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Epidemiologia

La epidemiologia es, en la acepcion
mas comun, el "estudio de las
epidemias” es decir, de las
«enfermedades que afectan
transitoriamente a muchas
personas en un sitio determinado»

Asociacion Epidemiologica
Internacional (IEA):

El estudio de los factores que
determinan la frecuenciay
distribucion de las enfermedades
en poblaciones humanas.




ESTADISTICAS

eLas enfermedades mentales a nivel mundial creceran
desde 10.5% al 15% (proyeccion para el 2002)

*Estados Unidos:

—Una quinta parte de los estadounidenses sufren de un
trastorno mental diagnosticable en cualguier momento de
sus vidas.

*Chile:

—90% de consultas en salud mental son de mujeres.(estudio
gue evaluo el Programa de Salud Mental iniciado el 2001, por
MINSAL)




PREVALENCIA

Segun calculos de la OMS, 121 millones de
personas sufren depresion en el mundo.

person

l‘"\

La depresio Fepresen costo
anual aproximado de 124 mil millones de

pesos (segun calculos registrados en los anos
‘90).




PREVALENCIA

* Mas del 12% de las licencias meédicas
corresponden a enfermedades mentales y dentro
de ellas, casi el 70% son por trastornos del humor
y depresion (Superintendencia de Seguridad Social, 2003)

‘ * 18,7% en 2007.




 Segun la Primera Encuesta Nacional de Salud,
2003:

— El 46% de los chilenos dijo haber tenido dos semanas
seguidas de desanimo o depresion en el ultimo ano.
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PRIMERA ENCUESTA
NACIONAL DE SALUD (ENS)

MINISTERIO DE SALUD
PONTIFICIA UNIVERSIDAD CATOLICA DE CHILE
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PREVALENCIA

—Un 36% de las personas reconocio utilizar
medicamentos, drogas o alcohol para combatir Ia
depresion.

— En Chile, las regiones que presentan mayor
prevalencia son la Segunda y Metropolitana (26,7%),
seguidas de la Décima (25,9%). Entre las mas bajas
estan la Tercera (15,3%), Duodécima (15,6%) y la
Séptima (17,2%)




Chile es un pais con altas tasas de
enfermedades mentales. La proporcion de
chilenos que ha presentado sintomas
depresivos casi duplica la de Estados Unidos.
La tasa de suicidios en nuestro pais supera el

promedio la de los paises de la OCDE (The

Organisation for Economic Co-operation and Development
(OECD)

p E— | &) OECD

BETTER POLICIES FOR BETTER LIVES



http://www.oecd.org/
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0 de prevalencia de patolegia psiquiat
2001 (DSM-III-R/CIDI) (ECPP)

Benjamin Vicente P, Pedro Rioseco S, Sandra Saldivia B, Robert Kohn, Silverio Torres P. Universidad de
Concepcion

* 36% > de 152 ha experimentado un episodio
psiquiatrico al menos una vez en la vida

e 22,6% > de 152 ha experimentado un episodio
en los ultimos 6 meses

* Esquizofrenia 0,9%
* Demencia 3,7%



http://www.udec.cl/concepcion.php

Estudio chileno de prevalencia de patoelogia psiquiatrica

2001 (DSM-II=R/CIDBI) (ECPP)

— Trastornos afectivos 2:1 en mujeres y hombres
— Abuso de sustancias 2,4 : 1
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Tabla 2. Prevalencia de vida y 6 meses de los trastornos psiquidtricos en Chile segiin DSM-ITI-R

Masculino Femening Total
Vida 6 meses Vida 6 meses Vida 6 meses
b EE** % EE*q % EE"™ % EE™ % EE™ % EE™

Trastornos alecrivos® 98 LI 49 071197 1.6 107 L2 150 L1 79 0.8
-~ T depresivo mayor 64 07 30 05 11,3 1.1 60 06 2.0 06 46 04
~ Trastorno bipolar 12 07 07 03 25 05 L1 05 2.2 05 14 03
~ Distimia s o7 L5 05121 13 48 L1 8.0 0.8 32 06
Trastornos ansiosos® 87 20 26 07| | 231 20 128 13| 162 16 79 0.8
~ Trastorno de pinico 07 03 04 0.2 2,5 0.6 1.0 04 1.6 04 07 03

~ Agorafobia sin pinico 6.0 1.4 L5 0.5 159 1.9 85 14 111 4 51 08
~ Ansiedad generalizada 09 04 04 0.2 4.1 0.7 20 05 .6 0.5 1.2 03

