
ANEXO. Tabla de variables. 

Variables Descripción Tipo de variable 

Controles de salud pediátricos 

(0-6 y 7-12 meses) 

Consulta realizada por un 

médico especialista en pediatría 

o medicina familiar y/o general 

o en formación en el centro de 

salud, en donde se registren 

valores antropométricos del 

paciente y uno o más de los 

siguientes aspectos: 

vacunación, estudios de 

pesquisa neonatal, hábitos, 

alimentación, comorbilidades, 

estructura-dinámica familiar y 

otros aspectos que el 

profesional considere relevante 

para su práctica.  

Se consideraron los realizados 

de 0 a 6 y de 7 a 12 meses de 

edad. 

Cuantitativa numérica discreta 

Número de controles 

 

Esquema de vacunación 

completo para la edad (6 meses 

y 12 meses)  

Aplicación de vacunas del 

calendario nacional de acuerdo 

con la edad, contemplando 

como máximo 15 días 

posteriores a la fecha que 

correspondiese la aplicación. 

Completo: informado por el 

profesional en la historia 

clínica electrónica y/o registro 

en HIS*, apartado vacunas o 

evoluciones. 

Se consideró el calendario de 

vacunación completo hasta los 

6 meses inclusive y el 

calendario completo hasta los 

12 meses. 

Nominal dicotómica 

Realizado: sí/no 

 

Programa de pesquisa neonatal Determinaciones de laboratorio 

realizadas antes del egreso de 

la maternidad, para la detección 

de: hipotiroidismo congénito 

primario, fenilcetonuria, 

hiperplasia suprarrenal 

congénita, fibrosis quística, 

galactosemia y deficiencia 

de biotinidasa. Puede 

registrarse como PPN†, FEI‡, 

screening neonatal, test del 

piecito o prueba del talón, 

incluso cada determinación 

correspondiente al programa. 

Realizado: registrado en 

historia clínica electrónica, con 

Nominal dicotómica 

Realizado: sí/no 



la evaluación del resultado: 

normal/alterado.  

Pesquisa de hipoacusia Examen audiológico, registrado 

en HIS* como otoemisiones 

acústicas (OEA), potenciales 

evocados auditivos del tronco 

(PEAT), brainsteam evoked 
response audiometry (BERA), 

según corresponda a la 

patología. Realizado: los 

exámenes solicitados se 

encontraron registrados en la 

HIS como paso/no paso; 

normal/alterado. 

Nominal dicotómica 

Realizado: sí/no 

Control oftalmológico Examen oftalmológico 

registrado en HSI como fondo 

de ojo (FO), exploración 

oftalmológica o similar 

realizado.  

Nominal dicotómica 

Realizado: sí/no 

Serologías maternas Estudios de laboratorio 

solicitados durante el embarazo 

a la madre del paciente para la 

detección de enfermedades 

infecciosas (sífilis, enfermedad 

de Chagas, toxoplasmosis, 

serología para VIH, VHB) o 

controles posteriores 

solicitados ante alteraciones en 

las determinaciones, según lo 

registrado en la historia clínica 

del paciente.  

Nominal dicotómica 

Realizado: sí/no 

Lactancia materna Tiempo promedio que el 

paciente recibió lactancia 

materna, exclusiva y no 

exclusiva, medido en meses, 

registrado en la HIS.  

Cuantitativa numérica discreta 

(tiempo promedio) 

Alimentación complementaria 

oportuna 

Se considerará oportuna la 

alimentación a base de sólidos 

o semisólidos, introducida a 

partir de los 6 meses de vida 

(hasta 15 días posteriores), 

registrada en HIS.  

Nominal dicotómica 

Introducción oportuna: sí/no 

 

Consultas por intercurrencias, 

urgencias o demanda 

espontánea a efectores de salud 

Consultas ambulatorias por 

diferentes cuadros clínicos 

(intercurrencias, urgencias o 

demanda espontánea), a partir 

de lo registrado en HIS o en un 

control posterior por referencia 

a él. No se incluirán los 

controles de salud. No incluye 

observaciones en guardia o 

internaciones. 

Cuantitativa numérica discreta 

(número de consultas) 

Motivo de consultas por 

intercurrencias, urgencias o 

Motivos de las consultas 

ambulatorias por diferentes 

Nominal categórica 

Motivos: 



demanda espontánea a 

efectores de salud 

cuadros clínicos 

(intercurrencias, urgencias o 

demanda espontánea), a partir 

de lo registrado en HIS o en un 

control posterior.  

- cuadro de vía aérea superior 

- síndrome bronco-obstructivo 

- dermatológico 

- traumatismo 

- gastroenteritis aguda 

- COVID-19 (sospecha, 

infección o contacto estrecho) 

- otro 

Observación en guardia o 

internaciones en efectores de 

salud 

Consultas realizadas a efectores 

de salud que implicaron la 

permanencia allí por más de 6 

horas, a partir de lo registrado 

en HIS (electrónica) o por el 

médico que asiste al paciente 

en forma posterior al episodio. 

Cuantitativa numérica discreta 

(número de observaciones o 

internaciones) 

Motivo de la observación en 

guardia o internaciones en 

efectores de salud 

Motivos de las consultas 

realizadas a efectores de salud 

que implicaron la permanencia 

allí por más de 6 horas, a partir 

de lo registrado en HIS 

(electrónica) o por el médico 

que asiste al paciente en forma 

posterior al episodio. 

Nominal categórica 

Motivos: 

- administración de antibiótico 

endovenoso 

- IRAG§ con hipoxemia 

- politraumatismo 

- deshidratación o intolerancia 

a la vía oral 

- COVID-19 (sospecha o 

infección) 

- otro 
 

* HIS: historia integral de salud; † PPN: Programa de Pesquisa Neonatal; ‡ FEI: Fundación de Endocrinología Infantil, en 

referencia a la prueba de pesquisa neonatal; § IRAG: infección respiratoria aguda grave. 


