
fallecieron durante su hospitalizacién (egreso fallecido).
Fueron recolectados los siguientes datos: género, edad,
realizacién de cirugia durante la hospitalizacién, duracién
estadia hospitalaria, prevision, region donde fue atendido y
tipo de establecimiento.

La incidencia de fractura de cadera en nuestro pais se
calculé a través de la estimacion de habitantes reportada por
el Instituto Nacional de Estadistica (INE), mientras que la
incidencia seglin seguro de salud fue calculada segin el
porcentaje de afiliados informados por FONASA.

Se correlacion6 la incidencia de egresos hospitalarios y la
movilidad del pais, asociado a las medidas de confinamiento
impartidas a nivel nacional. El Sistema de Posicionamiento
Global (GPS) que tienen los mdviles inteligentes
(smartphones) nos proporcionan la “movilidad pais”, a
través de la cantidad de movimiento y la distancia de estos
movimientos generados por los habitantes de Chile durante
el 2020. Estos datos los reporta el Instituto Sistemas
Complejos de Ingenieria. Se analiz6 la variacién porcentual
de la movilidad que hubo entre el 1y 15 de marzo de 2020
para conocer el grado de confinamiento en el pais.

El andlisis estadistico se realiz6 en el programa STATA v.17
(StataCorp LP, College Station, Texas, USA). Se compard
incidencia, epidemiologia, estadia hospitalaria y tasa de
resolucién quirdrgica de forma exploratoria. Inmediata-
mente, se analiz6 la correlacién entre la incidencia de
fractura de cadera y la resolucién quirtrgica con la cantidad
de contagiados con el virus de coronavirus informados
por el Ministerio de Salud de Chile mes a mes y la movilidad
del pais, utilizando correlacién de Spearman (rho). Ademas,
compar6é la proporcién de tratamiento quir(rgico entre
2019 y 2020 a través del calculo de la incidencia media de
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Fig.1 Correlaciéon entre el nimero de fractura de cadera por mesy la
movilidad del pais. Se observa una relacién moderada significativa con
un rho de 0.66 lo cual es significativo (p=0.0392).

resolucién quirdrgica por region. Finalmente, se calcul6 la
heterogeneidad a nivel de todo el territorio chileno.

Resultados

a) Incidencia

La incidencia de fractura de cadera en pacientes de 60 afios y
mas que egresaron de centros de salud en Chile durante el
2019 fue de 36,45 fracturas por 100 000 habitantes, mientras
que, en el 2020, la tasa tuvo una disminucién a 31,67 por 100
000 habitantes, lo que implica una reduccién del 13% de los
ingresos hospitalarios por esta causa. El namero total de
casos por mes fue significativamente menor en el 2020 (test
de mediana pareado, p =0.0059).

La incidencia de fractura de cadera tuvo una correlacion
moderada con la movilidad pais (rho = 0.65, p=0.0392) y una
relacion inversa a los casos de COVID-19 acumulados por mes,
que no alcanzé asociacién estadisticamente significativa
(rho=-0.4561, p=0.1361) (~Figura 1).

El cambio de incidencia a nivel pais fue heterogéneo (99,9%,
p=1).Lasregiones de O’Higgins, Maule, Magallanes, Los Lagos,
Aysén y Los Rios presentaron una diferencial de incidencia
favorable al 2020 mayor que el promedio nacional de —3.5/100
000 habitantes. Las altimas tres regiones nombradas fueron las
Gnicas que mostraron un alza significativa de la incidencia en
2020 comparado con 2019 (~Figura 2).

b) Epidemiologia y estadia hospitalaria

Al comparar el promedio edad y proporcion de mujeres,
pacientes atendidos en servicio piblico y pertenecientes a
FONASA no se observan diferencias significativas entre 2019
y 2020, excepto por la tasa de pacientes resueltos en
instituciones del servicio piblico que disminuyé a un
81,15% en 2020 (~Tabla 1).

Sobre la estadia hospitalaria, se determiné la mediana,
que fue de 8 dias (rango intercuantilico, 5-14) lo cual fue
significativamente menor que en 2019 (test de mediana,
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p=0.000), afio en el cual la mediana fue de 10 dias (rango
intercuantilico, 6-16).

¢) Resolucién Quirtrgica

Latasa de pacientes operados durante el 2019 fue de 77,04%
lo cual aument6 a 79,36% en 2020. Durante el 2019 se observa
una relacién inversamente proporcional y significativa entre el
nimero de casos mensuales y la tasa de cirugia realizadas
(rho=-0.6025, p=0.032), relacién que se pierde durante el
2020 (rho =0.0560, p=0.8627).

