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La RENAC fue creada en 2009 en el Centro Nacional de
Genética Médica “Dr. Eduardo Castilla”, perteneciente a
la Administracion Nacional de Laboratorios e Institutos de
Salud “Dr. Carlos Malbran” (ANLIS), Ministerio de Salud
y Desarrollo Social. Inicialmente fue concebido como un
registro, pero en 2014 se reconfigur6 como una Red con
el “Objetivo de generar informacion epidemioldgica sobre
anomalias congénitas para su aplicacion en salud publica,
y contribuir a la atencion precoz de los recién nacidos con
tal tipo de afecciones y a la reduccion de la morbimorta-
lidad infantil relacionada con dichas causas” (Resolucion
del Ministerio de Salud de la Nacién 770/2014).

La RENAC tiene actualmente los siguientes objetivos:

- Vigilar la ocurrencia de casos, es decir, identificar agre-
gados geograficos y variaciones en las frecuencias de
anomalias congénitas.

Investigar nuevas causas de anomalias congénitas.
Contribuir a programar el cuidado y atencion de los re-
cién nacidos afectados.

Contribuir a la evaluacién de intervenciones y a la ge-
neracién de politicas publicas para la prevencion de las
anomalias congénitas.

El presente REPORTE 2019 forma parte de la serie que
anualmente producimos con el “Analisis Epidemiolégico
sobre anomalias congénitas en recién nacidos, registrados
en Argentina”, informacion que se disemina entre los equi-
pos de salud y las autoridades nacionales y provinciales?®.

En los Ultimos reportes y en una publicacion reciente? co-
municamos que RENAC tiene una cobertura anual de unos
4500 casos con anomalias congénitas mayores, lo que
representa una prevalencia global de 1,5 a 1,6 casos por
cada 100 nacimientos. A partir de estos datos se estiman
unos 10.000 recién nacidos afectados por ano para todo
el pais. Las anomalias mas frecuentes son: sindrome de
Down, fisuras orales, cardiopatias severas, defectos de
pared abdominal (gastrosquisis especialmente), defectos
del tubo neural y talipes (equinovaro mayoritariamente).
Para la mayoria de ellas no se observan agrupamientos
geograficos, es decir malformaciones que tengan una pre-
valencia significativamente mas alta en una cierta region
(cluster). En el caso de sindrome de Down, detectamos un
cluster de alta frecuencia en CABA, jurisdiccion con una
mayor proporcion de edad materna avanzada. De manera
similar, detectamos un cluster de fisuras de labio y paladar
en la region del NOA, hallazgos que coinciden con infor-
macion previa y respaldan la necesidad de intervenciones
dirigidas a estos grupos de riesgo®. Gracias al volumen de
datos recolectados en RENAC, también comunicamos la
prevalencia de malformaciones extremadamente raras en
nuestro pais. Previamente publicamos un analisis sobre
sirenomelia*, recientemente hicimos una revision sistema-
tica de la prevalencia de displasias 6seas, consideradas a
nivel especifico y por subgrupos® y publicamos un reporte
de casos de Diprosopus®.

En el contexto de la epidemia de microcefalia y otras ano-
malias cerebrales producida por la infeccion por el virus
Zika (ZIKV), establecimos la prevalencia de base de los
casos que se ajustaban a este fenotipo’, y una vez decla-
rada la epidemia intensificamos la vigilancia, y estableci-
mos un protocolo para recolectar muestras para evaluar la

infeccion. Trabajamos en conjunto con el Instituto Nacional
de Enfermedades Virales Humanas (INEVH) de Pergamino
(INEVH-ANLIS), y el Instituto Nacional de Enfermedades
Infecciosas (INEI-ANLIS). De un total de 202 casos con el
fenotipo compatible con la infeccion congénita, 10 fueron
positivos para ZIKV; ademas, 7 casos fueron positivos
para citomegalovirus, 13 para toxoplasmosis congénita, 2
para virus herpes simple y 1 para sifilis congénita®°1°. A su
vez, con apoyo de UNICEF-Argentina, desarrollamos mate-
riales graficos, una guia para equipos de salud! y un curso
virtual para alumnos de Argentina y Latinoamérica.

Uno de los objetivos ampliados de RENAC*? que cobr6 re-
levancia en los ultimos anos fue conectar a los recién na-
cidos con fisuras orales, desde las maternidades hacia los
especialistas tratantes en todo el pais*3. A través de un es-
tudio aun no publicado se evaluaron las caracteristicas del
tratamiento recibido por los ninos con FLAP nacidos en el
subsector publico entre 2015y 2016. Sobre la base de una
muestra de 100 de los 632 ninos, se analiz6 si los trata-
mientos fueron integrales, multidisciplinarios y oportunos.

Por otra parte, desde 2015 hemos participado de activida-
des para el desarrollo y fortalecimiento de otros sistemas de
vigilancia de anomalias congénitas en la Region, y a nivel glo-
bal. Estas iniciativas fueron promovidas especialmente por el
Centro Latinoamericano de Perinatologia / Unidad de salud
de la Mujer y Reproductiva (CLAP/SMR) de la Organizacion
Panamericana de la Salud (OPS-OMS)** y el consorcio mun-
dial International Clearinghouse for Birth Defects Surveillance
and Research (ICBDSR)'®. Junto a RENAC participaron los
registros de Bogota y Cali de la Universidad Javeriana de
Colombia®, el Registro de Costa Rica (CREC)Y, los Centros
para el Control y la Prevencion de Enfermedades de Estados
Unidos (CDC)*, y el ECLAMC®®. Esta experiencia fue comuni-
cada de manera preliminar en un trabajo en un congreso in-
ternacional® y en un libro presentado en diciembre de 2018
en Washington DC?. A la vez relevamos los sistemas de vigi-
lancia de la Region??, y comparamos a RENAC con los siste-
mas de vigilancia de Bogota y Cali, Colombia?3. Con el prop6-
sito de optimizar la calidad de los sistemas de vigilancia ela-
boramos una serie de indicadores para mejorar la deteccion,
descripcion, clasificacion y codificacion de las anomalias
congénitas® 25. En este contexto, en 2018 fuimos orga-
nizadores de un Curso para alumnos de diferentes paises
de Latinoamérica (Argentina, Colombia, Cuba, Chile, El
Salvador, Ecuador, Nicaragua, Perd, Paraguay, Venezuela):
“Epidemiologia de Anomalias Congénitas en la era genémi-
ca”, realizado con el auspicio del Centro Latinoamericano
de Formacion (CELFI) del Ministerio de Ciencia, Tecnologia e
Innovacion Productiva, en la Facultad de Ciencias Exactas y
Naturales de la Universidad de Buenos Aires.

En cuanto al fortalecimiento de nuestra red, en 2018 lle-
vamos a cabo el curso virtual “Vigilancia de anomalias
congénitas: enfoque clinico y estrategias para la mejora
de la calidad”, con la participacion de 100 neonatélogos
referentes de RENAC. A su vez participamos del proyecto
de investigacion “Defectos genémicos en anomalias congé-
nitas mdltiples y cardiopatias congénitas”, otorgado por la
Agencia Nacional de Promocién Cientifica y Tecnolégica al
grupo de diagndstico molecular del CENAGEM y basado en
los recién nacidos detectados por los referentes de RENAC
en los hospitales de la Region Sanitaria 6ta. de la provin-
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cia de Buenos Aires, el Hospital de Ninos de La Plata y la
Maternidad Sarda (CABA)?¢. Asimismo, con un capitulo so-
bre epidemiologia de las anomalias congénitas, participa-
mos en dos libros, uno de la Serie PRONEO promovida por
la Sociedad Argentina de Pediatria®” y otro sobre Aspectos
clinicos y quirdrgicos neonatales?®.

Finalmente, durante el ano 2018 se enviaron dos comenta-
rios a la Revista Archivos Argentinos de Pediatria. En el pri-
mero de ellos se aclard que la interrupcion de embarazos
por anomalias fetales no es equivalente a “eugenesia”,
que en el pasado fue una politica de Estado para el control
reproductivo a nivel poblacional®®. En el segundo, se pre-
sentaron datos acerca de la inequidad en el diagnéstico
prenatal y la interrupcion del embarazo por anomalia fetal,
comparando la prevalencia de anencefalia y el porcentaje
de casos con diagndstico prenatal en hospitales segun el
subsector de salud (publicos versus privados/seguridad
social)®°. Recientemente se publicé un trabajo caso con-
trol que se habia realizado con hospitales de la Cuenca
Matanza Riachuelo3! y un trabajo descriptivo en colabora-
cién con otros programas de vigilancia de la ICBDSR sobre
cardiopatias severas y diagnéstico prenatal®2.

1. Reportes RENAC: http://www.anlis.gov.ar/cenagem/?page_id=33
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SECCION 1: GENERALIDADES

e Durante el ano 2018, reportaron a la RENAC 153 es-
tablecimientos de las 24 jurisdicciones del pais: 130
son hospitales del subsector publico y 23 son materni-
dades del subsector privado/obra social (Tabla 1, Tabla
2, Figura 1).

e En 2018 la RENAC cubrié 265.305 nacimientos, sobre
un total de 687.712 nacimientos del pais, lo cual re-
presenta una cobertura de aproximadamente 38,58%.
En el subsector publico la cobertura es mas alta, de
aproximadamente 59,15%. (Tabla 3, Figura 2).

e Del total de 265.305 nacimientos examinados, 4.448
casos presentaron anomalias congénitas estructurales
mayores, lo que representa una prevalencia al naci-
miento de 1,68% (1,63 — 1,73). Tabla 4 y Figura 3).

e Considerando el periodo total de funcionamiento de
la RENAC, de noviembre 2009 a diciembre 2018, se
examinaron 2.202.994 nacimientos y se observaron
35.126 casos con anomalias congénitas estructurales
mayores.

SECCION 2: RESULTADOS 2018

e Se detalla la prevalencia de 7 categorias de anomalias
agrupadas (cromosomopatias, fisuras orales, cardio-
patias severas, defectos de pared abdominal, defec-
tos del tubo neural, talipes y defectos de reduccion de
miembros), por jurisdiccion (Tabla 5).

e Se detalla la prevalencia de 48 anomalias especificas
seleccionadas de acuerdo a su frecuencia, importan-
cia clinica y posibilidad de ser comparadas con otros
registros del mundo. Las anomalias especificas mas
frecuentes fueron: las fisuras de labio con o sin pa-
ladar hendido, gastrosquisis, hidrocefalia, talipes equi-
novarus, espina bifida, polidactilia postaxial, malforma-
cién anorrectal, hernia diafragmatica y quistes renales
(Tabla 6a 'y 6b).

e Se detalla la prevalencia de 8 sindromes: displasia ta-
natoférica, costillas cortas-polidactilia, acondroplasia,
osteogénesis imperfecta, displasia campomélica, triso-
mia 13, trisomia 18, sindrome de Down (Tabla 7).

e El sindrome mas frecuente fue el sindrome de Down,
cuya prevalencia se detalla segun categorias de edad
materna (Tabla 8).

e La prevalencia de gastrosquisis se detalla segun cate-
gorias de edad materna (Tabla 9).

e Se detalla la prevalencia de 7 anomalias congénitas
muy raras: extrofia de cloaca, extrofia de vejiga, amelia,
focomelia, ciclopia, sirenomelia y siameses (Tabla 10)

SECCION 3: MONITOREO

Se detalla la evolucién cuatrimestral, entre 2011 y
2018, de las prevalencias de 9 anomalias especificas
(Figura 4).

Se detalla la evolucion cuatrimestral, entre 2012 y
2018, de las prevalencias de sindrome de Down (Figura
5) y de gastrosquisis (Figura 6) segln categorias de
edad materna.

SECCION 4: CALIDAD

Se presenta la evolucion del porcentaje de falsos posi-
tivos (recién nacidos con anomalias no estructurales, o
recién nacidos con anomalias menores aisladas, o fetos
muertos con un peso inferior a los 500 g), que se redujo
de 11,81% a 4,18% entre 2010 y 2018 (Figura 7).

Se presenta el andlisis de 10 anomalias congénitas
segun su calidad de descripcion, clasificacion y preva-
lencia: fisuras orales, defectos del tubo neural, defec-
tos de pared abdominal, hipospadias, defectos de re-
duccién de miembros, talipes, cardiopatias, microtia /
anotia, polidactilia, displasias esqueléticas (Tabla 11).

SECCION 5: MORTALIDAD

Se presentan los datos de las estadisticas vitales acer-
ca de la mortalidad infantil y la mortalidad proporcional
por anomalias congénitas, calculados a través de infor-
macion de la DEIS (Tabla 12).

SECCION 6: PUBLICACIONES

Publicaciones de RENAC de los anos 2018 y 2019

1.

Groisman B, Bidondo MR Duarte S, Tardivo A,
Barbero R Liascovich R. Epidemiologia descriptiva
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en Argentina. Medicina (B Aires). 2018;78(4):252-
257. http://www.medicinabuenosaires.com/
PMID/30125252.pdf

Duarte, S. R, Rocha, M. E., Bidondo, M. R, Liascovich,
R., Barbero, R, & Groisman, B. (2018). Bone dysplasias
in 1.6 million births in Argentina. European Journal of
Medical Genetics. do0i:10.1016/j.ejmg.2018.12.008.
Tellechea AL, Luppo V, Morales MA, Groisman B,
Baricalla A, Fabbri C, Sinchi A, Alonso A, Gonzalez C,
Ledesma B, Masi R Israilev MSA, Rocha M, Quaglia
M, Bidondo MR Liascovich L, Barbero PR RENAC Task
Force. Surveillance of microcephaly and selected
brain anomalies in Argentina: Relationship with Zika
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| NOTAS TECNICAS

DEFINICIONES




Anomalias congénitas

Las anomalias congénitas son alteraciones morfolégicas o
funcionales, de etiopatogenia prenatal y presentes desde
el nacimiento, aun cuando se detecten mas tardiamente
en el ciclo de vida.

Definicion de caso

De acuerdo a su gravedad las anomalias congénitas se
clasifican en anomalias mayores o menores; las mayores
tienen un impacto importante en la salud del individuo (i.e.
mielomeningocele) o afectan su fenotipo de modo cons-
picuo (i.e. polidactilia); las menores no producen impacto
en la salud ni un defecto fisico importante (i.e. pliegue
palmar tnico). En la RENAC se incluyen recién nacidos con
anomalias congénitas estructurales mayores, externas o
internas, identificadas desde el nacimiento hasta el alta
del hospital y detectadas al examen fisico o por estudios
complementarios, intervenciones o autopsia en caso de
fallecimiento. Se incluyen todos los recién nacidos vivos
y los fetos muertos que pesen 500 gramos o mas. Las
anomalias menores se excluyen si se encuentran aisladas,
pero se registran cuando acompanan anomalias mayores.
Se excluyen recién nacidos que solo presenten anomalias
congénitas funcionales (errores congénitos del metabolis-
mo y sorderas congénitas, por ejemplo).

Funcionamiento operativo de la RENAC

e Enla RENAC la recoleccion de datos esta a cargo de un
equipo responsable en cada maternidad, formado en
general por dos profesionales del area de recepcion de
los recién nacidos.

e Se utiliza un formulario especial (ANEXO 1) donde se
consigna cada recién nacido con anomalias congénitas,
se describen las anomalias y se completan otras varia-
bles adicionales siguiendo procedimientos estandariza-
dos en un Manual Operativo y un Atlas.

e |os datos se almacenan en un archivo electrénico y se
envian mensualmente a la coordinacién a través de una
pagina web de acceso restringido.

e La coordinacion, integrada por genetistas, revisa la ca-
lidad de las descripciones y codifica las anomalias con-
génitas.

e El andlisis de la informacion se realiza para categorias
de anomalias congénitas agrupadas y para un conjunto
de anomalias especificas seleccionadas de acuerdo a
su frecuencia, importancia clinica y posibilidad de ser
comparadas con otros registros del mundo (ver defi-
niciones en el ANEXO 2). Los datos se presentan en
términos de prevalencia al nacimiento.®® Al desagregar
las frecuencias por jurisdicciones o por anomalias es-
pecificas, el nimero de casos se reduce, por lo que
debe tenerse en cuenta que en las jurisdicciones que
tienen pocos nacimientos o en las anomalias especifi-
cas que presentan un reducido ndmero de casos, las
prevalencias pueden presentar variaciones importantes
que no necesariamente reflejan la real situacion epide-
mioldgica.

e La difusion de la informacién se realiza a través de re-
portes peridodicos con informacion procesada y tabula-
da, que se comunican a los hospitales participantes y
a las autoridades de salud nacionales y provinciales.

Interaccion a distancia

La pagina web de la RENAC es un sistema de comunica-
cion virtual a través del cual los participantes no sélo en-
vian mensualmente los datos, sino que también interac-
tdan, intercambiando opiniones sobre casos clinicos y so-
licitan apoyo técnico para el diagnéstico de los pacientes
mas complejos. La pagina web del RENAC esta organizada
como un sistema de comunicacion con formato de foros.
Mediante foros exclusivos para cada hospital el equipo res-
ponsable envia los datos y la coordinacion realiza los repa-
ros; en foros comunes a todos los hospitales se resuelven
las dudas operativas, se discuten casos seleccionados y
se publican recursos académicos. Cada referente tiene un
perfil con su nombre y fotografia, y puede acceder al sitio
web en cualquier momento para enviar consultas o comen-
tarios. Al mismo tiempo, el intercambio a través de los fo-
ros es una intervencion en un contexto clinico, que orienta
sobre el manejo inicial de los recién nacidos afectados.
Segun cada caso, se analizan fotografias y estudios com-
plementarios que se envian a través del foro, previa solici-
tud del consentimiento informado a los padres. Asimismo,
la coordinacion colabora en la derivacion de los casos a
los servicios de genética y en el traslado de muestras para
estudios de laboratorio de mayor complejidad.

Clasificacion de los casos
Seglin su presentacion los casos fueron clasificados en:

e Casos aislados: presentan una anomalia congénita ma-
yor Unica, o dos 0 mas anomalias congénitas mayores
s6lo si corresponden a una secuencia 0 se encuentran
en la misma estructura corporal. Ejemplos: labio y pa-
ladar hendidos, cardiopatia compleja, espina bifida con
hidrocefalia.

e Casos con anomalias congénitas miiltiples: presentan
dos 0 mas anomalias congénitas mayores que afectan
estructuras corporales diferentes, no relacionadas, de
etiologia desconocida, que pueden corresponder a un
patrén conocido (asociaciones) o no.

e Sindromes: casos que presentan una causa definida
sea genética o no. Ejemplos: sindrome de Down, sindro-
me de rubeola congénita.

33. La prevalencia al nacimiento es una proporcion donde el numerador
es el ndmero de recién nacidos vivos y fetos muertos con anomalias
congénitas especificas y el denominador consiste en el nimero total
de nacidos vivos y fetos muertos. Por lo general se incluye un factor
de multiplicacion que suele ser 1.000 o 10.000, dependiendo de las
categorias de anomalias consideradas (ver Mason CA, Kirby RS, Sever
LE, Langlois PH. Prevalence is the preferred measure of frequency of

birth defects. Birth Defects Research (Part A). 2005; 73:690-692).
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SECCION 1: GENERALIDADES

Figura 1: Etapas de la recoleccion y envio de datos, codificacion de las anomalias, procesamiento y difusién de la informacion.

Figura 2: Evolucion cobertura de la RENAC 2009-2018. Argentina.
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La cobertura anual fue calculada como la proporcion de los nacimientos examinados por la RENAC, sobre los reportados por g
la Direccion de Estadisticas e Informacion de Salud (DEIS), Ministerio de Salud y Desarrollo Social.



Tabla 1: Hospitales incorporados a la RENAC y responsables en cada uno de ellos.

HOSPITALES POR JURISDICCION Y SUBSECTOR RESPONSABLES DE LA RENAC

BUENOS AIRES - SUBSECTOR PUBLICO
Htal. Alende - LOMAS DE ZAMORA Claudia Cuestas
Htal. Ana Goitia - AVELLANEDA Soraya Vallejo - Valeria Vera - Paula Lopez
Htal. Argentina Diego - AZUL Victoria Rizzo
Htal. Penna - BAHIA BLANCA Marfa Fernanda Maurin - Marina Bolletta
Hospital Dr. Angel Marzetti - CANUELAS Jimena Paz - Silvia Marelli
Htal. NEO - Buenos Aires, Hospital San Vicente de Paul - CHASCOMUS Jorge Rodriguez- Marcela Arias- Kimei Quesada
Htal. Pedro Chutro - SAN ANTONIO DE PADUA Andrea Puss Barraza
Htal. Ramdn Carrillo - CIUDADELA Diego Steinberg
Htal. Cuenca Alta Nestor Kirchner -CANUELAS Arrua Maria Jose - Zuza Maria Pilar - Sleimen Ana Inés
Htal. Mariano y L. De La Vega - MORENO Sabrina Chattah - Adriana Dagostino
Htal. Equiza - GONZALEZ CATAN Gustavo Sabatini
Htal. Eva D. de Perdn - MALVINAS ARGENTINAS Elisa Duro
Htal. Eva Per6n - SAN MARTIN Maricel Pontorno - Andrea Becerra
Htal. Evita - LANUS OESTE Analia Rueda - Ana Clara Requiterena- Graciela Schabvlosky
Htal. Evita Pueblo - BERAZATEGUI Fabian Tomasoni -Graciela Luna - Fiorela Ciatti
Htal. Gandulfo - LOMAS DE ZAMORA Daniela Amor -Viviana Cosentino
Hospital Municipal Juan de la Fuente - GRAL. BELGRANO Mercedes Lamenza
Htal. Ricardo Gutiérrez - LA PLATA Santiago Silva Loiacono - Maria Fernanda Baglivo
Htal. Héctor Cura - OLAVARRIA Alejandra Capriata - Florencia Golinelli
Htal. Municipal Gral.Viamonte - JUNIN Jorge Herce
Htal. Iriarte - QUILMES Graciela Carballido - Orlando Otondo Ibarra - Fernando Monti
Htal. Abraham Pifieyro - JUNIN Jorge Herce - Sonia Moretta
Htal. Zonal de Las Flores - LAS FLORES Martin Traut
Maternidad Estela de Carlotto - MORENO Julieta Sada
Hosp. Materno Infantil Dr. Florencio Escardd - TIGRE Cristina Gancedo - Walter Witlis - Paula Martinez - Ana Laura Trisi
Hosp. Hugo Meisner - Derqui - PILAR Stella Maris Benitez - Natalia Gonzélez
Hosp. Lucio Meléndez - ADROGUE Natalia Molina
Htal. Mi Pueblo - FLORENCIO VARELA Cecilia Iraira
Htal. Municipal Emilia Ferreyra - NECOCHEA Liliana Espelet
Htal. Arturo Onativia - RAFAEL CALZADA Alejandra Allende
Htal. M.V. Martinez - PACHECO Stella Maris Benitez
Htal. San José - PERGAMINO Angela Pacifico
Htal. Diego Paroissien- LA MATANZA Nancy Gonzalez - Florencia Alcaino - Romina Cabrera
25 Htal. Nacional Alejandro Posadas - HAEDO Natalia Cardillo - Daiana Baldasarre - Maria Elena Borda - Maria Valeria Garcia - Liliana Errandorrea -
E Htal. San Felipe - SAN NICOLAS Graciela Olocco - Ana Lascialandare
é Htal. Carlos Gianantonio - SAN ISIDRO Romina Marconi
§° Htal. San Martin - LA PLATA Graciela Ramos - Marcos Mird - Paola Juliano
:u:; Htal. San Roque - LA PLATA Noemi Orellano - Ana Ceccon - Maria Rosa Toncich - Daniel Lanteri -
é Htal. Mat. Santa Rosa - VICENTE LOPEZ Carina Tula
§ Hospital Simplemente Evita - GONZALEZ CATAN Valeria Fernandez Vina
ﬁ Htal. Ramdn Santamarina - TANDIL Gladys Reboredo
=
2 Htal. Tetamanti - MAR DEL PLATA Eduardo Gil - Jorge Raverta - Betiana Bueno
% Htal. Diego Thompson - SAN MARTIN VerGnica Zanoni
< Htal. Virgen del Carmen - ZARATE Maria Elsa Penon
. 2 (;' " | BUENOS AIRES - SUBSECTOR PRIVADO
Hospital Universitario Austral - PILAR Sofia Juarez Pefalva - Gabriel Musante
Clinica Centro de Junin - JUNIN Jorge Herce




Clinica Privada de Monte Grande - MONTE GRANDE

Daniela Amor

Htal. Italiano Regional del Sur - BAHIA BLANCA

Claudia Diaz Arguello

Htal. San Juan de Dios - RAMOS MEJIA

Andrea Puss Barraza

Sanatorio Juncal - TEMPERLEY

Paula Santos

Sanatorio Junin - JUNIN

Jorge Herce - Sonia Monetta - Angeles Maurizi

Sanatorio de la Trinidad - SAN ISIDRO

Andrea Praprotnik - Valeria Romero

CIUDAD AUTONOMA DE BUENOS AIRES - SUBSECTOR PUBLICO

Htal. Alvarez - CABA

Adriana Israilev - M Luisa Celadilla

Htal. Argerich - CABA

Karenith Santome

Htal. Durand - CABA

Julio Falk - Noemi Nakayama - Sebastian Menazzi

Htal. Ferndndez - CABA

Ernesto Goldschmidt - Paula Molina - Sol Andersen

Htal. de Pediatria Juan P Garrahan- CABA

Claudia Cannizaro

Htal. Penna - CABA

Elena Cristiano

Htal. Pifieiro - CABA

Mariana Panzitta - Gabriela Hernéndez - Claudia Epelbaun.

