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INTRODUCCION 

 

 

El análisis de la situación de Salud Hospitalario (ASISHO), es una herramienta  de 

gestión fundamental, considerado como un proceso analítico y  sintético, para la 

planificación y la gestión  de los servicios de salud, para la priorización  de los 

principales problemas, así como para la definición de estrategias interinstitucionales 

que vulneran los daños  priorizados. El enfoque integral del ASIS Hospitalario, facilita el 

conocimiento  y análisis del Perfil Epidemiológico, los factores que la determinan y la 

oferta de salud que intenta controlar estos problemas  de salud en una determinada 

población.  

 

El presente documento Técnico fue elaborado por la Unidad de Epidemiologia del 

Hospital, con la participación  de los equipos técnicos de los servicios y unidades de la 

Institución , de acuerdo al modelo de elaboración de ASIS Hospitalario ɀ MINSA. 

 

El objetivo del ASIS Hospitalario es conocer la situación Sanitaria en relación con las 

condiciones de vida de la población. El Hospital San Juan de Lurigancho, tal como el 

sector salud atraviesan por un proceso de reforma sanitaria, orientada a lograr 

resultados  en forma eficiente, es decir, tener éxito a pesar de los escasos recursos 

económicos y, priorizando a la población de mayor riesgo, con acciones recuperativas y 

de rehabilitación, así como la promoción y prevención de daños para  la salud. 

 

El distrito de San Juan de Lurigancho cuenta con un solo Hospital del Ministerio de Salud 

(MINSA), que es el Hospital San Juan de Lurigancho, considerado el distrito de mayor 

población en Sudamérica, contando con una población que sobrepasa el millón de 

habitantes.  
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MISIÓN 
 
 

 
 

Somos un Hospital de mediana complejidad, que brinda servicios de salud integral y 
especializada con eficiencia y oportunidad, reconocidos por nuestros usuarios; 
contamos con recursos humanos altamente calificados y equipos modernos para el 
bienestar de la población 
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VISIÓN 
 
 
 
 

Ser en el año 2014 un Hospital con reconocimiento nacional  e impulsador de un modelo 
moderno en prestación de servicios de salud especializado, con equipos de alta 
tecnología, formador de recursos humanos calificados,  contribuyendo al desarrollo 
humano  de nuestra población 
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RESEÑA HISTÓRICA 

 
 

urante el gobierno militar, Agosto de 1975, se produce una invasión de pobladores a los 

terrenos adyacentes al puente Huáscar, esta zona era de gran peligro, pues tenía cables de 

alta tensión, lo que generaba una  preocupación constante de las autoridades de turno, por lo 

que buscaban  un lugar apropiado para reubicar a los invasores, es importante también 

remarcar que  por su cercanía al rio Rímac,  era una zona pantanosa con grandes peligros para la 

salud, especialmente de  enfermedades infectocontagiosas. 
 

Ante presiones de las autoridades y de dirigentes de este pueblo joven, se envía al lugar una 

carpa pequeña para brindar atención de salud a los pobladores, permaneciendo hasta el 19 de 

Febrero  de 1976, fecha decidida para su traslado. 
 

La decisión Gubernamental fue firme y los invasores ocuparon Canto Grande. El 20 de Febrero 

de 1976, en dos carpas donadas por el Ejército y la Cruz Roja de la República Popular de China, 

se instalaron en el paradero 10  de la Avenida Canto Grande, donde nació lo que hoy conocemos 

como el Hospital de San Juan de Lurigancho, siendo el primer Médico Jefe el Dr. Mario Chiu 

(1976 -1983).  
 

En noviembre de 1977, ante gestiones hechas por el Ministerio de Salud, autoridades 

locales, dirigentes vecinales y comunidades se logró que el Ministerio de Vivienda y 

Construcción, la donación de un terreno de 11,000 Mtrs.2, que es el que actualmente ocupa, 

colocándose la primera piedra en diciembre de 1977; brindando servicios de  Salud de nivel 

primario ,  desde 1992 amplía su oferta de servicios funcionando como Centro Materno Infantil 

nivel I-4, funcionando con 26 camas. Hasta 08 de Julio del 2005 mediante R.D-Nº 297-DG-DESP-

DISA-III -LN-2005,es reconocido como  Hospital II- 1 , brindando las cuatro especialidades 

básicas con 75 camas de hospitalización y 09 de observación , para una demanda de un millón de 

habitantes del distrito, por ser el único hospital de la zona. 

 

Con fecha 04 de Enero del 2010, mediante Resolución Directoral Nº 004-2010, El Hospital San 

Juan de Lurigancho, obtiene la categoría de  Hospital Nivel II -2. 
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I.-PRINCIPALES  CARACTERISTICAS  DEL  HOSPITAL Y DE LA  

    POBLACION. 
 

1.1.- UBICACIÓN GEOGRAFICA. 

El Hospital San Juan de Lurigancho se encuentra ubicado en el paradero 11 de la Av. Canto 

Grande, en la denominada parte alta del distrito de San Juan de Lurigancho, con una altitud que 

varía entre 220 y 350 msnm, la superficie territorial es de 131.25Km2. Su superficie varia de 

plano ha ligeramente ondulado con declives que varían de  3º a 10º 

 

  NIVEL DE COMPLEJIDAD. 
 
El Hospital San Juan de Lurigancho esta categorizado, como Hospital II-2, Unidad 
Ejecutora Nº 049,  pertenece a la DISA IV Lima Este, siendo el único hospital del distrito, con 
una población de 1004339 de habitantes. 

 
 

 

MAPA DE LA UBICACION GEOGRAFICA  DEL HSJL EN LA DISA IV  LIMA ESTE 

 

 

 

 

LIMITES DEL HOSPITAL SAN JUAN DE LURIGANCHO 

 

Norte: AA.HH. Huáscar 

Sur      : Urbanización Los Jazmines. 

Este    : AAHH Villa Hermosa 

Oeste: Cooperativa Canto Grande. 
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1.2.- MAPA DE UBICACIÓN DEL HOSPITAL SAN JUAN DE LURIGANCHO 

 

 
 

 

 

 
INFRAESTUCTURA 
 
 
El Hospital San Juan de Lurigancho tiene un área de  9800 metros cuadrados de los cuales   un 
perímetro lineal de 398 metros lineales                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                               
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1.3.- CARACTERISTICAS  DE  LOS  FACTORES  CONDICIONANTES  DE SALUD 

 
1.3.1.- MEDIO AMBIENTE  
 
CLIMA. 
 
En el distrito la temperatura durante el año fluctúa entre los 30° C y 12° C, coincidiendo con las 
estaciones de verano e invierno respectivamente, siendo el volumen de precipitación fluvial 
escasa, el clima es seco, siendo los niveles de CLIMA contaminaciones ambientales elevadas, por 
la existencia de botaderos de basura y un flujo vehicular constante. 
 
1.3.2.- TRANSPORTE Y COMUNICACIÓN  
 
Red Vial. 
 
Tenemos como vías principales de acceso al distrito las avenidas Próceres de la Independencia, 
Puente Nuevo, Gran Chimú, Wiesse,  Las Flores y Canto Grande. Se estima que el 20 % de la red 
vial se encuentra sin asfalto. La habilitación del llamado "Puente Nuevo", que comunica con el 
distrito del  Agustino, además de comunicarnos con el Hospital H. Unanue, da una vía alterna a la 
ruta de Acho que se convierte en un cuello de botella al tráfico en horas punta. 

 
1.3.3.- MEDIOS DE TRANSPORTE 
 
El servicio de transporte se realiza a través de rutas informales y autorizadas de Omnibuses, 
microbuses, combis, taxis y moto-taxis, que permiten un flujo ágil y dinámico de la población. 

 
1.3.3.1 Tiempo de d esplazamiento a l Establecimiento  

 
En general el 99% de la población demora menos de 30 minutos en llegar a un establecimiento 
de salud, incluso a pie. Los únicos poblados que demoran entre 30 a 45 minutos son Cesar 
Vallejo, 1º de Septiembre, Nueva Vida, Ampliación Juan Pablo II y los Jardines 
 

1.3.3.2 Accesibilidad  
 
Todos dentro de la jurisdicción del Hospital de San Juan de Lurigancho, los que representan el 
1% de la población del Distrito. La accesibilidad de los establecimientos a la cabeza de red Canto 
Grande, varía de 5 a 15 minutos en transporte público. El tiempo de traslado del hospital San 
Juan de Lurigancho al hospital de referencia  Hipólito Unanue, es de 40 minutos. 
 

1.4 CARATERISTICAS DEMOGRAFICAS 
 

         1.4.1 Estructura Poblacional.  
 

Para 2010  se tiene una población a la demanda de más de un millón de habitantes  (1004,339). 
La población  de 0 - 4 años es de, 93,464 representa el 9.3, de 5 - 09 años el 8,9% (89,280), los 
mayores de 50 años el 14.77% (148,424). Es importante recalcar que la población de 15-29 años 
representa el 30.45%. (305,860). En lo que se concluye que la población mayoritariamente es 
joven, lo que hace que  la pirámide poblacional tenga las características de los países en 
desarrollo (expansiva). 
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TABLA  Poblacional del Distrito de San Juan de Lurigancho, 2010  

 

 

FUENTE: DISA IV LE - EQUIPO TÉCNICO ÁREA DE ANÁLISIS DE SITUACIÓN DE LA SALUD ɀ ASIS, 

 
            FUENTE: DISA IV LE - EQUIPO TÉCNICO ÁREA DE ANÁLISIS DE SITUACIÓN DE LA SALUD ɀ ASIS, 2010. 

 

1.4.2 Densidad Poblacional  
El nivel  de concentración poblacional también se analiza con el índice de densidad, tomando 
como referencia la población del distrito es  1004,339 habitantes y la superficie de 131.25 km. 
cuadrados, dando su densidad de 7,652 personas por Km. cuadrado, índice que se cuadruplico 
en la última década. 

Grupos 

Etareos

Poblacion 

Total
% M F % M % F

0-4 93,464 9.3 46,764 46,700 4.7 4.6

5-9 89,280 8.9 44,671 44,609 4.4 4.4

10-14 90,634 9.0 45,348 45,286 4.5 4.5

15-19 103,756 10.3 51,914 51,842 5.2 5.2

20-24 104,362 10.4 52,217 52,145 5.2 5.2

25-29 97,742 9.7 48,905 48,837 4.9 4.9

30-34 88,075 8.8 44,068 44,007 4.4 4.4

35-39 69,802 7.0 34,925 34,877 3.5 3.5

40-44 62,236 6.2 31,140 31,096 3.1 3.1

45-49 56,564 5.6 28,302 28,262 2.8 2.8

50-54 45,572 4.5 22,802 22,770 2.3 2.3

55-59 34,700 3.5 17,362 17,338 1.7 1.7

60-64 24,442 2.4 12,229 12,213 1.2 1.2

65-69 17,177 1.7 8,594 8,583 0.9 0.9

70-74 11,901 1.2 5,955 5,946 0.6 0.6

75-79 7,870 0.8 3,938 3,932 0.4 0.4

80 y más 6,762 0.7 3,383 3,379 0.3 0.3

Total 1,004,339 100 502,517 501,822 50.0 50.0
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1.4.3 Dinámica Poblacional  

 

Las poblaciones en general están sometida a variaciones constantes producto de los siguientes 
factores: Nacimientos, defunciones y migraciones. La red de San Juan de Lurigancho y el distrito 
de San Juan de Lurigancho se caracterizan por captar  a la población observándose un 
incremento en la población. Su cercanía a la capital, al igual que las características del terreno 
permitieron la aparición de grandes asentamientos humanos, movimientos que se incrementos 
en forma alarmante en los años 70 ,80y 90, ya que Canto Grande recibió a los desplazados de la 
violencia de la sierra del país, tanto así que estas nuevas comunidades adoptaron el nombre de 
sus lugares de origen como Huanta, Ayacucho, etc. 
 
A pesar que no se tienen datos exactos del número de fallecidos  de la red de San Juan de 
Lurigancho por la existencia de cementerios clandestinos o los entierros en los distintos 
cementerios de Lima, se observa que la tasa de mortalidad ha disminuido gracias a la mayor 
accesibilidad de la población a los servicios de salud. Si comparamos con los datos nacionales 
vemos que nuestra tasa de crecimiento es algo mayor que la nacional al igual que la esperanza 
de vida al nacer, en cambio tenemos una Tasa global de fecundidad, natalidad y de Mortalidad 
Infantil menor que el promedio nacional. 
 

1.4.4 Población Urbana y Rural.  
La población del distrito es  urbana marginal,  cuyo crecimiento no tuvo características 
definidas, sino por el contrario esta fue desordenada, ocupando inicialmente zonas eriazas y 
tierras agrícolas; actualmente la tendencia es a la ocupación de las diferentes quebradas o 
laderas de los cerros de la zona, por lo que se prevé  que este crecimiento no continuara por el 
límite natural que son los cerros que rodean a la jurisdicción. 
 
 

1.5  PERFIL DE PROCEDENCIA DE LA POBLACIÓN ATENDIDA  
 
El  Hospital  San  Juan  de  Lurigancho  es  el  único  establecimiento de salud nivel II-2 del MINSA   
en todo el distrito, que brinda atención las 24 horas, es establecimiento de  referencia  y  
cabecera  de  5 Micro redes (34 Establecimientos  de Salud) . Se ubica en una zona céntrica del 
Distrito de San Juan de Lurigancho, de  fácil acceso  tanto de  la zona alta como de  la zona baja 
del distrito (promedio de 25 min.) 
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1.5.1  Sistema de Referencia y Contra Referencia del Distrito de San Juan de 

Lurigancho  
 

 

 

 

  

FUENTE: UNIDAD DE SEGUROS  ɀ H.S.J.L 

 

 

 

 

 

 

 

FUENTE: UNIDAD DE SEGUROS  ɀ H.S.J.L 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

REFERENCIAS RECIBIDAS 
DE LA RED SJL HACIA EL 

HSJL 2010

Microrred
Ganimedes 

5,514

Microrred
Zubieta 
4,273

Microrred
Mariategui 

4,526

Microrred
San Fernando 

1,485

Microrred
Piedra Liza 

854

CONTRA REFERENCIAS 
REALIZADAS POR EL 

HOSPITAL 2010

Microrred
Ganimedes 

Microrred
Zubieta 

Microrred
Mariategui 

1,798

Microrred
San Fernando 

661

Microrred
Piedra Liza

134

HOSPITAL 

HIPOLITO  

UNANUE 

INST. MATERNO 

PERINATAL 

HOSPITAL 

HIPOLITO  

UNANUE 

INST. MATERNO 

PERINATAL 
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1.6 PERFIL DE PROCEDENCIA DE LA POBLACIÓN ATENDIDA EN CONSULTA 
EXTERNA 2010-HSJL. 

