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PRESENTACION

El Hospital II-2 Tarapoto, a través de la Oficina de Inteligencia Sanitaria
Estadistica, hace llegar el Boletin mensual correspondiente al periodo de Junic
contiene informacién estadistica generada por los diferentes departa

programas, oficinas y Unidades que conforman la Institucion; siendo im

evaluacién y mejora de la calidad de atencion que brindamos a nues

de proporcionar de manera objetiva las herramientas para el de

proyectos de mejora y trabajos de investigacion a nivel |nst|tUC|o al, local, regic
acional. f
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HOSPITAL TARAPOTO

INDICADORES HOSPITALARIOS
CONSULTA EXTERNA

A. INDICADORES DE PRODUCCION Y RENDIMIENTO

. N ) Estandar ord Estandar
rd. lombre de| q : ombre de dicado o i
. Fuente Variables Junio Nacional Nacional
Indicador
N° de Al de Total de pacientes con
. ° de Atenciones ) P 8 X .
HIS (Sistema de Consulta Externa) Médicas Renliondas 5230 faE Porcentaje de de Infocciones Intrahospitalarias infecciones 1
. _ i intrahospitalarias solo
1 Pr N° de horas médico atenciones 16 | |ntrahospitalari " N di
Hora Medico Control de Personal, Rol Mensual Py d 1888 por hora ntrahospitalarias EPICRISIS/Hoja de Egresos N° egresos 705 promedio
rogramadas )
programada (Factor: 100) |G opor je de i Intr T ias _ (Factor:
Valor Productividad Hora Medico 2.77 100) 0.14
N° de Atenciones
HIS (Sistema de Consulta Externa) 5230
- Médicas Realizadas 2ab
2 Rendimiento N° de horas médico atenciones N° egresos pordefuncion
Hora Medico Reporte del Servicio Efectivas 1530 por hora Modulo de Mortalidad Hospitalaria, | hospitalaria (fallecidos
— ~ ecive Registro de Patologia, Historia Clinica, | después de 48 horas de 11
Valor Rendimiento Hora Medico 3.42 Tasa Neta de Certificados de Defuncién admision al hospital,
HIS (Sistema de Consulta Externa) N* de Atenciones 5230 17 Mortalidad servicio o especialidad) a
Médicas Realizadas a (Factor: 100)
i N°de Atendidos (nuevos )
3 Concentracién HIS (Sistema de Consulta Externa) : { 1157 | atenciones EPICRISIS/Hoja de Egresos, Cuaderno
yreingresos) al afio de Registro de Ingresos y Egresos de N° egresos 705
Valor Concentracién 4.52 Pacientes
HIS (Sistema de Consulta Externa), Valor Tasa Neta de Mortalidad (Factor: 100) 1.56
Departamento de Consulta Externay N° de Consultorios — — —
y . L 39 Sistema Informatico Perinatal
Departamento de Enfermeria, Funcionales (Médicos) P Salud St 1
Utilizacién de los Inventario de Consultorios. (Programa Salud Sexual y Ne Total de Cesareas
1S (Siet e c. Ita Ext Reproductiva), Registro de realizadas 110
a Consultorios (Sistema de Consulta Externa), N de G torios Fisi 2 turnos Intervenciones Quirdrgicas de 1z
(Médicos) Departamento de Consulta Externa y e Consultorios Fisicos 28 Tasa de Cesarea Cesareas
Departamento de Enfermeria, (Médicos) 18 (Factor: 100) Sistema Informatico Perinatal 25
Inventario de Consultorios. ° (Programa Salud Sexualy Ne Total de Partos 168
Valor L i6n de los C = “ 139 Reproductiva), Registro de Partos atendidos
o Normales, Historia Clinica
L L DOK ! d Valor Tasa de Cesarea (Factor: 100) 65.48
Ord ombre de
ente ariable o Nacional Sistema Informético Perinatal N2 de egresos por muerte
dicado (Programa Salud Sexual y fetal (22 semanas) + N2
Laboratorio, Informe Diario de N°anélisis de Reproductiva), Certificados de de egresos por muerte 3
Atenciones en Laboratorio, Librode | laboratorio indicados en 5818 Defuncion, Registro de Patologla,  [nheonatal precoz ocurrida
Promedio de Trasfuciones Tasa de Historia Clinica en hospital
Anlisis de _consulta externa 0.7 19 Mortalidad e . Solo
5 3 X N° Atenciones médicas Perinatal Sistema Informatico Perinatal romedio
Laboratorio por HIS (Sistema de Consulta Externa) Realizadas 5230 examenes T a00 (Programa salud Sexual y Ne Recién nacidos en la ®
Consulta Externa ~ — - (Factor: 1 ) Reproductiva), Hojas de Notificacién | institucién + N2 muertes 172
Valor Promedio de Anlisis de Laboratorio por Consulta juc ° uert
1.11 Obstétrica, Registro de patologia, fetales en la institucion
Externa Historia Clinica
Modulo de Egresos Hospitalarios, Total dias estancias de 4282 Valor Tasa de Mortalidad Perinatal (Factor: 1000) 5
dio d Historia Clinica, Parte Diario egresos
Promedio de i i Sistema Informatico Perinatal
Modulo de Egresos Hospitalarios, R K X » )
3 Permanencia e o N° egresos hospitalarios 705 3a5dias (Programa Salud Sexual y N° Recién nacidos
- - Reproductiva), Datos de Historia fallecidos en los 2
Valor Promedio de Permanencia 6.07 Clinica, Registro de patologia, Historia primeros 7 dias
Modulo de Egresos Hospitalarios, |N° Dias cama disponibles 698 Mortalidad - Clinica -
IS - . . B Sistema Informatico Perinatal Solo
Historia Clinica, Parte Diario - N°pacientes dia 20 Neonatal Precoz (Programa Salud Sexual di
7 Intervalo de Modulo de Egresos Hospitalarios, N° egresos 705 0.6a 1dia (Factor: 1000) Repmuuctia) roiotro e pa:’ologia N° Recién nacidos en la 171 ProGacle
Sustitucién cama Historia Clinica, Parte Diario hospitalizacién s Historia Clinica, Registro de nacido Institucion
Valor Intervalo de Sustitucién cama 0.99 vivo (RENIEC)
Modulo de Egresos Hospitalarios, . ) Valor Mortalidad Neonatal Precoz (Factor: 1000) 11.70
Porcentaje Historia Clinica N"pacientes-dia 4282 — 8
Ocupacién de - Sistema Informatico Perinatal N° Recién nacidos
8 Modulo de Egresos Hospitalarios, |\ (o disponibles 4980 >80 (Programa Salud Sexualy fallecidos entre los 08 a 1
Camas Historia Clinica Reproductiva), Registro de patologia, 2245,
: Mortalidad i i i
(Factor: 100) Valor Porcentaje Ocupacién de Camas (Factor: 100) 85.98 i Sistema Informatico Perinatal e solo
21 Neonatal Tardia (Programa Salud Sexualy N® Recién nacidos en la 171 )
EPICRISIS/Hoja de Egresos, Historia (Factor: 1000) | Reproductiva), Registro de patologia, Institucion promedio
Clinica, Parte diario, Hoja de estancia N° egresos 705 Historia Clinica
Rendimiento feRiseney Valor Mortalidad Neonatal Tardia (Factor: 1000) 5.85
9 [= . N° camas disponibles 6 veces
ama Historia Clinica, Parte Diario, romedio 166 N° Intervenciones
il — P Porcentaje de Reporte de Anestesiologia, Quirirgicas suspendidas 2
Valor Rendimiento Cama 4.25 Cirugias N° Int -
22 i Reporte de Anestesiologia, ntervenciones 163 s
Sistema de Emergencias, Modulo de . suspendidas Quiriurgicas programadas
; - Ne de Atenciones (factor: 100)
Emergencas, Hoja de Estanciade | |\ 0 100 R 475 Valor Porcentaje de Cirugias Suspendidas (factor: 100) 1.23
Razén de Paciente
10 | Emergencias por HOJAHIS (Sistema de Consulta Ne Total de Atenciones <01