Htal. Pirovano - CABA

Alberto Capriata

Htal. Ramos Mejia - CABA

Rubén Bronberg

Htal. Rivadavia - CABA

Silvia Miguelez

Htal. Santojanni - CABA

Daniela Rottenberg

Htal. Mat. Sarda - CABA

Graciela Fernandez - M. Carmen Arbones

Htal. Dalmacio Vélez Sarsfield - CABA

Patricia Masi - Maria Silva

CIUDAD AUTONOMA DE BUENOS AIRES - SUBSECTOR PRIVADO

Htal. Aleméan - CABA

Ana Laura Tellechea - Eva Serafin

Sanatorio Anchorena - CABA

Flavia Minini - Maria Angelica Vilardo

Htal. Churruca Visca - CABA

Verdnica Mohando - Graciela Farinella

Htal de Clinicas José de San Martin - CABA

Estela EnriquezGraciela Corral

Sanatorio Mater Dei - CABA

Patricia Brucellaria

Sanatorio Otamendi - CABA

Graciela Ferndndez - Patricia Gatti - Volpe M - Baston C

Clinica Santa Isabel - CABA

Norberto Leonardo Suarez - Julio Falk

Sanatorio de la Trinidad de Palermo - CABA

Laura Garcia - Norma Rossato -Lucia Segovia

CATAMARCA - SUBSECTOR PUBLICO

Mat. 25 de Mayo - S. F. DELV. DE CATAMARCA

Inés Camacho - Monica Kutscherauer

CHACO - SUBSECTOR PUBLICO

Htal. Gral. Gliemes - CASTELLI

Rosana Medina

Htal. 9 de Julio - LAS BRENAS

Maida Morzan

Htal. J. Perrando - RESISTENCIA

Carolina Dellamea - Eliana Darchez - Daniela Caceres - Valeria Neris

Htal. Dr. Jorge Oscar Vazquez, TRES ISLETAS

Virginia Manresa

CHUBUT - SUBSECTOR PUBLICO

Htal. C. Rivadavia - COMODORO RIVADAVIA

Maximiliano Medina Alarcén - Maria de los Angeles de Haro

Htal. Zonal de Esquel - ESQUEL

Martin Batisttesa

Htal. Andrés Isola - PUERTO MADRYN

Maria Soledad Silva

Htal. Sub Zonal Santa Teresita - RAWSON

Natalia Ribero - Ricardo Barrenechea -

Htal. C. Materno - Infantil de Trelew - TRELEW

Radl Musante

CHUBUT - SUBSECTOR PRIVADO

Sanatorio Mat. Santa Maria - PUERTO MADRYN

Andrea Suppo

CORDOBA - SUBSECTOR PUBLICO

Htal. Aurelio Crespo - CRUZ DEL EJE

Carlos Otto Kronwitter

Htal. Materno Neonatal - CORDOBA

Silvana Cagliero - Marcela Beatriz Quaglia

Htal. Maternidad Provincial - CORDOBA

Susana del Valle Ramaciotti - Clara Montenegro

Htal. Misericordia - CORDOBA

Cecilia Palmieri
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Htal. Principe de Asturias - VILLA EL LIBERTADOR

Paola Lopez - Martin Moya

Htal. Rio IV - RIO CUARTO

Maria Laura Bonora - Giachino Ivana

Htal. Santa Rosa - RiO PRIMERO

Martin Salomon

Htal. J. B. Iturraspe - SANFRANCISCO

Perassi Diego

Htal. Pasteur - VILLA MARIA

Patricia Calvo

CORDOBA - SUBSECTOR PRIVADO

Htal. Privado de Cdrdoba - CORDOBA

Florencia Pabletich - Norma Rossi

CORRIENTES - SUBSECTOR PUBLICO

Htal. Angela Iglesias del Llano - CORRIENTES

Laura Palacios

Htal. San José - CORRIENTES

Jose Vergara - Sol Diaz Burgo - Ernesto Avezada

Htal. Vidal - CORRIENTES

Marfa del Rosario - Cérdoba Elsa Aguirre

ENTRE Ri0S - SUBSECTOR PUBLICO

Htal. Centenario - GUALEGUAYCHU

Margarita Otaegui - Esteban Alazard - Mercedes Carmona

Htal. Masvernat - CONCORDIA

Gladis Wallingre

Htal. San Roque - PARANA

Eliana Guichard - Andres Schenquer - Marisel Cabrera

Htal. Urquiza - CONCEPCION DEL URUGUAY

Inés Pifiero - Adriana Reinoso

ENTRE Ri0S - SUBSECTOR PRIVADO

Mat. Concepcion del Uruguay - CONCEPCION DEL URUGUAY

Jorge Abraham - Silvina Marclay

FORMOSA - SUBSECTOR PUBLICO

Htal. Madre y Nifio - FORMOSA

Carina Gonzélez - Marilena Antinori

JUJUY - SUBSECTOR PUBLICO

Htal. Jorge Uro - LA QUIACA

Nora Tolaba

Htal. Orias - LIBERTADOR GENERAL SAN MARTIN

Alejandro Moragas

Htal. Guillermo Patterson - SAN PEDRO DE JUJUY

Mercedes Grau Toral - Esteban Kilez

Htal. Pablo Soria - SAN SALVADOR DE JUJUY

Julia Flores - Claudia Carlos - Sonia Alavar

LA PAMPA - SUBSECTOR PUBLICO

Htal. E. Asist. Gdor. Centeno - GENERAL PICO

Alejandro Irrazabal

Htal. Lucio Molas - SANTA ROSA

Silvina Re - Martin Sierra Baigorria

LA RIOJA - SUBSECTOR PUBLICO

Htal. Eleazar Herrera Motta - CHILECITO

Marcela Soria - Mariela Marisel Mufioz

Htal. De la Madre y el Nifio (ex Vera Barros) - LA RIOJA

Soledad Carrizo del Moral - Susana Beatriz Garello

MENDOZA - SUBSECTOR PUBLICO

Htal. Regional Malargue- MALARGUE

Julia Palacio

Htal. Paroissien - MAIPU

Claudia Beatriz Pizarro

MENDOZA - SUBSECTOR PRIVADO

Htal.Virgen de la Misericordia - MENDOZA

Analia Ezquer - Maria Jose Guillamondequi

MISIONES - SUBSECTOR PUBLICO

Htal. De L. N.Alem - LEANDRO N ALEM

Alicia Scialabba

Htal. Allassia - APOSTOLES

Adriana Filipini

Htal. El Dorado - EL DORADO

Evelyn Heliana Spengler

Htal. Ramon Madariaga - POSADAS

Maria Beatriz Dedieu - Monica Kosteki

Htal. Oberd - OBERA

Nelly Vaccari - Roberto Samuel Szulepa

NEUQUEN - SUBSECTOR PUBLICO

Htal. Castro Rendon - NEUQUEN

Evangelina Bérbaro - Silvia Avila

Htal. Heller - NEUQUEN

Silvia Avila - Laura Portillo - Marfa Virginia Olea

Htal. Junin de los Andes - JUNIN DE LOS ANDES

Alina Zanchetta

Htal. R. Carrillo - SAN MARTIN DE LOS ANDES

Barbara Raimondo

NEUQUEN - SUBSECTOR PRIVADO

Maternidad San Lucas - NEUQUEN

Celeste Muntaner - Claudia Weingart




Htal. Ramén Carrillo - BARILOCHE Marfa Fabiana Tenseyro - Mariela Vilte

Htal. Pedro Moguillansky - CIPOLLETTI

Sanatorio San Carlos de Bariloche - BARILOCHE

Htal. Materno Infantil (ex El Milagro) - SALTA

Maria Alejandra Villagra

Mariela Vilte

Maria de los Angeles Albarracin - Maria Dolores Ruiz - Alejandro Gutierrez

Htal. S.Vicent Paul - S. RAMON DE ORAN

Alexandra Villareal

Htal. Juan Domingo Perdn - TARTAGAL

Htal. Rawson - SAN JUAN

Htal. Complejo Sanitario San Luis - SAN LUIS

Beatriz Escalante

Alejandra Sanz - Mirta Armesto - Eleonora Haro

Laura Espinosa - Monica Menzio

Htal. Juan Domingo Perén - VILLA MERCEDES

Clinica CERHU - SAN LUIS

Htal. Zonal de Caleta Olivia - CALETA OLIVIA

Patricia Mourelle

Isabel Vergara - Marcelo Cardetti - Mara Cantisani

Juan Martoccia - Graciela Acosta

Htal. Gob. Cepernic - Néstor Kirchner - CALAFATE

Marta Ravenna

Htal. Regional de Rio Gallegos - R0 GALLEGOS

Htal. Del Centenario - ROSARIO

Alicia Susana Guanuco

Virginia Barbosa

Htal. J. M. Cullen - SANTA FE

Laura Peralta

Htal. Iturraspe - SANTA FE

Norma Dominguez - Maria Laura Tuchin

Htal. Jaime Ferre - RAFAELA

Miriam Estela Martinez - Flavia Ortego

Htal. Mat. Martin - ROSARIO

Susana Iracelay- Silvia Carbognani

Htal. Provincial de Rosario - ROSARIO

Ver6nica Willimburgh

Htal. Olga Stuki de Rizzi - RECONQUISTA

Paula Petroli

Htal. Eva Perdn - ROSARIO

Natalia Vazquez Parachi - Natalia Falcone

Htal. Alejandro Gutiérrez - VENADO TUERTO

Htal. Ramdn Carrillo - SANTIAGO DEL ESTERO

Leonardo Andrés Fedre - Marifio

Claudia Jugo

Hospital zonal De Frias - FRIAS

Htal. Rio Grande - RIO GRANDE

Silvia Leticia Ibarra

Eduardo Zunino - Nicolas Senn

Htal. Ushuaia - USHUAIA

Htal. Belascuain - CONCEPCION

Roberto Moreyra

Lorena Gonzélez Arias

Htal. Del Este Eva Peron - S. M. DE TUCUMAN

Ana Laura Quaglio - Adriana Salvatierra

Htal. Nicolas Avellaneda - S. M. DE TUCUMAN

Viviana Analia Gramajo

Htal. Mat. N. Sra. Mercedes - S. M. DE TUCUMAN

Marcela Rocha
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Tabla 2: Hospitales segun jurisdiccion, subsector, fecha de incorporacion a la RENAC y nacimientos examinados, ano 2018.

Fecha de Total de

Hospitales incorporados a RENAC : - o
incorporacion nacimientos

ene-18 feb-18 mar-18 abr-18 may-18 jun-18 jul-18 ago-18 sep-18 oct-18 nov-18 dic-18

BUENOS AIRES - SUBSECTOR
PUBLICO
Htal. Alende - LOMAS DE ZAMORA may-2011 1020 sl st | s | s [ s | s | s | s | s | s | s | N
Htal. Ana Goitia - AVELLANEDA may-2011 1918 s [ s | s | st | s [ s [ s | s | s | s | N | N
Htal. Argentina Diego - AZUL nov-2012 762 S Sl Sl Sl S Sl Sl Sl S S S S
Htal. Penna - BAHIA BLANCA jun-2012 2494 s [ s | s | st | s | s [ s [ s | s | s | s | s
Hospital Dr.Angel Marzetti - CANUELAS | nov-2016 453 M| Sl Sl Sl N M| Sl SI Sl S| N S|
fhal N0 Buenes s ool | sep2018 9 No | NO | No [ No | No [ No [ NO| Mo | st | sl | s | s
[H)tEa'F;AFEfS:’ Chutro - SANANTONIO sep-2014 3191 s [ s | s | st | st [ s | s | s | s | s | s sl
Htal. Ramén Carrillo - CIUDADELA mar-2013 337 N S| S| Sl N NO NO NO NO NO NO NO
e e A NesorKIeher | oo | 237 | o | N0 | No | Mo | Mo | s | s s | s s s|s
“Hntgkgl%”a"" yLDelaVega- jun-2012 3188 s [ s | s | st | st [ s | s | s | s | s | s sl
Htal. Equiza - GONZALEZ CATAN jun-2012 1427 ss st | s [ s [ s [ s s | s [ s s [ s | s
:;%"EEVTTNE\'S“ Pertn - MALVINAS ene-2015 2800 s [ s | s | s | st [ s | s | s | s | s | s sl
Htal. Eva Peron - SAN MARTIN jun-2012 811 s | st | s | s [ s | s s | s | s | s | s | s
Htal. Evita - LANUS OESTE 2g0-2010 1681 NO | NO | S | S| st | st [ s | s | s | s | s | s
Htal. Evita Pueblo - BERAZATEGUI may-2011 2709 s | st | s | s [ N | st |s| s | s | s | s | s
Htal. Gandulfo - LOMAS DE ZAMORA |  0ct-2010 2518 s | s | s | s | st | s [ s [ s | s | s | s | s
Hg;A‘f'taL'g"L‘g‘;\'ﬁS' Juan dela Fuente | 2016 201 ss [ s | s | s | st [ s [ s | s | s | s | s sl
Htal. Ricardo Gutiérrez - LA PLATA ago-2015 1518 Sl S S S Sl N| Sl S Sl Sl Sl Sl
Htal. Héctor Cura - OLAVARRIA ago-2014 600 S| s | s | st | st | s [ s | s | s | s | s | s
:'J;'I'NM“"'C"’&" Gral. Viamonte - ene-2015 17 s s st | s s s s s s | s | s | s
Htal. Iriarte - QUILMES ago-2011 2062 S| s | s | st | st | s | s | s | s | s | s | s
Htal. Abraham Pifieyro - JUNIN nov-2012 634 s | s | s | st | st | s [ s | s | s | s | s | s
o ronalde s lores us abr-2017 166 sclost| st sl s s[st s | os[s oS
mgt;éa'gad Estela de Carlotto - 0ct-2015 1412 sl s lost | s s st [ sl s s | s | os | s
E:;:r d“g"ftTﬁrG";E'"fa"t" Dr.Florencio |0 2015 4767 st s | s | st | st | s [ s | sl s | s | sl S|
Hosp. Hugo Meisner - Derqui - PILAR oct-2010 3320 N S| SI Sl N M| S| Sl M| N N N

5 Hosp. Lucio Meléndez - ADROGUE may-2011 1807 N| M| N| SI N| M| N| SI Sl N N N

= | Htal. Mi Pucblo - FLORENCIO VARELA |  may-2011 5243 ss st | s | s | s [ s s s | s | s | s | sl

g | ol e Ferea abr-2013 697 sclost| st | st os [ s si s [ os [ sl os|s

:g Htal. Arturo Ofativia - RAFAEL

a0 - .

2w may-2015 2125 s [ s | s | st | st [ s [ s [ s | s | s | s | N

2 | Htal. M.V. Martinez - PACHECO 0ct-2010 1124 sl st | s | s [ s | s | s | s | s | s | s | s

© | Htal. San José - PERGAMINO nov-2012 ” N [ S| s | st | st | st [ st | s | s | s | s | s

o

< Htal. Diego Paroissien- LA MATANZA oct-2010 755 NO NO NO NO S NO S NO NO S S S

()

© 1 i -

= :Z"E'b';ac"’"a' Alejandro Posadas mar-2010 4066 s [ s | s | st | s [ s | s | s | s | s | s sl

5 .

§ | Htal.San Felpe - SAN NICOLIS jun-2012 1221 s [ s | s | st | st | s [ s [ s | s | s | s | s

