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RESUMEN

Introduccion: El sindrome de abstinencia alcohdlica (SAA) constituye una de las complicaciones agudas mas graves del trastorno
por consumo de alcohol, con impacto significativo en la morbimortalidad y en la carga asistencial. Objetivo: Describir la tasa de
egresos hospitalarios por SAA en Chile durante el periodo 2020-2023, segun sexo, grupo etario y promedio de dias de
hospitalizacion. Metodologia: Estudio observacional, descriptivo, transversal y ecoldgico, basado en registros secundarios del
Departamento de Estadistica e Informacion de Salud (DEIS) y proyecciones poblacionales del Instituto Nacional de Estadisticas
(INE). Se analizaron 2.043 egresos hospitalarios por SAA mediante estadistica descriptiva, frecuencias, proporciones y medidas de
tendencia central. Resultados: La tasa global de egresos por SAA fue de 3,36 por 100.000 habitantes. El afio con mayor tasa fue
2021 (3,64), descendiendo hasta 2023 (3,06). Los hombres presentaron una tasa promedio de 6,97 frente a 1,00 en mujeres (razon
6,9:1). El grupo de 45 a 64 afios mostro la mayor tasa (6,03), seguido de 65 a 79 afios (4,20). El promedio de dias de hospitalizacion
fue de 7,96, con un aumento en 2023 (8,97). Conclusién: Los hallazgos evidencian mayor carga de hospitalizacion por SAA en
varones y adultos de mediana edad, asi como un incremento en la duraciéon promedio de las hospitalizaciones en el ultimo afio
analizado. Estos resultados refuerzan la necesidad de estrategias preventivas y terapéuticas focalizadas en las poblaciones mas
afectadas.
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ABSTRACT

Introduction: Alcohol Withdrawal Syndrome (AWS) is one of the most severe acute complications of Alcohol Use Disorder, with a
significant impact on morbidity, mortality, and healthcare burden. Objective: To describe the rate of hospital discharges due to AWS
in Chile during the period 2020-2023, by sex, age group, and average length of hospital stay. Methodology: Observational,
descriptive, cross-sectional, and ecological study, based on secondary records from the Department of Health Statistics and
Information (DEIS) and population projections from the National Institute of Statistics (INE). A total of 2,043 hospital discharges due
to AWS were analyzed using descriptive statistics, frequencies, proportions, and measures of central tendency. Results: The overall
discharge rate for AWS was 3.36 per-100,000 inhabitants. The highest rate was observed in 2021 (3.64), decreasing by 2023 (3.06).
Men had an average rate of 6.97 compared to 1.00 in women (ratio 6.9:1). The 45—64 age group showed the highest rate (6.03),
followed by the 65—-79 age group (4.20). The average length of hospital stay was 7.96 days, increasing in 2023 (8.97). Conclusion:
The findings highlight a higher burden of hospitalization for AWS among men and middle-aged adults, as well as an increase in the
average duration of hospital stays in the most recent year analyzed. These results reinforce the need for preventive and therapeutic
strategies targeted at the most affected populations.
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INTRODUCCION

El trastorno por consumo de alcohol (TCA) es un
problema global caracterizado por un patrén de
consumo  perjudicial. Quienes lo padecen
experimentan una pérdida de control sobre la
ingesta, manifestando sintomas de abstinencia al
suspender el consumo bruscamente y desarrollando
una tolerancia progresiva. Esto culmina en una
dependencia fisica, mental y emocional'. Este
trastorno representa un desafio significativo para la
salud publica, dada su alta prevalencia y las graves
consecuencias sociosanitarias que acarrea?s.

En este contexto, la interrupcion brusca de la
ingesta de alcohol en personas con dependencia
puede desencadenar una de las complicaciones
agudas mas graves del TCA, el sindrome de
abstinencia alcohdlica (SAA), cuyos criterios clinicos
incluyen hiperactividad autondmica, incremento del
temblor de las manos, insomnio, nauseas, vémitos,
alucinaciones, agitacion psicomotora, ansiedad,
convulsiones y delirium tremens*>.

El consumo crénico de alcohol se asocia a
multiples complicaciones organicas, entre ellas dafio
hepatico, pancreatitis, enfermedades
cardiovasculares y neurolégicas, como el sindrome
de Wernicke-Korsakoff. Asimismo, en el ambito
psiquiatrico se vincula con depresion, ansiedad y
riesgo suicida, mientras que en el ambito social se
relaciona con violencia, desempleo y accidentes de
transito®-8.

A nivel mundial, los informes de la Organizacién
Mundial de la Salud estiman cerca de 3 millones de
muertes anuales atribuibles al consumo de alcohol y
una contribucion sostenida al 5% de la carga global
de enfermedad?.