 
 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA, INFORMÁTICA Y T., 2010. 

 
 

La población atendida en el hospital San Juan de Lurigancho  por  consultorio externo en el año 
2010 fue de 126,422 personas atendidas, las principales localidades de procedencia fueron 
Huáscar 15.10%  y  Mariscal Cáceres 4.6% de los atendidos por consulta externa. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Procedencia Nº de Casos %

Huascar 19,087 15.10

Caceres 5,813 4.60

J.C.Mariategui 3,963 3.13

Bayovar 3,620 2.86

Cruz De Motupe 2,923 2.31

Juan Pablo Ii 2,522 1.99

Canto Grande 2,445 1.93

San Hilarion 2,322 1.84

Canto Rey 2,043 1.62

10 De Octubre 2,033 1.61

Las Flores 1,928 1.53

Proyectos Especiales 1,706 1.35

Montenegro 1,688 1.34

Santa Maria 1,568 1.24

J.Oropeza Chonta 1,541 1.22

Arriba Peru 1,517 1.20

Los Pinos 1,226 0.97

Santa Elizabeth 1,106 0.87

Villa Hermosa 1,096 0.87

Los Alamos 1,070 0.85

Otros 65,205 51.58

TOTAL 126,422 100.00
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1.7.- PERFIL DE PROCEDENCIA DE PACIENTES HOSPITALIZADOS HSJL-2010  
 

 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA, INFORMÁTICA  2010 

 
 

La población atendida en el hospital San Juan de Lurigancho por Hospitalización en el año 2010 
fue de 9,990 personas hospitalizadas, las principales localidades de procedencia fueron Huáscar 
11.5%  y  JC Mariátegui con 4.51% de los hospitalizados. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Procedencia Nº de Casos %

Huascar 1,149 11.50

J.C.Mariategui 451 4.51

Caceres 424 4.24

Cruz De Motupe 296 2.96

Bayovar 296 2.96

Santa Maria 197 1.97

Montenegro 196 1.96

10 De Octubre 189 1.89

San Hilarion 187 1.87

Juan Pablo Ii 180 1.80

Las Flores 142 1.42

Canto Grande 123 1.23

Jicamarca 116 1.16

Canto Rey 112 1.12

Arriba Peru 107 1.07

Santa Elizabeth 92 0.92

Casablanca 87 0.87

Proyectos Especiales 72 0.72

San Fernando 62 0.62

Inca Manco Capac 60 0.60

Otros 5,452 54.57

TOTAL 9,990 100.00
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1.8 .- PERFIL DE PROCEDENCIA DE PACIENTES ATENDIDOS EN EMERGENCIA 
 

 
El servicio de emergencia del Hospital San Juan de Lurigancho, atendido 52,338 casos, 
procedentes de  las  siguientes localidades: 
 

 
                                                        FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA, INFORMÁTICA Y T., 2010 

 
 
 

La población atendida en el hospital San Juan de Lurigancho  por  Emergencia en el año 2010 fue 
de 52338 personas, las principales localidades de procedencia fueron Huáscar 12.68%  M. 
Cáceres con  4.70% y  JC Mariátegui con 3.46% de los atendidos en emergencia del  hospital. 

 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Procedencia Nº de Casos %

Huascar 6,637 12.68

Caceres 2,461 4.70

J.C.Mariategui 1,812 3.46

Bayovar 1,408 2.69

San Hilarion 1,241 2.37

Cruz De Motupe 1,207 2.31

10 De Octubre 1,046 2.00

Juan Pablo Ii 897 1.71

Santa Maria 860 1.64

Las Flores 835 1.60

Montenegro 826 1.58

Canto Grande 755 1.44

Canto Rey 742 1.42

Arriba Peru 608 1.16

Jicamarca 587 1.12

Proyectos Especiales 524 1.00

Casablanca 460 0.88

Santa Elizabeth 394 0.75

San Fernando 332 0.63

J.Oropeza Chonta 308 0.59

Otros 28,398 54.26

TOTAL 52,338 100.00
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1.9.- SITUACION SOCIO-ECONOMICO DEL DISTRITO DE SAN JUAN DE LURIGANCHO 
 

1.9.1 Índice d e Desarrollo Humano (IDH) 
De acuerdo al informe del Instituto Nacional de Estadística e Informática- Censo nacional 2007: 
XI de Población y IV de Vivienda 2007,  Lima Este, se encuentra con un IDH de 0.69.17 
ubicándolo en nivel medio y expresan mejores niveles de progreso en el desarrollo humano. De 
los distritos ochos distritos; la Molina se ubica con solo 4,9 % de nivel de pobreza y está entre los 
primeros del país con mejores progreso según ranking nacional, siguiéndole Chaclacayo con 16,5 
% y Santa Anita con 23,8% de nivel de pobreza. En el otro extremo con mayor nivel de pobreza 
se encuentra Cieneguilla, con 34,1 %; Sin embargo los otros distritos superan los promedios de 
indicadores de la Provincia de  Lima.  
 
La presente tabla muestra la población en hogares por números de necesidades básicas 
insatisfechas, según distritos 2007;  Es una  medida  que se relaciona el desarrollo humano 
basado en tres elementos esenciales: El nivel educativo y un nivel de vida digno. Este permite 
medir y comparar el progreso social a través del desarrollo de capacidades humanas, 
oportunidades iguales para todos, participación social y convivencia armónica con el ambiente 
del ámbito de estudio, nacional o local y utiliza siete  indicadores presentados en la tabla 
adjunta.    

 
 

1.9.2 Situación d e La Pobreza  
 

De acuerdo a los resultados publicados INEI-2007, los distritos con mayor porcentaje de 
población con pobreza extrema son los distritos de Ate con 8,5 %, siguiéndole Cie neguilla con 8 
% y los  que tienen menor porcentaje de nivel de pobreza extrema, son los distritos de la Molina 
con 0,4 % , Santa Anita con  2,6 y  Chaclacayo con 2,8; Los distritos que tienen hogares con 4 NBI 
grado índice de carencia (4) con 0,1 %  son los distritos de Lurigancho, San Juan de Lurigancho  y 
Ate, es decir son los distritos con tipo de pobreza extrema   

  Pob. con 

NBI/ 

pobreza

  % Pob. 

con 

NBI/pobrez

a

  Población 

con pobreza 

extrema

  % Pob. 

con 

pobreza 

extrema

Absoluto % Absoluto % Absoluto % Absoluto % Absoluto % Absoluto % Absoluto %

PERÚ 11014827 40,7 3866975 14,3 7147852 26,4 2837722 10,5 849708 3,1 163009 0,6 16536 0,1

Dpto. de LIMA 2129064 25,5 442778 5,3 1686286 20,2 369504 4,4 66987 0,8 6007 0,1 280 0

Lima Este 595081 28 135101 6 459980 22 110867 5 22313 1 1832 0 89 0

Cieneguilla 6286 34,1 1473 8 4813 26,1 1285 7 179 1 9 0 0 0

Lurigancho 54864 32,6 12582 7,5 42282 25,2 10534 6,3 1891 1,1 143 0,1 14 0

SJ. Lurigancho 282040 31,8 67760 7,6 214280 24,2 55525 6,3 11254 1,3 955 0,1 26 0

 Ate 149453 31,4 40269 8,5 109184 22,9 32189 6,8 7471 1,6 577 0,1 32 0

El Agustino 45673 25,5 6516 3,6 39157 21,8 5522 3,1 862 0,5 115 0,1 17 0

Santa Anita 43689 23,8 4842 2,6 38847 21,1 4346 2,4 467 0,3 29 0 0 0

Chaclacayo 6620 16,5 1129 2,8 5491 13,6 997 2,5 128 0,3 4 0 0 0

La Molina 6456 4,9 530 0,4 5926 4,5 469 0,4 61 0 0 0 0 0

Fuente : INEI - Censos Nacionales 2007 : XI de Población y VI de Vivienda

    Con 5 NBI

LIMA ESTE: POBLACION EN HOGARES POR NUMEROS DE NECESIDADES BASICAS INSATISFECHAS, SEGÚN DISTRITOS 2007

Variable / Indicador
    Con 1 NBI     Con 2 NBI     Con 3 NBI     Con 4 NBI
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En la construcción de  la metodología para la medición del tipo de pobreza INEI-2007, ha 
utilizado los indicadores de acceso a servicios básicos, tasa de analfabetismo en mujeres, 
porcentaje de niños entre 0-12 años que no asisten a la escuela y la tasa de desnutrición. 
 
 

 
                                             Fuente: DISA IV LE-Epidemiologia  
 

 
 
 

1.9.3 Acceso a los Servicios Básicos 
 
 

 
 
 

El acceso a los servicios básicos está relacionado con el acceso de la población a mejoras de tipo 
social. Según datos registrados del INEI - 2007, la cobertura de los servicios básicos (agua en red 
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pública, electricidad, desagüe) mejoraron en los ocho distritos de la jurisdicción de Lima Este, en 
los últimos años.  
 

Según este grafico la población del Perú, tiene el  40.7 %  de su población con nivel  de pobreza 
de los cuales el 14.3 % se encuentra en  pobreza extrema;  El departamento de Lima tienen un 
25.5% de su población con algún nivel de pobreza de los cuales el 5.5%  se encuentra en pobreza 
extrema, el distrito de Cieneguilla tienen un 34.1% de población con un nivel de pobreza de los 
cuales el 8% se encuentra en pobreza extrema, el distrito de Lurigancho tienen el 32.6% de su 
población con un nivel de pobreza de los cuales el 7.5% se encuentra en pobreza extrema y el 
distrito de San Juan de Lurigancho  el 32% de su población tienen algún grado de pobreza  de los 
cuales el 7,6 % se encuentra en pobreza extrema,; Y el distrito con menor  porcentaje de 
población  con algún nivel de pobreza, es La molina con 4.9% de los cuales el 0.4 % se encuentra 
en extrema pobreza. 
 
El servicio de abastecimiento de agua más frecuente utilizado en esta población es través de 
camiones cisternas u otros similares aumentando el riesgo de enfermedades relacionadas con 
agua como enfermedades producidas por vectores, enfermedades diarreicas agudas, etc. 
En el distrito de San Juan de Lurigancho(temiendo en cuenta NBI-2007) la población pobre en 
general representa el 61.9% del total ,mientras  que el grupo de los considerados no pobres es 
de 38.1% , en el grupo de pobres en general, la población en extrema pobreza(gasto per capital $ 
3.3 por persona y con lo cual cubren los requerimientos nutricionales) representa el 34% y el 
grupo de pobres(gasto total per cápita  menor al costo de una canasta básica de consumo que 
equivale al valor de una canasta básica alimentarias  mas el costo de otros bienes y servicios no 
alimentarios) representa el 27.9%. 
 

Nivel Educativo  
 

El nivel educativo en el Distrito san Juan de Lurigancho, según resultados preliminares del X 
censo de población y vivienda INEI 2007 muestra que asistencia al sistema educativo regular en 
el grupo etáreo de (06 a 24 años)  un 67,4%; Con una población con nivel educativo superior en 
el grupo etáreo de  ( 15 y mas años) de 38%, en Hombres un 39%  y Mujeres 37% ; Población 
analfabeta en el grupo etáreo ( 15 a mas años)  con 2,1% ,  en Hombres con 0,7% y Mujeres con 
3,5% . 
 
 

 
FUENTE: INEI CENSO NACIONAL 2007, IX POBLACINAL Y- VI VIVIENDA 

Cifras Absolutas % Cifras Absolutas %

    Asistencia al sistema educativo regular (6 a 24 años) 1868475 71,1 228017 67,4

    De  6 a 11 años 722849 96,5 90728 96,5

    De 12 a 16 años 616826 92,5 77329 91,6

    De 17 a 24 años 528800 43,6 59960 37,5

    Pobl.con educ. superior (15 y más años) 2448280 42,9 249252 38

    Hombre 1206781 44 127193 39

    Mujer 1241499 42 122059 37

    Pobl.analfabeta (15 y más años) 104144 1,8 13997 2,1

    Hombre 19452 0,7 2413 0,7

    Mujer 84692 2,9 11584 3,5

    Urbana 103678 1,8 13997 2,1

    Rural 466 6,9

Provincia LIMA Distrito SAN JUAN DE LURIGANCHO

  EDUCACION
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1.9.4 Características socio económicas  de la Jurisdicción de San Juan de  
Lurigancho  

 

1.9.4.1 Características Socioeconómicas  
 

La Población Económicamente Activa  (PEA) 
 

Es aproximadamente el 52.2 % del total de habitantes del distrito , según sexo 
Hombres 70% y Mujeres 55 %. 
 

 

Ocupaciones principales:  
 
 Comercio: formal y ambulatorio           : 22.1% 
 Trabajo no calificado ; peón vendedor ambulante                 : 20.6 
 Obreros y operarios de minas                    : 18% 
 Obreros de construcción                                                                              : 13.6% 
 Profesores, científicos intelectuales    : 7.9%. 
 Técnicos de nivel medio                                                                                : 7.4%                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                        

      
 
 
 
 

1.9.4.2 Hogares en Situación de Pobreza: 
 

1.9.4.2.1  Economía Familiar  
 

Distribución de los ingresos familiares. Los cambios observados en la estructura económica han 
generado características en la ocupación interna del distrito. Teniendo zonas definidas donde se 
desarrollan las diferentes actividades económicas, en la zona de Canto Grande se concentra el 
movimiento comercial con 24.6% principalmente de productos alimenticios, bienes intermedios 
y servicios, siguiéndole las industrias manufactureras con 19.6%; El ejemplo Mariátegui - 
Montenegro concentra el mayor número de asentamientos humanos que se proyectan a los 
límites con las zonas de Jicamarca y los límites de la provincia de Huarochirí. 
 