3 :;tl‘l’)'h%a”"s Gianantonio - SAN jun-2012 1796 S| st | s | s | st [ st [ st [ s | st | s | s | s

~~~~~~~ Htal. San Martin - LA PLATA 06t-2010 2830 s | s | s | s | st | s [ s [ s | s | s | s | s

24 [Hital. San Roque - LA PLATA 0ct-2010 1261 s | N0 | S| s [ s | st | s | s | s | s | s | N

fgl’)"EZMat' Santa Rosa - VICENTE jun-2012 1957 s [ No | s | s | st | st [ st [ s | s | N | N | S




Hospital Simplemente Evita -

CONIALED CATA may-2016 1835 S| s LS | st | s [ st | si | s | s | s | s | s
Htal. Ramén Santamarina - TANDIL jun-2013 309 N S| SI Sl N S| NO NO NO NO NO NO
Htal. Tetamanti - MAR DEL PLATA jun-2012 4529 S| sl s | st | s [ st | st | s | s | s | s | s
Htal. Diego Thompson - SAN MARTIN jun-2012 1217 N S| Sl Sl N S| Sl Sl S| N N N
Htal. Virgen del Carmen - ZARATE jun-2012 117 S| sl s | st | s | s | s| oS s | s | s
BUENOS AIRES - SUBSECTOR

PRIVADO

Hospital Universitario Austral - PILAR abr-2016 2916 N Sl S| Sl N Sl N Sl N N N N
Clinica Centro de Junin - JUNIN ene-2017 90 N| Sl Sl Sl N| Sl N| Sl Sl N| N| N|
fﬂ"(;‘,'fszra’:SgEde Monte Grande - ago-2017 1724 sl st | s | s [ s | s s s | s s | s oSl
:Xﬂ&tg'ﬂiﬂi /fegi""a' del Sur- ul-2015 154 s lost | st [ s | s Ino st | s s | s | s | s
nHAté:fAsan Juan de Dios - RAMOS feb-2014 1316 SN0 | S| s [ s [ st s s | s s | s | oS
Sanatorio Juncal - TEMPERLEY ene-2015 1599 S| sl s | st | s [ s | si| s | s | s | s | s
Sanatorio Junin - JUNIN ene-2015 714 Sl Sl N N N Sl N N Sl N S| N
Sanatorio de la Trinidad - SAN ISIDRO | nov-2013 3673 S| sl s | st | s [ s | si| s | s | s | s | s
CIUDAD AUTONOMA DE BUENOS

AIRES - SUBSECTOR PUBLICO

Htal. Alvarez - CABA nov-2010 1277 S| sl s | st | s o[ s | st | s | s | s | s | s
Htal. Argerich - CABA 0ct-2010 1724 S| sl s | st | s o[ s | s | s | s | s | s | s
Htal. Durand - CABA 0ct-2010 1230 s [ s s [ s [ s [ s [ s s [ s [ s [ s | s
Htal. Fernandez - CABA 0ct-2010 1500 S| sl s | st| s [ s | st | s | s | s | s | s
E:\"B'Ade Pediatria Juan P Garrahan- | o0 7014 37 s | s | s | s | s | st s st [ s | s | s |
Htal. Penna - CABA 0ct-2010 3332 S| sl s | st | s | so| s | s | s | s | s | s
Htal. Pifieiro - CABA 0ct-2010 1811 S| sl s | st | s o[ s | st | s | s | s | s | s
Htal. Pirovano - CABA oct-2010 867 Sl N S| S| Sl N S| N N Sl Sl Sl
Htal. Ramos Mejia - CABA 0ct-2010 1203 sl os | s | st | s | st | s | s | s | s | s | s
Htal. Rivadavia - CABA 0ct-2010 889 s s [ s | sl s | st | si s | s | s | s | s
Htal. Santojanni - CABA oct-2010 1584 N M| Sl S| NO N Sl NO NO Sl SI NO
Htal. Mat. Sarda - CABA nov-2010 5993 S’ | S | S | s | S | S| s | S | S | S| s | s
Htal. Dalmacio Vélez Sarsfield - CABA |  jun-2015 992 s s | s [ sl s [ s [s s | s | s | s | s
CIUDAD AUTGNOMA DE BUENOS

AIRES - SUBSECTOR PRIVADO

Htal. Aleman - CABA ene-2014 1452 ss | s s [ s s [ s [ s s | s [ s | s | s
Sanatorio Anchorena - CABA dic-2013 1734 S| sl s | st | s o[ st | st | s | s | s | s | s
Htal. Churruca Visca - CABA 0ct-2013 537 s | No | S| No | N | S| No| S| s | s | N | s
i Clinicas José e San Martin | 12013 413 Sl sl st | st st | st si| s s s oso| s
Sanatorio Mater Dei - CABA ene-2017 2332 N Sl N NO N Sl N S| Sl N N N
Sanatorio Otamend - CABA dic-2013 3537 S| sl s | st | s | st | st | s | s | s | s | s
Clinica Santa Isabel - CABA nov-2013 427 ss [ Nno | s [ st [ N [N [ N[N [N [s [ s | s
_522385;’”0 delatrnidad de Palemo | o014 | 1623 | st | s | s | s | s | s | s | s [ s | s | s | s
CATAMARCA - SUBSECTOR PUBLICO

g";m:RdCiMayO -5 F-DELV.DE 0ct-2010 2794 s os | s | s | s | st s st [ s | s | s
CHACO - SUBSECTOR PUBLICO

Htal. Gral. Gilemes - CASTELLI abr-2013 2073 S| sl s | st | s | s| s | s | s | s | s | s
Htal. 9 de Julio - LAS BRENAS sep-2017 558 s | sl oS | st | s | st | st s | s | s | st| s
Htal. J. Perrando - RESISTENCIA nov-2009 5789 S| s LS | st | s [ s s s | s | s | s | s
Htal. Dr. Jorge Oscar Vazquez, TRES jul-2017 126 sl st| s | s | s | s s | s | s s | s | s

ISLETAS
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Htal. C. Rivadavia - COMODORO

- TRELEW

Sanatorio Mat. Santa Maria - PUERTO
MADRYN

ene-2017

351

RIVADAVIA oct-2011 1328 N| | N| N| N| | N| N| N| N N N
Htal. Zonal de Esquel - ESQUEL nov-2012 517 N Sl N N N Sl N N N N N N
Htal. Andrés Isola - PUERTO MADRYN nov-2012 581 Sl Sl N| N| Sl Sl N| N| Sl N| Sl N|
Htal. Sub Zonal Santa Teresita -

RAWSON ago-2015 211 Sl Sl N| N| N| Sl N| N| Sl N| N| N|
Htal.C. Materno - Infandl derTrelew | 51 79 s os | s | s | s | st s st [ s | s | s

Htal. Aurelio Crespo - CRUZ DEL EJE oct-2015 651 Sl Sl N| Sl S Sl N| Sl Sl S S S
Htal. Materno Neonatal - CORDOBA oct-2011 5339 Sl N| N| N| N N| N| N| Sl N| N| N|
Htal. Maternidad Provincial -

CGRDOBA oct-2011 3972 Sl N| N| N| N N| N| N| N| N| N| N|
Htal. Misericordia - CORDOBA oct-2011 1836 Sl N| N N N N| N| N N N N N
Htal. Principe de Asturias - VILLA EL

LIBERTADOR oct-2015 284 Sl N| N N N N| N N N| N N N
Htal. Rio IV - RO CUARTO nov-2011 596 N N| N N Sl N| N N N| N Sl N
Htal. Santa Rosa - RIO PRIMERO oct-2015 16 S| NO NO NO NO NO NO NO NO NO NO NO
Htal. J. B. Iturraspe - SANFRANCISCO ene-2018 225 Sl NO NO NO Sl N| NO NO NO NO NO NO
Htal. Pasteur - VILLA MARIA oct-2011 1256 N| N| N| N| Sl N| N| N| N| Sl Sl Sl

Htal. Angela Iglesias del Llano - .

CORRIENTES jul-2013 2158 S| N M| M| S| N M| N N Sl S| Sl
Htal. San José - CORRIENTES ago-2015 286 S| N M| N NO NO NO NO NO NO NO NO
Htal.Vidal - CORRIENTES nov-2009 2801 N| N N N N N N N N Sl N Sl

URUGUAY

Mat. Conce_pcién del Uruguay -
CONCEPCION DEL URUGUAY

oct-2011

626

Htal. Centenario - GUALEGUAYCHU oct-2011 1021 Sl Sl S| N Sl NI N S| Sl Sl Sl Sl
Htal. Masvernat - CONCORDIA 0ct-2011 2723 sl st s | s | s | s s s | st | s | s | s
Htal. San Rogue - PARANA 0ct-2011 2969 s st s | s | s | st s s | s | s | s | s
Htal. Urquiza - CONCEPCION DEL ene-2015 904 S| s | s | st st | st [ st | s | st | s | s | sl

Htal. Jorge Uro - LA QUIACA 10v-2012 477 s s [ s [ s s [ s [ s s | s [ s | s | s
Htal. Orfas - LIBERTADOR GENERAL

SAN MARTIN n0v-2012 1181 sl s lost | st s | st | st | st | s | st | s | s
Htal. Guillermo Patterson - SAN

ED0 DE LY 10v-2012 M2 s | s | st | st | s | N | No| N | No| N0 | No | NO
g?}ﬁ?m Soria - SAN SALVADOR 06t-2010 4647 s st | s | s [ s [ st s s | s | s | s | s




Htal. E. Asist. Gdor. Centeno -
GENERAL PICO

Htal. Lucio Molas - SANTA ROSA oct-2011 1131 S| S| N N S| S| N N S| Sl Sl Sl

oct-2011 411 N S| Sl Sl Sl NO | NO NO NO NO NO NO

Htal. Eleazar Herrera Motta -
CHILECITO

Htal. De la Madre y el Nifio (ex Vera
Barros) - LA RIOJA

ene-2014 611 N S| Sl Sl N S| Sl N S| Sl N Sl

oct-2011 2750 N S| Sl N N S| Sl N S| Sl N Sl

Htal. Regional Malargue- MALARGUE sep-2015 38 Sl NO NO NO NO NO NO NO NO NO NO NO
Htal. Paroissien - MAIPU oct-2011 3289 N S| S| S| N Sl N S| Sl N N S|

Htal. Virgen de la Misericordia -

MENDOZA ene-2014 125 S| NO NO NO NO NO | NO NO NO NO NO NO

Htal. De L. N.Alem - LEANDRO N

e abr-2015 657 ss [ s | s | st | s [ s | s | N[ s | s | s Sl
Htal. Allassia - APOSTOLES 0ct-2015 507 s [ s | s | st | st [ s [s | s | s | s | s Sl
Htal. EI Dorado - EL DORADO 06t-2012 3601 ss [ s | s [ s | s [ st [ s | s [ s [ s | s Sl
Htal. Ramon Madariaga - POSADAS |  nov-2009 6100 s [ s | s | st | st [ s [ s | s | s | s | s sl
Htal. Obera - OBERA nov-2012 2608 s [ s | s | st | st [ s | s | s | s | s | s sl
Htal. Castro Rendon - NEUQUEN oct-2011 1088 Sl N N N Sl N N N N N Sl N
Htal. Heller - NEUQUEN ago-2011 1228 s | st | s | st [ st [ s | st s s | s | s Sl
Htal. Junin de los Andes - JUNIN DE

05 ANDES may-2015 35 sl | st | No | No | N0 [ No [ NO| NO | NO| NO| NO | NO
:Iff[;'é' Cartilo - SAN MARTIN DELOS |\ )¢5 181 NO | No | S | No | st | No | st | s | No| No| NO | NO

Htal. Raman Carrillo - BARILOCHE oct-2011 860 S| Sl S| Sl S| Sl S| NI Sl S| S| S|
Htal. Pedro Moguillansky - CIPOLLETTI |  dic-2014 830 S| s | s | st | st | s [ s | s | s | s | s | s
Sanatorio San Carlos de Bariloche - )

RILOCHE dic-2015 64 NO | S | No | No | No | No [ NO | NO | NO | NO| NO | NO
o e CEMIoE) | oo0t0 | qras | s | s | s | s s [ s s [ s s s s | o
QE{NS' Vicent Paul - 5. RAION DE dic-2011 2997 ss [ s | s | s | s [ st | st | s | s | s | s | s
Htal. Juan Domingo Perdn - TARTAGAL |  dic-2011 2603 S Sl Sl Sl S Sl N| Sl Sl N| S N|

MERCEDES nov-2012 1419 N S| Sl Sl N S| Sl NI NO Sl N Sl

o

-

— . &

Htal. Complejo Sanitario San Luis - | 591 1897 s os | s | s | s | s sl s | s s | s | s | @
SAN LUIS =
Htal. Juan Domingo Perdn - VILLA &
®

S

[}

o

........

Clinica CERHU - SAN LUIS ago-2014 1278 N NO Sl Sl N S| Sl Sl S| Sl N Sl
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Htal. Zonal de Caleta Olivia - CALETA

GALLEGOS

oL ene-2015 1077 sl st | st | st | s | st [ st s | s [ s | s | s
Hgﬁ%cepemic - Néstor Kirchner | o 2014 358 silost| s | s [ s [ st st os | st | s | s | oo
Htal. Regional de Rio Gallegos - RIO 0ct2011 869 s S| . . . g . . . N N N

TUERTO

Htal. Ramén Carrillo - SANTIAGO DEL
ESTERO

oct-2010

1776

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

NO

S|

Sl

Htal. Del Centenario - ROSARIO 0ct-2011 1544 s [ s | s | st | s [ s [ s | s | s | s | s S|
Htal. J. M. Cullen - SANTA FE 0ct-2011 2575 s [ s | s | st | s [ s [ s | s | s | s | s sl
Htal. lturraspe - SANTA FE oct-2011 2891 S Sl Sl Sl S Sl Sl Sl Sl Sl S Sl
Htal. Jaime Ferre - RAFAELA oct-2011 997 NO NO Sl Sl S| S| Sl Sl S| S| S| S|
Htal. Mat. Martin - ROSARIO nov-2011 3781 s [ s | s | s | s [ s [ s | s | s | s | s sl
Htal. Provincial de Rosario - ROSARIO | oct-2011 386 s [ s | s | st | s [ s [ s | s | s | s | s sl
Htal. Olga Stuki de Rizzi -

RECONQUIST nov-2018 279 NO | No | No | No | No [ NOo [ NO | NO | NO | NO | sl sl
Htal. Eva Perdn - ROSARIO 0ct-2011 1920 s [ s | s | st | s [ s | s | s | s | s | s sl
Htal. Alejandro Gutiérrez - VENADO 0ct-2011 1085 s [ s | s | st | s [ s [s | s | s | s | s sl

S|

Sl

Hospital zonal De Frias - FRIAS

Htal. Rio Grande - RIO GRANDE

feb-2016

oct-2011

373

661

S|

S|

S

S|

Sl

Sl

Sl

Sl

S|

N

S|

S|

Sl

Sl

N

N

S|

S|

Sl

N

N

N

Sl

N

Htal. Ushuaia - USHUAIA

oct-2011

606

N

S|

Sl

Sl

N

S|

Sl

N

S|

N

N

N

TUCUMAN

Htal. Belascuain - CONCEPCION 0ct-2011 3359 s [ s | s | st | st [ st | s | s | s | s | s Sl
Htal. Del Este Eva Perdn - S. M. DE
TUCUMAN abr-2014 3990 s [ s | s | s | st [ s | s | s | s | s | s sl
Htal. Nicolas Avellaneda - S. M. DE
TUCUMAN 0ct-2011 2209 s [ s | s | st | s [ s [ s [ s | No| N | N | NO
Htal. Mat. N. Sra. Mercedes - S.M.DE | o\ 710 6513 s [ s | s | st | st [ s | s | s | s | s | s sl

Ref.: Sl: envié datos del mes en tiempo y forma; NO: no envié los datos correspondientes a ese mes; NC: no corresponde porque el hospital ain no

se habia incorporado a la RENAC



Tabla 3: Cobertura anual de la RENAC por jurisdiccion, segln los nacimientos del subsector publico y del total pais. Ano
2018.

RECIEN NACIDOS NUMERO DE

HOSPITALES COBERTURA (%)
JURISDICCION PAIS* RENAC INCORPORADOS
SUBSECTOR SUBSECTOR SUBSECTOR SUBSECTOR
PUBLICO LU PUBLICO [ PUBLICO PUBLICO

BUENOS AIRES 136221 218285 74324 86810 43 51 54,56 39,77
CABA 25790 67867 22439 34494 13 21 87,01 50,83
CATAMARCA 3640 6270 2794 2794 1 1 76,76 44,56
CHACO 15514 22863 8546 8546 4 4 55,09 37,38
CHUBUT 3603 9018 3432 3783 5 6 95,25 41,95
CORDOBA 25719 55078 14175 15580 9 10 55,11 28,29
CORRIENTES 13534 19872 5245 5245 3 3 38,75 26,39
ENTRE RIOS 11810 21797 7617 8243 4 5 64,5 37,82
FORMOSA 8452 11428 4074 4074 1 1 48,2 35,65
JUIUY 8142 11937 6717 6717 4 4 82,5 56,27
LA PAMPA 2596 4833 1542 1542 2 2 59,4 31,91
LA RIOJA 3449 5903 3361 3361 2 2 97,45 56,94
MENDOZA 16887 31417 3327 3452 2 3 19,7 10,99
MISIONES 15994 25522 13563 13563 5 5 84,8 53,14
NEUQUEN 5665 10822 2532 3621 4 5 44,7 33,46
RIO NEGRO 10554 11165 1690 1754 2 3 16,01 15,71
SALTA 19185 26845 13348 13348 3 3 69,58 49,72
SAN JUAN 7742 13671 6535 6535 1 1 84,41 478
SAN LUIS 3686 7018 3316 4594 2 3 89,96 65,46
SANTA CRUZ 4241 5503 2304 2304 3 3 54,33 41,87
SANTA FE 25928 53207 15458 15458 9 9 59,62 29,05
SGO DEL ESTERO 12348 16889 2149 2149 2 2 17,4 12,72
TIERRA DEL FUEGO 1307 2659 1267 1267 2 2 96,94 47,65
TUCUMAN 16659 27843 16071 16071 4 4 96,47 57,72
total 398666 687712 235826 265305 130 153 59,15 38,58

*Fuente: Direccion de Estadisticas e Informacion de Salud. Ministerio de Salud y Desarrollo Social. Ao 2018 (con datos del afo 2017).
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SECCION 2: RESULTADOS 2018

Tabla 4: Recién nacidos examinados, recién nacidos con anomalias congénitas mayores, prevalencia (%) y nimero de casos
esperados, por jurisdiccién. Ano 2018.

BUENOS AIRES 86.810 1.436 16,54 (15,70-17,42) 3.847 (3.651-4.051)
CABA 34.494 718 22,55 (21,00-24,20) 1.533 (1.428-1.645)
CATAMARCA 2.794 38 13,6 (9,62-18,67) 86 (61-118)
CHACO 8.546 140 16,38 (13,78-19,33) 380 (320-449)
CHUBUT 3.783 62 16,39 (12,57-21,01) 148 (114-190)
CORDOBA 15.580 343 22,02 (19,75-24,47) 1.218 (1.092-1.354)
CORRIENTES 5.245 67 12,77 (9,90-16,22) 254 (197-323)
ENTRE RIOS 8.243 95 11,52 (9,32-14,09) 251 (203-307)
FORMOSA 4,074 63 15,46 (11,88-19,79) 179 (137-229)
Jujuy 6.717 109 16,23 (13,32-19,58) 194 (160-234)
LA PAMPA 1.542 27 17,51 (11,54-25,48) 85 (56-123)
LARIOJA 3.361 135 40,17 (33,68-47,54) 238 (199-281)
MENDOZA 3.452 48 13,9 (10,25-18,44) 437 (323-580)
MISIONES 13.563 201 14,82 (12,84-17,02) 384 (333-441)
NEUQUEN 3.621 60 16,57 (12,64-21,33) 180 (137-231)
RIO NEGRO 1.754 21 11,97 (7,41-18,30) 134 (83-205)
SALTA 13.348 175 13,11 (11,24-15,20) 355 (304-411)
SAN JUAN 6.535 57 8,72 (6,61-11,30) 119 (90-155)
SAN LUIS 4.594 59 12,84 (9,78-16,57) 90 (69-116)
SANTA CRUZ 2.304 29 12,59 (8,43-18,08) 69 (46-100)
SANTA FE 15.458 237 15,33 (13,44-17,41) 817 (716-928)
SGO DEL ESTERO 2.149 16 7,45 (4,26-12,09) 126 (72-205)
TIERRA DEL FUEGO 1.267 11 8,68 (4,33-15,53) 23 (12-41)
TUCUMAN 16.071 241 15 (13,16-17,01) 418 (367-474)
TOTAL 265.305 4.448 16,77 (16,28-17,27) 11.805 (11.460-12.157)




Figura 3: Prevalencia por 100 nacimientos de anomalias congénitas mayores, segun provincia, RENAC, 2018
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Tabla 6a: Numero de casos con anomalias congénitas especificas seleccionadas. RENAC, ano 2018.

A o PRESENTACION AISLADA PREMSESTFA,&ON P;i%ﬂ“gﬁ?ég"
NV FM Total (%) NV FM TOTAL (%) FM TOTAL (%)
Anencefalia (Q00) 42 15 57 (85,07%) 6 4 10 (14,93%) 0 0 0(0%) 67
Encefalocele (Q01) 20 1 21 (55,26%) 16 1 17 (44,74%) 0 0 0 (0%) 38
Espina bifida (Q05) 136 3 139 (82,74%) 23 3 26 (15,48%) 3 0 3(1,79%) 168
Hidrocefalia (Q03) 81 3 84 (50,91%) 61 7 | 68(41,21%) | 12 1 13 (7,88%) 165
Holoprosencefalia (Q04.1-04.2) 34 4 38 (64,41%) 16 1 17 (28,81%) 3 1 4 (6,78%) 59
Microcefalia (Q02) 35 3 38 (57,58%) 18 0 18(27,27%) | 10 0 10 (15,15%) 66
Microftalmia + anoftalmia (Q11.1-11.2) 3 0 3(11,11%) 17 1 18 (66,67%) 6 0 6 (22,22%) 21
Anotia + microtia (Q16; Q17.1) 52 0 52 (61,9%) 28 0 28 (33,33%) 4 0 4 (4,76%) 84
Coartacion de aorta (Q25.1-025.19) 34 1 35 (62,5%) 14 1 15 (26,79%) 6 0 6 (10,71%) 56
Corazon izquierdo hipoplasico (Q23.4) 36 0 36 (70,59%) 10 1 11(21,57%) 4 0 4 (7,84%) 51
Tetralogfa, pentalogia de Fallot (021.3-021.87) 39 0 39 (59,09%) 17 1 18(27,27%) | 9 0 9 (13,64%) 66
Transposicion de grandes vasos (Q20.3) 46 0 46 (83,64%) 7 0 7(12,73%) 2 0 2 (3,64%) 55
Tronco arterioso persistente (020.0) 9 0 9(69,23%) 2 0 2 (15,38%) 2 0 2 (15,38%) 13
Doble entrada ventriculo izq (Q20.4) 17 1 18 (69,23%) 3 0 3(11,54%) 5 0 5(19,23%) 26
Atresia / Estenosis tricuspidea (Q22.4) 12 1 13 (81,25%) 3 0 3(18,75%) 0 0 0(0%) 16
Anomalia de Ebstein (022.5) 14 1 15 (88,24%) 1 0 1(5,88%) 1 0 1(5,88%) 17
Arco adrtico interrumpido (925.2) 6 0 6 (85,71%) 1 0 1(14,29%) 0 0 0 (0%) 7
Atresia pulmonar (Q22.0) 13 0 13 (86,67%) 2 0 2(13,33%) 0 0 0(0%) 15
gr;%n;alha thgalzg;el retorno venoso pulmonar (Q26.0; A 0 4(100%) 0 0 0(0%) 0 0 0(0%) A
Doble salida del ventriculo derecho (Q20.1) 9 0 9 (47,37%) 7 1 8 (42,11%) 2 0 2(10,53%) 19
Paladar hendido (Q35) 40 1 41 (51,9%) 31 2 33 (41,77%) 5 0 5 (6,33%) 79
Fisura labial (Q36; excluye Q36.1, medial) 55 0 55 (80,88%) 10 0 10 (14,71%) 3 0 3 (4,41%) 68
= Fisura labiopalatina (Q37) 220 2 222 (74,75%) | 60 4 | 64(21,55%) | 10 1 11 (3,7%) 297
% Secuencia de Pierre-Robin (087.08) 8 0 8(72,73%) 2 0 2(18,18%) 1 0 1(9,09%) 11
é Atresia de es6fago (039.0-Q39.11) 35 1 36 (36,73%) 54 0 54 (55,1%) 8 0 8(8,16%) 98
O
:8: Atresia intestinal (Q41.1-Q41.9) 38 0 38 (71,7%) 14 0 14 (26,42%) 1 0 1(1,89%) 53
% Atresia duodenal (Q41.0) 17 2 19 (46,34%) 7 1 8(19,51%) 14 0 14 (34,15%) 41
% Malformacidn anorrectal (Q42.0-Q42.3) 61 0 61 (42,07%) 66 5 71 (48,97%) 13 0 13 (8,97%) 145
é Hernia diafragmatica (Q79.0-079.01) 85 0 85 (75,22%) 18 3 21 (18,58%) 6 1 7(6,19%) 113
§ Atresia de coanas (Q30.0) 1 0 1(20%) 2 0 2 (40%) 2 0 2 (40%) 5
o
& Criptorquidia (Q53.2) 22 0 22 (66,67%) 11 0 11 (33,33%) 0 0 0(0%) 33

........

34 Genitales ambiguos (Q56.4) 8 1 9 (25,71%) 13 3 16 (45,71%) 10 0 10 (28,57%) 35




Hipospadias (Q54.1-054.3) 35 0 35 (62,5%) 20 0 20 (35,71%) 1 0 1(1,79%) 56
Epispadias (Q64.0) 1 0 1(100%) 0 0 0(0%) 0 0 0(0%) 1

Agenesia renal (Q60.1) 10 4 14 (63,64%) 7 0 7(31,82%) 1 0 1 (4,55%) 22
Quistes renales (Q61.1-061.90) 74 3 77 (62,6%) 34 1 35 (28,46%) 9 2 11 (8,94%) 123
Polidactilia preaxial (069.00; 069.1; 069.20) 21 0 21 (50%) 21 0 21 (50%) 0 0 0(0%) 42
Polidactilia postaxial (969.02; 069.22) 99 0 99 (81,82%) 14 1 15 (12,4%) 7 0 7(5,79%) 121
Sindactilia (Q70.0-Q70.30; Q70.4-Q70.90) 58 0 58 (68,24%) 19 3 22 (25,88%) 5 0 5 (5,88%) 85
Defecto transverso (Q71.2-Q71.30) 28 0 28 (66,67%) 12 1 13 (30,95%) 0 1 1(2,38%) 42
Defecto preaxial (Q71.31, Q72.5) 5 1 6 (30%) 13 1 14 (70%) 0 0 0(0%) 20
Defecto postaxial (Q71.5; Q72.9) 5 0 5 (50%) 4 0 4 (40%) 1 0 1 (10%) 10
Defecto intercalar (Q71.1; Q73.1) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Talipes equinovarus (Q66.0) 9% 2 96 (76,19%) 25 2 27 (21,43%) 3 0 3(2,38%) 126
Talipes calcaneovalgus (Q66.4) 20 0 20 (80%) 5 0 5 (20%) 0 0 0 (0%) 25
Onfalocele (Q79.2) 32 2 34 (52,31%) 19 7 26 (40%) 5 0 5 (7,69%) 65
Gastrosquisis (Q79.3) 187 4 191 (94,09%) 11 1 12 (5,91%) 0 0 0 (0%) 203
Prune belly (Q79.4) 1 0 11(91,67%) 1 0 1(8,33%) 0 0 0(0%) 12

Ref.: NV: nacido vivo. FM: feto muerto. NR: no reportado.
* Para cada una de las siguientes anomalias 1 caso no tenia especificado el estado al nacimiento (nacido vivo/feto muerto): Corazén izquierdo
hipoplasico, Fisura labioplalatina y Defecto transverso.

Tabla 6b: Prevalencia (x 10.000) de anomalias congénitas especificas seleccionadas. RENAC, ano 2018.

: ‘ PRESENTACION AISLADA PREMSESTSSQON P;iso?glelf(':i"
ANOMALIA CONGENITA
Prevalencia Prevalencia Prevalencia Prevalencia Prevalencia Prevalencia
en NV Total en NV Total en NV Total
Anencefalia (Q00) 1,58 (1,14-2,14) | 2,19 (1,66-2,83) | 0,23 (0,08-0,49) | 0,38 (0,18-0,69) NR NR 2,56 (1,99-3,25)
Encefalocele (Q01) 075 (0,46-1,16) | 0,83(0,52-1,26) | 0,6 (0,34-0,98) | 0,64 (0,37-1,03) NR NR 1,47 (1,05-2,01)
Espina bifida (Q05) 513(43606) | 524 (44619 | 087(0551,3) | 098 (0,64-144) | 0,11(0,02:033) | 0,11 (0,02-0,33) | 6,33 (5,41-7,37)
Hidrocefalia (Q03) 305 (242:3,79) | 32(256-396) | 2,3(1,76-2.95) | 2,56 (1,99-3,25) | 0,45(0,23-0,79) | 0,49 (0,26-0,84) | 6,33 (5,41-7,37)
Holoprosencefalia (004.1-04.2) | 1,28 (0,89-1,79) | 143 (1,01-197) | 0,6 (0,34-098) | 0,64 (0,37-1,03) | 0,11 (0,02:0,33) | 0,15 (0,04-0,39) | 2,22 (1,69-2,87)
Microcefalia (Q02) 1,32 (0,92-1,83) | 143 (1,01-1,97) | 068 (04-1,07) | 068 (04-1,07) | 0,38(0,18-0,69) | 0,38 (0,18-0,69) | 2,49 (1,92-3,16)
ﬂfg’ﬁa'mi“a”"ﬁa'mia QL1 011 0,02:033) | 011(002:033) | 064(037-103) | 0,68 (0,4-107) | 0,23(0,080,49) | 023 (0,08:049) | 1,02 (0,67-1,48)
Anotia + microtia (Q16; Q17.1) 1,96 (1,46-2,57) | 1,96 (1,46-2,57) | 1,06 (0,7-1,53) | 1,06 (0,7-1,53) | 0,15(0,04-0,39) | 0,15 (0,04-039) | 317 (2,53-392)
