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PRESENTACION

La Oficina de Estadistica e Informatica del Hospital Regional de Loreto “Felipe Arriola
Iglesias”, pone a disposicion el presente BOLETIN ESTADISTICO DEL ANO 2024, La
elaboracion del presente documento tiene el proposito de brindar informacién estadistica
de calidad y apoyar en el desarrollo de la cultura de la misma, y de esta manera facilitar
la buena toma de decisiones de las autoridades pertinentes, Asi mismo esta orientado a
satisfacer las necesidades de informacion al personal de salud, investigadores, periodistas,
autoridades de instituciones publicas y privadas y a la poblacién en general,

Este documento difunde informacion estadistica correspondiente al periodo ENERO-
DICIEMBRE-2024, asi mismo se hace un analisis comparativo de los mismos, recopilando un
amplio volumen de informacion representada en cuadros y graficos con sus respectivas
interpretaciones, lo que hace que la informacion sea mas analitica y concisa, los registros
de la informacion son proporcionadas por los diferentes Sistemas del Ministerio de Salud.

Los resultados Estadisticos comprenden informacion de las Atenciones en Consulta Externa,
Atenciones en Hospitalizacion, Atenciones en Emergencia, Intervenciones Quirdrgicas,
Atenciones en Centro Obstétrico, Atenciones de Servicios Intermedios e Indicadores de
Gestion Hospitalaria,

La Oficina de Estadistica e informatica hace un especial reconocimiento a todas los
profesionales que han hecho posible la publicacion del presente boletin, al personal que
labora en la Oficina de Estadistica e Informatica y al apoyo del Director del Hospital
Regional de Loreto, esperando que los resultados obtenidos sirvan para futuros proyectos
de investigacion, asi mismo esperamos comentarios y sugerencias constructivas sobre esta
publicacion y poder mejorar el contenido en los futuros informes.
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MISION

El Hospital Regional de Loreto tiene por Mision,
brindar  atenciébn  recuperativa y de
rehabilitacion de Il nivel y atencién basica
complementaria a todas la personas
especialmente referidas, y en condiciones de
pobreza, con servicios de calidad, equidad,
interculturalidad, solidaridad y respeto a sus
derechos, para lo cual cuenta con personal
especializado, equipamiento de alta tecnologia,
ambientes adecuados, materiales, insumos y
medicamentos suficientes para la atencién de la

poblacion de la region

VISION

“Para el Afio 2026 el Hospital Regional de Loreto, se
constituye en una institucion accesible a todas las
personas en especial a los mas pobres, altamente
competitiva, moderna y confiable en la prestacién de
servicios de salud especializados de Il nivel, con
trabajo en equipo, ética, integridad y capacidad de
Directivos y Miembros, contribuyendo a elevar el nivel

de salud y desarrollo social de la Region.”
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PROCESO DE GENERACION DE LA INFORMACION ESTADISTICA

La informacion estadistica es el conjunto de resultados cuantitativos que se obtienen de un proceso
sistematico de recopilacion, tratamiento y divulgacion de datos primarios que provienen de los
hogares, empresas e instituciones sobre hechos que son relevantes para el estudio de fenomenos
economicos, demograficos y sociales, (INEI, 2018),

Un diagrama simple sobre el proceso de generacion de informacion estadistica hasta su publicacion
puede observarse en la siguiente figura.

RECOPILACION

ORGANIZACION

INTEGRACION

NORMATIVA PARA ELABORAR ULTIMA CONSISTENCIA DE

CUADROS ESTADISTICOS CIFRAS

REVISION

APROBACION

PUBLICACION

Fuente: INEI 2023
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PRODUCCION DE PRESTACIONES
DEL “HOSPITAL REGIONAL DE LORETO”

140,883 63,142 9,170 4,040 46,716

Consultas Egresos Intervenciones Atenciones de
Ext. Médicas Hospitalarios quirdrgicas Emergencias

Consultas

Totales

1. Atenciones en Consulta Externa

1.1.Atendidos y Atenciones en Consulta Externa

Al mes de diciembre 2024, el nimero de consultas médicas externas totales realizadas fue de 63,142, del total de
140 mil 883 atenciones, la produccion de atenciones se basa en sexo y mes segln las Atenciones y los Atendidos del
HRL.

Tabla No 1
Produccion de Consultas por Mes y Sexo
Enero-Diciembre 2024

ATEMCIOMES ATEMDIDOS
FEMEMING | MASCULINO | FEMEMING | MASCULING
EME 7020 4386 3303 2185
FEB 6617 4210 2166 1514
MAR 7300 4583 2088 1404
ABR 8187 4758 2236 1318
MAY 7474 4570 1933 1301
JUN 6640 3849 1485 1023
UL 7B26 5184 1707 1187
AGOD 8526 5020 1781 1237
SET 8292 4509 1563 1039 Masculino
ocT 7541 4513 1340 853 Femenino
NOW 6600 3024 1307 TET Atenciones Atendidos
DIC 5635 3579 2115 1510
TOTAL 87.658 53,225 23,025 15,349 . ,
o Femenine ® Masculino
TOTAL GEMERAL 140,883 38,374
Grafica No 2
Atenciones de Consultas por Grupo Etario y Sexo.
Enero-Diciembre 2024
<01 mas
01 a 11 mases
01 a 04 afios BFEMENING W MASCULING Mota: La Grafica 1 muestra la distribucion de

las atenciones por etapas de vida segun el
género al que pertenecen los pacientes. A
diciembre 2024, ohservamos que en la etapa

de vida adulto (30-592) e registrd la mayor

12317 afics cantidad de atenciones (54,369). En general,

2726
el género femenino es el que registra mas
atenciones de enero a diciembre 2024

05 211 afios
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Grafica No 3

Produccion de Atendidos de Consultas por Grupo Etario y Sexo.
Enero-Diciembre 2024

1761
ok me _
1900

01 a 11 meses

01 a 04 afios N FEM EMIMD H pASCU LMD
05 a 11 afics
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182 29 afos F
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5123

3913
L el

B0 afios a mas

Nota: Observamos en la Grafica 2 la distribucion de atendidos a diciembre 2024, donde resalta la etapa de vida adulto con el
mayor nimero de registros (8,934) lo que representa el 59.0% de este grupo. Por otro lado, podemos observar también que
la etapa de vida adulto mayor, tiene un nimero alto de registros que representan.

Grafica No 4
Produccion de Atenciones de Consultas por Grupo Etario y Sexo.
Enero-Diciembre 2024

3124
3103
2425
2206
5120
4500
4188 2270
2B0&
2345 2379 2157
B0 947 873 B34
G998 988 o0 1037
ENE FEB MAR ABR MAY Jun Jur AGD SEP ocT MOV Dic
m<0lmesallmeses mOlallafios 123 29 afias 30a5%afios  mEDafios amas

Nota: En la Grafica 3 se muestran los totales de atencion por consulta externa segln la etapa de vida a la que pertenecen los
pacientes, y en donde apreciamos que la etapa adulta es la mas representativa en atenciones durante el afo.
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Tabla No 2
Produccion de Nimero de Atenciones Médicas por Profesional y especialidad
En Consulta Externa.
Enero-diciembre 2024

ESPECIALIDAD NOMBRES Y APELLIDOS

AYQUIPA ANTEZANA

MEDICO CARDIOLOGO ANDRES FLORENCIO 204 |165 |260 |181 239 | 131 (218 |173 [147 |137 |99 |63 |2017
MEDICO CARDIOLOGO iﬂm:;ACORDOVA 230 | 88 |188 [264 (187 176 |137 |163 196 |118 136 |108 |1991
6,670
CARDIOLOGIA MEDICO CARDIOLOGO PDQEITEFEP'NEDOJUAN 166 |170 [150 |208 (170 | 74 |178 |191 100 | 89 |115 |48 |1659
MEDICO CARDIOLOGO URIBE CHAVEZ JULIO - - - |69 140|177 |55 (103 |126 [148 |115 | 70 |1003
AMERICO
TOTAL ESPECIALIDAD POR MES 600 423 598 722 736 558 588 630 569 492 465 289 6670
MEDICO CIRUJANO GENERAL MEDINA GARCIACESAR | 67 |70 | 82 |72 120|136 (174 |142 |161 116 115 |60 |1315
MEDICO CIRUJANO GENERAL PADILLA LEON MARCO 82 |47 |52 |62 |17 |47 43 |31 |47 |28 |39 |28 |523
ANTONIO
LINAN BARRETO
MEDICO CIRUJANO GENERAL GABRIELA TANIA - - - |1 |72 1232 /81 |54 |67 |21 |22 |29 |1579
MEDICO CIRUJANO GENERAL ROJAS RUIZ FERNANDO - - - - 19| - |- |13 |51 |17 |12 |24 | 136
MEDICO CIRUJANO GENERAL GONZALES AYASTA JESUS | 61 | 48 | - e e e e e T
MEDICO CIRUJANO GENERAL VASQUEZ VASQUEZ - 15 |- |9 |4 |8 |8 |30/13|5 |5 |- |97
HARELY JESUS 4,607
CIRUGIA BURGOS QUINE ’
MEDICO CIRUJANO GENERAL GIOVANNY DAVID 60 | - - e e T e e )
MEDICO CIRUJANO GENERAL ESSLZALESH'DALGO - - - -l - |3 104 |- 1 |4 |59
MEDICO CIRUJANO GENERAL CASTRO LATORREALAN |70 |64 |64 |67 |57 |33 |71 |67 |66 |35 |56 |11 | 661
RODRIGUEZ OVIEDO
MEDICO CIRUJANO GENERAL CYNTHIA LISBETH - 13- 7 A e
SANTIAGO CORDOVA
MEDICO CIRUJANO GENERAL BRIAN ALl WILLIAMS - - - B e X R I I R X |
TOTAL ESPECIALIDAD POR MES 340 247 198 211 289 1456 424 347 430 222 250 193 4607
MEDICO CIRUJANO HUAMANCHAU CONDORI
ONCOLOGO BENJAMIN ALBERTO 107 1104|107 1105 193 | - . B
MEDICO CIRUJANO RAMOS ANCHANTE
ONCOLOGO CESAR ENRIQUE ) ) ) - |80 117 ) - 11310 - 158 128 127 441
MEDICO CIRUJANO FERNANDEZ RENGIFO
ONCOLOGO GISELL NARDIA VIVIR 89 136 150 | - |- |- . R B
MEDICO CIRUJANO BUSTAMANTE YUPANQUI | | ] oo oo s | as
ONCOLOGO ALVARO ARONDS 4,878
ONCOLOGIA MEDICO ONCOLOGO QUIROZ MOREY NORMA (100 |108 |122 1158 (152 [108 | - |51 |197 |119 (117 109 |1341
BUSTAMANTE
MEDICO ONCOLOGO SANDOVAL MARCOS - - - |95 83|66 |95 |16 | - | - |- | - |355
MEDICO ONCOLOGO LOJA VEGA ELMER 35 (21 |2 | - |- |- |- |- |- - |- |- |>58
RIOS ZEVALLOS
MEDICO ONCOLOGO WILFREDO GAMANIEL - | - |60 |66 |70 |116 |57 |45 |60 | 86 |49 |17 | 626
MEDICO HEMATOLOGO ARTEAGA MENDOZALUIS |83 | 1 |93 |94 127 | 63 |80 |266 [208 [132 (110 | 76 |1333
TOTAL ESPECIALIDAD POR MES 414 270 434 518 605 470 232 509 465 395 304 262 4878
MEDICO DERMATOLOGO ZAMORA PEREAHUGO (197 |186 193 |85 (163 |152 [146 (138 [102 | 79 |83 |47 |1571
DERMATOLOGIA 1,571
197 186 193 85 163 152 146 138 102 79 83 |47 1571
ESTRELLA VALDIVIA
MEDICO GASTROENTEROLOGO | ') oo ' ecroc 204 (221 183 [162 (142 | 66 (139 |86 | - (112 (123 |34 |1472
MEDICO GASTROENTEROLOGO | SALINAS MORALES JOSE - | - 148 |144 160|132 |88 (154 105 | 78 |67 |74 |1150 | 4461
GASTROENTEROLOGIA
MEDICO GASTROENTEROLOGO | GARCIA PAREDESEDVIN (133 (132 |107 |113 |87 | 86 |104 [135 |29 | 64 |44 |26 |1060
MEDICO GASTROENTEROLOGO | TRIGOSO BABILONIA S. 58 |96 |37 |43 |40 |107 (54 |78 (89 |70 |18 |89 | 779
TOTAL ESPECIALIDAD POR MES 395 449 475 462 429 391 385 453 223 324 252 223 4461
RODRIGUEZ SIGUAS
MEDICO CIRUJANO NELLY GABRIELA - |- s |- |- |- |98 |9 |12 | 4 |48 |74 |337
MEDICO CIRUJANO BALDEON RIOS JORGE - - - |8 17|25 |13 | - |- | - |- |- |137
MEDICINA INTERNA § 4,623
MEDICO CIRUJANO RODRIGUEZ BRICENO - - - e e e e e R T o)

PATRICIA MERCEDES
PADILLA VARGAS

MEDICO CIRUJANO HERNANDO - - - - 9 3 4 6 3 1 1 - 27
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GINECO-OBSTETRA

NEFROLOGIA

NEUROLOGIA

OFTALMOLOGIA

OTORRINO
LARINGOLOGIA

ENDOCRINOLOGIA

MEDICINA FISICA Y
REHABILITACION

INFECTOLOGIA

MEDICO CIRUJANO
MEDICO CIRUJANO

MEDICO CIRUJANO

MEDICO CIRUJANO

CALLPA SALDANA KARINA
ROJAS SANCHEZ JHENY
MENDOZA MENDOZA
EDWIN

RIVERA DOMINGUEZ
GIUSEPPE

TOTAL ESPECIALIDAD POR MES

MEDICO GINECO-OBSTETRA

MEDICO GINECO-OBSTETRA

MEDICO GINECO-OBSTETRA

MEDICO GINECO-OBSTETRA

MEDICO GINECO-OBSTETRA

MEDICO GINECO-OBSTETRA

MEDICO GINECO-OBSTETRA
MEDICO GINECO-OBSTETRA

MEDICO GINECO-OBSTETRA

MEDICO GINECO-OBSTETRA

MEDICO GINECO-OBSTETRA

MEDICO GINECO-OBSTETRA

MEDICO GINECO-OBSTETRA

CAMACHO FLORES
BEDER

PUYO SILVA MARGARITA
CABRERA OLORTEGUI
FREDY JESUS

GALLO PAREDES
CHRISTOPHER
EMMANUEL

ROJAS DAVILA JAVIER
ANICAMA MENDOZA
PABLO EZEQUIEL
BAUTISTA RIVERA
MANUEL EDUARDO
MARIN GARCIA JAIME
GUABLOCHE VILLAVERDE
JOHNNY

GONZALES LOAYZA
PERCY RAUL

DIAZ CORDOVA LUIS
ANTONIO

SOTO SORIA CHRISTIAN
RALPH

CALDERON GALLOZA
MARIA CRISTINA

TOTAL ESPECIALIDAD POR MES

MEDICO NEFROLOGO

MEDICO NEFROLOGO

MEDICO OTROS
TOTAL ESPECIALIDAD POR MES
MEDICO NEUROLOGO

MEDICO NEUROLOGO

TOTAL ESPECIALIDAD POR MES
MEDICO OFTALMOLOGO

MEDICO OFTALMOLOGO
TOTAL ESPECIALIDAD POR MES

MED.OTORRINOLARINGOLOGO

MED.OTORRINOLARINGOLOGO

MEDICO ENDOCRINOLOGO
MEDICO ENDOCRINOLOGO
TOTAL ESPECIALIDAD POR MES

MEDICO FISIATRA

MEDICO FISIATRA

MEDICO FISIATRA
TOTAL ESPECIALIDAD POR MES
MEDICO INFECTOLOGO

MEDICO INFECTOLOGO

HUAMAN PENA JUAN
CARLOS

VELA RIOS MICHAEL
COLLINS

DEL AGUILA DEL AGUILA
SANDY RAQUEL

SOSA VERANO FREDY
DONAYRE VASQUEZ
GUILLERMO
MAXIMILIANO

LIMACHI YUPANQUI
MARUJA ROSARIO
LOPEZ GUEDEZ CARLOS

SANCHEZ PAUCAR
JERSON LYNN
RAMOS SANTILLAN
HORACIO

ORBEGOSO FARFAN LUIS

PARIMANGO ALVAREZ
MARCOS HUGO

TREVEJO KANAFFO
AZALEA SILVERIA
MERA ARO ROSA
ENCARNACION
ARRIOLA IGLESIAS
NICANOR

CELIS SALINAS JUAN
CARLOS
RAMIREZ GARCIA EDGAR
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VIDEIRA PAREDES
MEDICO INFECTOLOGO OSWALDO - |60 |80 1109 | - |17 | - |118 129 | - |27 | - |s40
CASAPIA MORALES
MEDICO INFECTOLOGO ILPREDO MARTI 49 13 | - | - 72 94 | - | - |- |23 |85 | - 336
MEDICO INFECTOLOGO MARIN LIZARRAGA 01 - | - |- |- 75 |73 13 |10 4 | - |53 |329
JOHAN
RAMAL ASAYAG CESAR
MEDICO INFECTOLOGO Uy oo o oo 13- oo 73 65 151
TOTAL ESPECIALIDAD POR MES 166 230 202 267 235 189 215 288 238 222 214 165 2631
ADRIANZEN RODRIGUEZ
MEDICO CIRUJANO PEDIATRA % 212 T 33 32 39 |37 30 24 |51 40 (30 |23 - | - |339 o
CIRUGIA PEDIATRICA LAZARTE MACHUCA
MEDICO CIRUJANO PEDIATRA | 0% “FEE T T S A R
TOTAL ESPECIALIDAD POR MES 33 32 39 37 30 24 8 40 30 23 0 0 371
MEDICO PEDIATRA FLORES TUESTA JORGE - |51 |91 32 94 62 |73 130 |79 |55 |9 |23 |699
MEDICO PEDIATRA QAAEFL/EELDEZTAMV'CTOR 81 87 |75 |41 38 68 |8 |65 |57 |43 32 |22 | 695
MAGALLANES CASTILLA
MEDICO PEDIATRA oyt 41 64 47 |61 - 8 |16 33 |48 |51 40 |5 | 414
FLORES VALERA
MEDICO PEDIATRA D AMISELA -l l7 165 | - |12 - |- - |- s
ARAUJO CHUMACERO
MEDICO PEDIATRA VIARY FERNANDA R i A H . S A N e R N B AP )
PEDIATRIA MARIN MACEDO
MEDICO PEDIATRA HAMILTON - la a4 1621 |5 - 17| - 19 |36 |122
MEDICO PEDIATRA ;E\'\S'LNAR'OV'LCAJUAN - |- | - 119 26 (111 |69 | 4 |76 |39 52 |31 |527
MELENDEZ DAVILA
MEDICO PEDIATRA CLAUDIA oo - o o - |- 139 95 |77 107 |90 | 508
NUNEZ MARROQUIN
MEDICO PEDIATRA CELLY LLerH I T S A B Ot
TOTAL ESPECIALIDAD POR MES 122 216 224 273 179 270 250 416 411 265 259 207 3092
MEDICO TRAUMATOLOGO
ORTOPEDISTA FLORES PEZO EDDYN 63 23 |63 |77 49 32 |43 46 |44 |28 37 |28 |533
MEDICO TRAUMATOLOGO PINCHI TORRES JHARLEY
ORTOPEDISTA DL STILGER 41 58 |54 |57 45 39 |41 61 |20 |46 19 |30 | 511
MEDICO TRAUMATOLOGO BERNAOLA ZEVALLOS
TRAUMATOLOGIA | ORTOPEDISTA JUAN RAMON 62 |56 |47 |51 28 40 |55 26 |47 |30 |27 |19 | 488 | 2,679
MEDICO TRAUMATOLOGO
ORTOPRDISTA PALIZA LOPEZOLIVERURI | - | - | - | - 109 | 52 |115 103 108 | 61 |50 |62 | 660
MEDICO TRAUMATOLOGO CAPCHA VEGA LUIS
ORTOPEDISTA ENRIQUE 54 40 59 |56 41 28 |56 39 |52 |34 28 | - | 487
TOTAL ESPECIALIDAD POR MES 220 177 223 241 272 191 310 275 271 199 161 139 2679
MEDICO UROLOGO INGA DIEGO ANGEL 157 |173 156 162 122 96 (132 |125 158 122 47 |61 1511
WILSON 2,604
D MEDICO UROLOGO QUISPE SALCEDOELVIS 105 (117 |109 148 111 108 100 111 43 |82 29 |30 |1093
TOTAL ESPECIALIDAD POR MES 262 290 265 310 233 204 232 236 201 204 76 91 2604
AGUILAR AREVALO
PSIQUIATRIA MEDICO PSIQUIATRA NESTOR GCTAVIO 115 |59 |80 |97 (70 | 53 |53 |67 82 |60 37 |24 | 797 | 797
DE LA PUENTE
GERIATRIA MEDICO GERIATRA OLORTEGUI CARLOS 41 63 |68 |57 141 151 147 146 1101 149 142 128 1334 1334
EDUARDO
LOPEZ LASTRES RUCELA
REUMATOLOGIA | MEDICO REUMATOLOGO DF 105 ANGELES 205 | 93 171 128 169 57 151 |140 180 108 |40 | 91 1533 | 1533
NEUROCIRUGIA | MEDICO NEUROCIRUJANO ggmszraoomeusz 84 |73 |70 |119 63 ' 79 |69 |83 110 |74 49 |69 | 942 | 942
NEUMOLOGIA | MEDICO OTROS SINTI BACALLA PERCY 41 46 131 |148 144 108 1100 | - |65 |39 |29 |22 | 873 | 873
CIRUGIA PLASTICA | MEDICO OTROS CASADODELCASTILLO | 30 | 5o 41 |44 46 36 |46 (34 |46 38 24 |21 | 467 | 467

JHON ALEXANDER
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Tabla No 3
Produccion de Namero de Atenciones No Médicas por profesional de la Salud
en Consulta Externa.
Enero-diciembre 2024

TOTAL
ESPECIALIDAD NOMBRES Y APELLIDOS TOTAL | POR
UPSS
ODONTOLOGO \E/;\\;%RRAMA PANDURO 24 | - 131 |57 | 164 | 8 | 8 | 100 | 60 | 40 | 50 | 50 | 839
ODONTOLOGO | RU!ZDELCASTILLOLUIS 00 66| 71 | 77 | 74 | 36 | 48 | 12 | 52 | 49 |51 | 45 | 681
CARLOS
ODONTOLOGO EACI'CEXARR'A CHONGMAURO | 59 1 45 45 12 | 50 |32 50 | 41 | 75 | 40 |30 | 42 | 521
ODONTOLOGIA | 6N oL0g0 | BARDALES RIOS JORGE 33 |76 37 |39 41 |29 67 76 | 61 29 14 8 | 510 2882
FRANCISCO
CABELLOS LUYO JAMES
ODONTOLOGO | 'ocro 39 12536 | 18 | 41 | 18 | 20 - 64 7 7 | 12 | 287
ODONTOLOGO | RENGIFO BOZA ALEXANDER _ |y 6 _ 1 |10 | 18 i i i _ 36
JOSUE
ODONTOLOGO | FEBRES RAA EDGAR ENRIQUE 3 - - 5 - - - - - - - - 8
PSICOLOGO CUBILLOS RUIZ LIZCIEN 186 203|213 | 187 | 234 | 220 | 221 | 239 | 235 | 222 | 194 | 140 | 2494
PSICOLOGO CABELLO COTRINA FLOR DE 85 |74 /105 | 110 | 67 | 90 | 174 | 173 | 171 | 152 | 214 | 119 | 1534
MARIA IRIS
PSICOLOGO TELLO COLLANTES HELENGABI | 113 (87 | 70 | 72 | - | 56 | 69 | 38 | 83 | 56 | 70 | 33 | 747
PSICOLOGO RUIZ RU|IZ LESSLIE ESTELA 23 3420 | 73 | 48 | 31 | 58 9 52 | 35 | 26 | 18 | 427
PSICOLOGIA PSICOLOGO AREVALO JIBAJA JULISSA 41 |25 |25 | 13 | 20 | 14 | 4 16 6 2 5 - 171 | 5526
PSICOLOGO RENGIFO COLLANTES NIDIA 6 7|7 - 130 | 14| 3 - 14 | 13 | 28 | - 122
GUERRA BARDALES SILVIA
PSICOLOGO PATRICIA - - |- - - - 4 10 3 2 9 3 31
PSICOLOGO Slﬁ(\)sLTEl#\O BARTRA REYNA 95 (216|126 | 214 | 42 | 20 | 40 | 27 | 44 | 32 | 6 | 17 -

ENFERMERIA ARISTA ALVES ERICKA VANESSA| 294 |410 470 | 327 | 431 | 317 | 334 | 355 | 278 | 221 | 236 | 345 | 4018
CANCINO SALAZAR DORA

