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Hospital Publico Materno Infantil 
Capacidad Disponible para Atención de Pacientes con 
Patología Respiratoria 

EMERGENCIAS 

• Pediátrica: 14 camas de Observación 

• SIA Pediatrica :  6 camas 

• Adultos : 8 camas de Observación 

HOSPITALIZACIÓN 

• Total de Camas: 393 

• 25.911 egresos anuales de hospitalización 

• Estancia media de 5,5 días 

• Porcentaje de Ocupación: 87,13 % 

• Terapias Intensivas: Neonatal, Pediatrica y  de Adultos 



Hospital Publico Materno Infantil: 
Capacidad Disponible para Contingencia Respiratoria 

Clinica Pediatrica 

• 135 camas : 98 camas para Respiratorio 

• Estancia Media : 6,02 días 

• Porcentaje de Ocupación 86,3% 

Terapia Intensiva  Pediatrica 

• 16 camas  

• Estancia Media: 7,8 días 

• Porcentaje de Ocupacion de 68 %  

Neonatologia: 

• 60 camas: 8 camas para internación de BQL 

• Porcentaje de Ocupación 98 % 

• Estancia Media 10,18 días 

Medicina Interna 

• 14 camas 

• Estancia Media: 4,17 días 

• Porcentaje de Ocupación : 130 % 

Terapia Intensiva Adultos 

• 10 camas 

• Estancia Media: 5,25 días 

• Porcentaje de Ocupación : 66,9 % 



HPMI: Organización de la Atención 

 Área Pediátrica 
 En la Emergencia se disponen de 4 consultorios para la atención de pacientes con síntomas respiratorio 

 Se separan los lugares  de espera 

 Se recomienda que el niño vaya acompañado con un solo familiar 

 Una vez evaluado el paciente se decide su  pase a  SIA de ser necesario 

 Para internar pacientes se dispone de las camas de CIM 1, 2 y 3 y en la Terapia  

 En caso de ser necesarias mas camas de internación 

  se habilita la internación de pacientes en el Hospital de Dia  y los pacientes de H. de día son atendidos en el CMA  

 Se suspenden las Cirugias programadas  

Sector Adultos 
 Se prioriza la atención de mujeres embarazadas, puérperas con patologías respiratorias 

 Adolescentes con patologías crónicas hasta los 19 años  

 Se dispone de sector de espera diferenciado en la emergencia y  un consultorio para la atención de pacientes con 
patologías respiratorias 

 Los pacientes se internan en las camas disponibles de Clínica Medica y en UTIA 

 



VIGILANCIA DE CONSULTAS POR PATOLOGIAS RESPIRATORIAS 
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Evolución  por semana epidemiologica de Bronquiolitis- HPMI- 2015 a 
2018 
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Evolucion semanal  de consultas por Neumonia, por año- HPMI- 2015 a 2018  
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PACIENTES INTERNADOS DURANTE CAMPAÑA DE INVIERNO EN HPMI 
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VIGILANCIA DE PACIENTES 
 INTERNADOS POR  
INFECCIONES RESPIRATORIAS 
HPMI- 2016 A 2018 



EDAD DE  LOS PACIENTES INTERNADOS 

  2016 2017 2018 

MEDIA 3  años 3,5 años 3,3 años 

MEDIANA 8  meses 9 meses 10 meses 

MIN 5 dias 3 dias 3 dias 

MAX 75 años 86 años 94 años 

PROMEDIO DIAS DE INTERNACION SEGÚN EDAD 

  2016 2017 2018 

< 1 mes 7,0 7,4 8,7 

1 m a < 15 a 8,0 7,0 7,4 

> 15 a 10 6,5 7,5 

2016 2017 2018 

OBITOS 15 13 11 

TOTAL 1194 1127 1219 

TASA (%) 1,26% 1,15% 0,90% 
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Relacion entre Consultas por BQL y NEU  y pacientes internados - HPMI- 
Año 2016 
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Relacion entre Consultas por BQL y NEU  y pacientes internados - HPMI- 
Año 2017 
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Circulación de Virus Respiratorios- 2016 a 2018 - HPMI 
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Circulación de Bordetella pertussis – Años 2015 a 2018- HPMI 
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CONCLUSIONES 
 Disponer de un Plan de Contingencia organiza la atención de los 
pacientes 

Vigilar las consultas por infecciones respiratorias permite predecir 
el aumento de necesidad de internación. 

Vigilar la circulación viral y de Bordetella permite adecuar el 
tratamiento del paciente 

Intensificar la vacunación antigripal en personal de salud y de Triple 
acelular especialmente para los que atienden niños 