Consulta Médicas [ Externa), Cuaderno de Registrode | médicas en Consulta 5230 D. INDICADORES DE EMERGENCIA (Convenios de Estand
Ingresos y Egresos de Pacientes Externa standar
Valor Razén de Emergencias por Consulta Médicas 0.09 Nombre del Indicador Nacional
Inf;rmede zmlergenmas/ECuaderndode N© de Atenciones 1% -
egistro de Ingresos y Egresos de Médicas en Urgencias Suma de tiempo
Razén de Pacientes . o .
11 Urgencias por HOJAHIS (Sistema de Consulta Ne Total de Atenciones Solo Libro de Emergencia (*) transcurrido desde el
Consulta Médicas| Externa), Cuaderno de Registro de médicas en Consulta 5230 promedio (*) debe registrar |a hora de ingreso a ingreso del paciente a 5067
Ingresos y Egresos de Pacientes Externa lasala de emergenciayla sala de emergencia
Valor Razén de Urgencias por Consulta Médicas 0.22 Tiem A inici 6 4 o
— — - iempo de Acceso| hora de inicio de la atencién médica. hasta el inicio de la
ala de Anestesiologfa,/ Reporte de o . ara Dafios o,
sala, /Reporte de Anestesiologia; Hoja N ,'n_le"’erfc'one: 380 23 P . atencion 10
de | ge prog 5 para acto op Quirdrgicas Ejecutadas 80a 100 Seleccionados de Libro de Emergencia (¥) Total de pacientes
12 sala f’e Reporte de Sala, Cuadernos de Nede salas de 4 IREERERERD Prioridad Il (*) debe registrar la hora de ingreso a . .
Operaciones Registro de Programaciones Operaciones Utilizados es porsala . atendidos por dafio 445
la sala de emergenciayla
Valo, deiSalaice 95:00) hora de inicio de la atencién médica. determinado
Reporte de Anestesiologia, Cuaderno Ne Intervenciones = "
" N g2, © o Valor Tiempo de Acceso para Daiios Seleccionados de
Rendimiento de de Registro de Intervenciones Quirdrgicas de 219 L 11.39
sala de Quirdrgicas Emergencia Prioridad Il
13 Operaciones :e’:’"et"e :"ESS‘eS"""g'a'C:a‘:e;"" Ne de Salas de ) pmsr:'e‘:io N"de pacientes con
irugi © Reglstrode suspensiones de Actos i ili Porcentaje de - estancia mayoroigual a
(para Cirugias de Qurargicos Operaciones Utilizados J Libro de Emergencia, Censo diario de v 8 242
8¢ ) mi G .
Valor de sala de O, (para Cirugfas de [, Pacientes en Sala pacientes 12 horas en sala de
Emergencia) de Observacién emergencia en un
Ne Intervenciones . .
Rendimiento de Reporte de Anestesiologia Quirdrgicas Programadas | 161 2 de Emergencia 5
Sala de Eiecutadas (Cirugias . con Estancia Libro de Emergencia, Censo diariode |N°de pacientes censados 1605
i Ne de Salas d i i i
14 | Operaciones Reporte de Anestesiologia ©oatas de 3 promedio Mayor o Igual a pacientes en el mismo periodo
(para Cirugias Operaciones Utilizados N
Electivas) Valor Rendimiento de Sala de Operaciones (para Cirugias o 12 horas Valor Porcentaje de Pacientes en Sala de Observacion de
(factor: 100) Emergencia con Estancia Mayor o Igual a 12 horas (factor: 15.08
N° de solicitudes de 100
Formatos de Referencia y Referencias enviadas o i
23 . . N° de fallecidos en
Grado de Contrareferencias para atencién médica en Tasa de Libro de Emergencia 26
. Emergencia por dafio
15 consulta externa solo Mortalidad P = g€ o D = -
. Libro de Emergencia °de atendidos pordafio olo
Ne Total de Consultas romedio ifi
HOJAHIS (Sistema de Consulta Externa) i v 5230 B 25 Especifica en . . . 1605 .
Médicas . Libro de Egresos especifico en el mismo promedio
(Factor: 100) Emergencia = P 9
Valor Grado de ividad del de salud Valor Tasa de Mortalidad Especifica en Emergencia (factor:
0.44 (factor: 100) 1.62
(Factor: 100) 100)
Oficina de Inteligencia Sanitaria 2
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EMENINO ASCULINO
(o)
gl e 0-29|1-11|1-11| 12- |18-29(30-59| 60 A TOTAL 0-29(1-11| 1- | 12- (18-29|30-59 | 60 A TOTAL TOTAL
% 8 DIAGNOSTICO D M A 17A A A MAS |FEMENINO w0 D M 11A| 17A A A MAS | MASCULINO b GENERAL w
O
1 [H251 |CATARATA SENIL NUCLEAR 0 0 0 0 0 3 48 51 1.88 0 0 0 0 0 1 39 40 2.36 91 2.07
2 |H110|PTERIGION 0 0 0 0 0 21 35 56 2.07 0 0 0 0 0 9 22 31 1.83 87 1.98
3 |H259 |CATARATA SENIL, NO ESPECIFICADA 0 0 0 0 0 2 48 50 1.85 0 0 0 0 0 1 29 30 1.77 80 1.82
4 |K297 |GASTRITIS, NO ESPECIFICADA 0 0 0 2 4 35 14 55 2.03 0 0 0 0 7 12 5 24 1.41 79 1.79
5 [H041 |OTROS TRASTORNOS DE LA GLANDULA LAGRIMAL 0 0 2 6 0 23 18 49 1.81 0 0 5 1 1 6 14 27 1.59 76 1.73
6 [110X [HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) 0 0 0 0 5 14 22 41 1.51 0 0 0 0 2 7 11 20 1.18 61 1.38
7 |F430 |REACCION A ESTRES AGUDO 0 0 0 5 15 13 5 38 1.40 0 0 0 2 0 10 10 22 1.30 60 1.36
8 |R104 |OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFI! 0 0 2 0 13 18 7 40 1.48 0 0 0 2 6 8 4 20 1.18 60 1.36
9 |H527 [TRASTORNO DE LA REFRACCION, NO ESPECIFICADO 0 0 1 1 0 28 17 47 1.74 0 0 1 0 2 3 4 10 0.59 57 1.29
10 [K021 |CARIES DE LA DENTINA 0 0 7 3 8 13 1 32 1.18 0 0 5 4 3 7 3 22 1.30 54 1.23
11 |[K802 |CALCULO DE LA VESICULA BILIAR SIN COLECISTITIS 0 0 0 0 7 23 5 35 1.29 0 0 0 1 0 6 7 14 0.82 49 1.11
12 |M628 OTROS TRASTORNOS ESPECIFICADOS DE LOS MUSCI 0 2 8 1 1 13 6 31 1.14 0 2 10 2 0 0 1 15 0.88 46 1.04
13 |K295 |GASTRITIS CRONICA, NO ESPECIFICADA 0 0 0 0 5 18 14 37 1.37 0 0 0 0 0 5 3 8 0.47 1.02
14 |0342|ATENCION MATERNA POR CICATRIZ UTERINA DEBIDA 4 0 0 0 1 27 15 1 44 1.62 0 0 0 0 0 0 0 0 0.00 1.00
15 |[F54X |FACTORES PSICOLOGICOS Y DEL COMPORTAMIENTO 0 0 0 5 15 15 6 41 1.51 0 0 0 0 0 0 1 1 0.06 42 0.95
16 [M545LUMBAGO NO ESPECIFICADO 0 0 0 1 3 16 8 28 1.03 0 0 0 0 2 7 4 13 0.77 41 0.93
17 |[K746 |OTRAS CIRROSIS DEL HIGADO Y LAS NO ESPECIFICA] 0 0 0 0 0 10 13 23 0.85 0 1 0 0 0 6 10 17 1.00 40 0.91
18 [N390|INFECCION DE VIAS URINARIAS, SITIO NO ESPECIFICAI 0 0 4 2 3 9 7 25 0.92 0 0 3 1 1 2 8 15 0.88 40 0.91
19 [N4OX|HIPERPLASIA DE LA PROSTATA 0 0 0 0 0 0 0 0 0.00 0 0 0 0 0 8 32 40 2.36 0.91
20 |E119 |DIABETES MELLITUS NO INSULINODEPENDIENTE, SIN 0 0 0 1 0 19 2 22 0.81 0 0 0 0 1 9 7 17 1.00 39 0.89
DEMAS CAUSAS 5 48 220 92 251 865 482 1963 72.49 9 70 320 83 175 348 306 1311 77.25 3274 74.32
TOTAL MORBILIDAD GENERAL EMERGENCIA 5 50 244 | 120 357 1173 759 2708 100 9 73 344 | 96 200 455 520 1697 100 4405 100
Fuente: Sistema HIS MINSA
Elaboracién: Unidad de Estadistica — Hospital II-2 Tarapoto.
Rango Hombres Mujeres
Menores 5 839 577 Piramide Poblacional Atenciones en Hospitalizacién Segun Edad y Sexo
Junio 2022 Hospital II-2 Tarapoto
5a9 300 183 p P
10a 14 192 149
100a +
15a 19 217 296 .
90a94
20a 24 183 429
80 a84
25 a 29 279 462
30a34 299 483 70a74
35 a 39 186 422 60a64
40 a 44 234 389 50 a 54
45 a 49 238 442
40a44
50a54 231 421
30a34
55 a 59 275 403
60 a 64 240 364 Hax
65 a 69 324 326 10a14
70a74 199 313 Menores 5 [
75a79 167 217 1,000 800 600 400 200 0 200 400 600
80a 84 106 105
85 a 89 65 60
90 a 94 10 17
95 a 99 1
100 a + 1

