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Resumen

La neumonia es una enfermedad muy frecuente en los menores de 5 afios, se
considera la principal causa de mortalidad infantil en todo el mundo, los factores de riesgo
relacionados a esta enfermedad se presentan en factores modificables y no modificables
a su vez en individuales, ambientales, y sociales. El principal objetivo de esta revision es
identificar los factores de riesgo que influyen en el desarrollo de neumonia y medidas
necesarias para la prevencion en menores de 5 afios por lo cual se realizé una busqueda
bibliografica en Google Académico, SCIELO, Biblioteca Virtual en Salud, Pub Med, y
ELSEVIER limitada a textos completos, publicados entre los afios 2019 a 2023, en su
mayoria en idioma espafiol y 12 en idioma inglés. Entre los factores relacionados con el
individuo se encuentran: sexo masculino, niflos que no han recibido lactancia materna
exclusiva durante los primeros 6 meses de vida, ausencia de inmunizacién, estado
nutricional deficiente. En segundo lugar, entre los factores de riesgo ambientales
tenemos: vivir en zona rural y en hacinamiento, deficiente higiene individual y del hogar,
presencia de animales y cambio climatico. Por ultimo los factores sociales que son: bajo

nivel socioeconémico, madre adolescente y con pobre escolaridad.

Palabras clave

Neumonia, nifios, factores de riesgo, prevencion, mortalidad.
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Abstrac

Pneumonia is a very common disease in children under 5 years of age, it is
considered the main cause of child mortality worldwide, the risk factors related to this
disease occur in modifiable and non-modifiable factors, as well as individual and
environmental factors, and social. The main objective of this review is to identify the risk
factors that influence the development of pneumonia and necessary measures for
prevention in children under 5 years of age, for which a bibliographic search was carried
out in Google Scholar, SCIELO, Virtual Health Library, Pub Med, and ELSEVIER limited
to full texts, published between the years 2019 to 2023, mostly in Spanish and 12 in
English. Among the factors related to the individual are: male sex, children who have not
received exclusive breastfeeding during the first 6 months of life, absence of
immunization, poor nutritional status. Secondly, among the environmental risk factors we
have: living in rural areas and in overcrowding, poor individual and home hygiene,
presence of animals and climate change. Finally, the social factors are: low

socioeconomic level, teenage mother and poor schooling.

Keywords

Pneumonia, children, risk factors, prevention, mortality.

Introduccién

La neumonia es la principal causa individual de mortalidad infantil en todo el mundo.
Esta enfermedad provocé la muerte de 740 de los cuales 180 menores de 5 afios en
2019, lo que supone el 14% de todas las defunciones de menores de 5 afios en todo el

mundo (1).

A nivel mundial, la neumonia es la principal causa infecciosa de mortalidad de nifios
menores de cinco afios, y esto puede reducirse mediante la blusqueda inmediata de

atencion médica (2).



La neumonia sigue siendo la principal causa de muerte entre los nifios menores de

5 afios a nivel mundial (3).

La neumonia afecta a nifios y a sus familias de todo el mundo, pero el nUmero de
muertes es mayor en Asia, puede protegerse a los niflos mediante intervenciones
sencillas contra esta enfermedad, que puede tratarse con medicacion, cuidados de bajo

costo bajo y tecnologia sencilla (1).

Las infecciones respiratorias agudas bajas constituyen uno de los principales
problemas de salud en la primera infancia. En Argentina se menciona como la tercera

causa de mortalidad infantil y la primera causa reducible (4).

La neumonia infantil es responsable de una gran carga de mortalidad a nivel mundial;
mas del 90% de las muertes por neumonia infantil ocurren en nifios pequefios menores
de 5 afos (5).

El Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia menciona que la neumonia es una
infeccion respiratoria aguda que afecta a los pulmones, no existe una sola causa, pero
puede desarrollarse por la presencia de bacterias, virus u hongos en el aire, cuando un

nifio se infecta, los pulmones se le llenan de fluidos que le dificultan la respiracion (6).

Las infecciones respiratorias agudas abarcan entre 20 y 40 % del total de todas las
hospitalizaciones y 20 - 34 % de las muertes en menores de 5 afios, fundamentalmente

a expensas de neumonia (7).