~ Estrés postraumirico 2.5 1,1 07 0.4 6.2 0.8 31 0.6 4.4 0.5 19 03
Lso de sustancias® 20.7 2.2 138 1.5 8.7 1.3 6,2 1.1 14.4 1.4 98 1.0
~ Abuso de alcohol 6.2 1.4 3.5 0.7 1.2 0.4 07 03 36 0.8 20 03
— Dependencia alcohaol 1.0 1.5 7.6 1,1 2.1 0,6 1.4 05 6.4 0.7 43 006
~ Abuso de drogas 15 04 05 o03||lo3 o1 o1 o1 09 02 03 02

~ Dependencia de drogas 1.9 0.5 1,0 0.5 32 0.9 1,7 06 16 0.5 1.3 04
— Dependencia nicotina 4.0 0.8 1.4 0.7 37 0.9 1.6 0.8 39 0.5 19 05

Onros 1rastormos
~ Trast por somatizacidn 7 08 1.8 06 4.3 07 38 07 35 o6 28 05

- E.s.qu'tmﬁenia 0,6 0.3 001 001 1.1 02 0.7 0,2 0.9 0,2 03 0l
~ Trastorno esquizomorfo 1.0 04 0.2 0.l 0.7 0.3 o1 0l 0.9 02 02 0l
~ Personalidad antisocial 22 05 1.5 04 1.1 0,6 0,5 03 1.6 0.3 1.0 0.2
~ Desdrdenes cognitivos 40 11 34 08 37 0.9

Cualquier desorden ECPP 320 24 207 2,0 39,5 22 243 20| 360 20 226 1.5




Estudio chileno de prevalencia de patoelogia psiquiatrica

2001 (DSM-III-R/CIDBI) (ECPP)

* Considerando la prevalencia de vida de los trastornos
estudiados, los mas prevalentes fueron la agorafobia (11,1%),
la depresion mayor (9,0%), la distimia (8,0%) y la dependencia
de alcohol (6,4%)

* Resultados que se repiten en el caso de la prevalencia de 6
meses con valores que alcanzan a 5,1%, 4,6%, 3,2% vy 4,3%,
respectivamente, con una mayor proporcion para la
dependencia de alcohol respecto de la distimia



Estudio chileno de prevalencia de patoelogia psiquiatrica

2001 (DSM-III-R/CIDBI) (ECPP)

e Elgrupo de los trastornos ansiosos fue el mas frecuente en la
poblacion, 17,9% para prevalencia de vida y 9,7% para la
prevalencia de los ultimos 6 meses. Los trastornos por uso de
sustancias fueron los mas frecuentes en la prevalencia de 6
meses, con 9,8%. Los trastornos afectivos como grupo
alcanzaron 15% de la poblacion a lo largo de |la vida, y a 7,9%
en los ultimos 6 meses



Estudio chileno de prevalencia de patoelogia psiquiatrica

2001 (DSM-III-R/CIDBI) (ECPP)

Tabla N21: Trastornos y Grupos de Diagndésticos con Mayor Prevalencia

Diagnhosticos Prevalencia de Vida Prevalencia de 6 meses
Agorafobia 11,1% 5,1%
Depresion mayor 9,0% 4,6%
Dependencia de alcohol 6,4% 4 3%

Grupos Diagnoésticos
Trastornos ansiosos 17,9% 9,7%
Trastornos afectivos 15% 7,9%
Trastornos por uso de sustancias 14,4% 9,8%




Consumo de OH y Drogas

Tabla N2 2: Tendencia del consumo de alcohol en poblacion entre 15 y 64 afos

Medicion 2000° 2004" 2008°
Prevalencia de Vida 84% 86,9% 82%
Prevalencia ultimo ano 73.08% 76,0% 68,5%
Prevalencia ultimo mes 53.34% 57,9% 50,0%
Bebedores Problema'’ 24, 0% s/l s/i
Tasa de abuso de alcohol s/i 13,4% 13,0%

(*) % sobre los que declararon haber consumido el Gltimo mes




Consumo de OH y Drogas

Tabla N 3: Tendencia del consumo de drogas ilicitas en poblacion entre 15y 64 afios

Tioo d PREVALENCIAS
[')‘;'ggae Vida Ultimo ARo Ulimo mes
2000 | 2004 | 2008 | 2000 2004 | 2008 | 2000 | 2004 | 2008

Marihuana 208 | 24,1 26,0 57 5.4 6,4 2.8 2.7 3,5
Cocaina 4.9 5,8 6,6 1,5 1,3 1,8 0,6 0,5 1,0
Pasta Base 2,8 3,0 3,1 0,7 0,6 0,7 0,3 0,3 0,4
Anfetaminas 2,9 2,9 2.3 0.4 0.4 0,4 0,1 0,1 0,1
Solventes 1,1 2,2 1,8 0,1 0,2 0,2 s/| 0,1 s/l

Tabla N? 4: Tendencia de abuso o dependencia de las 3 principales drogas ilicitas,
entre los consumidores en el ultimo afo