ENFERMERIA ELENA 320 284 | 343 | 388 | 349 | 290 | 364 | 407 | 367 | 296 | 32 | 144 | 3584

ENFERMERIA Z?”R-ROE\ISIEODRIGUEZ ROSA 269 |288 223 | 248 | 264 | 189 | 349 | 375 | 282 | 355 | 399 | 234 | 3475

ENFERMERIA SANDOVAL DAVILA LIZBETH 186 |138 | 294 | 237 | 154 | 160 | 349 | 396 | 293 | 392 533 | 15 3147
MILAGROS

ENFERMERIA GONZALEZ DE RAMOS MARIA | 414 |105| 43 | 357 | 239 | 197 | 203 | 260 | 242 | 128 | 251 | 136 | 2575

ENFERMERIA CRUZ DIAZ ROSA VICTORIA 203 |172 | 230 | 250 | 324 | 193 | 275 | 134 | 190 60 16 | 122 | 2169

ENFERMERIA RUCOBA LINARES ANA LUZ - - 120 | 193 | 74 - 389 | 232 | 216 60 | 166 | 58 1508

ENFERMERIA RUIZ REVOREDO LIZBETH 193 189 | 118 | 242 | 162 | 191 9 - - - - 206 | 1310

ENFERMERIA RUIZ MUNOZ LUZ MERY 96 78 | 86 | 104 | 22 80 82 91 103 | 145 | 154 | 88 1129

ENFERMERIA SUNCION LINARES MARLENI 112 | 90 | 83 55 83 | 119 | 103 86 116 | 179 2 92 1120

ENFERMERIA PASQUEL SILVA SONIA 40 69 | 137 | 126 | 98 85 94 96 80 80 98 | 102 | 1105
VASQUEZ PINEDO MARTHA

ENFERMERIA LUCILA - - - - - - - - - - 76 | 483 | 559

ENFERMERIA GUADALUPE GONZALES 31940

ENFERMERIA ANGELA CONSUELO - - - - - - - - - - 74 | 457 | 531

ENFERMERIA GUZMAN RIOS RAQUEL 32 37 - 46 48 34 37 46 46 43 37 57 463

ENFERMERIA GONGORA VASQUEZ CHRIS 17 37 | 34 | 43 - 48 45 - 44 55 52 37 412
MATILDE

ENFERMERIA REATEGUI DEL CASTILLO ELVA 41 64 | 43 19 - 34 16 18 29 54 70 18 406
LORENA

ENFERMERIA RUIZ PIPA JUANA DEL CARMEN - - - - - - - 123 146 26 32 29 356

ENFERMERIA CASTILLO GRANDEZ INES DEL - - 31 16 42 39 30 23 57 41 37 32 348
CARMEN

ENFERMERIA CAHUAZA CHAVEZ JULIETA 38 33 | 30 - 21 31 - 16 31 55 45 28 328

ENFERMERIA TRIGOZO PARRA MICHEL - - - 7 39 41 44 39 45 28 36 33 312
GABRIEL
AYALA MORI MIRTIA

ENFERMERIA DASHENKA 17 11 | 30 | 41 26 18 13 17 23 19 11 9 235

ENFERMERIA :ﬁ_ZA/;NO PINA JHOMIRA DEL 82 47 5 17 63 16 - - - - - - 230

ENFERMERIA PINEDO TOULLIER MAGALY 50 | 41 | 38 - 19 - - - - 31 23 21 223
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MARGARITA
MACEDO RAMIREZ JENIFFER
ENFERMERIA JULISSA - - - - 60 - - - - 44 30 43 177
ENFERMERIA EEAB-:—EGUI YGLESIAS ANDREA - 17 | 33 - 25 34 - - - 30 - 35 174
TORRES MAZUCA CANDY LUCIA
ENFERMERIA YSABEL - - - - - - - - - 51 62 49 162
ENFERMERIA RUIZ PINEDO SIMY LUZ 23 24 | 15 12 9 8 - 5 8 5 16 19 144
UCEDA CHUNGA GIAMELA
ENFERMERIA DANAE - - - - - - - 47 39 49 - - 135
ENFERMERIA VILELA GRANDEZ KARLA JANET - - 49 61 - 6 - - - - - - 116
FERNANDEZ GUEVARA JOSE
ENFERMERIA ARTURO - - - - - - 97 - - - - - 97
MACEDO TUESTA LADY
ENFERMERIA KRISTELL - - - 67 - - 12 - - - - - 79
ALVAN MORI GLADYS
ENFERMERIA CONSUELO 33 16 - - - 20 - - - - - - 69
PEREZ VASQUEZ NATHALY
ENFERMERIA CRISTIANNE 32 27 2 - - - - - - - - - 61
ENFERMERIA FUENTES CHURA VERONICA - - 43 - - - - - - - - - 43
PINEDO CANCINO JOHANA
ENFERMERIA VALERIA 42 - - - - - - - - - - - 42
ENFERMERIA TORREJON HOYOS VLADIMIR - - - - - 20 18 - - - - - 38
ENFERMERIA DEL AGUILA PEZO CAROLINA 17 9 - - - - - 2 - - - 7 35
ENFERMERIA AMPUDIA NAVARRO JONAS - - - - 21 - - - - - - - 21
NUNEZ TECCO ATENAS EDITH
ENFERMERIA FIDELIA - - - - - - - - - - 18 - 18
ENFERMERIA REYES PEREZ KATHERINE ENITH| 45 27 | 41 51 44 41 32 26 50 55 26 - 438
ENFERMERIA SOTO FREYRE ROSA CRISTINA 43 15 | 48 42 10 - - 18 - 45 41 - 262
ENFERMERIA HERBOZO VARGAS VIRGINIA - - - - 49 85 | 105 - - - - - 239
ENFERMERIA VALQUI GATICA ILIANA 47 - - - - - - - - - - - 47
OBSTETRIZ VASQUEZ VASQUEZ JAVIER 272 |243 | 350 | 297 | 283 | 220 | 243 263 - 186 | 214 | 110 | 2681
OBSTETRIZ ESEKL:OLUDENA ELIZABETH 214 |189 | 181 | 218 | 119 | 187 | 150 | 207 | 340 | 127 | 96 42 2070
USHINAHUA LANCHA DE
OBSTETRIZ PANTONE CARMEN ROSARIO 101 131 | 150 | 184 | 163 | 123 | 116 | 204 | 142 | 145 | 263 | 156 | 1878
OBSTETRIZ ﬁgi\(ﬁ‘\:f CORAL DORIS 132 130 | 83 | 161 | 90 | 154 | 129 | 153 139 | 146 | 105 | 120 | 1542
OBSTETRIZ VILLANUEVA PENA ALICIA - - - - 456 - - 419 12 14 15 34 950
SHUPINGAHUA RENGIFO
OBSTETRIZ VICTORIA ISABEL 86 62 | 98 | 111 | 137 | 96 | 124 3 54 36 33 80 920
TAIRO DONAYRE JHYRKA
OBSTETRIZ TATIANA 375 372 - - - - 14 11 11 25 15 12 835
OBSTETRIZ FLORES VILCA PATSY GEMINIS - - - 18 - - 68 - 226 | 218 | 84 51 665
OBSTETRIZ RENGIFO LOPEZ MARCELA - 36 | 459 | 39 - - 9 9 11 12 9 - 584
OBSTETRIZ RUIZ VASQUEZ ZONITA 9 28 | 76 | 146 | 93 84 28 15 - 12 49 30 570
OBSTETRIZ (E_‘):ILS:?'ICIE\IUAILA OCAMPO CLAUDIA 34 76 | 94 | 49 48 50 81 30 26 - - 17 505
OFTETRIOA 1 esterriz | CONZALES ALVARADO A R R D) O O S
NATHALY DEL ROSARIO
OBSTETRIZ ROMAN VIVANCO RONALD - 12 - 86 24 67 51 29 105 - 32 67 473
OBSTETRIZ GUERRERO CASTRO HELLEN - - 10 - - 445 - - - - - - 455
OBSTETRIZ CARDENAS APASA WILLY - - - 26 34 21 59 52 63 23 54 53 385
OBSTETRIZ TUESTA GUERRA CLEDY LUZ - - - - - - - 43 49 10 112 | 117 | 331
OBSTETRIZ RIOS ANDY CARLOS ENRIQUE - - - 20 - 24 36 47 139 6 18 39 329
OBSTETRIZ CHUJUTALLI RAMIREZ KARINA - - | 100 - 68 - - - 8 102 - - 278
OBSTETRIZ DONAYRE CAICEDO EMELDA - - 9 - - - 165 2 - 5 29 7 217
OBSTETRIZ VARELA RODRIGUEZ JENNY - - - - - - - 136 12 28 23 13 212
OBSTETRIZ ROJAS CHAVEZ IRVIN JHOEL - 18 - - - - 1 - 121 34 - 36 210
OBSTETRIZ PENAFIEL VELA NORMA - - - - - - - 13 35 32 36 35 151
OBSTETRIZ AQUINO SIMON ROSARIO - - - - - - - - - - 83 - 83
CHIRINOS CHUFANDAMA
OBSTETRIZ MAYRA - - - - - - - 5 15 23 11 22 76
OBSTETRIZ | BAUTISTA RIVERA MANUEL A e e e e TR TR !
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OBSTETRIZ TEJADA GARCIA ZOILA - N - - - 9 12 | 14 [12] 10 | 57
OBSTETRIZ CUADROS CACERES RUBEN 1 |- 1w - - - - 8 15 12 | 3] 3 52
OBSTETRIZ MOZZO SIBINA GRACE - -] -] e | - - 1 10 | 12 |11 | 10 | a9
OBSTETRIZ ACOSTA TUANAMA MARIA J - N - - - 1 22 | 4 10| 11| 48
OBSTETRIZ RIOS LINARES GRECIA - -] - - - - - 19 | 13 | 7| 7 46
OBSTETRIZ CAPILLO LACHI CINTHYA - N T - | 16 8 - 7 |10 a
OBSTETRIZ TELLO PEREA JUANA ROCIO - N - - - 3 |13 |15 6 39
OBSTETRIZ TORRES MESIA CINDY LIZETH - -] - - - - 9 | 17 | - | 10 | 39
OBSTETRIZ MONGE ESPINOZA GALLY - N - - - 11 | 10 | 4 6 | 6 37
OBSTETRIZ ANICAMA MENDOZA PABLO - -] - - - - - - 6 | 25 | 31
PANAIFO FLORES LUCELY
OBSTETRIZ FRANCESKA - -] - - - | a - - - 12 14 | 30
OBSTETRIZ MINCHOLA CRUCES SUSANA - N - - - - - - 13| 1a | 27
OBSTETRIZ RAMIREZ ABAD TEODOCIA - -7 - - - - s |10 - | a 26
OBSTETRIZ CHUMBE CULQUI ROSANA - -] - - - - - 23 - - - 23
OBSTETRIZ RIOS RIOS EVELYN CINTHIA Sl -T2 2 2 8 2 - 1|1 20
RUIZ SAAVEDRA EVELYN
OBSTETRIZ HARONN -1 8 | - . . . . . . 4 | 2 15
TEC. MEDICO | OBLITAS VASQUEZ NATHALIE | 245 |265 | 181 | 216 | 204 | 166 | 217 | 212 | 159 | 231 | 182 | 199 | 2477
TEC. MEDICO FALCON JABA HORTENCIA 138 |162 192 | 129 | 93 | 141 | 287 | 180 | 195 | 156 | 153 | 130 | 1956
TEC. MEDICO \T/xENSETS’; :RELLANO WENDY 148 |147 | 148 | 164 | 189 | 168 | 207 | 122 | 170 | 161 | 165 | 114 | 1903
TEC. MEDICO NAVARRO CHAPA LUZ 179 |197 | 59 | 175 | 97 | 176 | 23 | 199 | 137 | 180 |175 | 87 | 1684
ANGELICA
TEC. MEDICO ZIASLS_II\_A/-\INO MENDOZAJOHANA 105 166 124 176 | 17 | 57 | 130 | 161 108 | 216 146 | 106 | 1589
TEC. MEDICO | VERGARA VERGARA JESUS 132 159|147 | 130 | 126 | 79 | 157 | 130 | 146 | 119 | 122 | 116 | 1563
TECNOLOGIA | TEC. MEDICO RENGIFO ROJAS RUBEN . - 1153 | 233|194 | 113 | 194 | 142 | 162 | 144 | - - | 1335 13050
MEDICA TEC. MEDICO BAUTISTA ZUNIGA ANGEL - - - - - - - - 121|198 |35 | - | 354
GABRIEL
RAMIREZ REYES JUNIOR
TEC.MEDICO |, e 188 1113 | - | - - - - - - - - - | 301
TEC. MEDICO FLORES MAX JOSUE AMED - -] - - - - - 98 | 146 | 8 | - | 252
CORDOVA REATEGUI ERIKA
TEC.MEDICO | [roerr - - -] - - - - - - - | 89 | 108 | 197
BARDALES AYARZA
TEC.MEDICO | o\ oeil - - -] - - - - - - - | 184 184
VEGA MURAYARI MATTS
TEC.MEDICO |, o - - -] - - - - - - - |64 | 91 | 155
DAVILA AREVALO GRACE
NUTRICIONISTA | == 21 |15 | 117 | 24 | - - - - - - 156 | 30 | 363
NUTRICIONISTA | VALLES CASTILLO CARMENZA | 44 |18 | 58 | 64 | 25 | - | 30 | 33 - - - - | 22
NUTRICIONIsTA | GARCIAPENACLESYCORAIMA | 15, | 56 | 15 | 13 | 16 - - - - . . 95
DE LUISA
NUTRICION 843
NUTRICIONISTA | TRIGOZO PARRA MENDEL GARY| - R - -l e | 26 7 10 1sa] 2 65
AGURTO MAFALDO DANAET
NUTRICIONISTA | 2o - - -] - - -2 19 . . . . 41
BAZALAR PENA BARBARA
NUTRICIONISTA | 000y - ls |- - - - - 2 - - - - 7
ESP. TERAPIA DE | ESP. TERAPIA
LENGUAJE DF LENGUAJE SERVAN VELA KELLY 142 163|138 | 157 | 145 | 137 | 129 | 211 | 182 | 164 |173 | 148 | 1889 | 3473
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1

10
11
13
15
16
17
20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33
34

35

Tabla No 4

Atenciones en Consultorios Externos por Especialidad Médicas

CARDIOLOGIA
CIRUGIA

CIRUGIA PEDIATRICA
CIRUGIA RECONSTRUCTIVA
DERMATOLOGIA

ECOCARDIOGRAFIA

ECOGRAFIA GINECO-
OBSTETRICA

ENDOCRINOLOGIA

ENFERMEDADES INFECCIOSAS

/ INFECTOLOGIA
GASTROENTEROLOGIA

GERIATRIA

GINECOLOGIA
HEMATOLOGIA

MEDICINA INTERNA
MEDICINA ONCOLOGICA
MEDICINA REHABILITACION
NEFROLOGIA
NEUMOLOGIA
NEUROCIRUGIA
NEUROLOGIA
OFTALMOLOGIA
OTORRINOLARINGOLOGIA
PEDIATRIA

PSIQUIATRIA

REHABILITACION DE LA
UNIDAD MOTORA Y DOLOR

REUMATOLOGIA
TRAUMATOLOGIA

UROLOGIA

TOTAL GENERAL

ESPECIALIDAD m

554
219
93
35
197
28
130
319
173
380
124
56
83
173
456
133
179
41
84

181

274
127
115
82
205
220

262

4,929

s L n L | s Lo oo
363 552 659 701 493 607 548 526 442 423 251

181
32
56

186
60

216

283

198

390

129

25

295
327
142
160
46
73
218
133
304
224
59
7
93
177

284

4,661

198
39
41

193
46

222

193

202

412

160
39
93

295

404
95
54

131
70

250

151

285

233
80
42

171

223

261

5,135

202
37
44
85
63

159

207

267

433

160

104
94

280

508

180

139

148

119

252

181

321

282
97
85

128

241

310

5,785

194
49
46
163
35
220
228
235
398
206
64
127
304
478
117
156
144
135
225
242
273
180
70
53
169
272

233

5,717
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216
24
36

152
65

158

194

190

362

225

125
63

247

407

168
48

108

140

174

204

213

277
53

175
57

191

204

4,969

288
59
30

146
27

219

247

222

385

219

137
43

259

263

182

752

100

150

184

249

279

288
53

171

151

310

232

6,252

240
53
34

138
82

241

184

288

462

263

130

241

372

446

185

321

139

137

255

353

303

264
67

176

140

275

236

6,573

273
81
46

102

219
255
238
199
159
137
182
273
429
146
246
160
177
186
254
279
277
82
166
180
271

201

5,750

179
40
38
79
49

173

229

222

324

262
73
36

154

491

163

482

116
95

155

221

184

188
60

142

108

199

204

5,108

210
12
24
83
42

145

169

200

252

214

53

182
426
61
429
144
71
145
126
151
154
26
135
40
161

76

4,157

99
29
21
47
38
24
164
200
223
214

17

143
394
75
309
112
98
146
143
103
119
24
99
91
139

91

3,413

TOTAL

6,119
2,499
548
451
1,571
541
2,126
2,672
2,635
4,220
2,335
960
965
2,977
5,029
1,647
3,275
1,389
1,349
2,371
2,263
2,969
2,613
786
1,333
1,533
2,679

2,594

62,449
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Tabla No 5
Atenciones en Consultorios Externos por Especialidad NO Médicas

| N° | ESPECIALIDAD | ENE | FEB | MAR | _ABR | MAY | JUN | _JUL_| AGO | SEP_| OCT | NOV | DIC_| TOTAL |

ATENCION BASICA PARA

1 ENFERMEDADES NO 103 172 193 115 214 87 190 134 199 48 9 8 1,472
TRANSMISIBLES
ATENCION GESTANTES Y

2 PUERPERAS 188 183 227 261 183 186 167 140 - - - - 1,535
CIRUGIA EN

3 CONSULTORIO EXTERNO s = = = s 52 105 123 113 36 7 114 550
/ TOPICO
CONSULTORIO

5 | CONTROL 212 201 190 34 - - - - - - - - 637
TUBERCULOSIS
CRECIMIENTO Y

6 S ARG 41 64 43 36 63 50 16 18 29 54 70 18 502

7 | ECOCARDIOGRAFIA 142 - 55 86 225 140 64 38 144 223 - - 1,117
ECOGRAFIA GINECO-

8 e - 10 = 77 46 73 66 71 198 33 105 174 853
ENFERMEDADES
METAXENICAS Y OTRAS

9 TRANSMITIDAS POR 40 69 140 126 98 85 94 96 65 80 110 102 1,105
VECTORES

10 ENFERMERIA 844 769 829 | 1069 800 684 729 1023 904 878 1093 648 10,270
GINECOLOGIA Y

11 OBSTETRICIA 84 39 82 77 108 70 113 61 14 - - - 648

GINECOLOGIAY
OBSTETRICIA DE LA

12 RAY LA 69 62 114 92 73 96 95 92 9 3 = - 705
ADOLESCENTE
13 INMUNIZACIONES 708 515 513 | 684 670 514 = 537 615 520 349 | 637 1421 @ 7,683
14  MONITOREO FETAL 120 130 181 = 161 155 154 179 166 232 145 148 | 157 1,928
15 NEONATOLOGIA 554 | 402 @ 438 | 341 332 387 | 299 330 429 | 782 | 497 | 450 @ 5241
16  NUTRICION Y DIETETICA 54 52 297 101 38 16 36 61 12 10 170 5 847
17  OBSTETRICIA 36 52 - 2 2 3 3 335 868 815 = 661 @ 592 3,369
| el 234 212 296 @ 157 241 150 = 228 210 252 156 = 112 107 2,355
GENERAL
ODONTOLOGIA
19 CDIATRICA 24 25 57 129 46 50 37 60 9 40 31 508
PLANIFICACION
20 o iUAR 425 = 407 509 @ 472 456 452 242 324 = = = 5 3,287
21  PSICOLOGIA 253 | 344 | 223 | 232 118 135 174 90 199 138 | 135 68 2,109
22 PSICOPROFILAXIS 46 76 87 63 43 50 99 58 30 10 17 579
REHABILITACION
23 CARDIORRESPIRATORIA > ) ) ) - ) ) ) ) 1 ) 16
REHABILITACION DE LA
24  UNIDAD MOTORA Y 1535 1571 1355 1567 1299 = 1257 1565 1588 1713 1923 1679 1239 18,291
DOLOR
VALORACION RIESGO
25 L eDIOVASCULAR 155 = 212 | 240 @ 242 100 150 = 252 321 198 73 - 70 2,013
TOTAL GENERAL 5,872 5542 6,037 6,052 5,393 4,837 5,303 5931 6,188 5,765 5,484 5216 67,620

[13]



Y 4+ | Ministerio
N PER [ G Sl

GERESA

GERENCIA REGIONAL
DE SALUD LORETO

/o

\é

‘?’:f'r. omers

Fepe Arneda ighesin

consulta externa

Tabla No 6

Diez primeras causas de morbilidad en consulta ambulatoria - Cardiologia
Enero-Diciembre 2024

MORBILIDAD

1.1 10 Primeras causas de morbilidad por especialidad medica en

1 110X  HIPERTENSIOMN ESEMNCIAL (PRIMARIA) 497 35.2%
2 1502  INSUFICIENCIA CARDIACA, NO ESPECIFICADA 225 15.9%
3 1113 EMFERMEDAD CARDIACA HIPERTEMSIVA SIMN INSUFICIEMNCIA CARDIACA (COMNGESTIVA) 173 12.3%
4 1455 ARRITMIA CARDIACA, NO ESPECIFICADA 68 4 8%
5 ROY4 DOLOR EM EL PECHO, NO ESPECIFICADO &5 4.6%
& G431 MIGRANA CON AURA [MIGRANA CLASICA] 65 4. 6%
T 1258 EMFERMEDAD ISQUEMICA CRONICA DEL CORAZOM, MO ESPECIFICADA 61 4 3%
B E7B2 HIPERLIFIDEMIA MIXTA 56 4. 0%
o9 148X FIBRILACION ¥ ALETEQ AURICULAR 53 3.8%
10 1500 INSUFICIENCIA CARDIACA COMGESTIVA 52 3. 7%
LAS DIEZ PRIMERAS CALISAS 1315 93.1%
LAS DEMAS CALISAS 97 6.9%

TOTAL GENERAL 1412 100.0%

Nota: En la Tabla 6 se muestran las 10 primeras causas de morbilidad de la especialidad de cardiologia donde apreciamos que las 10
primeras causas representan el 93.1% del total de morbilidad de esta especialidad, es importante mencionar que estos son casos nuevos

diagnosticados durante el afo que se suman a los pacientes continuadores o cronicos.

Tabla No 7

Diez primeras causas de morbilidad en consulta ambulatoria - Cirugia General
Enero-Diciembre 2024

MORBILIDAD

1 KB01 CALCULO DE LA VESICULA BILIAR CON OTRA COLECISTITIS 468 29.4%
2 K408 HERMNIA INGUINAL UNILATERAL O MO ESPECIFICADA, SIN OBSTRUCCION NI GANGREMNA 145 5.1%
3 KB02 CALCULO DE LA VESICULA BILIAR SIM COLECISTITIS 143 5.0%
4 KBOOD  CALCULO DE LA WESICULA BILIAR COMN COLECISTITIS AGUDA 48 3.0%
5 K425 HERMIA UMBILICAL 51N OBSTRUCCION MI GANGREMNA 47 2.9%
& K811 COLECISTITIS CRONICA 45 2 8%
7 KBOE OTRAS COLELITIASIS 39 2.49%
8 K401 HERMIA INGUIMNAL BILATERAL, COMN GANGREMNA 33 2.1%
9 D170 TUMOR BEMIGMO LIPOMATOSO DE PIEL Y DE TEJIDO SUBCUTANEQ DE CABEZA, CARA Y CUELLO 32 2.0%
10 K358 OTRAS APENDICITIS AGUDAS Y LAS NO ESPECIFICADAS 24 1.5%
LAS DIEZ PRIMERAS CALISAS 1024 64.23%

LAS DEMAS CAUSAS 570 35.8%

TOTAL GEMERAL 1594 1000

Nota: En la Tabla 7 se muestran las 10 primeras causas de morbilidad de la especialidad de Cirugia General donde apreciamos que las 10
primeras causas representan el 64.2% del total de morbilidad de esta especialidad, es importante mencionar que estos son casos nuevos

diagnosticados durante el afo que se suman a los pacientes continuadores o cronicos.

(14]
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Tabla No 8

Diez primeras causas de morbilidad en consulta ambulatoria - Cirugia Pediatrica
Enero-Diciembre 2024

MOREB

1 K408 HERMIA INGUINAL UNILATERAL O NO ESPECIFICADA, SIN OBSTRUCCION NI GANGRENA 32 10.5%
2 N4TX  PREPUCIO REDUNDANTE, FIMOSIS ¥ PARAFIMOSIS 29 9.5%
3 0422  AUSENCIA, ATRESIA Y ESTENOSIS CONGENITA DEL ANO, CON FISTULA 16 5.2%
4 539 TESTICULO NO DESCENDIDO, SIN OTRA ESPECIFICACION 13 4.3%
5 K401 HERMIA INGUINAL BILATERAL, CON GANGRENA 11 3.6%
] K42% HERMIA UMBILICAL SIN OBSTRUCCION NI GANGRENA 10 3.5%
7 K358 OTRAS APENDICITIS AGUDAS Y LAS NO ESPECIFICADAS 9 3.0%
B 1888  LINFADENITIS INESFECIFICA NO ESPECIFICADA 7 2.3%
9 Q699  POLIDACTILIA, NO ESPECIFICADA 7 2.5%
10 D170 TUMOR BENIGNO LIPOMATOSO DE PIEL Y DE TEJIDO SUBCUTANMEC DE CABEZA, CARA Y CUELLO 7 2.3%
LAS DIEZ PRIMERAS CAUSAS 141 46.2%

LAS DEMAS CALISAS 164 53.8%

TOTAL GENERAL 305 100.0%

Nota: En la Tabla 8 se muestran las 10 primeras causas de morbilidad de la especialidad de Cirugia Pediatrica donde apreciamos que
las 10 primeras causas representan el 46.2% del total de morbilidad de esta especialidad, es importante mencionar que estos son casos
nuevos diagnosticados durante el afio que se suman a los pacientes continuadores o crénicos.