El uso constante de sintomas y signos clinicos clave para diagnosticar la neumonia
y decidir la derivacion al hospital ha reducido drasticamente las tasas de mortalidad por

neumonia en la primera infancia a nivel mundial (8)

La neumonia es una infeccidn respiratoria que afecta a los pulmones y puede llevar
a la muerte, los nifios menores de 5 afios pueden adquirir la enfermedad a través de
bacterias, virus y hongos, lo cual puede generarse por ciertos factores ambientales no

propicios (9).



Los nifilos con sistemas inmunoldgicos inmaduros (como, por ejemplo, los recién
nacidos) o débiles (a causa de la desnutricién o de enfermedades como el VIH) son mas

sensibles a la neumonia (6).

El principal objetivo es identificar los factores de riesgo que influyen en el desarrollo

de neumonia y medidas necesarias para la prevencion en menores de 5 afios.
Discusion
Se realiz6 una busqueda bibliografica en Google académico, SciELO, Biblioteca

virtual en salud, Pub Med y ELSEVIER limitada a textos completos, publicados entre los

afios 2019 a 2023, en su mayoria en idioma espafiol y 12 en idioma inglés.
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Neumonia

La neumonia es un conjunto de enfermedades producidas por infecciones
respiratorias, siendo la principal causa infecciosa de muerte infantil habitualmente
afecta en mayor medida a los lactantes debido a que su sistema inmunoldgico no

se encuentra desarrollado totalmente como en una persona adulta (10).

Neumonia infeccién pulmonar aguda que compromete los alvéolos, intersticio, pleura
visceral, vias respiratorias y estructuras vasculares, causada por virus, bacterias u otros

patdbgeno como hongos y parasitos (11).

También se define como una infeccidbn pulmonar aguda que compromete los
alvéolos, intersticio, pleura visceral, vias respiratorias y estructuras vasculares, causada

por virus, bacterias u otros patégenos como hongos y parasito (11).

La neumonia es el principal factor de riesgo de ingreso a unidad de cuidados
intensivos (UCI), muerte en nifios infectados con SARSCoV- mientras, se pensaba que
los nifios estaban protegidos contra estos virus, informes recientes muestran que la
poblacion pediatrica no esta excluida del COVID-19 y sus complicaciones posiblemente

debido a la inmadurez de su sistema inmunoldgico (12).

La neumonia es una infeccion respiratoria aguda que afecta a los pulmones. No
existe una sola causa, pero puede desarrollarse por la presencia de bacterias, virus u
hongos en el aire. Cuando un nifio se infecta, los pulmones se le llenan de fluidos que le
dificultan la respiracién. Los nifios con sistemas inmunoldgicos inmaduros (como, por
ejemplo, los recién nacidos) o débiles (a causa de la desnutricion o de enfermedades
como el VIH) son mas sensibles a la neumonia (6).

La neumonia adquirida en la comunidad es una enfermedad que ocurre de manera

frecuente y es considerada como una infeccion muy seria en la etapa de la infancia (13).

La Neumonia es una enfermedad prevenible, en virtud de ello, todos los esfuerzos
por combatirla deben estar centrados tanto en los factores de riesgos asociados a la
infeccibn como a la respuesta ante estas condiciones o circunstancias capaces de

aumentar la posibilidad de la aparicion de la enfermedad. En tal sentido, es imperioso el
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estudio de estos factores a los fines de enfocar las campafas preventivas en funcion de
estos (14)

Estas infecciones son causadas por virus o bacterias, que tienen un periodo de
incubacion inferior a dos semanas. En general se clasifican en infecciones del tracto
respiratorio superior, que son poco frecuentes y raramente ponen en peligro la vida del
nifo, e infecciones del tracto respiratorio inferior, que son responsables de los cuadros
clinicos mas graves como neumonia o bronquiolitis que pueden desencadenar la muerte
del nifio (15). Para nifios con neumonia cuyo patdgeno no es claro, si hay fiebre
persistente, acompafiada de sibilancias, dificultad para respirar y mal humor, el
tratamiento con antibiéticos no es efectivo (16). La Organizacion de la Salud (OMS) lanzé
un programa con directrices destinadas a identificar a los nifios en riesgo de padecer
neumonia adquirida en la comunidad, que debe recibir tratamiento antibiético empirico
con prontitud (17) cuyo diagnéstico puede ser temprano o tardio. Se trata de un problema
en el ambito mundial, ya que causa una significativa morbimortalidad en las unidades de

cuidados intensivos, neonatales, pediatricos y de adultos (18).

