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PRODUCCIÓN DE PRESTACIONES                                                                
  DEL “HOSPITAL REGIONAL DE LORETO”                

     
 
 

VARIABLES HOSPITALARIAS 
 
1. REPORTE GENERAL 

En el reporte general muestra un resumen de datos recopilados y procesados de los diferentes 

servicios y departamentos del Hospital Regional de Loreto durante el Mes de OCTUBRE 2025.  

las variables hospitalarias determinan los procesos para establecer comparaciones por períodos 

y de esa manera contribuir al control de la gestión hospitalaria al proporcionar datos 

fundamentales para la elaboración de planes operativos, normas y estándares que permitan 

lograr una medición objetiva. Además, sirve para evaluar el cumplimiento de las metas y 

objetivos de nuestra institución. 

 
Tabla N°1.1: TOTAL DE ATENCIONES Y ATENDIDOS POR SERVICIO 
 

 
           FUENTE: HIS web, SEM. 

           ELABORACION: Área de Informática-HRL 

 
Gráfico N°1.1: TOTAL DE ATENCIONES Y ATENDIDOS POR SERVICIO 
 

  
 

Consultas 
Totales 

   19,641     16,227 

Consultas 

Ext. médicas 

Egresos 
Hospitalarios 

   908 

   345170 
Intervenciones 

quirúrgicas 

451 

Atenciones de 
Emergencias 

   4,663 
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INDICADORES 
 
2. INDICADORES 

Actualmente el hospital Regional de Loreto por ser nivel III se viene monitoreando indicadores de desempeño y 

compromiso de mejora de los servicios en el MES DE OCTUBRE del 2025, La unidad de Estadística e Informática es el 

responsable de recopilar los datos para los siguientes indicadores: 
 
 

Tabla N°2.1: INDICADORES HOSPITALARIOS POR SERVICIO 
 

 

      FUENTE: HIS web, SEM. 

       ELABORACION: Área de Informática-HRL 

 

Tabla N°2.1: El grafico presentan datos de los Indicadores por Servicio durante el mes de OCTUBRE, desglosado en 

camas y estancias.  

 

Tabla N°2.2: INDICADORES HOSPITALARIOS POR SERVICIO UTIN 

 
 

 Tabla N°2.2: El grafico presentan datos desglosados por servicio critico dentro del Hospital Regional de Loreto. 
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Tabla N°2.3: INDICADORES HOSPITALARIOS POR SERVICIO UCI’S 

 

 
FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

ELABORACION: Área de Informática- HRL 

 
Gráfico N°2.1. PORCENTAJE DE OCUPACION DE CAMAS POR SERVICIOS UCI’S 

 

 
 
La Tabla N°2.3, grafico N°2.1: El grafico presentan el porcentaje en camas por Servicios durante el mes de OCTUBRE 
por Servicios críticos. 
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HOSPITALIZACION 
 
 

3. EGRESOS POR GRUPO DE EDADES Y SEXO DEL PACIENTE 
 
 

    Tabla N°3.1: GRUPO ETARIO Y SEXO DEL PACIENTE 
 

 
 

FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

ELABORACION: Área de Informática- HRL 

   Gráfico N°3.1 EGRESOS POR GRUPO ETARIO Y SEXO 

 

La tabla N°3.1, grafico N°3.1, los menores de 1 año: Los egresos en este grupo son considerablemente más altos en 

varones que en mujeres. La mayoría de los grupos etarios muestran una predominancia de egresos en mujeres, 

especialmente en los grupos de edad reproductiva, lo que sugiere que los servicios de salud relacionados con la 

maternidad y la salud reproductiva tienen un impacto significativo en las tasas de egresos femeninos. En los grupos de 

edad más avanzada (65 años o más), se tiene igualdad de datos tanto en hombre como en mujeres en tasa de egresos, 

obteniendo un total de 908 egresos en el Hospital. 
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Tabla N°3.2.: EGRESOS POR PEDIODOS Y SEXO DEL PACIENTE 
 

 

FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

ELABORACION: Área de Informática- HRL 

Gráfico N°3.2: EGRESOS POR SEXO DEL PACIENTE 

 
 

La tabla N°3.2, El gráfico N°3.2: muestra el egreso de pacientes por sexo en el Mes de OCTUBRE del año 2025. La 

alta proporción de egresos en pacientes femeninas (71%) sugiere que las mujeres están utilizando los servicios 

de salud en mayor medida que los hombres. Esto podría estar relacionado con una mayor frecuencia de consultas 

médicas por parte de mujeres, especialmente en áreas como ginecología, obstetricia y salud reproductiva. 
 

4. EGRESOS POR DEPARTAMENTOS (UPS) 
Tabla N°4.1: EGRESOS POR UPS 

 

 

FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

 ELABORACION: Área de Informática- HRL 
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Gráfico N°4.1 EGRESOS POR DEPARTAMENTOS-SERVICIOS 

  
 

La tabla N°4.1, grafico N°4.1: Nos muestra el egreso de pacientes, obteniendo un total de 908 egresos en 
el Hospital. La cantidad de egresos son la cantidad de todos los pacientes que salen de las UPSS luego de 
haber ocupado una cama de hospitalización. 

 

Tabla N°4.2: ESTANCIAS POR DEPARTAMENTO 
 

 
FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

 ELABORACION: Área de Informática- HRL 

 

 La tabla N°4.2 muestra las estancias de pacientes en Hospitalización. Mayor uso en Obstetricia y Cirugía: Estos 

departamentos concentran gran parte de la actividad hospitalaria, reflejando la importancia de la atención 

quirúrgica y obstétrica dentro del sistema de salud. El volumen de estancias en Obstetricia sugiere una alta tasa 

de natalidad o complicaciones relacionadas con embarazos. Estabilidad entre semestres: La distribución 

semestral equilibrada indica una gestión consistente de la demanda hospitalaria a lo largo del año. Distribución 

equilibrada en otras áreas: Los departamentos de Pediatría y Medicina tienen proporciones más uniformes, lo 

que sugiere que estos servicios mantienen una demanda constante.  



 

 

5. MORBILIDAD EN HOSPITALIZACION 
Tabla N°5.1: MORBILIDAD GENERAL 
 

 
FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

ELABORACION: Área de Informática-HRL 

 

 
  
 

 



 

 

 
 

La tabla N°5.1 muestra los porcentajes de incidencias de cada morbilidad, identificando las enfermedades más frecuentes y su impacto en el total de 

casos según diagnostico principal al egreso del paciente. La frecuencia de la morbilidad N°1 (O034) 5% de los casos registrados lo que la hace la 

enfermedad más frecuente en el grupo y su impacto en el porcentaje acumulado es importante. Este análisis proporciona una visión clara de las principales 

causas de morbilidad en el centro de salud, lo que puede ayudar en la planificación y mejora de los servicios de salud. 
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Tabla N°5.2: MORBILIDAD HOSPITALARIA EN INFECTOLOGIA 

     
FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

ELABORACION: Área de Informática-HRL 

 

 
 

La tabla N°5.2 muestra los primeros 10 diagnósticos de morbilidad Hospitalaria en Infectología con un total 60 

pacientes diagnosticados, otras causas (19 pacientes, 32%). Total 60 pacientes diagnosticados según el egreso 

principal. VIH (B24X): La alta incidencia de pacientes con esta enfermedad es muy crítica en este servicio. 