Tabla No 9

Diez primeras causas de morbilidad en consulta ambulatoria - Cirugia Plastica
Enero-Diciembre 2024

N CIEX MORBILIDAD TOTAL k]

1 C440  TUMOR MALIGMNO DE LA PIEL DEL LABIO 59 16.4%
2 D170 TUMOR BEMNIGNO LIPOMATOS0O DE PIELY DE TEJNIDO SUBCUTAMNED DE CABEZA, CARA Y CUELLO 15 4.2%
3 €445 TUMOR MALIGNO DE L& FIEL, SITIO MO ESPECIFICADO 11 3.1%
4 L910 |CICATRIZ HIPERTROFICA 10 2.8%
5 D220 MNEVO MELANOCITICO DEL LABIO & 1.7%
& T200 QUEMADURA DE LA CABEZA Y DEL CUELLO, GRADOD NO ESPECIFICADO & 1.7%
7 o17e  TUMOR BENIGMO LIPOMATOS0, DE SITIO MO ESPECIFICADOD G 1.7%
8 Qe5%  POLIDACTILIA, NO ESPECIFICADA & 1.7%
o9 T2000 QUEMADURA DE REGIOMN DEL CUERPO Y GRADOD MO ESPECIFICADOS & 1.7%
10 D234 TUMOR BEMIGMNO DE L& PIEL DEL CUERO CABELLUDO ¥ DEL CUELLO 5 1.4%
LAS DIEZ PRIMERAS CAUISAS 130 36.2%

LAS DEMAS CALISAS 229 63.B%

TOTAL GEMERAL 359 100.0%

Nota: En la Tabla 9 se muestran las 10 primeras causas de morbilidad de la especialidad de Cirugia Plastica donde apreciamos que las
10 primeras causas representan el 36.2% del total de morbilidad de esta especialidad, es importante mencionar que estos son casos
nuevos diagnosticados durante el afio que se suman a los pacientes continuadores o cronicos.

(15]
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Tabla No 10

Diez primeras causas de morbilidad en consulta ambulatoria - Cirugia Cardiovascular
Enero-Diciembre 2024

MORBILIDAD

1 1872 INSUFICIENCIA WVENOSA (CROMICA) (PERIFERICA) 18 O T
2 1828 EMBOLIA Y TROMBOSIS DE OTRAS VENAS ESPECIFICADAS 1 5.3%
3
a
5
&
+
B8
b=
10
LAS DMEZ PRIMERAS CALISAS 1z 100.0%
LAS DEMAS CALISAS o r 0.0%
TOTAL GEMERAL 19 10005

Nota: En la Tabla 10 se muestran las 10 primeras causas de morbilidad de la especialidad de Cirugia Cardiovascular donde apreciamos
que durante el ano 2024 solo se tuvieron 02 morbilidades que representan el 100% del total de morbilidad de esta especialidad.

Tabla No 11

Diez primeras causas de morbilidad en consulta ambulatoria - Dermatologia
Enero-Diciembre 2024

MORBILIDAD

1 BE6X |ESCABIOSIS 74 5.1%
2 LY00  ACNE VULGAR 54 3.7%
3 LB10 |HIPERPIGMENTACION POSTINFLAMATORIA 48 3.3%
4 B360 |PITIRIASIS VERSICOLOR 45 3.1%
5 L20% DERMATITIS ATOPICA, MO ESPECIFICADA 45 3.1%
] BOYX |VERRUGAS VIRICAS 38 2.6%
7 L305 |PITIRIASIS ALBA 35 2.4%
B L2189 |DERMATITIS SEBORREICA, NO ESPECIFICADA 35 2.4%
9 L2458 DERMATITIS DE CONTACTO POR IRRITANTES, DE CAUSA NO ESPECIFICADA 34 2.3%
10 L2400  PSORIASIS VULGAR 29 2.0%
LAS DIEZ PRIMERAS CAUSAS 437 30.2%

LAS DEMAS CALISAS 1011 69.8%

TOTAL GENERAL 1448 100.0%

Nota: En la Tabla 11 se muestran las 10 primeras causas de morbilidad de la especialidad de Dermatologia donde apreciamos que las
10 primeras causas representan el 30.2% del total de morbilidad de esta especialidad, es importante mencionar que son casos nuevos
diagnosticados durante el afio que se suman a los pacientes continuadores o cronicos.

(16]
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Tabla No 12

Diez primeras causas de morbilidad en consulta ambulatoria - Endocrinologia
Enero-Diciembre 2024

ne CIEX NMORBILIDWAD TOTAL 6

1 Ellg DIABETES MELLITUS MO INSULINODEPENDIENTE, SIN MEMCION DE COMPLICACION 187 12.9%
2 EOS9 HIFOTIROIDISMO ADQUIRIDO POR DEFICIENCIA DE YO DO g2 6.4%a
3 E7B2 HIFERLIFIDEM LA MINTA ag 3.4%
4 EO2X HIFOTIROIDISMO SUBCLINICO POR DEFICIENCIA DE YODO 26 1.8%a
5 EQ41 NODULO TIROIDED SOLITARIO NO TOXICO 26 1.8%a
& EOQS50 TIROTOXICOSIS COMN BOCIO DIFUSO 24 1.7%a
7T R730 ANORMALIDADES EM LA PRUEBA DE TOLERAMCIA A LA GLUCOSA 21 1.5%
8 EQ42 BOCIO MULTINODULAR NO TOXICD 17 1.2%
9 E441 DESMUTRICION PROTEICOCALORICA LEVE 15 0.9%
10 El1682 TRASTORMOS DE L&A SECRECION INTERMA DEL PAMCREAS, SIN OTRA ESPECIFICACION 11 0.B%
LAS DNEZ PRIMERAS CALISAS 466 32 2%

L&S DEMAS CALISAS o982 67.B%

TOTAL GEMERAL 1448 1003

Nota: En la Tabla 12 se muestran las 10 primeras causas de morbilidad de la especialidad de Endocrinologia donde apreciamos que las
10 primeras causas representan el 32.2% del total de morbilidad de esta especialidad, es importante mencionar que son casos nuevos
que se suman a los pacientes continuadores o crénicos.

Tabla No 13

Diez primeras causas de morbilidad en consulta ambulatoria - Infectologia
Enero-Diciembre 2024

mnE CIEX MORBILIDAD TOTAL e
1 B24¥  SIDA 487 37.3%
2 Al150 TBC PULMOMNAR BE (+) 58 4. 4%
3 B519 MALARILA POR P.WIVAX SIMN COMPLIACIOMES 36 2.B%
4 LOSS CELULITIS DE SITIO MO ESPECIFICADD 33 2.5%
5 N39O0 INFECCIOMN DE VIAS URINARIAS, SITIO NO ESPECIFICADOD 22 1.7%
& 100X RIMNOFARINGITIZ AGUDA, RINITIS AGUDA i7 1.3%
r LOSO CELULITIS DE LOS DEDOS OE LA MAND ¥ DEL PIE 13 1.0%
8 A1SG TUBERCULOSZIS RESFIRATORIA MO ESPECIFICADA, COMFIRMADA BACTERIOLOGICA E 13 1.0%
HISTOLOGICAMEMNTE
9 1189 MEUMOMNILA, MO ESPECIFICADA 12 0.9%
10 Bl169 HEPATITIS AGUDA TIFO B, SIMN AGENTE DELTA Y SIN COMA HEPATICO 12 0.9%%
LAS DIEZ PRIMERAS CALISAS 703 53.9%
L&S DEMAS CALISAS 601 46.1%
TOTAL GEMERAL 1304 10002

Nota: En la Tabla 13 se muestran las 10 primeras causas de morbilidad de la especialidad de Infectologia donde apreciamos que las 10
primeras causas representan el 53.9% del total de morbilidad de esta especialidad, es importante mencionar que son casos nuevos que
se suman a los pacientes continuadores o cronicos.

(17]
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Tabla No 12
Diez primeras causas de morbilidad en consulta ambulatoria - Gastroenterologia
Enero-Diciembre 2024
M2 CIEX MORBILIDAD TOTAL %
1 K293 |GASTRITIS CRONICA SUPERFICIAL 624 17.4%
2 K30X  DISPEPSIA 622 15.8%
3 R100 ABDOMEN AGUDO 188 4.8%
4 K590 |COMSTIPACION 179 4.5%
5 K760 |DEGEMERACION GRASA DEL HIGADO, NO CLASIFICADA EM OTRA PARTE 153 3.9%
& K768 |OTRAS ENFERMEDADES ESPECIFICADAS DEL HIGADO 149 3.8%
7 1848 HEMORROIDES NO ESPECIFICADAS, SIN COMPLICACION 100 2.5%
8 K746 |OTRAS CIRROSIS DEL HIGADO Y LAS NO ESPECIFICADAS BB 2.2%
a gogp  ELICOBACTER PYLORI [H. PYLORI] COMO CAUSA DE ENFERMEDADES CLASIFICADAS EN OTROS 75 1 g%
CAPITULOS
10 K528 |COLITIS ¥ GASTROENTERITIS NO INFECCIOSAS, NO ESPECIFICADAS &9 1.8%
LAS DIEZ PRIMERAS CAUSAS 2307 5B 6%
LAS DEMAS CAUSAS 1633 41 4%
TOTAL GEMERAL 3940 100.0%

Nota: En la Tabla 12 se muestran las 10 primeras causas de morbilidad de la especialidad de Gastroenterologia donde apreciamos que
las 10 primeras causas representan el 58.6% del total de morbilidad de esta especialidad, es importante mencionar que son casos
nuevos que se suman a los pacientes continuadores o cronicos.

Tabla No 13

Diez primeras causas de morbilidad en consulta ambulatoria - Geriatria
Enero-Diciembre 2024

MORBILIDAD

1 o648 AMNEMIA DE TIPO NO ESPECIFICADO 85 6.1%
2 M3%0 IMFECCION DE WIAS URIMARIAS, SITIO NO ESPECIFICADO 56 4.0
3 M152  POLIARTROSIS, MO ESPECIFICADA 56 4.0%%
4 1189 MEUMOMNIA, NO ESPECIFICADA 43 3.1%
5 FO3X¥ DEMEMCIA SIMN ESPECIFICACION. 41 3.0%
& M18% EMFERMEDAD REMAL CROMICA, MO ESPECIFICADA 40 2.9%
7 EY22  HIPERLIFIDEMIA MIXTA 37 2. 7%
8 M545  LUMBAGO MO ESPECIFICADO 37 2. 7%
9 F3382 TRASTORMNO DEPRESIVO RECURREMNTE, NO ESPECIFICADO 31 2.2%
10 D512 AMNEMIA POR DEFICIEMCIA DE VITAMINA B 12, SIN OTRA ESPECIFICACION 25 1.8%
LAS DIEZ PRIMERAS CALISAS 451 32.6%

LAS DEMAS CALISAS 932 67.4%

TOTAL GEMERAL 1383 10002

Nota: En la Tabla 13 se muestran las 10 primeras causas de morbilidad de la especialidad de Geriatria donde apreciamos que las 10
primeras causas representan el 32.6% del total de morbilidad de esta especialidad, es importante mencionar que son casos nuevos

que se suman a los pacientes continuadores o cronicos.
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Tabla No 14

Diez primeras causas de morbilidad en consulta ambulatoria - Ginecologia
Enero-Diciembre 2024

nNE CIEX MORBILIDAD TOTAL ]

1 R102 DOLOR PELVICO Y PERINEAL 179 10.4%
2 D25% LEIOMIOMA DEL UTERO, SIN OTRA ESPECIFICACION 98 5.7%
3 M851 ESTADOS MEMOPAUSICOS Y CLIMATERICOS FEMEMNIMNOS B2 4. 8%
4 MEdd MASTODIMIA = 4.9%
5 ME11l CISTOCELE 74 4.3%
& E282 SINDROME DE OVARIO FOLIQUISTICO 72 4.2%
) M53% HEMORRAGIA VAGINALY UTERINA ANORMAL, MO ESPECIFICADA 71 4.1%
B D27X  TUMOR BEMIGNO DEL OVARIO 63 3. 7%
= MY3% EMNFERMEDAD INFLAMATORIA PELVICA &0 3.5%
10 024X TUMOR BEMNIGNO DE LA MAMA 55 3.2%
LAS DIEZ PRIMERAS CAUSAS B30 48.4%

LAS DEMAS CALISAS 8B5S 51.6%

TOTAL GEMERAL 1715 10005

Nota: En la Tabla 14 se muestran las 10 primeras causas de morbilidad de la especialidad de Ginecologia donde apreciamos que las 10
primeras causas representan el 48.4% del total de morbilidad de esta especialidad, es importante mencionar que son casos nuevos que
se suman a los pacientes continuadores o cronicos.

Tabla No 15

Diez primeras causas de morbilidad en consulta ambulatoria - Hematologia
Enero-Diciembre 2024

MORBILIDAD

1 D&4% ANEMIA DE TIFO NO ESPECIFICADO 19 17.1%
2 D50% AMNEMIA POR DEFICIENCIA DE HIERRO SIN ESPECIFICACION 11 9.9%
3 Dege  TROMBOCITOPEMIA MO ESPECIFICADA & 5.49%
4 D&6X  DEFICIENCIA HEREDITARIA DEL FACTOR Wi & 5.4%
5 D620 PUPURA TROMBOCITOPEMNICA IDIOPATICA 5 4.5%
& DE4E OTRAS ANEMIAS ESFECIFICADAS 5 4. 5%
7 o650 FPURFPURA ALERGICA 4 3.6%a
B Co10 LEUCEMIA LINFOBLASTICA AGUDA [ALL O LLA] 4 3.6%a
9 D7y51 FOLICITEMIA VERA 3 2. 7%
10 D508 OTRAS ANEMIAS POR DEFICIENCIA DE HIERRO 3 2.7%%
LAS DIEZ PRIMERAS CALISAS =1 589.5%

LAS DEMAS CALISAS 45 40.5%

TOTAL GEMERAL 111 10005

Nota: En la Tabla 15 se muestran las 10 primeras causas de morbilidad de la especialidad de Hematologia donde apreciamos que las 10
primeras causas representan el 59.5% del total de morbilidad de esta especialidad, es importante mencionar que son casos huevos que
se suman a los pacientes continuadores o cronicos.
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Tabla No 16

Diez primeras causas de morbilidad en consulta ambulatoria - Medicina Interna

Enero-Diciembre 2024

CIEX MORBILIDAD TOTAL %

1 110  HIPERTEMZIOMN ESEMCIAL (PRIMARIA) 117 4.6%
2 5442 CEFALEA DEBIDA A TEMNSIOM 96 3.B%
3 M18% EMNFERMEDAD REMAL CROMICA, NO ESPECIFICADA B3 3.3%
4 E11% DIABETES MELLITUS NO INSULINCDEPENMDIENTE, SIN MEMNCION DE COMPLICACION B4 2.5%
5 M350 | INFECCIOM DE VIAS URINARIAS, SITIO NO ESPECIFICADO 61 2.4%
& G431 MIGRAMNA COMN AURA [MIGRANA CLASICA] 57 2.2%
7 R100 | ABDOMEMN AGUDOC 55 2.2%
8 M545  LUMBAGO MO ESFECIFICADC B 1.9%
b= K358 OTRAS APENDICITIS AGUDAS Y LAS NO ESPECIFICADAS 44 1.7%%
10 E780 HIPERCOLESTERCQLEMIA PURA 44 1.7%%
LAS DIEZ PRIMERAS CALISAS &70 26.5%

LAS DEMAS CALISAS 1882 T3 T

TOTAL GEMERAL 2552 100.0%

Nota: En la Tabla 16 se muestran las 10 primeras causas de morbilidad de la especialidad de Medicina Interna donde apreciamos que
las 10 primeras causas representan el 26.3% del total de morbilidad de esta especialidad, es importante mencionar que son casos nuevos
que se suman a los pacientes continuadores o crénicos.

Tabla No 17

Diez primeras causas de morbilidad en consulta ambulatoria - Medicina Oncolégica
Enero-Diciembre 2024

ne CIEX MORBILIDAD TOTAL %%
1 €538 TUMOR MALIGNO DEL CUELLO DEL UTEROC SIM OTRA ESPECIFICACION 143 18.0%
2 ME7D DISPLASIA CERVICAL LEVE / MEOQPLASIA INTRAEPITELIAL CERVICAL GRADO 1 (NIC1) 6l T. 7%
3 C50% TUMOR MALIGNC DE LA MAMA PARTE NO ESPECIFICADA 58 T.3%
4 ME72  DISPLASIA CERVICAL SEVERA/MEOPLASIA INTRAEPITELIAL CERVICAL GRADD 3 (NIC 3) 44 55%
5 ME71  DISPLASIA CERVICAL MODERADA f NEOPLASA INTRAEPITELIAL CERVICAL GRADO 2 (MIC2) 40 5.0%
G C16%2 TUMOR MALIGNO DEL ESTOMAGO, PARTE MO ESPECIFICADA 18 2.3%
7 C448  TUMOR MALIGNO DE LA PIEL, SITIO NO ESPECIFICADO 18 2.3%
8 M72X  EMFERMEDAD INFLAMATORIA DEL CUELLO UTERING 15 19%
g NTT1 WAGINITIS, VULVITIS ¥ VULWVOWAGIMNITIS EM EMFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 14 185
CLASIFIC
10 MS52  VAGINITIS ATROFICA POSTMEMOPALUSICA 10 1.3%
LAS DIEZ PRIMERAS CALISAS 421 53.1%
LAS DEMAS CALISAS 372 46.9%
TOTAL GEMERAL 793 100.0%

Nota: En la Tabla 17 se muestran las 10 primeras causas de morbilidad de la especialidad de Medicina Oncoldgica donde apreciamos
que las 10 primeras causas representan el 53.1% del total de morbilidad de esta especialidad, es importante mencionar que son casos
nuevos que se suman a los pacientes continuadores o cronicos.
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Tabla No 18
Diez primeras causas de morbilidad en consulta ambulatoria - Medicina Fisica y Rehabilitacion
Enero-Diciembre 2024

me CIEX MORBILIDAD TOTAL *

1 M721  MIALGIA 91 5.4%
2 G811 HEMIPLEJIA ESPASTICA 67 3.9%
3 M545  LUMBAGO MO ESPECIFICADO 61 3.6%
4 M751 SINDROME DEL MANMNGUITO ROTATORIO 50 2.9%
5 R268 OTRAS AMNORMALIDADES DE L&A MARCHA Y DE L& MOWVILIDAD ¥ LAS MO ESPECIFICADAS 48 2 B3
& M544  LUMBAGO COMN CIATICA a7 2 B%
7T 1693 SECUELAS DE INFARTO CEREBRAL 44 2 6%
8 M542 CERVICALGIA 49 2 6%
9 M4a1g  ESCOLIOSIS, NO ESPECIFICADA 43 2 5%
10 M546 DOLOR EMN LA COLUMMA DORSAL 41 2.4%
LAS DIEZ PRIMERAS CALISAS 536 31.5%

L&S DEMAS CALISAS 1163 6EB.5%

TOTAL GEMERAL 1699 10002

Nota: En la Tabla 18 se muestran las 10 primeras causas de morbilidad de la especialidad de Medicina Fisica y Rehabilitacion donde
apreciamos que las 10 primeras causas representan el 31.5% del total de morbilidad de esta especialidad, es importante mencionar que
son casos nuevos que se suman a los pacientes continuadores o cronicos.

Tabla No 19
Diez primeras causas de morbilidad en consulta ambulatoria - Nefrologia
Enero-Diciembre 2024

N CIEX MORBILIDAD TOTAL k]

1 M18% EMNFERMEDAD REMNAL CROMICA, MO ESPECIFICADA 158 15.2%
2 M200  CALCULO DEL RINCM &0 5.8%
3 M181 ENFERMEDAD REMAL CROMICA, ESTADIO 1 29 2 B%
4 M1E83 ENFERMEDAD REMAL CROMICA, ESTADIO 3 22 2.1%
5 M185 ENFERMEDAD REMAL CROMICA, ESTADIO 5 22 2.1%
& M184 ENFERMEDAD REMAL CROMICA, ESTADIO 4 18 1.7%
r Q620 HIDROMEFROSIS CONGEMNITA 11 1.1%
8 TE24 COMPLICACION MECAMICA DE CATETER PARA DIALISIS VASCULAR 10 1.0%
9 M23¥  COLICO REMAL, MO ESPECIFICADO 9 0.9%
10 R0 EDEMA, MO ESPECIFICADO o 0.9%
LAS DIEZ PRIMERAS CALISAS 348 33 4%

LAS DEMAS CALISAS 693 6667

TOTAL GEMERAL 1041 100.0%

Nota: En la Tabla 19 se muestran las 10 primeras causas de morbilidad de la especialidad de Nefrologia donde apreciamos que las 10
primeras causas representan el 33.4% del total de morbilidad de esta especialidad, es importante mencionar que son casos huevos que
se suman a los pacientes continuadores o cronicos.
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Tabla No 20

Diez primeras causas de morbilidad en consulta ambulatoria - Neumologia
Enero-Diciembre 2024

Me CIEX MORBILIDAD ¥
1 147X | BRONQUIECTASIA B& 9.2%
3 1459 ASMA MO ESPECIFICADO. ASMA DE APARICION TARDIA. BROMOUITIS ASMATICA/SOB 51 5.5%

SIBILIANCIA, HIP
3 B309 |SECUELAS DE TUBERCULOSIS RESPIRATORIA Y DE TUBERCULOSIS NO ESPECIFICADA 58 6.2%

4 ROSX |TOS 54 5.8%
5 J90X  PLEURESIA NO TUBERCULOSA 43 4.6%
& J1BS  MEUMOMIA, NO ESPECIFICADA 34 3.6%
7 Al33 TBC PULMOMNAR, CONFIRMADA POR MEDIOS MO ESPECIFICADOS 31 3.3%
B 1845 ENFERMEDAD PULMONAR INTERSTICIAL, NO ESPECIFICADA 30 3.2%
g J40X | BRONQUITIS, MO ESPECIFICADA COMO AGUDA O CROMICA 28 3.0%
10 RO42 | HEMOPTIZIS 28 3.0%

LAS DIEZ PRIMERAS CAUISAS 455 48.4%
LAS DEMAS CALISAS 482 51.6%
TOTAL GENERAL 935 100.0%

Nota: En la Tabla 20 se muestran las 10 primeras causas de morbilidad de la especialidad de Neumologia donde apreciamos que las 10
primeras causas representan el 48.4% del total de morbilidad de esta especialidad, es importante mencionar que son casos nuevos que
se suman a los pacientes continuadores o cronicos.

Tabla No 21

Diez primeras causas de morbilidad en consulta ambulatoria - Neurocirugia
Enero-Diciembre 2024

N CIEX MORBILIDAD TOTAL 6
1 M511 TRASTORMNOS DE DISCO LUMBAR ¥ OTROS, COM RADICULOPATIA 175 1B.1%
2 M544 LUMBAGO COMN CIATICA 161 16.7%
3 R51X CEFALEA B3 B.6%
4 M542 CERWICALGIA 36 3. 7%
5 G510 HIDROCEFALO COMUMNICAMNTE 35 3.6%
& K431 ESPOMDILOLISTESIS 30 3.1%
T MS95  ESTEMOSIS DEL CAMAL NEURAL POR DISCO INTERVERTEERAL 29 3.0%
8 M545 LUMBAGO MO ESPECIFICADC 26 2. 7%
9 S065 HEMORRAGIA SUBDURAL TRAUMATICA 23 2.4%
10 M54% DORSALGIA, MO ESPECIFICADA 11 1.1%
LAS DIEZ PRIMERAS CAUSAS 809 B3.1%

LAS DEMAS CALISAS 356 36.9%

TOTAL GEMERAL 965 100.0%

Nota: En la Tabla 21 se muestran las 10 primeras causas de morbilidad de la especialidad de Neurocirugia donde apreciamos que las
10 primeras causas representan el 63.4% del total de morbilidad de esta especialidad, es importante mencionar que son casos nuevos
que se suman a los pacientes continuadores o cronicos.
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Tabla No 22
Diez primeras causas de morbilidad en consulta ambulatoria - Odontologia
Enero-Diciembre 2024
N2 CIEX MORBILIDAD TOTAL 3
1 K050  GINGIVITIS AGUDA 599 19.2%
2 K021 CARIES DE LA DENTIMA 547 17.5%
3 K036 DEPOSITOS (ACRECIOMES) EN LOS DIENTES 476 15.2%
4 KD20  CARIES LIMITADA AL ESMALTE 475 15.2%
5 K041 MECROSIS DE LA PULPA 245 7.8%
& K040 PULPITIS 244 7.8
7 K030 ATRICION EXCESIVA DE LOS DIENTES 57 1.8%%
B K011l DIEMNTES IMPACTADOS 37 1.2%
9 K047  ABSCESO PERIAPICAL SIN FISTULA 29 0.9%
10 5025 FRACTURA DE LOS DIENTES (DIENTE ROTO) 25 0.9%
LAS DIEZ PRIMERAS CALISAS 2738 BT 6%
LAS DEMAS CALISAS 389 12.4%
TOTAL GEMERAL 3127 100.0%

Nota: En la Tabla 22 se muestran las 10 primeras causas de morbilidad de la especialidad de Odontologia donde apreciamos que las 10
primeras causas representan el 87.6% del total de morbilidad de esta especialidad, es importante mencionar que son casos nuevos que
se suman a los pacientes continuadores o cronicos.