Fuente: Sistema HIS MINSA
Elaboracion: Unidad de Estadistica — Hospital II-2 Tarapoto.
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RENDIMIENTO HORA MEDICO - JUNIO 2022

JUNIO -
RENDIMIENTO HORA MEDICO:
s Mide el nimero de atenciones que realiza el Médico por
Rol- Horas | Hora Horas | Horas 2 3 Prod. Rend. X Concentr da h fectiva de trabai ltori t
N°  [PROFESIONAL MEDICO Atenc. | Atend. | Dias lab _|Prog.de| Trab. Es X 7| acion Cada hora eiectiva ae trabajo en consultorio externo.
medico Rol CE Prog. [ Trab. [ & - Med. .
E. = L
;5 ESTANDAR NACIONAL
DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA 266 70 35 35 20 13 140 81 058 | 190 | 328 | 380 Hospital Nivel I1-2
|PEDIATRIA 266 70 35 35 20 13 140 81 0.58 1.90 3.28 3.80 4 -5 Consultas x hora
|NEONATOLOGIA 0 0 0 0 0 0 0 0 | #pivior [ #pivior | #pivior | #pivior
DEPARTAMENTO DE GINECO - OBSTETRICIA 498 51 61 50 48 38 200 | 1555 | 078 249 3.20 9.76
DEPARTAMENTO DE MEDICINA 2758 505 280 286 90.9 7.5 1057 809 0.77 2.61 341 5.46
CARDIOLOGIA 558 183 4 2% 8 7 96 164 1.7 5.81 3.40 3.05
DERMATOLOGIA 180 54 27 2% 8 4 96 54 0.56 1.88 3.33 3.33 HOSPITALII-2 TARAPOTO - JUNIO 2022
GASTROENTEROLOGIA 289 3 18 % 2 M 100 m 0.66 289 438 932 PROMEDIO DE RENDIMIENTO HORA MEDICO EN CONSULTA EXTERNA
GERIATRIA 54 2 5 6 3 3 18 15 0.83 3.00 360 [ 27.00 360
HEMATOLOGIA 50 6 12 16 3.8 15 60.8 18 0.30 0.82 2.78 8.33 o 3.53
REUMATOLOGIA 155 15 8 18 3.6 4 64.8 32 0.49 2.39 484 [ 1033 341
[INFECTOLOGIA 421 3 46 56 1.4 8 2033 129 0.63 210 33 9.93 :
[MEDICINA INTERNA 254 4 20 2 5.6 | 15 | 768 | 72 094 | 331 [ 353 | 501 330 2 120
[MEDICINA OCUPACIONAL Y DEL MEDIO AMBIENT 31 1 6 0 0 2 0 12 [ #pvior | #oivior | 258 | 31.00 20
|MEDICINA ONCOLOGIA 94 12 1 8 3 3 24 33 1.38 3.92 2.85 7.83 - -
|NEFROLOGIA 172 14 18 13 4 6 2 54 208 | 662 [ 319 | 1229 310
NEUMOLOGIA 198 3 33 19 4 4 76 67 0.88 2.61 2.96 6.39
NEUROLOGIA 295 69 28 32 10.9 8 "1 92 0.78 2.51 3.2 4.28 DEPARTAMENTODE ~ DEPARTAMENTODE  DEPARTAMENTODE  DEPARTAMENTO DE
PSIQUIATRIA 1 1 ] % 39 ] 975 1 0.01 0.01 100 100 CRUGIA MEDICINA PEDIATRIA GINECO - OBSTETRICIA
DEPARTAMENTO DE CIRUGIA 1708 531 145 144 75.4 74 4912 | 484 0.99 3.48 3.53 3.22
CIRUGIA 382 76 2 25 16 20 100 88 0.88 3.82 434 5.03
CIRUGIA DE CABEZA Y CUELLO Y MAXILOFACIAl 61 18 5 8 3 3 2% 15 0.63 2.54 4.07 3.39
CIRUGIA PLASTICA 0 0 0 0 0 0 0 0 #DIV/0! | #DIV/o! | #DIV/o! [ #DIvio! El Rendimiento hora médico del mes de Junio como se ve
CIRUGITREDIATRICA S 8 2 2 16 [ 12 | 075 | 2% | 3% | 3% reflejado en el grafico, no alcanzo el estandar nacional:
BEVROCIRUGIA S L® L7 LN L A S L L Departamento de Cirugia con un 3.53, Departamento de
OFTALMOLOGIA 566 2712 47 39 11.2 1 136 176 1.29 4.16 3.22 2.08 Medici 341 Depart to de Pediatri
OTORRINOLARINGOLOGIA 130 42 17 16 2 2 32 34 1.06 4.06 3.82 3.10 edicina con un s.41, . epartamen 0 : e Fediatria con
TRAUMATOLOGIA | & 2 % | %2 | 3 | 152 | s | o078 | 266 | 33 | 609 3.28, Departamento de Gineco Obstetricia con un 3.20.
UROLOGIA 200 53 16 12 4 4 48 64 1.33 417 343 3.77
MEDICINA REHABILITACION - MEDICOS 177 39 23 0 0 2 0 46 | #ipwviol [ #pivior | 3.85 4.54
|ODONTOLOGIA GENERAL 187 4 36 2 8 3 96 59 0.61 1.95 347 425
TOTAL 5230 | 1157 521 515 234 203 1888 | 15205 | 0.81 2.17 3.42 4.52
Rol- Horas Hora Grde Cm | Prod. Rend. X :
Atenc. | Atend. | Dias lab ) Prog.de | Trab. Hs.Trab |Hora X acion
medico Med.
Rol CE. medico Med. Consulta
(*) La Especialidad de Medicina Fisica y Rehabilitacion No se toma en cuenta para el consolidado de rendimiento Hora Medico.
El total de atenciones y atendidos son realizadas por el profesional Médico.
Fuente: Sistema HIS — “MINSA”
Elaboracion: Unidad de Estadistica — Hospital Il-2 Tarapoto.
HOSPITAL II-2 TARAPOTO - JUNIO 2022 HOSPITAL II-2 TARAPOTO - JUNIO 2022
PROMEDIO DE RENDIMIENTO HORA MEDICO EN CONSULTA EXTERNA, PROMEDIO DE RENDIMIENTO HORA MEDICO EN CONSULTA EXTERNA,
DEPARATMENTO DE MEDICINA DEPARATMENTO DE CIRUGIA
6.00 5.00
5.84 4.50 a3 4.07 3.92 3.82
e 438 4.00 - 3.43 338 322 313
3.60 353 3.50 .
400 340 333 331
321 319 596 285 278 ,ss 3.00
3.00 2.50
2.00
200 1.00 1.50
1.00
1.00 . o0
0.00 0.00
v NS s s v ¥ \s ¥ \a ¥ \s o & A " N ¥ v \a
F TS & & & & & & & & &
‘\0\, & o S o ’\0\, o g o & O '\0\, & S S &? Q\v 3 O O Q\O &
SO A S LR S o O LR & © s <& & € N S
& S SRS > &€ o 0 S & S &
& & &° &S & & RS & ~ &
(:?b & & &