Factores de riesgo

En base a la revision y andlisis de diversos articulos se puede dividir a los factores
de riesgo de padecer neumonia en menores de 5 afios en factores modificables y no
modificables a su vez en 3 categorias: relacionados con el individuo, relacionados con el

ambiente y factores sociales.

Los factores de riesgo no modificables son aquellos factores sobre los cuales no es
posible hacer ninguna intervencion. Pueden ser de tipo individual (edad, bajo peso al

nacer, entre otros) o de tipo ambiental como los cambios climaticos (19)-

» Sexo: Las enfermedades respiratorias agudas son mas comunes en nifios de sexo

masculino (19).
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* Bajo peso al nacer: Sucede cuando un neonato tiene un peso inferior a 2 500 g. al

momento de nacer (19).

» Edad: El sistema inmune de los menores se va desarrollando progresivamente
desde que nacen. Ocurre del mismo modo con el sistema respiratorio, el cual continla
en maduracion los primeros cinco afios de vida y los hace vulnerables a adquirir
infecciones respiratorias; el riesgo puede aumentar con el comienzo de la vida escolar

de los menores (19).

» Cambios climaticos: Los cambios climaticos bruscos influyen en la aparicion de
infecciones respiratorias, razon por la cual, en las temporadas de lluvias aumenta el

ndamero de consultas por IRA (19).

Factores de riesgo relacionados directamente con el nifio, son: Sexo masculino,
menores de 5 afos, bajo peso al nacer, desnutricion, practicas inadecuadas de lactancia
materna, déficit de micronutrientes (vitamina A, hierro y zinc), falta de inmunizaciones.
Los relacionados con el medio socioambiental: exposicion al humo u otros
contaminantes, enfriamiento, hacinamientos contaminantes domésticos, asistencia a
circulos infantiles, guarderias o casas de cuidadores, falta de percepcion del riesgo por
parte del personal de salud, atencién médica tardia, bajo nivel de escolaridad de la madre

edad materna (20).

Los principales factores de riesgo asociados a la neumonia en nifios son la falta de
inmunizacién, la malnutricién, el hacinamiento, la contaminacion del aire, la falta de

lactancia materna y el hecho de pertenecer a sectores de bajos ingresos (21)-

Esto representa una alta morbimortalidad neonatal, facilitando la aparicion de
problemas en la etapa perinatal y nifiez de los menores. Puede tener diferentes causas,

entre las que se encuentra las variables socioeconémicas y personales de la madre (19).

Las causas que generan factores ambientales asociados a la neumonia son el

hacinamiento, ventilacion, presencia de animales, exposicion al humo contaminacion
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interna del aire, consumo de alcohol de los padres, uso de combustible, de lefia y
exposicion a pintura con plomo (14).

La Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) considera que el ambiente
contaminado se convierte en un factor de riesgo para los nifios, porque son aquellos que
se encuentran en etapas de desarrollo y su sistema permanece en constantes cambios,
situacion que los convierte en propensos para adquirir la enfermedad derivada de los

factores ambientales contaminados (9)

Los factores ambientales siguientes también aumentan la susceptibilidad de los nifios

a la neumonia (1):

La contaminacién del aire interior ocasionada por el uso de biomasa (como lefia o

excrementos), vivir en hogares hacinados. el consumo de tabaco por los progenitores

().

También se mencionan factores de riesgo ya que existen factores de riesgo para
neumonia grave dependientes del huésped y del ambiente. Dentro del primer grupo se
incluye prematurindad, bajo peso al nacer, no haber recibido lactancia materna durante
los primeros 4 meses de vida, malnutriciébn, inmunizacion incompleta (neumococo,
Haemophilus, sarampién), asma e hiperreactividad bronquial, infecciones respiratorias
recurrentes, antecedentes de otitis media con tubos de timpanostomia y enfermedades
cronicas (cardiorrespiratorias, inmunitarias, neuromusculares). Entre los factores
dependientes del ambiente, se identifican: madre adolescente, analfabetismo materno,
hacinamiento, asistencia a guarderias y exposicion al humo del tabaco (22).

Los principales factores de riesgo de neumonia incluyen: bajo peso al nacer, menor
a un afo de edad, inmunosupresion, exposicion al viento por el clima, infeccion por VIH,

falta de inmunizacion, hacinamiento, falta de lactancia materna (23).
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Nifios

La Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) considera que el ambiente
contaminado se convierte en un factor de riesgo para los nifios, porque son aquellos que
se encuentran en etapas de desarrollo y su sistema permanece en constantes cambios,

situacion que los convierte en propensos para adquirir la enfermedad (24).