Tabla No 23

Diez primeras causas de morbilidad en consulta ambulatoria - Odontologia Pediatrica
Enero-Diciembre 2024

M CIEX MORBILIDAD TOTAL k)
1 Ko4a1 MECROSZ1S DE LA PULPA B& 22 B¥a
2 Koa0 FLILFITIS 7B 20.6%
3 KD21 CARIES DE L& DENTIMA T 18.5%
4 K047  ABSCESO PERIAFICAL SIM FISTULA 39 10.3%a
5 K020 CARIES LIMITADS AL ESMALTE 29 T. 7%
] a3el  ANAQUILOGLOSIA 22 5.B%%
r KO4a6  ABSCESCO PERIAFICAL COMN FISTULA 9 2 4%
B K007  SINDROME DE LA ERUPCION DEMNTARIA & 1.6%
o KO50 GINGIVITIS AGUDA 5 1.3%
10 K036 DEPOSITOS (ACRECIOMNES) EM LOS DIENTES 4 1.1%
L&S DIEE PRIMERAS CALISAS 348 92 1%
LAS DEMAS CALISAS 30 T.9%
TOTAL GEMNERAL 378 1e0r.038

Nota: En la Tabla 23 se muestran las 10 primeras causas de morbilidad de la especialidad de Odontologia Pediatria donde apreciamos
que las 10 primeras causas representan el 92.1% del total de morbilidad de esta especialidad, es importante mencionar que son casos
nuevos que se suman a los pacientes continuadores o cronicos.
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Tabla No 24

Diez primeras causas de morbilidad en consulta ambulatoria - Oftalmologia
Enero-Diciembre 2024

ne CIEX MORBILIDAD TOTAL k]

1 H251 CATARATA SEMIL NUCLEAR 290 11.5%
2 H11d PTERIGION 260 10.5%
3 H526 OTROS TRASTORMOS DE LA REFRACCION 162 6.4%
4 H16% QUERATITIS, MO ESPECIFICADA 138 5.5%
5 H524 PRESBICIA a3 3.7
& HO10 BLEFARITIS BT 3.5%
7 H250 CATARATA SEMIL INCIPIEMTE Bl 3.2%
B E113 DIABETES MELLITUS MO INSULINODEPENDIENTE, CON COMPLICACIONES OFTALMICAS Bl 3.2%
9 H527 TRASTORMNO DE LA REFRACCIOMN, NO ESPECIFICADO 69 2.7
10 H360 RETINOPATIA DIABETICA (E10-E14+ COMN CUARTO CARACTER COMUM _3) &0 2.4%
LAS DIEZ PRIMERAS CALISAS 1321 52.5%

LAS DEMAS CALISAS 1193 47 5%

TOTAL GEMERAL 2514 100.0%

Nota: En la Tabla 24 se muestran las 10 primeras causas de morbilidad de la especialidad de Oftalmologia donde apreciamos que las 10
primeras causas representan el 52.5% del total de morbilidad de esta especialidad, es importante mencionar que son casos nuevos que
se suman a los pacientes continuadores o cronicos.

Tabla No 25

Diez primeras causas de morbilidad en consulta ambulatoria - Otorrinolaringologia
Enero-Diciembre 2024

1 HE13 OTROS VERTIGOS PERIFERICOS 216 B.EB%
2 HEe28 OTROS TRASTORMNOS DEL QIDOD EXTERMNO EN ENFERMEDADES CLASIFICADAS EN OTRA PARTE 165 B6.B%
3 1342 DESVIACION DEL TABIQUE MASAL 153 6.3%
4 He12 CERUMEM IMPACTADC 106 4. 5%
5 1329  SINUZITIS CROMICA, NO ESPECIFICADA B4 3.4%
G HE13 ESTENOSIS ADCQUIRIDA DEL CONDUCTO AUDITIVG EXTERMO 24 3.4%
7 HB818 OTROS TRASTORMNOS DE LA FUNCION VESTIBULAR 81 3.3%
B R220 TUMEFACCION, MASA O PROMIMNENCIA LOCALIZADA EM LA CABEZA B0 3.53%
b= 1340  ABSCESQ, FURUMNCULO ¥ CARBUNCO DE LA NARIZ 74 3.0%
10 1020 FARINGITIS ESTREFTOCOCICA 56 2.3%
LAS DIEZ PRIMERAS CALISAS 1099 45.0%

LAS DEMAS CALSAS 1342 55.0%

TOTAL GEMERAL 2441 100002

Nota: En la Tabla 25 se muestran las 10 primeras causas de morbilidad de la especialidad de Otorrinolaringologia donde apreciamos que
las 10 primeras causas representan el 45.0% del total de morbilidad de esta especialidad, es importante mencionar que son casos nuevos
que se suman a los pacientes continuadores o cronicos.
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Tabla No 26
Diez primeras causas de morbilidad en consulta ambulatoria - Pediatria
Enero-Diciembre 2024
me CIEX MORBILIDAD TOTAL %
1 100X RINOFARIMGITIS AGUDA, RINITIS AGUDA 172 £.4%
2 lagg  ASMA NO ESPECIFICADO. ASMA DE APARICION TARDIA. BRONQUITIS ASMATICA/SOB as 240
SIBILIANCIA, HIP )
3 D509 AMEMIA POR DEFICIENCIA DE HIERRO SIN ESPECIFICACION B0 4.2%
4 1448  ENFERMEDAD PULMOMAR OBSTRUCTIVA CROMICA, NO ESPECIFICADA 75 3.9%
5 M390  INFECCION DE WIAS URINARIAS, SITIO MO ESPECIFICADO 67 3.5%
& B82S PARASITOSIS INTESTIMAL, SIN OTRA ESPECIFICACION 55 2.9%
7 ADSX | INFECCIOMES INTESTIMALES DEBIDAS A OTROS ORGAMISMOS SIN ESPECIFICAR 37 1.9%
g R100 ABDOMEN AGUDC 33 1.7%
=] ADT1l | GIARDIASIS [LAMBLIASIS] 31 1.6%
10 P59%  ICTERICIA NEOMATAL, MO ESPECIFICADA 28 1.5%
LS DIEZ PRIMERAS CAUSAS 669 35.2%
LAS DEMAS CAUSAS 1230 £4.8%
TOTAL GEMERAL 1899 100.0%

Nota: En la Tabla 26 se muestran las 10 primeras causas de morbilidad de la especialidad de Pediatria donde apreciamos que las 10
primeras causas representan el 35.2% del total de morbilidad de esta especialidad, es importante mencionar que son casos nuevos que
se suman a los pacientes continuadores o cronicos.

Tabla No 27
Diez primeras causas de morbilidad en consulta ambulatoria - Psicologia
Enero-Diciembre 2024

nNe CIEX MORBILIDAD TOTAL %

1 F41% TRASTORMNO DE AMZIEDAD, MO ESPECIFICADO 163 14 2%
2 F432 TRASTORMOS DE ADAPTACION 55 4. 8%
3 F&03 TRASTORMO DE LA PERSOMALIDAD EMOCIONALMEMNTE IMESTAELE 46 4.0
4 F320 EPIZODIO DEPRESIVO LEVE 46 4.0%%
5 F410 TRASTORMO DE PANICO [AMNSIEDAD PAROXISTICA EPISODICA] 44 3.8%
G F411 TRASTORMO DE AMSIEDAD GEMERALIZADA 40 3.5%
7 F210 TRASTORMNO DE LA CONDUCTA LIMITADO AL CONTEXTO FAMILIAR 30 2.6%
8 F329 EPISODIO DEPRESIVO, MO ESPECIFICADO 29 2.5%
9 F412 TRASTORMO MIXTO DE ANSIEDAD Y DEPRESION 26 2. 5%
10 F31% TRASTORMNO DE LA CONDUCTA, MO ESPECIFICADO 26 2. 3%
LAS DIEZ PRIMERAS CALISAS 505 44 0%

LAS DEMAS CALISAS 544 56.0%

TOTAL GEMERAL 1149 100003

Nota: En la Tabla 27 se muestran las 10 primeras causas de morbilidad de la especialidad de Psicologia donde apreciamos que las 10
primeras causas representan el 44.0% del total de morbilidad de esta especialidad, es importante mencionar que son casos nuevos que
se suman a los pacientes continuadores o cronicos.
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Tabla No 28

Diez primeras causas de morbilidad en consulta ambulatoria - Psiquiatria
Enero-Diciembre 2024

MORBILIDAD
1 F412 TRASTORNO MIXTO DE ANSIEDAD Y DEFPRESION 31 4 3%
2 F431 TRASTORNO DE ESTRES POSTRALUMATICO 21 2.9%
3 FO70 TRASTORMNO DE LA PERSOMALIDAD, ORGANICO 20 2.8%
4 F200 ESQUIZOFREMIA PARANOIDE 18 2.5%
5 FO62 TRASTORMNO DELIRANTE [ESQUIZOFRENIFORME], ORGANICO 11 1.5%%
6 FOO% DEMEMCIA EM LA ENFERMEDAD DE ALZFHEIMER, MO ESPECIFICADA (G30.9+) 10 1.4%
T FO3X DEMEMCIA SIN ESPECIFICACION. 9 1.3%
8 FOOO DEMEMCIA EM LA ENFERMEDAD DE ALZFHEIMER, DE COMIENZO TEMPRANG [(G30.0+) 5 0.7
g FoTg TRASTORMNO ORGANICO DE LA PERSOMALIDAD Y DEL COMPORTAMIENTO DEBIDOS A a 06%
EMFERMEDAD, LESION

10 FE0% TRASTORMNO DE LA PERSOMNALIDAD SIN ESPECIFICACION. 3 0.4%%
LAS DIEZ PRIMERAS CALSAS 132 18.4%

LAS DEMAS CALISAS 585 Bl.6%

TOTAL GEMERAL 717 100.0%

Nota: En la Tabla 28 se muestran las 10 primeras causas de morbilidad de la especialidad de Psiquiatria donde apreciamos que las 10
primeras causas representan el 18.4% del total de morbilidad de esta especialidad, es importante mencionar que son casos nuevos que
se suman a los pacientes continuadores o cronicos.

Tabla No 29

Diez primeras causas de morbilidad en consulta ambulatoria - Reumatologia
Enero-Diciembre 2024

ne CIEX MORBILIDAD TOTAL %%
1 M128  ARTROZIS, MO ESPECIFICADA 125 14.1%
2 MOSS  ARTRITIS REUMATOIDEA SEROPOSITIVA, SIN OTRA ESPECIFICACION o1 10.2%
3 M154 (OSTEOQ)ARTROSIS EROSIVA T0 T.o9%
4 KM321 LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO COM COMPROMISO DE ORGAMOS O SISTEMAS 51 5 7%
5 M255 DOLOR EN ARTICULACION 44 4.9%
& M178 GOMARTROSIS, MO ESPECIFICADA 44 4.9%
7 MOBD ARTRITIS REUMATOIDE JUNWEMIL 32 3.6%
8 MOES ARTRITIS RELUMATOIDE, NO ESPECIFICADA 31 3.5%
9 MES3 DEDD EM GATILLO 22 2.5%
10 M544 LUMBAGO COMN CIATICA 18 2.0%
LAS DIEZ PRIMERAS CALISAS 528 50.4%
LAS DEMAS CALISAS 36l 40.6%

TOTAL GEMERAL 889 100036

Nota: En la Tabla 29 se muestran las 10 primeras causas de morbilidad de la especialidad de Reumatologia donde apreciamos que las
10 primeras causas representan el 35.2% del total de morbilidad de esta especialidad, es importante mencionar que son casos nuevos
que se suman a los pacientes continuadores o crénicos.
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Tabla No 30
Diez primeras causas de morbilidad en consulta ambulatoria - Traumatologia
Enero-Diciembre 2024

ME CIEX MORBILIDAD TOTAL -

1 MM545  LUMBAGDO MO ESPECIFICADC 71 3.9%
2 MM544 LUMBAGD COMN CIATICA 50 2. 7%
3 5525 FRACTURA DE LA EPIFISIS INFERIOR DEL RADIO 49 2.7%
4 M170 GOMNARTROSIS PRIMARIA, BILATERAL 46 2.5%
5 5822 FRACTURA DE LA DIAFISIS DE LA TIBIA 45 2 5%
& MI172 GOMARTROSIS, MO ESPECIFICADMS 43 2.4%
7T 5424 FRACTURA DE LA EPIFISIS INFERIOR DEL HUMERO 38 2. 1%
B 58934 ESGUINCES ¥ TORCEDURAS DEL TOBILLO 36 2 0%
9 5526 FRACTURA DE LA EFIFISIZ INFERIOR DEL CUBITO Y DEL RADIC 35 1.9%
10 M232 TRASTORMNO DE MEMISCO DEBIDOD & DESGARRO O LESIOMN ANTIGUA 31 1.7%
LaS DIEEZ PRIMERAS CALSAS 444 24 3%

LAS DEMAS CALISAS 1380 T5.7%

TOTAL GEMNERAL 1824 10005

Nota: En la Tabla 30 se muestran las 10 primeras causas de morbilidad de la especialidad de Pediatria donde apreciamos que las 10
primeras causas representan el 24.3% del total de morbilidad de esta especialidad, es importante mencionar que son casos nuevos que
se suman a los pacientes continuadores o cronicos.

Tabla No 31

Diez primeras causas de morbilidad en consulta ambulatoria - Urologia

Enero-Diciembre 2024

NE CIEX MORBILIDAD TOTAL %

1 M40  HIPERPLASIA DE LA PROSTATA 373 30.4%
2 M200 CALCULO DEL RINCM 221 1B.0%
3 MN201 CALCULO DEL URETER 70 5.7%
4 M545 LUMBAGO MO ESPECIFICADO 55 4.5%
5 M350 INFECCIOM DE VIAS URINARIAS, SITIO NO ESPECIFICADO 54 4.4%
G M311 WENGA MEUROPATICA REFLEJA, MO CLASIFICADA EM OTRA PARTE 2B 2.3%
7 M41%  EMFERMEDAD INFLAMATORIA DE LA PROSTATA, NO ESPECIFICADA 25 2.0%
B Celx TUMOR MALIGNO DE LA PROSTATA 23 1.9%
9 MNaT¥  PREPUCIO REDUNDANTE, FIMOSIS Y PARAFIMOSIS 21 1.7%
10 R31¥X HEMATURIA, MO ESPECIFICADA 20 1.6%a
LAS DIEZ PRIMERAS CALISAS 890 T2 5%

LAS DEMAS CALISAS 338 27 5%

TOTAL GEMERAL 1228 10:0.0%

Nota: En la Tabla 31 se muestran las 10 primeras causas de morbilidad de la especialidad de Urologia donde apreciamos que las 10
primeras causas representan el 72.5% del total de morbilidad de esta especialidad, es importante mencionar que son casos nuevos que
se suman a los pacientes continuadores o cronicos.
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2. ATENCIONES EN EMERGENCIA

Grafica No 5
Produccion de Atenciones de Emergencia por Mes.
Enero-Diciembre 2024

Atenciones de Emergencia 2024

161
3843 (2266
2160
ENE FEB MAR M JuL AGD

ABR MAY 1

N°: 46,716

Observamos que las atenciones
por emergencia por mes del Afo
2024, se puede apreciar que va
en aumento los ingresos por
emergencia de los pacientes el
mes que gran aumento se
registro fue mes de Octubre con
(4,229) y el mes que menos
ingresos de atenciones hubo fue
Febrero con (3160).

Grafica No 6
Produccion de Atenciones de Emergencia por Mes y Sexo.
Enero-diciembre 2024

EFEMENING EMASCULND N= 46,534

L] o

o
g g z e
[ (=1
= b 2 [
% & q q 8
ENE FEB MAR ABR MAaY JUN JUL AGD SEP ocr NOV DIC

Durante el Afio 2024 hubo mas

’ Atenciones del Sexo Femenino con
(27,784) y del sexo Masculino con

(18,810). Fueron un total de 46,684

Atenciones de Emergencia dentro
del Hospital Regional de Loreto.
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Grafica No 7
Produccion de Atenciones de Emergencia por Mes y Servicio.
Enero-Diciembre 2024

ATENCIOMES DE EMERGENCIA POR SERVICIOS
379
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B MEDICINA B PEDIATRIA ¥ GINECO OBSTETRICIA N CIRUGIA

Nota: En la Grafica 7 se muestran los totales de atencion por Emergencia segun los Servicios en Meses a la que pertenecen los pacientes.

Tabla No 32
Produccion de Numero de Atenciones por Emergencia por
Servicio de Especialidad en y Meses.

ATENCION .
EMERGERCIA MEDICINA PEDIATRIA GINECO CIRUGIA TOTAL
. - e DBSTETRICIA e -
POR SERVICIO
MEMERO 2,211 725 235 290 3,461
FEBREROD 1,950 651 183 376 3,160
MARZO 2,185 877 384 387 3,843 Atenciones de Emergencia por
ABRIL 2320 1050 412 379 4161 servicios Y MESES de atenciones
MAYO 2,322 817 452 451 4042 en el Hospital Regional de
: : Loreto durante el 2024 E|
JUNIO 2,100 957 535 454 5,866 . .
: : servicio de Medicina tuvo mas
JULID 2,278 855 282 430 3,546 Atenciones durante el Afio
AGOSTO 2,266 B76 343 445 3,934 2024.
SEPTIEMEBRE 2,349 1,008 380 483 4 200
OCTUBRE 2,379 1,032 409 458 4278
NOVIEMEBRE 2,071 980 383 356 3,790
DICIEMBRE 2,325 1,029 322 376 4052
TOTAL 26,767 10,937 4,120 4,909 46,733
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Tabla No 33
Produccién de Egresos por especialidades

Enero-diciembre 2023/2024

restion de Seni TV
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3. HOSPITALIZACION

Servicio de VAR ABS VAR %
N 2023 2024
Hospitalizacion 2023-2024 2023-2024
CIRUGIA GENERAL 1,402 1,435 33 2.4%
GINECOLOGIA 332 415 83 25.0% Al Cierre de Afio 2024, se realizaron 9,170 egresos
INFECTOLOGIA E78 GaT 81 -13.4% de pacientes , el cual significd un crecimiento del
MEDICINA GEMERAL 1,230 1,436 266 21.65% 1% respecto a lo registrado en similar periodo del
DBSTETRICIA 3,204 3,548 -25& BT 2023. En dicho pericdo evaluado, los servicios de
ONCOLOGIA MEDICA 213 161 -52 -24 4% Ginecologia (25%),Medicina (21.6%), Pediatria
PEDIATRIA £57 744 47 E.7% (6.7%),Psiquiatria (26.7%) ,UCI-Pediatria [11.4%),
PEIQUIATRIA 45 57 12 26.7% UCIN (8.3%) ,UTIN (3%) v Unidad de Quemados
LI - MEDICINA £2 g1 -1 -1.8% (58.7%) fueron los que mas contribuyeron a
LICI - PEDIATRICA 44 4% g 11.4% incrementar los egresos, mientras que el servicio de
UCl - QUIRLIRGICA a3 a7 & -E.5% Infectologial-13.4%),0Oncologia (-24.4%) y UCI-
UCIN 48 52 4 B.3% Quirurgica (-6.5%) fue el que mas disminuyd en la
UNIDAD DE QUEMADOS &3 100 37 5.7 produccion total de los egresos.
UTIN 367 378 11 3.0%
TOTAL 5,073 9,170 92 1.0%
Fuente: Si: de Emerg (SEM)
Grafico No 8: Produccion mensual de Egresos.
Enero-diciembre 2023/2024
1080
BED
EED
En el mes de Diciembre 2024, la produccion
fue 727 egresos, el cual se incremento en
14% respecto al mes de Diciembre con 636 480
EEresos.
2ED
ED
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Fuente: Sistema de Emergencias Médicas (SEM)
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Tabla No 34
Produccién de Egresos segun Sexo por Especialidades
Enero-diciembre 2023/2024

FrrraiT FEMENING MASCULING TOTAL

Hospitalizacion

CIRUGIA GEMERAL B&9 677 733 753 1,402 1,435

GINECOLOGIA 332 415 1] [} 332 415

INFECTOLOGIA 294 264 384 323 675 587 Durante el Afo 2024, se realizaron

MEDICINA GENERAL 664 798 566 695 1,230 1,49 8,170 egresos de pacientes,, los cuales

OBSTETRICIA 3804 3,547 0 1 3804 3548 e2d ZITIZETEUELANIET Lo
sexo masculino.Se tiene que hay mas

ONCOLOGIA MEDICA 173 124 40 37 213 161 Mujeres al 70% que del sexo Masculing

FEDIATRIA GENERAL 235 283 402 461 697 #24 con el 30%.En variacion del afio anterior

PEIQUIATRIA 19 32 26 19 45 57 2023, se aumento 5% de pacientes

1G] - MEDICINA 37 20 ag 21 62 g1 egresados a cierre del Afio 2024,

UCI - PEDMATRICA 24 22 20 27 44 45

UCI- QUIRURGICA 40 22 52 £4 a3 87

UCIM 25 20 23 32 43 52

UNIDAD DE QUEMADOS 35 432 28 52 B3 100

UTIN 179 170 138 208 367 378

TOTAL | 6,5.B:u| 5,459| 1,493| 2,711 | 9_.0?3| 9,170

Fuente: Si de Emergencias Médicas (SEM)

Tabla No 35

Produccién de Estancias por Especialidades
Enero-diciembre 2023/2024

Servicio de VAR ABS VAR %

Hospitalizacion 2023 2024 2023-2024 2023-2024
CIRUGIA GENERAL 6911 10,093 3,182 45.0%
GINECOLOGIA 1,409 2,813 1,404 39 6%
INFECTOLOGIA 5,175 6,872 1,697 32.8% ) . )
MEDICINA GENERAL 9022 15,603 6,581 72.9% VT2 2L T oy e e 2
CRSTETRICIA 5,383 0,344 2961 EA% dias [Est_am:_lia] de los pajn:u_entes en general ,
ONCOLOGIA MEDICA 1,105 85 190 10.9% el cual significo E.ln creclmlerjtu:t del 45.-3%
PEDIATRIA 5,158 8,347 2189 35.5% ‘ respecto a lo r_eglstrad_cr en similar periodo
FSIQUIATRIA 3,266 4103 237 25 6% del 2_0_23. En dicho FIEFI-DdI:r evaluado, los
UCI - MEDICINA 408 688 280 6B.6% =AriEEs 09 el Bl AR
LI PEDIATRICA - 30 13 0.5% Pedlatrla[—zﬂ._iE:}G] fue el que mas dlS_r‘l'IInL.I‘fD
UCI - QUIRURGICA 253 1545 — 2 1% En |-E produccion total de las estancias del
UCIN 416 524 108 26.0% paciente.
UNIDAD DE QUEMADOS 1272 1,902 630 49 5%
UTIN 3,717 4,855 1,138 30.6%
TOTAL 46,906 68173 21,267  453%
Fuente: Si de Emerg édicas (SEM)
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Grafico No 9: Estancias Hospitalarias de Egresos.
Enero-diciembre 2023/2024
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Grafico No 10:
Condicién de egresos hospitalarios por genero
de los pacientes durante el 2024.
Enero-Diciembre 2024

35
FALLECIDO
205

CONDICION FEMEMING MASCULINO TOTAL

ALTA MEDICA 6253 2476 8729
ALTAVOLUNTARIA 1 - 1 « ALTA VOLUNTARIA
FALLECIDO 205 235 440
TOTAL 6253 2476 9170
76
ALTA MEDICA

6253

W MASCULUND W FEMENINO

Nota: En el Grafico 10 se muestran los egresos hospitalarios por genero de atenciones realizadas y divididas seglin condicion del
paciente y donde observamos que la mayoria de condicion de Alta médica suman 8,729 pacientes.
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Tabla No 36
10 Principales Morbilidad de Egresos por Periodo de Edad y Sexo.

RS L=
DE SALUD LORETO N eipe Amickaigienias ,"

3 o] 29d4a 514 a 15-19a 2044 a 4549 a 50-65a+

FEM Egr Est Egr Est Est Egr Est Egr Est Egr Est

ABORTO ESPONTANEQ, INCOMPLETO, .
10034 | MPLICACION 327 | 474 327 4 12 | s3 | 77 | 287 | 3 | 3| 4
ATENCION MATERNA POR CICATREE .
2 | 0342\ TrRiNA DEBIDA A CRUGHA PREVIA 02 92 A } } } N I L } } }
OTRAS APENDICITIS AGUDA Y LAS NO
E, 5
3| K388 | oo e eanas 21 816 | 123 | 92 | 2| 22 |44 | 223 | 32 | 89 | 99 | 320 | 4 | 18 | 34 | 144
4 | K811 |COLECISTITIS CRONICA, 212 | 982 | 40 |72 | - | - 6 | 28 |127| 570 | 16| @2 | 83 | 2m
INSUFICIENCIA REMAL CRONICA, NO
N ] i 206 | 2081 | 103 | 103 [ 1 | 13 | 1| 3@ | 3 | 19 | 28 | 302 | 29| 346 | 144 | 1382
ANEMIA QUE COMPLICA EL EMBARAZO, e .
B | 0890 | o EL PUERPERID 184 | 865 | - |84 | - | - | 2| 8 | 45 | 124 | 135 | 434 | - | - - -
7 | K359 |APENDICITIS AGUDA, NOESPECIFICADA. | 169 | 689 | 89 | 80 | 2 | 16 |36 | 185 | 19 | 59 | 71 | 23 | 7| 35 | 3¢ | 183
§ | 0141 |PREECLAMPSIA SEVERA 157 | 621 - sl -] - 4 [ 15 | 31 | 141 [ 122 | 485 | - | - - -
ATENCION MATERNA POR
9 | 0331 |DESPROPORCION DEBIDA A ESTRECHEZ | 132 | 388 | - [132| - | - | 14| #1 | 35 | 113 | 83 | 234 | - | - - -
GENERAL DE LA PELVIS
SEPSIS BACTERIANA DEL RECEN i i i
10 | P89 NACIDO, HO ESPECFICADA 124 | 1538 | 71 | 53 [123]1s38
SUB TOTAL 2018 | 9077 | 426 | 1592 [ 1238|1589 | 105| 521 | 251 | 722 | 1198 | 3788 | 59 | 485 | 275 | 1860
LAS DEMAS CAUSAS 7152 | 59086 | 2285 | 4867 | 658 | 8207 | 409 | 4588 | 750 | 3755 | 3235 | 18713 | 323 | 3378 | 1730 | 20043
TOTAL GENERAL 9170 | 68173 | 2711 | 6459 | 796 | 9796 | 514 | 5089 | 1001 | 4477 | 4434 | 22501 | 382 | 3873 | 2014 | 22003

Fuente: Sistema de Emergencias Médicas (SEM)

Nota: En el cuadro 08 se muestran las 10 Principales Causas de Morbilidad del Paciente durante el aifo 2024, segln el tiempo de vida de la
persona segln edad y sexo.

Tabla No 37
10 Principales Morbilidad del Paciente por egresos y estadias del Servicio de INFECTOLOGIA.

