EDITORIAL

Encuesta nacional de salud 2009-2010:
Ensefnanzas y desafios

Chilean national health survey 2009-2010: Lessons and challenges

De la misma forma que para los médicos es necesario recurrir al uso de métodos, instrumentos y
pruebas para establecer la condicion de enfermo de una persona, el diagnostico de la situacion de
salud de una comunidad completa se establece mediante el uso de instrumentos similares representados
por las encuestas poblacionales (Surveys).

A partir del ario 2000, nuestro pais tomo la decision de aplicar encuestas de salud para poder cuan-
tificar y vigilar la situacion de salud de la poblacion chilena. Mediante un proceso sugerido técnica-
mente por organismos internacionales’, Chile ha sometido progresivamente, a su poblacion a estudios
poblacionales. Inicialmente se introdujo la aplicacion de cuestionarios de autorreporte (Encuestas de
Calidad de Vida 2000 y 2006), y posteriormente se agregaron cuestionarios especificos y mediciones
biofisiologicas y bioquimicas de complejidad creciente dando origen a nuestra primera encuesta
nacional de salud (ENS 2003), aplicada a una muestra de personas de 17 arios y mas en todo el pais.

Las encuestas poblacionales regulares constituyen hoy en dia elementos indispensables para orientar
las politicas publicas en salud, puesto que apuntan a los problemas medulares que afligen a la pobla-
cion, cuantificandolos y caracterizandolos para el disenio y aplicacion de intervenciones adecuadas.

La “instantanea” obtenida el ario 2003, reveld un pais con importantes problemas de salud de orden
cronicos, con cifras preocupantes de presion arterial elevada, de diabetes, dislipidemia y riesgo car-
diovascular. Resultaron también importantes los problemas nutricionales traducidos en altas cifras de
sobrepeso y obesidad. Por el lado de las conductas y habitos, Chile mostro una cara sedentaria, con
severo deterioro de salud oral, salud mental y proclive al elevado consumo de tabaco en su poblacion’.

Los resultados de la ENS2003 permitieron configurar un panorama actualizado de la condicion de
salud de la poblacion chilena, sobre la base del cual, fue posible operacionalizar inactivas relevantes
concretadas en algunas de las patologias GES del sistema de garantias explicitas en salud (AUGE).

Algunas iniciativas legales relevantes fueron concretadas posterior a la ENS2003, siendo una de
las mas importantes para nuestra Sociedad Cientifica, la modificacion de la ley de tabaco que regula
la venta y publicidad y restringe su consumo.

Con la finalidad de actualizar este diagndstico, incrementar el numero de problemas de salud a
evaluar y efectuar seguimiento de algunas enfermedades, se llevé a cabo la segunda encuesta nacional
de salud 2009-2010, ejecutada al igual que la primera por la Pontificia Universidad Catdlica de Chile.

Esta segunda encuesta (ENS 2009-10), que tiene representacion nacional, regional y segiin sexo y
edad, consideré a algo mas de 5.000 chilenos seleccionados aleatoriamente. Se incluyeron en esta ver-
sion algunos problemas de salud previamente evaluados (tabaquismo, hipertension arterial, diabetes,
sedentarismo, riesgo cardiovascular, salud mental, estado nutricional), incorporando y mejorando
nuevos modulos (consumo de alcohol, actividad fisica, modulo de cobertura preventiva en cancer, pre-
vencion en cancer, consumo de sal, exposicion involuntaria a humo de tabaco y trastornos del suerio)’.

Los resultados obtenidos muestran un panorama nacional preocupante, constatindose la persis-
tencia de un elevado nivel de morbilidad por enfermedades cronicas y de sus factores de riesgo. Entre
las cifras mas preocupantes destacan la presion arterial elevada (26,9%), dislipidemia HDL (22,7%),
sobrepeso y obesidad (64%,), diabetes (9,4%) y probable consumo elevado de sal (95%,).

En general, los factores de riesgo conductuales evaluados, muestran un perfil preocupante: la
poblacion chilena persiste en habitos alimentarios inadecuados, con escasa actividad fisica, con alto
consumo de alcohol y con deterioro importante de su salud mental.
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La elevada prevalencia de tabaquismo en poblacion adulta (40,6%) constituye una situacion alar-
mante puesto que en la prdctica, la cifra es similar a la encontrada en la EN2003. Adicionalmente,
se detecto un incremento en el numero de cigarrillos promedio diarios consumidos por los fumadores
(10,4 cigarrillos/dia). Es posible hoy contar por primera vez con informacion poblacional actualizada
sobre el nivel de dependencia a la nicotina, el que es de 33,2% entre los fumadores. Pese a la intensa
informacion disponible sobre los darios del humo de tabaco, en el 30% de los hogares chilenos encues-
tados hay aun algun grado de exposicion involuntaria al humo de tabaco.

En lo referente a problemas de salud respiratoria, y en cifras similares a la ENS2003, el 24,5% de la
poblacion participante presenta sintomas respiratorios cronicos (Tos, expectoracion y algun grado de
disnea en forma simultanea). Los diagnosticos autoreportados de Enfermedad Pulmonar obstructiva
cronica (5%) y asma bronquial (6,3%) son aun infrecuentes en nuestro medio.

Un aporte relevante en el area de enfermedades respiratorias lo constituyo la evaluacion de la preva-
lencia estimada de Sindrome de Apnea Obstructiva del Suerio. Mediante la aplicacion de cuestionarios
se obtuvo por primera vez una cifra estimada de prevalencia de SAOS en nuestro medio, el que alcanzo
una prevalencia de 4,6% (5,3% en hombres y 3,9% en mujeres).

Los hallazgos de esta ultima encuesta confirman la necesidad de un profundo andlisis en el enfren-
tamiento nacional de la salud de los chilenos. Se requiere adoptar medidas urgentes y posiblemente,
efectuar cambios estructurales en las politicas de salud para propiciar, por una parte, instancias para
hacer frente a esta carga de morbilidad y por otro, diseriar estrategias de prevencion.

Algunas de estas intervenciones requieren de un amplio apoyo social para poder ser concretadas.
Entre ellas, sin duda, la mejoria de nuestra actual legislacion antitabaco es una prioridad nacional
y asi lo ha hecho saber la Sociedad de Enfermedades Respiratorias a las autoridades de salud. En el
mismo ambito, es necesario propiciar una discusion y analisis profundos respecto de la factibilidad de
diseriar y poner en accion una estrategia nacional de cesacion del habito tabdquico.

La formulacion del actual Plan Nacional de Salud debe recoger la informacion derivada de la
ENS2009-10 y transformarla en estrategias y planes especificos de acuerdo a las prioridades que las
autoridades de salud establezcan. En la formulacion de dicho Plan, es indispensable la participacion
de las sociedades cientificas.

Como desafios futuros para la medicina respiratoria esta la oportunidad en proximas versiones de
la Encuesta Nacional de Salud, de considerar a nuevos problemas de Salud. Entre ellos, el asma bron-
quial y la enfermedad pulmonar obstructiva cronica constituyen buenos candidatos para ser evaluados
complementariamente, ademads de las encuestas habituales, con mediciones de funcion respiratoria
y marcadores serologicos, aportando con informacion indispensable para el mejor conocimiento en
nuestro medio de estas enfermedades.
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