Esta enfermedad, en infantes menores de cinco afios, puede presentarse por
multiples factores de riesgos, un estudio realizado para la Revista Cubana de Pediatria
revela que la patologia también se genera por una infeccibn bacteriana por
Streptococcus Pneumoniae, la cual se cultiva en el liquido sanguineo o pleural, de forma

particular afecta a personas con edad extrema; es decir, nifios o adultos mayores (25).
Prevencion

La prevencién de la neumonia infantil es un componente fundamental de toda
estrategia para reducir la mortalidad infantil. La vacunacién contra el Hib, los

neumococos, el sarampion y la tos ferina es la forma mas eficaz de prevenir la neumonia

().

También puede reducirse el nimero de nifios que contraen neumonia corrigiendo
factores ambientales como la contaminacidbn del aire interior (por ejemplo,
proporcionando cocinas de interior limpias) y fomentando una higiene correcta en

hogares hacinados (1).

La mayoria de los nifios sanos pueden combatir la infeccion mediante sus defensas
naturales, pero los nifios inmunodeprimidos presentan un mayor riesgo de contraer
neumonia. El sistema inmunitario del nifio puede debilitarse por malnutricion o

desnutricion, sobre todo en lactantes no alimentados exclusivamente con leche materna

(1)

En respuesta a estos factores existen medidas de prevencion y proteccion tales como

la inmunizacién, la promocién de la lactancia materna, el apoyo de programas de
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adecuada nutricién y de condiciones de vida digna y saludable, entre otros. Se concluye
gue es importante mantener la actualizacion en el estudio constante de los factores de
riesgo y de las medidas de prevencion y proteccion a los fines de su difusién y promocion
(21).

Adecuada practica de higiene de manos, la cual se debe realizar antes de dar de
lactar y antes de las preparaciones de alimentos, después de ir al bafio, cambio de
pafales, estar en contacto con animales o personas con problemas de salud. Lactancia
materna exclusiva, hasta los 6 meses de edad, alimentacion balanceada y nutritiva segun
grupo etario, vacunacion segun el esquema nacional en nifias y nifios, menores de 5
afos, que incluye la vacuna contra el neumococo en sus tres dosis: alos 2, 4y 12 meses
de edad y la vacunacion con una dosis de vacuna contra neumococo en las nifias y los
nifios, mayores de un afio y menores de 5 afios que no fueron inmunizados o con factores
de riesgo (inmunosupresion, enfermedades crénicas, entre otros). Vacunacion con una
dosis de vacuna contra neumococo y contra Haemophilus influenzae tipo b, en los nifios,

mayores de 5 afios (11).

El conocimiento de los factores de riesgo y las causas del fracaso del tratamiento y
la mortalidad en la neumonia infantil es importante para la prevencion, el diagnostico y

el tratamiento a nivel individual y poblacional (26).
Vacunacion

La vacunacion puede prevenir muertes asociadas a la neumonia en relacién con
infecciones por Streptococcus pneumoniae, Haemophilus influenzae tipo b, sarampion,

influenza y tos ferina (27).

El retraso observado en el programa de vacunacion sin una puesta al dia efectiva y
la disminucion de la exposicion viral y bacteriana conducen a un riesgo de rebote de

enfermedades prevenibles con vacunas (28).

Vacunacion frente al neumococo a todos los menores de 5 afos, asi como a todos
los grupos de riesgo de cualquier edad, con la vacuna neumocdcica conjugada

tridecavalente(VNC13). Para la vacunacion sistematica del lactante ser comienda el
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esquema (2,4, y 6 meses). Siguen acumuldndose evidencias sobre la reduccién de la
carga de enfermedad neumocdcica invasora (ENI) y no invasora (heumonia y otitis media

aguda) con las vacunas neumococicas conjugadas (VNC) (29).

Antes de la implementacién de las vacunas neumocdcicas conjugadas (PCV), el

patégeno bacteriano Streptococcus pneumoniae (neumococo) era la

etiologia destacada de los casos de neumonia grave entre los nifios (3).
Nutricion

Una nutricién adecuada es fundamental para mejorar las defensas naturales del nifio,
comenzando por la lactancia materna exclusiva durante los seis primeros meses de vida.
Ademas de prevenir eficazmente la neumonia, contribuye a reducir la duraciéon de la

enfermedad en caso de que el nifio enferme (1).

