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La serie de Informes Breves de Situacion Socio Sanitaria elaborado para cada localidad de
provincial por la Sala de Situacion del Ministerio de Salud, tiene por objeto acercar a los
trabajadores de salud de los espacios locales (coordinadores de Subregién, Directores de
Hospitales y Centros de salud y trabajadores en general) informacion referida a dicho espacio-
territorio.

Continuando con la légica de los Informes periédicos elaborados por la Sala de Situacién, este
Informe Breve por Localidad respeta la estructura general de aquel, con una primera seccién
dedicada a describir las caracteristicas sociodemogréficas de la poblacion (Poblacion total, por
sexos, por edad y poblacion con Obra social), una segunda seccién que aborda las probleméticas
de salud-enfermedad-cuidado desde la perspectiva de las internaciones (cantidad de egresos
producidos por la localidad en los hospitales publicos provinciales, motivos y lugares de
internacion, condicidon al egreso, condicion de Obra social, etc.), una tercer seccién donde se
analiza la produccion de consultorio externo de los servicios locales, y una cuarta seccion dedicada
al andlisis de las actividades de vigilancia epidemioldgicas por los servicios locales (notificacion al
Sistema Nacional de Vigilancia de la Salud a través de condensado del C2).

Para su elaboracién se recurrié a las siguientes fuentes de informacion: i) Sistema Informacién de
Salud del Ministerio de la provincia (SIMS) coordinado por la Direccién General de Estadistica de
Salud; ii) Sistema Nacional de Vigilancia de la Salud (SNVS) dependiente del Ministerio de Salud
de la Nacion; y iii) Institutos Provincial y Nacional de Estadisticas y Censos (IPEC e INDEC)

De ningun modo el Informe Breve de Situaciébn Socio Sanitaria pretende erigirse en un analisis
completo y acabado de la situacion de salud-enfermedad-cuidados de la poblacion de cada
localidad. Se deduce de lo expuesto que muchos aspectos, probleméaticas, fuentes y datos no han
sido contemplados. Por el contrario, el objetivo es invitar a la reflexion en los espacios locales de
gestién (reuniones de Equipos de salud, reuniones de Subregion, etc.), ambito mas adecuado para
la elaboracién y actualizacién sistematica de un Analisis de Situacién que se adecue a la poblacion
del territorio en cuestion.

Dado que el sentido dltimo de la Sala de Situacion es la produccion de informacién para la gestion,
a partir de lo cual y para que lo producido tenga valor de uso, el intercambio entre el equipo de
Sala y los equipos de gestion debe ser estrecho y permanente. Es por ello que también queda
abierta la posibilidad a que los diferentes trabajadores con funciones de gestién, sean éstos del
nivel ministerial, territorial o de servicios, como los equipos de salud, agenden a la Sala de
Situacion inquietudes respecto a perspectivas y modos de andlisis de la informacion segin
necesidades concretas.

Equipo de Sala de situacion®

Santa Fe, Mayo de 2011

! sala de situacion del Ministerio de la provincia de Santa Fe: Sala Santa Fe (Ministerio de Salud,
Juan de Garay 2800, ler piso, CP 3000) y Sala Rosario (Delegacién sur del Ministerio de Salud,
Rioja 801, ler piso, CP. 2000). salasituacion@santafe.gov.ar
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CARACTERIZACION SOCIO DEMOGRAFICA

1. UBICACION GEOGRAFICA

Pueblo Uranga (o Uranga) es una localidad del Departamento Rosario, provincia
de Santa Fe, Argentina, a 24 km al sudeste de la ciudad de Rosario y a 183 km de
Santa Fe (capital).

2. POBLACION
Tabla n° 1: Proyeccién de poblacién afio 2008 basada en los datos censales del Censo

Nacional de Poblacion y Vivienda 2001.

POBLACION 2008

EDAD TOTAL | VARONES | MUJERES
0 afo 9 7 2
1 a 4 ainos 53 18 35
5a9 anos 77 32 45
10 a 14 afnos 70 32 38
15 a 19 afnos 70 34 36
20 a 24 aios 68 30 38
25 a 29 afos 68 36 32
30 a 34 afios 50 22 28
35 a 39 afios 66 32 34
40 a 44 afnos 59 29 30
45 a 49 anos 68 30 38
50 a 54 afios 59 35 24
55 a 59 afios 45 23 22
60 a 64 afos 50 16 34
65 a 69 afos 43 22 21
70 a 74 ainos 44 23 21
75 a 79 ainos 43 18 25
80 a 84 afnos 30 16 14
85 a 89 arios 10 4 6
90 a 94 afos 2 0 2
95 a 99 afios 0 0 0
100 afios y mas 0 0 0
URANGA 984 459 525




Grafico n° 1: Proyeccion 2008 de la Piramide Poblacional de la localidad de Uranga.