Coartaci6n de aorta (025.1-025.19) | 1,28 (0,89-1,79) | 1,32 (0,92-1,83) | 0,53(0,20-0,89) | 0,57 (0,32:093) | 0,23 (0,08-0,49) | 0,23 (0,08-0,49) | 2,11 (1,59-2,74)
fé’;aszir)' lzquierdo hipoplasico 1,36 (0,95-1,88) | 1,36 (0,95-1,88) | 0,38 (0,18-0,69) | 0,41 (0,21-0,74) | 0,15(0,04-0,39) | 0,15 (0,04-0,39) | 192 (1,43-2,53)
{Sgi";gnge;;?"’g'a de Falot 1,47 (1,052,01) | 1,47 (1,052,01) | 0,64 (0,37-103) | 0,68 (04-1,07) | 0,34(0,16:0,64) | 034 (0,16:0,64) | 2,49 (1,92:3,16)
Igz"gg‘;sm" de grandes vasos 1,73 (1,27-2,31) | 1,73(1,27-2,31) | 0,26 (0,11-0,54) | 0,26 (0,11-0,54) | 0,08 (0,01-0,27) | 0,08(0,01-027) | 2,07 (1,56-2,7)
Tronco arterioso persistente (Q20.0) | 0,34 (0,16-0,64) | 0,34 (0,16-0,64) | 0,08 (0,01-027) | 0,08 (0,01-027) | 0,08 (0,01-027) | 0,08 (0,01-0,27) | 0,49 (0,26-0,84)
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Doble entrada ventriculo izq (Q20.4) | 0,64 (0,37-1,03) | 0,68 (0.4-1,07) | 0,11 (0,02-0,33) | 0,11 (0,020,33) | 0,19 (0,06-044) | 0,19 (0,06-0,44) | 0,98 (0,64-1,44)
?g;;'j)/ Estenosis tricuspidea 045 (0,23-0,79) | 0,49 (0,26-0,84) | 0,11 (0,02-0,33) | 0,11 (0,02-0,33) NR NR 0,6 (0,34-0,98)
Anomalia de Ebstein (022.5) 053 (0,29-0,89) | 0,57(0,32-:0,93) | 0,04 (0,01-0,21) | 0,04 (0,01-0,21) | 0,04 (0,01-021) | 0,04 (0,01-0,21) | 0,64 (0,37-1,03)
Arco adrtico interrumpido (Q25.2) | 0,23 (0,08-0,49) | 0,23 (0,08-0,49) | 0,04 (0,01-021) | 0,04 (0,01-0,21) NR NR 0,26 (0,11-0,54)
Atresia pulmonar (022.0) 0,49 (0,26-0,84) | 0,49 (0,26-0,84) | 0,08 (0,01-0,27) | 0,08 (0,01-0,27) NR NR 0,57 (0,32:0,93)
ﬁﬂfﬁfnlfrt(%tggd;' gg’;“l"’gggsgm 0,15 (0,04-0,39) | 0,15 (0,04-0,39) NR NR NR NR 0,15 (0,04-0,39)
?5;')‘_’13)"”"" delventriculo derecho | 34 0.16.0,64) | 0,34 (0,16-0,64) | 026 (0,11-054) | 0,3 (0,13-0,59) | 0,08(0,01-0.27) | 008 (0,01:027) | 0,72 (0,43-1,12)
Paladar hendido (Q35) 1,51 (1,08:2,08) | 1,55(1,11-21) | 1,17 (0,79-1,66) | 1,24 (0,86-1,75) | 0,19 (0,06-0,44) | 0,19 (0,06-0,44) | 2,98 (2,36-3,71)
mri;')abia' (Q36;excloye Q361 |9 07 (15627) | 2,07 (156:2,7) | 0,38(0,18-0,69) | 0,38 (0,18:0,69) | 0,11 (0,02-0,33) | 0,11 (0,02:0,33) | 2,6 (2,02-329)
Fisura labiopalatina (Q37) 829 (7,23:9.46) | 837 (1,3954) |2,26(1,73-2,91) | 2,41 (1,863,08) | 0,38 (0,18-0,69) | 0,41 (0,21-0,74) “’1123')96'
Secuencia de Pierre-Robin (087.08) | 03 (0,13-0,59) | 03(0,13-0,59) | 0,08 (0,01-0,27) | 0,08 (0,01-0,27) | 0,04 (0,01-0,21) | 0,04 (0,01-0,21) | 0,41 (0,21-0,74)
Atresia de esdfago (039.0-039.11) | 1,32 (0,92-1,83) | 1,36 (0,95-1,88) | 2,04 (1,53-2,66) | 2,04 (1,53-2,66) | 0,3(0,13-059) | 03(0,13-059) | 3,69 (3-45)
Aresia intestinal (Q41.1-041.9) | 1,43 (1,01-1,97) | 143 (1,01-1,97) | 0,53(0,29-0,89) | 0,53 (0,29-0,89) | 0,04 (0,01-0,21) | 0,04 (0,01-0.21) | 2 (152,61)
Atresia duodenal (Q41.0) 0,64 (0,37-1,03) | 0,72(043-1,12) | 0,26 (0,11-0,54) | 0,3(0,13-059) | 0,53 (0,29-0,89) | 0,53 (0,29-0,89) | 1,55 (1,11-2,1)
'(\’(';4“;"'[)'?3:22)6”°"“t3' 23(1,76:295) | 2,3(1,76-2,95) | 2,49 (1,92-3,16) | 2,68 (2,09-3,38) | 0,49 (0,26-0,84) | 0,49 (0,26-084) | 547 (4,61-6,43)
?5;2'%%%"58“'“6 32(2563,96) | 32(256:396) | 0,68(04-107) | 0,79 (049-121) | 0,23(0,08:0,49) | 0,26 (0,11-054) | 4,26 (351512)
Atresia de coanas (030.0) 0,04 (0,01-0,21) | 0,04 (0,01-0,21) | 0,08 (0,01-0,27) | 0,08 (0,01-0,27) | 0,08 (0,01-0,27) | 0,08 (0,01-0,27) | 0,19 (0,06-0,44)
Criptorquidia (053.2) 0,83(0,52-126) | 0,83 (0,52-1,26) | 0,41 (0,21-0,74) | 0,41 (0,21-0,74) NR NR 1,24 (0,86-1,75)
Genitales ambiguos (056.4) 03(0,13059) | 0,34(0,16:0,64) |049(026-0,84) | 0,6(0,34-0,98) | 038(0,18-0,69) | 0,38 (0,18-0,69) | 1,32 (0,92-1,83)
Hipospadias (054.1-54.3) 1,32 (0,92-1,83) | 1,32 (0,92-1,83) | 0,75 (0,46-1,16) | 0,75 (0,46-1,16) | 0,04 (0,01-0,21) | 0,04 (0,01-0,21) | 2,15 (1,63-2,78)
Epispadias (064.0) 0,04 (0,01-021) | 0,04 (0,01-021) NR NR NR NR 0,04 (0,01-0.21)
Agenesia renal (Q60.1) 0,38 (0,18-0,69) | 0,53(0,20-0,89) | 0,26 (0,11-0,54) | 0,26 (0,11-0,54) | 0,04 (0,01-0,21) | 0,04 (0,01-0,21) | 0,83 (0,52-1,26)
Quistes renales (Q61.1-061.90) 279(21935) | 2,94 (2,32-3,67) | 128(0,89-1,79) | 1,32(092-1,83) | 0,34 (0,16-0,64) | 0,41 (0,21-0,74) | 4,67 (3,89-5,57)
g‘gédicg'ggg’;x'a' (069.00; 0,79 (0,49-121) | 0,79 (0,49-1,21) | 0,79 (0,49-1,21) | 0,79 (0,49-1,21) NR NR 1,58 (1,14-2,14)
g‘;';d;;t)”ia postaial (069.02; 373(3,03-4,50) | 3,73(3,03-4,54) | 0,53 (0,29-0,89) | 0,57 (0,32-0,93) | 0,26 (0,11-0,54) | 0,26 (0,11-0,54) | 4,56 (3,78-5,45)
(s)i;gzc_tén%.(gg)o.o-o70.30; 219 (1,66-2,83) | 2,22 (1,69-2,87) | 0,72 (0,43-1,12) | 0,83 (0,52-1,26) | 0,19 (0,06-0,44) | 0,19 (0,06-0,44) | 3,24 (2,59-4)
Defecto transverso (Q71.2-071.30) | 1,06 (0,7-153) | 106 (0,7-1,53) | 045 (0,23-0,79) | 0,49 (0,26-0,84) NR 0,04 (0,01-0,21) | 1,58 (1,14-2,14)
Defecto preaxial (Q71.31, 072.5) | 0,19 (0,06-0,44) | 0,23 (0,08-0,49) | 0,49 (0,26-0,84) | 0,53 (0,29-0,89) NR NR 0,75 (0,46-1,16)
Defecto postaxial (Q71.5;072.9) | 0,19 (0,06-044) | 0,19 (0,06-044) | 0,15 (0,04-0,39) | 0,15 (0,04-0,39) | 0,04 (0,01-021) | 0,04 (0,01-0,21) | 0,38 (0,18-0,69)
Defecto intercalar (Q71.1; Q73.1) NR NR NR NR NR NR NR

Talipes equinovarus (Q66.0) 354 (2,86-4,34) | 3,62(293-4,42) | 0,94 (0,61-1,39) | 1,02 (0,67-1,48) | 0,11 (0,02-0,33) | 0,11 (0,02:0,33) | 4,75 (3,96-5,65)
Talipes calcaneovalgus (066.4) 075 (0,46-1,16) | 0,75 (0,46-1,16) | 0,19 (0,06-0,44) | 0,19 (0,06-0,44) NR NR 0,94 (0,61-1,39)
Onfalocele (Q79.2) 1,21(083-1,7) | 128(0,89-1,79) | 0,72 (0,43-1,12) | 0,98 (0,64-1,44) | 0,19 (0,06-0,44) | 0,19 (0,06-0,44) | 2,45 (1,89-3,12)
Gastrosquisis (079.3) 705 (607-8,13) | 7.2(621-83) |041(0,21-0,74) | 045 (0,23-0,79) NR NR 7,65 (6,64-8,78)
Prune belly (079.4) 041(021-0,74) | 0,41(021-0,74) | 0,04 (0,01-0,21) | 0,04 (0,01-0,21) NR NR 0,45 (0,23-0,79)
Ref.: Prev 10.000: prevalencia por 10.000 nacimientos reportada e intervalo de confianza al 95%. NV: nacido vivo. FM: feto muerto. NR: no

reportado




Tabla 7: Prevalencia de sindromes seleccionados. RENAC, ano 2018.

SINDROMES SELECCIONADOS CASOS

PREVALENCIA x
10.000 (IC 95%)

CASOS SEGUN CONDICION AL
NACIMIENTO

NV FM

N N
Displasia tanatoforica (Q77.10)* 1 0,04 (0-0,21) 1 100 0 0 0
Costillas cortas-polidactilia (Q77.20)* 0 NR 0 0 0 0 0
Acondroplasia (Q77.40)* 1 0,04 (0-0,21) 1 100 0 0 0
Osteogénesis imperfecta (Q78.00, 078.08)* 2 0,08 (0,01-0,27) 2 100 0 0 0
Displasia campomélica (Q78.81)* 5 0,19 (0,06-0,44) 4 80 1 20 0
Trisomia 13 (Q91.4-Q91.7)** 19 0,72 (0,43-1,12) 17 89 2 11 0
Trisomia 18 (Q91.1-Q91.3)** 43 1,62 (1,17-2,18) 36 86 6 14 1
Sindrome de Down (Q90) 479 18,05 (16,47-19,75) 466 97 12 3 1

Ref.: NV: nacido vivo. FM: feto muerto. NR: no reportado. * con RX adjunta. ** confirmado por cariotipo.

Tabla 8: Prevalencia de Sindrome de Down segln categorias de edad materna. RENAC, ano 2018.

CATEGORIAS DE EDAD MATERNA CASOS PREVALENCIA x 10.000 (IC 95%)
Total 479 18,05 (16,47-19,75)

Hasta 19 afios 30 8,68 (5,86-12,39)

20 a 24 afios 70 11,11 (8,66-14,03)

25 a 29 afios 46 7,32 (5,36-9,77)

30 a 34 afios 52 9,21 (6,88-12,08)

35 a 39 aflos 141 37,30 (31,4-44,0)

40 a 44 aios 114 115,14 (94,98-138,32)

45 afos 0 mas 20 258,06 (157,63-398,56)

Edad materna no especificada 6

Tabla 9: Prevalencia de gastrosquisis seguln categorias de edad materna. RENAC, afio 2018.

CATEGORIAS DE EDAD MATERNA CASOS PREVALENCIA x 10.000 (IC 95%)
Total 203 7,65 (6,64-8,78)

Hasta 19 afios 86 24,89 (19,91-30,73)

20 a 24 afios 69 10,95 (8,52-13,86)

25 a 29 afios 28 4,46 (2,96-6,44)

30 a 34 afios 9 1,59 (0,73-3,03)

35a 39 afios 8 2,12 (0,91-4,17)

40 a 44 aios 2 2,02 (0,24-7,3)

45 afios 0 mas 0 NR

Edad materna no especificada 1

Tabla 10: Prevalencia de anomalias congénitas “muy raras” seleccionadas. RENAC, ano 2018.

ANOMALIA CONGENITA CASOS PREVALENCIA X 100.000 (IC 95%)
Extrofia de cloaca (Q64.10) 1 0,38 (0,01-2,1)

Extrofia de vejiga (Q64.1) 2 0,75 (0,09-2,72)

Amelia (Q71.0; Q72.0; Q73.0) 4 1,51 (0,41-3,86)

Focomelia (Q71.10; Q72.10, Q73.10) 0 NR

Ciclopia (Q87.03) 3 1,13(0,23-3,3)

Sirenomelia (Q87.24) 2 0,75 (0,09-2,72)

Siameses (089.4) 6 2,26 (0,83-4,92)

Ref.: NR: no reportado
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SECCION 3: MONITOREO

Figura 4: Evolucion de la prevalencia de anomalias congénitas seleccionadas, por cuatrimestres.
RENAC, anos 2011 a 2018.

Red Nacional de Anomalias Congénitas (RENAC)



Figura 5: Evolucion de la prevalencia de sindrome de Down, seguin edad materna, por cuatrimestres. RENAC, anos
2012 a 2018.

Figura 6: Evolucion de la prevalencia de gastrosquisis, segun edad materna, por cuatrimestres. RENAC, anos 2012 a
2018.
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SECCION 4: CALIDAD

Figura 7: Evolucion de la notificacion de los casos falsos positivos. RENAC, anos 2010 a 2018.
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Tablall1: Indicadores de calidad. RENAC, afio 2018.

Anomalia o grupo de anomalias Criterio de calidad Indicadores V allo fel
indicador
Describeis Proporcién de casos de fisura de labio con lateralidad especificada 61,95%
escripcion
P Proporcién de casos con fisura de paladar, con extensién especificada 71,22%
e Se confirma que los casos con fisura de paladar se presentan mas frecuentemente
. Clasificacion . ) L . ) ) Sl
Fisuras orales como sindormes / anomalias congénitas milltiples que los casos con fisura de labio
Mayor a 11,1 por 10.000 N
Prevalencia Prevalencia de fisura de labio y paladar > Prevalencia de fisura de paladar > Fisura de Sl
labio
Encefalocele con localizacion especificada 74,36%
Descripcion Espina bifida con cobertura de piel especificada (abierto o cerrado) 57,74%
Espina bifida con localizacion especificada 77,98%
Defectos del tubo neural — - - - —
Clasificacion Encefalocele con mas anomalias asociadas que espina bifida S|
Mayor a 5,7 por 10.000 S|
Prevalencia
Prevalencia de espina bifida > anencefalia > encefalocele N
L Mas del 80% de los casos de gastrosquisis con presentacion aislada Sl
Clasificacion . — — -
Onfalocele es mas frecuente en formas midltiples y sindrémicas que en formas aisladas N|
Defectos de pared abdominal Mayor a 3 por 10.000 N
Prevalencia Prevalencia de gastrosquisis > onfalocele N
Prevalencia de gastrosquisis en menores de 20 afos > mayores de 19 afios N
Descripcion Hispospadias de grado especificado 68,42%
Hipospadias Clasificacion Mas del 80% de los casos de hipospadias con presentacién aislada NO
Prevalencia Mayor a 6,2 por 10.000 NO
o Defectos de tipo y localizacion especificada 57,94%
Descripcion - — -
) Focomelia (descripcion del caso con RX) sin casos
Dt.afectos de reduccion de Mayor a 3.8 por 10,000 Sl
miembros
Prevalencia Transversal > preaxial > postaxial N
Miembro superior > inferior > superior+inferior N
) Descripcion Defectos de tipo especificado 45,76%
Talipes -
Prevalencia Mayor a 7,9 por 10.000 NO
Descripcion Defectos de tipo especificado 97,96%
Cardiopatias i
P Prevalencia de Mayor a 21,5 por 1.000 NO
cardiopatias severas
) i i Descripcién Microtia de grado especificado 93,81%
Microtia / anotia -
Prevalencia Mayor a 0,5 por 10.000 S|
Polidactilia Descripcion Defectos de tipo y localizacion especificada 77,62%
Osteogenesis imperfecta 5/10
Polidactilia-costillas cortas 1/2
. . P Defecto confirmado o . :
Displasias esqueléticas por R Displasia campomélica sin casos
Displasia tanatoférica 1/9
Acondroplasia 2/9
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SECCION 5: MORTALIDAD

Tabla 12: Defunciones infantiles por causas agrupadas en el cédigo Q (CIE-10): “Malformaciones congénitas,
deformaciones y anomalias cromosémicas”, por jurisdiccion. Argentina, afio 2017.

Mortalidad Defunciones infantiles por causas agrupadas en el
Jurisdiccion  Nacidos Defunciones Infantil (M) cadigo Q
Vivos Infantiles x 1.000 o
Mortalidad Tasa de MI especifica
proporcional (%) x 1.000

BUENOS AIRES 262.721 2471 9,41 730 29,54 2,78
CABA 35.84 248 6,92 77 31,05 2,15
CATAMARCA 6.392 50 7,82 18 36,00 2,82
CHACO 23.125 253 10,94 67 26,48 2,90
CHUBUT 9.023 61 6,76 22 36,07 2,44
CORDOBA 54.804 507 9,25 129 25,44 2,35
CORRIENTES 19.987 255 12,76 54 21,18 2,70
ENTRE RIOS 21.966 181 8,24 46 25,41 2,09
FORMOSA 11.591 186 16,05 54 29,03 4,66
Juluy 11.785 124 10,52 32 25,81 2,72
LA PAMPA 4979 43 8,64 13 30,23 2,61
LA RIOJA 5.895 60 10,18 14 23,33 2,37
MENDOZA 31.42 245 7,80 73 29,80 2,32
MISIONES 25.738 215 8,35 66 30,70 2,56
NEUQUEN 10.397 74 712 23 31,08 2,21
RIO NEGRO 11.513 93 8,08 25 26,88 2,17
SALTA 27.014 297 10,99 79 26,60 2,92
SAN JUAN 13.705 146 10,65 49 33,56 3,58
SAN LUIS 7.225 60 8,30 24 40,00 3,32
SANTA CRUZ 5.747 48 8,35 9 18,75 1,57
SANTA FE 53.206 480 9,02 151 31,46 2,84
SGO DEL ESTERO 17.783 134 7,54 25 18,66 1,41
TIERRA DEL 2.718 19 6,99 2 10,53 0,74
TUCUMAN 27.369 316 11,55 79 25,00 2,89
Total 704.609 6.579 9,34 1.864 28,33 2,65

Fuente: Direccion de Estadisticas e Informacién de Salud. Ministerio de Salud de la Nacién. Ano 2018.
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BUENOS AIRES

Tabla 1: Cobertura de la RENAC en la provincia de Buenos Aires, ano 2018.

Indicadores Subsector ptiblico Subsector privado / obra social Total
Hospitales incorporados hasta diciembre de 2018 43 8 51
Nacimientos totales 136.221 82.064 218.285
Nacimientos examinados en la RENAC 74.324 12.486 86.810
Cobertura % 55 15 40

*Fuente: Direccion de Estadisticas e Informacion de Salud. Ministerio de Salud de la Nacién. Ano 2018 (con datos del afio 2017).

Tabla 2: Clasificacion por presentacion clinica de casos reportados con anomalias congénitas mayores, Buenos Aires. RENAC, ano 2018.

S RS Nacidos vw::s Fetos muertos NE Total
] % ] %
Casos aislados 1003 97,47 26 2,53 0 1029
Casos miltiples 172 92,47 14 7,53 0 186
Casos sindrémicos 211 95,48 10 452 0 221
Total 1386 96,52 50 3,48 0 1436

Tabla 3: Medidas de tendencia central y dispersion de la prevalencia entre hospitales de la jurisdiccion, Buenos Aires. RENAC, aio 2018.

Prevalencia conjunta 1,66
Media 1,41
Mediana 1,19
Percentilo 25 0,79
Percentilo 75 1,66
Desvio standard 1,03
Minimo 0,1
Maximo 6,12

Tabla 4: Prevalencia de anomalias congénitas mayores agrupadas por categorias, Buenos Aires. RENAC, ano 2018.
Prevalencia por
10.000 (IC 95%

Categorias de anomalias congénitas (Codigo Q CIE-10) Casos esperados

Defectos de tubo neural (Q00, Q01, Q05) 76 ,75 (6,9-10,96) 203 (160-255)
Fisuras orales (Q35-Q37) 135 15,55 (13,04-18,41) 362 (303-428)
Talipes (Q66.0, Q66.4, Q66.8) 54 6,22 (4,67-8,12) 145 (109-189)
Defectos de pared abdominal (979.2-Q79.5) 102 11,75 (9,58-14,26) 273 (223-332)
Defectos de reduccién de miembros (Q71-Q73) 35 4,03 (2,81-5,61) 94 (65-130)

Cromosomopatias (090-Q99) 193 22,23 (19,21-25,6) 517 (447-595)

Tabla 5: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, Buenos Aires. RENAC, ano 2018.

Anomalias congénitas especificas (Codigo Q CIE10) Casos reportados 1%3’3:?"22')5;:) EELD e;gt;:)a IO
Anencefalia (Q00) 10 1,15(0,55-2,12) 27 (13-49)
Espina bifida (Q05) 57 6,57 (4,97-8,51) 153 (116-198)
Hidrocefalia (Q03) 50 5,76 (4,28-7,59) 134 (100-177)
Fallot (Q21.3,021.82) 27 3,11 (2,05-4,53) 72 (48-105)
Transposicion de grandes vasos (Q20.3) 14 1,61 (0,88-2,71) 37 (20-63)
Paladar hendido (Q35) 27 3,11 (2,05-4,53) 72 (48-105)
Fisura de labio +- paladar (Q36-Q37) 83 9,56 (7,62-11,85) 222 (177-276)
Atresia de esdfago (Q39.0-039.11) 25 2,88 (1,86-4,25) 67 (43-99)
Talipes equinovarus (066.0) 46 5,3(3,88-7,07) 123 (90-164)
Sindrome de Down (Q90) 158 18,2 (15,47-21,27) 423 (360-495)
Sindrome de Down, < 35 aflos 61 8,51 (6,51-10,93)

Sindrome de Down, 35 afios 0 mas 93 61,42 (49,58-75,25)

Sindrome de Down, edad NE 4

Gastrosquisis (79.3) 17 8,87 (7-11,09) 206 (163-258)
Gastrosquisis, < 20 afos 36 33,73 (23,62-46,7)

Gastrosquisis, 20 afios 0 méas 41 5,39 (3,86-7,31)

Gastrosquisis, edad NE 0




CIUDAD AUTONOMA DE CIUDAD AUTONOMA DE BUENOS AIRES (CABA)

Tabla 1: Cobertura de la RENAC en la CABA. RENAC, ano 2018.

Indicadores Subsector publico Subsector privado /obra social Total
Hospitales incorporados hasta diciembre de 2018 13 8 21
Nacimientos totales 25.790 42,077 67.867
Nacimientos examinados en la RENAC 22.439 12.055 34.494
Cobertura % 87 29 51

*Fuente: Direccion de Estadisticas e Informacién de Salud. Ministerio de Salud de la Nacién. Ano 2018 (con datos del afio 2017).

Tabla 2: Clasificacion por presentacion clinica de casos reportados con anomalias congénitas mayores, CABA. RENAC, ano 2018.

Nacidos vivos

Fetos muertos

Casos reportados % 5 % NE Total
Casos aislados 534 95,19 25 4,46 2 561
Casos miltiples 91 91,92 7,07 1 99
Casos sindrémicos 107 90,68 7,63 2 118
Total 732 94,09 41 5,27 5 178

Tabla 3: Medidas de tendencia central y dispersién de la prevalencia entre hospitales de la jurisdiccion, CABA. RENAC, ano 2018.

Prevalencia conjunta 2,26
Media 6,57
Mediana 1,94
Percentilo 25 1,15
Percentilo 75 2,59
Desvio standard 21,43
Minimo 0,24
Maximo 100

Tabla 4: Prevalencia de anomalias congénitas mayores agrupadas por categorias, CABA. RENAC, ano 2018.

Categorias de anomalias congénitas (Codigo Q CIE-10)

15,65 (11,76-20,43)

Casos esperados

Defectos de tubo neural (Q00, Q01, Q05) 54 106 (80-139)
s e OIS RR RO RATE |y | geesan | wes
Fisuras orales (Q35-Q37) 54 15,65 (11,76-20,43) 106 (80-139)
Talipes (Q66.0, Q66.4, Q66.8) 20 5,8 (3,54-8,95) 39 (24-61)

Defectos de pared abdominal (Q79.2-Q79.5) 63 18,26 (14,03-23,37) 124 (95-159)
Defectos de reduccién de miembros (Q71-Q73) 20 5,8 (3,54-8,95) 39 (24-61)

Cromosomopatias (090-Q99) 90 26,09 (20,98-32,07) 177 (143-218)

Tabla 5: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, CABA. RENAC, ano 2018.

Anomalias congénitas especificas (Codigo Q CIE10)

Casos reportados

Prevalencia por

Casos esperados (IC

10.000 (IC 95%) 95%)
Anencefalia (Q00) 13 3,77 (2,01-6,44) 26 (14-44)
Espina bifida (Q05) 35 10,15 (7,07-14,11) 69 (48-96)
Hidrocefalia (Q03) 36 10,44 (7,31-14,45) 71 (50-98)
Fallot (Q21.3,21.82) 7 2,03 (0,82-4,18) 14 (6-28)
Transposicion de grandes vasos (Q20.3) 11 3,19 (1,59-5,71) 22 (11-39)
Paladar hendido (Q35) 14 4,06 (2,22-6,81) 28 (15-46)
Fisura de labio +- paladar (Q36-Q37) 31 8,99 (6,11-12,76) 61 (42-87)
Atresia de esofago (039.0-039.11) 23 6,67 (4,23-10,01) 45 (29-68)
Talipes equinovarus (066.0) 17 4,93 (2,87-7,89) 34 (20-54)
Sindrome de Down (Q90) 71 20,58 (16,08-25,96) 140 (109-176)
Sindrome de Down, < 35 aflos 20 8,52 (5,21-13,16)
Sindrome de Down, 35 afios 0 mas 51 46,25 (34,43-60,8)
Sindrome de Down, edad NE 0
Gastrosquisis (Q79.3) 40 11,6 (8,28-15,79) 79 (56-107)
Gastrosquisis, < 20 afos 14 76,97 (42,08-129,13)
Gastrosquisis, 20 afios 0 mas 25 7,65 (4,95-11,29)
Gastrosquisis, edad NE 0
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CATAMARCA

Tabla 1: Cobertura de la RENAC en la provincia de Catamarca. RENAC, ano 2018.
Subsector privado /

Indicadores Subsector publico obra social Total
Hospitales incorporados hasta diciembre de 2018 1 0 1
Nacimientos totales 3.640 2.630 6.270
Nacimientos examinados en la RENAC 2.794 0 2.794
Cobertura % 7 0 45

*Fuente: Direccion de Estadisticas e Informacion de Salud. Ministerio de Salud de la Nacién. Aio 2018 (con datos del afio 2017).

Tabla 2: Clasificacion por presentacion clinica de casos reportados con anomalias congénitas mayores, Catamarca. RENAC, afio 2018.

Nacidos vivos Fetos muertos
Casos reportados NE
% n %
Casos aislados 25 100 0 0 0 25
Casos miltiples 4 100 0 0 0 4
Casos sindrémicos 9 100 0 0 0 9
Total 38 100 0 0 0 38

Tabla 3: No se analizaron las medidas de tendencia central y dispersion de la prevalencia entre hospitales debido a
que en la jurisdiccién el nimero de establecimientos es < a 3.

Tabla 4: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, Catamarca. RENAC, ano 2018.

Categorias de anomalias congénitas (Codigo Q Casos Prevalencia por Casos esperados