ENFERMEDAD POR VIRUS DE LA
1 | B24X| INMUNODEFICIENCIA HUMANA [VIH], 101 | 1600 | 69 32 - - 77 1160 | 10 | 128 | 10 236 4 76
SIN OTRA ESPECIFICACION
TUBERCULOSIS DEL PULMON,
CONFIRMADA POR HALLAZGO
2 | A150 MICROSCOPICO DEL BACILO 51 710 29 22 7 68 19 333 6 74 7 87 12 | 148

TUBERCULOSO EN ESPUTO, CON

3 | T630  VENENO DE SERPIENTE 39 309 24 15 4 31 19 116 4 26 7 71 5 65

A971 | DENGUE CON SIGNOS DE ALARMA 37 188 16 21 14 44 15 68 1 4 5 26 2 46
CELULITIS DE OTRAS PARTES DE LOS

5 | L031 MIEMBROS 19 225 12 7 1 8 6 54 4 52 5 83 3 28

6 | B519 PALUDISMO DEBIDO A PLASMODIUM 17 34 2 15 . ) 9 47 1 4 4 16 3 17

VIVAX, SIN COMPLICACIONES
PALUDISMO DEBIDO A PLASMODIUM
7 | B509 | FALCIPARUM, SIN OTRA 15 72 5 10 3 19 11 49 - - 1 4 - -
ESPECIFICACION
TUBERCULOSIS RESPIRATORIA NO
ESPECIFICADA, CONFIRMADA
BACTERIOLOGICA E
HISTOLOGICAMENTE
9 | J189 | NEUMONIA, NO ESPECIFICADA 11 102 6 5 - - 4 52 2 23 1 8 4 19
INFECCION DE VIAS URINARIAS, SITIO

8 | A159 11 149 8 3 1 10 4 47 1 14 1 33 4 45

10 | N390 NO ESPECIFICADO 11 73 - 11 - - 4 26 - - 5 34 2 13
SUB TOTAL 312 | 3512 | 171 | 141 | 30 | 180 | 168 | 1952 | 29 | 325 | 46 598 | 39 | 457

LAS DEMAS CAUSAS 275 | 3360 | 152 | 123 | 20 | 170 | 113 | 1372 | 24 | 219 | 70 897 | 48 | 702
TOTAL GENERAL 587 | 6872 | 323 | 264 | 50 | 350 | 281 | 3324 | 53 544 116 1495 87 1159
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Tabla No 38

GERESA

GERENCIA REGIONAL

DE SALUD LORETO

10 Principales Morbilidad del Paciente por egresos y estadias del Servicio de MEDICINA.

Enero-Diciembre 2024

i

Tebpe Amicka ighevios

10 Principales Morbilidad del Paciente por egresos y estadias del Servicio de

PSIQUIATRIA.

Enero-Diciembre 2024

INSUFICIENCIA RENAL
N189 CRONICA, NO ESPECIFICADA 198 | 1944 | 101 | 97 3 19 | 27 | 292 | 29 | 346 | 92 | 905 | 47 | 382
HEMORRAGIA
2 | K922 | GASTROINTESTINAL, NO 68 606 38 30 - - 10 98 3 19 23 | 182 | 32 | 307
ESPECIFICADA
OTRAS CIRROSIS DEL HIGADO
3 | K746 ¥ LAS NO ESPECIFICADAS 48 466 22 26 - - 5 48 2 14 16 | 114 | 25 | 290
HIPERTENSION ESENCIAL
4 | 110X (PRIMARIA) 44 421 19 25 - - 3 69 1 4 15 | 107 | 25 | 241
INSUFICIENCIA CARDIACA, NO
5 | 1509 ESPECIFICADA 44 608 27 17 - - 4 41 2 30 17 | 256 | 21 | 281
6 | J189 | NEUMONIA, NO ESPECIFICADA | 40 412 18 22 - - 8 99 3 21 7 73 22 | 219
INFECCION DE VIAS
7 | N390| URINARIAS, SITIO NO 36 328 7 29 2 21 4 28 2 21 10 84 18 | 174
ESPECIFICADO
PANCREATITIS AGUDA, NO
8 | K859 ESPECIFICADA 34 261 12 22 1 4 22 | 174 5 42 3 21 3 20
9 | K85X | PANCREATITIS AGUDA 33 214 11 22 3 17 | 22 | 130 3 26 5 41 - -
INSUFICIENCIA CARDIACA
10 | 1500 CONGESTIVA 32 324 16 16 - - 7 94 2 18 7 84 16 | 128
SUB TOTAL 577 | 5584 | 271 | 306 @ 9 61 | 112 | 1073 | 52 | 541 | 195 | 1867 | 209 | 2042
LAS DEMAS CAUSAS 919 | 10019 | 427 | 492 | 44 | 544 | 214 | 2297 | 73 | 858 | 258 | 2956 | 330 | 3364
TOTAL GENERAL 1496 | 15603 | 698 | 798 | 53 | 605 | 326 A 3370 125 | 1399 | 453 | 4823 | 539 | 5406
Tabla No 39

TRASTORNO DE ESTRES
POSTRAUMATICO

ESQUIZOFRENIA PARANOIDE

TRASTORNO DELIRANTE
[ESQUIZOFRENIFORME],
ORGANICO

182

TRASTORNO DE LA
PERSONALIDAD, ORGANICO

43 2

36

5 | F603

TRASTORNO DE LA
PERSONALIDAD
EMOCIONALMENTE
INESTABLE

33 1

33

6 | F412

TRASTORNO MIXTO DE
ANSIEDAD Y DEPRESION

20

14

7 | F192

TRASTORNOS MENTALES Y
DEL COMPORTAMIENTO
DEBIDOS AL USO DE
MULTIPLES DROGAS Y AL
USO DE OTRAS SUSTAN

381 2

381

SUB TOTAL

18

LAS DEMAS CAUSAS

57

4103 19

38

10

18

579

30

815

26

52

2603

TOTAL GENERAL

57

4103 19

38

10

18

579

31

833

26

52

2603

Tabla No 40
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10 Principales Morbilidad del Paciente por egresos y estadias del Servicio de UTIN.

Total

GERENCIA REGIONAL

DE SALUD LORETO Febpe Arvioka ighevian |

‘ GERESA L=

P369 | SEPSIS BACTERIANA DEL RECIEN NACIDO, NO ESPECIFICADA 105 1318 60 45 105 1318
2 | P0O73 | OTROS RECIEN NACIDOS PRETERMINO 83 1308 43 40 83 1308
3 P599 | ICTERICIA NEONATAL, NO ESPECIFICADA 51 398 29 22 51 398
4 | P220 | SINDROME DE DIFICULTAD RESPIRATORIA DEL RECIEN NACIDO 9 136 6 3 9 136
5 | P221 | TAQUIPNEA TRANSITORIA DEL RECIEN NACIDO 9 53 4 5 9 53
6 | PO71 | OTRO PESO BAJO AL NACER 8 185 3 5 8 185

FETO Y RECIEN NACIDO AFECTADOS POR ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y
7| Po02 PARASITARIAS DE LA MADRE 6 = 3 3 6 =

8 | P285 | INSUFICIENCIA RESPIRATORIA DEL RECIEN NACIDO 6 76 4 2 6 76

9 | P704 | OTRAS HIPOGLICEMIAS NEONATALES 6 46 5 1 6 46

10| Q249 | MALFORMACION CONGENITA DEL CORAZON, NO ESPECIFICADA 6 82 4 2 6 82
SUB TOTAL 289 | 3647 161 | 128 | 289 3647

LAS DEMAS CAUSAS 89 1208 47 42 89 1208

378 | 4855 208 | 170 | 378 4855

TOTAL GENERAL
Tabla No 41
10 Principales Morbilidad del Paciente por egresos y estadias del Servicio de
UCI-MEDICINA.

am]  ems  mElsm dimoelmen e oso e
| Egr | Est | MAS | FEM | Egr | Est  Egr | Est  Egr | Est | Egr | Est | Egr Est_

INSUFICIENCIA RESPIRATORIA

1 1960 AGUDA 12 119 7 5 2 37 2 23 2 25 3 23 3 11

2 A419 | SEPTICEMIA, NO ESPECIFICADA 6 96 4 2 1 1 3 62 - - - - 2 33

3 J189 | NEUMONIA, NO ESPECIFICADA 3 53 1 2 - - - - 1 15 2 38 - -
INSUFICIENCIA RENAL AGUDA, NO

4 N179 ESPECIFICADA 3 33 3 - - - 2 17 - - - - 1 16

5 R579 | CHOQUE, NO ESPECIFICADO 3 40 2 1 - - 1 5 - - 2 35 - -
ENFERMEDAD RENAL CRONICA,

6 N185 ETAPA S 2 33 1 1 - - - - - - 1 19 1 14
OTRAS TUBERCULOSIS DEL SISTEMA

7 Al178 NERVIOSO 1 13 - 1 - - 1 13 - - - - - -

3 1609 HEMORRAGIA SUBARACNOIDEA, NO 1 5 1 . . . 1 5 ) ) ) } } }

ESPECIFICADA
LESION CEREBRAL ANOXICA, NO

9 | GBL | (| ASIFICADA EN OTRA PARTE ! 17 ) ! ) ) ! 17 ) ) ) ) ) )
DIABETES MELLITUS, NO

ESPECIFICADA, CON

101 E145 1 OMPLICACIONES CIRCULATORIAS ! 12 ! ) ) ) i i i i 1 12 ) )
PERIFERICAS
SUB TOTAL 33 | 421 | 20 13 3 38 |11 | 142 | 3 40 | 9 | 127 | 7 | 74
LAS DEMAS CAUSAS 28 | 267 | 11 17 1 (29|14 130 1 | 3 7 82 5 | 23
TOTAL GENERAL 61 | 688 | 31 30 | 4 67 | 25 | 272 | 4 |43 16 | 209 | 12 | 97
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Tabla No 42
10 Principales Morbilidad del Paciente por egresos y estadias del Servicio de
GINECOLOGIA.

Enero-Diciembre 2024

‘ N° | CIEX CAUSAS

LEIOMIOMA DEL UTERO, SIN OTRA
ESPECIFICACION

OTROS QUISTES OVARICOS Y LOS
NO ESPECIFICADOS

HIPERPLASIA DE GLANDULA DEL

3 | N850 ENDOMETRIO 24 153 - 24 - - - - 13 59 3 34 6 50 2 10
4 | N811| CISTOCELE 20 152 - 20 - - - - - - 2 13 9 66 9 73
5 | N814 PROLAPSO UTEROVAGINAL, SIN 20 120 - 20 - - - - 1 8 2 5 11 59 6 48

OTRA ESPECIFICACION

SALPINGITIS Y OOFORITIS, NO
6 | N709 ESPECIFICADAS 18 90 - 18 - - - - 16 86 2 4 - - - -

INFECCION DE HERIDA
7 | 0860 QUIRURGICA OBSTETRICA 18 152 - 18 - - 1 8 17 144 - - - - - -

OTRAS ENFERMEDADES DE LA
8 | N758 GLANDULA DE BARTHOLIN 14 49 - 14 - - 2 18 10 27 1 3 1 1 - -

TRASTORNOS INFLAMATORIOS DE

9 | N61X LA MAMA 11 80 - 11 - - - - 11 80 - - - - - -
HEMORRAGIA VAGINAL Y UTERINA
10 | N939 ANORMAL, NO ESPECIFICADA 10 40 - 10 3 18 2 4 - - 1 4 3 11 1 3
SUB TOTAL 256 | 1746 0 256 6 25 6 40 139 | 961 35 242 48 311 22 167
LAS DEMAS CAUSAS 159 | 1067 0 159 1 1 10 49 90 542 18 140 23 166 16 156
TOTAL GENERAL 415 | 2813 | 0 | 415 7 39 | 16 | 89 | 229 [ 1503 | 53 | 382 | 71 | 477 | 38 | 323
Tabla No 43

10 Principales Morbilidad del Paciente por egresos y estadias del Servicio de
UCI-NEONATOLOGIA.

Enero-Diciembre 2024

M
P369 | SEPSIS BACTERIANA DEL RECIEN NACIDO, NO ESPECIFICADA 18 214 10 8 17 213
2 P285 | INSUFICIENCIA RESPIRATORIA DEL RECIEN NACIDO 11 75 7 4 11 75
3 P0O73 | OTROS RECIEN NACIDOS PRETERMINO 9 121 5 4 9 121
4 P220 | SINDROME DE DIFICULTAD RESPIRATORIA DEL RECIEN NACIDO 3 6 1 2 3 6
5 P229 | DIFICULTAD RESPIRATORIA DEL RECIEN NACIDO, NO ESPECIFICADA 2 25 2 - 2 25
6 P912 | LEUCOMALACIA CEREBRAL NEONATAL 1 23 1 - 1 23
7 P368 | SEPSIS DEL RECIEN NACIDO DEBIDA A OTRAS BACTERIAS 1 11 - 1 1 11
8 P271 | DISPLASIA BRONCOPULMONAR ORIGINADA EN EL PERIODO PERINATAL 1 11 - 1 1 11
9 P239 | NEUMONIA CONGENITA, ORGANISMO NO ESPECIFICADO 1 19 1 - 1 19
10 P228 | OTRAS DIFICULTADES RESPIRATORIAS DEL RECIEN NACIDO 1 6 1 - 1 6
SUB TOTAL 48 511 28 20 47 510
LAS DEMAS CAUSAS 4 13 4 0 4 13
TOTAL GENERAL 52 524 32 20 51 523
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10 Principales Morbilidad del Paciente por egresos y estadias del Servicio de

Tabla No 44

ONCOLOGIA.

C539

C509

N872

C541
N871

C169

€629

C52X
C540
C56X

K358

K359
J129
J159

K409

J189
Q378
J219
N390

S$527

TUMOR MALIGNO DEL CUELLO DEL UTERO,
SIN OTRA ESPECIFICACION

TUMOR MALIGNO DE LA MAMA, PARTE NO
ESPECIFICADA

DISPLASIA CERVICAL SEVERA, NO
CLASIFICADA EN OTRA PARTE

TUMOR MALIGNO DEL ENDOMETRIO
DISPLASIA CERVICAL MODERADA
TUMOR MALIGNO DEL ESTOMAGO, PARTE
NO ESPECIFICADA
TUMOR MALIGNO DEL TESTICULO, NO
ESPECIFICADO
TUMOR MALIGNO DE LA VAGINA
TUMOR MALIGNO DEL ISTMO UTERINO
TUMOR MALIGNO DEL OVARIO
SUB TOTAL
LAS DEMAS CAUSAS
TOTAL GENERAL

Tabla No 45
10 Principales Morbilidad del Paciente por egresos y estadias del Servicio de
PEDIATRIA

CAUSAS

OTRAS APENDICITIS AGUDAY LAS NO
ESPECIFICADAS

APENDICITIS AGUDA, NO ESPECIFICADA
NEUMONIA VIRAL, NO ESPECIFICADA

NEUMONIA BACTERIANA, NO ESPECIFICADA

HERNIA INGUINAL UNILATERAL O NO
ESPECIFICADA, SIN OBSTRUCCION NI
GANGRENA

NEUMONIA, NO ESPECIFICADA

FISURA DEL PALADAR CON LABIO LEPORINO
BILATERAL, SIN OTRA ESPECIFICACION

BRONQUIOLITIS AGUDA, NO ESPECIFICADA

INFECCION DE VIAS URINARIAS, SITIO NO
ESPECIFICADO

FRACTURAS MULTIPLES DEL ANTEBRAZO
SUB TOTAL
LAS DEMAS CAUSAS
TOTAL GENERAL

18

15

11
10

94
67
161

116

91

55

46
73

53

31

37

24

52
578
407
985

Total

38
24
21

20

19

19

17

16

15
235
509
744

201
408
172

62

264

37

232

192

111
1924
6423
8347

12

37

24
13
11

11

10

13

11

8

10
142
319
461
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GERESA

GERENCIA REGIONAL
DE SALUD LORETO

82

124

14
11
10

93
190
283

(S, I

24
25
49

13
19

1-11m

11
176
36

20

92

345
265
610

33
19
52

14

34

14

27

12

170
106
276

1
11
14

12

11

10

3

10

74
179
253

12

18

5
126
99

45

131

19

20

119

586
2653
3239

10
36

10

97
46
143

16

54
166
220

NN

29
13
42

71
20
17

13

86

22

71
352
1999
2351

40

33
21

17

11

180
71
251

6 34
1 7
1 5
2 6
3 22
1 4
2 7
3 40
19 | 125
0 0
44 | 296

s 14 | s
Egre | Est  MaAs | Fem | egr | Est | Eer | Est | egr | Est | Eer | Est |
46 245 31 15 - - 2 22 10 48 34

20

72
124
196

175

114
27
11

14

46

40
440
1287
1727
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Tabla No 46
10 Principales Morbilidad del Paciente por egresos y estadias del Servicio de
UCI-PEDIATRIA

o | o | aaim | 142 | e | s |

B - Egre | Est | MAS | FEW | Egr st Egr | Est | Egr Est Egr | Est
COAGULACION INTRAVASCULAR DISEMINADA [SINDROME DE
1 | D65X DESFIBRINACION] 5 23 1 4 - - 4 20 1 3 - -
2 | R572 | CHOQUE SEPTICO 5 15 4 1 1 2 3 12 - - 1 1
3 | J960 | INSUFICIENCIA RESPIRATORIA AGUDA 3 7 2 1 1 5 2 2 - - - -
4 | J969 | INSUFICIENCIA RESPIRATORIA, NO ESPECIFICADA 3 168 1 2 - - 1 57 1 54 1 57
5 | C950 | LEUCEMIA AGUDA, CELULAS DE TIPO NO ESPECIFICADO 2 30 1 1 - - - - - - 2 30
6 | A419 | SEPTICEMIA, NO ESPECIFICADA 2 16 - 2 - - 2 16 - - - -
7 | G009 | MENINGITIS BACTERIANA, NO ESPECIFICADA 2 5 2 - 2 5 - - - - - -
8 | G408 | OTRAS EPILEPSIAS 1 19 1 - - - - - - - 1 19
9 | G049 | ENCEFALITIS, MIELITIS Y ENCEFALOMIELITIS, NO ESPECIFICADAS 1 60 - 1 - - 1 60 - - - -
TRASTORNO DEL METABOLISMO DE LA BILIRRUBINA, NO
10 807 eopeciFicapo ! ! ! i i -t i i i i
SUB TOTAL 25 344 13 12 4 12 | 14 | 168 1 54 0 0
LAS DEMAS CAUSAS 24 | 155 14 10 2 9 12 | 67 3 19 13 | 170
TOTAL GENERAL 49 499 27 22 6 21 | 26 235 4 73 13 | 170
Tabla No 47
10 Principales Morbilidad del Paciente por egresos y estadias del Servicio de
OBSTETRICIA
" e " Towl | Seo | 1014a | 15192 | 20442 | 4549
| Egr | Est | MAS FEM | Egr Est | Egr Est | Egr | Est | Egr | Est Egr Est|
1 | 0034 ABORTO ESPONTANEO, INCOMPLETO, 326 | 466 - 326 4 12 | 53 77 266 373 3 4 - -

SIN COMPLICACION
ATENCION MATERNA POR CICATRIZ
2 | 0342 7ERINA DEBIDA A CIRUGIA PREVIA 292 | 922 ) 292 ) ) %6 7 266 851 ) ) ) )

ANEMIA QUE COMPLICA EL EMBARAZO,

30990 | [ oreTOY EL PUERPERIO 183 | 553 - 183 | 2 6 | 46 | 124 | 134 | 422 - - - -

4 | 0141 PREECLAMPSIA SEVERA 156 | 615 - 156 | 4 15 | 31 | 141 | 121 459 - - - -
ATENCION MATERNA POR

5 | 0331 | DESPROPORCION DEBIDA A ESTRECHEZ 132 | 388 - 132 | 14 | 41 | 35 | 113 83 234 - - - -

GENERAL DE LA PELVIS
ANOMALIA DINAMICA DEL TRABAJO DE
6 | 0629 PARTO, NO ESPECIFICADA 100 314 - 100 - - 19 59 81 255 - - - -

ATENCION MATERNA POR OTROS

7 0368 | Lo OBLEMAS FETALES ESPECIFICADOS 76 | 242 ) 76 ) ) 22| 76 >4 166 ) ) ) )
8 | 0820 | PARTO POR CESAREA ELECTIVA 69 212 - 69 1 3 8 36 60 173 - - - -
CONTRACCIONES PRIMARIAS
9 | 0620 | c UADAS 54 | 162 - 54 1 3 | 18 59 34 98 1 2 - -
ATENCION MATERNA POR
10 | 0335 | DESPROPORCION DEBIDA A FETO 51 176 - 51 - - 3 10 48 166 - - - -
DEMASIADO GRANDE
SUB TOTAL 1439 | 4050 | - | 1439 | 26 | 80 | 261 766 | 1147 | 3197 @4 6 - -
LAS DEMAS CAUSAS 2109 | 5294 | - | 2108 | 17 | 46 | 448 | 1053 | 1630 | 4146 | 13 | 47 | 1 2
TOTAL GENERAL 3548 | 9344 0 | 3547 | 43 | 126 | 709 1819 2777 | 7343 | 17 53 | 1 2
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Tabla No 48
10 Principales Morbilidad del Paciente por egresos y estadias del Servicio de

CIRUGIA

e | e s [rew | o | e | r | e o[ o [ e | i | 0]
1 K811 | COLECISTITIS CRONICA 203 868 38 165 5 20 | 121 503 16 92 40 180 21 73
OTRAS APENDICITIS AGUDA Y LAS NO

2 | K358 ESPECIFICADAS 166 562 89 77 32 89 97 | 318 4 18 26 106 7 31

APENDICITIS AGUDA, NO

3 | K359 ESPECIFICADA 130 477 65 65 19 59 70 | 220 7 35 27 145 7 18
HERNIA INGUINAL UNILATERAL O NO

4 | K409 | ESPECIFICADA, SIN OBSTRUCCION NI 85 275 74 11 5 14 | 22 75 2 13 29 100 27 73
GANGRENA
CALCULO DE LA VESICULA BILIAR CON

5 | K801 OTRA COLECISTITIS 50 202 4 46 2 9 25 99 6 35 12 44 5 15

6 | N40X | HIPERPLASIA DE LA PROSTATA 47 278 47 1 2 10 47 36 229
CALCULO DE LA VESICULA BILIAR CON

7 | K800 COLECISTITIS AGUDA 40 191 7 33 2 8 22 | 117 5 21 9 38 2 7

8 | K810 | COLECISTITIS AGUDA 37 173 13 24 2 7 18 93 3 13 10 45 4 15

9 $822 | FRACTURA DE LA DIAFISIS DE LA TIBIA 32 470 24 8 4 77 16 188 4 56 6 137 2 12
CALCULO DE LA VESICULA BILIAR SIN

10 | K802 COLECISTITIS 28 127 6 22 3 16 16 71 2 9 6 25 1 6
SUB TOTAL 818 3623 367 | 451 74 299 | 408 1686 | 49 | 292 | 175 867 112 479
LAS DEMAS CAUSAS 617 6470 391 | 226 64 473 | 251 | 2614 50 @ 700 | 135 1613 117 | 1070
TOTAL GENERAL 1435 10093 758 677 | 138 | 772 | 659 4300 99 | 992 310 2480 229 1549
Tabla No 49

10 Principales Morbilidad del Paciente por egresos y estadias del Servicio de
UNIDAD DE QUEMADOS

Total 10-14a 20-44a | 45-49a | 50-64 | 65a+
N° | CIEX AUSA B R
. c CAUSAS Egr | Est | MAS | FEM | Egr | Est | Egr | Est | Egr

QUEMADURAS QUE AFECTAN

1 | T310 | MENOS DEL 10% DE LA 15 | 303 8 7 3 134|380/ - - 2 |43 | 5 |102| - - 1120 1|24
SUPERFICIE DEL CUERPO
QUEMADURA DE SEGUNDO

2 | T302 | GRADO, REGION DEL CUERPO 9 110 7 2 515 |2 |24 1 11 - - 119/ - - - - - -

NO ESPECIFICADA
3 | Q369 | LABIO LEPORINO, UNILATERAL 4 16 2 2 4 | 16 | - - - - - - - - - - - - - -
HERIDA DE REGION NO
4 | T141 ESPECIFICADA DEL CUERPO 4 | 110 2 2 - - - - 1 24 1 /14| 1|15 |1 |57 ]| - - - -
QUEMADURA DE REGION DEL
5 | T300 | CUERPO Y GRADO NO 4 | 108 1 3 3 132 - - - - - - 1|76 | - - - - - -
ESPECIFICADOS

FISURA DEL PALADAR CON

6 | Q379 | LABIO LEPORINO UNILATERAL, 3 5 - 3 2 3 1] 2 - - - - - - - - - - - -
SIN OTRA ESPECIFICACION

7 | Q699 | POLIDACTILIA, NO ESPECIFICADA | 3 15 3 - 2 4 1|11 - - - - - - - - - - - -
QUEMADURA DE LA CABEZAY

8 | T200 | DEL CUELLO, GRADO NO 3 33 - 3 2 19| - - - - - - 1|14 | - - - - - -

ESPECIFICADO
QUEMADURAS MULTIPLES, CON
MENCION AL MENOS DE UNA

9 | T293 QUEMADURA DE TERCER 3 | 132 3 - 124 - - - - - - 2 |108 | - - - - - -
GRADO
VENAS VARICOSAS DE LOS
10| 1830 | MIEMBROS INFERIORES CON 2 64 2 - - - - - - - - - - - - - - - 2 | 64
ULCERA
SUB TOTAL 50 | 896 | 28 22 |22 1188| 7 |117| 2 35 3 |57 113341 |57 |1 ]20| 3 | 88
LAS DEMAS CAUSAS 50 | 1006 | 24 26 |11 /125|111 |122| 9 | 319 | 2 |9 | 6 |188| O 0 6 (76| 4 | 74
TOTAL GENERAL 100 {1902 | 52 | 48 | 31 ({310 |18 |239 |11 | 354 | 5 |147 |17 |522| 1 |57 | 7 |96 | 7 |162
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Tabla No 50
10 Principales Morbilidad del Paciente por egresos y estadias del Servicio de
UCI-CIRUGIA
Sexo 15-19a 20-44 a 45-49a
CAUSAS
MAS | FEM | Egr | Est
1 | S065 | HEMORRAGIA SUBDURAL TRAUMATICA 10 111 7 3 - 3 65 1 7 1 2 5 37
TRAUMATISMO INTRACRANEAL, NO
2| S069 | LoriiFIcADO 5 158 3 2 - 3 | 135 | 1 20 1 3 - -
TUMOR MALIGNO DEL CEREBRO, EXCEPTO
3 | C710 1 5BuLos Y VENTRICULOS 4 45 4 ) ) 2 9 ) ) 1 12 ! 24
HEMORRAGIA SUBARACNOIDEA, NO
4 | 1609 | Lo iEICADA 4 39 4 - 22| - - - - 1 5 1 12
5 | C711 | TUMOR MALIGNO DEL LOBULO FRONTAL 3 73 2 1 - 3 73 - - - - - -
TUMOR MALIGNO DE LAS MENINGES
6 | C700 | oronaiEs 2 47 1 1 - 2 47 - - - - - -
TUMOR MALIGNO DEL ENCEFALO, PARTE
71 C719 1 N0 ESPECIFICADA 2 30 2 ) ) ! 23 ) ) ! 7 ) )
8 | G919 | HIDROCEFALO, NO ESPECIFICADO 2 32 2 - - - - - - 1 6 1 26
HEMORRAGIA SUBARACNOIDEA DE
9 | 1603 | \RTERIA COMUNICANTE POSTERIOR 2 23 2 ) ) ! 12 ) ) 1 1 ) )
HEMORRAGIA INTRACRANEAL (NO
10 | 1629 TRAUMATICA), NO ESPECIFICADA 2 32 2 ) ) ) ) ) ) ! 18 ! 14
SUB TOTAL 36 | 590 | 29 | 7 22| 15 | 364 | 2 27 8 64 9 | 113
LAS DEMAS CAUSAS 51 955 | 35 | 16 8 | 22 [ 394 | 8 | 207 | 9 | 163 | 11 | 183
TOTAL GENERAL 87 | 1545 | 64 | 23 30 | 37 | 758 | 10 | 234 | 17 | 227 | 20 | 296

