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RESUMEN 
Introducción: En la unidad de cuidados 

intensivos se requiere del conocimiento como 

del instrumental adecuado para las posibles 

enfermedades como afecciones que se 

puedan llegar a presentar en UCI por ello se 

busca el tener en cuenta la incidencia de 

estas para así poder estar más preparados y 

brindar una mejor atención médica. 

Objetivo: Detallar una percepción de la 

incidencia de ciertas patologías como 

infecciones más frecuentes en UCI.  

Materiales y métodos: La investigación 

utilizará un enfoque descriptivo y analítico 

observacional, con metodología mixta, 

centrada en pacientes de la UCI del Hospital 

José Carrasco Arteaga, abordando  
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quemaduras y preeclampsia. Se recopilaron datos mediante revisión de 

expedientes y entrevistas al personal de salud. Además, se emplearon palabras 

clave como "quemaduras", "preeclampsia" y "UCI", con búsqueda en PubMed, 

Google Scholar, Scopus, MEDLINE y SCIELO, priorizando publicaciones de los 

últimos cinco años en inglés y español en medicina. 

Resultados: En la UCI del Hospital José Carrasco Arteaga, la mitad de los 

ingresos fueron hombres, siendo el 63,64% mayores de 50 años, y el otro 50% 

correspondió a mujeres. En diciembre de 2023, la preeclampsia representó el 

18,18% de los casos, principalmente en mujeres de 15 a 49 años con estadías 

hospitalarias de 1 a 4 días. Además, en el piso 6 de la UCI, las quemaduras 

constituyeron el 18,18%, destacando casos específicos como quemaduras 

eléctricas en hombres de 20 a 49 años y quemaduras extensas en hombres 

mayores de 65 años. En general, el 90,90% de los 22 casos fueron trasladados 

exitosamente, con un 0,10% de traslados sin éxito. 

Conclusión: En la UCI 6, los ingresos de diciembre mostraron equidad de 

género, con mayor prevalencia en personas de 50 años o más. La preeclampsia 

fue la principal comorbilidad (18.18%), y la hospitalización promedio duró de 1 a 

4 días sin características distintivas. 

Palabras Clave: "quemaduras", "preeclampsia" y "UCI". 

ABSTRACT 

Introduction: In the intensive care unit, knowledge of the appropriate 

instruments for possible diseases and conditions that may occur in the ICU is 

required, which is why we seek to take into account the incidence of these to be 

more prepared and provide better medical attention.  

Objective: Detail a perception about the incidence of certain pathologies such 

as the most frequent infections in the ICU. 

Materials and methods: The research will use a descriptive and observational 

analytical approach, with mixed methodology, focused on ICU patients at the 

José Carrasco Arteaga Hospital, addressing burns and preeclampsia. Data were 

collected through record review and interviews with health personnel. In addition, 
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search in PubMed, Google Scholar, Scopus, MEDLINE and SCIELO, prioritizing 

publications from the last five years in English and Spanish in medicine. 

Results: In the ICU of the José Carrasco Arteaga Hospital, half of the admissions 

were men, 63.64% were over 50 years old and the other 50% were women. In 

December 2023, preeclampsia represented 18.18% of cases, mainly in women 

aged 15 to 49 years with hospital stays of 1 to 4 days. Furthermore, on the 6th 

floor of the ICU, burns constituted 18.18%, highlighting specific cases such as 

electrical burns in men between 20 and 49 years of age and extensive burns in 

men over 65 years of age. In total, 90.90% of the 22 cases were transferred 

successfully and 0.10% failed. 

Conclusions: In UCI 6, December admissions exhibited gender parity, with a 

higher prevalence among individuals aged 50 or older. Preeclampsia was the 

predominant comorbidity (18.18%), and the average hospitalization lasted 1 to 4 

days with no distinctive features. 

Keywords: "burns", "preeclampsia" and "ICU". 