CIE-10) reportados 10.000 (IC 95%) p

Defectos de tubo neural (Q00, Q01, Q05) 3 10,74 (2,21-31,38) 7(1-20)
Cardiopatias severas (Q20.0, 020.3, Q20.4, 921.3, 021.82, 22.00, ] ]

022.40,022.5,023.4,025.1-025.19, 025.2, 026.2, 026.20) b 17,9 (581-41,76) 11 (4-26)
Fisuras orales (Q35-Q37) 6 21,47 (7,88-46,74) 14 (5-29)
Talipes (Q66.0, 66.4, 066.8) 0 NR NR

Defectos de pared abdominal (Q79.2-Q79.5) 2 7,16 (0,87-25,86) 5 (1-16)
Defectos de reduccién de miembros (Q71-Q73) 1 3,58 (0,09-19,94) 2(1-13)
Cromosomopatias (Q90-Q99) 8 28,63 (12,36-56,42) 18 (8-36)

Tabla 5: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, Catamarca. RENAC, ano 2018.

Prevalencia por Casos esperados (IC
10.000 (IC 95%) 95%)

Anomalias congénitas especificas (Codigo Q CIE10) Casos reportados

Anencefalia (Q00) 1 3,58 (0,09-19,93) 2(1-13)
Espina bifida (Q05) 1 3,58 (0,09-19,93) 2(1-13)
Hidrocefalia (Q03) 4 14,31 (3,9-36,64) 9(2-23)
Fallot (Q21.3,21.82) 1 3,58 (0,09-19,93) 2(1-13)
Transposicion de grandes vasos (Q20.3) 0 NR NR
Paladar hendido (Q35) 1 3,58 (0,09-19,93) 2(1-13)
Fisura de labio +- paladar (Q36-Q37) 4 14,31 (3,9-36,64) 9(2-23)
Atresia de es6fago (Q39.0-039.11) 1 3,58 (0,09-19,93) 2(1-13)
Talipes equinovarus (066.0) 0 NR NR
Sindrome de Down (Q90) 8 28,62 (12,36-56,4) 18 (8-36)
Sindrome de Down, < 35 afios 2 8,14 (0,99-29,42)

Sindrome de Down, 35 afios 0 mas 6 176,99 (64,95-385,24)

Sindrome de Down, edad NE 0

Gastrosquisis (Q79.3) 2 7,16 (0,87-25,85) 5 (1-16)
Gastrosquisis, < 20 afos 2 35,09 (4,25-126,75)

Gastrosquisis, 20 afios 0 mas 0 NR

Gastrosquisis, edad NE 0




CHACO

Tabla 1: Cobertura de la RENAC en la provincia de Chaco. RENAC, ano 2018.

Indicadores Subsector ptiblico Subsector privado /obra social Total
Hospitales incorporados hasta diciembre de 2018 4 0 4
Nacimientos totales 15.514 7.349 22.863
Nacimientos examinados en la RENAC 8.546 0 8.546
Cobertura % 55 0 37

*Fuente: Direccion de Estadisticas e Informacién de Salud. Ministerio de Salud de la Nacién. Ano 2018 (con datos del afio 2017).

Tabla 2: Clasificacion por presentacion clinica de casos reportados con anomalias congénitas mayores, Chaco. RENAC, afo 2018.

Nacidos vivos Fetos muertos

Casos reportados % 5 % NE Total
Casos aislados 97 98,98 1 1,02 0 98
Casos miltiples 22 100 0 0 0 22
Casos sindrémicos 20 100 0 0 0 20
Total 139 99,29 1 0,71 0 140

Tabla 3: Medidas de tendencia central y dispersion de la prevalencia entre hospitales de la jurisdiccion, Chaco. RENAC, aio 2018.

Prevalencia conjunta 1,64
Media 1,25
Mediana 1,2
Percentilo 25 0,73
Percentilo 75 1,73
Desvio standard 0,71
Minimo 0,54
Méximo 2,07

Categorias de anomalias congénitas (Codigo Q CIE-10)

Tabla 4: Prevalencia de anomalias congénitas mayores agrupadas por categorias, Chaco. RENAC, ano 2018.
Prevalencia por
10.000 (IC 95%

Casos esperados

Defectos de tubo neural (Q00, Q01, Q05) 14 16,38 (8,96-27,49) 38 (21-64)
s e (L 1 W LS R IOWR WS |
Fisuras orales (Q35-Q37) 11 12,87 (6,43-23,03) 30 (15-53)
Talipes (Q66.0, 66.4, Q66.8) 4 4,68 (1,28-11,98) 11 (3-28)
Defectos de pared abdominal (Q79.2-Q79.5) 7 8,19 (3,29-16,88) 19 (8-39)
Defectos de reduccidn de miembros (Q71-Q73) 4 4,68 (1,28-11,98) 11(3-28)
Cromosomopatias (Q90-Q99) 19 22,23 (13,39-34,72) 52 (31-81)

Tabla 5: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, Chaco. RENAC, afio 2018.

Anomalias congénitas especificas (Codigo Q CIE10)

Casos reportados

Prevalencia por

Casos esperados (IC

10.000 (IC 95%)

95%)

Anencefalia (Q00) 3 3,51 (0,72-10,26) 8 (2-24)
Espina bifida (Q05) 10 11,7 (5,61-21,52) 27 (13-50)
Hidrocefalia (Q03) 5 5,85 (1,9-13,65) 14 (4-32)
Fallot (Q21.3,021.82) 2 2,34 (0,28-8,45) 5 (1-20)
Transposicion de grandes vasos (Q20.3) 2 2,34 (0,28-8,45) 5(1-20)
Paladar hendido (Q35) 0 NR NR
Fisura de labio +- paladar (Q36-Q37) 10 11,7 (5,61-21,52) 27 (13-50)
Atresia de eséfago (Q39.0-Q39.11) 5 5,85 (1,9-13,65) 14 (4-32)
Talipes equinovarus (066.0) 3 3,51 (0,72-10,26) 8(2-24)
Sindrome de Down (Q90) 15 17,55 (9,82-28,95) 41 (23-67)
Sindrome de Down, < 35 afios 8 11,2 (4,84-22,07)

Sindrome de Down, 35 afios 0 mas 7 49,86 (20,05-102,73)

Sindrome de Down, edad NE 0

Gastrosquisis (Q79.3) 6 7,02 (2,58-15,28) 16 (6-35)
Gastrosquisis, < 20 afos 2 21,16 (2,56-76,45)

Gastrosquisis, 20 afios 0 mas 4 5,26 (1,43-13,47)

Gastrosquisis, edad NE 0
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CHUBUT

Tabla 1: Cobertura de la RENAC en la provincia de Chubut. RENAC, ano 2018.

Indicadores Subsector ptiblico Subsector privado /obra social Total
Hospitales incorporados hasta diciembre de 2018 5 1 6
Nacimientos totales 3.603 5.415 9.018
Nacimientos examinados en la RENAC 3.432 351 3.783
Cobertura % 95 6 42

*Fuente: Direccion de Estadisticas e Informacion de Salud. Ministerio de Salud de la Nacién. Ano 2018 (con datos del afio 2017).

Tabla 2: Clasificacion por presentacion clinica de casos reportados con anomalias congénitas mayores, Chubut. RENAC, ano 2018.

T T Nacidos vwoos Fetos muertos NE Total
] % ] %
Casos aislados 44 93,62 2 4,26 1 47
Casos miltiples 5 100 0 0 0 5
Casos sindrémicos 8 80 2 20 0 10
Total 57 91,94 4 6,45 1 62

Tabla 3: Medidas de tendencia central y dispersion de la prevalencia entre hospitales de la jurisdiccion, Chubut. RENAC, ano 2018.

Prevalencia conjunta 1,64
Media 1,54
Mediana 1,54
Percentilo 25 1,21
Percentilo 75 1,92
Desvio standard 0,65
Minimo 0,58
Maximo 2,41

Tabla 4: Prevalencia de anomalias congénitas mayores agrupadas por categorias, Chubut. RENAC, ano 2018.
Prevalencia por
10.000 (IC 95%

Categorias de anomalias congénitas (Codigo Q CIE-10) Casos esperados

Defectos de tubo neural (Q00, Q01, Q05) 6 15,86 (5,82-34,52) 14 (5-31)
e B R I R
Fisuras orales (Q35-Q37) 5 13,22 (4,29-30,84) 12 (4-28)
Talipes (Q66.0, Q66.4, Q66.8) 0 NR NR

Defectos de pared abdominal (979.2-Q79.5) 1 2,64 (0,07-14,73) 2(1-13)
Defectos de reduccion de miembros (Q71-Q73) 2 5,29 (0,64-19,1) 5 (1-17)
Cromosomopatias (Q90-Q99) 6 15,86 (5,82-34,52) 14 (5-31)

Tabla 5: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, Chubut. RENAC, ano 2018.

Anomalias congénitas especificas (Codigo Q CIE10) Casos reportados 1':;3’::?"2519"5;:) EETD e;g;r)a EeRl
Anencefalia (Q00) 3 7,93 (1,63-23,17) 7(1-21)
Espina bifida (Q05) 2 5,29 (0,64-19,09) 5(1-17)
Hidrocefalia (Q03) 0 NR NR
Fallot (Q21.3,021.82) 1 2,64 (0,07-14,72) 2(1-13)
Transposicion de grandes vasos (Q20.3) 1 2,64 (0,07-14,72) 2(1-13)
Paladar hendido (Q35) 1 2,64 (0,07-14,72) 2(1-13)
Fisura de labio +- paladar (Q36-Q37) 4 10,57 (2,88-27,07) 10 (3-24)
Atresia de eséfago (Q39.0-Q39.11) 3 7,93 (1,63-23,17) 7(1-21)
Talipes equinovarus (066.0) 0 NR NR
Sindrome de Down (Q90) 4 10,57 (2,88-27,07) 10 (3-24)
Sindrome de Down, < 35 afios 2 6,24 (0,76-22,55)

Sindrome de Down, 35 afios 0 mas 2 34,48 (4,18-124,56)

Sindrome de Down, edad NE 0

Gastrosquisis (Q79.3) 1 2,64 (0,07-14,72) 2(1-13)
Gastrosquisis, < 20 afos 0 NR

Gastrosquisis, 20 afios 0 mas 1 3,16 (0,08-17,63)

Gastrosquisis, edad NE 0




CORDOBA

Tabla 1: Cobertura de la RENAC en la provincia de Cérdoba. RENAC, afo 2018.

Indicadores Subsector ptiblico Subsector privado /obra social Total
Hospitales incorporados hasta diciembre de 2018 9 1 10
Nacimientos totales 25.719 29.359 55.078
Nacimientos examinados en la RENAC 14.175 1.405 15.580
Cobertura % 55 5 28

*Fuente: Direccion de Estadisticas e Informacién de Salud. Ministerio de Salud de la Nacién. Ano 2018 (con datos del afio 2017).

Tabla 2: Clasificacion por presentacion clinica de casos reportados con anomalias congénitas mayores, Cérdoba. RENAC, ano 2018.

S (AT Nacidos viv:)s Fetos muertos NE  Total
] % ] %
Casos aislados 263 97,05 7 2,58 1 271
Casos miltiples 22 84,62 4 15,38 0 26
Casos sindrémicos 44 95,65 2 4,35 0 46
Total 329 95,92 13 379 1 343

Tabla 3: Medidas de tendencia central y dispersion de la prevalencia entre hospitales de la jurisdiccion, Cérdoba. RENAC, afo 2018.

Prevalencia conjunta 2,24
Media 2,33
Mediana 2,3
Percentilo 25 1,42
Percentilo 75 2,71
Desvio standard 1,21
Minimo 0,92
Méximo 4,7

Tabla 4: Prevalencia de anomalias congénitas mayores agrupadas por categorias, Cordoba. RENAC, ano 2018.
Prevalencia por
10.000 (IC 95%

Categorias de anomalias congénitas (Codigo Q CIE-10) Casos esperados

Defectos de tubo neural (Q00, Q01, Q05) 22 1,12 (8,85-21,38) 78 (49-118)
e I T
Fisuras orales (Q35-Q37) 21 17,33 (11,42-25,21) 96 (63-139)
Talipes (Q66.0, Q66.4, Q66.8) 9 5,78 (2,64-10,97) 32 (15-61)

Defectos de pared abdominal (Q79.2-Q79.5) 19 12,2 (7,34-19,04) 67 (41-105)
Defectos de reduccién de miembros (Q71-Q73) 8 5,13(2,22-10,12) 28 (12-56)

Cromosomopatias (Q90-Q99) 35 22,46 (15,65-31,24) 124 (87-173)

Tabla 5: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, Cérdoba. RENAC, afo 2018.

Anomalias congénitas especificas (Codigo Q CIE10) Casos reportados 1':;3’&'??:222% SR e;g;:';a L0
Anencefalia (Q00) 7 4,49 (1,81-9,26) 25 (10-51)
Espina bifida (Q05) 11 7,06 (3,52-12,63) 39 (19-70)
Hidrocefalia (Q03) 13 8,34 (4,44-14,27) 46 (25-79)
Fallot (Q21.3,21.82) 10 6,42 (3,08-11,8) 36 (17-65)
Transposicion de grandes vasos (Q20.3) 7 4,49 (1,81-9,26) 25 (10-51)
Paladar hendido (Q35) 9 5,78 (2,64-10,97) 32 (15-61)
Fisura de labio +- paladar (Q36-Q37) 11 7,06 (3,52-12,63) 39 (19-70)
Atresia de esofago (039.0-Q39.11) 6 3,85 (1,41-8,38) 21 (8-46)
Talipes equinovarus (Q66.0) 6 3,85 (1,41-8,38) 21 (8-46)
Sindrome de Down (Q90) 28 17,97 (11,94-25,98) 99 (66-144)
Sindrome de Down, < 35 afios 14 11,03 (6,03-18,51)
Sindrome de Down, 35 afios 0 mas 13 44,98 (23,95-76,92)
Sindrome de Down, edad NE 1
Gastrosquisis (79.3) 13 8,34 (4,44-14,27) 46 (25-79) =
Gastrosquisis, < 20 afos 5 26,74 (8,68-62,4)
Gastrosquisis, 20 afios 0 mas 8 5,84 (2,52-11,5)
Gastrosquisis, edad NE

Reporte RENAC 2019
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CORRIENTES

Tabla 1: Cobertura de la RENAC en la provincia de Corrientes. RENAC, ano 2018.
Subsector privado /

Indicadores Subsector publico obra social Total
Hospitales incorporados hasta diciembre de 2018 3 0 3
Nacimientos totales 13.534 6.338 19.872
Nacimientos examinados en la RENAC 5.245 0 5.245
Cobertura % 39 0 26

*Fuente: Direccion de Estadisticas e Informacién de Salud. Ministerio de Salud de la Nacién. Aio 2018 (con datos del aiio 2017).

Tabla 2: Clasificacion por presentacion clinica de casos reportados con anomalias congénitas mayores, Corrientes. RENAC, afno 2018.

Fetos muertos

Nacidos vivos

Casos reportados NE
n % n
Casos aislados 43 100 0 0 0 43
Casos miltiples 17 100 0 0 0 17
Casos sindrémicos 7 100 0 0 0 7
Total 67 100 0 0 0 67

Tabla 3: No se analizaron las medidas de tendencia central y dispersion de la prevalencia entre hospitales debido a que
en la jurisdiccion el ndmero de establecimientos es <a 3

Tabla 4: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, Corrientes. RENAC, ano 2018.

Categorias de anomalias congénitas (Codigo Q Casos Prevalencia por Casos esperados
CIE-10) reportados 10.000 (IC 95%) p

Defectos de tubo neural (Q00, Q01, Q05) 6 11,44 (4,2-24,9) 23 (8-50)
Cardiopatias severas (Q20.0, Q20.3, 020.4, 021.3, 021.82, 22.00, ] :
022.40,022.5,023.4,025.1-025.19, 025.2, 026.2, 026.20) 5 9,53 (3,1-22.29) 19 (6-44)
Fisuras orales (Q35-Q37) 11 20,97 (10,47-37,53) 42 (21-75)
Talipes (Q66.0, Q66.4, Q66.8) 3 5,72 (1,18-16,72) 11(2-33)
Defectos de pared abdominal (979.2-Q79.5) 6 11,44 (4,2-24,9) 23 (8-50)
Defectos de reduccién de miembros (Q71-Q73) 2 3,81(0,46-13,77) 8(1-27)
Cromosomopatias (Q90-Q99) 7 13,35 (5,37-27,5) 27 (11-55)

Tabla 5: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, Corrientes. RENAC, ano 2018.
Prevalencia por Casos esperados (IC

Anomalias congénitas especificas (Codigo Q CIE10)

Casos reportados

10.000 (IC 95%)

95%)

Anencefalia (Q00) 1 1,91 (0,05-10,62) 4(1-21)
Espina bifida (Q05) 3 5,72 (1,18-16,72) 11 (2-33)
Hidrocefalia (Q03) 7 13,35 (5,37-27,5) 27 (11-55)
Fallot (Q21.3,21.82) 0 NR NR
Transposicion de grandes vasos (20.3) 1 1,91 (0,05-10,62) 4(1-21)
Paladar hendido (Q35) 1 1,91 (0,05-10,62) 4(1-21)
Fisura de labio +- paladar (Q36-Q37) 9 17,16 (7,85-32,57) 34 (16-65)
Atresia de es6fago (039.0-039.11) 2 3,81 (0,46-13,77) 8(1-27)
Talipes equinovarus (066.0) 3 5,72 (1,18-16,72) 11(2-33)
Sindrome de Down (Q90) 6 11,44 (4,2-24,9) 23 (8-50)
Sindrome de Down, < 35 afios 0 NR

Sindrome de Down, 35 afios 0 mas 6 85,11 (31,23-185,24)

Sindrome de Down, edad NE 0

Gastrosquisis (Q79.3) 3 5,72 (1,18-16,72) 11 (2-33)
Gastrosquisis, < 20 afos 2 20,81 (2,52-75,18)

Gastrosquisis, 20 afios 0 mas 1 2,33(0,06-13,01)

Gastrosquisis, edad NE 0




ENTRE RIOS

Tabla 1: Cobertura de la RENAC en la provincia de Entre Rios. RENAC, ano 2018.

Indicadores Subsector ptiblico Subsector privado /obra social Total
Hospitales incorporados hasta diciembre de 2018 4 1 5
Nacimientos totales 11.810 9.987 21.797
Nacimientos examinados en la RENAC 7.617 626 8.243
Cobertura % 65 6 38

*Fuente: Direccion de Estadisticas e Informacién de Salud. Ministerio de Salud de la Nacién. Ano 2018 (con datos del afio 2017).

Tabla 2: Clasificacion por presentacion clinica de casos reportados con anomalias congénitas mayores, Entre Rios. RENAC, afno 2018.
Fetos muertos

Nacidos vivos

Casos reportados % 5 % NE Total
Casos aislados 69 100 0 0 0 69
Casos miltiples 10 100 0 0 0 10
Casos sindrémicos 16 100 0 0 0 16
Total 95 100 0 0 0 95

Tabla 3: Medidas de tendencia central y dispersion de la prevalencia entre hospitales de la jurisdiccion, Entre Rios. RENAC, ano 2018.

Prevalencia conjunta 1,15
Media 1,06
Mediana 1,11
Percentilo 25 0,62
Percentilo 75 1,37
Desvio standard 0,52
Minimo 0,48
Méximo 1,72

Categorias de anomalias congénitas (Cédigo Q CIE-10)

Tabla 4: Prevalencia de anomalias congénitas mayores agrupadas por categorias, Entre Rios. RENAC, ano 2018.

9,71 (4,19-19,12)

Casos esperados

Defectos de tubo neural (Q00, Q01, Q05) 8 21(9-42)
el I B
Fisuras orales (Q35-Q37) 15 18,2 (10,18-30,01) 40 (22-65)
Talipes (Q66.0, Q66.4, Q66.8) 2 2,43 (0,29-8,76) 5(1-19)

Defectos de pared abdominal (Q79.2-Q79.5) 7 8,49 (3,41-17,5) 19 (7-38)
Defectos de reduccién de miembros (Q71-Q73) 3 3,64 (0,75-10,64) 8(2-23)

Cromosomopatias (Q90-Q99) 11 13,34 (6,66-23,88) 29 (15-52)

Tabla 5: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, Entre Rios. RENAC, ano 2018.

Anomalias congénitas especificas (Codigo Q CIE10)

Casos reportados

Prevalencia por
10.000 (IC 95%)

Casos esperados (IC
95%)

Anencefalia (Q00) 1 1,21 (0,03-6,76) 3(1-15)
Espina bifida (Q05) 6 7,28 (2,67-15,84) 16 (6-35)
Hidrocefalia (Q03) 2 2,43(0,29-8,76) 5(1-19)
Fallot (Q21.3,21.82) 1 1,21 (0,03-6,76) 3(1-15)
Transposicion de grandes vasos (Q20.3) 2 2,43 (0,29-8,76) 5(1-19)
Paladar hendido (Q35) 1 1,21 (0,03-6,76) 3(1-15)
Fisura de labio +- paladar (Q36-Q37) 11 13,34 (6,66-23,88) 29 (15-52)
Atresia de esofago (039.0-039.11) 4 4,85 (1,32-12,42) 11(3-27)
Talipes equinovarus (Q66.0) 2 2,43 (0,29-8,76) 5(1-19)
Sindrome de Down (Q90) 9 10,92 (4,99-20,73) 24 (11-45)
Sindrome de Down, < 35 aflos 3 4,31 (0,89-12,58)

Sindrome de Down, 35 afios 0 mas 6 47,06 (17,27-102,43)

Sindrome de Down, edad NE 0

Gastrosquisis (79.3) 5 6,07 (1,97-14,16) 13 (4-31)
Gastrosquisis, < 20 afos 2 15,49 (1,88-55,96)

Gastrosquisis, 20 afos 0 mas 3 4,32 (0,89-12,61)

Gastrosquisis, edad NE 0

Reporte RENAC 2019
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FORMOSA

Tabla 1: Cobertura de la RENAC en la provincia de Formosa. RENAC, ano 2018.
Subsector privado /

Indicadores Subsector publico obra social Total
Hospitales incorporados hasta diciembre de 2018 1 0 1
Nacimientos totales 8.452 2976 11.428
Nacimientos examinados en la RENAC 4.074 0 4.074
Cobertura % 48 0 36

*Fuente: Direccion de Estadisticas e Informacién de Salud. Ministerio de Salud de la Nacién. Aio 2018 (con datos del aiio 2017).

Tabla 2: Clasificacion por presentacion clinica de casos reportados con anomalias congénitas mayores, Formosa. RENAC, ano 2018.

Fetos muertos

Nacidos vivos

Casos reportados NE
n % n
Casos aislados 50 100 0 0 0 50
Casos miltiples 5 83,33 1 16,67 0 6
Casos sindrémicos 7 100 0 0 0 7
Total 62 98,41 1 1,59 0 63

Tabla 3: No se analizaron las medidas de tendencia central y dispersion de la prevalencia entre hospitales debido a que
en la jurisdiccion el ndmero de establecimientos es < a 3.

Tabla 4: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, Formosa. RENAC, afo 2018.

Categorias de anomalias congénitas (Codigo Q Casos Prevalencia por Casos esperados
CIE-10) reportados 10.000 (IC 95%) p

Defectos de tubo neural (Q00, Q01, Q05) 2 4,91 (0,59-17,73) 6 (1-20)
Cardiopatias severas (Q20.0, Q20.3, 020.4, 021.3, 021.82, 22.00, ) :
022.40,022.5,023.4,025.1-025.19, 025.2, 026.2, 026.20) 6 14,73 (54-32,06) 17(637)
Fisuras orales (Q35-Q37) 8 19,64 (8,48-38,69) 23 (10-45)
Talipes (Q66.0, Q66.4, Q66.8) 8 19,64 (8,48-38,69) 23 (10-45)
Defectos de pared abdominal (979.2-Q79.5) 2 4,91 (0,59-17,73) 6 (1-20)
Defectos de reduccién de miembros (Q71-Q73) 3 7,36 (1,52-21,52) 9 (2-25)
Cromosomopatias (Q90-Q99) 6 14,73 (5,4-32,06) 17 (6-37)

Tabla 5: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, Formosa. RENAC, aino 2018.

Anomalias congénitas especificas (Codigo Q CIE10)

Casos reportados

10.000 (IC 95%)

Prevalencia por Casos esperados (IC

95%)

Anencefalia (Q00) 1 2,46 (0,06-13,68) 3(1-16)
Espina bifida (Q05) 1 2,46 (0,06-13,68) 3(1-16)
Hidrocefalia (Q03) 3 7,37 (1,52-21,53) 9 (2-25)
Fallot (Q21.3,Q21.82) 2 4,91 (0,59-17,74) 6 (1-21)
Transposicion de grandes vasos (20.3) 1 2,46 (0,06-13,68) 3(1-16)
Paladar hendido (Q35) 1 2,46 (0,06-13,68) 3(1-16)
Fisura de labio +- paladar (Q36-Q37) 6 14,73 (5,41-32,06) 17 (6-37)
Atresia de es6fago (039.0-039.11) 2 4,91 (0,59-17,74) 6(1-21)
Talipes equinovarus (066.0) 8 19,64 (8,48-38,7) 23 (11-45)
Sindrome de Down (Q90) 6 14,73 (5,41-32,06) 17 (6-37)
Sindrome de Down, < 35 afios 1 2,79 (0,07-15,52)

Sindrome de Down, 35 afios 0 mas 4 82,64 (22,52-211,6)

Sindrome de Down, edad NE 1

Gastrosquisis (Q79.3) 1 2,46 (0,06-13,68) 3(1-16)
Gastrosquisis, < 20 afos 1 11,34 (0,29-63,17)

Gastrosquisis, 20 afios 0 mas 0 NR

Gastrosquisis, edad NE 0




Juuy

Tabla 1: Cobertura de la RENAC en la provincia de Jujuy. RENAC, ano 2018.

Indicadores Subsector ptiblico Subsector privado /obra social Total
Hospitales incorporados hasta diciembre de 2018 4 0 4
Nacimientos totales 8.142 3.795 11.937
Nacimientos examinados en la RENAC 6.717 0 6.717
Cobertura % 83 0 56

*Fuente: Direccion de Estadisticas e Informacién de Salud. Ministerio de Salud de la Nacién. Ano 2018 (con datos del afio 2017).

Tabla 2: Clasificacion por presentacion clinica de casos reportados con anomalias congénitas mayores, Jujuy. RENAC, ano 2018.

S S Nacidos vw::s Fetos muertos NE Total
] % ] %
Casos aislados 57 100 0 0 0 57
Casos miltiples 29 93,55 2 6,45 0 31
Casos sindrémicos 21 100 0 0 0 21
Total 107 98,17 2 1,83 0 109

Tabla 3: Medidas de tendencia central y dispersion de la prevalencia entre hospitales de la jurisdiccion, Jujuy. RENAC, afio 2018.

Prevalencia conjunta 1,62
Media 1,53
Mediana 1,63
Percentilo 25 1,34
Percentilo 75 1,83
Desvio standard 0,45
Minimo 0,93
Maximo 1,94

Tabla 4: Prevalencia de anomalias congénitas mayores agrupadas por categorias, Jujuy. RENAC, ano 2018.

Categorias de anomalias congénitas (Codigo Q CIE-10)

Defectos de tubo neural (Q00, Q01, Q05) 4 5,96 (1,62-15,25) 7(2-18)
o e OIS PR RO WA | s
Fisuras orales (Q35-Q37) 24 35,73 (22,89-53,16) 43 (27-64)
Talipes (Q66.0, Q66.4, Q66.8) 1 1,49 (0,04-8,29) 2(1-10)
Defectos de pared abdominal (979.2-Q79.5) 12 17,87 (9,23-31,21) 21 (11-37)
Defectos de reduccién de miembros (Q71-Q73) 4 5,96 (1,62-15,25) 7(2-18)
Cromosomopatias (090-Q99) 21 31,26 (19,35-47,79) 37(23-57)