Fuente: Sistema HIS - “MINSA”
Elaboracion: Unidad de Estadistica - Hospital Il-2 Tarapoto.

Los mejores rendimientos del departamento de Medicina en el mes de Junio
fue alcanzado por: La especialidad de Reumatologia con un 4.84,
Gastroenterologia con un 4.38 de pacientes atendidos por hora; Las demas
Especialidades obtuvieron un promedio mas bajo de acuerdo al promedio
Nacional. (4 — 5 x Hora).

Fuente: Sistema HIS - “MINSA”
Elaboracion: Unidad de Estadistica - Hospital Il-2 Tarapoto.

Los mejores rendimientos del departamento de Cirugia en el mes de Junio
fue alcanzado por: La especialidad de Cirugia con un 4.34, Cirugia de
Cabeza, Cuello y Maxilofacial 4.07, las especialidades obtuvieron
promedio més bajo de acuerdo al promedio Nacional. (4 — 5 x Hora).

HOSPITAL II-2 TARAPOTO
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GOBIERNO REGIGNAI BOLETIN ESTADISTICO -JUNIO 2022 HOSPITAL TARAPOTO
MORBILIDAD GENERAL JUNIO
FEMENINO MASCULINO
o]
e e o e - B R O B e e e P P e |
O
1 |o829 |PARTO POR CESAREA, SIN OTRA ESPECIFICACION o | o] o | 12| 55 | a4 | 0 S =2 | 0 ol o] o 0 0 Y 0 e s
2 |os09 _|PARTO UNICO ESPONTANEO SINOTRAESPECFICACK 0 | 0 | o | 10 | 28 | 18 | o % 27| o 0 ool o 0 0 ° ey g 80
3 |kasx_|oTROS TIPOS DE APENDICITIS o lol 2|6 | a4 | 10] 1 2 524 | o 0 4 | 6| 0| 12 | 2 € B e Gl
4 J960 INSUFICIENCIA RESPIRATORIA AGUDA 0 5 5 1 0 1 5 & g 0 9 3 0 0 2 10 2 S A SR
5 0064 |ABORTO NO ESPECIFICADO, INCOMPLETO, SIN COMP! 0 0 0 3 11 16 0 & @S 0 0 0 0 0 0 0 © 0Ly 30 4.34
6 K810 [COLECISTITIS AGUDA 0 0 0 0 3 9 4 & gee 0 0 1 0 0 4 2 U 2 & 333
7 S822 |FRACTURA DE LA DIAFISIS DE LA TIBIA 0 0 0 0 1 1 1 9 0Es 0 0 1 1 2 5 4 B i = 252
8 E140 DIABETES MELLITUS, NO ESPECIFICADA, CON COMA 0 0 0 0 0 3 4 u o 0 0 0 0 0 7 1 8 iy B 24
® [Paso |SEPSIS BACTERIANA DEL RN, NO ESPECIFICADA s lololol ool o ° Ml ol ofofloflololo ° 387 4 203
Olkoz2 |HEMORRAGIA GASTROINTESTINAL, NOESPECIFICADAl 0 | 0 | 0 | o | o | 3 | 3 6 ¥lolololoflol s |2 ! 278 13 188
u N181 |[ENFERMEDAD RENAL CRONICA, ESTADIO 1 0 0 0 0 0 4 0 & el 0 0 0 0 1 3 4 & iy = L
2lpo73_|RN PRE TERMINO 2 o]l o] o 0 0 0 2 046 | ¢ 0 o o | o 0 0 8 317 - &3
8 K409 [HERNIA INGUINAL UNILATERAL O NO ESPECIFICADA, S| 0 0 0 0 0 1 2 g OeEs 0 0 2 0 1 2 2 U 2 W 15
14]0470 |AMENAZA DE PARTO PREMATURO 0o lo] o | 1 5 3 0 2 2051 ¢ 0 o o] o 0 0 Y 0y ¥ 129
5ke61_|OTRAS PANCREATITIS CRONICAS o Jol o] o] o 2 2 & 091 | 0 ol o] o 5 0 g o ¥ L2
16 1634 INFARTO CEREBRAL DEBIDO A EMBOLIA DE ARTERIAY 0 0 0 0 0 0 3 9 W 0 0 0 0 0 1 4 9 e g Ll
= 0009 |EMBARAZO ECTOPICO NO ESPECIFICADO 0 0 0 1 2 3 0 g Ly 0 0 0 0 0 0 0 v — © Wiz
18 0730 |RETENCION DE LA PLACENTA SIN HEMORRAGIA 0 0 0 1 2 3 0 @ — 0 0 0 0 0 0 0 © — g iz
19 S420 [FRACTURA DE LA CLAVICULA 0 0 0 0 0 0 0 < e 0 0 0 2 2 2 0 © 2 © 0:87
2 S720 |FRACTURA DEL CUELLO DE FEMUR 0 0 0 0 0 1 2 9 OEs 0 0 0 0 0 2 1 3 ALk ® 0:87
DEMAS CAUSAS 9 | 2| 9| 8 | 2 | 43| 25 125 2847 | 3 2 | 18| 8| 10| 3 | 3 109 4325 234 | 3386
TOTAL MORBILIDAD GENERAL HOSPITALIZACION 16 7 16 43 140 165 52 439 100.00 20 11 29 17 25 84 66 252 100.00 691 100.00
Fuente: Sistema SEM EGRESOS
Elaboracién: Unidad de Estadistica — Hospital II-2 Tarapoto.
Rango Hombres Mujeres
Menores 5 38 34 Piramide Poblacional Atenciones en Hospitalizacion Segun Edad y Sexo
5a9 17 5 Junio 2022 Hospital 1I-2 Tarapoto
10a 14 15 18
15a19 19 56 100a+
20a?24 11 54
25a29 5 58 %0ase
30a34 10 61 80a84
35a39 11 44 70a74
40 a 44 15 22 60264
45a 49 15 20
50 a 54 15 11 s0ase
55a59 18 8 40ad4
60 a 64 15 9 30234
65 a 69 15 11 20224
70a74 14 13
75a79 10 6 10an
80 a84 6 7 Menores 5 || [ . ‘
85a 89 10 5 40 30 s
90a 94 2 2
95 a 99
100 a +

