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A. INDICADORES DE PRODUCCION Y RENDIMIENTO

Ord. Nombre del Indicador Estandar Nacional Unidad de Medida 2019 2020 2021 _ COMPORTAMIENTO

4 a5 atenciones por hora

Numero 3.46 1.42 1.25 2.50 271
programada

1 Productividad Hora Medico

2 Rendimiento Hora Medico | 4 a5 atenciones por hora efectiva Numero 3.79 3.23 271 3.35 3.47

4 Utilizacién de los Consultorios 2 turnos Numero 148 2.15 1.20 1.49 164
(Médicos)

 —
—
3 Concentracién 4 atenciones al afio Numero 453 3.13 4.56 4.77 2,68 \

Fuente: Sistema HIS — “MINSA”
Elaboracién: Unidad de Epidemiologia — Hospital -2 Tarapoto.

En relacion a los indicadores de produccion y rendimiento, en el periodo enero 2023 se presenta un comportamiento
estacionario en relacion a los indicadores de productividad y rendimiento hora médico, un desmejoramiento
(Descenso) en el indicador de concentracion y una ligera mejora en el indicador de utilizacion de los consultorios
(Médicos) comparado con los ultimos 04 afios.

B. INDICADORES DE EFICIENCIA

Ord. Nombre del Indicador Estandar Nacional Unidad de Medida 2019 2020 2021 - COMPORTAMIENTO

Promedio de Andlisis de

5 Laboratorio por Consulta 0.7 examenes Numero 0.94 0.89 1.09 1.10 1.21
Externa

6 Promedio de Permanencia 3 a5 dias Niumero 4.59 4.72 5.63 5.69 4.70

7 Intervalo de Sustituciéon cama 0.6 a1 dialibre Numero 0.75 1.74 1.42 111 1.89

Porcentaje Ocupacién de

8 Camas (Factor: 100) >80 Porcentaje 85.97 73.04 79.83 83.66 71.39
9 Rendimiento Cama 6 veces Numero 5.65 3.18 3.75 4.48 5.40
Razén de Emergencias por .
10 - <0.1 Numero 0.07 0.15 0.19 0.11 0.11
Consulta Médicas
Razén de Urgencias por . )
11 Solo promedio Porcentaje 0.20 031 0.32 0.21 0.17

Consulta Médicas

Rendimiento de Sala de ) . .
12 : 80 a 100 intervenciones por sala Numero 100.19 79.60 89.25 103.29 108.50
Operaciones

Rendimiento de Sala de
13 Operaciones (para Cirugias de Solo promedio Porcentaje 243.75 224.25 24417 222.75 208.00
Emergencia)

Rendimiento de Sala de
14 Operaciones (para Cirugias Solo promedio Porcentaje 52.19 27.00 37.61 63.47 75.33
Electivas)

Grado de Resolutividad del
15 Establecimiento de Salud Solo promedio Porcentaje 0.71 0.55 0.54 0.69 0.68
(Factor: 100)

NN

Fuente: Sistema HIS — “MINSA”
Elaboracién: Unidad de Epidemiologia — Hospital -2 Tarapoto.

En relacion a los indicadores de eficiencia, en el periodo enero 2023 se presenta una mejora en los indicadores de
Promedio de permanencia, rendimiento cama, razén de urgencias por consultas médicas, rendimiento de sala de
operaciones, rendimiento de sala de operaciones para cirugias de emergencia, rendimiento de sala de operaciones para
cirugias electivas y grado de resolutividad del establecimiento de salud; Un comportamiento estacionario en
relacién a los indicadores de promedio de andlisis de laboratorio por consulta externa, porcentaje de ocupacion de
camas Y razon de emergencias por consultas médicas, un desmejoramiento (Aumento) en el indicador de intervalo
de sustitucion de cama comparado con los ultimos 04 afios.

!
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C. INDICADORES DE CALIDAD

Ord. Nombre del Indicador Estandar Nacional Unidad de Medida 2019 2020 2021 - COMPORTAMIENTO

Porcentaje de Infecciones
16 Intrahospitalarias  (Factor: Solo promedio Porcentaje 0.15 0.15 0.22 0.12 0.26
100)

17 Tasa Neta de Mortalidad a Porcentaje 1.36 1.43 1.44 1.45 144

(Factor: 100)

Tasa de Cesdrea (Factor:

100) 25 Porcentaje 58.47 68.31 71.95 67.37 72.97

18

19 Tasa de Mortalidad Perinatal Solo promedio Por 100 4364 38.98 4266 2372 26.60
(Factor: 1000)

20 Mortalidad Neonatal Precoz Solo promedio Por 100 17.23 19.09 19.20 1437 16.13

(Factor: 1000)

21 Mortalidad Neonatal Tardia solo promedio Por 100 5.87 7.95 528 6.53 5.38

(Factor: 1000)

Porcentaje de Cirugias
22 suspendidas (factor: 5 Porcentaje 0.74 0.78 037 0.45 0.00

100)

NN

Fuente: Sistema HIS — “MINSA”
Elaboracién: Unidad de Epidemiologia — Hospital 1I-2 Tarapoto.