4. Mortalidad Hospitalaria

Tabla No 51

10 Primeras Causas de Mortalidad General de los Pacientes por Grupo Etario

Enero-Diciembre 2024

65A + | TOTAL

CAUSAS
1 | 1960 | INSUFICIENCIA RESPIRATORIA AGUDA - 1 2 - 3 10 6 16 38
ENFERMEDAD POR VIRUS DE LA
2 | B24X | INMUNODEFICIENCIA HUMANA [VIH], - - - - 23 2 - 25
SIN OTRA ESPECIFICACION
SEPSIS BACTERIANA DEL RECIEN
3 | P369 NACIDO, NO ESPECIFICADA 18 ) ) ) ) ) ) B
INSUFICIENCIA RESPIRATORIA, NO
4 1 9989 | topecipicapa ) 1 ! ) 2 9 > B
5 | A419 | SEPTICEMIA, NO ESPECIFICADA - 2 - 1 5 8 18
6 | 1189 | NEUMONIA, NO ESPECIFICADA - 1 - - - 4 9 17
INSUFICIENCIA RESPIRATORIA DEL
7| P285 | 2ECIEN NACIDO 12 ) ) ) ) ) ) 12
HEMORRAGIA GASTROINTESTINAL, NO
8 | K922 copeciFicaDa ) ) ) ) 2 4 > 1
9 | R572 | CHOQUE SEPTICO - 4 1 - - 3 2 11
OTRAS CIRROSIS DEL HIGADO Y LAS
10 K786 | 6 ESPECIFICADAS ) ) ) ) ) > > 10
SUB TOTAL 30 9 4 46 34 50 180
LAS DEMAS CAUSAS 29 17 9 60 50 82 260
TOTAL GENERAL 59 26 13 106 84 132 | 440
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Grafico No 11:
10 Primeras Causas de muertes Principales
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DEMAS CAUSAS |

260
OTRAS CIRROSIS DEL HIGADO YLAS NO ESPECIFICADAS [l 10
CHOQUESEPTICO [l 11
HEMORRAGIA GASTROINTESTINAL, MO ESPECIFICADA [ 11
INSUFICIENCIA RESPIRATORIA DEL RECIEN NACIDO Il 12
MEUMOMIA, MO ESPECIACADA [ 17
SEPTICEMIA, MO ESPECIFICADA N 18
INSUFICIENCIA RESPIRATORIA, NO ESPECIFICADA [N 19
SEPSIS BACTERIANA DEL RECIEN NACIDO, NO ESPECIFICADA I 19
ENFERMEDAD POR: VIRUS DE LA INMUNODEFICIENCIA HUMANA [VIH], SIN OTRA ESPECIFICACION [N 25
INSUFICIENCIA RESPIRATORIA AGUDA I 32
1 51 101 151 20 251
Nota: La Grafica 11 nos muestra las principales causas de mortalidad durante el afio 2024, indicando también que hay un total
de 260 causas distintas.
Tabla No 52
10 Primeras Causas de Mortalidad de_Infectologia por Grupo Etario
Ne | CIEX CAUSAS 20-49a | 50-64a | 65A+ | TOTAL
ENFERMEDAD POR VIRUS DE LA INMUNODEFICIENCIA HUMANA [VIH], SIN OTRA
1 B23X | especiFicACION 21 2 i 23
2 | A1so | TUBERCULOSIS DEL PULMON, CONFIRMADA POR HALLAZGO MICROSCOPICO DEL BACILO 1 1 5 4
TUBERCULOSO EN ESPUTO, CON
3 | 1960 | INSUFICIENCIA RESPIRATORIA AGUDA 2 - 1 3
4 | 1969 | INSUFICIENCIA RESPIRATORIA, NO ESPECIFICADA - 1 1 2
5 | A418 | OTRAS SEPTICEMIAS ESPECIFICADAS 1 1 - 2
6 | A168 | OTRAS TUBERCULOSIS RESPIRATORIAS, SIN MENCION DE CONFIRMACION 1 - 1 2
7 | 1189 | NEUMONIA, NO ESPECIFICADA - - 1 1
8 | A419 | SEPTICEMIA, NO ESPECIFICADA 1 - - 1
9 | A960 | FIEBRE HEMORRAGICA DE JUNIN - 1 - 1
10 | €434 | MELANOMA MALIGNO DEL CUERO CABELLUDO Y DEL CUELLO - 1 - 1
SUB TOTAL 27 7 6 40
LAS DEMAS CAUSAS 10 2 6 18
TOTAL GENERAL 37 9 12 58
Tabla No 53
10 Primeras Causas de Mortalidad de Neonatologia por Grupo Etario
N2 | CIEX CAUSAS 0-28d TOTAL
1 | P369 | SEPSIS BACTERIANA DEL RECIEN NACIDO, NO ESPECIFICADA 16 17
2 | P285 | INSUFICIENCIA RESPIRATORIA DEL RECIEN NACIDO 11 11
3 | PO73 | OTROS RECIEN NACIDOS PRETERMINO 9 9
4 | P220 | SINDROME DE DIFICULTAD RESPIRATORIA DEL RECIEN NACIDO 3 3
5 | P229 | DIFICULTAD RESPIRATORIA DEL RECIEN NACIDO, NO ESPECIFICADA 2 2
6 | P239 | NEUMONIA CONGENITA, ORGANISMO NO ESPECIFICADO 1 1
7 | P271 | DISPLASIA BRONCOPULMONAR ORIGINADA EN EL PERIODO PERINATAL 1 1
8 | P368 | SEPSIS DEL RECIEN NACIDO DEBIDA A OTRAS BACTERIAS 1 1
9 | P228 | OTRAS DIFICULTADES RESPIRATORIAS DEL RECIEN NACIDO 1 1
10 | P210 | ASFIXIA DEL NACIMIENTO, SEVERA 1 1
SUB TOTAL 46 47
LAS DEMAS CAUSAS 4 4
TOTAL GENERAL 50 51
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Tabla No 54
10 Primeras Causas de Mortalidad de Cirugia por Grupo Etario

CAUSAS
1 J960 | INSUFICIENCIA RESPIRATORIA AGUDA - 1 1
2 E878 | OTROS TRASTORNOS DEL EQUILIBRIO DE LOS ELECTROLITOS Y DE LOS LIQUIDOS, ) 1 1
NO CLASIFICADOS EN OTRA PARTE
3 | A419 | SEPTICEMIA, NO ESPECIFICADA -
TOTAL GENERAL 1 2

Tabla No 55
10 Primeras Causas de Mortalidad de Ginecologia por Grupo Etario

CAUSAS
1 C56X | TUMOR MALIGNO DEL OVARIO 1 - - - 1
2 C52X | TUMOR MALIGNO DE LA VAGINA - 1 - - 1
TOTAL GENERAL 1 1 0 0 2
Tabla No 56
10 Primeras Causas de Mortalidad de Medicina por Grupo Etario
N2 CIEX CAUSAS 15-19a 20-49 a 50-64 a 65A + TOTAL
1 J960 INSUFICIENCIA RESPIRATORIA AGUDA 1 3 3 11 18
2 | J969 | INSUFICIENCIA RESPIRATORIA, NO ESPECIFICADA - 2 7 4 13
3 J189 NEUMONIA, NO ESPECIFICADA - 3 1 8 12
4 | K746 | OTRAS CIRROSIS DEL HIGADO Y LAS NO ESPECIFICADAS - - 5 5 10
5 K922 | HEMORRAGIA GASTROINTESTINAL, NO ESPECIFICADA - 2 3 4 9
6 | N189 | INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADA 1 - 2 5 8
7 | A419 | SEPTICEMIA, NO ESPECIFICADA - - 2 5 7
8 N185 | ENFERMEDAD RENAL CRONICA, ETAPA 5 - 2 2 2 6
9 | 1509 | INSUFICIENCIA CARDIACA, NO ESPECIFICADA - - 2 3 5
10 | C539 | TUMOR MALIGNO DEL CUELLO DEL UTERO, SIN ESPECIFICACION - 2 1 2 5
SUB TOTAL 2 14 28 49 93
LAS DEMAS CAUSAS 4 17 26 47 94
TOTAL GENERAL 6 31 54 96 187

Tabla No 57
10 Primeras Causas de Mortalidad de Obstetricia por Grupo Etario

CAUSAS
1 | 0260 | AUMENTO EXCESIVO DE PESO EN EL EMBARAZO 1
TOTAL GENERAL 1
Tabla No 58

10 Primeras Causas de Mortalidad de Oncologia por Grupo Etario

CAUSAS

1 C185 | TUMOR MALIGNO DEL ANGULO ESPLENICO - - 1
2 A419 | SEPTICEMIA, NO ESPECIFICADA - - 1
3 C259 | TUMOR MALIGNO DEL PANCREAS, PARTE NO ESPECIFICADA 1 - - 1
4 C169 | TUMOR MALIGNO DEL ESTOMAGO, PARTE NO ESPECIFICADA - 1 - 1
5 C629 | TUMOR MALIGNO DEL TESTICULO, NO ESPECIFICADO 1 - - 1

TOTAL GENERAL 2 1 2 5
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Tabla No 59
10 Primeras Causas de Mortalidad de UCI-Cirugia por Grupo Etario

S T T T T

1609 ~HEMORRAGIA SUBARACNOIDEA, NO ESPECIFICADA SUBARACNOIDEA, NO ESPECIFICADA

2 €700 = TUMOR MALIGNO DE LAS MENINGES CEREBRALES 2 2
3 1603 = HEMORRAGIA SUBARACNOIDEA DE ARTERIA COMUNICANTE 1 1 2
POSTERIOR
4 (539  TUMOR MALIGNO DEL CUELLO DEL UTERO, SIN OTRA 1 1
ESPECIFICACION
5 C710 TUMOR MALIGNO DEL CEREBRO, EXCEPTO LOBULOS Y VENTRICULOS 1
6 C719 TUMOR MALIGNO DEL ENCEFALO, PARTE NO ESPECIFICADA 1
7 C786 TUMOR MALIGNO SECUNDARIO DEL PERITONEO Y DEL 1 1
RETROPERITONEO
8 D509 = ANEMIA POR DEFICIENCIA DE HIERRO SIN OTRA ESPECIFICACION 1 1
9  J960 | INSUFICIENCIA RESPIRATORIA AGUDA 1
10 K421 = HERNIA UMBILICAL CON GANGRENA 1
SUB TOTAL 0 5 3 5 14
LAS DEMAS CAUSAS 1 0 0 2
TOTAL GENERAL 1 5 4 9 19
Tabla No 60

10 Primeras Causas de Mortalidad de UCI-MEDICINA por Grupo Etario

I ) X ST X T

1 J960  INSUFICIENCIA RESPIRATORIA AGUDA
2 | A419 @ SEPTICEMIA, NO ESPECIFICADA 1 3 2 6
3 J189  NEUMONIA, NO ESPECIFICADA 1 2 3
4 N179 ' INSUFICIENCIA RENAL AGUDA, NO ESPECIFICADA 2 1 3
5 R579  CHOQUE, NO ESPECIFICADO 1 3
6 N185 ENFERMEDAD RENAL CRONICA, ETAPA 5 1 1 2
7 R570 = CHOQUE CARDIOGENICO 1 1
8 J690 = NEUMONITIS DEBIDA A ASPIRACION DE ALIMENTO O VOMITO 1
9 J81X = EDEMA PULMONAR 1
10 = R651 = SINDROME DE RESPUESTA INFLAMATORIA SISTEMICA DE ORIGEN INFECCIOSO, 1

CON FALLA ORGANICA

SUB TOTAL 14 8 8 33
LAS DEMAS CAUSAS 4 15 8 3 30
TOTAL GENERAL 4 29 16 11 60

Tabla No 61
10 Primeras Causas de Mortalidad de Pediatria por Grupo Etario
Enero-Diciembre 2024

CAUSAS
1 D431 TUMOR DE COMPORTAMIENTO INCIERTO O DESCONOCIDO DEL ENCEFALO, ) 1 ] .
INFRATENTORIAL
2 A159 TUBERCULOSIS RESPIRATORIA NO ESPECIFICADA, CONFIRMADA BACTERIOLOGICAE i i 1 X
HISTOLOGICAMENTE
3 R572 | CHOQUE SEPTICO 1 : . 1
TOTAL GENERAL 1 1 1
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Tabla No 62
10 Primeras Causas de Mortalidad de UCI-Pediatria por Grupo Etario

[ Ne | CIEX CAUSAS 29d-11m mm 10-14a | TOTAL

1 D65X COAGULACION INTRAVASCULAR DISEMINADA [SINDROME DE 4 5
DESFIBRINACION]

2 | R572 CHOQUE SEPTICO 3 - 1 5
3 J960  INSUFICIENCIA RESPIRATORIA AGUDA 2 = = 3
4 | J969 = INSUFICIENCIA RESPIRATORIA, NO ESPECIFICADA - 1 1 1 3
5 | A419 SEPTICEMIA, NO ESPECIFICADA = 2 = = 2
6 | G009 = MENINGITIS BACTERIANA, NO ESPECIFICADA 2 - - - 2
7 | G049 ENCEFALITIS, MIELITIS Y ENCEFALOMIELITIS, NO ESPECIFICADAS = 1 = = 1
8 | G408 = OTRAS EPILEPSIAS - - - 1 1
9 G409 EPILEPSIA, TIPO NO ESPECIFICADO - 1 - 1
10 G911 HIDROCEFALO OBSTRUCTIVO 1 - - - 1
SUB TOTAL 5 14 2 3 24

LAS DEMAS CAUSAS 1 0 0 4 5

TOTAL GENERAL 6 25 4 7 42

5. Centro Quirurgico

Grafico No 11: Produccién mensual de

Intervenciones Quirurgicas
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En el mes de setiembre del ano 2023,
la produccion de cirugias fue la mas 25
alta de 399 intervenciones entre
Programadas y Emergencias, el cual se
incremento en 25% respecto al mes de
enero 2022 (283), asi mismo tuvo un
decreciente de 5% respecto a la cifra
de setiembre del afio 2024 (362).
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Tabla No 63
Produccién de Intervenciones Quirurgicas por
Especialidad - Cirugias Mayores.
Enero-Diciembre 2023/2024

GERESA

GERENCIA REGIONAL
DE SALUD LORETO

INDICADOR 2023 2024 lvﬂig- 23 ; 4 2 ﬂvlg-ﬁlqﬂbl 4

Cirugia General 392 993 101 11%
Ginecologia 201 226 25 12%
Obstetricia 1367 1,420 53 4%
Traumatologia y Ort. 322 331 9 3%
Meurocirugia 71 124 B3 29%
E Urologia B3 21 13 19%
E Oftalmalegia a 2 2 05
g Otorrinclaringologia B2 48 -20 -29%
E Oncologia 177 102 -75 -42%
s Unidad Quemados &0 32 -28 -47%
Cirugia Plastica 92 123 31 343
Cirugia Torax o 24 24 0%
Cirugia Pediatrica 185 160 -25 -15%
Otras 29 17 -12 -41%
Dos especiglidades 17 13 -4 -24%
TOTAL 3,553 3,706 153 A%

Tabla No 64

Produccién de Intervenciones Quirurgicas por
Especialidad - Cirugias Menores.
Enero-Diciembre 2023/2024

NDICADOR 2024 1‘;;::;?;4 1;2';“13“14
Cirugia General 42 30 -12 -29%
Ginecologia 31 a7 & 19%
Obstetricia 21 53 -28 -35%
Traumatclogia y Ort. E& &9 14 25%
w |Meurocirugia 4 5 1 25%
g Urologia 15 21 & 405
E Oftalmologia 2 g1 5o 05
E Oncologia 1 E 5 105
% Otorrinclaringologia 10 19 9 o0
O [Gastroenterologia g 21 12 105
Cirugia Plastica EE 35 -21 -38%
Cirugia Cardio-Torax B3 [H] -B3 05
Cirugia Pediatrica 11 27 1& 205
Mefrologia 16 10 -E -38%
Otras 17 7 -10 -59%
TOTAL 403 401 -2 1%

(45]
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Dentro de los Indicadores de las Cirugias
Mayores segun Especialidad, mas crecieron
en valor absoluto al mes de Diciembre 2024,
con 153 mas de cirugias, respecto al mismo
pericdo del afic anterior 2023. Por otro lado,
en la Especialidad de Neurocirugia, en el afio
2024, también se observa un crecimiento
B9%.

Dentro de los Indicadores de las Cirugias
Menores segun Especialidad, mas crecieron
en valor absoluto al mes de Diciembre 2023,
con 2 cirugias, respecto al mismao pericdo
del afic 2024. Por otro lado, en la
Especialidad de UROLOGIA, en el ano 2024,
también se observa un crecimiento 40%.
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Grafico No 12:
Produccion mensual de  Intervenciones Quirurgicas
(Programadas y Emergencias).

B PROGRAMADA B EMERGENCIA N= 4,040
- 178 " 180
. i 187
El total de cirugias que se han realizado en el
168 periodo 2024 segin las intervenciones donde
fue realizado. Observamos gue las cirugias de
’ Emergencia representan la mayoria en este
periodo con 2,214 intervenciones, que
7 equivale al 55% del total de cirugias en el
164 [ 156 ; 143 159 170 - periodo. Tenemos también, que las cirugias
. 117 Programadas representaron un total de 1,867
[45%).
EME FEB MAR ABR MAY  JUN L AGD SEP ocT MOV mic

Tabla No 65
Produccioén de Estadistica Anual de Intervenciones Quirurgicas
Enero-Diciembre 2024

INDICADOR
No. SALAS OPERACIONES
UTILIZADAS 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 -
No. SALAS OPERACIONES
EMERGENCIA 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 -
No. SALAS OPERACIONES
PROGRAMADAS 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 -
NTERVENCIONES DE
EMERGENCIA 182 144 191 178 173 178 185 224 188 207 187 167 2204
No. INTERVENCIONES
QUIRURGICAS 144 174 125 179 143 202 159 136 174 150 133 117 1836
PROGRAMADAS
No. INTERVENCIONES
QUIRURGICAS SUSPENDIDAS 0 0 4 3 3 0 1 2 ! 2 ! 2 19
No. INTERVENCIONES 326 318 312 354 313 380 343 358 361 357 320 282 4040

QUIRURGICAS REALIZADAS
No. HORAS QUIRURGICAS
EFECTIVAS

No. HORAS QUIRURGICAS
PROGRAMADOS

No. PACIENTES
REINTERVENIDOS

No. DEFUNCIONES EN CENTRO
QUIRURGICO

No. PACIENTES CON
ENCEFALOPATIA HIPOXICA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
POST QUIRURGICO

1131:16 |1180:07 (1164:16 1100:56 922:11 |1443:14 1131:15 |1206:34 |1258:12 |1208:24 |1149.85 1004:24 |593:01

403:07 | 418:46 |371:15 1512:30 |302:50 |1364:56 | 400:34 | 375:42 | 446:26 329:30:00 | 359.51 |460:38 |215:16

4 7 2 0 2 1 2 1 1 1 1 1 23
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Tabla No 66
Rendimiento de Salas Quirurgicas durante el Periodo 2024
Enero-Diciembre 2024

e (s#tl%’:al::)

DE SALUD LORETO Tebpe Amtala igesios

INDICADOR UNIDAD DE MEDIDA ENE FEB MAR ABR MAY JUN JuL AGO 3 ocT NOV DIC
RENDIMIENTO SOP CX. EJECUTADAS / # SALA 81.50 79.50 78.00 88.50 78.25 95.00 85.75 89.50 90.25 89.25 80.00 70.50
OPERACIONES
# CX. EMERGENCIA / #
E;Z?'EM;E::)TO SOP (Cx SALA OPERACIONES 182.00 144.00 191.00 178.00 173.00 178.00 185.00 224.00 188.00 207.00 187.00 167.00
g EMERGENCIA
# CX. PROGRAMADAS / #
EE:E\'/':'S')ENTO SOP (Cx SALA OPERACIONES 48.00 58.00 41.67 59.67 47.67 67.33 53.00 4533 58.00 50.00 44.33 39.00
PROGRAMADAS
% OPERACIONES #CX. SUSP * 100 / TOTAL
SUSPENDIDAS o PROGRAM. 0.00 0.00 3.20 1.68 2.10 0.00 0.63 1.47 0.57 133 0.75 171
% INTERV QUIRURGICAS # CX. EMERG. * 100 /
FMERGENCIA TOTAL X EIECUTADAS 55.83 45.28 61.22 50.28 55.27 46.84 53.94 62.57 52.08 57.98 58.44 59.22
. # HORAS QX EFECTIVAS *
0,
?FESTTC:SU'RURG'CAS 100 / # HORAS QX 280.63 281.81 313.61 72.79 304.52 105.74 282.41 321.15 281.83 366.74 319.84 218.05
PROGRAMADOS
# HORAS SALAS
DISPONIBLES - # HORAS
0,
% SUSTITUCION DE CAMAS | ", o D NO APLICA
PCTES. INTERVENIDOS
# MUERTES EN CENTRO QX
g)\(SA MORTALIDAD CENTRO | 55 / 4 pCTES. 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 28.01 0.00 0.00
INTERVENIDOS
# PCTES REINTERVENIDOS
;éfl\?TE:\C/IEEmTDEg‘s * 100/ # PCTES 1.23 2.20 0.64 0.00 0.64 0.26 0.58 0.28 0.28 0.28 031 0.35
INTERVENIDOS
TASA DE PACIENTES CON gﬁgﬁ;%%':ﬂ A POST
ENCEFALOPATIA POST ; 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
HIPOXICA HIPOXICA * 10000 / #
PCTES INTERVENIDOS
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Tabla No 67
Intervenciones Quirtrgicas Mayores Ejecutadas por Especialidad.
Enero-Diciembre 2024