Fuente: Sistema SEM EGRESOS
Elaboracion: Unidad de Estadistica - Hospital I1-2 Tarapoto.

19070"

Oficina de Inteligencia Sanitaria

HOSPITAL II-2 TARAPOTO Unidad de Estadistica




San Martin i . ]
COBIERNG REGIONAL BOLETIN ESTADISTICO-JUNIO 2022 HOSPITAL TARAPOTO
EMENINO ASCULINO
o
gl Q 0-29|1-11|1-11| 12- |18-29(30-59| 60 A TOTAL 0-29|1-11( 1-| 12- |18-29|30-59| 60 A TOTAL © TOTAL
% 8 DIAGNOSTICO D M A 17 A A A MAS |FEMENINO o D M 11A| 17 A A A MAS | MASCULINO 2 GENERAL w0
O
1 3 0.35 1 0.14 4 0.25
A059 [INTOXICACION ALIMENTARIA BACTERIANA, NO ESPECI 0 0 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
2 4 0.47 2 0.27 6 0.38
A090 |OTRAS GASTROENTERITIS Y COLITIS NO ESPECIFICAD| 1 0 0 0 2 1 0 0 0 1 0 0 0 1
3 4 0.47 4 0.55 8 0.51
A099 | GASTROENTERITIS Y COLITIS DE ORIGEN NO ESPECIF 0 0 1 2 0 1 0 0 1 2 0 0 0 1
4 1 0.12 3 0.41 4 0.25
A419 |[SEPTICEMIA, NO ESPECIFICADA 0 0 0 0 1 0 0 0 0 2 0 0 0 1
5 2 0.24 1 0.14 3 0.19
A90X|DENGUE 0 0 2 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
6 0 0.00 1 0.14 1 0.06
A91X|DENGUE HEMORRAGICO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
7 6 0.71 3 0.41 9 0.57
A971 IDENGUE CON SENIALES DE ALARMA 0 1 2 1 0 2 0 0 0 3 0 0 0 0
8 2 0.24 1 0.14 g 0.19
B24X|[SIDA 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 1 0
9 2 0.24 0 0.00 2 0.13
B349 [INFECCION VIRAL, NO ESPECIFICADA 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 ] 0
10 1 0.12 0 0.00 1 0.06
D509 [ANEMIA POR DEFICIENCIA DE HIERRO SIN ESPECIFICA 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
11 2 0.24 5 0.68 7 0.44
D649 [ANEMIA DE TIPO NO ESPECIFICADO 0 1 1 0 0 0 0 0 0 1 0 2 1 1
12 1 0.12 0 0.00 1 0.06
E110 [DIABETES MELLITUS NO INSULINODEPENDIENTE, CON 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0
13 2 0.24 1 0.14 g 0.19
E111 [DIABETES MELLITUS NO INSULINODEPENDIENTE, CON 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 1
14 1 0.12 0 0.00 1 0.06
E115 [DIABETES MELLITUS NO INSULINODEPENDIENTE, CON 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0
15 3 0.35 4 0.55 7 0.44
E119 [DIABETES MELLITUS NO INSULINODEPENDIENTE, SIN 0 0 0 0 0 1 2 0 0 0 0 0 3 1
16 1 0.12 4 0.55 5 0.32
E162 |HIPOGLICEMIA, NO ESPECIFICADA 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 1 2
17 4 0.47 6 0.82 10 0.63
E86X |DESHIDRATACION / DEPLECION DEL VOLUMEN 0 0 1 0 1 1 1 0 0 1 0 0 4 1
18 0 0.00 2 0.27 2 0.13
G409 |EPILEPSIA, TIPO NO ESPECIFICADO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2
19 10 1.18 6 0.82 16 1.01
110X |HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) 0 0 0 0 0 2 8 0 0 0 0 0 2 4
20 0 0.00 1 0.14 1 0.06
1479 |TAQUICARDIA PAROXSTICA, NO ESPECIFICADA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
DEMAS CAUSAS 6 36 126 66 216 252 97 799 94.22 1" 35 151 39 118 233 99 686 93.84 1485 94.05
TOTAL MORBILIDAD GENERAL EMERGENCIA 7 39 137 70 222 263 110 848 100.00 11 36 162 39 121 248 114 731 100.00 1579 100.00
Fuente: Sistema SEM EMERGENCIA
Elaboracion: Unidad de Estadistica - Hospital I1-2 Tarapoto.
Rango Hombres Mujeres
Menores 5 781 579
5a9 319 255 Piramide Poblacional Atenciones en Emergencia Segun Edad y Sexo
10 a 14 194 201 Enero - Diciembre 2022 Hospital 1I-2 Tarapoto
15a 19 262 490
20 a 24 295 589 100a+
25a29 296 584 .
90 a 94
30a34 305 475 30484
80 a8
35a 39 211 376
40 a 44 208 212 70a74
45 a 49 194 207 60 a 64
50 a 54 205 193 50254
55 a 59 213 179
40 a 44
60 a 64 172 166
30a34
65 a 69 138 110
70a 74 112 106 20a24
75a79 92 86 10a14
80 a 84 80 87
Menores 5 || [
85a89 59 72 800 600 400
90 a 94 18 20
95 a 99 3 6
100 a +