Tabla 5: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, Jujuy. RENAC, ano 2018.

Anomalias congénitas especificas (Codigo Q CIE10) Casos reportados 1%3’3:?"2?;;:) EELD e;gt;:)a LY
Anencefalia (Q00) 0 NR NR
Espina bifida (Q05) 3 4,47 (0,92-13,05) 5 (1-16)
Hidrocefalia (Q03) 4 5,96 (1,62-15,25) 7(2-18)
Fallot (Q21.3,021.82) 0 NR NR
Transposicion de grandes vasos (Q20.3) 1 1,49 (0,04-8,29) 2 (1-10)
Paladar hendido (Q35) 6 8,93 (3,28-19,44) 11 (4-23)
Fisura de labio +- paladar (Q36-Q37) 18 26,8 (15,88-42,35) 32(19-51)
Atresia de esdfago (039.0-039.11) 3 4,47 (0,92-13,05) 5 (1-16)
Talipes equinovarus (066.0) 1 1,49 (0,04-8,29) 2 (1-10)
Sindrome de Down (Q90) 21 31,26 (19,35-47,79) 37(23-57)
Sindrome de Down, < 35 aflos 10 17,74 (8,51-32,62)

Sindrome de Down, 35 afios 0 mas 11 101,95 (50,89-182,41)

Sindrome de Down, edad NE 0

Gastrosquisis (79.3) 8 11,91 (5,14-23,47) 14 (6-28)
Gastrosquisis, < 20 afos 3 217,45 (5,66-80,21)

Gastrosquisis, 20 afios 0 méas 5 8,89 (2,89-20,75)

Gastrosquisis, edad NE 0

Reporte RENAC 2019
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LA PAMPA

Tabla 1: Cobertura de la RENAC en la provincia de La Pampa. RENAC, ano 2018.
Subsector privado /

Indicadores Subsector publico obra social Total
Hospitales incorporados hasta diciembre de 2018 2 0 2
Nacimientos totales 2.596 2231 4833
Nacimientos examinados en la RENAC 1.542 0 1.542
Cobertura % 59 0 32

*Fuente: Direccion de Estadisticas e Informacion de Salud. Ministerio de Salud de la Nacién. Aio 2018 (con datos del afio 2017).

Tabla 2: Clasificacion por presentacion clinica de casos reportados con anomalias congénitas mayores, La Pampa. RENAC, ano 2018.

Fetos muertos

Nacidos vivos

Casos reportados NE
n % n %
Casos aislados 17 94,44 1 5,56 0 18
Casos miltiples 4 100 0 0 0 4
Casos sindrémicos 4 80 1 20 0 5
Total 25 92,59 2 7,41 0 27

Tabla 3: No se analizaron las medidas de tendencia central y dispersion de la prevalencia entre hospitales debido a que
en la jurisdiccion el nimero de establecimientos es < a 3.

Tabla 4: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, La Pampa. RENAC, ano 2018.

Categorias de anomalias congénitas (Codigo Q Casos Prevalencia por Casos esperados
CIE-10) reportados  10.000 (IC 95%) P

Defectos de tubo neural (Q00, Q01, Q05) 3 19,46 (4,01-56,86) 9(2-28)
Cardiopatias severas (020.0, 020.3, 020.4, 021.3, 021.82, 022.00, 0 AR NR

022.40, 022.5, 023.4, 025.1-025.19, 025.2, 026.2, 026.20)

Fisuras orales (Q35-Q37) 2 12,97 (1,57-46,85) 6 (1-23)

Talipes (Q66.0, Q66.4, Q66.8) 0 NR NR

Defectos de pared abdominal (Q79.2-Q79.5) 1 6,49 (0,16-36,13) 3(1-17)
Defectos de reduccion de miembros (Q71-Q73) 0 NR NR
Cromosomopatias (Q90-Q99) 5 32,43 (10,53-75,67) 16 (5-37)

Tabla 5: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, La Pampa. RENAC, ano 2018.

Anomalias congénitas especificas (Codigo Q CIE10)

Casos reportados

Prevalencia por
10.000 (IC 95%)

Casos esperados (IC
95%)

Gastrosquisis, edad NE

Anencefalia (Q00) 2 12,97 (1,57-46,85) 6 (1-23)
Espina bifida (Q05) 1 6,49 (0,16-36,13) 3(1-17)
Hidrocefalia (Q03) 2 12,97 (1,57-46,85) 6 (1-23)
Fallot (Q21.3,21.82) 0 NR NR
Transposicion de grandes vasos (Q20.3) 0 NR NR
Paladar hendido (Q35) 0 NR NR
Fisura de labio +- paladar (Q36-Q37) 2 12,97 (1,57-46,85) 6(1-23)
Atresia de esofago (039.0-039.11) 1 6,49 (0,16-36,13) 3(1-17)
Talipes equinovarus (066.0) 0 NR NR
Sindrome de Down (Q90) 3 19,46 (4,01-56,86) 9 (2-28)
Sindrome de Down, < 35 afios 0 NR
Sindrome de Down, 35 afios 0 mas 3 123,97 (25,56-362,28)
Sindrome de Down, edad NE 0
Gastrosquisis (Q79.3) 1 6,49 (0,16-36,13) 3(1-17)
Gastrosquisis, < 20 afos 0 NR
Gastrosquisis, 20 afos 0 mas 1 7,42 (0,19-41,36)

0




LA RIOJA

Tabla 1: Cobertura de la RENAC en la provincia de La Rioja. RENAC, ano 2018.
Subsector privado /

Indicadores Subsector publico obra social Total
Hospitales incorporados hasta diciembre de 2018 2 0 2
Nacimientos totales 3.449 2.454 5.903
Nacimientos examinados en la RENAC 3.361 0 3.361
Cobertura % 97 0 57

*Fuente: Direccion de Estadisticas e Informacion de Salud. Ministerio de Salud de la Nacién. Aio 2018 (con datos del afio 2017).

Tabla 2: Clasificacion por presentacion clinica de casos reportados con anomalias congénitas mayores, La Rioja. RENAC, ano 2018.

Fetos muertos

Nacidos vivos

Casos reportados NE
n % n
Casos aislados 101 95,28 4 3,77 1 106
Casos miltiples 16 100 0 0 0 16
Casos sindrémicos 13 100 0 0 0 13
Total 130 96,3 4 2,96 1 135

Tabla 3: No se analizaron las medidas de tendencia central y dispersion de la prevalencia entre hospitales debido a que
en la jurisdiccion el nimero de establecimientos es < a 3.

Tabla 4: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, La Rioja. RENAC, ano 2018.

Categorias de anomalias congénitas (Codigo Q Casos Prevalencia por Casos esperados
CIE-10) reportados  10.000 (IC 95%) P

Defectos de tubo neural (Q00, Q01, Q05) 7 20,83 (8,37-42,91) 12 (5-25)
Cardiopatias severas (020.0, 020.3, 020.4, 021.3, 021.82, 022.00, ) )

022.40, 022.5, 023.4, 025.1-025.19, 025.2, 026.2, 026.20) 3 8,93 (1,84-26,09) 5 (1-15)
Fisuras orales (Q35-Q37) 8 23,8 (10,28-46,9) 14 (6-28)
Talipes (Q66.0, Q66.4, Q66.8) 3 8,93 (1,84-26,09) 5 (1-15)
Defectos de pared abdominal (Q79.2-Q79.5) 3 8,93 (1,84-26,09) 5(1-15)
Defectos de reduccion de miembros (Q71-Q73) 3 8,93 (1,84-26,09) 5(1-15)
Cromosomopatias (Q90-Q99) 8 23,8 (10,28-46,9) 14 (6-28)

Tabla 5: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, La Rioja. RENAC, afno 2018.

Anomalias congénitas especificas (Codigo Q CIE10)

Casos reportados

Prevalencia por

10.000 (IC 95%)

Casos esperados (IC
95%)

Anencefalia (Q00) 4 11,9 (3,24-30,48) 7(2-18)
Espina bifida (Q05) 1 2,98 (0,08-16,58) 2 (1-10)
Hidrocefalia (Q03) 2 5,95 (0,72-21,5) 4(1-13)
Fallot (Q21.3,21.82) 0 NR NR
Transposicion de grandes vasos (Q20.3) 1 2,98 (0,08-16,58) 2 (1-10)
Paladar hendido (Q35) 0 NR NR
Fisura de labio +- paladar (Q36-Q37) 6 17,86 (6,55-38,87) 11 (4-23)
Atresia de esdfago (939.0-Q39.11) 0 NR NR
Talipes equinovarus (Q66.0) 3 8,93 (1,84-26,09) 5 (1-15)
Sindrome de Down (Q90) 6 17,86 (6,55-38,87) 11 (4-23)
Sindrome de Down, < 35 afios 3 10,47 (2,16-30,6)

Sindrome de Down, 35 afios 0 mas 3 60,61 (12,5-177,12)

Sindrome de Down, edad NE 0

Gastrosquisis (Q79.3) 0 NR NR
Gastrosquisis, < 20 afos 0 NR

Gastrosquisis, 20 afos 0 mas 0 NR

Gastrosquisis, edad NE 0

Reporte RENAC 2019

........



MENDOZA

Tabla 1: Cobertura de la RENAC en la provincia de Mendoza. RENAC, ano 2018.
Subsector privado /

Indicadores Subsector publico obra social Total
Hospitales incorporados hasta diciembre de 2018 2 1 3
Nacimientos totales 16.887 14.530 31.417
Nacimientos examinados en la RENAC 3.327 125 3.452
Cobertura % 20 1 11

*Fuente: Direccion de Estadisticas e Informacion de Salud. Ministerio de Salud de la Nacién. Aio 2018 (con datos del afio 2017).

Tabla 2: Clasificacion por presentacion clinica de casos reportados con anomalias congénitas mayores, Mendoza. RENAC, aino 2018.

Fetos muertos

Nacidos vivos

Casos reportados NE
n % n %
Casos aislados 36 100 0 0 0 36
Casos miltiples 3 100 0 0 0 3
Casos sindrémicos 9 100 0 0 0 9
Total 48 100 0 0 0 48

Tabla 3: No se analizaron las medidas de tendencia central y dispersion de la prevalencia entre hospitales debido a que en la
jurisdiccion el ndmero de establecimientos es < a 3.

Tabla 4: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, Mendoza. RENAC, ano 2018.

Categorias de anomalias congénitas (Codigo Q Casos Prevalencia por Casos esperados
CIE-10) reportados  10.000 (IC 95%) P

Defectos de tubo neural (Q00, Q01, Q05) 3 8,69 (1,79-25,4) 27 (6-80)
Cardiopatias severas (020.0, 020.3, 020.4, 021.3, 021.82, 022.00, . ]

022.40, 022.5, 023.4, 025.1-025.19, 025.2, 026.2, 026.20) 2 579 (0,7-2093) 18 (2-66)
Fisuras orales (Q35-Q37) 4 11,59 (3,16-29,67) 36 (10-93)
Talipes (Q66.0, Q66.4, Q66.8) 1 2,9 (0,07-16,14) 9 (1-51)
Defectos de pared abdominal (Q79.2-Q79.5) 1 2,9 (0,07-16,14) 9(1-51)
Defectos de reduccién de miembros (Q71-Q73) 2 5,79 (0,7-20,93) 18 (2-66)
Cromosomopatias (Q90-Q99) 5 14,48 (4,7-33,8) 46 (15-106)

Tabla 5: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, Mendoza. RENAC, ano 2018.
Prevalencia por Casos esperados (IC

Anomalias congénitas especificas (Codigo Q CIE10)

Casos reportados

Anencefalia (Q00) 1 2,9 (0,07-16,15) 9 (1-51)
Espina bifida (Q05) 1 2,9 (0,07-16,15) 9 (1-51)
Hidrocefalia (Q03) 1 2,9 (0,07-16,15) 9 (1-51)
r&’;‘ Fallot (Q21.3,Q21.82) 0 NR NR
é Transposicion de grandes vasos (Q20.3) 1 2,9(0,07-16,15) 9 (1-51)
© | Paladar hendido (Q35) 0 NR NR
ED Fisura de labio +- paladar (Q36-Q37) 3 8,69 (1,79-25,41) 27 (6-80)
§ Atresia de esofago (039.0-039.11) 1 2,9(0,07-16,15) 9 (1-51)
8 Talipes equinovarus (Q66.0) 1 2,9 (0,07-16,15) 9 (1-51)
E Sindrome de Down (Q90) 5 14,49 (4,7-33,81) 46 (15-106)
§ Sindrome de Down, < 35 afios 3 10,37 (2,14-30,32)
§ Sindrome de Down, 35 afios 0 mas 2 35,78 (4,33-129,24)
_g Sindrome de Down, edad NE 0
§ Gastrosquisis (Q79.3) 1 2,9 (0,07-16,15) 9 (1-51)
§ Gastrosquisis, < 20 afos 0 NR
-------- Gastrosquisis, 20 afos 0 mas 1 3,29 (0,08-18,35)
56 Gastrosquisis, edad NE 0

10.000 (IC 95%)

95%)




MISIONES

Tabla 1: Cobertura de la RENAC en la provincia de Misiones. RENAC, ano 2018.

Indicadores Subsector ptiblico Subsector privado /obra social Total
Hospitales incorporados hasta diciembre de 2018 5 0 5
Nacimientos totales 15.994 9.528 25.522
Nacimientos examinados en la RENAC 13.563 0 13.563
Cobertura % 85 0 53

*Fuente: Direccion de Estadisticas e Informacién de Salud. Ministerio de Salud de la Nacién. Ano 2018 (con datos del afio 2017).

Tabla 2: Clasificacion por presentacion clinica de casos reportados con anomalias congénitas mayores, Misiones. RENAC, ano 2018.
Nacidos vivos Fetos muertos

Casos reportados % n % NE Total
Casos aislados 140 94,59 7 473 1 148
Casos miltiples 15 88,24 2 11,76 0 17
Casos sindrémicos 36 100 0 0 0 36
Total 191 95,02 9 4,48 1 201

Tabla 3: Medidas de tendencia central y dispersion de la prevalencia entre hospitales de la jurisdiccién, Misiones. RENAC, aino 2018.

Prevalencia conjunta 1,48
Media 1,22
Mediana 1,11
Percentilo 25 1

Percentilo 75 1,22
Desvio standard 0,46
Minimo 0,79
Maximo 2

Tabla 4: Prevalencia de anomalias congénitas mayores agrupadas por categorias, Misiones. RENAC, afio 2018.

Categorias de anomalias congénitas (Cédigo Q CIE-10)

Casos esperados

Defectos de tubo neural (Q00, Q01, Q05) 11 811 (4,05-14,51) 21 (10-38)
e
Fisuras orales (Q35-Q37) 24 17,7 (11,34-26,33) 46 (29-68)
Talipes (Q66.0, Q66.4, Q66.8) 15 11,06 (6,19-18,24) 29 (16-47)
Defectos de pared abdominal (Q79.2-Q79.5) 15 11,06 (6,19-18,24) 29 (16-47)
Defectos de reduccién de miembros (Q71-Q73) 7 5,16 (2,08-10,63) 13 (5-28)
Cromosomopatias (Q90-Q99) 33 24,33 (16,75-34,17) 63 (43-88)

Tabla 5: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, Misiones. RENAC, ano 2018.
Prevalencia por Casos esperados (IC

Anomalias congénitas especificas (Codigo Q CIE10)

Casos reportados

10.000 (IC 95%) 95%)
Anencefalia (Q00) 4 2,95 (0,8-7,55) 8(2-20)
Espina bifida (Q05) 7 5,16 (2,08-10,63) 13 (5-28)
Hidrocefalia (Q03) 5 3,69 (1,2-8,6) 10(3-22)
Fallot (Q21.3,21.82) 5 3,69 (1,2-8,6) 10(3-22)
Transposicion de grandes vasos (Q20.3) 2 1,47 (0,18-5,33) 4(1-14)
Paladar hendido (Q35) 2 1,47 (0,18-5,33) 4(1-14)
Fisura de labio +- paladar (Q36-Q37) 18 13,27 (7,87-20,97) 34 (20-54)
Atresia de eséfago (Q39.0-Q39.11) 3 2,21 (0,46-6,46) 6(1-17)
Talipes equinovarus (Q66.0) 13 9,58 (5,1-16,39) 25 (13-42)
Sindrome de Down (Q90) 30 22,12 (14,92-31,58) 57 (39-82)
Sindrome de Down, < 35 afios 15 12,51 (7-20,63)
Sindrome de Down, 35 afios 0 mas 15 95,36 (53,37-157,28)
Sindrome de Down, edad NE 0
Gastrosquisis (Q79.3) 10 7,37 (3,54-13,56) 19 (9-35)
Gastrosquisis, < 20 afos 4 14,8 (4,03-37,9)
Gastrosquisis, 20 afios 0 mas 6 5,52 (2,03-12,02)
Gastrosquisis, edad NE 0

Reporte RENAC 2019

........



Red Nacional de Anomalias Congénitas (RENAC)

........

NEUQUEN

Tabla 1: Cobertura de la RENAC en la provincia de Neuquén. RENAC, afo 2018.

Indicadores Subsector ptiblico Subsector privado /obra social Total
Hospitales incorporados hasta diciembre de 2018 4 1 5
Nacimientos totales 5.665 5.157 10.822
Nacimientos examinados en la RENAC 2.532 1.089 3.621
Cobertura % 45 21 33

*Fuente: Direccion de Estadisticas e Informacion de Salud. Ministerio de Salud de la Nacién. Ano 2018 (con datos del afio 2017).

Tabla 2: Clasificacion por presentacion clinica de casos reportados con anomalias congénitas mayores, Neuquén. RENAC, ano 2018.

T T Nacidos viv:)s Fetos muertos NE  Total
] % ] %
Casos aislados 32 96,97 1 3,03 0 33
Casos miltiples 11 100 0 0 0 11
Casos sindrémicos 15 93,75 1 6,25 0 16
Total 58 96,67 2 3,33 0 60

Tabla 3: Medidas de tendencia central y dispersion de la prevalencia entre hospitales de la jurisdiccion, Neuquén. RENAC, ano 2018.

Prevalencia conjunta 1,66
Media 2,81
Mediana 1,93
Percentilo 25 1,63
Percentilo 75 3,87
Desvio standard 1,95
Minimo 0,92
Méximo 571

Tabla 4: Prevalencia de anomalias congénitas mayores agrupadas por categorias, Neuquén. RENAC, ano 2018.

Categorias de anomalias congénitas (Codigo Q CIE-10) e . Casos esperados
Defectos de tubo neural (Q00, Q01, Q05) 2 5,52 (0,67-19,95) 6(1-22)
s e S W AR @RS |y | upmam | aow
Fisuras orales (Q35-Q37) 14 38,66 (21,14-64,87) 42 (23-70)
Talipes (Q66.0, Q66.4, Q66.8) 1 2,76 (0,07-15,39) 3(1-17)
Defectos de pared abdominal (979.2-Q79.5) 1 2,76 (0,07-15,39) 3(1-17)
Defectos de reduccién de miembros (Q71-Q73) 4 11,05 (3,01-28,28) 12 (3-31)
Cromosomopatias (090-Q99) 14 38,66 (21,14-64,87) 42 (23-70)

Tabla 5: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, Neuquén. RENAC, ano 2018.

Anomalias congénitas especificas (Codigo Q CIE10) Casos reportados :;;i;'g(l)e?gagps;:) Eace e;gf/:)a el
Anencefalia (Q00) 1 2,76 (0,07-15,38) 3(1-17)
Espina bifida (Q05) 0 NR NR
Hidrocefalia (Q03) 2 5,52 (0,67-19,95) 6(1-22)
Fallot (Q21.3,021.82) 0 NR NR
Transposicion de grandes vasos (Q20.3) 1 2,76 (0,07-15,38) 3(1-17)
Paladar hendido (Q35) 0 NR NR
Fisura de labio +- paladar (Q36-Q37) 11 30,37 (15,16-54,34) 33(16-59)
Atresia de es6fago (939.0-039.11) 2 5,52 (0,67-19,95) 6(1-22)
Talipes equinovarus (Q66.0) 1 2,76 (0,07-15,38) 3(1-17)
Sindrome de Down (Q90) 12 33,13 (17,12-57,87) 36 (19-63)
Sindrome de Down, < 35 afios 5 16,65 (5,41-38,86)

Sindrome de Down, 35 afios 0 mas 7 113,09 (45,47-233)

Sindrome de Down, edad NE 0

Gastrosquisis (Q79.3) 1 2,76 (0,07-15,38) 3(1-17)
Gastrosquisis, < 20 afos 0 NR

Gastrosquisis, 20 afios 0 mas 1 3,13(0,08-17,44)

Gastrosquisis, edad NE 0




RIO NEGRO

Tabla 1: Cobertura de la RENAC en la provincia de Rio Negro. RENAC, aino 2018.
Subsector privado /

Indicadores Subsector publico obra social Total
Hospitales incorporados hasta diciembre de 2018 2 1 3
Nacimientos totales 10.554 611 11.165
Nacimientos examinados en la RENAC 1.690 64 1.754
Cobertura % 16 10 16

*Fuente: Direccion de Estadisticas e Informacion de Salud. Ministerio de Salud de la Nacién. Aio 2018 (con datos del afio 2017).

Tabla 2: Clasificacion por presentacion clinica de casos reportados con anomalias congénitas mayores, Rio Negro. RENAC, ano 2018.

Fetos muertos

Nacidos vivos

Casos reportados NE
n % n %
Casos aislados 18 100 0 0 0 18
Casos miltiples 1 100 0 0 0 1
Casos sindrémicos 2 100 0 0 0 2
Total 21 100 0 0 0 21

Tabla 3: No se analizaron las medidas de tendencia central y dispersion de la prevalencia entre hospitales debido a que
en la jurisdiccion el nimero de establecimientos es < a 3.

Tabla 4: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, Rio Negro. RENAC, ano 2018.

Categorias de anomalias congénitas (Codigo Q Casos Prevalencia por Casos esperados
CIE-10) reportados  10.000 (IC 95%) P

Defectos de tubo neural (Q00, Q01, Q05) 1 5,7(0,14-31,77) 6 (1-36)
Cardiopatias severas (020.0, 020.3, 020.4, 021.3, 021.82, 022.00, 0 AR NR

022.40, 022.5, 023.4, 025.1-025.19, 025.2, 026.2, 026.20)

Fisuras orales (Q35-Q37) 1 5,7(0,14-31,77) 6 (1-36)

Talipes (Q66.0, Q66.4, Q66.8) 0 NR NR

Defectos de pared abdominal (Q79.2-Q79.5) 1 5,7(0,14-31,77) 6 (1-36)
Defectos de reduccion de miembros (Q71-Q73) 0 NR NR
Cromosomopatias (Q90-Q99) 2 11,4 (1,38-41,19) 13 (2-46)

Anomalias congénitas especificas (Codigo Q CIE10)

Casos reportados

Prevalencia por

10.000 (IC 95%)

Tabla 5: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, Rio Negro. RENAC, ano 2018.

Casos esperados (IC
95%)

Anencefalia (Q00) 0 NR NR
Espina bifida (Q05) 1 5,7 (0,14-31,75) 6 (1-36)
Hidrocefalia (Q03) 1 5,7 (0,14-31,75) 6 (1-36)
Fallot (Q21.3,21.82) 0 NR NR
Transposicion de grandes vasos (Q20.3) 0 NR NR
Paladar hendido (Q35) 0 NR NR
Fisura de labio +- paladar (Q36-Q37) 1 5,7(0,14-31,75) 6 (1-36)
Atresia de es6fago (939.0-Q39.11) 0 NR NR
Talipes equinovarus (066.0) 0 NR NR
Sindrome de Down (Q90) 2 11,4 (1,38-41,17) 13 (2-46)
Sindrome de Down, < 35 afios 0 NR

Sindrome de Down, 35 afios 0 mas 2 68,03 (8,24-245,74)

Sindrome de Down, edad NE 0

Gastrosquisis (Q79.3) 1 5,7(0,14-31,75) 6 (1-36)
Gastrosquisis, < 20 afos 0 NR

Gastrosquisis, 20 afos 0 mas 1 6,44 (0,16-35,85)

Gastrosquisis, edad NE 0

Reporte RENAC 2019

........



SALTA

Tabla 1: Cobertura de la RENAC en la provincia de Salta. RENAC, ano 2018.

Subsector privado /

Indicadores Subsector publico obra social Total
Hospitales incorporados hasta diciembre de 2018 3 0 3
Nacimientos totales 19.185 7.660 26.845
Nacimientos examinados en la RENAC 13.348 0 13.348
Cobertura % 70 0 50

*Fuente: Direccion de Estadisticas e Informacién de Salud. Ministerio de Salud de la Nacién. Aio 2018 (con datos del aiio 2017).

Tabla 2: Clasificacion por presentacion clinica de casos reportados con anomalias congénitas mayores, Salta. RENAC, ano 2018.

Nacidos vivos

Fetos muertos

Casos reportados NE
n % n %
Casos aislados 126 98,44 1 0,78 1 128
Casos miltiples 18 94,74 1 5,26 0 19
Casos sindrémicos 28 100 0 0 0 28
Total 172 98,29 2 1,14 1 175

Tabla 3: No se analizaron las medidas de tendencia central y dispersion de la prevalencia entre hospitales debido a que
en la jurisdiccion el ndmero de establecimientos es < a 3.

Tabla 4: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, Salta. RENAC, ano 2018.

Categorias de anomalias congénitas (Codigo Q Casos Prevalencia por Casos esperados
CIE-10) reportados 10.000 (IC 95%) p
Defectos de tubo neural (Q00, Q01, Q05) 15 11,24 (6,29-18,53) 30 (17-50)
Cardiopatias severas (Q20.0, Q20.3, 020.4,021.3, 021.82, 22.00, ) )
022.40,022.5,023.4, 025.1-025.19, 025.2, 026.2, 026.20) 1 8,24 (4,11-14,79) 22 (11-40)
Fisuras orales (Q35-Q37) 15 11,24 (6,29-18,53) 30 (17-50)
Talipes (Q66.0, Q66.4, Q66.8) 9 6,74 (3,08-12,8) 18 (8-35)
Defectos de pared abdominal (979.2-Q79.5) 13 9,74 (5,19-16,65) 26 (14-45)
Defectos de reduccién de miembros (Q71-Q73) 1 0,75 (0,02-4,17) 2(1-11)
Cromosomopatias (Q90-Q99) 20 14,98 (9,15-23,14) 41 (25-63)

Tabla 5: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, Salta. RENAC, ano 2018.

Prevalencia por Casos esperados (IC

Anomalias congénitas especificas (Codigo Q CIE10)

Casos reportados

Anencefalia (Q00) 9 6,74 (3,08-12,8) 18 (8-35)
S Espina bifida (Q05) 5 3,75(1,22-8,74) 10 (3-24)
% Hidrocefalia (Q03) 9 6,74 (3,08-12,8) 18 (8-35)
= | Fallot (0213,021.82) 0 NR NR
-*g Transposicion de grandes vasos (20.3) 1 0,75 (0,02-4,17) 2(1-11)
\g" Paladar hendido (Q35) 2 1,5(0,18-5,41) 4 (1-15)
fj Fisura de labio +- paladar (Q36-Q37) 1 8,24 (4,11-14,74) 22 (11-40)
% Atresia de esdfago (39.0-039.11) 2 1,5 (0,185,41) 4(1-15)
2 Talipes equinovarus (Q66.0) 4 3(0,82-7,67) 8(2-21)
é Sindrome de Down (Q90) 19 14,23 (8,57-22,23) 39 (23-60)
© Sindrome de Down, < 35 afios 10 8,71 (4,18-16,02)
§ Sindrome de Down, 35 afios 0 mas 9 48,08 (21,98-91,26)