INTRODUCCIÓN 

En lo que refiere a Unidad de Cuidados Intensivos, mejor conocido como UCI se 

requiere del conocimiento de las posibles enfermedades que lleguen aquí para 

que el personal sanitario pueda proporcionar una mejor atención médica siendo 

oportuna y adecuada a la afección del paciente, por lo que, el determinar un 

patrón de incidencia en base a los casos nuevos que lleguen a dicha unidad 

pueda proporcionar que la unidad de una correcta y adecuada asistencia de 

soporte vital en el caso de que el paciente entre en paro, ya que aquí por lo 

general suelen llegar pacientes en estado crítico (1,2) 

En base a esto se busca mejorar constantemente UCI para que así se logre 

disminuir la mortalidad de los pacientes que llegan, puesto que generalmente 

deben ser sometidos a procesos invasivos como intubación, etc. Esto debido a 

cómo se encuentra su salud por la gravedad de su estado, lo que conlleva a que 

las personas aquí tiendan a ser propensos a desarrollar infecciones como otras 

patologías por la falta de un correcto manejo intrahospitalario (1,2) 
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En la actualidad gracias a la tecnología podemos monitorear la incidencia de los 

mismos teniendo así una mejor percepción de cómo tener un adecuado 

equipamiento como un personal mejor capacitado, la creación de protocolos para 

su cuidado y así mismo lograr que la familia del paciente puede saber que su 

familiar va a estar en las mejores manos, con todo el equipo a su disposición 

(1,2). 

OBJETIVO 
Detallar una percepción de la incidencia de ciertas patologías como infecciones 
más frecuentes en UCI.  

METODOLOGÍA 

La presente investigación adoptará un enfoque descriptivo y analítico de tipo 

observacional, utilizando una metodología mixta. La población objetivo estará 

constituida por pacientes ingresados en la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI) 

del Hospital José Carrasco Arteaga, focalizando el análisis en los casos más 

frecuentes de quemaduras y preeclampsia. La recolección de datos se realizará 

mediante revisión de expedientes clínicos, entrevistas a personal médico y de 

enfermería. Se utilizarán como palabras clave "quemaduras", "preeclampsia" y 

"UCI".  

La búsqueda de información anexada se llevará a cabo a través de buscadores 

especializados como PubMed, Google Scholar y Scopus, así como en bases de 

datos médicas como MEDLINE y SCIELO. La metodología permitirá obtener una 

visión completa de la epidemiología del Servicio de UCI, dejando como 

enfermedades más frecuentes a la preeclampsia y las quemaduras de dicho 

hospital, facilitando la identificación de patrones, factores de riesgo y mejores 

prácticas de atención.  

En el contexto de los criterios de inclusión para esta revisión, se considerará 

exclusivamente la inclusión de publicaciones realizadas en los últimos cinco 

años. Se abordarán diversos tipos de trabajos, tales como ensayos clínicos, 

artículos originales, revisiones y metaanálisis. En contraste, se excluirán tesis y 

publicaciones vinculadas a grados académicos con el fin de mantener la 

coherencia en la base de datos. Para obtener información más precisa, se 
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emplearán operadores lógicos como AND, OR, NOT, centrándose en artículos 

recientes redactados en los idiomas inglés y español relacionados con la 

medicina. 

RESULTADOS 

El 50% de ingresos hospitalarias en el área de UCI (Unidad de Cuidados 

Intensivos) (11;22) fueron de sexo masculino, de éstos, el 63,64% corresponden 

a las edades de entre 50 y mayores a 65 años. Por otro lado, el otro 50% (11;22) 

fueron de sexo femenino, con una prevalencia de. En el año 2023 la mayoría de 

ingresos en orden de frecuencia se presentó en las etapas adultas de la vida, 

mayores a 20 años. Por otro lado, al analizar promedio de días de estancia 

hospitalaria obtuvimos que fue 8.35%. 

 
Fig. 1. Relación entre el sexo con el grupo etario, del mes de diciembre en el año 2023. 