Fuente: Sistema SEM EMERGENCIA
Elaboracion: Unidad de Estadistica - Hospital Il-2 Tarapoto.
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HOSPITAL TARAPOTO

PRODUCCION DE SERVICIOS INTERMEDIOS

VARIABLES
HOSPITALARIAS

ATENDIDOS 1015
ATENCIONES 5633
EGRESOS DE HOSP. 624
CONSULTAS EMERG. 1189
PARTOS VAGINALES 52
PARTOS DISTOCICOS 142
AMEU 18
LEGRADO UTERINO 6
ABORTO SEPTICO 0
L.U. POR OTRAS CAUSAS 10
INTERVENCIONES

QUIRURGICAS 345
NACIMIENTOS VIVOS 192
FALLECIDOS EGRESOS 14
FALLECIDOS EMERGENCIA 31

EGRESOS HOSPITALARIOS

SERVICIO

JUNIO (2021 - 2022)

MEDICINA
PSIQUIATRIA 0
CIRUGIA 113
CIRUGIA PEDIATRICA 0
PEDIATRIA 45
GINECOLOGIA 11
OBSTETRICIA 255
NEONATOLOGIA 43
TOTAL GENERAL 624

TOTAL CIRUGIAS REALIZADAS
JUNIO (2021 - 2022)

SERVICIO m
CARDIOLOGIA 0
CIRUGIA 70

CIRUGIA LAPAROSCOPICA

CX. PEDIATRICA

CX. PLASTICA

CX. CABEZA Y CUELLO

DERMATOLOGIA

GASTROENTEROLOGIA 0
GINECOLOGIA - OBSTETRI] 160
NEFROLOGIA 0
NEUMOLOGIA 0
NEUROCIRUGIA 9
ODONTOLOGIA 0
OFTAMOLOGIA 0
OTORRINO 2
TRAUMATOLOGIA 62
UROLOGIA 7

TOTAL GENERAL

ATENCIONES EN CONSULTA EXTERNA MEDICA

JUNIO (2021 -

2022)

SERVICIO [ 2021 |
CIRUGIA 369
GINECO - OBSTETRICIA 48
MEDICINA 1687
PEDIATRIA 12
TOTAL GENERAL [ 2116

SERVICIO DE OFTALMOLOGIA

PROCEDIMIENTOS REALIZADOS

INFORME MENSUAL DE PROCEDIMIENTOS REALIZADOS EN EL SERVICIO DE OFTALMOLOGIA

MES: JUNIO - 2022

TIPO DE
SEGURO
[CONSULTA sis 323

AGUDEZA
VISUAL

TONO-
METRIA
21

FONDO DE 0J0
DIRECTO

7

INDIRECTO

KERATO- BIO-
METRIA

ECOGRAFIA
OCULAR

RETIRO
DE PUNTOS
55 ) 0 2 [

METRIA

EXTRACCION DE

CUERPO EXTRANO

1

INFORME DE CIRUGIAS
DEL SERVICIO DE
OFTALMOLOGIA - 2022

Fuente: Informe del Servicio

de oftalmologia

%
Jexerna oTROS 3 2 1 0 0 0 0 0 0 o TiPO JUNIO
sis 0 0 T % 0 0 T 0 0
(. OTROS 0 0 [ 0 0 [ 0 0 [ 0 CIRUGIA
sis 0 o 0 o o o 0 3 0 4 SEGURO | CX.MAY | CX.MEN
oTROS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 o
[Sis 331 26 21 8 83 0 L] 6 0 5
[ian [OTROS. 13 2 1 0 0 0 0 0 0 0 CHALAZION SIS o o
OTRO o o
Fuente: Informe del Servicio de oftalmologia sis o o
PTERIGION
OTRO ) o
SIS o o
CATARATA
OTRO o o
QUISTE DE sIS [e] o
PARPADOS OTRO o o
RETIRO DE sIs o o]
PUNTOS OTRO o o
TRAUMA sIs o o
OCULAR OTRO o} o
TOTAL o o

HOSPITAL II-2 TARAPOTO

Unidad de Estadistica

Oficina de Inteligencia Sanitaria



an -EEC.IZ:EMIH BOLETIN ESTADISTICO-JUNIO 2022 HOSPITAL TARAPOTO

GOBI

INDICADORES DE PRODUCCION Y RENDIMIENTO. JUNIO-2022 HOSPITAL 11-2 TARAPOTO.

PRODUCTIVIDAD HORA MEDICO RENDIMIENTO HORA MEDICO

Estandar 45

Estandar 4-

Diciembre | 0.00 Diciembre | (.00
Noviembre | 0.00 Noviembre | 0.00
Octubre | 0.00 Octubre | 0.00
Septiembre | 0.00 Setiembre | 0.00
Agosto | 0,00 Agosto | 0.00
Julio | 0.00 Julio | 0.00
Junio 277 Junio | 342
Mayo | 2,62 Mayo 331
Abril e 2 63 Abril 331
Marzo | 2,44 Marzo 3.2
Febrero S 2,00 Febrere 820
Enero I 227 o —— 3.25
0.00 0.50 1.00 1.50 2.50 3.00 0.00 2.00 250 3.00 3.50 4.00

Los indicadores son la expresion objetiva del desempefio a través de la relacion cuantitativa entre dos variables que intervienen en un mismo proceso.

El Rendimiento Hora Médico: Mide el nimero de atenciones gue realiza el médico por cada hora efectiva de trabajo en consutorio externo. Hasta el mes de JUNIO Este indicador se encuentra en 3.27 atenciones por hora.
(Estandar 4/hara)

Productividad de Hora Médico: mide el cumplimiento de la programacion de las horas médico en la consulta externa, Hasta el mes de JUNIO el indicador se encuentra en 2.46 atenciones por hora. (Estandar 4 — 5 fhora)
La concentracion de consultas: Mide el promedio de consultas que se ha otorgado a cada paciente gue acudio al hospital. Tomando como referencia los pacientes nuevos y re ingresantes. El Hospital muestra un promedio de
4.35 (Estandar 4)

Utilizacion de Consultorios médicos: Mide el grado de uso de los consultorios en consulta externa médica, determinada por el numero de turnos que se viene otorgando para la atencién en la consulta, comprendiendo cada tumo

con un tiempo de 4 horas. El indicador se encuentra en 1.41 (Estandar 2)

CONCENTRACION DE CONSULTAS

UTILIZACION DE LOS CONSULTORIOS

Diciembre | 0,00 MEDICOS
Noviembre | 0.00 -
Octubre | 0.00 Dlu_embre 0.00
B Moviembre | 0.00
Setiembre | 0.00 Octubre | 0.00
Agosto | 0.00 Setiembre | 0,00
Julie | 0.00 Agesto | 0.00
lunio 452 Julie | Q.00
Mayo 458 Junio 139
N Mayo 1.52
Abril X
til 453 Abril 157
Marzo 4.95 Marzo 1.46
Febrero 4.55 Febrero 1.38
Enero 3.15 Enero 1.14
0.00 1.00 2.00 3.00 4.00 5.00 6.00 0.00 0.20 0.80 1.00 1.20 1.40 1.60