1.9.4.2.2 Niveles de Pobreza 
En  el distrito de San Juan de Lurigancho (teniendo en cuenta las NBI), la población pobre en 
general representa el 31.8 % del total, mientras que el grupo de los considerados no pobres es 
de 68.2 %. (Fuente INEI 2007). La población en extrema pobreza (gasto per. capital de $3.3 por 
persona y con lo cual cubren los requerimientos nutricionales) representa el 7.6 %.  Dentro de la 
red los centros poblados en extrema pobreza son: 5 de Mayo, Villa Verde y Villa Hilary 
(pertenecientes al Hospital San Juan de Lurigancho), 3 cruces, 11 de Mayo, M. Bastillas, Nueva 
Alianza (PS. Huáscar XV), Nueva Jerusalén (C.S. cruz de Motupe). 
 

1.9.4.2.3 Vivienda  
Las características de la vivienda de la zona en un 70% son de ladrillo bloque y el 45% tiene piso 
de cemento, el abastecimiento de agua se realiza a través de la red de agua potable  domiciliaria, 
pilón y camión, contando con un sistema de abastecimiento regular de agua del 90% esto genera 
un gasto económico en los asentamientos humanos más jóvenes y pobres, ya que sus habitantes 
deben de pagar más para obtener agua de pilón, pozo, o camión con las dudas respectivas a la 
calidad del agua. El porcentaje de viviendas sin instalación de agua potable intra-domiciliaria y 
sin alcantarillado independientes  son60.4% y departamento en edificio 19.6%; En régimen de 
tenencia Propias totalmente pagadas 56.8% , alquiladas 17.8% y  propias pagándolas 4.9%;  El 
material predominante de la paredes de Ladrillo  o bloque de cemento un 78.5%, de madera un 
15.8% De esteras un 4.%, De adobe y  tapia un 1.8% y un 0.1% de piedra, barro o quincha; 
Material predominante de los pisos son: De  cemento 59.6%, De tierra un 22.1%, de Loseta 
15.5% , De parquet o madera pulida un 1.8%  De entablados y laminas un 0.3 y 0.5%  
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FUENTE: INEI CENSO NACIONAL 2007, IX POBLACIONAL Y- VI VIVIENDA 

 
 
 

 
FUENTE: INEI CENSO NACIONAL 2007, IX POBLACIONAL Y- VI VIVIENDA 

 
 

 Porcentaje d e Viviendas Sin Alumbrado Eléctrico : Con respecto a la energía eléctrica, 
casi el 95 % de las viviendas cuentan con dicho servicio. 

 
 Con abastecimiento de Agua:  

o Dentro de la vivienda 72.3% 
o Red pública fuera de la vivienda pero dentro del edificio 5.5% 
o Pilan de uso público 9.3% 

 

Cifras Absolutas % Cifras Absolutas %

    Con paredes de Ladrillo o Bloque de cemento 1421773 82,8 148977 78,5

    Con paredes de Adobe o tapia 80271 4,7 1651 0,9

    Con paredes de Madera 149973 8,7 27385 14,4

    Con paredes de Quincha 9754 0,6 231 0,1

    Con paredes de Estera 26068 1,5 6551 3,5

    Con paredes de Piedra con barro 1172 0,1 103 0,1

    Con paredes de Piedra o Sillar con cal o cemento 2507 0,1 269 0,1

    Otro 26573 1,5 4504 2,4

Provincia LIMA Distrito SAN JUAN DE LURIGANCHO
   Distrito San Juan deLuirgancho; Material 

predominante en paredes

TOTAL
CON PERSONAS 

PRESENTES

CON PERSONAS 

AUSENTES

DE USO 

OCASIONAL
TOTAL

EN ALQUILER O 

VENTA

EN 

CONSTRUCCIÓN 

O REPARACIÓN

ABANDONADA 

CERRADA
OTRA CAUSA

Distrito SAN JUAN DE LURIGANCHO 202436 197096 189671 6914 511 5340 473 553 3824 490

Casa independiente 174075 170356 165023 4960 373 3719 289 518 2533 379

Departamento en edificio 12289 11881 11290 573 18 408 169 26 183 30

Vivienda en quinta 1422 1394 1356 37 1 28 6 4 17 1

Vivienda en casa de vecindad 1343 1289 1232 50 7 54 9 5 38 2

Vivienda improvisada 12836 11705 10299 1294 112 1131 1053 78

Local no dest.para hab. humana 359 359 359

Otro tipo 112 112 112

URBANA 202436 197096 189671 6914 511 5340 473 553 3824 490

Casa independiente 174075 170356 165023 4960 373 3719 289 518 2533 379

Departamento en edificio 12289 11881 11290 573 18 408 169 26 183 30

Vivienda en quinta 1422 1394 1356 37 1 28 6 4 17 1

Vivienda en casa de vecindad 1343 1289 1232 50 7 54 9 5 38 2

Vivienda improvisada 12836 11705 10299 1294 112 1131 1053 78

Local no dest.para hab. humana 359 359 359

Otro tipo 112 112 112

TOTAL

CONDICIÓN DE OCUPACIÓN

OCUPADA DESOCUPADADISTRITO SAN JUAN DE LUIRGANCHO, ÁREA URBANA Y RURAL, 

Y TIPO DE VIVIENDA
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 Hacinamiento : El 60% de las familias viven en extremó hacinamiento con un promedio 
de 6 personas por cuarto. 

 

 Vivienda con servicio higiénico:  

 
o Red pública de desagüe  dentro de la vivienda 73.9% 

 
o Red de desagüe fuera de la vivienda pero dentro del edificio 6% 

 
o Pozo ciego o negro/ Le trina 9.5%. 

 

 
 

  
 
 
 
 
 
 

 
  FUENTE : INEI CENSO NACIONAL 2007, IX POBLACINAL Y- VI VIVIENDA  
 
 

1.9.5 Características Socio Culturales y  Políticas  
 

 Etnia: no existen grupos étnicos delimitados.   
 Idioma , hablan el castellano y quechua; pero utilizan el castellano un 95.8%.  

 

 Identidad ; Población sin partida de nacimiento 0.8% (7504), de sexo masculino  un 
0.8% y sexo femenino de 0.9%  
 

 Grupo Religioso ,  Existe predominio de la religión  católica, existiendo también otras   
otros grupos como la evangelista, Adventistas, Testigos de Jehová y Mormones. 

 

 Patrones Culturales:  Festividades religiosas. Mantienen patrones culturales diversos 
debido a que los pobladores son provincianos y en gran parte tiene idiosincrasia y 
costumbres diferentes a los pobladores de la costa, es así que celebran sus fiestas 
patronales, procesiones religiosas, fiestas de carnavales, cortes de pelo, etc. En pequeños 
brotes familiares y de amigos donde comparten las comidas típicas como las 
pachamancas, parrilladas, polladas, etc. 

 

 

 

Cifras Absolutas % Cifras Absolutas %

    Red pública de desagüe dentro de la vivienda 1299566 75,6 140090 73,9

    Red pública de desagüe fuera de la vivienda pero dentro de la edificación132091 7,7 11363 6

    Pozo ciego o negro / letrina 138636 8,1 17950 9,5

Provincia LIMA Distrito SAN JUAN DE LURIGANCHO

    Viviendas con servicio higiénico

 

 

Cifras Absolutas % Cifras Absolutas %

    Red pública dentro de la vivienda 1295853 75,4 137070 72,3

    Red pública fuera de la vivienda pero dentro de la edificación127918 7,4 10472 5,5

    Pilón de uso público 65324 3,8 17566 9,3

Provincia LIMA Distrito SAN JUAN DE LURIGANCHO

    Viviendas con abastecimiento de agua
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1.9.5.1  Número de Centros Educativos:  
 

 CEI        09 
 PRONOIS       13 
 CENTROS EDUCATIVOS PRIMARIA    07 
 CENTROS EDUCATIVOS SECUNDARIA   07 
 CE ESPECIAL       01 
 CEOS        01  
 Tasa De Deserción Escolar: 2.7 % 
 Porcentaje De Población Con Instrucción Primaria, Secundaria Y Superior: 94.8% del 

distrito  
 Porcentaje De Hogares Con Niños Que No Asisten A La Escuela: 3.15% como distrito 

 
 

1.9.5.2        Analfabetismo en Hombres y  Mujeres . 
 

La tasa de analfabetismo a nivel del distrito es de 2.1%, representando una de las más bajas en 
relación al promedio nacional, no se tienen datos de escolaridad a nivel de la red pero se puede 
asegurar que el promedio es algo mayor, ya que se tiene un alto número de deserción escolar 
por las necesidades económicas de las familias. A nivel de San Juan de Lurigancho, los años 
promedio de escolaridad es de 9.8 años el numero de matriculas es de 171,278existiendo un 4.8 
de deserción escolar.   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 

 
 

 
 

1.9.5.3   Partidos Políticos, Violencia Política Y Social  
 

Existen todos los partidos políticos conocidos, evidenciando su presencia en los periodos 
electorales. Como producto de la desocupación, la inadecuada orientación en la población juvenil 
existe la tendencia de agruparse formando las pandillas los cuales ocasionan enfrentamientos 
entre ellos, agresiones entre ellos y a otros, robos y daños a la propiedad privada. 
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 Nº Organizaciones Sociales de Base          : 18 
 
 

 Nº Organizaciones Territoriales y  Funcionales    
  

Comedores Populares 
 
 

1. C.P. Señor de los Milagros 
2. C.P. María Inmaculada 
3. C.P. Santa Rosa 
4. C.P. Virgen de Fátima 
5. C.P. María Parado de Bellido 
6. C.P. Amor y Paz 
7. C.P. Jesús Oropeza Chonta 
8. C.P. 9 de Octubre (Sarita Colonia) 
9. C.P Virgen María 
10. C.P. Ampliación grupo 8 de Huáscar 
11. C.P. Villa Hermosa 
12. C.P. Grupo 08 de Huáscar 
13. C.P. Urb. Los Jazmines 
14. C.P. Autogestionario 
15. C.P. Miguel Grau 
16. C.P. La Candelaria 
17. C.P. Canto Rey 
18. C.P. Los Pinos 
19. C.P. Zona Rustica A 
20. C.P. Mariscal Luzuriaga 

 
Vasos de Leche: 
 

1. Los Álamos 
2. Zona Rústica 
3. Jesús Oropeza Chonta 
4. Villa Hermosa 
5. 9 de Octubre 
6. La Fortaleza 
7. 5 de Mayo 
8. Villa Verde 
9. Proyectos Especiales 
10. Mariscal Luzuriaga 
11. Los Pinos 
12. Canto Rey 
13. Miguel Grau 
14. Ampliación grupo 8 de Huáscar 
15. Cooperativa de Vivienda Canto Grande 
16. Urbanización Los Jazmines 
17. Huáscar grupo 8. 

 

× Nº de Promotoras De  Salud     10 
× Nº de Parteras      02 
× Nº de Iglesias       03 
× Nº de Dirigentes Populares      37 
× Nº de Instituciones Públicas y Privadas                  10 
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1. Defensoría Municipal de Niño y del Adolescente (DEMUNA) 

2. ESSALUD Canto Grande 

3. Comisaría de Canto Rey 

4. PROMUDEH 

5. Aldeas infantiles SOS 

6. Comunidades Terapéuticas Sagrado Corazón 

7. Clínicas 

8. Grupo de Alcohólicos Anónimos 

9. Mercados de Abastos 

10. Emisora Radial Canto Grande. 

  

× Nº de Colegios:  
 

1. CEI        09 

2. PRONOIS       13 

3. Centros Educativos Primarios     07 

4. Centros Educativos Secundarios                07 

5. CE Especial      01 

6. CEOS       04 
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II II ..  AANNAALLIISSIISS  DDEELL  PPRROOCCEESSOO  SSAALLUUDD  EENNFFEERRMMEEDDAADD  
  
 

       ANÁLISIS DE LA MORBILIDAD 
 
Durante  el año 2010 se atendió, 65,475  pacientes  por consultorio externo, siendo el sexo 
femenino  el de mayor demanda con  40,168 casos  (61.34%) y de  sexo masculino 25,307 
(38.65%). 

 
2.1 ANÁLISIS DE LA MORBILIDAD DE CONSULTA EXTERNA 
 

           2.1.1 Primeras Causas de Morbilidad en Consulta Externa ; HSJL-2010  
                      

 

 
 

FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMÁTICA - ELABORADO POR UNIDAD DE EPIDEMIOLOGÍA Y SALUD AMBIENTAL, 2010. 
 
 

Comentario:  
 

Entre las 15 primeras causas de Morbilidad en Consultorio Externo tenemos: 38,976 casos 
 

× En primer lugar las enfermedades del sistema respiratorio con un total de 5,346 casos 

que representa el 8.16% del total de Consultas General ocurridas en el 2010 ,  

× En segundo lugar están las enfermedades del sistema genitourinario  con un total de  

5154  casos  que representa el 7.87% del total de consultas. 

× En tercer lugar; están las enfermedades digestivas  con 5081  casos (7.76%). 

× El cuarto lugar las enfermedades del ojo y sus anexos con 3673 casos (5.61%) delo total. 

× Las otras enfermedades constituyen un porcentaje de 40.47% de 899 causas, por lo que 

el diagrama de Pareto no es aplicable  en este caso. 

 

1 ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 5346 8.16 8.16%

2 ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 5154 7.87 16.04%

3 ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 5081 7.76 23.80%

4 ENFERMEDADES DEL OJO Y DE SUS ANEXOS 3673 5.61 29.41%

5 EMBARAZO, PARTO Y PUERPERIO 3254 4.97 34.38%

6 ENFERMEDADES DEL SISTEMA OSTEOMUSCULAR 3053 4.66 39.04%

7 TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTO 2687 4.10 43.14%

8 TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 2625 4.01 47.15%

9 ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUTRICIONALES Y METABOLICAS 1673 2.56 49.71%

10 SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES CLINICOS 1569 2.40 52.10%

11 CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 1561 2.38 54.49%

12 ENFERMEDADES DEL OIDO Y DE SUS ANEXOS 883 1.35 55.84%

13 TUMORES (NEOPLASIAS) 848 1.30 57.13%

14 ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 821 1.25 58.39%

15 ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 748 1.14 59.53%

OTRAS ENFERMEDADES 26499 40.47 100.00%

65475 100.00TOTAL DE ENFERMEDADES

Nº Morbilidad General Acumulado  CIE-10 Total Porcentaje % Acum.
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     2.1.2 Población General Atendidas en Consultorios Externos; HSJL  2010. 
 

 

 

 FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA  - ELABORADO POR UNIDAD DE EPIDEMIOLOGÍA Y SALUD AMBIENTAL, 2010. 
 