Paludismo (B54X): La frecuencia de esta enfermedad en la región es muy preocupante. Entre otras morbilidades 

comunes mencionadas. 
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Tabla N°5.3: MORBILIDAD HOSPITALARIA EN MEDICINA 
 

 

FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

ELABORACION: Área de Informática- HRL 

 
 

 
 

La tabla N°5.3 muestra los primeros 10 diagnósticos de morbilidad en Hospitalización Medicina con un total 130 
pacientes diagnosticados que representa el reporte anual del 100%, otras causas (81 pacientes, 62%). Insuficiencia 
Renal Crónica, No Especificada(N189): Es la causa más común de morbilidad en Medicina, subrayando la necesidad 
de capacidades de atenciones rápidas y eficientes para tratar esta emergencia médica frecuente. Entre otras 
morbilidades comunes. 
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Tabla N°5.4: MORBILIDAD HOSPITALARIA EN UTIN 
 

 

IFUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

ELABORACION: Área de Informática- HRL 

 
 

 
 

La tabla N°5.4 muestra los primeros 10 diagnósticos de morbilidad en Hospitalización UTIN con un total de 43 pacientes 
diagnosticados.Ictericia Neonatal, no especificada (P599): Las complicaciones en los recien nacidos indican la 
necesidad de un seguimiento y manejo adecuado para asegurar la salud del recien nacido. Otros recien nacidos 
preterminio (P073): Es la causa más común de morbilidad en UTIN, destacando la alta demanda de servicios de 
atención al parto normal. Sepsis Bacteriana del recien nacido, no especificada (P369): Otra causa más común del 
recien nacido y subraya la importancia de estar preparados para situaciones obstétricas críticas y de tener recursos 
quirúrgicos disponibles Entre otras morbilidades más comunes mencionadas. 
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Tabla N°5.5.: MORBILIDAD HOSPITALARIA EN UCI-MEDICINA 
 

 

FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

ELABORACION: Área de Informática -HRL 
 

 

 

 

 

La tabla N°5.5 muestra los primeros diagnósticos de morbilidad en Hospitalización en UCI-MEDICINA con un total 6 

pacientes diagnosticados. Síndrome de Respuesta Inflamatoria Sistémica de Origen No Infeccioso, con Falla Orgánica 

(R653): Es la causa más común de morbilidad en Uci-Medicina. 

 

Tabla N°5.6: MORBILIDAD HOSPITALARIA EN PSIQUIATRIA 
 

 

IFUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

ELABORACION: Área de Informática- HRL 
 

La tabla N°5.6 muestra las primeras morbilidades más frecuente durante el mes de OCTUBRE.  
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Tabla N°5.7.: MORBILIDAD HOSPITALARIA EN GINECOLOGIA 
 

 
FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

ELABORACION: Área de Informática -HRL 

 
 

 
 

 

La tabla N°5.7 muestra los primeros 10 diagnósticos de morbilidad en Hospitalización en Ginecología con un total 52 

pacientes diagnosticados, otras causas (15 pacientes, 29%). Leiomioma del Útero, sin otra Especificación (D259): Es 

la causa más común de morbilidad en Ginecología y más recurrentes en las mujeres, subrayando la importancia del 

monitoreo y manejo para prevenir complicaciones mayores. Otros Quistes Ováricos y los No Especificados (N832): 

La alta incidencia de esta infección refleja la necesidad crítica de intervenciones tempranas y efectivas para tratar 

infecciones en las mujeres y mejorar los resultados de salud.  
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Tabla N°5.8.: MORBILIDAD HOSPITALARIA EN UCI-NEONATOLOGIA 
 

 

 
FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

ELABORACION : Área de Informática -HRL 

  
 La tabla N°5.8 muestra los primeros diagnósticos de morbilidad en Hospitalización en Uci-Neonatología con 

un total 3 pacientes diagnosticados. Exonfalos (Q792): Es la causa más común de morbilidad en neonatología, 

subrayando la importancia del monitoreo y manejo de esta causa en recién nacidos para prevenir 

complicaciones mayores. Sepsis bacteriana del recién nacido, no especificada (P369): La alta incidencia de 

sepsis bacteriana refleja la necesidad crítica de intervenciones tempranas y efectivas para tratar infecciones 

en recién nacidos y mejorar los resultados de salud.  

 
 
Tabla N°5.9.: MORBILIDAD HOSPITALARIA EN UCI-PEDIATRIA 
 

  
FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

ELABORACION: Área de Informática -HRL 

 
  

La tabla N°5.9 muestra el único e importante morbilidad en Hospitalización UCI-Pediatría diagnosticados.  
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Tabla N°5.10.: MORBILIDAD HOSPITALARIA EN PEDIATRIA 
 

 
FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

ELABORACION: Área de Informática -HRL 
 

 

 
 

La tabla N°5.10 muestra los primeros 10 diagnósticos de morbilidad en Hospitalización Pediatría con total 80 pacientes 
diagnosticados, otras causas (50 pacientes, 57%). Neumonía Bacteriana, no especifica (J159): Es la causa más común 
en niños con alto grado de mortalidad hospitalaria. Apendicitis aguda, no especificada (K359): La alta incidencia de 
esta enfermedad resalta la necesidad de servicios de cuidados avanzados para pacientes críticos.  
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Tabla N°5.11.: MORBILIDAD HOSPITALARIA EN ONCOLOGIA 

 
FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

ELABORACION: Área de Informática -HRL 

 

 
 

 La tabla N°5.11 muestra los primeros 10 diagnósticos de morbilidad en Hospitalización Oncología con total 10 
pacientes diagnosticados. Tumor maligno de la mama (C509): La causa más común que se está dando en estos 
tiempos en nuestra región. Tumor maligno del cuello uterino (C539): La alta incidencia de este tumor resalta la 
necesidad de servicios de cuidados en la mujer.  
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Tabla N°5.12.: MORBILIDAD HOSPITALARIA EN OBSTETRICIA 
 

 
FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

ELABORACION : Área de Informática -HRL 

 
 

 
  
La tabla N°5.12 muestra los primeros 10 diagnósticos de morbilidad en Hospitalización en Obstetricia con total 330, otras causas 
(170 pacientes, 52%).. Aborto espontaneo incompleto, sin complicación (O034): La alta incidencia de esta morbilidad es 
recurrente en el servicio de obstetricia. 
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Tabla N°5.13.: MORBILIDAD HOSPITALARIA EN CIRUGIA 
 

 
FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

ELABORACION : Área de Informática -HRL 

 

 
 

 
 

La tabla N°5.13 muestra los primeros 10 diagnósticos de morbilidad en Hospitalización de Cirugía con total 

144 pacientes diagnosticados, otras causas (61 pacientes, 42%). Apendicitis Aguda, no especificada (K359): 

Esta causa es la más recurrentes en los pacientes de nuestra región.  
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Tabla N°5.14.: MORBILIDAD HOSPITALARIA EN AREA DE QUEMADOS 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
                   

 

       
 
         FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

             ELABORACION: Área de Informática -HRL 

 
 

 
 

La tabla N°5.14 muestra los primeros 10 diagnósticos de morbilidad en Hospitalización en el área de quemados con 
total de 11 pacientes diagnosticados. Quemaduras que afectan menos del 10% de la superficie del cuerpo (T310): 
Las Quemaduras son las causas más comunes de morbilidad hospitalaria. La alta incidencia de en esta área resalta la 
necesidad de servicios de cuidados avanzados para pacientes críticos.  
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        Tabla N°5.15.: MORBILIDAD HOSPITALARIA EN UCI-CIRUGIA 
 

 

       

FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

                    ELABORACION: Área de Informática -HRL 

 
 

La tabla N°5.15 muestra los primeros 5 diagnósticos de morbilidad en Hospitalización en UCI-CIRUGIA con total 5 
pacientes diagnosticados durante el mes de OCTUBRE. Traumatismo de la cabeza, No Especificado (S099): El 
Traumatismo y demás morbilidad es la causa más común de morbilidad hospitalaria. La alta incidencia de estas 
causas resalta la necesidad de servicios de cuidados avanzados para pacientes críticos.  
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6. MORTALIDAD EN HOSPITALIZACION 
Tabla N°6.1: MORTALIDAD GENERAL EN HOSPITALIZACIÓN 

 

FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

 ELABORACION: Área de Informática -HRL 

 

 

 

 

La tabla N°6.1 muestra los primeros 10 diagnósticos de mortalidad en Hospitalización con total 33 pacientes 

diagnosticados que representa el reporte mensual de OCTUBRE 2025, otras causas (16 pacientes, 48%). Insuficiencia 

respiratoria del recién nacido (J960): La Insuficiencia respiratoria es la causa más común de mortalidad hospitalaria. 

La alta incidencia de esta sepsis resalta la necesidad de servicios de cuidados avanzados para pacientes críticos.   
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Tabla N°6.2: MORTALIDAD HOSPITALARIA EN INFECTOLOGIA 
 

 
FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

  ELABORACION: Área de Informática -HRL 

 

 

 
 

 

 

La tabla N°6.2 muestra los primeros diagnósticos de mortalidad en Infectología con total 5 pacientes 

diagnosticados. Enfermedad por virus de la inmunodeficiencia humana (VIH), sin otra especificación 

(B24X): El VIH sigue siendo una causa significativa de mortalidad, lo que subraya la importancia de 

programas de diagnóstico y tratamiento efectivos para esta enfermedad contagiosa.  