HOSPITAL II-2 TARAPOTO

Oficina de Inteligencia Sanitaria

Unidad de Estadistica
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HOSPITAL TARAPOTO

PROMEDIOD DE ANALISIS DE LABORATORIO POR

CONSULTA EXTERNA [ Eetandar
0.00
Noviembre | 0.00
0.00
Setiembre | 0.00
0.00
Julie | 0.00
111
Mayo 119
0.88
Marzo 0.97
1.01
Enero 1.05

0.00 0.20 0.40 0.60 0.80 1.00 1.20 1.40

PORCENTAJE OCUPACION DE CAMAS (FACTOR: 100)

Estandar > 80

Diciembre | 0.00
Noviembre | 0.00
Octubre | 0.00
Setiembre | 0.00
Agosto | 0.00
Julio | 0.00
lunio 85.98
Mayo 79.54
Abril 7275
Marzo 73.86
Febrero 84.60
Enero 90,92
0.00 20.00 40.00 60.00 80.00 100.00
RENDIMIENTO CAMA | esunaar 9]
Diciembre | 0.00
Noviembre = 0.00
Octubre | 0.00
Setiembre | 0,00
Agosto | 0.00
Julio | 0.00
Junio 4.25
Mayo 4.38
Abril 4.43
Marzo 4.23
Febrero 4.10
Enero 4.41
0.00 1.00 2.00 3.00 4.00 5.00

PROMEDIO DE PERMANENCIA | smn:ar:-
Diciembre | 0,00
Noviemb... 0.00
Octubre | 0.00
Setiembre | 0.00
Agoste | 0.00
Julio | 0.00
Junio 6.07
Mayo 5.73
Abril 4.93
Marzo 5.41
Febrero 5.78
Enero 6.39
0.00 1.00 2.00 3.00 4.00 5.00 6.00 7.00

INDICADORES

ECICIENICIA

RAZON DE EMERGENCIAS POR CONSULTA MEDICAS

Estandar <0.10

INTERVALO DE SUSTITUCION CAMA

Estandar 1

Diciembre | 0.00
Noviembre = 0,00

Octubre | 0.00
Setiembre = 0.00
Agosto | 0.00
Julio | 0.00
Junio S ()09
Mayo 1.47
Abril 1.85
Marzo 1.91

Febrero E————— 105
Enero —— .64

0.00 0.50 100 1.50 2.00 2.50

Promedio de Analisis de Laboratorio en Consulta Externa. Refleja la
utilizacion de los examenes de laboratorio por cada atencion de consulta
externa. El indicador se encuentra en 1.04 (Estandar 0.7)

Promedio de Permanencia. Mide el promedio de dias que recibe
atencién un paciente hospitalizado. El indicador se encuentra en 5.72
(Estandar 6-8)

Intervalo de sustitucién: Mide el tiempo en que permanece lacama
vacia entre un egreso y el subsiguiente ingreso a la misma cama. El
indicador se encuentra en 1.32 (Estandar 1)

Porcentaje de Ocupacién de Camas: Mide el grado de ocupacion de
cada cama hospitalaria. Elindicador se encuentra en 81.20 (Estandar 85
- 90%)

Rendimiento Cama: Mide la utilizacién de una cama durante un periodo
de tiempo. El indicador se encuentra en 4.30 (Estandar 4)

Razén de Emergencias en Consulta Externa: Permiteevaluar la
magnitud de las atenciones de emergencia en relacion a las atenciones
de consulta externa en un periodo. El indicador se encuentra en 0.10
(Estandar < 1)

Razdn de Urgencias en Consulta Externa Mide la magnitud de las
atenciones de urgencia en relacion a las atenciones de consulta externa.

[T T R t— )

RAZON DE URGENCIAS POR CONSULTA MEDICAS

Diciembre | 0.00 Diciembre = 0.00
Noviembre | 0.00 Noviembre = 0,00
Octubre | 0.00 Octubre | 0,00
Setiembre | 0.00 Setiembre | 0.00
Agosto | 0.00 Agosto  0.00
Julio | 0.00 Julio | 0.00
Junio 0.09 Junio 022
Mayo 0.08 Mayo 0.17
Abril 0.10 Abril 0.21
Marzo 0.12 Marzo 0.23
Febrero 011 Febrero 0.24
Enero 0.13 Enero 026
0.00 0.20 0.25 0.30
0.00 0.05 0.10 0.15

HOSPITAL II-2 TARAPOTO

Oficina de Inteligencia Sanitaria
Unidad de Estadistica
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RENDIMIENTO DE SALA DE OPERACIONES RENDIMIENTO DE SALA DE OPERACIONES (PARA CIRUGIAS

DE EMERGENCIA)
Diciembre | 0.00

Noviembre 0.00 Diciembre | 0.00
Octubre | 0.00 Noviembre | 0.00
Setiembre 0.00 Octubre 0.00
Agosto | 0.00 Setiembre | 0.00
Julio | 0.00 ngost.o 0.00
) Julio | 0.00
Junio 95.00 Junio 219.00
Mayo 106.00 Maye 220.00
Abril | — 106.75 Abril 182.00
Marzo 106.50 Marzo 233.00
Febrero 95.25 Febrero 240,00
Enero 97.50 Enero 252.00
0.00 20.00 40.00 60.00 £0.00 100.00 120.00 0.00 50.00 100.00 150.00 200.00 250.00 300.00

Rendimiento de Sala de Operaciones: Mide el promedio Intervenciones quirlrgicas en cada turno. El indicador muestra un valor de 101.17 operaciones.
(Estandar 80 — 100)

Rendimiento de Sala de Operaciones (para Cirugias de Emergencia): Mide el numero de Intervenciones quirirgicas (en sala de emergencia), en relacién a
los turnos quirdrgicos ejecutados por. El indicador muestra un valor de 224.33 operaciones.

Rendimiento de Sala de Operaciones (para Cirugias Electivas). Mide el nimero de Intervenciones quirirgicas programadas en relaciéon a los turnos
quirdargicos ejecutados por mes. El indicador se encuentra en un promedio de 60.11

Grado de Resolutivita del Establecimiento de Salud _(Factor: 100): Mide el nimero de referencias ejecutadas por el establecimiento de salud, en relacion
a las consultas medicas ejecutadas en el mismo periodo de tiempo. El indicador se muestra en 0.68

RENDIMIENTO DE SALA DE OFPERACIONES (FARA CIRUGTAS
GRADO DE RESOLUTIVIDAD DEL ESTABLECIMIENTO DE

ELECTIVAS)
SALUD (FACTOR: 100)
Diciembre | 0.00
Noviembre | 0.00 Diciembre | 0.00
Octubre | 0.00 Noviembre | 0.00
Setiembre | 0.00 Octubre | 0.00
Agosto | 0.00 Setiembre | 0.00
Julie | 0.00 Agosto | 0.00
Junio 53.67 Julie | 0.00
Maye 68.00 Junio  SE——— (44
Abril 81.67 Mayo 0.63
Marzo 64.33 Abril 0.56
Febrero 47.00 Marzo 0.65
Enero 46.00 Febrero 0.99
Enero 0.99
0.00 10.00 20.00 30.00 40.00 50.00 &0.00 70.00 80.00 90.00
0.00 0.20 0.40 0.60 0.80 1.00 1.20