 
Comentario:   
 
De la población atendida  por consultorios externos tenemos:  
 
× Se atendió 65,475 personas siendo el de mayor frecuencia el sexo femenino con un  

61.35% y el sexo masculino con un 38.65%. 
× La población Adulta  (20-59 años) es la de mayor afluencia a la Consulta Externa, con un 

total de 36836  atenciones,  representando el 56.26% del total de atendidos, 
correspondiendo el sexo Fem.=25704 (69.77%) y Masc.=11132 (30.22%). 

× En segundo lugar se encuentran los Adultos mayores  con 7,700 atenciones, 
representando el 11.76% del total de atenciones; correspondiendo el sexo Fem.=3938 
(51.14%) y Masc.=3762 (48.85%). 

× En Tercer lugar están los  Adolescentes con 7107 atenciones, representando el 10.85% 
del total de atenciones, correspondiendo al sexo  Femenino.=4106  (57.77%) y Masculino  
3001 (42.22%). 

× Los Neonatos (< de 28 días), son los que menos acuden a la consulta externa. 
probablemente se atiendan en los establecimientos de primer nivel cercanos a sus 
domicilios. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

CICLO DE VIDA F M TOTAL % FA

Neonatal 532 614 1146 1.75 1.75

Infancia 1541 1967 3508 5.36 7.11

Preescolar 2559 2876 5435 8.30 15.41

5-9 años 1788 1955 3743 5.72 21.13

Adolecentes 4106 3001 7107 10.85 31.98

Adulto 25704 11132 36836 56.26 88.24

Adulto Mayor 3938 3762 7700 11.76 100.00

TOTAL 40168 25307 65475 100.00
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2.1.3 Primeras Causas de Morbilidad en Consulta Exte rna  en Mujeres  
Hospital San Juan de Lurigancho, 20 10 

 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
 
 

Comentario:  
 
La Morbilidad en consultorio externo en Mujeres en el 2010 tenemos: Se  atendió 40,168 casos. 
 

× Las 15 primeras causas. Representan el 93.25% del total de casos.  

× Las 09 primeras morbilidades representan el 81.02% del total.  

× En primer lugar encontramos a la Enfermedades del Sistema Respiratorio con un total de 
5346 casos, que representan el 13.31%. 

× En segundo lugar las Enfermedades del Sistema Genito Urinario con 5154 casos, 
representando el 12.83%. 

× En  tercer lugar las Enfermedades del Sistema Digestivo con 5081 casos, representando el 
12.65%. 

× Las 09primeras causas de morbilidad constituyen el 81.02% del total de casos. 

× Las atenciones maternas relacionadas con el embarazo, parto y puerperio con 3254 casos, 
representando el 8.10%. del total de casos. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

1 ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 5346 13.31 13.31%

2 ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITO URINARIO 5154 12.83 26.14%

3 ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 5081 12.65 38.79%

4 ENFERMEDADES DEL OJO Y SUS ANEXOS 3673 9.14 47.93%

5 EMBARAZO, PARTO Y PUERPERIO 3254 8.10 56.03%

6 ENFERMEDADES DEL SISTEMA 3053 7.60 63.64%

7 TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTO 2687 6.69 70.32%

8 TRASTORNOS MENTALES 2625 6.54 76.86%

9 ENFERMEDADES ENDOCRINAS 1673 4.17 81.02%

10 CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIONES 1561 3.89 84.91%

11 TUMORES (NEOPLASIAS) 848 2.11 87.02%

12 ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 821 2.04 89.07%

13 ENFERMEDADES DE LA PIEL 748 1.86 90.93%

14 ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 672 1.67 92.60%

15 ENFERMEDADES DE LA SANGRE 261 0.65 93.25%

OTRAS ENFERMEDADES 2711 6.75 100.00%

40168 100TOTAL DE ENFERMEDADES

Nº Morbilidad Mujeres en Edada Fertil (MEF)  CIE-10 Total Porcentaje% FA
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2.1.4 Primeras causas de morbilidad en consulta externa en hombres  
Hospit al San Juan de Lurigancho, 2010 

 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMÁTICA - ELABORADO POR UNIDAD DE EPIDEMIOLOGÍA Y SALUD AMBIENTAL, 2010 

 
Comentario:  
 
Dentro de las primeras causas de morbilidad en hombres por consultorio externo tenemos un 
total de 24,821 atendidos. 
 
o El primer lugar son las enfermedades del sistema  respiratori o con 5,480 casos que 

representan un 22.08%. del total de casos atendidos. 
o En segundo lugar tenemos los Traumatismos y envenenamientos con 3,027 casos, que 

representan un 12.20%. 
o Las enfermedades del ojo y sus anexos , ocupan el tercer lugar con 2,912 casos, 

representan el 11.73 %  
o  Cuarto lugar lo ocupan las enfermedades del sistema digestivo con 2,640 casos  

representan un 10.64% del total de morbilidades atendidas en hombres por consultorio 
externo. 

o Las 08 primeras morbilidades representan el 82.o6% del total de las causas por consulta 
externa  en hombres. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1 ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 5480 22.08 22.08%

2 TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTO 3027 12.20 34.27%

3 ENFERMEDADES DEL OJO Y DE SUS ANEXOS 2912 11.73 46.01%

4 ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 2640 10.64 56.64%

5 ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 2121 8.55 65.19%

6 ENFERMEDADES DEL SISTEMA ESTEOMUSCULAR 1563 6.30 71.48%

7 TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 1354 5.46 76.94%

8 CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 1271 5.12 82.06%

9 SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES CLINICOS 958 3.86 85.92%

10 ENFERMEDADES DEL OIDO Y DE LA APOFISIS MASTOIDES 783 3.15 89.07%

11 ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUTRICIONALES Y METABOLICAS 722 2.91 91.98%

12 ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 693 2.79 94.77%

13 ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 663 2.67 97.45%

14 ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 396 1.60 99.04%

15 TUMORES (NEOPLASIAS) 238 0.96 100.00%

TOTAL 24821 100

Nº Morbilidad en Hombres  CIEX - 10 Total Porcentaje %
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2.1.5  Análisis d e la Morbilidad  Consultorios Externos; Ciclo de Vida Neonatos  
(0- 28 días) 2010 - HSJL 

 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
 

Comentario : 
 
La morbilidad en consultorios externos para los Neonatos de 0 a 28 días tenemos:  
        
× En el año 2010 se atendieron 1,146 casos de neonatos por consultorio externo- 
× La primera causa de morbilidad  fueron las enfermedades del sistema respiratorio con 

393 casos que representan el 34.29% 
× En segundo lugar tenemos a Ciertas enfermedades originadas en el periodo perinatal con 

263 casos representando el 22.95% del total de casos. 
× Las 02 primeras morbilidades representan el 57.94% de los casos atendidos. 
× Las 04 primeras morbilidades representan el  83.77% de las causas  por la que son 

atendidos los neonatos en consultorio externo, por lo que se debe  priorizamos estos 
problemas para mejorar nuestra capacidad resolutiva.  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1 ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 393 34.29 34.29%

2 CIERTAS AFECCIONES ORIGINADAS EN EL PERIODO PERINATAL 263 22.95 57.24%

3 ENFERMEDADES DE LA PIEL Y  DEL TEJIDO SUBCUTANEO, NO ESPECIFICADO235 20.51 77.75%

4 MALFORMACIONES CONGENITAS 69 6.02 83.77%

5  ENFERMEDADES DEL OJO Y SUS ANEXOS 48 4.19 87.96%

6 ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 47 4.10 92.06%

7 TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTO 27 2.36 94.42%

8 CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS PARASITARIAS 20 1.75 96.16%

9 ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 15 1.31 97.47%

10 SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES CLINICOS 11 0.96 98.43%

11 ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 2 0.17 98.60%

OTRAS ENFERMEDADES 16 1.40 100.00%

TOTAL 1146 100

Nº Morbilidad Neonatal  - CIEX 10 Total Porcentaje %
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2.1.6   Morbilidad  de Consultorios Externos; Ciclo d e Vida Infantes  
(Menores de 1 año) 2010 - HSJL 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
 
Comentario : 

La morbilidad por consultorio externo en menores de 01 año en el año 2010, fue la siguiente: 
 
× Se atendió 3,508 infantes. 
× Entr e las 14 Primeras Causas de Morbilidad por Consultorio Externos, En Infantes 

(menores de 1 año) tenemos las infecciones del respiratorias agudas con  2197 casos que 
representan el 62.63%. 

× En segundo lugar están las enfermedades de la piel y del tejido subcutáneo no 
especificado   con 286 casos que representan el 8.27 %  del total de  atendidos.  

× El tercer lugar; se encuentran Ciertas Enfermedad originadas en el periodo perinatal con 
238 casos que representan el  6.78% de casos. 

× El cuarto lugar lo ocupa las enfermedades endocrinas nuevas con 144 casos que 
representan un 4.10% de casos. 

× Las 04 primeras morbilidades representan el 81.67% de las causas por consulta externa 
en este ciclo de vida, lo que sugiere reforzar la respuesta en estos problemas de salud.    

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

1 ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 2197 62.63 62.63%

2 ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO, NO ESPECIFICADO 286 8.15 70.78%

3 CIERTAS ENFERMEDADES ORIGINADAS EN EL PERIODO PERINATAL 238 6.78 77.57%

4 ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUEVAS 144 4.10 81.67%

5 ENFERMEDADES DE LA SANGRE  Y DE LOS ORGANOS HEMATOPOYETICOS, NO ESPECIFICADA 139 3.96 85.63%

6 ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 138 3.93 89.57%

7 ENFERMEDADES DEL OJO Y SUS ANEXOS 103 2.94 92.50%

8 CIERTAS ENFERMEDADES DE AFECCIONES ORIGINADAS EN EL PERIODO PERINATAL 51 1.45 93.96%

9 ENFERMEDADES DEL SISTEMA  GENITOURINARIO 50 1.43 95.38%

10 TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTO 43 1.23 96.61%

11 MALFORMACIONES CONGENITAS 33 0.94 97.55%

12 ENFERMEDADES DEL OIDO MEDIO 17 0.48 98.03%

13 TUMORES (NEOPLASIAS) 13 0.37 98.40%

14 ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 6 0.17 98.57%

OTRAS ENFERMEDADES 50 1.43 100.00%

3508 100TOTAL DE ENFERMEDADES

Nº Morbilidad Infantil CIEX 10
Total de 

Casos
Porcentaje %
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 2.1.7  Análisis de La Morbilidad  de Consultorios Ext ernos; Ciclo de  Vida 

Pre Escolares  (de 1 a 4  años) 2010 - HSJL 
 

 
 

FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 
 
 
 
 

Comentario:  

Se atendió 5,435 casos, en consultorio externo, en el ciclo de vida de pre escolar durante 

el año 2010.  
 

× Entre las primeras causas de Morbilidad tenemos, ocupando el primer lugar las 
enfermedades del sistema  respiratorias con  2,699casos  que representan el 49.66 %  del 
total de casos. 

× En segundo lugar están ciertas enfermedades de infección en el periodo perinatal  con 
482 casos que representan el 8.87%  del total de casos.  

× En tercer lugar; Están las enfermedades del ojo y de sus anexos  con 456 casos que 
representan el 8.39% del total de  casos. 

× Las 06 primeras causas de morbilidad constituyen el 83.83 % del total de casos. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1 ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 2699 49.66 49.66%

2 CIERTAS ENFERMEDADES INFECCION 482 8.87 58.53%

3 ENFERMEDADES DEL OJO Y DE SUS ANEXOS 456 8.39 66.92%

4 TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTO 392 7.21 74.13%

5 ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 305 5.61 79.74%

6 ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO, NO ESPECIFICADO 222 4.08 83.83%

7 ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 172 3.16 86.99%

8 ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUEVAS 124 2.28 89.27%

9 ENFERMEDADES DE LA SANGRE  Y DE LOS ORGANOS HEMATOPOYETICOS, NO ESPECIFICADA 123 2.26 91.54%

10 ENFERMEDADES DEL OIDO Y DE SUS ANEXOS 115 2.12 93.65%

11 SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES 79 1.45 95.11%

12 TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO ASOCIADOS CON EL PUERPERIO, NO CLASIFICADO 59 1.09 96.19%

13 MALFORMACIONES CONGENITAS 56 1.03 97.22%

14 ENFERMEDADES DEL SISTEMA URINARIO 54 0.99 98.22%

15 ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 44 0.81 99.02%

OTRAS ENFERMEDADES 53 0.98 100.00%

5435 100.00TOTAL DE ENFERMEDADES

Nº Morbilidad Pre Escolar  CIE-10 Total Porcentaje %
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2.1.8 Análisis de la Morbilidad  de Consultorios Externos;  Ciclo de  
          Vida Escolar de 5 a 9 Años 2010- HSJL 

 

 
 

FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 
 

  
Comentario :  

Las primeras  causas de morbilidad por consultorio externo del año 2010 tenemos: 

× Se atendió 3,743 casos, por Consultorio Externos, Del Ciclo de Vida escolares  (de 5 a 9 
años) en primer lugar tenemos, las enfermedades del sistema respiratorio, con 1204 
casos que representan el 32.17 %  del total de atendidos. 

× En segundo lugar están los traumatismos y envenenamiento  con 517 casos que 
representan el 13.81%  del total de  atendidos  

× En tercer lugar; Están las enfermedades del sistema digestivo  con 445 atenciones que 
representan el  11.89%  del total de  casos. 

× Las 07 primeras causas de morbilidad, representan el 83.06% delo total de casos 
atendidos. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

1 ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 1204 32.17 32.17%

2 TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTO 517 13.81 45.98%

3 ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 445 11.89 57.87%

4 ENFERMEDADES DEL OJO Y DE SUS ANEXOS 431 11.51 69.38%

5 TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO ASOCIADOS CON EL PUERPERIO, NO CLASIFICADO 209 5.58 74.97%

6 CIERTAS ENFERMEDADES INFECCION 177 4.73 79.70%

7 ENFERMEDADES DEL OIDO Y DE SUS ANEXOS 126 3.37 83.06%

8 ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUEVAS 117 3.13 86.19%

9 ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 106 2.83 89.02%

10 ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 86 2.30 91.32%

11 SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES 84 2.24 93.56%

12 ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO, NO ESPECIFICADO 83 2.22 95.78%

13 ENFERMEDADES DEL SISTEMA URINARIO 52 1.39 97.17%

14 ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 43 1.15 98.32%

15 ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 44 1.18 99.49%

OTRAS ENFERMEDADES 19 0.51 100.00%

3743 100.00TOTAL DE ENFERMEDADES

Nº Morbilidad Escolar  CIE-10 Total Porcentaje %
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2.1.9  Análisis de la Morbil idad  de Consultorios Externos; Ciclo de  
Adolescente ; 2010-HSJL 

 

 
 

FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 
 
 
 
 

Comentario:  

Durante el año 2010 se atendió 7,107 casos de adolescentes por consultorio externo, y 
entre las primeras causas tenemos: 

 
× La Primera Causa de Morbilidad tenemos los Trastornos mentales y del comportamiento 

con 1110 casos que representan el 15.62%  del total de casos  atendidos. 
× En segundo lugar están Los traumatismos y envenenamientos con 1022 casos que 

representa 14.38%   del  total de casos atendidos.  
× En tercer lugar; Están las  enfermedades del sistema  respiratorio   con 1002 atenciones 

que representan el  14.10 % del total de  casos. 
× Las primeras 09 causas que muestra la tabla representa el 82.92% del total de causas. 