INDICADOR
CIRUGIA GENERAL 97 73 86 |256 | 77 79 95 |251 |507 |90 |77 |86 253 76 76 70 |204 |457 | 964
Apendicectomia 30 20 25 75 25 37 32 94 169 |37 |25 |27 89 25 25 24 |74 (163 332
Apendilap 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Colecistectomia 13 23 40 76 25 11 15 51 |127 |15 |16 |12 43 13 8 29 72 199
Exploracion de vias biliares | 5 4 11 0 2 3 5 16 0 4 0 4 1 1 1 3 7 23
COLELAP 18 7 1 26 16 16 17 49 75 22 9 25 56 16 15 20 51 107 182
Hernioplastia 12 12 14 38 3 7 15 25 63 6 7 19 32 9 10 9 28 | 60 123
Laparotomia Exploratoria 14 5 5 24 4 7 8 19 43 15 9 5 29 9 5 11 25 54 97
Hemorroidectomia 1 1 0 2 0 0 0 0 2 0 3 0 3 1 1 1 3 6 8
Colostomia 0 1 0 1 1 0 1 2 3 1 1 0 2 4 1 3 8 10 13
Fistulectomia 1 1 1 3 0 0 0 0 3 0 0 0 0 0 1 0 1 1 4
Cura Quirurgica Eventracion, 0 0 0 0 1 2 1 4 4 1 3 0 4 1 0 0 1 5 9
Liberacion Bridas y o o o o o o 1 1 1 /11 0 |2 o 0o 1 1 3 4
Adherencias
Rafia Intestinal 4 1 2 7 1 2 0 3 10 2 1 0 3 1 0 0 1 4 14
Reseccion Intestinal 3 2 3 8 1 1 2 4 12 2 2 1 5 1 0 3 4 9 21
Otras 0 4 2 6 6 4 0 10 16 0 4 3 7 9 0 0 9 16 32
2 Procedimientos x cirugia 4 8 9 21 6 10 0 16 37 12 8 6 26 14 9 11 34 | 60 97
GINECOLOGIA 23 23 17 63 22 19 12 53 116 | 26 29 22 77 14 17 13 39 |116 232
Laparotomia Exploratoria 0 7 4 11 3 8 4 15 26 7 6 7 20 7 3 2 12 | 32 58
Histerectomia Abdominal 14 7 9 30 6 8 7 21 51 5 11 | 10 26 8 1 6 15 | 41 92
Histerectomia Vaginal 0 0 0 0 1 2 1 4 4 0 3 4 7 1 0 0 1 8 12
E::r:]e:'s Fibroadenoma 1 /o o |1 0o 0o 0o 0o 1 0 1 o0 1 o0 |1 0o |1 |2 3
Quistectomia 4 4 1 9 4 0 2 6 15 6 1 4 11 3 2 2 7 18 33
Colporrafia 2 6 8 16 3 2 1 6 22 4 11 4 19 2 2 0 4 23 45
Ooforectomia 1 0 0 1 1 0 1 2 3 1 2 1 4 0 0 2 2 6 9
Salpinguectomia 0 3 1 4 1 1 1 3 7 1 3 3 7 0 0 2 2 9 16
no: Miomectomia 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2 3 3 3
% Otras 1 3 3 7 4 2 0 6 13 3 3 1 7 0 7 0 7 14 27
S 2 Procedimientos x cirugia 0 7 9 16 1 4 5 10 26 1 12 | 12 25 7 5 3 15 | 40 66
g OBSTETRICIA 113 |86 | 124 (323 | 119 |99 |102 320 (643 |107 |136 [123 | 366 (145 |130 |105 (380 (746 | 1389
2 Cesarea 69 52 79 200 | 86 56 77 219 (419 80 |92 |83 255 [104 |93 64 |261 (516 | 935
O [Cesarea + LBT 44 34 45 123 | 33 43 25 101 (224 |27 |44 |40 111 41 37 41 |119 230 | 454
TRAUMATOLOGIA Y ORTOP.| 17 23 29 69 28 20 25 73 |142 |25 |33 |27 85 42 30 34 |106 (191 333
Reduccion Cruenta 0 13 16 29 18 16 16 50 79 21 |16 | 16 53 33 18 22 |73 |126 205
Amputaciones 1 2 3 6 2 1 0 3 9 13 6 22 2 4 7 13 | 35 44
Retiro Material Metalico 2 6 5 13 3 0 2 5 18 1 0 2 3 4 3 0 7 10 28
Cura Quirurgica 12 1 0 13 0 0 0 13 0 0 0 0 3 1 0 4 4 17
Otras 2 1 5 8 5 3 7 15 23 0 4 3 7 0 4 5 9 16 39
NEUROCIRUGIA 9 16 11 36 14 9 7 30 66 11 |15 |16 42 8 9 12 |29 71 137
Craneotomia 4 6 4 14 4 2 2 8 22 6 5 4 15 3 3 2 8 23 45
Derivacion VP 2 2 5 9 5 2 2 9 18 3 3 4 10 3 1 0 4 14 32
Meningoceleplastia 0 0 0 0 1 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
Otras 3 8 2 13 4 5 3 12 25 2 7 8 17 2 5 10 17 | 34 59
UROLOGIA 5 4 7 16 10 12 6 28 44 5 4 9 18 11 6 5 22 40 84
Prostatectomia 1 1 4 6 5 3 1 9 15 3 2 3 8 3 3 3 9 17 32
RTU 1 1 0 2 2 2 1 5 7 0 1 0 1 0 0 0 0 1 8
Cistolitotomia 1 0 1 2 0 0 0 0 2 0 1 2 3 0 2 1 3 6 8
Otras 2 2 2 6 3 7 4 14 20 2 0 4 6 8 1 1 10 | 16 36
OFTALMOLOGIA 0 0 0 0 1 0 0 1 1 1 1 0 2 0 0 0 0 2 3
Evisceracion 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 1 1
Enucleacion 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Otras 0 0 0 0 1 0 0 1 1 0 1 0 1 0 0 0 0 1 2
OTORRINOLARINGOLOGIA | 2 3 5 10 2 4 3 9 19 3 4 5 12 6 6 4 16 | 28 47
Reducciones Fracturas 0 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 0 0 0 1 1 1 2
Limpiezas Quirdrgicas 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 1 1
Traqueostomia 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 2 2 2
Septoplastia Endoscopica 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 2 0 2 0 2 4 4
Septorrinoplastia 1 2 0 3 2 0 3 5 8 2 0 0 2 2 0 2 4 6 14
Timpanoplastia 0 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 1 0 2 2 3
Otras 1 1 4 6 0 3 0 3 9 1 2 5 8 2 1 1 4 12 21
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ONCOLOGIA 14 19 11 44 6 6 3 15 59 2 6 10 18 13 5 9 27 | 45 104
Biopsias 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Reseccion Total Amplia 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 2 4 4 4
Laparotomia Exploratoria 0 0 0 0 0 2 1 3 3 0 2 0 2 0 1 1 2 4 7
Anexectomia 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 4 0 2 6 6 6
Exceresis Tumor de mama 0 0 0 0 2 0 0 2 2 0 0 1 1 0 0 2 2 3 5
Mastectomia 2 1 0 3 0 0 0 0 3 0 4 1 5 2 0 0 2 7 10
Histerectomia Laparoscopica 8 11 2 21 1 1 0 2 23 0 0 0 0 0 0 0 0 0 23
Histerectomia Radical 3 2 3 8 2 1 1 4 12 0 0 3 3 3 0 2 5 8 20
Penectomia 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 2 0 0 0 0 2 2
Hemicolectomia 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Orquiectomia 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tiroidectomia 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Otras 1 5 6 12 1 2 1 4 16 0 0 5 5 2 4 0 6 11 27
QUEMADOS 3 4 6 13 0 0 3 3 16 4 3 2 9 2 2 0 4 13 29
Limpiezas Quirdrgicas 3 4 1 8 0 0 3 3 11 3 3 0 6 2 1 0 3 9 20
Otras 0 0 5 5 0 0 0 0 5 1 0 2 3 0 1 0 1 4 9
CIRUGIA PLASTICA 10 | 4 9 23 9 3 9 21 |44 |41 |7 |15 63 7 4 8 |19 |82 126
Autoinjertos 5 3 2 10 2 0 2 4 14 2 1 5 8 0 0 4 4 12 26
Colgajos 3 1 4 8 6 3 4 13 21 3 5 3 11 5 2 4 11 | 22 43
Otras 2 0 3 5 1 0 3 4 9 36 1 7 44 2 2 0 4 48 57
CIRUGIA TORAX 1 1 2 4 2 0 0 2 6 0 2 0 2 0 3 2 5 |7 13
CIRUGIA PEDIATRICA 16 12 9 37 18 11 7 36 73 10 |22 |19 51 12 10 12 |33 84 157
Apendicectomia 7 3 3 13 11 6 2 19 32 3 13 9 25 4 5 6 15 | 40 72
Aendilap 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
Laparotomia Exploratoria 4 4 2 10 4 1 1 6 16 0 1 7 8 2 3 0 5 13 29
Herniotomia 3 1 0 4 2 1 1 4 8 3 6 1 10 6 0 1 7 17 25
Colostomia 0 2 0 2 0 1 1 2 4 1 0 0 1 1 0 1 2 3 7
Ano-recto plastia 0 0 1 1 1 0 0 1 2 0 0 0 0 1 0 1 2 2 4
COLELAP 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 1
Colecistectomia 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Orquidopexia 3 1 0 4 0 1 0 1 5 1 0 2 3 0 0 1 1 4 9
Cura Quirurgica Hidrocele 0 0 2 2 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2
Liberacion Bridas y 1 /o o |1 o 0o 0o o 1 0o 0 1 1 o (o (0o |0 |1 2
Adherencias
Otros 2 2 2 6 3 1 3 7 13 3 3 7 13 0 2 0 2 15 28
2 Procedimientos x cirugia 4 1 1 6 3 0 1 4 10 1 1 8 10 2 0 0 2 12 22
OTRAS 0 0 2 2 0 0 18 18 20 0 0 2 2 27 0 0 27 | 29 49
Dos o mas especialidades 0 6 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 1 1

Sub Total 310 268 312 89 308 (262 290 860 1756 (325 339 335 999 363 298 274 911 1910 3666
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Tabla No 68
Intervenciones Quirargicas Menores Ejecutadas por Especialidad.
Enero-Diciembre 2024

INDICADOR ENE |[FEB [MAR JUL |AGO | SET fi OCT |NOV |DIC

TRIM TRIM| SEM | ANUAL

CIRUGIA GENERAL 1 4 3 8 1 4 1 6 14 3 2 5 10 3 2 1 6 16 30
%i’;ﬁm'e"to de o/ o o o o o o/ 0o o 0 o/ 0|0 1 o0 o0 1 1 1
Exeresis 1 4 3 8 0 2 1 3 11 1 2 2 5 1 2 0 3 8 19
Drenaje de Hematoma 0 0 0 0 1 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
Limpieza Quirurgica 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 1 1
Cura Quirurgica 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Cauterizaciones 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Otras 0 0 0 0 0 2 0 2 2 2 0 3 5 0 0 1 1 6 8
GINECOLOGIA 4 5 4 13 2 1 3 6 19 5 1 3 9 8 2 2 12 21 40
Legrado Uterino 1 2 2 5 0 0 0 0 5 4 0 1 5 5 0 1 6 11 16
AMEU 2 0 1 3 0 0 1 1 4 0 0 0 0 1 1 1 3 7
Otras 1 3 1 5 2 1 2 5 10 1 1 2 4 2 1 0 3 17
OBSTETRICIA 1 6 8 15 8 8 7 23 38 3 5 1 9 1 1 0 2 11 49
Episiorrafia 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0 3 0 0 0 0 3 3
LBT 1 6 8 15 8 8 7 23 38 3 2 1 6 1 1 0 2 46
B‘\;?rgll\)/fATOLOGIA Y 10 | 10 3 23 13 10 3 26 49 3 4 4 11 2 9 1 12 23 72
Limpiezas Quirurgicas 8 3 3 14 11 10 3 24 38 3 4 4 11 2 6 1 9 20 58
Reduccioén Incruenta 0 2 0 2 2 0 0 2 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 4
Otras 2 5 0 7 0 0 0 0 7 0 0 0 0 0 3 0 3 3 10
NEUROCIRUGIA 0 2 0 2 1 0 2 3 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 5
Otras 0 2 0 2 1 0 2 3 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 5
UROLOGIA 0 6 6 12 3 3 0 6 18 0 0 2 3 0 0 0 0 3 21
Postectomia 0 1 0 1 0 2 0 2 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3
e | Talla Vesical 0 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
% Otras ] 0 5 5 10 3 1 0 4 14 1 0 2 3 0 0 0 0 3 17
S | OFTALMOLOGIA 0 0 0 0 0 0 57 | 58 58 0 1 1 2 1 0 0 1 3 61
% Chalazion 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 1 1
2 | Otras 0 0 0 0 1 0 57 | 58 58 0 1 1 2 0 0 0 0 2 60
O | OTORRINOLARINGOLOGIA | 3 3 1 7 5 0 0 2 9 4 2 0 6 0 2 1 3 9 18
Plastias 0 0 0 0 5 0 0 2 2 0 0 0 0 0 2 0 2 2 4
Cauterizacion varices 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Otras 3 3 1 7 0 0 0 0 7 4 2 0 6 0 0 1 1 7 14
ONCOLOGIA 1 0 1 2 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 1 0 1 1 3
Exeresis 1 0 1 2 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 1 0 1 1 3
CIRUGIA PLASTICA 1 3 3 7 7 5 0 12 19 4 0 1 5 0 5 0 5 10 29
Limpiezas Quirurgicas 1 1 2 4 7 1 0 8 12 1 0 1 2 0 0 0 0 2 14
Expansor Tisular 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Otras 0 2 1 3 0 4 0 4 7 3 0 0 3 0 5 0 5 8 15
NEFROLOGIA 3 0 5 8 0 1 0 1 9 0 0 2 2 0 0 0 0 2 11
Colocacidn cateter 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Fistula Arterio-Venosa 3 0 5 8 0 1 0 1 9 0 0 2 2 0 0 0 0 2 11
GASTROENTEROLOGIA 2 3 5 10 1 0 1 2 12 0 1 5 6 0 2 0 2 8 20
Eiz::;z'm Cuerpo 22|59 oo 1 1|10 0 0 5 5 0 1 0 1 & 16
Endoscopia Alta 0 1 0 1 1 0 0 1 2 0 1 0 1 0 1 0 1 2 4
CIRUGIA PEDIATRICA 3 4 6 13 3 4 1 8 21 0 3 2 5 0 0 1 1 6 27
Debridamientos Absceso 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Drenaje de Hematoma 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Exeresis 1 0 4 5 1 2 0 3 8 0 2 1 3 0 0 1 1 4 12
Limpieza Quirurgica 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Postectomia 1 3 0 4 2 0 1 3 7 0 1 0 1 0 0 0 0 1 8
Frenuloplastia 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 1 1
Otras 1 1 2 4 0 2 0 2 6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 6
OTRAS 0 4 0 4 5 0 0 5 9 0 0 0 0 0 0 0 0 0 9
Sub Total 29 50 45 124 49 36 75 158 282 22 19 26 68 15 24 6 45 113 395
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ESTABLECIMIENTO: HOSPITAL REGIONAL DE LORETO

[ves  ENERO-DICIEMBRE |

ARO: 2,024]

A. INDICADORES DE PRODUCCION Y RENDIMIENTO

N
Ord.
Nombre del Indicador ENE | Valor | FEB [ Valor | MAR | Valor | ABR | Valor | MAY | Valor | JUN [ Valor | JUL Valor AGO |  Valor SET Valor oct Valor NOV Valor DIC Valor | TOTAL | Valor
, N° de Atenciones Médicas
HIS (Sistema de Consulta Externa) . 5,425 5197 5,652 5826 5788 5,554 6,321 5427 5875 5114 4183 3,464 63,826
Productividad Hora Realizadas
1 Nedico 0 —F 4 40 41 —— 38 | — 38 ——~ 41 —~ 36 37 33 25 22 36
N°deh édi
Control dePersonal ol Mensual ERORSMECIED 1 1 356 1254 1405 143 1,5% 1,465 1524 1502 1,589 1568 1,685 158 17368
Programadas
, N° de Atenciones Médicas
HIS (Sistema de Consulta Externa) . 5,425 5197 5,652 5826 5788 5,554 6,321 5427 5875 5114 4,183 3,464 63,826
o | Rendimiento Hora feluates 13 45 43 15 39 39 14 37 10 35 27 23 38
Medico T 1 ' ¥y ry v r—y oor—1- ' ' ' ' '
Reporte del Servicio N° de horas médico Efectivas | 1,258 1,158 1,325 1,29 1,486 1430 1,435 1,458 1,467 1,468 1547 1,489 16,813
) N° de Atenciones Médicas
HIS (Sistema de Consulta Externa) Realizadas 5,425 5197 5,652 5826 5783 5,554 6,321 5427 5875 5114 4183 3,464 63,826
3 Concentracion 12 —— 15 22 16 —m~ 16 —m 19 —m~ 20 ——~ 18 40 23 2 2 19
, N° de Atendidos (nuevos y
HIS (Sistema de Consulta Externa) reingresod 4370 3,535 2,563 3717 3,670 2,888 3,087 2,97 1477 2,249 1,767 179 34,089
ingreso:
HIS (Sistema de Consulta Externa),
N° de Consultori
. Desartamer:o;iefConSI{ItalExterna.yd ‘e onsu f)rl'os 3 3 %5 % 3 3 3 3 35 % 3 3 0
Utilizacién de los | Depertamento Ce nimgna, nventario de Funcionales (Médicos)
4 | Consultorios e ] u 11 P N T Y AN (' AN ('S W SN 1 11 11 11 11 11
(Médicos) HIS (Sistema de Consulta Externa),
N° de Consultorios Fisi
DepartamentodeConSI{Ita Externa.y e OnSEJ 'orlos isicos 3 3 3 3 3 3 3 3 kY] k%) 3 3 3%
Departamento de Enfermeria, Inventario de (Médicos)
Consultorios
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ANALISIS INDICADORES DE PRbbUCCION Y RENDIMIENTO

1.

2.

INDICADOR PRODUCTIVIDAD HORA MEDICO.

El valor referencial esperado es de 3 - 4 atenciones médicas por hora, y en el mes de diciembre 2024 se ha logrado en este indicador un
valor de 2.2 pacientes por hora médica programada. A nivel del consolidado anual 2024, se ha logrado un valor de 3.6 pacientes atendidos
por hora médico programada.

Respecto al valor del consolidado anual 2024, el valor del indicador es 3.6 pacientes/hora médica, mostrando que el indicador productividad
hora /médico esta en el rango estandar esperado para un hospital de nivel llI-1, y ello se ha debido al aumento de la demanda de citas de
algunas especialidades como Cardiologia, Endocrinologia, Cirugia, Reumatologia que tienen un promedio de atencidn de 5 pacientes por
hora medico programado en consulta ambulatoria.

INDICADOR RENDIMIENTO HORA MEDICO.

Es el nimero de atenciones alcanzadas, por unidad de tiempo. Es decir, el indicador rendimiento hora médico nos permite conocer el
promedio de pacientes atendidos por hora efectiva, por el profesional médico. El estandar nacional para un hospital de nivel llI-1 es de 3-4
pacientes por hora. En el mes de diciembre 2024 se ha logrado un valor de 2.3 atenciones por hora médica efectiva. A nivel del consolidado
anual del 2024 se ha logrado un valor de 3.8 pacientes hora médico de rendimiento.

Si comparamos lo obtenido el presente periodo anual del 2024 (3.8) con lo obtenido en el periodo enero-diciembre 2023 (3.0), se observa
que hubo un incremento en 0.8 puntos. Esto debido a las razones expuestas en el indicador anterior.

3. CONCENTRACION.

Es el promedio de consultas que ha recibido un paciente y tiene como cifra referencial de 3 - 4 consultas dadas a cada paciente en un
periodo de tiempo, y el valor logrado el mes de diciembre 2024 es de 2 consultas promedio, es decir, un mismo paciente ha recibido en
promedio 2 consultas en el mes de diciembre. A nivel del consolidado anual 2024 el valor logrado es de 1.9 consultas por paciente.

4. UTILIZACION DE LOS CONSULTORIOS MEDICOS.

determina el nimero de turnos que se viene otorgando en los ambientes fisicos de los consultorios médicos para la consulta externa, siendo
lo esperado al menos 2 turnos por dia por consultorio; mientras que el valor alcanzado en el H.R.L. en este indicador durante el mes de
diciembre se mantiene invariable en 1.1

El valor obtenido en el indicador utilizacidon de los consultorios médicos, durante el mes de diciembre-2024 se mantiene en 1.1, lo cual
significa que el H.R.L. mantiene sin variacion los consultorios ofertados en el turno de la tarde, ademas de lo ofertado en el turno de las
mafanas (33) en los consultorios externos.

En relacion al consolidado anual 2024, el valor del indicador se mantiene en 1,1 y es practicamente el mismo valor que el promedio del
mismo periodo del afio 2023(1,1).
(52]
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B. INDICADORES DE EFICIENCIA

Ord. Nombre del Indicador ENE Valor FEB | Valor | MAR | Valor ABR Valor MAY Valor JUN Valor Ju Valor AGO Valor SET Valor oct Valor Nov Valor pIC Valor TOTAL Valor
Promediode | laboratorio, Informe Diario de Atenciones en | - N"andlisis de laboratorio | 7 9,460 9,273 12,132 11,487 10,165 10,639 12,207 10,637 9,761 8,474 7,582 122,587
Arlisie o Laboratorio, Libro de Trasfuciones indicados en consulta externa
5 > 200 |—— 18 16 21 —~ 20 —~ 18 |—~ 17 — 22 18 19 20 22 19
Laboratorio por N° Atenciones médicas
Consulta Externa HIS (sistema de Consulta Externa) v 5,425 5,197 5,652 5,826 5,788 5,554 6,321 5,427 5,875 5,114 4,183 3,464 63,826
Modulo de Egresos Hospitalarios, Historia |l fiag estancias de egresos | 5,078 5,528 5,628 5,683 5,220 5,704 5,133 5,500 5,648 5,762 4,990 5,367 65,241
Clinica, Parte Diario
o d — — (— — (—
6 e 6.9 8.0 7.3 74 65 7.4 6.5 67 7.1 7.3 71 74 711
Permanencia
Modulo de Egresos Hospitalarios, Historia N° egresos hospitalarios | 741 694 768 766 804 773 789 817 801 788 702 727 9,170
Clinica, Parte Diario
Modulo de Egresos Hospitalarios, Historia | N"Dias cama disponibles - N' | ; cg3 1,523 1,579 1,728 2,167 2,361 1,935 1,862 1,500 1,865 1,795 2,367 22,374
Clinica, Parte Diario pacientes dia
7 Intervalo de 23 N 22 21 2.26 N 27 1 31 i 25 1 23 19 24 26 3 24
Sustitucion cama
Modulo de Egresos Hospitalarios, Historia . N
c - N° egresos hospitalizacién 741 694 768 766 804 773 789 817 801 788 702 727 9,170
Clinica, Parte Diario
Porcentaje Modulo de Egresos Hospitalarios, Ristoria N° pacientes-dia 5,044 4,770 5,148 4,782 4,560 4,149 4,792 4,865 5,001 4,862 4,732 4,360 57,065
o
8 de 75 3 7 77 73 1 e 1 & 1 n 1 =2 7 723 72 64.8 718
Camas  (Factor: Modulo de Mospitalarios, Histori
100) o e e eiarios, Historia N° dias cama disponibles | 6,727 6,293 6,727 6,510 6,727 6,510 6,727 6,727 6,510 6,727 6,527 6,727 79,439
EPICRISIS/Hoja de Egresos, Historia Clinica, N° egresos 741 604 678 766 804 773 789 817 801 788 702 727 9,080
Parte diario, Hoja de estancia de paciente
9 Cama 34 |— 32 31 35 —~ 37 | 36 — 36 [— 38 37 36 3 34 3.49
i i istori N° camas disponibles
Modulo de Egresos Hospitalarlos, Historfa spont 217 217 217 217 217 217 217 217 217 217 17 217 2,604
Clinica, Parte Diario, Observacién Directa promedio
Sistema de Emergencias, Modulo de Ne de Atenciones Médicas en
Razén de Emergencias, Hoja de Estancia de Paciente Emergencia(PI+PIl) 263 35 321 423 456 389 452 401 463 368 35 27 4,263
10 ias por 00 [ oo 01 01 —+ 01 —+ 01 —~ 01 [ o1 0.1 01 01 0 0.07
Consulta Médicas | HOAHIS (Sistema de Consulta Bxterna), | o r ) 46 prenciones médicas en
Cuaderno de Registro de Ingresos y Egresos de P 5,425 5,197 5,652 5,826 5,788 5,554 6,321 5,427 5,875 5,114 4,183 3,464 63,826
Pacientes onsu erna
) | mforme de Emergencias/Cuaderno de Registro N° Urgencias Medicas en 3108 2,025 3843 3738 3,58 3477 3,49 353 3,737 3858 3,561 3,79 42,703
Razén de Urgencias de Ingresos y Egresos de Pacientes Emergencia
1 |de ia por - 06 — 06 07 06 — 06 — 06 Y 06 — o7 0.6 08 0.9 11 0.67
Consulta Médicas HOJAHIS (Sistema de Consulta Externa), Ne Total de Atenciones médicas en
Cuaderno de Registro de Ingresos y Egresos de de Arenciones me 5,425 5,197 5,652 5,826 5,788 5,554 6,321 5,427 5,875 5,114 4,183 3,464 63,826
Pacientes
Sala de Anestesiologia,/ ReportedeSala, /| oL s
Rendimiento de Reporte de Anestesiologia; Hoja de s 326 318 312 354 313 380 343 358 361 357 320 282 4,024
2 sala de Programacion para acto operatorio 815 79.5 78.0 89 783 95.0 85.8 89.5 9.3 89.3 0.0 705 83.8
o . . . : . . X . . . . .
peraciones o
Reporte de Sala, Cuadernos de Registrode | Nede Salas de Operaciones . . . . . . . . . . . . »
Programaciones Utilizados
Rendimiento de sala | CPOrte de Anestesiologia, Cuaderno de | NeIntervenciones Quirdrgicas de | g, 144 191 178 173 178 185 224 188 207 187 167 2,204
g oara | ReBstr0 dentervenciones Quirrgicas Emergencia
13 e 1820 |—— 1440 191.0 1780 —— 1730 — 1780 |— 1850 [—— 2200 188.0 207.0 187.0 167.0 184
Emergencia) Reporte de Anestesiologia, Cuaderno de Ne de Salas de Operaciones
Registro de Suspensiones de Actos Qurdirgicos Utilizados 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2
Ne Intervenciones Quirurgicas
o Reporte de Prog j (Cirugias| 144 174 125 179 143 202 159 136 174 150 133 17 1,836
Rendimiento de sala Hentivan
14 |deo, (para 80 |— 580 a7 507 |— 477 |— 73 — 30 |— 453 58.0 500 3 39.0 51
Cirugias Electivas o i
® ) Reporte de Anestesiologa N2 de Salas de Operaciones 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 36
Utilizados
N de solicitudes de Referencias
Grado de Formatos de Referencia y Contrareferencias _[enviadas para atencién médica en| 29 31 28 3 27 % 2 3 19 13 29 6 318
15 del consulta edterna 05 |——~ o6 05 06 — 05 — 08 —~ 03 [ o6 03 03 07 02 05
Establecimiento de - - - - - - - - - - - - -
Salud (Factor: 100) | HOJA HIS (Sistema de Consulta Externa) | N2 Total de Consultas Médicas | 5,425 5,197 5,652 5,826 5,554 6,321 5,427 5,875 5,114 4,183 3,464 63,826
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ANALISIS INDICADORES DE EFICIENCIA

5. PROMEDIO DE ANALISIS DE LABORATORIO POR CONSULTA EXTERNA
Determina el nimero de turnos que se viene otorgando en los ambientes fisicos de los consultorios médicos para la consulta externa,
siendo lo esperado al menos 2 turnos por dia por consultorio; mientras que el valor alcanzado en el H.R.L. en este indicador durante el mes
de diciembre se mantiene invariable en 1.1

El total del analisis de laboratorio en los consultorios externos durante el mes de diciembre 2024 fue de 7,852 con un valor de 2.2 andlisis
en promedio por cada consulta externa, valor que se ubica en 120% por encima del valor estandar esperado que es de 1. Los médicos
especialistas de los consultorios externos durante el presente mes han solicitado en promedio 2.2 andlisis por cada consulta médica, lo que
indica que estan dejando de lado, de manera relativa, el diagnéstico clinico basado en examen clinico, la semiologia y la experiencia en
sus respectivas especialidades.