 

 

Tabla N°6.3: MORTALIDAD HOSPITALARIA EN NEONATOLOGIA 
 

 
FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

                                   ELABORACION: Área de Informática -HRL 

 
La tabla N°6.3 muestra los primeros diagnósticos de mortalidad en Neonatología con total 3 pacientes 

diagnosticados, existe varias causas donde el recién nacido tienes causas riesgosas al momento de nacer.  
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Tabla N°6.4: MORTALIDAD HOSPITALARIA EN UTIN 
 
 

 
FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

                                   ELABORACION : Área de Informática -HRL 

  
La tabla N°6.4 muestra los primeros diagnósticos de mortalidad en UTIN con total 1 paciente diagnosticado. 

Anencefalia (Q000): Sigue siendo una causa significativa de mortalidad, lo que subraya la importancia de 

programas de diagnóstico. 

 

Tabla N°6.5: MORTALIDAD HOSPITALARIA EN UCI-CIRUGIA 
 

 
                          FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

                        ELABORACION: Área de Informática -HRL 

 
La tabla N°6.5 muestra los de mortalidad en cirugía con total 1 pacientes que representa el reporte del mes de 
OCTUBRE. Paro Cardiaco, no especificado (C788): El paro cardiaco es una condición médica grave que puede 
requerir intervención quirúrgica urgente, en su gran mayoría son pacientes de alto grado de riesgo. 

 

Tabla N°6.6: MORTALIDAD HOSPITALARIA EN UCI-PEDIATRIA 
 

 
                                       FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 
                                    ELABORACION: Área de Informática -HRL 

 
La tabla N°6.6 muestra los de mortalidad en UCI-PEDIATRIA con total de 1 paciente. Otras Obstrucciones 
Intestinales y las No especificadas (K566): esta obstrucción es relevantemente critico en menores de edad. 

 

Tabla N°6.7: MORTALIDAD HOSPITALARIA EN PEDIATRIA 
 

 
                                         FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 
                                     ELABORACION: Área de Informática -HRL 

 

La tabla N°6.7 muestra los de mortalidad en PEDIATRIA con total 3 pacientes. Insuficiencia Respiratoria 
Crónica (J961): esta infección ocurre cuando la respiración afecta los pulmones, es una causa letal en 
pacientes críticos. 
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Tabla N°6.8: MORTALIDAD HOSPITALARIA EN MEDICINA 
 

 
FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

 ELABORACION: Área de Informática -HRL 

 

 
 

 La tabla N°6.8 muestra los de mortalidad en Medicina con total 13 pacientes. Otras causas 1 (8%). Insuficiencia 

Respiratoria Aguda (J960): Es una condición médica grave que puede requerir intervención quirúrgica 

urgente.  
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Tabla N°6.9: MORTALIDAD HOSPITALARIA EN UCI-MEDICINA 
 

 
          FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

          ELABORACION: Área de Informática -HRL 

 
 
 

 
  

 
La tabla N°6.9 muestra los pacientes de mortalidad en UCI-MEDICINA con total 5 pacientes. Síndrome de respuesta 
inflamatoria Sistémica de origen No Infeccioso, con falla orgánica (R653): Aunque en este caso el número total de 
muertes es bajo, su ocurrencia resalta la importancia de la capacidad del hospital para manejar emergencias 
quirúrgicas. 
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Tabla N°6.10: MORTALIDAD POR SERVICIOS-DEPARTAMENTOS 
 

 
                                                            FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

                        ELABORACION: Área de Informática -HRL 

 

 

 

Gráfico N°6.1: PORCENTAJE DE MORTALIDAD POR SERVICIOS 
 
 

 

 
El grafico N°6.1 muestra las mortalidades por departamentos en términos porcentuales donde medicina tiene 

el mayor porcentaje de muertes consolidados en el mes de OCTUBRE 2025.



30 

 

 

 EMERGENCIA  
 
 
 
 
 
 
 
 
7. ATENDIDOS Y ATENCIONES EN EMERGENCIA 
 

Tabla N°7.1: TOTAL DE ATENCIONES POR SERVICIOS 
 

 
                               FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

                                           ELABORACION: Área de Informática -HRL 

 

    Gráfico N°8.1: ATENCIONES POR SERVICIOS 
 

 

 
 
 

La tabla N°7.1 muestra las atenciones en los servicios realizadas por Emergencia.  
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Tabla N°7.2: CONDICION DE EGRESO POR SEXO Y SERVICIO 

 
          FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

           ELABORACION: Área de Informática -HRL 

 

Gráfico N°7.2: CONDICION DE EGRESO POR SEXO Y SERVICIO 

 

La tabla N°7.2 y Grafico N°   7.2 muestra la producción realizada por Sexo y Servicio según condición de egreso; 

con un total de 4,663 atenciones. 
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Tabla N°7.3: CONDICION DE INGRESO POR SERVICIO EN EMERGENCIA 
 

 
           FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

                                              ELABORACION: Área de Informática -HRL 

 

La tabla N°7.3 muestra la producción realizada por condición de Ingreso por Emergencia. Estables: Esta condición es 

en su mayoría cuando el paciente está al 85% recuperable y al 15% que ingresan Inestable.  

 

Tabla N°7.4.: DESTINO DEL PACIENTE POR SERVICIO 
 

 
                      FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

                     ELABORACION: Área de Informática -HRL 
 

 La tabla N°7.4 muestra el destino del paciente por servicio en condición de egreso; Destino su casa con un 

total de 4,337 pacientes, Observación con un total 109 pacientes, Destino Morgue con un total 33 pacientes 

durante el mes de OCTUBRE 2025. 
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8. MORBILIDAD EN EMERGENCIA 
   
   Tabla N°8.1: LAS 10 PRIMERAS CAUSAS DE MORBILIDAD DEL SERVICIO DE EMERGENCIA 

 
FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

          ELABORACION: Área de Informática -HRL 

 

Gráfico N°8.1: MORBILIDAD GENERAL EN EMERGENCIA 
 

 
 
La tabla N°8.1 muestra las primeras 10 causas de morbilidad por servicio de Emergencia con un total de 4,663 
atenciones durante el mes de OCTUBRE.  



34 

 

 

 

 CONSULTA EXTERNA  

 
9. ATENDIDOS Y ATENCIONES EN CONSULTA EXTERNA 

 
       Tabla N°9.1: ATENDIDOS Y ATENCIONES 
 

 
FFUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

                 ELABORACION: Área de Informática -HRL 

 

 

Gráfico N°9.1: TOTALES ENTRE ATENCIONES Y ATENDIDOS 
 

 

 

La tabla N°9.1 y Grafica N°9.1. muestra el porcentaje de atendidos y atenciones en consulta externa por 

grupo de sexo de paciente, donde el total al mes general de atenciones y atendidos es de 19,641. 
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              Tabla N°9.2: NUMERO DE ATENDIDOS Y ATENCIONES AL ESTABLECIMIENTO POR SEXO Y SEGUN ETAPA DE 
VIDA 

 

 
         FFUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

                          ELABORACION: Área de Informática -HRL 

 

Gráfico N°9.2: ATENDIDOS Y ATENCIONES SEGÚN ETAPA DE VIDA 
 

 
 

La tabla N°9.2 y Grafica N°9.2. muestra el porcentaje de atendidos y atenciones en consulta externa por 

grupo de sexo de paciente. 
 