En Chile, segun la Encuesta Nacional de Salud
(ENS) 2016-2017, la prevalencia de trastornos por
consumo de alcohol en los ultimos 12 meses fue de
1,9% en mayores de 18 afos (1,6% abuso; 0,3%
dependencia)'®. Complementariamente, un analisis
mas reciente de Zamora Ascanio et al., 2025
evidencid que los trastornos por consumo o
dependencia de alcohol representaron el 69,9% de
los ingresos a programas de salud mental en adultos
mayores entre 2017 y 2022'9, lo que refuerza la
magnitud del problema en el pais; por otro lado, se
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reportd variaciones regionales en la prevalencia del
consumo de alcohol , siendo mayores en regiones del
sur del pais en comparacién con la zona norte y
centro, lo que muestra la heterogeneidad territorial
del problema?3.

Dado que la hospitalizacién por SAA constituye un
desenlace clinico de alto impacto y con significativa
carga asistencial, la tasa de egresos hospitalarios se
elige como un indicador clave para dimensionar la
magnitud del problema y orientar recursos
sanitarios?0.

Objetivo General

Describir la tasa de egreso hospitalario por
sindrome de Abstinencia Alcohdlica en Chile entre
2020 y 2023.

Objetivos Especificos

1. Estimar la tasa de egreso hospitalario por
sindrome de Abstinencia Alcohdlica segun sexo
y grupo etario.

2. Comparar la tasa de egreso hospitalario por
sindrome de Abstinencia Alcohdlica segun sexo
y grupo etario.

3. Analizar descriptivamente el promedio de dias de
hospitalizacion por sindrome de Abstinencia
Alcohdlica.

METODOLOGIA

Se llevé a cabo un estudio observacional,
descriptivo, transversal y ecoldgico para examinar la
tasa de egresos hospitalarios (TEH) por sindrome de
Abstinencia Alcohdlica (SAA) en Chile durante el
periodo 2020-2023. Esta metodologia es adecuada
para describir fenémenos de salud en una poblacion
especifica, sin manipulacién de variables. La
naturaleza ecoldgica del estudio se justifica por el uso
de datos agregados a nivel poblacional.

Durante el periodo mencionado, se identificaron
2.043 egresos hospitalarios por SAA, constituyendo
el universo del estudio. La informacién fue obtenida
de fuentes secundarias: los registros del
Departamento de Estadistica e Informacién de Salud
(DEIS) del Ministerio de Salud de Chile y las
proyecciones poblacionales del Instituto Nacional de
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Estadisticas (INE) basadas en el Censo de Poblacion
y Vivienda 2017.

Las variables de analisis incluyeron sexo, grupo
etario y promedio de dias de hospitalizacion. Para el
analisis  estadistico se utilizaron medidas
descriptivas: frecuencias absolutas, proporciones,
promedios y tasas por cada 100.000 habitantes. El
procesamiento de datos se realizdé con el software
Microsoft Excel 2021, y los resultados se presentaron
en tablas y graficos para facilitar la interpretacion, a
la siguiente formula:

Tasa de Egresos Hospitalarios por SAA:

N° de egresos hospitalarios por abstinencia de alcohal
X 100.000

poblacion de riesgo

Dado que se trabajé con registros administrativos
anoénimos y de dominio publico, no se requirid
aprobacion de un comité de ética. Los autores
declaran no tener conflictos de interés financieros ni
personales que influyan en el desarrollo de la
investigacion.

RESULTADOS

En el periodo 2020-2023 se registraron 2.043
egresos hospitalarios relacionados con SAA, lo que
corresponde a una tasa global de 3,36 casos por
cada 100.000 habitantes.

La tasa mas alta se observo en el afio 2021,
seguida de 2020, 2022 y la mas baja en 2023. Este
comportamiento refleja un incremento inicial durante
el primer afio de pandemia y una posterior tendencia
a la disminucion.

En cuanto a la distribucion por sexo, se evidencio
una marcada diferencia: los hombres presentaron
una tasa promedio de 6,97 frente a 1,00 en mujeres.
La proporcion hombre/mujer fue de 6,9:1, lo que
muestra una clara mayor carga de hospitalizacién en
la poblacién masculina (Figura 1).

Vol. 1 Num. 3 (2025)

Revista Andes

Figura N°1. TEH por sindrome de Abstinencia
Alcohdlica segun (por cada 100.000 habitantes) entre
2020-2023 en Chile.
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Respecto al grupo etario, la mayor tasa
correspondid a las personas de 45 a 64 anos,
seguidas por los de 65 a 79 afios. Los grupos con
menores tasas fueron los de 15 a 19 afios y los de 80
anos o mas. Estos hallazgos sugieren que la
mediana edad constituye la etapa de mayor riesgo
para hospitalizacion por SAA (Figura 2).