Tipo de ABUSO DEPENDENCIA

Droga 2002 | 2004 | 2006 | 2008 | 2002 | 2004 | 2006 | 2008
Marihuana 28,1 238 | 17,9 | 21,5 | 25,8 21,9 21,0 25,1
Cocaina 299 | 29,7 | 23,3 | 30,5 | 28,2 36,0 28,4 22,7
Pasta Base 48,6 | 519 | 640 | 66,5 | 49,0 50,1 50,9 43,8




Depresion:
e Estudio de Trastornos Mentales comunes en
Santiago, mostro una prevalencia de una

semana para “episodio depresivo” de 5,5%;
(2,7% para hombres y 8,0% para mujeres) s,

Rojas G, Fritsh R, Acuia J, Lewis G. Conmon Mental Disorders in Santiago, Chile: Prevalence and socio-
demographic correlates. Br J Psychiatry 2001)




* Por su parte, el estudio de prevalencia de
Trastornos Depresivos en consultantes de un
policlinico general, arrojo una prevalencia
puntual de 14,7% para hombres y 30,3% para

m UJ e res (Ruiz A, Silva H. Prevalencia de Trastornos Psiquiatricos en un Consultorio Externo de
Medicina General. Rev Med Chile 1990)




Segun la Encuesta Nacional de Discapacidad
(2004) , 121.487 personas presentan como causa
principal de su discapacidad un diagnéstico
relacionado con los Trastornos Mentales y del
Comportamiento (CIE-10), lo que equivale al
5.87% del total de discapacitados. Sin embargo la
presencia de discapacidad de causa psiquica se
observa en un mayor numero de personas,
sumando en total 262.151, el 7.83% de |la
poblacion de discapacitados. Esto implica que, al
menos 1 de 4 familias tiene, a lo menos, un
miembro afectado por un trastorno mental o
conductual, lo que conlleva disfuncion familiar,
disminucién de calidad de vida, discriminacion
social, pérdida de las redes de apoyo
social/econédmicas. El 50% de las personas con
trastornos psicoticos estan imposibilitadas de
trabajar en forma permanente, 12.5%
desempleadas y 20% estan empleadas

ENDISC - CIF

Chile 2004

PRIMER ESTUDIO NACIONAL
DE LA DiscAPACIDAD EN CHILE

GOBIERNO DECHILE
FONADIS

5.87% del total de
discapacitados es por
trastornos mentales

1 de 4 familias tiene
un miembro afectado
por un trastorno
mental



— Cada ano 70 chilenas mueren producto de laviolencia
conyugal. Sernam.

— Solo en el 2,3% de los casos denunciados en 2005
hubo aprehension.

— En las regiones Metropolitana, Bio Bio, Valparaiso y
Los Lagos se concentra el mayor caso de denuncias.

— Factores relacionados con el contexto social, la
desigualdad econdmica vy el nivel educativo estarian
detras de esta problematica a nivel mundial




Mujeres actual o anteriormente casadas | Cualquier | Fisica | Psicolégica
Tipo
Violencia conyugar alguna vez en la vida 50.3 34.0 16.3
Educacion basica completa 0 menos 61.6 44 7 16.9
Educacion superior completaoincompleta | 42 6§ | 285 14.1
Estrato socioeconémico alto/ medio alto 38.8 26.7 12.1
Estrato socioeconémico bajo o muy bajo 590 .4 472 .8 16.6

Un 59,3% ha experimentado violencia fisica grave

En las relaciones de pololeo (noviazgo), la violencia psicoldgica tiene una
prevalencia de 11,4% vy la violencia fisica o sexual un 9%




Maltrato Infantil

Violencia Fisica o Psicoldgica 73.6%
Violencia Psicoldgica 17,9%
Violencia fisica grave 25,4%
Violencia fisica leve 28,5%

Violencia fisica grave ejercida por el padre 11,9%
Violencia grave ejercida por la madre 21,3%
Violencia sicoldgica de parte de su padre 19,7%

Violencia sicoldgica de parte de su madre 19,5%

7,2% de los nifos que habia recibido violencia fisica quedé con lesiones.
1,2% de los nifos que habia recibido violencia fisica grave debid ir al

hospital.

1,3% de los niinos que recibié maltrato fisico denuncio la situacion.




Denuncias y Detenciones

En el aho 2001 hubo 60.769 denuncias por violencia intrafamiliar en
Carabineros. Esto implica un aumento de 10% en relacion al ano 2000.

En el afio 2003, el 90.8% del total de denuncias por violencia intrafamiliar se
origind en mujeres violentadas

El porcentaje de aprehendidos por igual causa y victima en ese aio fue del
87,7%

Del afho 2000 al 2003 las causas ingresadas a los Tribunales por violencia
intrafamiliar se incrementaron en 25,2%. En el mismo periodo las denuncias
ante Carabineros aumentaron en 35,7%.