  
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1 TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 1110 15.62 15.62%

2 TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTO 1022 14.38 30.00%

3 ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 1002 14.10 44.10%

4 ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 698 9.82 53.92%

5 ENFERMEDADES DEL OJO Y DE SUS ANEXOS 684 9.62 63.54%

6 ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 398 5.60 69.14%

7 EMBARAZO, PARTO Y PUERPERIO 366 5.15 74.29%

8 CIERTAS ENFERMEDADES INFECCION 342 4.81 79.11%

9 ENFERMEDADES DEL SISTEMA URINARIO 271 3.81 82.92%

10 SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES 257 3.62 86.53%

11 ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 223 3.14 89.67%

12 ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUEVAS 222 3.12 92.80%

13 ENFERMEDADES DEL OIDO Y DE SUS ANEXOS 197 2.77 95.57%

14 ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO, NO ESPECIFICADO 126 1.77 97.34%

15  ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 88 1.24 98.58%

OTRAS ENFERMEDADES 101 1.42 100.00%

7107 100.00TOTAL DE ENFERMEDADES

Nº Morbilidad Adolecentes  CIE-10 Total Porcentaje %
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2.1.10  Análisis de la Morbilidad  de Consultorios Externos  
 Ciclo de  Adulto 2010 -HSJL 

 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
 
 
 

Comentario : 

 
× En el ciclo de vida adultos atendidos por consultorio externo en el año 2010 se 

registraron 36,836 casos de morbilidades. 
× Entre las Primera Causas de Morbilidad tenemos las enfermedades del sistema  

genitourinarios con 3909 casos que representan el 10.61%  del total de atendidos. 
× En segundo lugar están las Enfermedades del sistema digestivo con 3808 casos que 

representan el 10.34 %  del total de  los casos. 
× En tercer lugar; Están los enfermedades del embarazo, parto y puerperio, con 2878 casos 

que representan el 7.81 % del total de  casos. 
 

×  Las otras enfermedades representan un 29.49% del total de casos en este grupo de edad 
por lo que el diagrama de Pareto no es aplicable en este caso. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1 ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 3909 10.61 10.61%

2 ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 3808 10.34 20.95%

3 EMBARAZO, PARTO Y PUERPERIO 2878 7.81 28.76%

4 TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTO 2357 6.40 35.16%

5 ENFERMEDADES DEL OJO Y DE SUS ANEXOS 2196 5.96 41.12%

6 TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO ASOCIADOS CON EL PUERPERIO, NO CLASIFICADO 2063 5.60 46.72%

7 ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 2057 5.58 52.31%

8 ENFERMEDADES DEL SISTEMA URINARIO 1959 5.32 57.63%

9 CIERTAS ENFERMEDADES INFECCION 1173 3.18 60.81%

10 SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES 1142 3.10 63.91%

11 ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUEVAS 661 1.79 65.70%

12 TUMORES (NEOPLASIAS) 604 1.64 67.34%

13 ENFERMEDADES DEL OIDO Y DE SUS ANEXOS 576 1.56 68.91%

14 ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO, NO ESPECIFICADO 308 0.84 69.74%

15 ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 282 0.77 70.51%

OTRAS ENFERMEDADES 10863 29.49 100.00%

36836 71TOTAL DE ENFERMEDADES

Nº Morbilidad Adulto  CIE-10 Total Porcentaje %
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2.1.11  Análisis de la Morb ilidad  de Consultorios Externos; Ciclo de  Adulto Mayor ; 
2010 

 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
 

Comentario :  

 

× En el ciclo de vida adultos mayores se atendió por consultorio externo en el año 2010 a 
un total de 7,700 casos de morbilidades. 

× La primera causa de Morbilidad tenemos Las enfermedades del ojo y sus anexos con 
1,426 casos que representan el 18.62 %  del total de atendidos. 

× En segundo lugar están las Enfermedades del sistema genito-urinario con 1,168 casos 
que representan el 16.14 %  del total de  los casos. 

× En tercer lugar; Están los enfermedades del sistema asteo-muscular con 897 casos que 
representan el 11.65 % del total de  casos. 

× Las 08 primeras causas de morbilidades representan el 82.53% del total de casos 
       atendidos. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1 ENFERMEDADES DEL OJO Y DE SUS ANEXOS 1426 18.52 18.52%

2 ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 1166 15.14 33.66%

3 ENFERMEDADES DEL SISTEMA OSTEMUSCULAR 897 11.65 45.31%

4 ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 743 9.65 54.96%

5 ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 590 7.66 62.62%

6 TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTO 548 7.12 69.74%

7 ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 539 7.00 76.74%

8 SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES 446 5.79 82.53%

9 ENFERMEDADES ENDOCRINAS 376 4.88 87.42%

10 ENFERMEDADES DEL OIDO Y DEMAS ORGANOS 300 3.90 91.31%

11 TUMORES (NEOPLASIAS) 148 1.92 93.23%

12 CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIONES 146 1.90 95.13%

13 TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 144 1.87 97.00%

14 ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 118 1.53 98.53%

15 ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO 58 0.75 99.29%

OTRAS ENFERMEDADES 55 0.71 100.00%

7700 99TOTAL DE ENFERMEDADES

Nº Morbilidad Adulto Mayor  CIE-10 Total Porcentaje %
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2.1.12 Análisis de La Morbilidad  de Consultorios Externos; Mujeres en Edad Fértil 
(MEF); 2010-HSJL 

 

 

FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 
 
 
 

Comentario  

× En la tabla de morbilidades presentada en mujeres en edad fértil por consultorio externo 
en el año 2010 se registraron 23,023 casos de morbilidades. 

×  Las Primeras Causas de Morbilidad por Consultorio Externos,  tenemos Las 
enfermedades del sistema genito-urinario  con 3778 casos que representan el 16.41 %  
del total de atendidos. 

× En segundo lugar están las Enfermedades del Embarazo, parto y puerperio con 3244 
casos que representan el 14.09 %  del total de  los casos. 

× En tercer lugar; Están los enfermedades del sistema digestivo, con 3,058 casos que 
representan el 13.46 % del total de  casos. 

× Las 08 primeras morbilidades representan el 80.37% de los casos. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1 ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 3778 16.41 16.41%

2 EMBARAZO, PARTO Y PUERPERIO 3244 14.09 30.50%

3 ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 3098 13.46 43.96%

4 TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO ASOCIADOS 2169 9.42 53.38%

5 ENFERMEDADES DEL OJO Y DE SUS ANEXOS 1691 7.34 60.72%

6 ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 1617 7.02 67.75%

7 TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTO 1538 6.68 74.43%

8 ENFERMEDADES DEL SISTEMA URINARIO 1369 5.95 80.37%

9 SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZLOS ANORMALES 961 4.17 84.55%

10 CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIONES 886 3.85 88.39%

11 ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUEVAS 656 2.85 91.24%

12 TUMORES (NEOPLASIAS) 582 2.53 93.77%

13 ENFERMEDADES DEL OIDO Y DE ANEXOS 443 1.92 95.70%

14 ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 233 1.01 96.71%

15 ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO, NO ESPECIFICADO 22 0.10 96.80%

OTRAS ENFERMEDADES 736 3.20 100.00%

23023 100TOTAL DE ENFERMEDADES

Nº Morbilidad Mujeres en Edada Fertil (MEF)  CIE-10 Total Porcentaje% FA
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2.2.- PRINCIPALES CAUSAS EN CONSULTORIO EXTERNO POR SERVICIOS. 

 
2.2.1.- Análisis de las 10 Primeras Causas en Consultorio Externo d e Medicina  
            General 2010 -HSJL 

 

 
 
 
Comentario:  
 
 

× Durante el año 2010 por consultorio de medicina general se atendieron  3904 casos. 
 

× Entre las  primeras causas en Consultorio de Medicina General por Sub categorías según base de 
datos del  CIE-10, se encuentra Dolor Abdominal con 445 atendidos lo que representa un  (11.4%) 
del total de atendidos por consultorio en medicina general.  
 

× El  segundo lugar lo ocupa Dorsalgia con 350 casos atendidos que representa  un  9%.de los 
atendidos por consultorio en medicina general. 
 
 

× En tercer lugar se encuentran las Faringitis aguda con 256 casos atendidos que representa un 
6.6% de los atendidos consultorio en medicina general. 
 

× En cuarto lugar tenemos Las enfermedades Diabetes Mellitus   con 181  casos atendidos que 
representa el  4.6%. de los atendidos por consultorio en medicina general. 
 

× En quinto lugar lo ocupa las Infecciones de las vías urinarias con 171 casos atendidos lo que 
representa un 4.4% de los atendidos por consultorio en medicina general. 
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2.2.2.- Análisis de las 10 Primeras Causas en Consultorio de Pediatría  
            2010 ɀHSJL 

 

 
 
 

Comentario:  
 

× En el año 2010 por consultorio de Pediatría se atendieron 10,123. 
 

× Entre las  primeras causas en Consultorio de Pediatría  por Sub capitulo según base de datos del  
CIE-10, se encuentra Rinofaringitis Aguda, con 2,108 casos atendidos lo que representa un  
(20.8%) del total de atendidos por consultorio en Pediatría.  
 

× El  segundo lugar lo ocupa ASMA con 1,648  atendidos lo que representa un  16.3%. del total de 
atendidos por consultorio en Pediatría. 
 
 

× En tercer lugar se encuentran las enfermedades Faringitis  Aguda con 1,124 casos atendidos que 
representa un 11.1%. de los atendidos por consultorio en Pediatría. 
 

× En cuarto lugar tenemos las enfermedades de Rinitis alérgica y vasomotora con 626 casos 
atendidos que representa el 6,2%. de los atendidos por consultorio de Pediatría. 
 

× En quinto lugar se encuentran  las Diarreas y Gastroenteritis de presunto origen infeccioso con 
432 casos atendidos el cual representa el 4,3%. De los atendidos por Consultorio de Pediatría. 
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2.2.3.- Análisis de las 10 Primeras Causas en Consultorio de Cirugía  2010-HSJL 
 

 
 
Comentario:  
 

× En el año 2010 por consultorio de Cirugía se atendieron 3,230 casos. 
 

× Entre las  primeras causas en Consultorio de Cirugía por Sub capitulo según base de datos del  
CIE-10, se encuentra Colecistitis (K81), con 785 casos atendidos lo que representa un  (24.3%) del 
total de atendidos por consultorio en Cirugía.  
 

× El  segundo lugar lo ocupa Colelitiasis  (k80), con 408  atendidos lo que representa un  12.6%. del 
total de atendidos por consultorio en Cirugía. 
 
 

× En tercer lugar se encuentran las enfermedades de Hernia Inguinal con 381 casos atendidos que 
representa un 11.8%. de los atendidos por consultorio en Cirugía. 
 

× En cuarto lugar tenemos las enfermedades de Traumatismos Superficiales que afectan múltiples 
regiones del cuerpo con 234 casos atendidos que representa el 7.2%. de los atendidos por 
consultorio de Cirugía. 
 

× En quinto lugar se encuentran  las Hernias Umbilical con 160 casos atendidos el cual representa el 
5%. de los atendidos por Consultorio de Cirugía. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Nº CIE 10 MORBILIDAD EN CONSULTORIO DE CIRUGIA TOTAL %

1 K81 COLECISTITIS 785 24.3

2 K80 COLELITIASIS 408 12.6

3 K40 HERNIA INGUINAL 381 11.8

4 T00
TRAUMATISMOS SUPERFICIALES QUE AFECTAN MULTIPLES REGIONES DEL 

CUERPO
234 7.2

5 K42 HERNIA UMBILICAL 160 5

6 S01 HERIDA DE LA CABEZA 132 4.1

7 D17 TUMORES BENIGNOS LIPOMATOSOS 100 3.1

8 K35 APENDICITIS AGUDA 96 3

9 K43 HERNIA VENTRAL 85 2.6

10 S81 HERIDA DE LA PIERNA 68 2.1

          OTRAS   MORBILIDADES 781 24.2

              TOTAL DE MORBILIDAD 3230 100
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2.2.4.- Análisis de las 10 Primeras Causas en Consultorio de Gíneco Obstetricia   
              2010 ɀHSJL 

 

 
 

Comentario:  
 

× En el año 2010 por consultorio de Gíneco Obstetricia se atendieron 7,746 casos. 
 

× Entre las  primeras causas en Consultorio de Gíneco Obstetricia  por Sub capitulo según base de 
datos del  CIE-10, se encuentra las Atenciones del Embarazo (O34), con 1278 casos atendidos lo 
que representa un  (16.5%) del total de atendidos por consultorio en Gíneco Obstetricia.  
 

× El  segundo lugar lo ocupa Otras afecciones Inflamatorias de la vagina y de la vulva  (N76), con 
744 atendidos lo que representa un 9.6%. del total de atendidos por consultorio en Gíneco 
Obstetricia. 
 
 

× En tercer lugar se encuentran las enfermedades de Prolapso Genital femenino con 489 casos 
atendidos que representa un 6.3%. de los atendidos por consultorio en Gíneco Obstetricia. 
 

× En cuarto lugar tenemos las enfermedades de Atención materna por presentación anormal del 
feto conocida o presunta con 461 casos atendidos que representa el 6%. de los atendidos por 
consultorio de Gíneco Obstetricia. 
 

× En quinto lugar se encuentran  las Leiomioma del útero con 362 casos atendidos el cual 
representa el 4.7%. de los atendidos por Consultorio de Gíneco Obstetricia. 
 