En relacidn a los indicadores de calidad, en el periodo enero 2023 se presenta Una mejora en la gran mayoria de
indicadores, resaltando los indicadores de Porcentaje de Infecciones intrahospitalarias, tasa neta de mortalidad, tasa de
mortalidad perinatal, mortalidad neonatal precoz, mortalidad neonatal tardia y porcentaje de cirugias suspendidas; Y
un desmejoramiento (Aumento) en el indicador de intervalo de tasa de cesarea, que actualmente supera
ampliamente el estandar nacional para un Hospital nivel 11-2. (72.97) en comparacion con los Gltimos 04 afios.

2019 2020 2021 CCOMPORTAMIENTO

Tiempo de Acceso para Dafios

Seleccionados de Prioridad Il 10 Minutos 10.67 20.17 18.01 10.50 8.28

23

Porcentaje de Pacientes en
Sala de Observacién de
24 Emergencia con Estancia 5 Porcentaje 17.00 2338 2273 14.77 12.94
Mayor o lgual a 12 horas
(factor: 100)

Tasa de Mortalidad Especifica . R
25 Solo promedio Porcentaje 0.75 2.69 2.65 131 1.29

en Emergencia (factor: 100)

aav

Fuente: Sistema HIS — “MINSA”
Elaboracién: Unidad de Epidemiologia — Hospital 1I-2 Tarapoto.

En relacion a los indicadores de Emergencia, en el periodo enero 2023 se presenta una mejora considerable en
todos los indicadores, en comparacion con los dltimos 4 afios; resaltando entre ellos la disminucion de la tasa de
mortalidad especifica en emergencia (1.29) y el tiempo de acceso para dafios seleccionados de prioridad 11 (8.28) el
cual se ha reducido considerablemente. A pesar de la disminucion progresiva de todos los indicadores de
emergencia, se mantiene considerablemente elevado el indicador de porcentaje de pacientes en sala de
observacion de emergencia con estancia mayor o igual a 12 horas (12.94), indicador relacionado directamente a
la gran demanda de pacientes que presentan cuadros clinicos que no pueden ser resueltos de manera
ambulatoria, o quienes deben permanecer en dichos ambientes para aclarar el diagnostico, o se encuentran en
espera para ser hospitalizados por falta de camas en los diferentes servicios de Hospitalizacion.
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

HOSPITAL TARAPOTO

¢ A nivel general en el periodo enero 2023 se observa una mejora en 16 de 25 indicadores
evaluados, representando una mejora del 64% % en comparacion con los datos
obtenidos en los ultimos 04 afios. Sin embargo, la mera calificacion del grado de
cumplimiento o mejora de estos indicadores no garantiza la buena calidad de la atencion
brindada, si ésta no se acompafia de un esfuerzo planificado desde la alta Direccion y
6rganos de linea, que permita actuar sobre las debilidades que aun persisten.

¢ El andlisis, seguimiento y mejora de los diversos procesos a nivel Hospitalario, el acceso
oportuno a los servicios de salud con equidad y calidad, mejoramiento del acceso al triaje
de emergencias, la elaboracién oportuna de informes mensuales y el arduo trabajo de la
Direccion Ejecutiva y de muchos jefes de los diversos departamentos, areas y servicios
involucrados en ellos, ha contribuido en mejorar dichos indicadores a nivel Hospitalarios
en este corto periodo de tiempo.

e Resaltamos el trabajo que vienen realizando los diversos trabajadores del Hospital II-2
Tarapoto - MINSA (Asistenciales y administrativos) y a la vez los exhortamos a continuar
mejorando y fortaleciendo el sistema de planeamiento Hospitalario, el registro de las
atenciones en el HIS, elaboracién del censo Hospitalario, informes mensuales, etc. y al
personal médico continuar programando sus tiempos de consulta externa entre uno y otro
paciente.

¢ Nuestra recomendacién principal es que se les dé a los indicadores Hospitalarios el lugar
gue les corresponde en la evaluacion del desempefio de nuestra institucion. La
introduccion de las estrategias y medidas que se implementen para mejorar cada uno de
ellos, contribuira decisivamente a que el monitoreo continuo del binomio calidad -

eficiencia en nuestro Hospital, sea una realidad a la que todos aspiramos.
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