 

 

 

 

 

 



 

 

10. MORBILIDAD EN CONSULTA EXTERNA 

Tabla N°10.2: MORBILIDAD GENERAL POR GRUPOS SEGÚN GRUPO ETAREO Y SEXO 

 
FFUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 
  ELABORACION: Área de Informática -HRL 



 

 

 

Gráfico N°10.1: ATENDIDOS Y ATENCIONES SEGÚN ETAPA DE VIDA 
 

 
 

Grafica N°10.3 Muestra el porcentaje de la Morbilidad en consulta externa durante el periodo de OCTUBRE del 2025.Donde la morbilidad más recurrente es 

HIPERGLICEMIA NO ESPECIFICADA (R739) con alto rango de pacientes a tratar. Otras causas 70%. 
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11. NÚMERO DE ATENDIDOS Y ATENCIONES EN CONSULTA EXTERNA POR SERVICIO 

Unidades Prestadoras de Salud 
Condición del Paciente 

Atendidos Atenciones 
Nuevos Continuador Reingresante 

ATENCION BASICA PARA ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES 15 181 13 28 209 

ATENCION INTEGRAL DEL ADULTO MAYOR 2 10 2 4 14 

CARDIOLOGIA 67 707 51 118 825 

CIRUGIA 66 214 43 109 323 

CIRUGÍA CARDIOVASCULAR 2 2 0 2 4 

CIRUGÍA DE CABEZA Y CUELLO Y MAXILOFACIAL 11 52 0 11 63 

CIRUGIA EN CONSULTORIO EXTERNO / TOPICO 1 59 1 2 61 

CIRUGIA LAPAROSCOPICA 6 17 5 11 28 

CIRUGÍA ONCOLÓGICA DE CABEZA Y CUELLO Y MAXILO FACIAL 1 7 2 3 10 

CIRUGÍA PEDIÁTRICA 19 60 10 29 89 

CIRUGIA RECONSTRUCTIVA 7 66 5 12 78 

CIRUGÍA TORACICA Y CARDIOVASCULAR 6 21 3 9 30 

CIRUGIA VASCULAR 4 32 0 4 36 

CONSULTORIO CONTROL TUBERCULOSIS 25 99 11 36 135 

CRECIMIENTO Y DESARROLLO 3 103 0 3 106 

DERMATOLOGÍA 45 90 20 65 155 

ECOCARDIOGRAFÍA 21 250 18 39 289 

ECOGRAFIA GINECO-OBSTETRICA 13 76 9 22 98 

ENDOCRINOLOGÍA 26 269 25 51 320 

ENFERMEDADES INFECCIOSAS / INFECTOLOGÍA 53 258 20 73 331 

ENFERMEDADES METAXENICAS Y OTRAS TRANSMITIDAS POR 
VECTORES 

10 33 4 14 47 

ENFERMERIA 35 943 31 66 1009 

GASTROENTEROLOGÍA 60 349 47 107 456 

GERIATRÍA 10 235 16 26 261 

GINECOLOGIA 55 309 31 86 395 

GINECOLOGIA ONCOLOGICA 1 10 4 5 15 

HEMATOLOGÍA 5 85 7 12 97 

INMUNIZACIONES 374 258 216 590 848 

MAMOGRAFÍA 4 210 4 8 218 

MEDICINA GENERAL 37 113 22 59 172 

MEDICINA INTERNA 28 89 15 43 132 

MEDICINA ONCOLOGICA 122 981 130 252 1233 

MEDICINA REHABILITACION 6 123 7 13 136 

NEFROLOGÍA 9 197 12 21 218 

NEONATOLOGÍA 180 520 0 180 700 

NEUMOLOGÍA 22 163 28 50 213 

NEUROCIRUGIA 16 118 15 31 149 

NEUROLOGIA 34 156 20 54 210 

NUTRICION 26 324 15 41 365 

OBSTETRICIA 438 663 33 471 1134 

ODONTOLOGIA GENERAL 28 214 23 51 265 

ODONTOLOGIA PEDIATRICA 2 8 4 6 14 

OFTALMOLOGIA 22 397 16 38 435 

OTORRINOLARINGOLOGIA 95 173 44 139 312 

PEDIATRIA 47 145 25 72 217 

PSICOLOGIA 18 261 6 24 285 

PSICOPROFILAXIS 1 8 1 2 10 

PSIQUIATRIA 5 35 2 7 42 

REHABILITACION DE LA UNIDAD MOTORA Y DOLOR 63 2250 21 84 2334 

REHABILITACION DE TRASTORNOS SENSORIALES 0 9 0 0 9 

REUMATOLOGIA 18 62 15 33 95 

TRAUMATOLOGIA 38 88 24 62 150 

UROLOGIA 44 251 37 81 332 

VALORACION RIESGO CARDIOVASCULAR 26 460 29 55 515 

Total General 2272 12813 1142 3414 16227 
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12. NÚMERO DE PERSONAL MÉDICO CON MAYOR CANTIDAD DE ATENCIONES 
 

 
 

13. RESUMEN DE ATENCIONES POR PROFESIÓN 
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14. NÚMERO DE ATENCIONES POR PROFESIONAL DE LA SALUD EN CONSULTA EXTERNA 
 