Figura N°2. TEH por sindrome de Abstinencia
Alcohdlica segun grupo etario (por cada 100.000
habitantes) entre 2020-2023 en Chile.
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En relacion con la duracion de la hospitalizacion,
el promedio general fue de 7,96 dias para todo el
periodo. El afio 2023 presento el promedio mas alto,
mientras que el mas bajo correspondi6 a 2022. Este
aumento progresivo en los dias de estadia
hospitalaria podria estar vinculado a la complejidad
clinica de los casos recientes (Figura 3).
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Figura N°3. Promedio de dias de hospitalizacién por
sindrome de Abstinencia Alcohdlica entre 2020-2023
en Chile.
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DISCUSION

El consumo de alcohol constituye una
problematica global con un alto impacto en salud,
sociedad y economia. Esta sustancia, reconocida por
su potencial adictivo, se asocia a complicaciones
multiorganicas tanto agudas como cronicas, asi
COMoO a consecuencias psicosociales como violencia,
ausentismo laboral y reduccion de la esperanza de
vida?8,

En este estudio, se observé que la TEH por SAA
aumenté en 2021, en comparacion con 2020, para
luego descender progresivamente hasta 2023. Este
patron puede explicarse por los efectos del
confinamiento durante la pandemia de COVID-19 y
los cambios en la disponibilidad de alcohol, situacion
documentada en investigaciones internacionales y
nacionales'#3,

La distribucion por sexo evidencia que los
hombres presentan una tasa casi siete veces mayor
que las mujeres. Este hallazgo coincide con estudios
que evidencian mayor frecuencia e intensidad de
consumo en varones, particularmente entre los 25 y
44 afios, y que vinculan este patron a factores
sociales y culturales''6. Se ha descrito que los
hombres tienden a consumir alcohol como forma de
reforzar la masculinidad, obtener reconocimiento
social y establecer vinculos interpersonales, 1o que
aumenta la propension al consumo problematico’-16.

Respecto a la edad, las TEH mas altas se
concentraron en la poblacién de 45 a 64 afos. Este
hallazgo es coherente con literatura que atribuye la
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mayor prevalencia en este grupo a un consumo
prolongado en el tiempo y a la presencia de
comorbilidades fisicas y psiquiatricas202'. En
contraste, las tasas mas bajas en los adultos
mayores podrian explicarse por menor autovalencia
y deterioro cognitivo, factores que disminuyen la
exposicion y el riesgo de hospitalizacion™®.

Se identificé un aumento del promedio de dias en
2023 respecto a afos anteriores. Este fendmeno
podria asociarse tanto a la complejidad clinica de los
casos como a la reactivacion de programas de salud
mental y adicciones, que permitieron una atencion
mas prolongada y especializada tras la
pandemia’822,

Entre las limitaciones del estudio se encuentra la
escasa disponibilidad de literatura nacional relativa al
tema, lo que dificulta comparaciones amplias.
Asimismo, la heterogeneidad en la clasificacion de
rangos etarios en la base de datos nacional y
estudios internacionales limita la comparacién directa
de resultados. Como fortalezas, destaca el uso de
fuentes oficiales (DEIS e INE), lo que otorga validez
y confiabilidad a los datos analizados.

CONCLUSION

Este estudio aporta un analisis detallado de la
evolucion de la TEH por SAA en Chile durante el
periodo 2020-2023. Los hallazgos muestran una
mayor frecuencia en hombres y en el grupo etario de
45 a 64 afios, asi como un aumento en la duracion
promedio de las hospitalizaciones en 2023.

Estos resultados destacan la necesidad de
fortalecer las estrategias de prevencion, tratamiento
y rehabilitacion del consumo problematico de alcohol,
con un enfoque particular en las poblaciones mas
afectadas. Ademads, sugieren que el contexto
pospandémico pudo influir en la severidad de los
cuadros de abstinencia, lo que refuerza Ila
importancia de mantener programas de salud mental
y adicciones accesibles y efectivos.

Entre las recomendaciones para futuras
investigaciones se sugiere profundizar en estudios
comparativos con otros paises para situar los
hallazgos nacionales en un contexto internacional,
desarrollar intervenciones especificas que
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consideren género y edad como factores
determinantes, evaluar con mayor precision el
impacto de la pandemia en los patrones de consumo
de alcohol y sus complicaciones, asi como fortalecer
las estrategias educativas y de sensibilizacion
orientadas al consumo responsable.

Este estudio contribuye a la comprension de la
carga del SAA en Chile y refuerza la necesidad de
politicas publicas integrales que incluyan prevencion,
tratamiento oportuno y apoyo psicosocial.
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