% Sindrome de Down, edad NE 0
- Gastrosquisis (Q79.3) 7 5,24 (2,11-10,8) 14 (6-29)

oo | Gastrosquisis, < 20 afos 4 16,37 (4,46-41,91)
Gastrosquisis, 20 afios 0 mas 3 2,75 (0,57-8,04)
Gastrosquisis, edad NE 0

10.000 (IC 95%)

95%)




SAN JUAN

Tabla 1: Cobertura de la RENAC en la provincia de San Juan. RENAC, ano 2018.
Subsector privado /

Indicadores Subsector publico obra social Total
Hospitales incorporados hasta diciembre de 2018 1 0 1
Nacimientos totales 1.742 5.929 13.671
Nacimientos examinados en la RENAC 6.535 0 6.535
Cobertura % 84 0 48

*Fuente: Direccion de Estadisticas e Informacién de Salud. Ministerio de Salud de la Nacién. Aio 2018 (con datos del aiio 2017).

Tabla 2: Clasificacion por presentacion clinica de casos reportados con anomalias congénitas mayores, San Juan. RENAC, ano 2018.

Fetos muertos

Nacidos vivos

Casos reportados NE
n % n
Casos aislados 33 97,06 1 2,94 0 34
Casos miltiples 12 100 0 0 0 12
Casos sindrémicos 11 100 0 0 0 11
Total 56 98,25 1 1,75 0 57

Tabla 3: No se analizaron las medidas de tendencia central y dispersion de la prevalencia entre hospitales debido a que
en la jurisdiccion el ndmero de establecimientos es < a 3.

Tabla 4: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, San Juan. RENAC, ano 2018.

Categorias de anomalias congénitas (Codigo Q Casos Prevalencia por Casos esperados
CIE-10) reportados 10.000 (IC 95%) p

Defectos de tubo neural (Q00, Q01, Q05) 3 4,59 (0,95-13,42) 6 (1-18)
Cardiopatias severas (Q20.0, Q20.3, 020.4, 021.3, 021.82, 22.00, : _

022.40,022.5,023.4,025.1-025.19, 025.2, 026.2, 026.20) 6 918 (3,37-19,98) 13(627)
Fisuras orales (Q35-Q37) 9 13,77 (6,3-26,14) 19 (9-36)
Talipes (Q66.0, Q66.4, Q66.8) 0 NR NR

Defectos de pared abdominal (979.2-Q79.5) 8 12,24 (5,29-24,12) 17 (7-33)
Defectos de reduccién de miembros (Q71-Q73) 3 4,59 (0,95-13,42) 6 (1-18)
Cromosomopatias (Q90-Q99) 9 13,77 (6,3-26,14) 19 (9-36)

Tabla 5: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, San Juan. RENAC, aino 2018.

Anomalias congénitas especificas (Codigo Q CIE10)

Casos reportados

10.000 (IC 95%)

Prevalencia por Casos esperados (IC

95%)

Anencefalia (Q00) 2 3,06 (0,37-11,05) 4 (1-15)
Espina bifida (Q05) 0 NR NR
Hidrocefalia (Q03) 2 3,06 (0,37-11,05) 4 (1-15)
Fallot (Q21.3,Q21.82) 1 1,53 (0,04-8,52) 2(1-12)
Transposicion de grandes vasos (20.3) 0 NR NR
Paladar hendido (Q35) 0 NR NR
Fisura de labio +- paladar (Q36-Q37) 9 13,77 (6,3-26,14) 19 (9-36)
Atresia de es6fago (039.0-039.11) 0 NR NR
Talipes equinovarus (066.0) 0 NR NR
Sindrome de Down (Q90) 8 12,24 (5,28-24,11) 17 (7-33)
Sindrome de Down, < 35 afios 5 9,05 (2,94-21,11)

Sindrome de Down, 35 afios 0 mas 3 29,7 (6,13-86,8)

Sindrome de Down, edad NE 0

Gastrosquisis (Q79.3) 6 9,18 (3,37-19,98) 13 (5-27)
Gastrosquisis, < 20 afos 2 22,25 (2,69-80,36)

Gastrosquisis, 20 afios 0 mas 4 7,09 (1,93-18,17)

Gastrosquisis, edad NE 0

Reporte RENAC 2019
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SAN LUIS

Tabla 1: Cobertura de la RENAC en la provincia de San Luis. RENAC, afo 2018.

Subsector privado /

Indicadores Subsector publico obra social Total
Hospitales incorporados hasta diciembre de 2018 2 1 3
Nacimientos totales 3.686 3.332 7.018
Nacimientos examinados en la RENAC 3.316 1.278 4.594
Cobertura % 90 38 65

*Fuente: Direccion de Estadisticas e Informacién de Salud. Ministerio de Salud de la Nacién. Aio 2018 (con datos del aiio 2017).

Tabla 2: Clasificacion por presentacion clinica de casos reportados con anomalias congénitas mayores, San Luis. RENAC, ano 2018.

Fetos muertos

Nacidos vivos

Casos reportados NE
n % n %
Casos aislados 39 97,5 1 2,5 0 40
Casos miltiples 8 100 0 0 0 8
Casos sindrémicos 11 100 0 0 0 11
Total 58 98,31 1 1,69 0 59

Tabla 3: No se analizaron las medidas de tendencia central y dispersion de la prevalencia entre hospitales debido a que
en la jurisdiccion el ndmero de establecimientos es < a 3.

Tabla 4: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, San Luis. RENAC, ano 2018.

Categorias de anomalias congénitas (Codigo Q Casos Prevalencia por Casos esperados
CIE-10) reportados 10.000 (IC 95%) p
Defectos de tubo neural (Q00, Q01, Q05) 0 NR NR
Cardiopatias severas (Q20.0, Q20.3, 020.4,021.3, 021.82, 22.00, ! _
022.40,022.5,023.4, 025.1-025.19, 025.2, 026.2, 026.20) 6 13,06 (4,79-2843) 9(320)
Fisuras orales (Q35-Q37) 9 19,59 (8,96-37,19) 14 (6-26)
Talipes (Q66.0, Q66.4, Q66.8) 4 8,71 (2,37-22,29) 6 (2-16)
Defectos de pared abdominal (979.2-Q79.5) 0 NR NR
Defectos de reduccién de miembros (Q71-Q73) 3 6,53 (1,35-19,08) 5(1-13)
Cromosomopatias (Q90-Q99) 12 26,12 (13,5-45,63) 18 (9-32)

Tabla 5: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, San Luis. RENAC, afio 2018.
Prevalencia por Casos esperados (IC

Anomalias congénitas especificas (Codigo Q CIE10)

Casos reportados

10.000 (IC 95%)

95%)

Anencefalia (Q00) 0 NR NR
Espina bifida (Q05) 0 NR NR
Hidrocefalia (Q03) 1 2,18 (0,06-12,13) 2(1-9)
Fallot (Q21.3,21.82) 0 NR NR
Transposicion de grandes vasos (20.3) 2 4,35 (0,53-15,73) 3(1-11)
Paladar hendido (Q35) 1 2,18 (0,06-12,13) 2(1-9)
Fisura de labio +- paladar (Q36-Q37) 6 13,06 (4,79-28,43) 9 (3-20)
Atresia de es6fago (039.0-039.11) 2 4,35 (0,53-15,73) 3(1-11)
Talipes equinovarus (066.0) 4 8,71 (2,37-22,3) 6 (2-16)
Sindrome de Down (Q90) 9 19,6 (8,96-37,2) 14 (6-26)
Sindrome de Down, < 35 afios 4 10,39 (2,83-26,61)

Sindrome de Down, 35 afios 0 mas 5 67,2 (21,82-156,83)

Sindrome de Down, edad NE 0

Gastrosquisis (Q79.3) 0 NR NR
Gastrosquisis, < 20 afos 0 NR

Gastrosquisis, 20 afios 0 mas 0 NR

Gastrosquisis, edad NE 0




SANTA CRUZ

Tabla 1: Cobertura de la RENAC en la provincia de Santa Cruz. RENAC, ano 2018.
Subsector privado /

Indicadores Subsector publico obra social Total
Hospitales incorporados hasta diciembre de 2018 3 0 3
Nacimientos totales 4241 1.262 5.503
Nacimientos examinados en la RENAC 2.304 0 2.304
Cobertura % 54 0 42

*Fuente: Direccion de Estadisticas e Informacién de Salud. Ministerio de Salud de la Nacién. Aio 2018 (con datos del aiio 2017).

Tabla 2: Clasificacion por presentacion clinica de casos reportados con anomalias congénitas mayores, Santa Cruz. RENAC, ano 2018.

Fetos muertos

Nacidos vivos

Casos reportados NE
n % n %
Casos aislados 17 100 0 0 0 17
Casos miltiples 4 80 1 20 0 5
Casos sindrémicos 7 100 0 0 0 7
Total 28 96,55 1 3,45 0 29

Tabla 3: No se analizaron las medidas de tendencia central y dispersion de la prevalencia entre hospitales debido a que
en la jurisdiccion el ndmero de establecimientos es < a 3.

Tabla 4: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, Santa Cruz. RENAC, ano 2018.

Categorias de anomalias congénitas (Codigo Q Casos Prevalencia por Casos esperados
CIE-10) reportados 10.000 (IC 95%) p

Defectos de tubo neural (Q00, Q01, Q05) 1 4,34(0,11-24,18) 2(1-13)
Cardiopatias severas (Q20.0, Q20.3, 020.4, 021.3, 021.82, 22.00, ) )

022.40,022.5,023.4,025.1-025.19, 025.2, 026.2, 026.20) ! 434 (0,11-24.18) 2(1-13)
Fisuras orales (Q35-Q37) 2 8,68 (1,05-31,36) 5 (1-17)
Talipes (Q66.0, Q66.4, Q66.8) 1 4,34 (0,11-24,18) 2(1-13)
Defectos de pared abdominal (979.2-Q79.5) 1 4,34 (0,11-24,18) 2(1-13)
Defectos de reduccién de miembros (Q71-Q73) 3 13,02 (2,69-38,05) 7(1-21)
Cromosomopatias (Q90-Q99) 5 21,7 (7,05-50,64) 12 (4-28)

Tabla 5: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, Santa Cruz. RENAC, ano 2018.

Anomalias congénitas especificas (Codigo Q CIE10)

Casos reportados

Prevalencia por
10.000 (IC 95%)

Casos esperados (IC
95%)

Anencefalia (Q00) 1 4,34 (0,11-24,18) 2(1-13)
Espina bifida (Q05) 0 NR NR
Hidrocefalia (Q03) 1 4,34 (0,11-24,18) 2(1-13)
Fallot (Q21.3,Q21.82) 0 NR NR
Transposicion de grandes vasos (20.3) 0 NR NR
Paladar hendido (Q35) 0 NR NR
Fisura de labio +- paladar (Q36-Q37) 2 8,68 (1,05-31,36) 5(1-17)
Atresia de es6fago (039.0-039.11) 0 NR NR
Talipes equinovarus (066.0) 1 4,34 (0,11-24,18) 2(1-13)
Sindrome de Down (Q90) 5 21,7 (7,05-50,64) 12 (4-28)
Sindrome de Down, < 35 afios 2 10,28 (1,25-37,14)

Sindrome de Down, 35 afios 0 mas 3 83,57 (17,23-244,21)

Sindrome de Down, edad NE 0

Gastrosquisis (Q79.3) 0 NR NR
Gastrosquisis, < 20 afos 0 NR

Gastrosquisis, 20 afios 0 mas 0 NR

Gastrosquisis, edad NE 0

Reporte RENAC 2019
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SANTA FE

Tabla 1: Cobertura de la RENAC en la provincia de Santa Fe. RENAC, ano 2018.

Indicadores Subsector ptiblico Subsector privado /obra social Total
Hospitales incorporados hasta diciembre de 2018 9 0 9
Nacimientos totales 25.928 21.279 53.207
Nacimientos examinados en la RENAC 15.458 0 15.458
Cobertura % 60 0 29

*Fuente: Direccion de Estadisticas e Informacion de Salud. Ministerio de Salud de la Nacién. Ano 2018 (con datos del afio 2017).

Tabla 2: Clasificacion por presentacion clinica de casos reportados con anomalias congénitas mayores, Santa Fe. RENAC, ano 2018.
Nacidos vivos Fetos muertos

Casos reportados n % n % NE Total
Casos aislados 174 98,31 3 1,69 0 177
Casos miltiples 21 93,1 2 6,9 0 29
Casos sindrémicos 29 93,55 2 6,45 0 31
Total 230 97,05 7 2,95 0 237

Tabla 3: Medidas de tendencia central y dispersion de la prevalencia entre hospitales de la jurisdiccién, Santa Fe. RENAC, afo 2018.

Prevalencia conjunta 1,53
Media 1,56
Mediana 1,3
Percentilo 25 1,2
Percentilo 75 2,02
Desvio standard 0,7
Minimo 0,52
Maximo 2,85

Tabla 4: Prevalencia de anomalias congénitas mayores agrupadas por categorias, Santa Fe. RENAC, afio 2018.

Prevalencia por

Categorias de anomalias congénitas (Codigo Q CIE-10) 10.000 (IC 95%

Casos esperados

Defectos de tubo neural (Q00, Q01, Q05) 14 ,06 (4,95-15,2) 48 (26-81)
O (S PR R RO WA WS |
Fisuras orales (Q35-Q37) 20 12,94 (7,9-19,98) 69 (42-106)
Talipes (Q66.0, Q66.4, Q66.8) 8 5,18 (2,23-10,2) 28 (12-54)
Defectos de pared abdominal (Q79.2-Q79.5) 16 10,35 (5,92-16,81) 55 (32-90)
Defectos de reduccién de miembros (Q71-Q73) 7 4,53 (1,82-9,33) 24 (10-50)
Cromosomopatias (Q90-Q99) 25 16,17 (10,47-23,87) 86 (56-127)

Tabla 5: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, Santa Fe. RENAC, ano 2018.

Anomalias congénitas especificas (Codigo Q CIE10) Casos reportados 1%3’3:?%22% Easee e;gc;:)a ek
Anencefalia (Q00) 1 0,65 (0,02-3,6) 3(1-19)
Espina bifida (Q05) 11 7,12 (3,55-12,73) 38 (19-68)
Hidrocefalia (Q03) 9 5,82 (2,66-11,05) 31 (14-59)
Fallot (Q21.3,21.82) 3 1,94 (0,4-5,67) 10 (2-30)
Transposicion de grandes vasos (Q20.3) 4 2,59 (0,71-6,63) 14 (4-35)
Paladar hendido (Q35) 5 3,23 (1,05-7,55) 17 (6-40)
Fisura de labio +- paladar (Q36-Q37) 12 7,76 (4,01-13,56) 41 (21-72)
Atresia de esofago (Q39.0-Q39.11) 4 2,59 (0,71-6,63) 14 (4-35)
Talipes equinovarus (Q66.0) 7 4,53 (1,82-9,33) 24 (10-50)
Sindrome de Down (Q90) 21 13,59 (8,41-20,77) 72 (45-111)
Sindrome de Down, < 35 afios 10 7,91 (3,79-14,54)

Sindrome de Down, 35 afios 0 mas 1 39,09 (19,51-69,94)

Sindrome de Down, edad NE 0

Gastrosquisis (Q79.3) 10 6,47 (3,1-11,9) 34 (17-63)
Gastrosquisis, < 20 afos 6 28,85 (10,59-62,79)

Gastrosquisis, 20 afios 0 mas 4 2,99 (0,81-7,66)

Gastrosquisis, edad NE




SANTIAGO DEL ESTERO

Tabla 1: Cobertura de la RENAC en la provincia de Santiago del Estero. RENAC, ano 2018.

Subsector privado /

Indicadores Subsector publico obra social Total
Hospitales incorporados hasta diciembre de 2018 2 0 2
Nacimientos totales 12.348 4.541 16.889
Nacimientos examinados en la RENAC 2.149 0 2.149
Cobertura % 17 0 13

*Fuente: Direccion de Estadisticas e Informacion de Salud. Ministerio de Salud de la Nacién. Aio 2018 (con datos del afio 2017).

Tabla 2: Clasificacion por presentacion clinica de casos reportados con anomalias congénitas mayores, Santiago del Estero.
RENAC, afio 2018.

Fetos muertos

Nacidos vivos

Casos reportados NE
n % n
Casos aislados 12 100 0 0 0 12
Casos miltiples 1 100 0 0 0 1
Casos sindrémicos 3 100 0 0 0 3
Total 16 100 0 0 0 16

Tabla 3: No se analizaron las medidas de tendencia central y dispersion de la prevalencia entre hospitales debido a que
en la jurisdiccion el nimero de establecimientos es < a 3.

Tabla 4: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, Santiago del Estero. RENAC, ano 2018.
Categorias de anomalias congénitas (Codigo Q

Casos
reportados

Prevalencia por

10.000 (IC 95%) Casos esperados

CIE-10)

Defectos de tubo neural (Q00, Q01, Q05) 1 4,65 (0,12-25,93) 8 (1-44)
Cardiopatias severas (020.0, 020.3, 020.4, 021.3, 021.82, 022.00, 0 AR NR
022.40, 022.5,023.4, 025.1-025.19, 025.2, 026.2, 026.20)

Fisuras orales (035-Q37) 3 13,96 (2,88-40,8) 24 (5-69)
Talipes (066.0, 066.4, 066.8) 0 NR NR
Defectos de pared abdominal (Q79.2-Q79.5) 1 4,65 (0,12-25,93) 8 (1-44)
Defectos de reduccion de miembros (Q71-Q73) 0 NR NR
Cromosomopatias (Q90-Q99) 3 13,96 (2,88-40,8) 24 (5-69)

Tabla 5: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, Santiago del Estero. RENAC, ano 2018.
Casos esperados (IC

Anomalias congénitas especificas (Codigo Q CIE10)

Casos reportados

Prevalencia por

Gastrosquisis, edad NE

10.000 (IC 95%) 95%)

Anencefalia (Q00) 0 NR NR
Espina bifida (Q05) 1 4,66 (0,12-25,94) 8 (1-44)
Hidrocefalia (Q03) 0 NR NR
Fallot (Q21.3,21.82) 0 NR NR
Transposicion de grandes vasos (Q20.3) 0 NR NR
Paladar hendido (Q35) 0 NR NR
Fisura de labio +- paladar (Q36-Q37) 2 9,31 (1,13-33,63) 16 (2-57)
Atresia de esofago (039.0-039.11) 1 4,66 (0,12-25,94) 8 (1-44)
Talipes equinovarus (066.0) 0 NR NR
Sindrome de Down (Q90) 3 13,97 (2,88-40,82) 24 (5-69)
Sindrome de Down, < 35 afios 3 16,06 (3,31-46,93)
Sindrome de Down, 35 afios 0 mas 0 NR
Sindrome de Down, edad NE 0
Gastrosquisis (Q79.3) 0 NR NR
Gastrosquisis, < 20 afos 0 NR
Gastrosquisis, 20 afos 0 mas 0 NR

0

Reporte RENAC 2019
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TIERRA DEL FUEGO

Tabla 1: Cobertura de la RENAC en la provincia de Tierra del Fuego. RENAC, ano 2018.
Subsector privado /

Indicadores Subsector publico obra social Total
Hospitales incorporados hasta diciembre de 2018 2 0 2
Nacimientos totales 1.307 1.352 2.659
Nacimientos examinados en la RENAC 1.267 0 1.267
Cobertura % 97 0 48

*Fuente: Direccion de Estadisticas e Informacion de Salud. Ministerio de Salud de la Nacién. Aio 2018 (con datos del afio 2017).

Tabla 2: Clasificacion por presentacion clinica de casos reportados con anomalias congénitas mayores, Tierra del Fuego. RENAC, afo 2018.

Nacidos vivos Fetos muertos

Casos reportados

% n %
Casos aislados 9 100 0 0 0 9
Casos miltiples 1 100 0 0 0 1
Casos sindrémicos 1 100 0 0 0 1
Total 11 100 0 0 0 11

Tabla 3: No se analizaron las medidas de tendencia central y dispersion de la prevalencia entre hospitales debido a que
en la jurisdiccion el nimero de establecimientos es < a 3.

Tabla 4: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, Tierra del Fuego. RENAC, ano 2018.

Categorias de anomalias congénitas (Codigo Q Casos Prevalencia por Casos esperados
CIE-10) reportados  10.000 (IC 95%) P

Defectos de tubo neural (Q00, Q01, Q05) 0 NR NR
Cardiopatias severas (020.0, 020.3, 020.4, 021.3, 021.82, 022.00, 0 AR NR

022.40, 022.5, 023.4, 025.1-025.19, 025.2, 026.2, 026.20)

Fisuras orales (Q35-Q37) 3 23,68 (4,88-69,2) 6 (1-18)

Talipes (Q66.0, Q66.4, Q66.8) 0 NR NR

Defectos de pared abdominal (979.2-Q79.5) 0 NR NR

Defectos de reduccion de miembros (Q71-Q73) 0 NR NR
Cromosomopatias (Q90-Q99) 1 7,89 (0,2-43,98) 2(1-12)

Tabla 5: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, Tierra del Fuego. RENAC, ano 2018.

Prevalencia por Casos esperados (IC
95%)

Anomalias congénitas especificas (Codigo Q CIE10) Casos reportados

10.000 (IC 95%)

Anencefalia (Q00) 0 NR NR
Espina bifida (Q05) 0 NR NR
Hidrocefalia (Q03) 0 NR NR
Fallot (Q21.3,21.82) 0 NR NR
Transposicion de grandes vasos (Q20.3) 0 NR NR
Paladar hendido (Q35) 0 NR NR
Fisura de labio +- paladar (Q36-Q37) 2 15,8 (1,91-57,07) 4 (1-15)
Atresia de esdfago (939.0-Q39.11) 0 NR NR
Talipes equinovarus (066.0) 0 NR NR
Sindrome de Down (Q90) 1 7,9 (0,2-44,01) 2(1-12)
Sindrome de Down, < 35 afios 1 9,44 (0,24-52,61)

Sindrome de Down, 35 afios 0 mas 0 NR

Sindrome de Down, edad NE 0

Gastrosquisis (Q79.3) 0 NR NR
Gastrosquisis, < 20 afos 0 NR

Gastrosquisis, 20 afos 0 mas 0 NR

Gastrosquisis, edad NE 0




TUCUMAN

Tabla 1: Cobertura de la RENAC en la provincia de Tucuman. RENAC, ano 2018.

Indicadores Subsector ptiblico Subsector privado /obra social Total
Hospitales incorporados hasta diciembre de 2018 4 0 4
Nacimientos totales 16.659 11.184 27.843
Nacimientos examinados en la RENAC 16.071 0 16.071
Cobertura % 96 0 58

*Fuente: Direccion de Estadisticas e Informacién de Salud. Ministerio de Salud de la Nacién. Ano 2018 (con datos del afio 2017).

Tabla 2: Clasificacion por presentacion clinica de casos reportados con anomalias congénitas mayores, Tucuman. RENAC, ano 2018.
Nacidos vivos Fetos muertos

Casos reportados n % n % NE Total
Casos aislados 141 97,24 4 2,76 0 145
Casos miltiples 46 92 4 8 0 50
Casos sindrémicos 43 93,48 2 4,35 1 46
Total 230 95,44 10 4,15 1 241

Tabla 3: Medidas de tendencia central y dispersion de la prevalencia entre hospitales de la jurisdiccion, Tucuman. RENAC, afo 2018.

Prevalencia conjunta 15
Media 1,21
Mediana 1,01
Percentilo 25 0,79
Percentilo 75 1,43
Desvio standard 0,85
Minimo 0,41
Maximo 2,41

Tabla 4: Prevalencia de anomalias congénitas mayores agrupadas por categorias, Tucuman. RENAC, afio 2018.

Prevalencia por

Categorias de anomalias congénitas (Codigo Q CIE-10) 10.000 (IC 95%

Casos esperados

Defectos de tubo neural (Q00, Q01, Q05) 17 1,58 (6,16-16,94) 29 (17-47)
e e SIS ERER WA |y | wasvan | ese
Fisuras orales (Q35-Q37) 37 23,02 (16,21-31,73) 64 (45-88)
Talipes (Q66.0, Q66.4, Q66.8) 8 4,98 (2,15-9,81) 14 (6-27)
Defectos de pared abdominal (Q79.2-Q79.5) 16 9,96 (5,69-16,17) 28 (16-45)
Defectos de reduccién de miembros (Q71-Q73) 11 6,84 (3,42-12,25) 19 (10-34)
Cromosomopatias (Q90-Q99) 35 21,78 (15,17-30,29) 61 (42-84)

Tabla 5: Prevalencia de anomalias congénitas especificas seleccionadas, Tucuman. RENAC, ano 2018.

Anomalias congénitas especificas (Codigo Q CIE10) Casos reportados 1%3’3:?%22% Easee e;gc;:)a ek
Anencefalia (Q00) 3 1,87 (0,38-5,46) 5 (1-15)
Espina bifida (Q05) 11 6,84 (3,42-12,25) 19 (10-34)
Hidrocefalia (Q03) 9 5,6 (2,56-10,63) 16 (7-30)
Fallot (021.3, 021.82) 6 3,73(1,37-8,13) 10 (4-23)
Transposicion de grandes vasos (Q20.3) 3 1,87 (0,38-5,46) 5(1-15)
Paladar hendido (Q35) 8 4,98 (2,15-9,81) 14 (6-27)
Fisura de labio +- paladar (Q36-Q37) 25 15,56 (10,07-22,96) 43 (28-64)
Atresia de esofago (039.0-Q39.11) 8 4,98 (2,15-9,81) 14 (6-27)
Talipes equinovarus (Q66.0) 6 3,73(1,37-8,13) 10 (4-23)
Sindrome de Down (Q90) 29 18,04 (12,08-25,92) 50 (34-72)
Sindrome de Down, < 35 afios 16 11,77 (6,73-19,12)

Sindrome de Down, 35 afios 0 mas 13 52,42 (27,91-89,64)

Sindrome de Down, edad NE 0

Gastrosquisis (Q79.3) 10 6,22 (2,98-11,44) 17 (8-32)
Gastrosquisis, < 20 afos 3 11,7 (2,41-34,18)

Gastrosquisis, 20 afios 0 mas 7 5,18 (2,08-10,68)

Gastrosquisis, edad NE 0
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Red Nacional de Anomalias Congénitas (RENAC)

Ministerio de Salud y Desarrollo
Social de fa Nacion
Secretaria de Gobierno de Salud

FORMULARIO DE REPORTE DE ANOMALIAS CONGENITAS

DESCRIBA LA/LAS ANOMALIA/S CONGENITA/S DETECTADA/S
(en los recién nacidos vivos y en los fetos muertos que pesen mas de 500 gramos)

¢SE DETECTO POR ECOGRAFIA ALGUNA ANOMALIA CONGENITA PRENATAL? [Isi [Ino  [[no se realizé ecografia
QCURL/ES? ... seeee e seese e e ees st se ke e e ks 0 e 1 e et e 1t e e

NOMBRE DEL RECIEN NACIDO:......cccrvvvev s APELLIDO DEL RECIEN NACIDO:......c.ccce v resrrserres
DNIDEL NINO: ..o DNIDE LAMADRE: ...t e sssnissesinsssnssssss e