× Las cinco primeras causas representan el 43.1% de las Morbilidades atendidas por consultorio de 
Gino obstetricia. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Nº CIE 10 DESCRIPCION EN CONSULTORIO DE GINECO OBSTETRICIA TOTAL %

1 O34 ATENCION DEL EMBARAZO 1278 16.5

2 N76 OTRAS AFECCIONES INFLAMATORIAS DE LA VAGINA Y DE LA VULVA 744 9.6

3 N81 PROLAPSO GENITAL FEMENINO 489 6.3

4 O32 ATENCION MATERNA POR PRESENTACION ANORMAL DEL FETO CONOCIDA O PRESUNTA461 6

5 D25 LEIOMIOMA DEL UTERO 362 4.7

6 N93 OTRAS HEMORRAGIAS UTERINAS O VAGINALES ANORMALES 343 4.4

7 R10 DOLOR ABDOMINAL Y PELVICO 339 4.4

8 N39 OTROS TRASTORNOS DEL SISTEMA URINARIO 316 4.1

9 N95 OTROS TRASTORNOS MENOPAUSICOS Y PERIMENOPAUSICOS 306 4.0

10 O23 INFECCION DE LAS VIAS GENITOURINARIAS EN EL EMBARAZO 280 3.6

          OTRAS   MORBILIDADES 2828 36.5

              TOTAL DE MORBILIDAD 7746 100
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2.3.- PRINCIPALES CAUSAS DE EGRESOS HOSPITALARIOS POR GRUPO ETAREO 
 
 2.3.1.- Análisis de la Morbilidad General de Hospitalización  2010 -HSJL. 
 
 

 

                                                              

FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA, ELABORADO POR LA UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010 

 

 

Comentario:  
 
× En el añ0 2010 se registro 9989 egresos hospitalarios. 

 
× Entre las  primeras causas de hospitalización  por capítulo según base de datos del  CIE-

10, se encuentra los embarazos, parto y puerperio con 6688 atendidos lo que representa 
un  (66.95%) del total de egresos hospitalarios.  
 

× El  segundo lugar lo ocupa las Enfermedades del sistema digestivo con 1233  
hospitalizados que representa  un  12.34%.de egresos hospitalarios. 
 
 

× En tercer lugar se encuentran las enferme4dades del sistema respiratorio con 592 casos 
que representa un 6.93% de los egresos hospitalarios. 
 

× En cuarto lugar tenemos Las enfermedades del sistema genito urinario  con 313  casos 
que representa el  3,13%. De egresos hospitalarios. 

 
× Las 03 primeras causas de Hospitalización representan el 85.22% de egresos 

hospitalarios. 

1 EMBARAZO, PARTO Y PUERPERIO 6688 66.95 66.95%

2 ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 1233 12.34 79.30%

3 ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 592 5.93 85.22%

4 ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 313 3.13 88.36%

5 CIERTAS AFECCIONES ORIGINADAS EN EL PERIODO PERINATAL 238 2.38 90.74%

6 CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 234 2.34 93.08%

7
TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTOS Y ALGUNAS OTRAS CONSECUENCIAS DE 

CAUSAS EXTERNAS
198 1.98 95.06%

8 ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 112 1.12 96.19%

9 TUMORES (NEOPLASIAS) 94 0.94 97.13%

10 ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUTRICIONALES Y METABOLICAS 86 0.86 97.99%

11 ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 50 0.50 98.49%

12 ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 45 0.45 98.94%

13 SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES CLINICOS Y 44 0.44 99.38%

14 FACTORES QUE INFLUYEN EN EL ESTADO DE SALUD 26 0.26 99.64%

15 ENFERMEDADES DEL SISETMA OSTEOMUSCULAR Y DEL TEJIDO CONJUNTIVO 10 0.10 99.74%

OTRAS ENFERMEDADES 26 0.26 100.00%

9989 100.00

Nº

TOTAL DE ENFERMEDADES

Morbilidad General de Hospitalizacion Acumulado CIE-X Total % Acum.Porcentaje
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 2.3.2 Primeras Causas de Morbilidad d e Hospitalización  Neonatos, 2010-HSJL 
 

 
F FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
 

Comentario:  
 
× Durante el año 2010 solo se presentaron 07 causas de Morbilidad en Neonatos 

Hospitalizados con un  total de 270 casos. 
× La primera causa de Morbilidad en Neonatos Hospitalizados fue Ciertas afecciones 

originadas en el periodo perinatal con 235 casos que representa el 87.04 % del total de 
casos.  

× En segundo lugar se encuentran Ciertas Enfermedades Infecciosas y Parasitarias con 16 
casos que representan el 5.93 % del total de casos.  

× En tercer lugar se encuentra las Enfermedades del Sistema Respiratorio con 13 casos que 
representan el 4.81 % del total de casos. 

 

× La primera causa de hospitalización en neonatos es la de ciertas afecciones originadas en 
el periodo perinatal que representa el 87.04%  de egresos hospitalarios en neonatos en 
el año 2010; ello significa que debemos fortalecer la capacidad de respuesta para este 
daño en Salud. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
          
 
 

 

1 CIERTAS AFECCIONES ORIGINADAS EN EL PERIODO PERINATAL 235 87.04 87.04%

2 CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 16 5.93 92.96%

3 ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 13 4.81 97.78%

4 MALFORMACIONES CONGÉNITAS, DEFORMIDADES Y ANOMALIAS CROMOSOMICAS 3 1.11 98.89%

5 ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 1 0.37 99.26%

6 TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTOS Y ALGUNAS OTRAS CONSECUENCIAS DE CAUSAS EXTERNAS 1 0.37 99.63%

7 FACTORES QUE INFLUYEN EN EL ESTADO DE SALUD Y CONTACTO CON LOS SERVICIOS DE SALUD 1 0.37 100.00%

270 100TOTAL DE ENFERMEDADES

PorcentajeNº Morbilidad Neonatal CIEX 10
Total de 

Casos
%



HOSPITAL SAN JUAN DE LURIGANCHO 
 

ANÁLIS IS  DE LA  S ITUACIÓN  DE  SALUD DE LOS SERVICIOS HOSPITALARIOS  

ASISHO 2011 

 

49 UNIDAD DE EPIDEMIOLOGÍA Y SALUD AMBIENTAL 

 

2.3.3.-  Primeras Causas de Morbilidad d e Hospitalización Infante s, 2010 ɀHSJL. 
 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
 

Comentario:  

 
× En el año 2010 se registro 497 casos de egresos en el servicio de hospitalización en 

infantes.  
 

× El  primer  lugar lo ocupa las enfermedades del sistema respiratorio  con 157  egresos  
que representa  un  31.59 %. de egresos hospitalarios. 
 

× En segundo lugar se encuentran ciertas  enfermedades infecciosas y parasitarias con 38 
casos que representa un 7.65 % de los egresos hospitalarios. 
 

× Las otras enfermedades representan el 54.33 % del total de casos, lo que significa que en  
Infantes las causas de Hospitalización son diversas.  
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Nº Morbilidad Infante CIE - 10 Total de Casos Porcentaje %  Acum.

1 ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 157 31.59 31.59%

2 CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 38 7.65 39.24%

3 ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 15 3.02 42.25%

4 CAPITULO XIV: ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 7 1.41 43.66%

5 ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUTRICIONALES Y METABOLICAS 3 0.60 44.27%

6 CIERTAS AFECCIONES ORIGINADAS EN EL PERIODO PERINATAL 3 0.60 44.87%

7 ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 1 0.20 45.07%

8 ENFERMEDADES DEL OIDO Y DE LA APOFISIS MASTOIDES 1 0.20 45.27%

9 SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES CLINICOS 1 0.20 45.47%

10 TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTOS 1 0.20 45.67%

OTRAS ENFERMEDADES 270 54.33 100.00%

TOTAL DE ENFERMEDADES 497 100.00
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2.3.4.-  Primeras Causas de Morbilidad d e Hospitalización  Grupo etáreo  de 1 a 4   
               años, 2010 HSJL. 
 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
 
 
 

Comentario:  
 
× Durante el año 2010 se registro un total de 303 casos de egresos  hospitalarios en el 

grupo etáreo de 1 a 4 años. 
× La primera causa la ocupa las enfermedades del sistema respiratorio  con 164  egresos  

que representa  un  54.13%.de egresos hospitalarios. 
× En segundo lugar se encuentran ciertas  enfermedades infecciosas y parasitarias con 85 

casos que representa un 28.05% de los egresos Hospitalarios por esta causa. 
× Las 02 primeras causas de morbilidad representan el 82.18% del total de casos. 

 

× Las 02  primeras causas  de hospitalización en el grupo  de 1 a 4 años  que representa el 
82.18% de egresos hospitalarios  en el año 2010; ello significa que fortaleciendo la 
respuesta en estas 02 causas de morbilidad habremos mejorado la capacidad de 
respuesta de la institución. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1 ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 164 54.13 54.13%

2 CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 85 28.05 82.18%

3 ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 23 7.59 89.77%

4 SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES 11 3.63 93.40%

5 TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTOS Y ALGUNAS OTRAS CONSECUENCIAS 7 2.31 95.71%

6 ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 5 1.65 97.36%

7 ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUTRICIONALES Y METABOLICAS 2 0.66 98.02%

8 ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 2 0.66 98.68%

9 TUMORES (NEOPLASIAS) 1 0.33 99.01%

10 ENFERMEDADES DE LA SANGRE Y DE LOS ORGANOS HEMATOPOYÉTICOS 1 0.33 99.34%

11 TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 1 0.33 99.67%

12 ENFERMEDADES DEL OIDO Y DE LA APOFISIS MASTOIDES 1 0.33 100.00%

TOTAL 303 100

Nº Morbilidad Pre - Escolar Total % Acum.Porcentaje



HOSPITAL SAN JUAN DE LURIGANCHO 
 

ANÁLIS IS  DE LA  S ITUACIÓN  DE  SALUD DE LOS SERVICIOS HOSPITALARIOS  

ASISHO 2011 

 

51 UNIDAD DE EPIDEMIOLOGÍA Y SALUD AMBIENTAL 

 

2.3.5.- Primer as Causas de Morbilidad d e Hospitalización e n grupo etáreo  de 5 a 9 
              años, 2010 HSJL. 

 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 

Comentario:  
 
× Durante al año 2010 se registro un total de 116 casos de egresos hospitalarios  en el grupo etáreo 

de 5 a 9 años. 
 

× El  primer  lugar lo ocupa las enfermedades del sistema respiratorio  con 59  casos de egresos 
hospitalarios  que representa  el  50.86 %.del total de casos. 
 

× En segundo lugar se encuentran ciertas  enfermedades infecciosas y parasitarias con 10 casos que 

representa el 8.62 % del total de casos. 
 

× En tercer lugar se encuentran las enfermedades del sistema nervioso con 7 casos que representa 

el 6.03 % del total de casos. 
 

× Las 9 primeras causas de Morbilidad de Hospitalización  en el grupo etáreo de 5 a 9 años 

representan el 80.17% del total de casos. 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1 ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 59 50.86 59 50.86%

2 CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 10 8.62 69 59.48%

3 ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 7 6.03 76 65.52%

4 ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 6 5.17 82 70.69%

5 TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTOS 4 3.45 86 74.14%

6 ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 3 2.59 89 76.72%

7 ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 2 1.72 91 78.45%

8 TUMORES (NEOPLASIAS) 1 0.86 92 79.31%

9 ENFERMEDADES ENDOCRINAS 1 0.86 93 80.17%

10 SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES CLINICOS 1 0.86 94 81.03%

OTRAS ENFERMEDADES 22 18.97 116 100.00%

TOTAL 116 100

Nº Morbilidad 5 - 9  CIE - 10 Total Porcentaje F.A % Acum
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2.3.6.- Primeras Causas de Morbilidad d e Hospitalización   Adolescente,  
              2010 ɀHSJL. 

 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
Comentario:  
 
× Durante al año 2010 se registro 713 de egresos Hospitalarios de adolecentes. 

 

× La Primera causa de Morbilidad lo ocupa las enfermedades del embarazo parto y 
puerperio  con 561  egresos  que representa  un 78.68%.del total de casos de los egresos 
hospitalarios en este grupo de edad. 
 

× En segundo lugar se encuentran las  enfermedades del sistema digestivo con 88 casos 
que representa un 12.34% del total de casos de los egresos Hospitalarios en este grupo 
de edad. 
 

× En tercer lugar se encuentran los Traumatismos y Envenenamientos con 19 casos que 
representan el 2.66 5 del total de casos de egresos Hospitalarios en este grupo de edad. 
 

× Las dos primeras causas de Morbilidad representan el 91.02 % del total de casos en este 
grupo de edad. 

 

× Las 02  primeras causas de Hospitalización en Adolecentes representan el 91.02 % de 
egresos hospitalarios en el año 2010; ello significa que priorizando la respuestas 
sanitaria de estas 02 casusas mejoraríamos la capacidad de respuesta del Hospital. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1 EMBARAZO, PARTO Y PUERPERIO 561 78.68 78.68%

2 ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 88 12.34 91.02%

3 TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTOS 19 2.66 93.69%

4 ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 11 1.54 95.23%

5 CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 10 1.40 96.63%

6 ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 8 1.12 97.76%

7 ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 6 0.84 98.60%

8 ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 3 0.42 99.02%

9 ENFERMEDADES DE LA SANGRE 2 0.28 99.30%

10 ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 2 0.28 99.58%

11 TUMORES (NEOPLASIAS) 1 0.14 99.72%

12 ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUTRICIONALES Y METABOLICAS 1 0.14 99.86%

13 TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 1 0.14 100.00%

TOTAL 713 100

Nº Morbilidad en Adolecente CIE - 10 Total Porcentaje % Acum.
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2.3.7 Primeras Causas de Morbilidad de Hospitalización; En Adulto, 2010 ɀ HSJL. 
 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
 

Comentario:  
 
× Durante al año 2010 se registro un total de 7,800 egresos  hospitalarios   por grupo atareo en  

adultos. 
 

× El  primer lugar lo ocupa las enfermedades del embarazo parto y puerperio  con 6126  egresos  
que representa  un 78.54%.del total de casos  de egresos hospitalarios en este grupo de edad. 
 

× En segundo lugar  se encuentran las enfermedades del sistema digestivo 973 casos que 
representan el  12.47%  de los egresos hospitalarios de este grupo de edad. 
 

× En tercer lugar se encuentra las enfermedades del sistema genito-urinario con un total de 198 
casos que representan el 2.54 % del total de casos de egresos Hospitalarios de este grupo de edad. 
 