Se observa una continua alza en la tasa de cirugias hasta el
inicio de la pandemia, alcanzando la mayor tasa en abril del
2020 llegando a un 84,35% a nivel pais (~Figura 3). En este
mes se observa el menor niimero de casos totales, sin
embargo, la correlacién entre el ndmero de casos de
fractura de cadera por mes y la tasa quirGirgica mensual es
pobre (rho=-0.03, p=0.9336).

Al analizar por region, se observa que en todas las regiones
la tasa de resolucion quirdrgica en fractura de cadera durante
el 2019 se mantuvo durante el 2020 sin cambios significativos.
La heterogeneidad del pais es 0% (p < 0.0000), lo que significa
que hubo una homogénea respuesta (~Figura 4).

Discusion
El principal hallazgo de este estudio es un descenso de la
incidencia de fractura de cadera durante el 2020 respecto al
2019, es decir, de un 13% durante la emergencia sanitaria por
COVID-19. Se observa adicionalmente que hubo una
disminucién significativa en la duracién de la estadia
hospitalaria y no hubo cambios en el promedio de edad,
género y tasa de resolucién quirtrgica entre 2020 y 2019.
Fractura de cadera es una patologia que se presenta en
pacientes fragiles con osteoporosis y que no requiere de alta
energia para producirse,® ' por lo que, la incidencia no deberia
de tener relacién directa con el grado de confinamiento del
pais. En el presente estudio se demuestra una reduccion del
13% en pacientes mayores de 60 afios, concordante con lo
reportado por Ormefio et al quienes estudiaron el impacto en
pacientes sobre 65 en nuestro pais, reportando un 18% de
disminucién.'> Por otra parte, esto es distinto a lo reportado en
Reino Unido y Espafia®'® donde la incidencia no vario y
significativamente mayor al 3% de disminucién reportada en
Brasil.'’ En nuestro estudio demostramos una correlacién
directa y significativa con la movilidad del pais, lo que hace
cuestionar si realmente la incidencia de fractura disminuyd
debido al confinamiento -menor accidentabilidad- o hubo un
importante ndmero de pacientes que no fueron hospitalizados
por la saturacién del sistema de salud o por el miedo de los
pacientes y sus familiares de consultar en el contexto de una
pandemia. Se debe recordar que el registro del DEIS sélo
registra los egresos hospitalarios y no las consultas en
servicios de urgencia, lo que previo a la pandemia se asume
anecdoético, sin embargo debido al colapso del sistema
sanitario pudo ocurrir durante el 2020. Minarro et al
informaron que debido a la pandemia y al miedo a
contagiarse de COVID-19, pacientes prefirieron retrasar su
consulta en servicios de urgencia.
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Fig. 2 Incidencia por regién comparativa entre 2019 y 2020. Se observa que la variacién por regién tuvo una heterogeneidad importante
(99,9%). Sélo las regiones de Los Lagos, Los Rios y Aysén tuvieron una incidencia significativamente mayor en 2020.

Por otra parte, la mayoria de estos pacientes presenta
sarcopenia u osteopeniay viven solos o en compaiiia de otros
adultos mayores.'® En un estudio conducido en Chile, previo
a la pandemia, se reporta una prevalencia de 23.2%
osteopenia, 49.8% de sarcopenia y 19.5% sarcopenia en
adultos mayores.'> Esto probablemente se acrecentd en el
primer afio de la pandemia como reporta un estudio
realizado en Argentina, en el que se muestra que el
confinamiento provocé que los pacientes que sufrieron una

fractura de cadera estaban mas fragiles que la misma
poblacién previo a la pandemia por COVID-19.'®
Adicionalmente, la salud mental y la funcién cognitiva se
vio afectada en los adultos mayores debido al aislamiento
social.’>'® Finalmente, el lugar mds frecuente donde se
produce un accidente que termina en fractura de cadera en
adultos mayores, es dentro de su hogar. En suma, los
pacientes adultos mayores siendo mas fragiles a causa de
la pandemia y con mayor tiempo dentro de la casa, lugar

Tabla 1 Comparacién entre 2019 y 2020 de la proporcién de mujeres atendidas por fractura de cadera, edad promedio
al momento de la hospitalizacién, porcentaje de pacientes atendidos en la red publica y porcentaje de pacientes pertenecientes

a FONASA
2019 2020 P

Mujeres 77.2% 76.86% 0.6850"

Edad 82 [8.72] 82 [8.89] 0.9823""

Centro Publico 83.17% 81.15% 0.0062"

FONASA 6159 (88.4%) 5393 (87.5%) 0.599*

“Test de proporciones.
“*T-test con ajuste de Welch.
“**Test exacto de Fisher.
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Fig. 3 Tasa de resoluciéon quirdrgica de fractura de cadera desde
enero del 2019 adiciembre 2020. Se observa un promedio durante los

donde se accidentan mayoritariamente, auguraria al menos
una mantencién de la incidencia.