Especialidad Nombres y Apellidos 
Condición del Paciente 

Atendidos Atenciones 
Nuevos Continuador Reingresante 

ENFERMERA (O) AMARINGO TORRES, EVELYN ROXANA 11 75 0 11 86 

OBSTETRIZ ANICAMA MENDOZA, PABLO EZEQUIEL 4 8 0 4 12 

OBSTETRIZ AREVALO CORAL, DORIS ADELINA 71 58 0 71 129 

PSICOLOGO AREVALO JIBAJA, JULISSA 2 4 0 2 6 

ENFERMERA (O) ARISTA ALVES, ERICKA VANESSA 374 258 216 590 848 

OBSTETRIZ ARONI VALDERRAMA, FREDY 2 50 0 2 52 

MEDICO OTRAS ESPECIALIDADES ARTEAGA MENDOZA, LUIS ERNESTO 5 85 7 12 97 

MEDICO GINECO-OBSTETRA ASIO MACEDO, ROBIN JUNIOR 6 65 7 13 78 

ENFERMERA (O) AYALA MORI, MIRTIA DASHENKA 0 40 0 0 40 

MEDICO CARDIOLOGO AYQUIPA ANTEZANA, ANDRES  6 152 11 17 169 

ODONTOLOGO BARDALES RIOS, JORGE FRANCISCO 13 39 6 19 58 

TECNOLOGO MEDICO BAUTISTA ZUÑIGA, ANGEL GABRIEL 2 206 1 3 209 

MEDICO OTRAS ESPECIALIDADES BERNAOLA ZEVALLOS, GUSTAVO E. 1 14 0 1 15 

MEDICO GENERAL BOZA ESPINOZA DE AREVALO, MARIA  0 4 0 0 4 

MEDICO CIRUJANO ONCOLOGO BUSTAMANTE YUPANQUI, ALVARO  3 84 7 10 94 

PSICOLOGO CABELLO COTRINA, FLOR DE MARIA  4 141 1 5 146 

ODONTOLOGO CABELLOS LUYO, JAMES ALBERTO 3 24 6 9 33 

ENFERMERA (O) CAHUAZA CHAVEZ, JULIETA DOLORES 19 61 0 19 80 

MEDICO GENERAL CALLPA SALDAÑA, KARINA 18 93 19 37 130 

MEDICO GINECO-OBSTETRA CAMACHO FLORES, BEDER 32 120 18 50 170 

ENFERMERA (O) CANCINO SALAZAR, DORA ELENA 36 588 41 77 665 

MED TRAUMATOLOGO 
ORTOPEDISTA 

CAPCHA VEGA, LUIS ENRIQUE 7 17 5 12 29 

OBSTETRIZ CAPILLO LACHI, CINTHYA MAGALY 11 35 3 14 49 

OBSTETRIZ CARDENAS APASA, WILLY ALBERTO 0 13 0 0 13 

MEDICO OTROS CIRUGIA CASADO DEL CASTILLO, JHON  7 66 5 12 78 

MEDICO OTRAS ESPECIALIDADES CASAPIA MORALES, WILFREDO M. 16 90 4 20 110 

ENFERMERA (O) CASTILLO GRANDEZ, INES DEL C. 0 40 0 0 40 

MEDICO GINECO-OBSTETRA CASTILLO LA TORRE, MARIA GRAZIA 2 9 0 2 11 

NUTRICIONISTA CASTILLO ORIHUELA, JEAN PIERRE 1 73 0 1 74 

MEDICO ONCOLOGO CASTRO ALVA, MIGUEL EDUARDO 3 115 3 6 121 

MEDICO OTRAS ESPECIALIDADES CELIS SALINAS, JUAN CARLOS 31 153 13 44 197 

ENFERMERA (O) CHAVEZ CERVAN, CLAUDIA ANDREA 2 63 0 2 65 

OBSTETRIZ CHIRINOS CHUFANDAMA, MAYRA 6 14 2 8 22 

OBSTETRIZ CHUJUTALLI RAMÍREZ, KARINA 112 12 0 112 124 

TECNOLOGO MEDICO CORDOVA REATEGUI, ERIKA JANETH 1 229 0 1 230 

ENFERMERA (O) CRUZ DIAZ, ROSA VICTORIA 4 181 2 6 187 

PSICOLOGO CUBILLOS RUIZ, LIZCIEN 2 235 0 2 237 

NUTRICIONISTA DAVILA AREVALO, GRACE TATIANA 14 78 2 16 94 

MEDICO OTRAS ESPECIALIDADES DE LA PUENTE OLORTEGUI, CARLOS  10 221 14 24 245 

OBSTETRIZ DEL AGUILA OCAMPO, CLAUDIA  3 45 1 4 49 

NUTRICIONISTA DIAZ MUÑOZ, MILEYDI PRISCILA 7 69 6 13 82 

MEDICO ONCOLOGO DIAZ SHEEN, ALONSO GONZALO 0 75 4 4 79 

OBSTETRIZ DONAYRE CAICEDO, EMELDA 7 22 2 9 31 

MEDICO NEUROLOGO DONAYRE VASQUEZ, GUILLERMO MAX 20 56 10 30 86 

MEDICO CIRUJANO GENERAL ECHEMENDIA MILLER, FERNANDO 15 61 11 26 87 

ODONTOLOGO ECHEVARRIA CHONG, MAURO MILKO 4 58 8 12 70 

MEDICO GASTROENTEROLOGO ESTRELLA VALDIVIA, MARTHA S. 15 113 5 20 133 

TECNOLOGO MEDICO FALCON JABA, HORTENCIA 1 206 0 1 207 

M. TRAUMATOLOGO ORTOPEDISTA FLORES PEZO, EDDYN 9 35 11 20 55 

MEDICO PEDIATRA FLORES TUESTA, JORGE 18 42 9 27 69 

MEDICO PEDIATRA FLORES VALERA, DAMISELA 0 4 0 0 4 

OBSTETRIZ FLORES VILCA, PATSY GEMINIS CONI 14 29 6 20 49 

OBSTETRIZ GALLO PAREDES, CHRISTOPHER E. 5 22 3 8 30 

TECNOLOGO MEDICO GARCIA AHUANARI, YARA ZOINY 19 208 4 23 231 
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MEDICO CARDIOLOGO GARCIA FLORES, SERGIO JAVIER 6 156 2 8 164 

MEDICO GASTROENTEROLOGO GARCIA PAREDES, EDVIN 11 93 12 23 116 

MEDICO OTRAS ESPECIALIDADES GOMEZ RODRIGUEZ, RONY 3 55 3 6 61 

ENFERMERA (O) GÓNGORA VÁSQUEZ, CHRIS MATILDE 4 36 0 4 40 

MEDICO CIRUJANO GENERAL GONZALES HIDALGO, RAUL 0 4 0 0 4 

ENFERMERA (O) GUZMAN RIOS, RAQUEL 20 20 0 20 40 

ENFERMERA (O) HERRERA GRANDEZ, MARIA ZENAIDA 1 158 0 1 159 

MEDICO NEFROLOGO HUAMAN PEÑA, JUAN CARLOS 6 122 5 11 133 

MEDICO UROLOGO INGA DIEGO, ANGEL WILSON 20 117 15 35 152 

TECNOLOGO MEDICO JACOBO BARRIENTOS, JORGE CARLOS 4 209 2 6 215 

MEDICO ONCOLOGO LANDA HERNANDEZ, MARIA  1 62 0 1 63 

MEDICO CIRUJANO GENERAL LIÑAN BARRETO, GABRIELA TANIA 13 63 12 25 88 

MEDICO OFTALMOLOGO LOPEZ GUEDEZ, CARLOS 15 221 18 33 254 

MEDICO OTRAS ESPECIALIDADES LÓPEZ LASTRES, RUCELA DE LOS A. 15 54 11 26 80 

MEDICO CIRUJANO GENERAL LOZANO VILLACORTA, RAULANGEL 19 43 12 31 74 

MEDICO PEDIATRA MAGALLANES CASTILLA, JESUS  3 6 1 4 10 

MEDICO GINECO-OBSTETRA MARIN GARCIA, JAIME 2 23 0 2 25 

MEDICO RESIDENTE MARIN MACEDO, HAMILTON 0 1 1 1 2 

MEDICO ONCOLOGO MATUTE SOTELO, DIEGO 7 61 4 11 72 

MEDICO CIRUJANO GENERAL MEDINA GARCIA, CESAR ENRIQUE 15 48 6 21 69 

MEDICO GENERAL MELENDEZ DAVILA, CLAUDIA 12 113 16 28 141 

MEDICO PEDIATRA MELENDEZ TAM, VICTOR RAFAEL 4 20 6 10 30 

MEDICO GENERAL MENDOZA MENDOZA, EDWIN 0 7 1 1 8 

MEDICO OTRAS ESPECIALIDADES MERA ARO, ROSA ENCARNACION 5 66 3 8 74 

TECNOLOGO MEDICO NAVARRO CHAPA, LUZ ANGELICA 12 81 0 12 93 

TECNOLOGO MEDICO OBLITAS VASQUEZ, NATHALIE MAYTE 20 209 8 28 237 

MEDICO OTRAS ESPECIALIDADES ORBEGOSO FARFAN, LUIS ANGEL 21 175 21 42 217 

MEDICO CIRUJANO GENERAL PADILLA ARÉVALO, ANDY 15 56 9 24 80 

MEDICO CIRUJANO GENERAL PADILLA LEON, MARCO ANTONIO 11 40 10 21 61 

MEDICO GENERAL PADILLA VARGAS, HERNANDO 1 1 0 1 2 

MEDICO GENERAL PALIZA LOPEZ, OLIVER URI 8 17 3 11 28 

TECNICAS DE ENFERMERIA PANDURO LINARES, FIORELLA RUTH 25 99 11 36 135 

MEDICO OTRAS ESPECIALIDADES PARIMANGO ALVAREZ, MARCOS HUGO 5 94 4 9 103 

MEDICO CARDIOLOGO PASACHE PINEDO, JUAN DANIEL 24 138 19 43 181 

ENFERMERA (O) PASQUEL SILVA, SONIA 7 25 1 8 33 

OBSTETRIZ PEÑAFIEL VELA, NORMA LEOVINA 0 1 1 1 2 

ENFERMERA (O) PEREZ DIAZ, ROSARIO 0 49 1 1 50 

M. TRAUMATOLOGO ORTOPEDISTA PINCHI TORRES, JHARLEY DI STILGER 14 19 5 19 38 

ENFERMERA (O) PINEDO TOULLIER, MAGALY M. 7 30 0 7 37 

MEDICO GINECO-OBSTETRA PUYO SILVA, MARGARITA CELESTE 0 79 5 5 84 

MEDICO GENERAL QUISPE SALCEDO, ELVIS 14 73 12 26 99 

MEDICO OTRAS ESPECIALIDADES RAMIREZ GARCIA, EDGAR ANTONIO 9 23 6 15 38 

MEDICO CIRUJANO ONCOLOGO RAMOS ANCHANTE, CESAR ENRIQUE 2 41 1 3 44 

MEDICO OTORRINOLARINGOLOGO RAMOS SANTILLAN, HORACIO 34 60 20 54 114 

ENFERMERA (O) REGUERA ARRUNATEGUI, KEIKO A. 10 184 2 12 196 

PSICOLOGO RENGIFO COLLANTES, NIDIA 4 125 1 5 130 

MEDICO OTRAS ESPECIALIDADES RENGIFO FERNANDINI, JOSE CARLOS 3 1 2 5 6 

OBSTETRIZ RIOS ANDY, CARLOS ENRIQUE 1 3 0 1 4 

OBSTETRIZ RIOS LINARES, GRECIA URSULA 12 19 4 16 35 

MEDICO NEUROLOGO RIOS PINEDO, PEDRO ALFREDO 3 5 1 4 9 

MEDICO ONCOLOGO RIOS ZEVALLOS, WILFREDO GAMANIEL 4 27 2 6 33 

MEDICO CIRUJANO GENERAL RODRIGUEZ QUIROZ, ROXANA LISSET 12 59 2 14 73 

MEDICO GENERAL RODRIGUEZ SIGUAS, NELLY GABRIELA 31 90 13 44 134 

OBSTETRIZ ROJAS CHAVEZ, IRVIN JHOEL 35 57 0 35 92 

MEDICO GENERAL ROJAS SANCHEZ, JHENY BETZABE 0 14 2 2 16 

OBSTETRIZ ROMAN VIVANCO, RONALD 4 18 0 4 22 

ENFERMERA (O) ROMERO GAYA, SARA GABRIELA 3 12 0 3 15 

NUTRICIONISTA ROMERO TORRES, BAZNAY ELENA 0 3 1 1 4 



42 

 