× Las 02 primeras causas de Morbilidad de Hospitalización en adultos representan el 91.01 % del 
total de egresos hospitalarios.   
 

× Las 02  primeras causas  de hospitalización representa el 91.01 % de egresos hospitalarios en 
adultos en el año 2010; ello significa que priorizando la respuestas sanitaria a estos problemas de 
salud   mejoraríamos la capacidad de respuesta en el Hospital. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1 EMBARAZO, PARTO Y PUERPERIO 6126 78.54 78.54%

2 ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 973 12.47 91.01%

3 ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 198 2.54 93.55%

4 TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTOS Y ALGUNAS OTRAS CONSECUENCIAS DE CAUSAS EXTERNAS 140 1.79 95.35%

5 TUMORES (NEOPLASIAS) 79 1.01 96.36%

6 ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 64 0.82 97.18%

7 ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUTRICIONALES Y METABOLICAS 54 0.69 97.87%

8 CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 44 0.56 98.44%

9 ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 37 0.47 98.91%

10 FACTORES QUE INFLUYEN EN EL ESTADO DE SALUD Y CONTACTO CON LOS SERVICIOS DE SALUD 24 0.31 99.22%

11 SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES CLINICOS 22 0.28 99.50%

12 ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 11 0.14 99.64%

13 ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 11 0.14 99.78%

14 ENFERMEDADES DEL SISETMA OSTEOMUSCULAR Y DEL TEJIDO CONJUNTIVO 9 0.12 99.90%

15 TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 2 0.03 99.92%

OTRAS ENFERMEDADES 6 0.08 100.00%

TOTAL 7800 100

Nº Morbilidad Adulto - CIE -10 Total Porcentaje % Acum.
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2.3.8.- Primeras Causas de Morbilidad d e Hospitalización; en Adulto M ayor,  
             2010 ɀHSJL. 

 
 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 

Comentario:  
 

× Durante al año 2010 se registro 549 casos de hospitalización por grupo atareo en  adulto mayor.  
 

× El  primer  lugar lo ocupa las enfermedades del sistema digestivo  con 169  egresos  que 
representa  un  30.78% del total de casos de egresos de hospitalizados. 
 

× En segundo lugar  se encuentran las enfermedades del sistema respiratorio con 110 casos que 
representan el  20.04 %  del total de casos de egresos de hospitalizados. 
 

× El tercer lugar lo ocupan las enfermedades  del sistema genitourinario con  92 casos que 
representa el 16,76 % de los egresos hospitalarios. 
 

× Las 06 primeras causas de Morbilidad por Hospitalización en adultos mayores representan el 
84.34 % del total de egresos hospitalarios.  
 

2.3.9.- Primeras causas de Morbil idad en UCI ɀ Hospital San Juan de Lurigancho 
             2010 ɀ HSJL. 

 

 
 

Comentario:  
 

× El servicio de UCI en el año 2010, se registro 111 casos atendidos de los cuales el 66.67% (74) son 
de sexo femenino y el 33.34% son de sexo masculino.  

× Entre los 10 primeras causas de morbilidad se encuentran las Insuficiencia Respiratoria con 
13.51% (15 casos). 

× En segundo lugar  lo ocupan Otras Septicemias con 11.71% (13 casos) y las otras enfermedades 
registran el 43.24% (48 casos) del total de los Morbilidades atendidas en UCI. 

1 ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 169 30.78 30.78%

2 ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 110 20.04 50.82%

3 ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 92 16.76 67.58%

4 ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 37 6.74 74.32%

5 CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 31 5.65 79.96%

6 ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUTRICIONALES Y METABOLICAS 24 4.37 84.34%

7 TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTOS 23 4.19 88.52%

8 ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 17 3.10 91.62%

9 ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 16 2.91 94.54%

10 TUMORES (NEOPLASIAS) 12 2.19 96.72%

11 SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES CLINICOS Y DE  LABORATORIO 7 1.28 98.00%

12 ENFERMEDADES DE LA SANGRE Y DE LOS ORGANOS HEMATOPOYÉTICOS 5 0.91 98.91%

13 TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 2 0.36 99.27%

14 ENFERMEDADES DEL SISETMA OSTEOMUSCULAR Y DEL TEJIDO CONJUNTIVO 1 0.18 99.45%

15 EMBARAZO, PARTO Y PUERPERIO 1 0.18 99.64%

OTRAS ENFERMEDADES 2 0.36 100.00%

TOTAL 549 100

Nº Morbilidad en Adulto Mayor  CIE - 10 Total Porcentaje %

F M

J96 INSUFICIENCIA RESPIRATORIA, NO CLASIFICADA EN OTRA PARTE9 6 15 13,51 14%

A41 OTRAS SEPTICEMIAS 10 3 13 11,71 25%

E11 DIABETES MELLITUS NO INSULINODEPENDIENTE 3 2 5 4,50 30%

I60 HEMORRAGIA SUBARACNOIDEA 5 0 5 4,50 34%

I61 HEMORRAGIA INTRAENCEFALICA 3 2 5 4,50 39%

S06 TRAUMATISMO INTRACRANEAL 2 3 5 4,50 43%

I21 INFARTO AGUDO DEL MIOCARDIO 1 3 4 3,60 47%

K85 PANCREATITIS AGUDA 4 0 4 3,60 50%

Z35 SUPERVISION DE EMBARAZO DE ALTO RIESGO 4 0 4 3,60 54%

A09 DIARREA Y GASTROENTERITIS DE PRESUNTO ORIGEN INFECCIOSO2 1 3 2,70 57%

31 17 48 43,24 100%

74 37 111 100,00

Porcentaje % Acum.
SEXO

OTRAS ENFERMEDADES

TOTAL

MORBILIDAD DE UCI 2010Nº TOTAL
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2.4. PRINCIPALES CAUSAS DE EGRESOS HOSPITALARIOS POR SERVICIO 
 

2.4.1 Primeras Causas de Morbilidad d e Hospitalización Servicio de Medicina , 
2010 ɀHSJL. 

 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
 

Comentario:  

 
× Durante el año 2010, se registro en el servicio de medicina 655 casos de egresos hospitalarios.  

 

× El  primer  lugar lo ocupa las Neumonías no especificadas  con 121  casos de egresos  que 
representa  un  18.47 % del total de egresos hospitalarios de este servicio. 

 
× En segundo lugar  se encuentran las Pancreatitis Aguda con 111 casos que representan el  16.95%  

del total egresos hospitalarios de este servicio. 

 
× El tercer lugar lo ocupan las Infecciones de vías urinarias  con 41 casos  que representa el 6.26 % 

del total de egresos hospitalarios de este servicio. 
 

× En cuarto lugar lo ocupan Celulitis con 38 casos que representan el 5.8%. del total de egresos 
hospitalarios de este servicio. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Nº CIE - 10 MORBILIDAD SERVICIO DE MEDICINA  CIE - 10
TOTAL 

CASOS
PORCENTAJE %  ACUM

121 18.47 18.47

111 16.95 35.42

41 6.26 41.68

38 5.80 47.48

34 5.19 52.67

19 2.90 55.57

16 2.44 58.02

13 1.98 60.00

11 1.68 61.68

10 1.53 63.21

9 1.37 64.58

9 1.37 65.95

9 1.37 67.33

9 1.37 68.70

15 K92.2 8 1.22 69.92

              OTRAS MORBILIDADES 197 30.08 100.00

                TOTAL DE ENFERMEDADES 655 100.00
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2.4.2  Primeras Causas de Morbilidad d e Hospitalización  Servicio de Pediatría ,  
            2010 ɀ HSJL. 

 
 

       FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
 
Comentario:  

 
× Durante el año 2010 se registro en el servicio de pediatría 680 casos de egresos.  

 

× El  primer  lugar lo ocupa las enfermedades del sistema respiratorio : Neumonía con 222 
casos  que representa  un  32.65 %. Del total de egresos hospitalarios de este servicio. 
 

× En segundo lugar  se encuentran ASMA con 155 casos que representan el  22.79%  de los 
egresos hospitalarios de este servicio. 
 

× En tercer lugar  lo ocupa las enfermedades Diarreicas y Gastroenteritis de presunto 
origen infeccioso con 107 casos que representa el 15.74%  de los egresos hospitalarios 
en este servicio.  
 

× Las 05 primeras causas de egresos Hospitalarios de Pediatría, representan el 80.29 % del 
total de casos en el servicio de pediatría. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Nº MORBILIDAD DE PEDIATRIA  CIE - 10 Casos Porcentaje % Acum.

1 NEUMONIA 222 32.65 32.65

2 ASMA 155 22.79 55.44

3 DIARREA Y GASTROENTERITIS DE PRESUNTO ORIGEN INFECCIOSO 107 15.74 71.18

4 INFECCIONES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 44 6.47 77.65

5 BRONQUITIS AGUDA Y BRONQUIOLITIS AGUDA 18 2.65 80.29

6 OTRAS ENFERMEDADES DEL SISTEMA URINARIO 16 2.35 82.65

7 EFECTOS TOXICOS DE SUSTANCIAS DE PROCEDENCIA PRINCIPALMENTE NO MEDICINAL 16 2.35 85.00

8 EPILEPSIA 14 2.06 87.06

9 VARICELA Y HERPES ZOSTER 12 1.76 88.82

10 OTRAS ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 11 1.62 90.44

11
OTROS SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES CLINICOS Y DE LABORATORIO, 

NO CLASIFICADOS EN OTRA PARTE
10 1.47 91.91

12 SEPTICEMIA 6 0.88 92.79

13 OTRAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS INTESTINALES 5 0.74 93.53

14 DEPLECION DE VOLUMEN 4 0.59 94.12

OTRAS ENFERMEDADES 40 5.88 100.00

TOTAL DE ENFERMEDADES 680 100.00
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2.4.3.    10 Primeras Causas de Morbilidad de Hospitalización Servicio de Cirugía , 
                2010 ɀ HSJL. 

 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 

 

Comentario:  

 
× Durante el año 2010, se registro en el servicio de Cirugía un total de 1332 casos de 

egresos  hospitalarios.  
 

× El  primer  lugar lo ocupa las enfermedades del Apéndice con  518 egresos  que 
representa  un  38.89% de los  egresos hospitalarios de este servicio. 
 

× En segundo lugar se encuentran Colelitiasis y Colecistitis con 308 casos que representan 
el  23.12%  de los egresos hospitalarios de este servicio. 
 

× En tercer lugar  lo ocupa Hernia Inguinal  con 103 casos que representa el 7.73% de los 
egresos hospitalarios en este servicio.  
 

× Las 05 primeras causas de egresos Hospitalarios representan el 82.73 % del total de 
casos en el servicio de Cirugía. 
 

× Las 05 primeras causas  de hospitalización en el servicio de cirugía  representa el 
82.73% de egresos hospitalarios en el año 2010; ello significa que priorizando la 
respuestas sanitaria a estos 05 problemas de salud mejoraríamos la capacidad de 
respuesta del Hospital. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Nº Morbilidad Servicio de Cirugia   CIE - 10
Total de 

Casos
% F.A

1 ENFERMEDADES DEL APENDICE 518 38.89 38.89

2 COLELITIASIS Y COLECISTITIS 308 23.12 62.01

3 HERNIA INGUINAL 103 7.73 69.74

4 FRACTURAS DE OTROS HUESOS DE LOS MIEMBROS 91 6.83 76.58

5 OTRAS HERNIAS 82 6.16 82.73

6 HIPERPLASIA DE LA PROSTATA 50 3.75 86.49

7
OTROS TRAUMATISMOS DE REGIONES ESPECIFICADAS, DE REGIONES NO ESPECIFICADAS Y DE 

MULTIPLES REGIONES DEL CUERPO
32 2.40 88.89

8 OTRAS ENFERMEDADES DE LOS INTESTINOS Y DEL  PERITONEO 19 1.43 90.32

9 FRACTURA DEL FEMUR 16 1.20 91.52

10 OTRAS ENFERMEDADES DE LA NARIZ Y DE LOS SENOS NASALES 13 0.98 92.49

OTRAS ENFERMEDADES 100 7.51 100.00

TOTAL 1332 100.00
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Situación de las Principales Patologías ɀ Hospitalización Servicio de Cirugía, 2010 
 

Capítulo XI: Enfermedades del Sistema Digestivo (K00 -K93)  
 

 
  FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 

Comentario:  
 

× Durante el año 2010 las patologías más frecuentes realizadas por el servicio de cirugía 
fueron: 
 

 Las enfermedades del sistema digestivo, especialmente del capítulo XI  como primera 
causa de diagnóstico se encuentra la patología K35.9 Apendicitis Aguda  No 
Especificada con 516 atendidos representan el 63.4%. 

× Seguido de (K80.0) Calculo de la Vesícula Biliar c on Colecistitis Aguda  con 128 
atendidos (15.7%) 

× Tercer lugar en (K40.9)  Hernia  Inguinal  Unilateral ó No Especificada, Sin 
Obstrucción n i Gangrena con 108 atendidos (13.3%). 

× En cuarto lugar se presentaron las hernio plastia umbilicales (K 42)  con 41  atendidos 
que representan 5% 

× La Patología rectal  (K60) con 13 casos con 1.6%. 
 

En menos número se presentaron las obstrucciones umbilicales  (k56) con 08 casos 
representando el 1%.          
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2.4.4   Primeras Causas de Morbilidad de Hospitalización Servicio de Ginecología , 
            2010-HSJL 

 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
Comentario:  

 
× Dentro las primeras causa de Morbilidad en Hospitalización por el servicio de Ginecología 

durante el año 2010, se registro 597 casos de egresos hospitalarios por este servicio.  
 

× Siendo la primera causa de egresos hospitalarios en este servicio los Abortos espontáneos 
incompleto, complicados por hemorragia excesiva o tardía con 178 casos que representa el 
29.82% del total de casos. 

 
× En segundo lugar  se encuentran las Leiomioma del Útero sin otra especificación con 62 casos que 

representan el  10.39%  de los egresos hospitalarios de este servicio. 

 
× En tercer lugar  lo ocupa prolapso genital femenino, no especificado con 59 casos que representa 

el 9.88% de los egresos hospitalarios en este servicio.  
 

× Las tres primeras causas representan el 50% de los egresos hospitalarios en el servicio de 
Ginecología. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Nº MORBILIDAD SERVICIO DE GINECOLOGIA CIE - 10 CASOS % F.A.