NOMBRE DE LA MADRE...........oerrmmmmnsrssssimsssssessssssssssesen APELLIDO DE LA MADRE:.........cocccoommermmrmmmmsmsrmssssmsssrsssssssssssssssssones
N HISTORIA CLINICA DEL NINO: .......cooocoorses N2 HC DE LA MADRE:..........cccosiirrmermssenmsssessesssnessssssssssssnees
FECHA DE NACIMIENTO: Y Y
dia mes afio
NACIDO: [ Jvivo [_]muerto SEXO: [ Jmasculino  []femenino [Iindeterminado
CONDICION: [] alta vivo [Imuerto [Isinaltaaun [ derivado

FECHA DE ALTA, MUERTE O DERIVACION (segin condicién): __ /__/

INSTITUCION A LA QUE SE DERIVO (ST COITESPONAR): .ooveevove e e sesees s ssessss e s sesss s ssses s sssssessss st s sssssse
PESO (€N 8ramos): cvevvvrverseeesssessssnsssnsns TALLA (N CM): oo

PERIMETRO CEFALICO (en cM): cocevoevccevvvevccenns EDAD GESTACIONAL (por Capurro):

GEMELO: [ Isi [Ino EDAD MATERNA: GESTA (incluye laactual):

LUGAR DE RESIDENCIA DE LA MADRE

DOMICILIO: CALLE ....oovoooeeee s sssssssssseses s ssssssssseseeses s s s NFO coovvvoee oo s ssssesee s s s
LOCALIDAD: «.....oooooeeeee oo sssssesssssse s seessees DEPARTAMENTO: ....o.vooovoe oo ess e ssnsssenees
PROVINCIA: .o ses s snssssssssessss s ssssssssessssss e TELEFONO:......ooovoeoes oo s ssseesssssesssssssssssesses e




INSTRUCTIVO DEL FORMULARIO DE REPORTE DE ANOMALIAS CONGENITAS

A medida que se van produciendo los nacimientos, el personal médico identificard si tienen anomalias
congénitas y completard este FORMULARIO haciendo una descripcién detallada de las anomalias
detectadas hasta el alta de la institucion y completando las variables adicionales. Este Formulario sera
anexado a la historia clinica materna o neonatal y el personal médico debe comunicar el caso al
responsable de la RENAC de la maternidad.

Se llenara el FORMULARIO para todos los recién nacidos que presenten anomalias congénitas, y sélo para los
fetos muertos que pesen 500 gramos 0 mas que presenten anomalias congénitas.

Describa la/s anomalia/s usando palabras simples. NO USE ABREVIATURAS de ningin tipo aunque le
parezcan obvias. En el caso de que el recién nacido o el feto muerto presente mds de una
anomalia, describa todas las anomalias presentes. NO escriba polimalformado.

Al finalizar cada mes, el responsable de la RENAC en |la maternidad enviara el ARCHIVO DE DATOS de todos los
recién nacidos y fetos muertos con anomalias congénitas y el numero total de recién nacidos y fetos
muertos de la maternidad.

ATENCION - Para tener en cuenta en la descripcion de algunas malformaciones especificas:

Anomalia congénita Elementos de una descripcion de alta calidad
Especificar si la fisura de labio es uni / bilateral o medial. Describir la extensién de la fisura de labio (si es
parcial, si llega hasta fosa nasal, afecta encia, etc.). Describir la presencial de hoyuelos en labio inferior.
Especificar la extension (paladar blando/duro) y la forma (en "U" o en "V") en la fisura de paladar.
Describir la presencia o no de microretrognatia severa (secuencia de Pierre Robin)
Especificar localizacién del encefalocele (i.e.: occipital), cubierta, tamafio y su contenido si hay imagenes.
Defectos del tubo neural ["Especificar la localizacion de la espina bifida, si tiene cobertura de piel (abierta o cerrada) y si se presenta o
no hidrocefalia o talipes.
Hipospadias Indicar la ubicacion de la apertura del meato (glande, coronal, subcoronal, peneano, perineal).

Indicar si las génadas son palpables y ubicacién.
Especificar que estructuras estan presentes y cuales ausentes, si la reduccion es longitudinal o transversal y
el eje afectado en las longitudinales (preaxial, mesoaxial, postaxial); si es en miembros superiores y/o

Fisuras orales

Defectos de reduccion de

miembros inferiores, unilateral o bilateral. Incluir SIEMPRE fotografias y de ser posible también RADIOGRAFIAS.
Talipes Recordar que se incluyen solamente los irreductibles. Especificar el tipo (i.e: equinovaro, calcaneovalgus, etc.)
Cardiopatias Especificar la cardiopatia especifica definida en los estudios de imagenes.
Microtia/anotia Especificar el Grado (Il Ill, o IV-anotia). Indicar si se acompafia de mamelones y asimetria facial.
Polidactilia Especificar preaxial, postaxial, mesoaxial; y si es unilateral o bilateral, en manos y/o en pies.

Describir localizacidn, relacién con el corddn umbilical, 6rganos involucrados y cobertura de membrana.
Especificar si se trata de gastrosquisis, onfalocele u otro defecto.

Atresias intestinales y de eséfago | Indicar nivel de la atresia y presencia de fistulas.

Defectos de pared abdominal

Hernia diafragmatica Indicar ubicacidn (anterior o posterolateral)
Describir ubicacion del meato, presencia o no de orificio vaginal, caracteristicas de pliegues uretrales y grado
Genitales ambiguos de fusion. Describir prominencias labio-escrotales, rugosidad y pigmentacion. Gonadas palpables o no, y

localizacion. Incluir informacidn sobre genitales internos si hay examenes complementarios.

Displasi 6t Describir los huesos comprometidos, si hay fracturas, si hay alteraciones en la mineralizacién.
el RS s WE RIS Incluir SIEMPRE RADIOGRAFIAS de todo el cuerpo y fotografias del recién nacido.

Especificar si presenta cardiopatia u otras anomalias asociadas (por ejemplo, atresia duodenal).
Si cuenta con cariotipo, indicar resultado.

Indicar la sospecha clinica y todas las anomalias mayores y menores encontradas en el caso.

Si cuenta con cariotipo, indicar resultado.

Sindrome de Down

Sindromes de Patau y de Edwards

Perimetro cefalico (en cm): Percentilo 3 para cada edad gestacional y sexo.

Edad gestacional |, |\ 2 | 29 | 30 | 31 | 32 | 33 | 34 | 35 | 36| 37 | 38| 39 | 0| 4| a
(Semana)

Varones 20| 20| 240 | 250 | 257 | 268 | 282 | 289 | 295 | 301 | 308 | 312 | 317 | 321 | 326 | 330

Muijeres 215 | 25 | 231 | 240 | 250 | 262 | 279 | 286 | 293 | 299 | 304 | 309 | 313 | 317 | 321 | 324

Fuente: Villar J, Cheikh Ismail L, Victora CG, et al. International standards for newborn weight, length, and head circumference by gestational
age and sex: the Newborn Cross-Sectional Study of the INTERGROWTH-21st Project. Lancet 2014; 384: 857—68. Fenton T, Kim JH. A systematic
review and meta-analysis to revise the Fenton growth chart for preterm infants. BMC Pediatrics 2013; 13:59.

Consultas a la Coordinacion de la RENAC:
= Por e-mail: contacto@renac.com.ar
= Por teléfono: 0800-444-2111
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Anencefalia: falta parcial o total de la calota, la piel que la
recubre y defecto cerebral. Incluye: craneoraquisquisis e
iniencefalia. Excluye: acefalia.

Espina bifida: grupo de anomalias caracterizado por un
defecto de cierre de la columna vertebral con herniacién o
exposicion de la médula espinal y/o las meninges a través
del defecto. Incluye: meningocele, mielomeningocele,
mielocele, raquisquisis. Excluye: espina bifida oculta,
teratoma sacrococcigeo sin disrafismo.

Encefalocele: herniacion del cerebro y/o meninges a
través de un defecto en la calota.

Microcefalia: craneo pequeno, definido por un perimetro
cefalico menor a percentilo 3 utilizando las curvas
INTERGROWTH-21st correspondientes a edad y sexo.

Holoprosencefalia: anomalia congénita cerebral
caracterizada por distintos grados de division incompleta
de los hemisferios cerebrales. El tracto olfatorio puede
estar ausente. Incluye: ciclopia, etmocefalia, cebocefalia y
agenesia premaxilar.

Hidrocefalia: dilataciéon de los ventriculos cerebrales,
no asociada con atrofia primaria del cerebro, con o
sin aumento del perimetro cefdlico, diagnosticada al
nacimiento. No se cuenta cuando se presenta con espina
bifida o encefalocele. Excluye: macrocefalia sin dilatacion
del sistema ventricular, hidranencefalia, holoprosencefalia
e hidrocefalia postnatal adquirida.

Anoftalmia/ Microftalmia: globos oculares aparentemente
ausentes o pequenos al diagndstico clinico.

Microtia/Anotia: ausencia completa o parcial de pabellon
auricular con o sin atresia del conducto auditivo externo.
Se excluye el grado | de microtia (pabellon ligeramente
pequeno con estructuras identificables). Se consideran
“posibles” aquellos casos reportados como “microtia”
solamente, sin definir el grado de la misma.

Transposicion de los grandes vasos: cardiopatia severa en
la cual el ventriculo derecho se conecta con la aorta y el
tronco pulmonar con el ventriculo izquierdo, con o sin otros
defectos cardiacos.

Tetralogia de Fallot: cardiopatia severa caracterizada
por aorta cabalgante, estenosis pulmonar infundibular
e hipertrofia de ventriculo derecho, comunicacion
interventricular.

Corazon izquierdo hipoplasico: cardiopatia severa con
hipoplasia de ventriculo izquierdo, asociado a atresia
adrtica y/o mitral, con o sin otro defecto cardiaco.

Coartacion de aorta: obstruccion de la aorta descendente,
en general en la insercion del conducto arterioso.

Atresia tricuspidea: cardiopatia severa. Se encuentra
dentro del grupo de ventriculo unico.

Tronco arterioso: defecto en la separacion de la aorta
y la arteria pulmonar, resultando en un unico tronco
arterial comun que emerge del corazén y da origen a las
circulaciones sistémica, pulmonar y coronaria

Anomalia de Ebstein: cardiopatia severa. Se caracteriza
por desplazamiento apical de las valvas septal y posterior
de la valvula tricdspide, lo que lleva a atrializacion del
ventriculo derecho con un grado variable de malformacion
y el desplazamiento de la valva anterior.

Arco aortico interrumpido: cardiopatia severa. La
interrupcion puede clasificarse en 3 tipos de acuerdo al
sitio: distalal origen de la subclavia izquierda (A), entre
el origen de la carétida comun izquierda y la subclavia
izquierda (B) y proximal al origen de la carétida comun
izquierda (C).

Atresia pulmonar sin CIV: cardiopatia severa. Se encuentra
dentro del grupo de ventriculo Unico.

Retorno venoso pulmonar anémalo: cardiopatia severa.
Las venas pulmonares tienen una conexion andémala el
sistema venoso sistémico.

Doble salida del ventriculo derecho: cardiopatia severa.
La arteria pulmonar y la aorta salen del ventriculo derecho.

Doble entrada de ventriculo izquierdo: cardiopatia severa.
Ambas auriculas se comunican con el ventriculo izquierdo;
el ventriculo derecho es hipoplasico o no existe.

Atresia de coanas, bilateral: obstruccion (membranosa
u 6sea) de las coanas posteriores. Excluye: estenosis de
coana y congestion de la mucosa nasal.

Paladar hendido (sin fisura de labio): defecto en el
cierredel paladar duro y/o blando sin fisura de labio.
Excluye: paladar hendido con fisura de labio, fisura de
uvula, paladar estrecho.

Fisura labial: defecto en el labio superior por falta de fusion
de los procesos maxilares con los procesos nasomedianos,
sin defecto del paladar. Se excluye la fisura medial.

Fisura labiopalatina: defecto en el labio superior por falta
de fusion de los procesos maxilares con los procesos
nasomedianos,acompanado de un defecto del paladar por
falta de fusion de las crestas palatinas de los procesos
maxilares. Se excluye la fisura medial.

Secuencia de Pierre Robin: secuencia caracterizada
por micrognatia (defecto primario), glosoptosis, y con
frecuencia, fisura de paladar (defectos secundarios)

Atresia/estenosis de esofago y fistula traqueo-esofagica:
solucion de continuidad o estrechamiento del esé6fago, con
o sin fistula traqueal. Incluye: fistula traqueoesofagica con
0 sin mencién de atresia o estenosis del es6fago.

Atresia/estenosis de intestino delgado: oclusion completa
o parcial de la luz de un segmento del intestino delgado.
Puede involucrar una o multiples areas del yeyuno o ileon.
Excluye: atresia duodenal.

Atresia duodenal: oclusion completa de la luz de un
segmento del duodeno.

Malformacion ano-rectal: solucion de continuidad o
estrechamiento del canal anorectal o falta de comunicacion
entre el recto y el ano, con o sin fistula a los 6rganos
vecinos. Excluye: estenosis leve que no requiere correccion
quirdrgica y ano ectoépico.
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Criptorquidia: testiculos no descendidos bilaterales en un
recién nacido a término. Excluye: testiculos en ascensor
y testiculos no descendidos al nacimiento en un recién
nacido pretérmino. Se considera “criptorquidia posible” a
aquellos casos de recién nacidos a término donde no se
reporta si la anomalia congénita es uni o bilateral.

Hipospadias: apertura de la uretra en el lado ventral del
pene, distal al surco balano-prepucial. Incluye: hipospadias
peneana, escrotal o perineal. Excluye: hipospadias
de primer grado y genitales ambiguos. Se considera
“hipospadias posible” a aquellos casos donde no se ha
reportado el sitio especifico de la apertura de la uretra.
Por ejemplo, reportes de “hipospadias” sin otra aclaracion.

Epispadias: apertura de la uretra en el lado dorsal del
pene. No se cuenta cuando es parte de extrofia de vejiga
o de cloaca.

Extrofia de vejiga: anomalia congénita compleja
caracterizada por defecto en el cierre de la pared abdominal
inferior y la vejiga. La vejiga se encuentra abierta en la
pared abdominal ventral, entre el ombligo y la sinfisis
pubiana.

Extrofia de cloaca: incluye la persistencia y la extrofia de
la cloaca comun que recibe uréteres, ileon, y un intestino
posterior rudimentario. Esta asociada con la alteracion
en el desarrollo del tubérculo genital y ramas pubicas,
desarrollo incompleto de las vértebras lumbosacra con
espina bifida, ano imperforado, criptorquidia y epispadias
en los hombres y anomalias de los derivados de los
conductos de Muller en las mujeres, y una amplia gama de
anomalias del tracto urinario.

Genitales ambiguos: anomalia de los genitales externos
que no permite la designacion del sexo al nacimiento.

Agenesia renal bilateral: ausencia de ambos rinones.

Quistes renales: mlltiples quistes en el rinén. Incluye:
rinén poliquistico infantil, rindn multiquistico y otras formas
de rindn quistico. Excluye: quiste renal simple.

Polidactilia preaxial: digitos extra en el lado radial del
miembro superior o el lado tibial del miembro inferior.
Puede afectar la mano, el pie 0 ambos.

Polidactlia postaxial: digitos extra en el lado cubital del
miembro superior o el lado peroneal del miembro inferior.
Puede afectar la mano, el pie o ambos.

Polidactilia no especificada: corresponde a los casos de
polidactilia en los que no se ha especificado el lado.

Defecto de miembros transverso: defecto de reduccion
perpendicular al eje del miembro. Puede observarse
en miembros superiores ausencia de dedos, muneca,
antebrazo o brazo y en miembros inferiores ausencia de
ortejos, pie, pierna o muslo.

Amelia: defecto transverso con ausencia completa de
miembro superior o inferior

Focomelia: defecto intercalar con ausencia de todos los
huesos proximales de las extremidades, con una mano la
normal o con malformaciones que se conecta directamente

al tronco. Se consideran confirmados aquellos casos
documentados por radiografia o fotografias externas. Si no
cumplen con la documentacion mencionada, se consideran
como casos posibles.

Defecto de miembros longitudinal preaxial: defecto
de reduccion que puede incluir ausencia de pulgar o de
radio en miembros superiores o tibia y primer ortejo en
miembros inferiores.

Defecto de miembros longitudinal postaxial: defecto
de reduccion que puede incluir ausencia de cubito en
miembros superiores o peroné en miembros inferiores.

Defecto de miembros intercalar: defecto de reduccion que
puede incluir ausencia de brazo o antebrazo con presencia
de estructuras distales en miembros superiores 0 ausencia
de fémur o de tibia y peroné con presencia de estructuras
distales en miembros inferiores.

Defecto de miembros no especificado: defecto de
reduccion de miembros en los que no se ha especificado
el segmento afectado.

Sindactilia: fusion de dos o mas dedos u ortejos entre si.
Se excluye: sindactilia blanda del 2do y 3er ortejo.

Talipes equinovaro: deformidad en el pie con flexion a nivel
plantar del pie con la planta del pie hacia la linea media.

Talipes calcaneovalgo: deformidad en el pie con
dorsiflexiéon del pie con la planta del pie hacia fuera.
Excluye: deformidad reductible.

Talipes no especificado: aquellos casos de talipes donde
no se ha reportado el tipo especifico de deformidad. Por
ejemplo, casos reportados con “pie bot”.

Hernia diafragmatica: herniacion en el térax del contenido
abdominal a través de un defecto en el diafragma. Excluye:
hernia del hiato, eventracion y paralisis del frénico.

Onfalocele: herniacion de contenido abdominal a través
del anillo umbilical, cubierto por membrana que puede o
no estar intacta. Excluye: gastrosquisis y hernia umbilical.

Gastrosquisis: herniacion visceral, frecuentemente a través
de un defecto situado a la derecha del cordén umbilical, el
cual se encuentra intacto. No estéa cubierto por membrana.
Excluye: onfalocele y hernia umbilical.

Secuencia de “prune belly”: anomalia congénita compleja,
caracterizada por un defecto muscular abdominal vy
obstruccion/distension urinaria. Puede ser causada por
obstruccion uretral secundaria a valvas de la uretra posterior
0 atresia uretral. Puede asociarse con criptorquidia, talipes
y defectos de reduccion de miembros.

Trisomia 13: sindrome polimalformativo asociado a
material extra del cromosoma 13. Incluye translocaciones
y mosaico de trisomia 13.

Trisomia 18: sindrome polimalformativo asociado a
material extra del cromosoma 18. Incluye translocaciones
y mosaico de trisomia 18.

Sindrome de Down: sindrome caracterizado por un patron de
anomalias menores y mayores producido por material extra



del cromosoma 21. Incluye mosaicismo y translocaciones
del cromosoma 21. Se clasifican los casos en aquellos
con confirmacion con cariotipo o solo diagnéstico clinico al
envio de los datos.

Sirenomelia: fusion de miembros inferiores con alteraciones
de columna vertebral, rinones ausentes o malformados,
atresia anal y sexo indeterminado en la mayoria de los
casos. Se consideran confirmados aquellos casos
documentados por radiografia o fotografias externas. Si no
cumplen con la documentacién mencionada, se consideran
como casos posibles.

Gemelos siameses: gemelos monocigéticos con distintos
grados de fusion.

Ciclopia: anomalia facial severa con fusiéon de los ojos
en una sola estructura medial, y ausencia de estructura
nasal. Se asocia a holoprosencefalia alobar.

Acondroplasia: displasia esquelética considerada la
causa mas frecuente de baja talla desproporcionada. Se
consideran confirmados aquellos casos documentados
con radiografias. Si no cumplen con la documentacion
mencionada, se consideran como casos posibles.

Displasia tanatoforica: displasia esquelética con
acortamiento severo de miembros, generalmente letal en
periodo perinatal. Se consideran confirmados aquellos
casos documentados con radiografias. Si no cumplen con
la documentacion mencionada, se consideran como casos
posibles.

Osteogénesis imperfecta: incluye las siguientes formas:
letal perinatal (tipo Il) y progresivamente deformante
(tipo 1ll). Se consideran confirmados aquellos casos
documentados con radiografias. Si no cumplen con la
documentacion mencionada, se consideran como casos
posibles.

Costillas cortas-polidactilia: conjunto de displasias
esqueléticas caracterizadas por térax estrecho, polidactilia
y acortamiento de miembros. Se consideran confirmados
aquellos casos documentados con radiografias. Si no
cumplen con la documentacion mencionada, se consideran
como casos posibles.

Displasia campomélica: displasiaesquelética caracterizada
por acortamiento de miembros e incurvamiento de tibias.
Se consideran confirmados aquellos casos documentados
con radiografias Si no cumplen con la documentacién
mencionada, se consideran como casos posibles.
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