 

ODONTOLOGO RUIZ DEL CASTILLO, LUIS CARLOS 3 91 1 4 95 

ENFERMERA (O) RUIZ MUÑOZ, LUZ MERY 30 79 0 30 109 

ENFERMERA (O) RUIZ PIPA, JUANA DEL CARMEN 0 28 0 0 28 

ENFERMERA (O) RUIZ REVOREDO, LIZBETH 11 368 10 21 389 

PSICOLOGO RUIZ RUIZ, LESSLIE ESTELA 6 29 2 8 37 

OBSTETRIZ RUIZ VASQUEZ, ZONITA 3 50 6 9 59 

MEDICO GASTROENTEROLOGO SALINAS MORALES, JOSE ANTONIO 15 93 21 36 129 

MEDICO OTORRINOLARINGOLOGO SANCHEZ PAUCAR, JERSON LYNN 61 113 24 85 198 

ENFERMERA (O) SANDOVAL DAVILA, LIZBETH M. 15 181 13 28 209 

MEDICO CIRUJANO GENERAL SANDOVAL OCAÑA, HENRY JESUS 1 40 0 1 41 

MEDICO CIRUJANO GENERAL SANTIAGO CORDOVA, BRIAN ALI W. 12 55 3 15 70 

OBSTETRIZ SANTILLAN PINEDO, HUGO C. 26 50 0 26 76 

MEDICO GENERAL SEMINARIO VILCA, JUAN RAUL 11 59 9 20 79 

MEDICO GENERAL SERRANO ALAYO, YESBHEL SAUL 13 11 0 13 24 

OTROS NO ESPECIFICADOS SERVAN VELA, KELLY 0 188 0 0 188 

OBSTETRIZ SHUPINGAHUA RENGIFO, VICTORIA I. 0 5 0 0 5 

MEDICO RADIOLOGO SIBINA VELA, JORGE MIGUEL 4 210 4 8 218 

MEDICO GENERAL SINTI BACALLA, PERCY 10 50 12 22 72 

MEDICO UROLOGO SOPLIN BOSMEDIANO, FRANK 10 61 10 20 81 

MEDICO NEUROLOGO SOSA VERANO, FREDY WILDER 11 95 9 20 115 

ENFERMERA (O) SUNCION LINARES, MARLENI 36 78 0 36 114 

OBSTETRIZ TAIRO DONAYRE, JHYRKA TATIANA 6 4 1 7 11 

ENFERMERA (O) TAPULLIMA AREVALO, CARMEN 9 27 0 9 36 

PSICOLOGO TELLO COLLANTES, HELEN GABI 3 18 2 5 23 

MEDICO GINECO-OBSTETRA TELLO PEREA, FERNANDO 0 8 1 1 9 

ENFERMERA (O) TORRES MAZUCA, CANDY LUCIA Y. 15 72 0 15 87 

OBSTETRIZ TORRES MESIA, CINDY LIZETH 13 21 6 19 40 

OBSTETRIZ TORRES RODRIGUEZ, ROSA ANTONIA 19 239 20 39 278 

MEDICO OTRAS ESPECIALIDADES TREVEJO KANAFFO, AZALEA SILVERIA 2 56 5 7 63 

MEDICO GASTROENTEROLOGO TRIGOSO BABILONIA, SANDER 19 50 9 28 78 

NUTRICIONISTA TRIGOZO PARRA, MENDEL GARY 4 101 6 10 111 

ENFERMERA (O) TRIGOZO PARRA, MICHEL GABRIEL 0 35 0 0 35 

TECNOLOGO MEDICO TUESTA ARELLANO, WENDY VANESSA 0 87 1 1 88 

OBSTETRIZ TUESTA GUERRA, CLEDY LUZ 25 94 8 33 127 

MEDICO CARDIOLOGO URIBE CHAVEZ, JULIO AMERICO 9 106 12 21 127 

OBSTETRIZ 
USHIÑAHUA LANCHA DE PANTONE, 
CARMEN ROSARIO 

93 130 90 183 313 

ODONTOLOGO VALDERRAMA PANDURO, ERWIN 7 10 6 13 23 

MEDICO GENERAL VARGAS ATAUJE, KEEVER FRITZ 1 4 0 1 5 

ENFERMERA (O) VARGAS BOCANEGRA, ROCIO DEL P. 26 30 0 26 56 

MEDICO CARDIOLOGO VASQUEZ VASQUEZ, DANNY ENRIQUE 22 130 8 30 160 

MEDICO CIRUJANO GENERAL VASQUEZ VASQUEZ, HARELY JESUS 8 10 2 10 20 

OBSTETRIZ VASQUEZ VASQUEZ, JAVIER 97 291 25 122 413 

MEDICO PSIQUIATRA VASQUEZ VILLANUEVA, NATALIA 5 35 2 7 42 

TECNOLOGO MEDICO VEGA MURAYARI, MATTS ANTHONY 0 158 1 1 159 

MEDICO GENERAL VELA LY, LUIS MARTIN 4 3 1 5 8 

MEDICO NEFROLOGO VELA RIOS, MICHAEL COLLINS 3 68 6 9 77 

MEDICO OTROS CIRUGIA VELASQUEZ LAZO, MARIO CESAR 16 54 9 25 79 

TECNOLOGO MEDICO VERGARA VERGARA, JESUS 0 60 0 0 60 

OBSTETRIZ VILLANUEVA PEÑA, ALICIA VANESSA 20 40 0 20 60 

ENFERMERA (O) ZAMORA DE MONTALVAN, HELENCITH 2 10 2 4 14 

MEDICO DERMATOLOGO ZAMORA PEREA, HUGO PERCY 45 90 20 65 155 

MEDICO CARDIOLOGO ZUMAETA CORDOVA, CHANER 5 111 2 7 118 

MEDICO OTRAS ESPECIALIDADES ZUMAETA SAENZ, MIDORY ORIANA 1 184 3 4 188  
Total General 2272 12813 1142 3414 16227 
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15. PERSONAL DE OTRAS ESPECIALIDADES CON MAYOR ATENCIÓN 
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16. CANTIDAD DE PERSONAL POR TIPO DE PROFESIONAL 
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 SERVICIOS INTERMEDIOS  
 
17. DEPARTAMENTO DE LABORATORIO CLÍNICO 

 

Tabla N°17.1: Consolidado de Tipos de Exámenes en Laboratorio y Anatomía Patológica 
 

 
            FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 
                                  ELABORACION: Área de Informática -HRL 

 Tabla N°17.1 muestra el consolidado total del mes de OCTUBRE departamento de Laboratorio 

clínico: 49,220 pruebas realizadas. Hospitalización: 12,334, Emergencia: 18,416, Consultorios 

Externos: 18,470. 
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Gráfico N°17.1: PORCENTAJE DE EXAMENES DE LABORATORIO POR SERVICIO 
 

 
 

Gráfico No 17.1 muestra un resumen de los porcentajes (%) de pruebas realizados en todo el mes de OCTUBRE 2025, por 

cada servicio. Alta Demanda en Hospitalización: El 25% de los exámenes realizados en Hospitalización refleja la necesidad 

de respuestas rápidas y precisas en situaciones críticas. Emergencia: El 37% de La distribución relativamente equilibrada 

entre sugiere que el laboratorio clínico tiene una capacidad operativa robusta para atender tanto a pacientes. La demanda 

en Consulta Externa al 38% indica que muchos pacientes están accediendo a evaluaciones preventivas y diagnósticas, lo 

cual es positivo para la salud pública en el hospital. 