Fuente: Base de datos, elaborados por los autores 

 

 

 



Perfil epidemiológico en el Servicio de UCI en el Hospital José Carrasco Arteaga 
Anabel Lourdes Lopez Cartagenova, Javier Sebastian Garzon Roman1, Jennifr Denisse Valencia Tapia, Marco Daniel Garcia Ramirez 

 

 

Rev. Méd. Ateneo. Junio 2024; 26 (1): 38-49                     43 

Tabla.1 Causas frecuentes de ingreso al Servicio de UCI del mes de diciembre del año 2023 en el Hospital Jose 
Carrasco Arteaga. 

 
Patologías 

Sexo 

Femenino 
Mes diciembre 2023 100% Masculino 

Mes diciembre 2023 100% 

Preeclampsia  4 18,18 0 0 

Quemaduras 1 4,54% 2 9.09% 

Cetoacidosis 
diabética 

1 4,54% 1 4,54% 

ACV isquémico 0 0 1 4,54% 

Enfermedad de 
Whipple 

1 4,54% 0 0 

Meningitis bacteriana 0 0 1 4,54% 

IRC 0 0 1 4,54% 

Posparada cardíaca 1 4,54% 0 0 

Colangitis 1 4,54% 0 0 

TEC grave 0  1 4,54% 

Meningioma 1 4,54%   

Pancreatitis aguda 0 0 1 4,54% 

Shock séptico 0 0 1 4,54% 

Hemorragia 
gastrointestinal 

0 0 1 4,54% 

Choque hipovolemico 1 4,54%   

FX de la columna 
vertebral 

0 0 1 4,54% 

Fuente. Base de datos de la investigación, elaborado por los autores. 

La preeclampsia fue la enfermedad más frecuente por la que ingresaron al 

Servicio de UCI, el cual corresponde al 18,18% (4;22), en el mes de diciembre 

del año 2023. El grupo etario femenino más afectado fueron las pacientes que 

oscilan entre los 15 y 49 años de edad, con un máximo de 4 días de 

hospitalización y un mínimo de 1 día. 
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Fig. 2. Relación entre las patologías con el grupo etario, en el año 2023. 

Fuente: Base de datos, elaborado por los autores 

Así mismo al analizar qué enfermedad o afección tenía una mayor incidencia en 

el piso 6 de Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital José Carrasco Arteaga 

tenemos como segunda a las quemaduras, correspondiente al 18,18% del total, 

donde el 13,2% correspondía a pacientes masculinos (2;22) y el 6,6% a 

pacientes femeninos (1;22) en el piso 6 de Unidad de Cuidados Intensivos del 

Hospital José Carrasco Arteaga se encontraban aquí por una quemadura, 

analizando la incidencia se observa la presencia de 3 tipos de la misma: 

 Quemadura eléctrica, siendo un paciente masculino en un rango de 20 a 

49 años. 

 Quemadura alrededor del 70% de su cuerpo, paciente masculino que se 

encontraba en un rango de >65 años 

 Quemadura de 3er Grado paciente femenina que se encontraba en un 

rango de 50 a 65 años la misma que hasta la fecha se encuentra 

hospitalizada.  

Por último, de los 22 casos de ingresos, solo el 90,90% fueron trasladados a 

piso, resultando que el 0,10% fueron casos sin éxito. 
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Tabla 2. Número de casos de las enfermedades más frecuentes fraccionado por grupo etario del Servicio de UCI del 
mes de diciembre del año 2023. 

Patologías 
Grupo etario 

10  14 años 15  19 años 20  49 años 50  64 años >65 años 

Preeclampsia   1 3   
Quemaduras    1 1 1 

Cetoacidosis 
diabética   1 1   

ACV Isquémico      1 

Enfermedad de 
Whipple     1 

 
Meningitis 
Bacteriana     

1 
 

IRC      1 

Posparada cardíaca      1 

Colangitis      1 

TEC grave     1  

Meningioma     1  

Pancreatitis aguda    1   

Shock séptico      1 

Hemorragia 
gastrointestinal     1  

Choque 
hipovolémico    1   

FX de la columna 
vertebral      1 

Total 0 2 7 6 7 
Fuente. Base de datos de la investigación. Elaborado por los autores. 