Sin embargo, experiencias en otros paises muestran
realidades diversas durante la pandemia por COVID-19,
reportes sobre la incidencia de consultas en servicios de
urgencia por fractura de cadera varian entre disminucién,'*
estables'®'? e incluso alzas en el nimero de consultas como

Barahona et al.

ocurrié en centro de salud terciario de Perd.? En un estudio
realizado en Brasil, el cual usa la base de datos del sistema
plblico de ese pais, se observa una incidencia de
hospitalizacién de cadera disminuida en relaciéon con la
previa a la pandemia,'’ sin embargo, solo en un 3%. Al
igual que en Chile, el sistema de salud brasilefio colapsé,*
en especial el sistema publico, por lo que podrian estar
reportando una sub-hospitalizaciéon al igual que nuestro
estudio.

En un trabajo previo a la pandemia realizado usando la base
de datos del DEIS, se observa que la incidencia de fractura de
cadera en Chile ha ido en aumento durante los Gltimos diez
afios, proyectando que para el 2030 la incidencia tendria un
incremento del 27,9% respecto al 2017,2" por lo tanto, la baja
incidencia reportada en este estudio no es atribuible a que en
2019 hubo un alza particular. Por otra parte, al analizar por
region, se observa una variacién heterogénea de la incidencia
de hospitalizacion por fractura de cadera, lo cual es podria
atribuirse a la respuesta que hubo en determinados centrosy a
la saturacién de estos centros. Reportes del impacto de la
pandemia por regiones en nuestro pais, evidencia que la
magnitud esta relacionada con el nivel socioeconémico®? y
por tanto explican la heterogeneidad de la incidencia. Diaz-
Ledezma et al. usando redes neuronales establecieron que

Region %
SMD (95% CI) Peso
Tarapacé 0.00(-0.30,0.30) 1.2
Antofagada <0.01(0.27,0.29) 1.73
Atacama 0.00(-0.30,0.30) 1.2
Coquimbo prrem i 0.01(-0.18,0.19) 3.38
Valparaio = m 0.00(0.10, 0.10) 12.81
O'Higgins —-‘o-— 0.01(0.13,0.18  5.75
Maule —— 0.01(-0.14, 0.16) 5.25
Biobio —— 0.00(0.12,0.11)  8.81
Araucania —-i'— 0.00(-0.14,0.14) 8.22
LosLagos — 0.01(-0.16,0.18) 4.08
Aysen - 0.08 (0.58,0.73) 0.28
Magallanes > 0.04 (0.44,0.52) 0.52
RM . 0.00 (-0.05, 0.06) 41.75
LosRios £0.02(0.28,0.21) 2.12
Arica 0.02 (0.26, 0.30) 1.49
Nuble —_——— 0.01(-0.18,020) 3.23
Overall (l-squared =0.0%, p = 1.000) <> 0.00 (0.03, 0.04) 100.00
I 1
=73 0 73
Favorece 2019 Favorece 2020

Fig. 4 Tasa de resolucién quirtrgica entre 2019y 2020 por regién. Se observa que la respuesta quirtrgica fue homogénea en el pais con una

heterogeneidad del 0%.
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factores relacionados a la geografia donde vive el pacientes y el
tipo de establecimiento -piblico o privado - son los mas
importantes para predecir la estadia hospitalaria, estos
mismos factores podrian explicar la heterogeneidad de la
incidencia por no hospitalizar.”3

Otras causas para explicar la disminucién de la incidencia
propiamente tal, seria una disminucién en la accidentabilidad
y en que los pacientes adultos mayores fragiles estaban mas
expuestos a enfermarse por covid-19 y a presentar
enfermedad grave. De hecho, en el registro DEIS se ve una
mortalidad en mayores de 60 afios por COVID confirmado de
7.946 hombres y 6.264 mujeres durante el afio 2020, es decir,
ambas patologias son de alto riesgo para este grupo etario.