 

Gráfico N°17.2: PORCENTAJE SEGÚN TIPO DE EXAMENES 
 

 

Gráfico N°17.2, muestra los exámenes de laboratorio realizados, La mayoría de los exámenes realizados son de bioquímica 

(62%), lo que refleja la importancia de estos exámenes en la evaluación general de la salud del paciente y en el manejo 

de enfermedades crónicas. Con un 24%, los exámenes de hematología son también muy demandados. Estos exámenes 

proporcionan información crucial sobre el estado de la sangre y son esenciales para el diagnóstico de múltiples 

enfermedades. Aunque los exámenes de serológicos, parasitología y bacteriología representan un menor porcentaje 

(11%, 1% y 2% respectivamente), su presencia indica la capacidad del laboratorio para realizar una amplia gama de 

pruebas diagnósticas, cubriendo diferentes necesidades clínicas. 
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Tabla N°17.2: TIPOS DE EXÁMENES DE LABORATORIO EN CONSULTA 
 

 
 FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

                                              ELABORACION: Área de Informática -HRL 

 
 
Gráfico N°17.3: TIPO DE EXAMENES 
 

 

 
  

 

Gráfico No 17.3 muestra un resumen de pruebas realizados en todo el mes de OCTUBRE del 2025, 

por cada servicio. Hay alta demanda en los tipos de exámenes en laboratorio y Anatomía Patológica, 

donde Examen de Orina supera los 1,371 exámenes. 
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18. SERVICIO DE LAVANDERIA 

 
Tabla N°18.1: CONSOLIDADO DE LAVANDERIA POR SERVICIOS 

 

 

 

Tabla N°18.1, muestra el consolidado total del mes de OCTUBRE en Lavandería: 14,014kg.  
 

 
Gráfico N°18.1: PORCENTAJE DE LAVANDERIA POR SERVICIOS 
 

 

 

 

Gráfico N°18.1: Nos muestra el porcentaje en lavandería por Servicios. 
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19. SERVICIO DE NUTRICIÓN Y DIETÉTICA 
 

Tabla 19.1: CONSOLIDADO GENERAL DE RACIONES PERSONAL Y PACIENTES 
 

 
                               FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

                                                                                        ELABORACION: Área de Informática -HRL 

 

 

Gráfico N°19.1: PORCENTAJE DE RACIONES EN NUTRICION 
 

 

 

Tabla N°19.1, muestra el consolidado del periodo del mes de OCTUBRE 2025 de raciones del personal y 

paciente. Hospitalización: 45,594 que representa el 96%, emergencia: 2,118 raciones que representa el 4%. El 

servicio Más Activa es hospitalización con mayor cantidad de raciones. 
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20. DEPARTAMENTO DE DIAGNÓSTICO POR IMAGEN 
Tabla N°20.1: CONSOLIDADO DE EXÁMENES DE RADIOGRAFÍA POR UPSS 

 
                                                             FUENTE: Sistema Estadístico MINSA (SEM) 

                                                                               ELABORACION: Área de Informática -HRL 

 

 
Gráfico N°20.1: PORCENTAJE SEGÚN TIPO DE EXAMENES POR SERVICIOS 

 

Tabla N°20.1, muestra el consolidado de exámenes de radiografía por UPSS: 1,940 exámenes en 

el mes de OCTUBRE 2025. Consulta externa: 658 exámenes que representa el 34%, 

Hospitalización: 445 que representa el 23%, Emergencia: 837.  
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CENTRO QUIRÚRGICO 
 

21. INDICADORES DE PRODUCCION DE CIRUGIAS 

Tabla N°21.1: INDICADORES DE PRODUCCION DE LAS CIRUGÍAS EN EL MES DE OCTUBRE  
 

 

Tabla N°21.1 muestra los indicadores en producción de las cirugías del mes de OCTUBRE, brindando 

así 177 intervenciones de Emergencia y 274 intervenciones quirúrgicas programas y en total 441 

intervenciones quirúrgicas realizas durante el mes. 

Tabla N°21.2: INDICADORES DE RENDICMIENTOS LAS CIRUGÍAS EN EL MES DE OCTUBRE  

 

Tabla N°21.2 muestra los indicadores de las cirugías según el rendimiento y tasa en horas, en el mes 

de OCTUBRE se tuvo más cirugías quirúrgicas efectivas. 
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Tabla N°21.3: CIRUGÍA SEGÚN TIPO DE PRIORIDAD 

 
FUENTE: DB Centro Quirúrgico 

                                  ELABORACION: Área de Informática - HRL 

Tabla N°21.3 muestra el consolidado de cirugías según tipo de Prioridad, cirugía de Electivas 

estas son cirugías programadas con antelación y suelen tener menos urgencia médica. cirugía 

de Emergencia Procedimientos que requieren atención medica inmediata debido a 

condiciones que amenazan la vida y cirugía Suspendidas las que por motivos médicos no se 

lograron concretar. 

 

Gráfico N°21.1: TIPO DE CIRUGIAS 

 

 

Gráfico N°21.1 muestra el consolidado de cirugías según grado por Tipo de Cirugías en 

términos Porcentuales (%). El centro quirúrgico muestra un equilibrio notable entre cirugías 

electivas (59%) y de emergencia (38%), lo que sugiere una gestión eficiente de casos 

programados y urgencias. La menor proporción de cirugías Suspendidas podría indicar que el 

99% de las Cirugías han sido atendidas en su debido tiempo. Este análisis sugiere que el centro 

quirúrgico tiene una operatividad bien balanceada y eficiente, capaz de manejar tanto 

procedimientos electivos como emergencias con rapidez y alto grado de atención Inmediata. 
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Tabla N°21.4: CIRUGÍAS MÁS FRECUENTES-CIRUGIA MAYOR 
 

 

 
                   FUENTE: DB Centro Quirúrgico 

                                                    ELABORACION: Área de Informática - HRL 

Tabla 21.4, Nos muestra el consolidado de cirugías más demandadas en Centro Quirúrgico. 

Cesárea: Representa una parte significativa de las intervenciones, lo que indica una alta 

demanda de servicios obstétricos. Apendicectomía y Reducción Cruenta: Son procedimientos 

comunes, lo que sugiere una prevalencia de enfermedades abdominales agudas tratadas 

quirúrgicamente. Entre otras Intervenciones que se consideran en 38% de las más 

demandadas en casos complejos o urgentes. 

Tabla N°21.5.: CIRUGÍAS MÁS FRECUENTES-CIRUGIA MENOR 
 

 

 
                                  FUENTE: DB Centro Quirúrgico 

                                 ELABORACION: Área de Informática - HRL 

Tabla 21.5, muestra el consolidado de cirugías menores más demandadas en Centro 

Quirúrgico. Exceris: Representa una parte significativa de las intervenciones, lo que indica una 

alta demanda con 24% de las Intervenciones. LBT sola: Son procedimientos comunes y 

representan un las mas solicitada   
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Tabla N°21.6: CIRUGÍA SEGÚN UPSS CIRUGIA MAYOR 
 

 
 FUENTE: DB Centro Quirúrgico 

  ELABORACION: Área de Informática - HRL 

 
 
Tabla N°21.6 muestra el Tipo cirugías Mayor realizadas en el 1° Mes OCTUBRE, Obstetricia representa el 34% de 
las Cirugías más realizadas. 
 
Tabla N°21.7: CIRUGÍA SEGÚN UPSS CIRUGIA MENOR 
  
 

 
FUENTE: DB Centro Quirúrgico 

                                   ELABORACION: Área de Informática - HRL 

 
Tabla N°21.7 muestra el Tipo cirugías Menores realizadas en el 1° Mes OCTUBRE, Obstetricia y Oftalmología 
representan el 40% de las Cirugías más realizadas. 