DISCUSIÓN 
Al momento de recolectar los datos no se observó diferencia alguna entre los 

géneros biológicos que ingresan a la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI) del 

Hospital José Arteaga, debido a que, durante el mes de diciembre 2023, 

ingresaron 22 personas siendo 11 pacientes femeninos y 11 pacientes 

masculinos. Sin embargo, existen estudios donde se observa que tanto el sexo 

como la edad (3) son factores claves al momento de los ingresos en UCI, en sí 

dentro del territorio ecuatoriano predominan los ingresos de pacientes 

masculinos sobre los pacientes femeninos (4,5). 

Así mismo, dentro de UCI en la ciudad de Cuenca, Ecuador, se evidenció que 

dentro de las principales causas para el ingreso de los pacientes a la misma, se 

encuentran: preeclampsia, quemaduras de distintos orígenes, cetoacidosis 

diabética, post parada cardiaca, pancreatitis aguda, shock hipovolémico, entre 

otras causas siendo las patologías con mayor prevalencia la preeclampsia y las 

quemaduras de distintos orígenes, sin tener relación alguna a estudios 
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epidemiológicos realizados en otras ciudades del Ecuador (6). 

Esto se evidenció, dado que, en otras ciudades la mayoría de ingresos era por 

afecciones netamente respiratorias ya sea por presentar: COVID-19, neumonía 

por agente patógeno de diferente índole, enfermedades respiratorias crónicos, 

entre otros (7,8). Aunque existen otros estudios donde los ingresos se dieron por 

enfermedades cardíacas o a su vez enfermedades gastrointestinales (9). 

No obstante, los casos de preeclampsia severa y las quemaduras llaman la 

atención, esto, por el hecho de que en estudios realizados en años anteriores no 

eran una causa común ya que, se veían superados por otras enfermedades (10). 

Siendo importante analizar estos casos.  

En cuanto a la preeclampsia severa, según la OPS/OMS (11) hace alusión a un 

trastorno hipertensivo que puede aparecer durante el embarazo o puede 

presentarse también en el posparto afectando tanto a la madre como al feto. Es 

importante mencionar, que la incidencia de casos por preeclampsia severa ha 

ido en aumento por diversos factores asociados a la raza, localización 

geográfica, entornos desfavorables (12), entre otros aspectos que se deben 

considerar ya que, es una patología de difícil diagnóstico que puede llevar a 

complicaciones tanto hepáticas como renales (13). 

A continuación, la segunda causa más frecuente son las quemaduras, estas 

pueden ser de distintos orígenes y diferentes grados, y pueden llegar afectar al 

paciente tanto física como emocionalmente. Según la OPS/OMS (14) cada año 

180.000 mueren a causa de una quemadura siendo los países en vías de 

desarrollo los más afectados. Además, se debe tener en cuenta, que los 

pacientes con quemaduras son más vulnerables a contraer infecciones 

aumentando en gran medida la tasa de mortalidad (15), también se tiene que 

tener en cuenta la edad de los pacientes ya que, existen estudios que 

demuestran que los adultos mayores son los más propensos a quemaduras de 

cualquier índole (16).  

CONCLUSIONES 

Se realizó la descripción de cómo se llevó a cabo toda la dinámica hospitalaria 

del mes de diciembre en el área de UCI 6, misma en la cual pudimos observar 
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que los ingresos estuvieron iguales en cuanto al sexo tanto hombres como 

mujeres, pero la mayoria eran de edades de un rango mayores o iguales a 50 

años, donde la comorbilidad predominante fue preeclampsia correspondiente a 

18,18%, de enfermedad del mes de diciembre con un rango de hospitalización 

de 1-4 días sin caracteristicas especiales. 

RECOMENDACIONES  

En cuanto a la investigación epidemiológica, como recomendación se debe tener 

más control en las pacientes embarazadas con tal de amortiguar los efectos de 

la preeclampsia ya que como se sabe esta no tiene una prevención primaria, así 

mismo contar con todo el equipo necesario para lograr un eficaz tratamiento para 

estas pacientes, e insumos correctos sobre todo para pacientes con quemaduras 

o con infecciones bacterianas. 
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