En quinquenio, desde 1999 a 2003 el crecimiento de denuncias alcanza a
57,5%.



IS8

* El ano 2010 de un total de 108.422 denuncias
de VIF, registrada por Carabineros de Chile,
87.027, es decir el 80.3% de ellas afectaba a
una mujer mayor de 18 anos de edad,
distribuyéndose el otro porcentaje en
denuncias de hombres (13.3%) , en nifias/os
(5%) y adultos/as mayores (1.4%).




* Encuesta Nacional de Victimizacion por Violencia
Intrafamiliar y Delitos Sexuales 2012

— EI 31,9% de las mujeres entre 15 y 65 anos, declara haber
sufrido alguna forma de violencia por algun familiar, pareja
0 ex pareja, alguna vez en su vida

— Las regiones con mayor prevalencia de violencia son Bio-
Bio con un 43,5%, seguida de Arica-Parinacota con un
41,7% vy Araucania con un 36,8%. Por el contrario, las
regiones con menores indices de violencia son Tarapaca
con 12,1%, Aysén con 13,6% y Magallanes con 20%.



Un 75,1 % de los ninos, ninas y adolescentes declaré haber
sufrido algun tipo de violencia

— Psicologica 69,5%

— Fisica leve: 52,8%

— Fisica grave 25,4%

En cuanto al maltrato fisico el nivel mas bajo esta en las
familias en que el rol masculino lo ejerce una persona con
educacién basica completa (21,2%). Menos que los

universitarios, los que cursaron educacion media o no fueron
a la escuela.



* Si se observa la violencia psicologica, la menor
proporcion esta en los estratos de nivel
socioeconomico medio bajo (34,6%), pero la
violencia fisica grave muestra incidencias
similares (entre el 28,3 y el 23,4%).



Encuesta Nacional de Salud
ENS 2009-2010

it  Ministerio de
Salud

Gobierno de Chile




Prevalencia sintomas depresivos
ultimo ano

100 - Nacional 17,2 %
Hombres 8,5 %
80 Mujeres 25,7 %
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Prevalencia de sintomas depresivos
pOr regiones.
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Consumo de alcohol

Promedio de numero de tragos en
un dia de consumo habitual,
autoreporte. ENS 2010.

Patrones de consumo de alcohol, segiin sexo.

33,2

3,94*

2,97

1,83*

HOMBRES MUJERES AMBOS SEXDS Sin riesgo Riesgo de dafio cronico Riesgo de dafio cronico
y agudo

* Diferencia significativa entre hombres y mujeres @Hombres  ® Mujeres



Sedentarismo de tiempo libre

Nacional: 88,6%
Hombres: 84%
59,4 8.6 Mujeres: 92,9%

96,9*

38,6

%o

ENS 2003 ENS 2010
Bajo Medic Alto

Nivel Educacional

* Diferencia estadisticamente significativa
respecto de nivel educacional alto

Gobierno de Chile / Ministerio de Salud




* La Encuesta Nacional de Salud realizada en
2009 muestra que un 17,2% de |la poblacion
chilena mayores de 15 anos ha presentado
sintomas depresivos en el ultimo ano, datos

gue se alejan mucho del 9,5% reportado en
Estados Unidos mediante el mismo método.




* |ndicadores gue den cuenta del'fenomeno de
lamuerte, pero que tambien INCorporan
aspectos relacionados con la funcionalidady
la calidad de |la vida. Dentro de estos

indicadores se inscriben los QUALYS (Quality
Adjusted Life Years) y los DALYS (Discapacity
Adjusted Life Years, que se han traducido
como AVISA).




o Asu vez, las condiciones neuropsiquiatricas
son el subgrupo de enfermedades gue mas
Ahos de Vida Ajustados por. Discapacidad
(AVISA) concentra, abarcando 23,2%

s AVISA = AVPM + AVD

— AVPIM: anos de vida perdidos por muerte prematura
— AVD: anos de vida vividos con discapacidad




A\VA YA

Figura 1: Afics de Vida Ajustados por Discapacidad (AVISA) segin subgrupo de enfermedades
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* [os trasteornos depresivos unipolares son la
segunda causa especifica de AVISA. Los AVISA
son un indicador sobre l1armortalidad V. perdida
de calidad de vida producida por enfermedad,

gue permite dimensionar el costo economico
gue producen las condiciones
neuropsiquiatricas en nuestro pais




Suicidio

El suicidio en personas entre 20 y 44 ahos de edad es
la segunda causa de muerte en Chile, concentrando
12,8% de las defunciones. En el caso de los hombres
en este rango de edad, el suicidio constituye la
primera causa de muerte, representando 14,9% del
total de las defunciones. Dicho de otro modo, en
este segmento, el suicidio toma mas vidas
anualmente que enfermedades como el SIDA y
enfermedades al corazon