6. PROMEDIO DE PERMANENCIA
Este Indicador que evalua el grado de aprovechamiento de las camas del hospital e indirectamente la calidad de los servicios, y el estandar
referencial nacional se encuentra entre 6 — 8 dias de permanencia, habiendo alcanzado durante el presente mes de diciembre el valor de
7.4 dias de permanencia promedio en los servicios de hospitalizacion del hospital. A nivel del consolidado anual 2024 se ha alcanzado el
valor de 7.11 dias de permanencia antes de su egreso.

En el mes de diciembre-2024 el indicador permanencia (7.4), es un valor mayor al logrado en el mes anterior (7.1), y, dicho valor se ubica
dentro del rango estandar referencial esperado (6-8).

Respecto al consolidado anual 2024 el valor logrado en el indicador permanencia cama es de 7.11, valor ubicado dentro del valor referencial
esperado (6-8); y si lo comparamos con lo obtenido en el mismo periodo del afio 2023 (6.57), se observa que en el presente periodo anual
del 2024, se ha mantenido el indicador dentro del valor del rango referencial esperado respecto al mismo periodo del afio 2023.

7. INTERVALO DE SUSTITUCION DE CAMA
Indicador que determina el tiempo en que permanece vacia la cama entre un egreso y el subsiguiente ingreso a la misma cama; el valor
ideal es el rango entre 0y 1, y en nuestro caso el valor logrado durante el mes de diciembre es de 3.3 dias. A nivel del consolidado anual
del afio 2024, el valor logrado en el indicador es de 2.4.

El indicador alcanzado durante el mes de diciembre 2024 (3.3) es mayor al del mes anterior (2.6); y dicho valor se encuentra alejado del
rango referencial esperado (0 a 1).
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El indicador intervalo de sustitucién cama es un indicador complejo y para mejorarlo habria que continuar mejorando el nimero de dias
permanencia de pacientes hospitalizados, sobre todo en el servicio de Obstetricia —el promedio de dias permanencia es el més bajo de
todos los servicios de hospitalizacion durante todo el afio-, asi como, incrementar el nUmero de pacientes hospitalizados (egresos).

8. PORCENTAIJE OCUPACION DE CAMA
Indicador que mide el grado de ocupacién de cada cama hospitalaria expresado en porcentaje y el valor esperado es entre el 85% — 90%,
y durante el mes de diciembre ha alcanzado el 64.8% de ocupacion de camas. A nivel del consolidado anual de todos los servicios del afio
2024, el valor logrado en el indicador es de 71.8%.

Analizando el valor del indicador alcanzado en el presente mes de diciembre-2024 (64.8%), se observa que hubo un decremento con
respecto al mes anterior, en el mes de diciembre a nivel de detalle por servicios de hospitalizacién el mayor porcentaje de ocupacion de
camas de hospitalizados se ha logrado en el servicio de Obstetricia (67.9%), seguidos por el servicio de Cirugia (67.7%).

Respecto al consolidado anual 2024 se ha logrado el 71.8% de ocupacion de camas; y comparandolo con lo logrado en el mismo periodo
del afio 2023 (62.8%), se observa que en el presente afio del 2024 se ha mejorado en 9% puntos porcentuales el valor del indicador
porcentaje de ocupacion de camas del HRL; asi mismo, cabe precisar que el valor del indicador persiste por varios afios por fuera del rango
referencial esperado (85-90%).

9. RENDIMIENTO CAMA
El valor representa el nimero de pacientes que usaron una misma cama, es decir, los egresos que dicha cama ha producido en un periodo
determinado y el valor esperado son no menos de 48 egresos al afio, o un promedio minimo de 4 egresos al mes por cama hospitalaria,
habiendo alcanzado en el mes de diciembre 2024 el valor de 3.4 egresos promedio por cama hospitalaria. A nivel del consolidado anual
del afio 2024 se ha logrado un valor de 3.5 egresos promedio por cama/mes.

El valor alcanzado durante el mes de diciembre 2024 de 3.4 egresos por cama hospitalaria, es uno de los menores valores alcanzados
durante el presente afio, levemente alejado del valor referencial esperado (4).

De otro lado, a nivel de detalle, los servicios de hospitalizacion que han logrado mejor desempefio en este indicador durante el mes de
diciembre 2024 han sido, los servicios de Obstetricia (8.1 egresos cama mes), seguido del servicio de Medicina (4.6) y Cirugia (3.2 egresos
cama mes); y, al contrario, los servicios hospitalarios con menor valor en el indicador durante el mes informado han sido los servicios
hospitalarios de salud mental (0.2), Infectologia (1.8) y Ginecologia (1.9).
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10. RAZON DE EMERGENCIAS POR CONSULTA MEDICA
El valor nos permite conocer y evaluar la magnitud de las atenciones de emergencia (Prioridad | y Prioridad Il) en relacién a las atenciones
de consulta externa en un periodo determinado, siendo el valor esperado de 1/10 (0.1), y en el mes de diciembre se ha logrado el valor de
0.1, a nivel del consolidado anual del 2024 se ha mantenido el valor de 0.1.

El nimero de atenciones de emergencia (Prioridad | y Il) realizadas durante el mes de diciembre es de 257 casos, 22 casos mas que el
mes anterior (235), generando un indicador de 0.1, valor ubicado dentro del valor estandar esperado (0.1).

A nivel del consolidado anual del afio 2024 el valor logrado es de 0.1 y comparado con el mismo periodo del afio 2023 (0.05), el valor
obtenido es 50% mayor que el periodo 2023.

11. RAZON DE URGENCIAS DE EMERGENCIA POR CONSULTA MEDICA
El valor nos permite conocer y evaluar la magnitud de las atenciones de Urgencia (Prioridad Il y IV) en relacion a las atenciones de consulta
externa en un periodo determinado. No tiene cifra estandar de referencia, y en el mes de dicembre-2024 se ha alcanzado el valor de 1.1.
En relacion al consolidado anual del 2024 se ha logrado un valor de 0.6.

Por no existir una cifra estandar referencial, se compara con lo logrado en los meses anteriores y observamos que el valor logrado en el
presente mes de diciembre de 1.1, es una cifra mayor que el obtenido en el mes anterior (0.9).

12. RENDIMIENTO DE SALA DE OPERACIONES
Este indicador nos permite conocer el promedio de intervenciones quirirgicas (grado de uso) que son realizadas en cada sala de Centro
Quirargico, y el valor referencial estandar es de 80 — 100 intervenciones quirdrgicas por sala por mes, y el porcentaje logrado en el mes de
diciembre-2024 ha sido de 70.5. A nivel del consolidado anual del 2024 se ha logrado un valor de 83.8 de rendimiento sala de operacion.

El promedio mensual del indicador Rendimiento de Sala de Operaciones, durante el mes informado ha sido de 70.5, valor inferior que el
mes anterior (80.0);

En relacion al consolidado anual del afio 2024, el valor logrado es de 83.8 valor que se encuentra dentro de los estandares referenciales
80-100 intervenciones por sala por mes.
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13. RENDIMIENTO DE SALA DE OPERACIONES (CIRUGIAS DE EMERGENCIA)
El indicador nos muestra el nUmero de intervenciones quirdrgicas (de emergencia), en relacion a los turnos quirdrgicos ejecutados por
unidad de tiempo (mes/semestre/afo), habiendo alcanzado durante el presente mes de diciembre el 167 de rendimiento. A nivel del
consolidado anual del afio 2024 el valor logrado es de 184 intervenciones quirargicas promedio

Para este indicador no existe una cifra referencial estandar, sin embargo, es preciso manifestar que el indicador Rendimiento de sala de
operaciones para cirugias de emergencia durante el presente mes ha mantenido el promedio por encima de las 100.

14. RENDIMIENTO DE SALA DE OPERACIONES (CIRUGIAS ELECTIVAS)
Representa el nimero de intervenciones quirdrgicas programadas en sala de cirugias electivas por cada turno quirdrgico ejecutado en un
mes, habiendo alcanzado en el mes de diciembre 2024, un promedio de 39 cirugias por sala programada para cirugias electivas. Respecto
al consolidado anual de 2024 se ha logrado un valor de 51 cirugias en promedio por sala.

El valor alcanzado en presente indicador durante el mes de diciembre-2024 es de 39 cirugias en promedio por sala. Por otro lado, respecto
al consolidado anual 2024 la cifra obtenida de 51, valor que se encuentra muy por debajo de lo requerido para cumplir con lo requerido
minimo por los indicadores de convenio de gestion 2024, que es 65 cirugias promedio por sala.

15. GRADO DE RESOLUTIVIDAD
El presente indicador permite conocer el grado de Resolutividad de los servicios ambulatorios en un establecimiento de salud, medido por
el nimero de solicitudes de referencias enviadas por el EE SS, en relacion a las consultas médicas ejecutadas en un mismo periodo de
tiempo, y en el HRL, durante el mes de diciembre-2024 se han enviado 6 referencias, resultando un indicador Grado de Resolutividad de
0.2 No hay un estandar referencial. Y a nivel del consolidado anual 2024, el indicador logrado es de 0.5.
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C. INDICADORES DE CALIDAD
ord Nombre del Indicador ENE Valor FEB | Valor | MAR | Valor ABR Valor | MAY | Valor JUN | Valor JuL Valor AGO Valor SET Valor oct Valor Nov Valor pIC Valor | TOTAL Valor
Porcentaje de Epidemiologia, Formatos de Registros de  [Total de pacientes con infecciones
Infecciones Infecciones Intrahospitalarias intrahospitalarias % 3 “ 4 7 5 8 ° 8 13 10 0 w
16 italarias 22 19 18 0.5 0.9 0.6 1.0 11 1.0 16 14 14 1.3
(Factor: 100) EPICRISIS/Hoja de Egresos N° egresos 741 694 768 766 804 773 789 817 801 788 702 727 9,170
X o X N° egresos por defuncién
Modulo de Mortalidad Hospitalaria, Registro hospitalaria (fallecidos después
Tasa Neta de de Patologia, Historia Clinica, Certificados de P i ia P 35 38 30 41 42 34 43 44 31 29 38 35 440
_ Defuncié de 48 horas de admision al
17 Mortalidad efuncion hospital, servicio o especialidad) 5 5 4 5 5 4 5.4 5.4 3.9 3.7 5.4 4.8 4.8
(Factor: 100) EPICRISIS/Hoja de Eg Cuad d
’ 0Ja ce teresos, tuaderno de N° egresos 741 694 768 766 804 773 789 817 801 788 702 727 9,170
Registro de Ingresos y Egresos de Pacientes
Sistema Informatico Perinatal (Programa
Salud Sexual y Reproductiva), Registro de N2 Total de Cesareas realizadas 113 86 124 119 99 102 107 136 123 145 131 105 1,390
. Intervenciones Quirdrgicas de Cesareas
Tasa de Cesarea
18 52 — 47 53 5 —— 45 |[—« 51 — 54 — 61 53 57 62 50.2 53.4
(Factor: 100) . . .
Sistema Informatico Perinatal (Programa
Salud Sexual y Reproductiva), Registro de N2 Total de Partos atendidos 217 182 235 217 220 200 197 223 234 255 212 209 2,601
Partos Eutdcicos o Normales, Historia Clinica
Sistema Informatico Perinatal (Programa Ne de egresos por muerte fetal (22
X . o
Salud Seffxal Y Rsfproduttlva), Celt(lﬂ c‘ados. de semanas) + N2 de egresos po‘r 1 3 7 2 7 1 5 2 2 1 2 2 n
. Defuncién, Registro de Patologia, Historia muerte neonatal precoz ocurrida
Tasade Mortalldad Clinica en hospital
19 (Factor: 5 /< 16 30 9 — 32 [— 5 Y 25 | 18 17 4 9 19.0 15.6
1000) Sistema Informatico Perinatal (Programa N© Recién nacidos en la
Salud Sexual y Reproductival, Hojas de 1, iy, 61 4 o muertes fetales en| 220 189 236 218 w 201 198 27 238 260 213 1 2,633
Notificacion Obstétrica, Registro de patologia, . )
e la institucién
Historia Clinica
Sistema Informatico Perinatal (Programa
. Salud Sle.xua\ y R.epmductiva], D;ftos de ) N° Recién nacidos faHe'cidos en 3 5 5 4 5 1 3 1 4 1 1 3 36
Historia Clinica, Registro de patologia, Historia los primeros 7 dias
Mortalidad Clinica
20 | Neonatal Precoz ) i ‘ 14 ¥ 27 22 18 ¥ 23 3 5 3 15 3 4 17 4 5 14 14
Sistema Informatico Perinatal (Programa
(Factor: 1000) Salud Sexual y Reproductiva), Registro de N° de recién nacidos vivos en el
P . . . 220 187 230 217 217 200 194 224 235 255 212 207 2,598
patologfa, Historia Clinica, Registro de nacido establecimiento
vivo (RENIEC)
sistema Informético Perinatal (Programa |, dos fallecidos ents
Salud Sexual y Reproductiva), Registro de e e andne ¢ 0 2 ] 0 4 3 1 3 2 0 0 1 16
Mortalidad patologia, Historia Clinica 0s08a as
21 | Neonatal Tardia 0 1 1 0 o Y o [/ ¥ 15 [ Y 5 Y 13 9 0 0 5 6.2
(Factor: 1000) Sistema Informético Perinatal (Programa | (oL .
Salud Sexual y Reproductiva), Registro de ereciinnacicos YVos ene | 220 187 230 217 217 200 194 224 235 255 212 207 2,598
3 o establecimiento
patologia, Historia Clinica
Porcentaje de Reporte de Anestesiologia, N Intervencicnes‘ Quirdrgicas 0 0 4 3 3 0 1 2 1 2 1 2 19
Cirugias suspendidas
22 . 000 |——~ O 0.03 002 |——~ 002 | ——~ 000 ——~ 001 ——~ 001 0.01 13 1 2 1.0
suspendidas N° Intervenciones Quirdirgicas
(factor: 100) Reporte de Anestesiologia, programadas 144 174 125 179 143 202 159 136 174 150 133 117 1,836
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ANALISIS INDICADORES DE CALIDAD

16. PORCENTAJE DE INFECCIONES INTRAHOSPITALARIA
El valor del indicador muestra el porcentaje de pacientes que presentan un proceso infeccioso adquirido luego de las 48 horas de permanecer
hospitalizado, el mismo que no portaba a su ingreso, y cuyo estdndar propuesto para un hospital de nivel Ill-1 es de 0% a 0.7%, y durante el
mes de diciembre-2024, el servicio de epidemiologia ha reportado 10 IIH en los servicios de hospitalizacion del HRL, y representa el 1.4% de
IIH por egresos hospitalarios en el HRL. Respecto al consolidado anual del afio 2024, el valor logrado es de 1.3%.

El valor logrado en el indicador durante el mes de diciembre-2024 es de 1.4%, valor similar que el logrado durante el mes anterior; El valor
alcanzado durante el presente mes de diciembre se encuentra ubicado por fuera del valor del rango referencial esperado (0 - 7%).

En relacién al consolidado anual del afio 2024 el valor logrado es de 1.4% y comparandolo con el mismo periodo del afio 2023 (1.6%), se
observa que el indicador IIH practicamente se mantiene igual.

17. TASA NETA DE MORTALIDAD
indicador que muestra la proporcion de fallecidos en el hospital respecto al total de egresos durante un mismo periodo, considerando sélo las muertes
gue ocurrieron a partir de las 48 horas de ingresado el paciente al hospital, y el valor estandar esperado es de 3-4%, habiendo alcanzado durante el
mes de diciembre-2024 un valor de 4.8%. Respecto al consolidado anual del afio 2024 el valor alcanzado es de 4.8%

El valor logrado en el mes de diciembre 2024 (4.8%) es menor al valor obtenido durante el mes anterior (5.4%), sin embargo, dicho valor se encuentra
ubicado por fuera del valor estandar referencial esperado (3 - 4%). Respecto al consolidado anual del afio 2024, el valor logrado es de 4.8%, y
comparandolo con lo obtenido en el mismo periodo del afio 2023 (5.0%)

18. TASA DE CESAREA

Mide la proporcion de ceséreas que se realizan en relacion al total de partos atendidos en el hospital durante un periodo, siendo el valor del
rango estadndar nacional esperado entre el 20% - 25% (para hospitales de nivel 1lI-1), y en el Hospital Regional de Loreto el valor logrado
durante el mes de diciembre-2024 es de 50.2%, valor menor que durante el mes anterior (62%). Respecto al consolidado anual del 2024, se
ha logrado un valor de 53.4%.

El nUmero de cesareas realizadas en el mes de diciembre-2024 (105), se observa un moderado decremento respecto al mes anterior (131),
generando que el indicador sea de 50.2%. Ello indica que el valor del indicador logrado durante el presente mes, alin se encuentra muy
alejado del valor referencial nacional (20%-25%) para un hospital de nivel 111-1.

Respecto al consolidado anual del afio 2024, el valor obtenido es de 53.4% de cesareas, y al compararlo con el mismo periodo del 2023
(45.4%), se observa que durante el presente afio el porcentaje de cesareas se mantiene se ha incrementado en 8 puntos porcentuales, es
asi que durante muchos afos este indicador se mantiene fuera de los valores referenciales.
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TASA DE MORTALIDAD PERINATAL

Indicador que muestra lo que ocurre en el periodo comprendido entre la 22° semana completa de gestacion y hasta los siete dias completos
de vida o muerte del feto por cada 1,000 nacidos (vivos o muertos), habiendo alcanzado durante el mes de diciembre-2024 el indicador de
19.0 muertes perinatales por mil nacidos en el HRL. No existe una cifra estandar de referencia. En relacién al consolidado anual del afio
2024, el valor obtenido es de 15.6 por mil nacidos (vivos o muertos).

Durante el presente mes de diciembre-2024, se ha logrado un valor de 19 muertes perinatales por mil nacidos (vivos 0 muertos),
representando a 4 muertes perinatales en el presente mes, 2 muertes mas que en el mes anterior (2), lo cual explica el alto incremento del
presente mes. Y, en relacion al consolidado anual (enero-diciembre) del 2024 se ha obtenido un valor de 15.6 muertes perinatales por mil
nacidos.

MORTALIDAD NEONATAL PRECOZ

Este indicador muestra los fallecidos durante la primera semana de vida por cada 1,000 recién nacidos vivos en la institucion. Y en el mes de
diciembre-2024 han fallecido 1 RN, representando un indicador de 5 por mil nacidos vivos en el HRL. No existe cifra estdndar referencial.
Respecto al consolidado anual del afio 2024, el valor logrado es de 14 por mil hacidos vivos.

El presente indicador con un valor de 14 RN fallecidos por mil nacidos vivos alcanzado durante el presente mes de diciembre-2024 es bastante
mayor que lo obtenido en el mes anterior (5); de otro lado, a nivel de consolidado anual del afio 2024 el logro es de 14 RN por mil nacidos
vivos, y comparandolo con lo logrado en el mismo periodo del afio 2023 (16), se observa que el indicador de mortalidad neonatal precoz,
durante el presente periodo respecto al 2023 ha disminuido en 2 puntos.

MORTALIDAD NEONATAL TARDIA

Este indicador muestra la relacion de fallecidos entre los 8 y 28 dias de recién nacidos y el nUmero de nacidos vivos de un periodo, por 1 000
nacidos vivos. Y en el mes de diciembre-2024 se ha presentado 1 caso de fallecimientos entre los 8 y 28 dias de nacido, logrando un indicador
de 5. No hay valor estandar de referencia. El valor del consolidado anual del afio 2024 es 6.2

El mes de diciembre-2024 se ha presentado 1 caso de fallecimiento de RN entre los 8 y 28 dias, representando un indicador de 6 fallecidos
por mil nacidos vivos, cifra mayor que el logrado en el mes anterior (0).

Respecto al consolidado anual del afio 2024 que es de 6.2 por mil nacidos vivos en el Hospital Regional de Loreto, y comparandolo con el
mismo periodo del afio 2023 (7.5), se observa durante el presente periodo ha disminuido el porcentaje de muertes neonatales tardias que
durante el mismo periodo del afio anterior.
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22. PORCENTAIJE DE CIRUGIAS SUSPENDIDAS
Mide la proporcion de intervenciones quirargicas programadas que fueron suspendidas, permitiendo identificar problemas relacionados con
las intervenciones quirdrgicas, siendo el valor estandar esperado de menor o igual a 5%, y el valor porcentual alcanzado durante el mes de
diciembre-2024 es de 2%. El consolidado anual del afio 2020 lo logrado es de 1.0% intervenciones quirdrgicas suspendidas, valor dentro del
valor estandar esperado.
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El valor logrado en el mes de diciembre-2024 es 2%, a pesar que se programaron cirugias electivas, por otro lado, respecto al consolidado
anual del afio 2024 el valor logrado es de 1.0%, y comparandolo con el mismo periodo del afio 2023 (8.0%), se observa, que durante el
presente periodo el indicador ha disminuido el porcentaje en siete puntos porcentuales, respecto al mismo periodo del 2023.
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GLOSARIO DE TERMINOS

Atendidos: Pacientes que acuden por primera vez al establecimiento de salud, o que habiendo
realizado trasconsultas anteriormente, acude por primera vez en el afio.

Atenciones: Sumatoria de pacientes que acuden por reiteradas veces al mismo servicio de salud.

Codificacion: Es signar numeros o claves a la informacion para facilitar el procesamiento. Generalmente
se realiza sobre las respuestas de un cuestionario, para poder identificarlas con mayor eficacia al
momento del procesamiento de datos.

Consulta Externa: Acto médico en los servicios de consulta externa.

Dato: Conocido también como informacion, es el valor de la variable asociada a un elemento de una
poblacion o una muestra.

Dato Cualitativo: Es aquel que representa alguna caracteristica de los elementos de una muestra ouna
poblacién que presentan atributos, actitudes o son opiniones. Son datos NO NUMERICOS.

Dato Cuantitativo: Es aquel dato numérico que representa aspectos de una muestra o una poblacion
gue es medible o que se puede contar.

Demanda de Salud: Poblacion que acude a los servicios de salud de un establecimiento.

Egreso Hospitalario: Es la salida de un paciente a través del alta médica seguiin su condicién, que estuvo
hospitalizado en un hospital para una intervencién, investigacién o tratamiento de una determinada
enfermedad, para ello se considera como minimo 24 horas (un dia de estancia).

Estadistica: Es la ciencia que comprende una serie de métodos y procedimientos destinados a la
recopilacion, tabulacion, procesamientos, analisis e interpretacién de datos cuantitativos y cualitativos.
Un objetivo de la estadistica es describir “la poblacion del estudio” en base a informacién obtenida de
elementos individuales. Se divide en dos ramas: Estadistica descriptiva y Estadistica inferencial.

Estancia Hospitalaria: Periodo de permanencia del paciente en hospitalizacion.

Etapa de Vida: Agrupacidn de pacientes por grupo de edad, que en este caso son 5, determinados por
el MINSA: Nifio (0 a 11 afos), Adolescente (12 a 17 afios), Joven (18 a 29 afios). Adulto (30 a 50 afios)
y Adulto Mayor (60 afios a mas).

Estrategia Sanitaria: Son acciones nacionales preventivas y de control de ciertas enfermedades a favor
de la salud.

Fuente de Datos: Medios de donde procede la informacion. Los datos pueden reunirse de diferentes
fuentes de informacidn ya existentes o pueden obtenerse mediante censos, encuestas y estudios
experimentales para conseguir nuevos datos.

Hecho Vital: Todo hecho relacionado con el comienzo vy fin de la vida del individuo, asi también incluye
los cambios de estado civil en toda su vida.

HIS: Sistema de registro diario de Actividades de Salud en Consulta Externa en los establecimientos de
salud del MINSA.

Hospitalizacidn: Ingreso de una persona enferma o herida en un hospital para su examen, diagnostico,
tratamiento y curacién por parte del personal de salud.

(9]
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Indicador: Es una medida que se usa“patra ayudar a describir una situacion existente, o para“medir
cambios o tendencias de una situacion determinada, en un periodo de tiempo.

Morbilidad: Proporcion de personas que enferman en un lugar durante un periodo de tiempo
determinado en relaciéon con la poblacion del lugar.

Mortalidad: Abarca las defunciones ocurridas en el establecimiento de salud, obteniéndose la
mortalidad hospitalaria y de emergencia.

Pirdmide de Poblacién: Consiste en una clase especial de gréfico de barras que representa la
distribucion de una poblacion por grupos de edades y por sexo, en un periodo de tiempo
determinado.

Poblacién o Universo: Es cualquier conjunto de unidades o elementos claramente definidos, en el
espacio y el tiempo, donde los elementos pueden ser personas, hogares, escuelas, hospitales,
empresas,y cualquier otro. Las poblaciones pueden ser finitas e infinitas.

Promedio: es cualquier medida de posicion de tendencia central. Cuando se obtiene sumando los
datosy dividiendo entre el nimero de ellos, se obtiene como promedio simple.

Rango: Se le conoce también como recorrigo, e numpero que mide la amplitud de los valores de
un conjunto de datos y se calcula por di alenire=l yalor mayor y el valor menor.

Tz Sirves..

Tasa: Es la relacion del nimero de casos, frecuéiitiasio-eventos de una categoria entre el nimero
totalde observaciones, multiplicada por un multiplo de 10, generalmente 100 o 1000.

Tasa Bruta de Mortalidad: Es un nimero que expresa la frecuencia de muertes en una poblacién en
un periodo de tiempo, por lo general un afio calendario. Se calcula dividiendo el nimero de
defunciones ocurridas en un periodo de tiempo determinado entre la poblacion donde ocurren
estas defunciones.

Tendencia: Refleja el comportamiento de una serie en un periodo de tiempo (crecimiento,
decrecimiento o estancamiento). Es necesario un numero suficientemente grande de
observaciones para determinar una tendencia.

Teléf.: (065) 252737

Oficina de Estadistica: Av. 28 de Julio S/Punchana - Iquitos, Perd.