Uranga

Hombres Mujeres

La piramide poblacional de Uranga presenta varios grupos numerosos tanto para
hombres como para mujeres, entre los cuales se destacan: para los hombres los
grupos de edades comprendidas entre 25 a 29 afios y 50 a 54 afios, mientras que
para las mujeres se destacan los grupos entre 5 a 9 afos, 45 a 49 afios y 60 a 64
afios.

3. OBRA SOCIAL

Para el andlisis de la poblacién segun cobertura de Obra Social se analizaron los
datos obtenidos del Censo Nacional de Poblacion, Hogares y Viviendas realizado
en el afo 2001. Se obtuvo el numero total de varones y mujeres con y sin Obra
Social y el porcentaje que estos representan. Para un mejor andlisis se dividieron
los grupos etareos en menores de 14 afios (poblacién infantil), entre 15 y 64 afios
(poblacién adulta joven) y de 65 afios y mas (poblacion adulta mayor).

Tabla n° 2: Cobertura de Obra Social por sexo y grupo etareo.

Grupo de edad Varones Mujeres
Total | Tiene| % |Notiene| % |Total|Tiene| % |Notiene| %
0 a 14 anos 94 44146,81 50|53,19| 116 58| 50,00 58| 50,00
15 a 64 afos 277 161|58,12 116|41,88| 306| 199|65,03 107 | 34,97
65 y mas afos 79 71]89,87 810,13 85 81(95,29 4| 4,71
Total 450 276|61,33 174{55,61| 507| 338(66,67 169 | 46,60




Para la localidad de Uranga se observa que del total de varones (450) el 61,33%
tiene Obra Social, siendo las personas con 65 afios 0 mas el grupo etareo con
mayor cobertura (89,87%). Lo mismo ocurre con la poblacion femenina; del total
de mujeres (338) el 66,67% tiene Obra Social, siendo las personas con 65 afios 0
mas el grupo etareo con mayor cobertura (95,29%).

4. NECESIDADES BASICAS INSATISFECHAS (NBI?)

Para el analisis de la poblacién con NBI se analizaron los datos obtenidos del
Censo Nacional de Poblacién, Hogares y Viviendas realizado en el afio 2001. Se
incluye la poblacion censada en la calle.

Tabla n° 3: Poblacién con NBI. Total y porcentaje.

POBLACION 2001
TOTAL Con NBI %

957 87 91

Para la localidad de Uranga el 9,1% de la poblacién posee alguna NBI, lo que
equivale a un totalde 87 personas.

2 -z . . . .
La poblacién con NBI es aquella que presenta al menos uno de los siguientes indicadores de

privacion:

NBI 1- Hacinamiento: poblacién en hogares que tuvieran mas de tres personas por cuarto.

NBI 2- Vivienda: poblacion en hogares que habitaran en una vivienda de tipo inconveniente (pieza
de inquilinato, vivienda precaria u otro tipo).

NBI 3 - Condiciones Sanitarias: poblaciéon en hogares que no tuvieran ningun tipo de retrete.

NBI 4 - Asistencia Escolar: poblacién en hogares que tuvieran algin nifio en edad escolar que no
asista a la escuela.

NBI 5 - Capacidad de Subsistencia: poblacién en hogares que tuvieran 4 6 mas personas por
miembro ocupado y, ademas, cuyo jefe tuviera baja educacion.



ANALISIS DE INTERNACIONES HOSPITALARIAS DEL
ANO 2008.

1- ANALISIS DE LAS INTERNACIONES DE RESIDENTES DE URANGA
OCURRIDAS EN TODOS LOS EFECTORES PUBLICOS PROVINCIALES

DE LA REGION.

Del andlisis de internaciones hospitalarias del afio 2008 se obtuvieron los
siguientes datos para la localidad de Uranga.

En primer lugar esta localidad generé 20 internaciones pero en efectores de los
alrededores de la localidad ya que en la misma no hay efectores con internacion.

Quedan excluidas las internaciones en el medio privado y en la red publica del
municipio de Rosario.

En la tabla n® 4 se presenta la cantidad de internaciones y la situacion de
cobertura de obra social para todos los internados.

Tabla n°4: Situacién de obra social de internados de Uranga en todos los hospitales publicos
provinciales en 2008.

Obra Social Internaciones
NINGUNA 15
OBRA SOCIAL

SIN ESPECIFICAR 5
TOTAL 20

Durante el 2008 se internaron en la red publica provincial 20 residentes de Uranga
de los cuales 15 no contaban con obra social.