HOSPITAL Il-2 TARAPOTO OfIFIna de Intellgler.\ua Sanitaria -
Unidad de Estadistica
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VALOR PORCENTAJE DE INFECCIONES

INTRAHOSPITALARIAS

(FACTOR: 100)

Diciembre | 0,00
Noviembre | 0.00
Octubre | 0.00
Setiembre | 0.00
Agosto | 0.00
Julie | 0.00
Junio  ee— (.14
Mayo o (.14
Abril | 0.00
Marze 0.57
Febrero o= (.15
Enero | 0.00
0.00 0.10 0.20 0.320 0.40 0.50 0.60
TASA DE MORTALIDAD PERINATAL
(FACTOR: 1000)
Diciembre | 0.00
Noviembre | 0.00
Octubre | 0.00
Setiembre | 0.00
Agosto | 0.00
Julie | 0.00
Junioc SeEsssssss———— ]7.44
Mayo i sss———— 15,63
Abril 26.18
Marzo 34.48
Febrero 4762
Enero s 7227
0.00 10.00 20.00 30.00 40.00 50.00

MORTALIDAD NEONATAL TARDIA (FACTOR: 100e)

Diciembre
Noviembre
Octubre
Setiembre
Agosto
Julio
Junio
Maye
Abril
Marzo
Febrero
Enero

0.00
0.00
0.00
0.00
0.00
0.00
mmm——— 585
0.00
0.00

RIS 30000

—— 12,20
— 448

0.00 5.00 10.00  15.00 20.00

25.00

35.00

TASA NETA DE MORTALIDAD (FACTOR: 100)

Diciembre | 0.00
Noviembre | 0,00
Octubre | 0.00
Setiembre | 0.00
Agosto | 0.00
Julio | 0.00
Junio 1.56
Mayo 1.24
Abril 1.09
Marzo 1.42
Febrero 118

Enero 1.26
0.00 0.50 1.00 1.50 2.00

Valor Porcentaje de Infecciones Intrahospitalarias: Mide el porcentaje
de pacientes gue presentan un proceso infeccioso adquirido luego de las
48 horas de permanecer hospitalizados, el mismo gue no portaba a su
ingreso. Elindicador se encuentra en 0.16 (Estandar 0.7
Tasa Meta de Mortalidad: Mide la Proporcién de fallecidos en el hospital
respecto al total de egresos durante un mismo periodo, considerando las
muertes que ocurrieron a partir de |as 48 horas de ingresado el paciente. El
indicador muestra un valor de 129 Estandar 3 4%
Tasa de Cesarea: Mide la cantidad de cesareas que se realizan en relacion
al total de partos atendidos en el hospital durante un periodo. El indicador
se encuentra en 67.94. Estandar 20-25%
Tasa de Mortalidad Perinatal: Es aquella que ocurre en el periodo
comprendido entre la 22° semana completa de gestacidn y hasta los siete
dias completos de vida, o muerte del feto por cada 1000 nacidos. El
indicador se encuentra en 26.93
Mortalidad Neonatal Precoz: La Mortalidad Neonatal Precoz indica los
fallecidos durante la primera semana por cada 1,000 recién nacidos vivos,
El indicador se encuentra en 14.08.

| n. : el numero de fallecidos entre 8 y 28
dias y el nimero de nacidos vivos de un periodo por 1.000 nacidos vivos
Elindicado se encuentra en 8,88
Porcentaje de Cirugias Suspendidas: Mide la proporcion de
intervenciones quirirgicas programadas que fueron suspendidas. El
indicador se encuentra en 0.59 Estandar 5%

TASA DE CESAREA (FACTOR: 100)

Diciembre | 0.00
Noviembre | Q.00

Octubre | 0.00
Setiembre | 0.00
Agosto | 0.00
Julio | 0.00
Junio 65.48
Mayo 65.08
Abril 70.37
Marzo 67.68
Febrero 7134
Enero 67.91

0.00 10.00 20.00 3000 40.00 50.00 60.00 70.00 B0.00

MORTALIDAD NEONATAL PRECOZ (FACTOR: 1000)

Diciembre | 0.00
Noviembre | 0.00
Octubre | 0.00
Setiembre 0.00
Agosto | 0.00
Julie | 0.00
Junio I 11.70
Mayo |————— 526
Abril | — 10.64
Marzo 20.00
Febrero 24.39
Enero E———— 13.45

0.00 5.00 10.00 15.00 20.00 25.00 30.00

PORCENTAJE DE CIRUGTAS SUSPENDIDAS (FACTOR: 100)

Diciembre | 0.00
Noviembre | 0.00

Octubre | 0.00
Setiembre | (.00
Agosto | 0.00
Julie | 0.00
Junio 1.23
Maye | 0.00
Abril | 0.00

Marzo E———— (.52
Febrero I 208
Enero | 0.00

0.00 0.50 1.00 1.50 2.00 2.50

HOSPITAL II-2 TARAPOTO

Oficina de Inteligencia Sanitaria

Unidad de Estadistica
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TIEMFO DE ACCESO PARA DANOS SELECCIONADOS DE

PRIORIDAD 11
Diciembre | 0.00
Noviembre 0.00
Octubre | 0.00
Setiembre | 0.00
Agosto | 0.00
Julie | 0.00
Junie 1139
Mayo 9.18
Abril 13.74
Marzo 11.76
Febrera 15.29
Enero 14.88

0.00 200 4.00 600 800 1000 12.00 14.00 16.00 18.00

Tiempo de Acceso para Dafios Seleccionados de Prioridad |l. El indicador se encuentra en 12.75
Tasa de Mortalidad Especifica en Emergencia. El indicador se encuentra en 1.49

Porcentaje de pacientes en sala de observacion de emergencia con estancia mayor o igual a 12 horas. El indicador se
encuentra en 16.73

PORCENTAJE DE PACIENTES EN SALA DE OBSERVACION DE
EMERGENCIA CON ESTANCIA MAYOR O 1GUAL A 12 HORAS

Diciembre | 0.00

Noviembre
Octubre
Setiembre
Agosto
Julio

Junio
Maya
Abril
Marzo
Febrero
Enero

(FACTOR: 100)
0.00
0.00
0.00
0.00
0.00
15.08
12.86
15.47
15.42
16.94
24.76
0.00 5.00 10.00 15.00 20.00 25.00

TASA DE MORTALIDAD ESPECIFICA EN EMERGENCIA

(FACTOR: 100)

211

Diciembre | 0.00
Noviembre 0.00
Octubre | 0.00
Setiembre 0.00
Agoste | 0.00
Julio | 0.00
Junio 162
Mayo I 1.C7
Abril 1.49
Marzo | ] (2
Febrero EEEEE——— 1.01
Enero
0.00 0.50 1.00 1.50 2.00

HOSPITAL II-2 TARAPOTO

Oficina de Inteligencia Sanitaria
Unidad de Estadistica

30.00

2.50



Jr. Angel Delgado Morey # 503
Tarapoto — Peru

JWM‘ Telefax: (042) 520012