Respecto a la epidemiologia de los pacientes analizados en
este estudio, no se observé un cambio significativo en la
proporcién de mujeres ni el promedio de edad de los
pacientes internados en centros hospitalarios por fractura
de cadera entre 2020 y 2019. Esto es similar a trabajos
realizados en otros paises.'®24

El descenso en la estadia hospitalaria es un punto positivo,
el disminuir estos tiempos indirectamente esta relacién a la
disminuciéon del tiempo de la resolucién quirdrgica que
accede el paciente.?> Numerosos estudios muestran la
relacién entre la demora en la resolucién quirdrgica y la
mortalidad a 30 dias o un afio?®?® e incluso, con la
disminucién de la expectativa de vida del paciente en
comparacion con la poblacién general.29 Por ejemplo, en el
Reino Unido se ha establecido por ley el plazo de resolucién
en 48hrs,?® Chile estd lejos de estos estindares, pero este
hallazgo sugiere un significativo avance.

Sin embargo, la base de datos del DEIS no permite comparar
lo ocurrido a pacientes que cursaron en forma concomitante
fractura de cadera y enfermedad por COVID-19. Arafa et al.'®
compararon grupos de pacientes cony sin covid con respecto al
afio previo a la pandemia y sus resultados muestran que los
pacientes COVID-19 (+4) tuvieron una mayor estadia
hospitalaria en comparacién con los otros dos grupos.
Adicionalmente, Kayani et al?! observaron que pacientes con
fractura de cadera tenian mayor mortalidad si se asociaba a
COVID-19 (+). Adicionalmente, un trabajo realizado en un
hospital argentino muestra que el confinamiento aumenté la
fragilidad de los pacientes que consultaron por fractura de
cadera, lo que aumenta la mortalidad a largo plazo.'®
Finalmente un estudio multicéntrico realizado en chile
muestra una mortalidad mayor a 30 y 90 dias en aquellos
pacientes con fractura de cadera y covid-19(+) y respecto al
mismo periodo del 2019.3°

La tasa de resoluciéon quirdrgica en fractura de cadera
sigue siendo muy baja. Este estudio demuestra un alza
comparada con la reportada en 20178 la cual mostraba un
crecimiento lineal entre enero del 2019 y el inicio de la
pandemia. La homogénea respuesta regional, manteniendo
la tasa de resolucion con respecto a 2019 es importante. Sin
embargo, la diferencia de resoluciéon interregional es
abismante, existiendo regiones que tienen menos de un 70%
de tratamiento quirtrgico en fractura de cadera. Estos
hallazgos sugieren la necesidad de realizar estudios
disefiados para entender la realidad de cada region.

Barahona et al.

Las limitaciones de este estudio es que la base de Datos del
DEIS solo entrega informaciébn sobre los egresos
hospitalarios. Un paciente con fractura de cadera debiese
ser hospitalizado siempre, salvo casos excepcionales como
una saturacion de la red asistencia, como se sabe produjo la
pandemia por COVID-19. Por lo que los egresos hospitalarios,
comunmente, servirian para determinar la incidencia de
fractura de cadera, pero durante la pandemia no es
posible. Sin embargo, este trabajo, sugiere indirectamente
que hubo un colapso de la red asistencial, debido a que la
magnitud de la disminucién de la incidencia es mayor que en
otros paises. Otra limitacion del trabajo es que la base de
datos podria tener problemas en a la digitacion de los datos,
sin embargo, este error es sistemadtico y debiese afectaren
igual magnitud a 2019 y 2020, por lo que no limita la
comparacion.

Conclusiones

Los egresos hospitalarios por fractura de cadera en Chile
disminuyeron durante el primer afio de pandemia en un 13%
en pacientes mayores de 60 afios comparado con 2019.
Existiendo heterogeneidad en la variacién por regiones
respecto al afio inmediatamente anterior.

La edad y proporcién de mujeres afectadas no vario con la
pandemia. Sin embargo, hubo un descenso en la estadia
hospitalaria significativo. La tasa de resolucién quirtrgica en
fractura de cadera, indicador de salud en otras partes del
mundo, sigue siendo baja en nuestro pais. La pandemia por
COVID-19 determiné un estancamiento en la progresion
alcista vista durante 2019, valorando que homogéneamente
todas las regiones mantuvieron su tasa de resolutividad a pesar
de la emergencia sanitaria.
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