En la tabla n° 5 se presenta la informacion referida al efector de internacion de los
20 residentes de Uranga.



Tabla n°5: Efectores publicos provinciales donde se internaron los residentes de Uranga en afio

2008.
NOMBRE DEL EFECTOR TOTALES
ROSARIO, HOSP. PROVINCIAL. 6
ROSARIO, HOSP. CENTENARIO. 9
ACEBAL, HOSPITAL 5
TOTALES 20

Se detectaron 20 internaciones producidas en efectores publicos de la Provincia
correspondientes a residentes de Uranga.

2- ANALISIS DE Los SERvICIOS DE Los EFECTORES PUBLICOS
PROVINCIALES DE LA REGION.

En la siguiente tabla se presenta la informacién respecto de los servicios de los
Hospitales publicos provinciales de otras localidades donde se efectudé la
internacion de los residentes de Uranga durante el 2008.

Tabla n°6: Servicios de los Hospitales publicos provinciales de todas las localidades donde se
internaron residentes de Uranga en el afio 2008.

ESPECIALIDAD HOSP. HOSP. HOSPITAL TOTALES
MEDICA CENTENARIO PROVINCIAL ACEVAL

Clinica Adultos 6 > 15
Gineco-

obstetricia 0 0 1
Quirargico 0 0 0
Clinica Nifios 0 0 0
Neonatologia 0 0 1
UTI Adultos 1 0 0
Guardiay _ 0 0 0
Emergencia

Total general 9 5 20




La mayoria de las internaciones se efectivizaron en el servicio de clinica de
adultos, con 15 internaciones, seguidos por el servicio de gineco-obstetricia con 2
internaciones, 1 internacion en UTI adultos y neonatologia con 2 internaciones.

Ademas por otro lado se notifico que de las 20 internaciones 19 correspondieron a
mayores de 15 afios, siendo atendido solo 1 menor de 15 afios.

PRODUCCION DE CONSULTAS AMBULATORIAS EN
ANO 2008.

Se presenta a continuacion la informacion respecto a la produccion de consultas
ambulatorias realizadas por residentes de Uranga.

Tabla n°7: Produccion de consultas ambulatorias generadas en los distintos efectores de la zona
en el afio 2008.

CONSULTAS TOTAL
MEDICAS 5393
GUARDIA 0
NO MEDICAS 0
TOTAL 5393

La cantidad de consultas ambulatorias, fueron de 5.393, respecto de la poblacion
total de la localidad (984 habitantes), arroja una relacién préxima a 5/1, con lo cual
en promedio, cada habitante habria consultado entre una a 5 veces a los
diferentes efectores en 2008. Como seguramente no todos consultaron cabe
preguntarse: ¢Qué relacion existe entre consultas nuevas y repetidas?, ¢Qué
ocurre con aquellos que no consultan?

Un servicio con perfil ambulatorio, con poblacion a cargo, deberia mejorar el
acceso y aumentar proporcion de consultas repetidas/nuevas, indice que denota el
seguimiento longitudinal de los usuarios.



NOTIFICACION AL SISTEMA NACIONAL DE VIGILANCIA
EN SALUD POR EL SERVICIOLOCAL DE URANGA EN
2010

Tabla n® 8: Notificacion Obligatoria de Eventos. Totales.

Evento de notificacion obligatoria Total
ACCIDENTES DEL HOGAR 0
ACCIDENTES SIN ESPECIFICAR 0
ACCIDENTES VIALES 0
BRONQUIOLITIS < 2 ANOS 0
DENGUE AGRUPADO 0
DIARREAS 191
ENFERMEDAD TIPO INFLUENZA (ETI) 0
INTOXICACION POR OTROS TOXICOS 0
IRA INTERNADA (IRAG) 0
NEUMONIA 0
POLIOMIELITIS: PARALISIS FLACCIDA AGUDA < 15 ANOS 0
RUBEOLA 0
RUBEOLA CONGENITA 0
SARAMPION 0
SUPURACION GENITAL NO GONOCOCCICA Y SIN ESPECIFICAR 0
TETANOS NEONATAL 0
VARICELA 2
INTOXICACION POR PESTICIDAS CLORADOS 0

La tabla muestra la mayor actividad de notificacion en ETI y en diarreas y en
menor grado en eventos no transmisibles, como accidentes del hogar y viales.

Fuente: SIMS / 2008, en base a los informes de hospitalizacion que se ingresaron en el sistema informatico
del hospital. http://salud.santa-fe.gov.ar/sims/