La vitamina C desempefia un papel en el sistema inmunoldgico, por lo que la
suplementacién podria ser importante para prevenir y tratar la neumonia en nifios y
adultos. Evaluamos el papel de la vitamina C para la prevencién y el tratamiento de la
neumonia (30)

Tabla.1 Factores de riesgo modificables y no modificables relacionados a neumonia

Factores de riesgo modificables Factores de riesgo no modificables

Vivir en hogares hacinados Edad

El consumo de tabaco por los progenitores Sexo

Bajo peso al nacer

Fuente: Elaboracion propia



17

Tabla.2 Factores individuales, ambientales y sociales relacionados a neumonia

Factores Factores Factores Sociales
Individuales Ambientales
Sexo masculino Vivir en zona rural Bajo nivel

socioecondmico

Nifios que no han Hacinamiento Madre adolescente
recibido lactancia
materna exclusiva
durante los

primeros 6 meses

de vida

Ausencia de Presencia de Poca escolaridad de
inmunizacién animales los padres

Estado nutricional Uso de combustible, Asistencia a
deficiente de lefia guarderias

Cambio climatico

Fuente: Elaboracion propia

Conclusion

Los factores de riesgo asociados a la neumonia en nifios se logran identificar: falta
de inmunizacion, inadecuada alimentacion, el hacinamiento, la contaminacion del aire, la
falta de lactancia materna y el hecho de pertenecer a sectores de bajos ingresos.
Las medidas preventivas para la neumonia: vacunacion, adecuada alimentacion,

lactancia materna exclusiva.
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Resumen
La neumonia es una enfermedad muy frecuente en los menores de 5 afios, se considera la principal causa de mortalidad infantil en todo el mundo, los factores de riesgo
relacionados a esta enfermedad se presentan factores modificables y no modificables a su vez en individuales, ambientales, y sociales. El objetivo de esta revision es
identificar |os factores de riesgo gue influyen en el desarrollo de neumonia y medidas necesarias para la prevencion en menores de 5 afios,

Introduccion
La neumonia es la principal causa individual de mortalidad infantil en todo el
mundo. Esta enfermedad provocé la muerte de 740 de los cuales 180 menores de
5 afios en 2019, lo que supone el 14% de todas las defunciones de menares de 5
anos en todo el mundo.

A nivel mundial, la neumonia es la principal causa infecciosa de mortalidad de

nifics menores de cinco afios, y esto puede reducirse mediante la blusqueda
inmediata de atencién médica.

Metodologia
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Discusiéon
Neumonia

La neumonia es una infeccidn respiratoria aguda que afecta a los pulmones. No
existe una sola causa, pero puede desarrollarse por la presencia de bacterias,
virus u hongos en el aire. Cuando un nifio se infecta, los pulmones se le llenan
de fluidos que le dificultan la respiracién. Los nifios con sistemas inmunoclégicos
inmadurcs (como, por ejemplo, los recién nacidos) o débiles (a causa de la
desnutricion o de enfermedades como el VIH) son mas sensibles a la neumonia
Factores de Riesgo

Los principales factores de riesgo asociados a la neumonia en nifos son la falta
de inmunizacién, la malnutricion, el hacinamiento, la contaminacion del aire. la
falta de lactancia materna y el hecho de pertenecer a sectores de bajos
ingresos.

Prevencién

La prevencidn de la neumonia infantil es un componente fundamental de toda
estrategia para reducir la mortalidad infantil. La vacunacién contra el Hib, los
neumococos, €l sarampion y la tos ferina es la forma mas eficaz de prevenir la
neumonia

Vacunacion

La vacunacién puede prevenir muertes asociadas a la neumonia en relacién con
infecciones por Streptococcus pneumoniae , Haemophilus influenzae tipo b,
sarampion, influenza y tos ferina.

Nutricién

Una nutricion adecuada es fundamental para mejorar las defensas naturales del
nino, comenzando por la lactancia materna exclusiva durante los seis primeros
meses de vida

Conclusién

Los factores de riesge asociados a la neumonia en nifios se logra identificar: falta
de inmunizacidn, inadecuada alimentacién, el hacinamiento, la contaminacion del
aire, la falta de lactancia materna y el hecho de pertenecer a sectores de bajos
ingresos.

Las medidas preventivas para la neumonla: vacunacion, adecuada alimentacién,
lactancia materna exclusiva.
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