55 

 

 

Tabla N°21.8: INTERVENCIONES QUIRÚRGICAS MAYORES EJECUTADAS POR ESPECIALIDAD 
 

  INDICADOR OCT 

  

  INDICADOR OCT 

C
IR

U
G

I
A

 M
A

Y
O

R
 

CIRUGÍA GENERAL 117 

C
IR

U
G

I
A

 M
A

Y
O

R
 

OTORRINOLARINGOLOGÍA 10 

Apendicectomía 29 Reducciones Fracturas 4 

Apendilap 3 Limpiezas Quirúrgicas 2 

Colecistectomía 8 Traqueostomia 0 

Exploracion de vías biliares 5 Septoplastia Endoscopica 2 

COLELAP 32 Septorrinoplastia 2 

Hernioplastía 15 Timpanoplastia 0 

Laparotomía Exploratoria 9 Otras 0 

Hemorroidectomia 3 ONCOLOGÍA 28 

Colostomia 3 Biopsias 2 

FistulectomÍa 2 Reseccion Total Amplia 10 

Cura Quirurgica Eventracion 4 Laparotomia Exploratoria 5 

Liberacion Bridas y Adherencias 2 Anexectomia 2 

Rafia Intestinal 3 Exceresis Tumor de mama 2 

Reseccion Intestinal 2 Mastectomia 3 

Otras 3 Histerectomia Laparoscopica 1 

2 Procedimientos x cirugía 6 Histerectomia Radical 0 

GINECOLOGÍA 25 Penectomia 0 

Laparotomía Exploratoria 6 Hemicolectomia 0 

Histerectomía Abdominal 5 Orquiectomia 0 

Histerectomia Vaginal 3 Tiroidectomia 0 

Exeresis Fibroadenoma mama  2 Otras 3 

Quistectomía 3 QUEMADOS 4 

Colporrafia 2 Limpiezas Quirúrgicas 4 

Ooforectomia 1 Otras 0 

Salpinguectomia 1 CIRUGÍA PLÁSTICA 30 

Miomectomia 2 Autoinjertos 12 

Otras 2 Colgajos 10 

2 Procedimientos x cirugía 2 Otras 8 

OBSTETRICIA 137 CIRUGÍA CARDIO TÓRAX 4 

Cesarea 83 CIRUGÍA PEDIATRICA 22 

Cesarea + LBT 54 Apendicectomía 3 

TRAUMATOLOGÍA Y ORTOP. 36 Aendilap 5 

Reducción Cruenta 22 Laparotomía Exploratoria 6 

Amputaciones 4 Herniotomia 3 

Retiro Material Metálico 5 Colostomia 4 

Cura Quirurgica 3 Ano-recto plastia 1 

Otras 2 COLELAP 0 

NEUROCIRUGÍA 6 Colecistectomia 0 

Craneotomía 3 Orquidopexia 0 

Derivacion VP 3 Cura Quirurgica Hidrocele 0 

Meningoceleplastía 0 Liberacion Bridas y Adherencias 0 

Otras 0 Otros 0 

UROLOGÍA 14 2 Procedimientos x cirugía 0 

Prostatectomía 1 OTRAS 0 

RTU 10 Dos o más especialidades 0 

Cistolitotomía 2   Sub Total 444 

Otras 1 

  

OFTALMOLOGÍA 11 

Evisceración 2 

Enucleación 2 

Otras 7 
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Tabla N°21.9: INTERVENCIONES QUIRÚRGICAS MENORES EJECUTADAS POR ESPECIALIDAD 
 

. INDICADOR OCT 

C
IR

U
G

IA
 M

EN
O

R
 

CIRUGÍA GENERAL 1 

Debridamiento de Absceso 0 

Exeresis 1 

Drenaje de Hematoma 0 

Limpieza Quirurgica 0 

Cura Quirurgica 0 

Cauterizaciones 0 

Otras 0 

GINECOLOGÍA 1 

Legrado Uterino 1 

AMEU 0 

Otras 0 

OBSTETRICIA 6 

Episiorrafia 0 

LBT 6 

Otras 0 

TRAUMATOLOGÍA Y ORTOP. 0 

Limpiezas Quirúrgicas 0 

Reducción Incruenta 0 

Otras 0 

NEUROCIRUGÍA 0 

Otras 0 

UROLOGÍA 1 

Postectomía 1 

Talla Vesical 0 

Otras 0 

OFTALMOLOGÍA 5 

Chalazion 0 

Otras 5 

OTORRINOLARINGOLOGÍA 0 

Plastias 0 

Cauterizacion varices 0 

Otras 0 

ONCOLOGÍA 0 

Exeresis 0 

CIRUGIA PLASTICA 0 

Limpiezas Quirúrgicas 0 

Expansor Tisular 0 

Otras 0 

NEFROLOGÍA 0 

Colocación cateter 0 

Fistula Arterio-Venosa 0 

GASTROENTEROLOGÍA 0 

Extracción Cuerpo Extraño 0 

Endoscopia Alta 0 

CIRUGÍA PEDIÁTRICA 1 

Debridamientos Absceso 0 

Drenaje de Hematoma 0 

Exeresis 1 

Limpieza Quirurgica 0 

Postectomia 0 

Frenuloplastia 0 

Otras 0 

OTRAS 0 

Sub Total 15 
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GLOSARIO DE TÉRMINOS 
 

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

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

 
Codificación: Es signar números o claves a la información 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 información, es el valor de la variable asociada a un elemento de una 
población o una muestra. 

 
Dato Cualitativo: Es aquel que representa alguna característica de los elementos de una muestra o 
una población que presentan atributos, actitudes o son opiniones. Son datos NO NUMÉRICOS 

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

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

 
Egreso Hospitalario: Es la salida de un paciente a través del alta médica según su condición, que estuvo 
hospitalizado en un hospital para una intervención, investigación o tratamiento de una determinada 
enfermedad, para ello se considera como mínimo 24 horas (un día de estancia). 

 
Estadística: Es la ciencia que comprende una serie de métodos y procedimientos destinados a la 
recopilación, tabulación, procesamientos, análisis e interpretación de datos cuantitativos y cualitativos. Un 
objetivo de la estadística es describir “la población del estudio” en base a información obtenida de 
elementos individuales. Se divide en dos ramas: Estadística descriptiva y Estadística inferencial. 

 
Estancia Hospitalaria: Período de permanencia del paciente en hospitalización. 

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

 
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 información. Los datos pueden reunirse de diferentes 
fuentes de información ya existentes o pueden obtenerse mediante censos, encuestas y estudios 
experimentales para conseguir nuevos datos. 

 
Hecho Vital: Todo hecho relacionado con el comienzo y fin de la vida del individuo, así también incluye los 
cambios de estado civil en toda su vida. 
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HIS: Sistema de registro diario de Actividades de Salud en Consulta Externa en los establecimientos de 
salud del MINSA 

 
Hospitalización: Ingreso de una persona enferma o herida en un hospital para su examen, diagnóstico, 
tratamiento y curación por parte del personal de salud. 

 
Indicador: Es una medida que se usa para ayudar a describir una situación existente, o para medir 
cambios o tendencias de una situación determinada, en un período de tiempo. 

 
Morbilidad: Proporción de personas que enferman en un lugar durante un período de tiempo 
determinado en relación con la población del lugar. 

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

 
Pirámide de Población: Consiste en una clase especial de gráfico de barras que representa la distribución 
de una población por grupos de edades y por sexo, en un período de tiempo determinado. 

 
Población 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 posición de tendencia central. Cuando se obtiene sumando los datos y 
dividiendo entre el número de ellos, se obtiene como promedio simple. 

 
Rango: Se le conoce también como recorrido, es un número que mide la amplitud de los valores de un 
conjunto de datos y se calcula por diferencia entre el valor mayor y el valor menor. 

 
Tasa: Es la relación del número de casos, frecuencias o eventos de una categoría entre el número total de 
observaciones, multiplicada por un múltiplo de 10, generalmente 100 o 1000. 

 
Tasa Bruta de Mortalidad: Es un número que expresa la frecuencia de muertes en una población en un 
período de tiempo, por lo general un año calendario. Se calcula dividiendo el número de defunciones 
ocurridas en un período de tiempo determinado entre la población donde ocurren estas defunciones. 

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

 
 
 
 

Teléf.: (065) 252737 

Oficina de Estadística: Av. 28 de Julio S/Punchana - Iquitos, Perú. 
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