1 ABORTO ESPONTANEO, INCOMPLETO, COMPLICADO POR HEMORRAGIA EXCESIVA O TARDIA 178 29.82 29.82

2 LEIOMIOMA DEL UTERO, SIN OTRA ESPECIFICACION 62 10.39 40.20

3 PROLAPSO GENITAL FEMENINO, NO ESPECIFICADO 59 9.88 50.08

4 EMBARAZO TUBARICO 31 5.19 55.28

5 SINDROME DE OVARIO POLIQUISTICO 26 4.36 59.63

6 EMBARAZO ECTOPICO NO ESPECIFICADO 20 3.35 62.98

7 ENFERMEDAD INFLAMATORIA PELVICA 15 2.51 65.49

8 OTROS QUISTES OVARICOS Y LOS NO ESPECIFICADOS 14 2.35 67.84

9 ESTERILIZACION LIGADURA DE TROMPAS / ESTERILIZACION VASECTOMIA 14 2.35 70.18

10 AMENAZA DE ABORTO 12 2.01 72.19

OTRAS ENFERMEDADES 166 27.81 100.00

597 100.00TOTAL DE ENFERMEDADES
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2.4.5.- Primeras Causas de Morbilidad de Hospitalización Servicio de Obstetricia,  
             2010 -Hsjl  

 

 
 
 

× En el año 2010 se presentaron 6400 casos de egresos Hospitalarios en el servicio de 
Obstetricia  
 

× Las primeras causas de egreso Hospitalario en el servicio de Obstetricia fue parto único 
espontaneo sin otra especificación con 4,333 casos que representan el 67.7% de los 
egresos hospitalarios en este servicio. 
 

× En segundo lugar lo ocupa los partos por cesárea sin otra especificación con 1,582 casos 
que representa el 24.72% de los egresos hospitalarios. 
 

× Las dos primeras causas representan el 92.42% de los egresos hospitalarios en el 
servicio de Obstetricia. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

Nº MORBILIDAD SERVICIO DE OBSTETRICIA CIE - 10 CASOS % F.A.

1 PARTO UNICO ESPONTANEO  SIN OTRA ESPECIFICACION 4333 67.70 67.70

2 PARTO POR CESAREA, SIN OTRA ESPECIFICACION 1582 24.72 92.42

3 INFECCION DEL RIÑON EN EL EMBARAZO 38 0.59 93.02

4 AMENAZA DE PARTO PREMATURO 35 0.55 93.56

5 INFECCION DE LA VEJIGA URINARIA EN EL EMBARAZO 24 0.38 93.94

6 INFECCION DE LAS VIAS URINARIAS CONSECUTIVA AL PARTO 17 0.27 94.20

7 INFECCION DE HERIDA QUIRURGICA OBSTETRICA 12 0.19 94.39

OTRAS ENFERMEDADES 359 5.61 100.00

6400 100.00TOTAL DE ENFERMEDADES
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2.5.- MORBILIDAD GENERAL DE EMERGENCIA - HOSPITAL SAN JUAN DE 
LURIGANCHO, 2010 

 

2.5.1 Morbilidad General d e Emergencia por Capítulos CIE 10, 2010  
 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 

Comentario:  

 
× En el año 2010 se registro 52,336 atendidos por el servicio de emergencia.  

 

× El  primer  lugar en morbilidad, lo ocupa los traumatismos, envenenamiento y otras  
consecuencias de causas  externas   con 14,194 casos   que representa  un 27.12%.de los 
atendidos por emergencia. 
 

× En segundo lugar se encuentran las enfermedades del sistema respiratorio  con 9429 
casos que representan el  18.02%  de los atendidos por  este servicio. 
 

× En tercer lugar lo ocupa el embarazo parto y puerperio con 7,384 casos que representa 
el 14.11% de los atendidos en este servicio. 
 

× Las 06 primeras causas representan el 84.38% del total de casos en este grupo de edad. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

Morbilidad General Emergencia  Acumulado CIE - 10 Casos Porcentaje % Acum.

TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTOS Y ALGUNAS OTRAS CONSECUENCIAS DE CAUSAS EXTERNAS14194 27.12% 27.12%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 9429 18.02% 45.14%

EMBARAZO, PARTO Y PUERPERIO 7384 14.11% 59.25%

SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES CLINICOS 6863 13.11% 72.36%

CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 3938 7.52% 79.88%

FACTORES QUE INFLUYEN EN EL ESTADO DE SALUD Y CONTACTO CON LOS SERVICIOS DE SALUD2355 4.50% 84.38%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 1864 3.56% 87.95%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 1673 3.20% 91.14%

ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 804 1.54% 92.68%

TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 675 1.29% 93.97%

CAUSAS EXTERNAS DE MORBILIDAD Y DE MORTALIDAD 594 1.13% 95.10%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 581 1.11% 96.21%

ENFERMEDADES DEL SISETMA OSTEOMUSCULAR Y DEL TEJIDO CONJUNTIVO 485 0.93% 97.14%

ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUTRICIONALES Y METABOLICAS 451 0.86% 98.00%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 356 0.68% 98.68%

OTRAS ENFERMEDADES 690 1.32% 100.00%

TOTAL DE CASOS 52336 100.00%
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    2.5.2.- Atendidos Según Edad; en el Servicio de Emergencia Hospital San Juan de 
                  Lurigancho , 2010  
 

 
   FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
 

Comentario:  

× De las atenciones según edad  en el servicio de emergencia del hospital durante el año 
2010 se dieron 50,150 atendidos. 

× El grupo de edad de 18 a 29 años fue el de mayor demanda por emergencia  con  
14,450,(28.01%) y de ellos el sexo masculino con 65.07%  de las atenciones recibidas 
por  emergencia.  
 

× En  conclusión  del 100% de los atendidos por emergencia en el año 2010  ,el 55.04% 
pertenecen al grupo comprendido entre  18 y 59 años y de ellos el sexo masculino es el 
de mayor demanda con un 56.30%   

 
2.5.3  Morbilidad  en Menores  de 1 año, Atendidos en Emergencia HSJL- 2010 

 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 

 

 

GRUPO ETAREO F M T % FA

< 1 año 1534 1830 3364 6,71 6,71

1 - 4 años 3315 4184 7499 14,95 21,66

5 - 11 años 1680 2679 4359 8,69 30,35

12 - 17 años 2099 1691 3790 7,56 37,91

18 - 29 años 9140 4905 14045 28,01 65,92

30 - 59 años 8451 5107 13558 27,03 92,95

60 - 99 años 2016 1519 3535 7,05 100,00

TOTAL 28235 21915 50150 100,00

Morbilidad Emergencia Infantil CIE - 10 Casos Porcentaje % Acum.

ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 1789 53.18% 53.18%

CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 497 14.77% 67.95%

TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTOS Y ALGUNAS OTRAS CONSECUENCIAS DE CAUSAS EXTERNAS 349 10.37% 78.33%

CIERTAS AFECCIONES ORIGINADAS EN EL PERIODO PERINATAL 227 6.75% 85.08%

SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES CLINICOS 223 6.63% 91.71%

ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 65 1.93% 93.64%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 55 1.63% 95.27%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 35 1.04% 96.31%

CAUSAS EXTERNAS DE MORBILIDAD Y DE MORTALIDAD 31 0.92% 97.24%

ENFERMEDADES DEL OIDO Y DE LA APOFISIS MASTOIDES 16 0.48% 97.71%

ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUTRICIONALES Y METABOLICAS 12 0.36% 98.07%

FACTORES QUE INFLUYEN EN EL ESTADO DE SALUD Y CONTACTO CON LOS SERVICIOS DE SALUD 11 0.33% 98.39%

ENFERMEDADES DEL OJO Y DE SUS ANEXOS 9 0.27% 98.66%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 3 0.09% 98.75%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 2 0.06% 98.81%

OTRAS ENFERMEDADES 40 1.19% 100.00%

TOTAL DE CASOS 3364 100.00%
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Comentario:  
 
× En el año 2010 se registraron 3,364 atendidos, en menores de 01 año en el servicio de 

emergencia.   
× La  primera causa de morbilidad en menores de un año fueron las enfermedades del 

sistema respiratorio con 1789 casos que representa el 53.18 % del total de casos. 
× En segundo lugar lo ocupan Ciertas enfermedades Infecciosas y Parasitarias con 497 

casos que representa el 14.77 % del total de casos atendidos por emergencia.  
 

× En tercer lugar  lo ocupa los traumatismos envenenamientos y otras consecuencias de 
causa externa    con 349 casos que representa el 10.37 % del total de casos atendidos en 
emergencia. 
 

× Los primeros 04 causas de Morbilidad representan el 85.08 % del total de casos 
atendidos en emergencia en menores de 1 año, debiendo reforzarse la capacidad de 
respuestas para estos daños en salud 

 
2.5.4  Morb ilidad e n Niños  1 a 4 años, Atendidos en Emergencia ɀ HSJL- 2010 

 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
 
 

Comentario . 

× Durante el año 2010 se registraron 7499 casos en niños de 1 a 4 años en el servicio de 
emergencia. 

× La primera causa  de Morbilidad en este grupo de edad es la Enfermedad del sistema 
Respiratorio, con 3390 casos que representa el 45.21 % del total de casos.  

× En segundo lugar lo ocupan las enfermedades de Traumatismos y Envenenamiento con 
2214 casos lo que representa el 29.52 % del total de casos en niños de 1 a 4 años. 

×  En tercer lugar lo ocupan Ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias con 974 casos, 
que representan 12.99 % del total de casos en este grupo de edad atendidos en el servicio 
de emergencia.  

× Las 03 primeras causas de morbilidad en este grupo de edad atendidos en emergencia 
representan el 87.72% del total de casos. 

 

Morbilidad Emergencia Pre Escolar CIE - 10 Casos Porcentaje % Acum.

ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 3390 45.21% 45.21%

TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTOS Y ALGUNAS OTRAS CONSECUENCIAS DE CAUSAS EXTERNAS 2214 29.52% 74.73%

CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 974 12.99% 87.72%

SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES CLINICOS Y DE  LABORATORIO 379 5.05% 92.77%

ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 184 2.45% 95.23%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 113 1.51% 96.73%

CAUSAS EXTERNAS DE MORBILIDAD Y DE MORTALIDAD 94 1.25% 97.99%

ENFERMEDADES DEL OIDO Y DE LA APOFISIS MASTOIDES 58 0.77% 98.76%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 33 0.44% 99.20%

ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUTRICIONALES Y METABOLICAS 14 0.19% 99.39%

TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 9 0.12% 99.51%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 8 0.11% 99.61%

ENFERMEDADES DEL SISETMA OSTEOMUSCULAR Y DEL TEJIDO CONJUNTIVO 5 0.07% 99.68%

FACTORES QUE INFLUYEN EN EL ESTADO DE SALUD Y CONTACTO CON LOS SERVICIOS DE SALUD 5 0.07% 99.75%

ENFERMEDADES DEL OJO Y DE SUS ANEXOS 4 0.05% 99.80%

OTRAS ENFERMEDADES 15 0.20% 100.00%

TOTAL DE CASOS 7499 100.00%
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2.5.5 Morbilidad en el Grupo etáreo de 5-9 años, atendidos en Emergencia 
           HSJL, 2010 

 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
 
Comentario:  
 

× Durante el año 2010 se registraron 4359 casos en niños de 5 a 9 años en el 
servicio de emergencia. 

× La primera causa  de Morbilidad en este grupo de edad es Traumatismo y 
Envenenamientos con  1923 casos que representa el 44.12 % del total de casos.  

× El segundo lugar lo ocupan las enfermedades del Sistema Respiratorio con 1454 
casos lo que representa el 33.36 % del total de casos en niños de 5 a 9 años 
atendidos en emergencia. 

× En tercer lugar tenemos Síntomas y Signos hallazgos anormales con 339 casos, 
que representan 7.78 % del total de casos en este grupo de edad atendidos en el 
servicio de emergencia.  

× Las 03 primeras causas de morbilidades representan el 85.25% del total de casos. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Morbilidad Emergencia de 5 a 9 años CIE - 10 Casos Porcentaje % Acum.

TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTOS Y ALGUNAS OTRAS CONSECUENCIAS DE CAUSAS 

EXTERNAS

1923 44.12% 44.12%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 1454 33.36% 77.47%

SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES CLINICOS 339 7.78% 85.25%

CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 251 5.76% 91.01%

ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 94 2.16% 93.16%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 83 1.90% 95.07%

CAUSAS EXTERNAS DE MORBILIDAD Y DE MORTALIDAD 70 1.61% 96.67%

ENFERMEDADES DEL OIDO Y DE LA APOFISIS MASTOIDES 44 1.01% 97.68%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 41 0.94% 98.62%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 23 0.53% 99.15%

ENFERMEDADES DEL SISETMA OSTEOMUSCULAR Y DEL TEJIDO CONJUNTIVO 10 0.23% 99.38%

TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 8 0.18% 99.56%

ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUTRICIONALES Y METABOLICAS 7 0.16% 99.72%

ENFERMEDADES DEL OJO Y DE SUS ANEXOS 3 0.07% 99.79%

ENFERMEDADES DE LA SANGRE Y DE LOS ORGANOS HEMATOPOYÉTICOS 2 0.05% 99.84%

OTRAS ENFERMEDADDES 7 0.16% 100.00%

TOTAL DE CASOS 4359 100.00%
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 2.5.6   Adolescentes  10 -19 años, atendidos en Emergencia ɀ HSJL-2010.  
 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 

 

Comentario:  
 
× Durante el año 2010 se registraron 3988 casos en Adolecentes en el servicio de 

emergencia. 
× La primera causa  de Morbilidad en este grupo de edad es Traumatismo y 

Envenenamientos con  1386 casos que representa el 34.75 % del total de casos.  
× El segundo lugar lo ocupan las enfermedades de Embarazo parto Puerperio con 612 

casos lo que representa el 15.35 % del total de casos en adolecentes atendidos en 
emergencia. 

× En tercer lugar tenemos Síntomas y Signos hallazgos anormales con 574 casos, lo que 
representan 14.39% del total de casos en este grupo de edad atendidos en el servicio de 
emergencia.  

× Las 05 primeras causas de morbilidad en este grupo de edad representan el 81.90% del 
total de casos. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Morbilidad Emergencia de Adolecente  CIE - 10 Casos Porcentaje % Acum.

TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTOS Y ALGUNAS OTRAS CONSECUENCIAS DE CAUSAS EXTERNAS 1386 34.75% 34.75%

EMBARAZO, PARTO Y PUERPERIO 612 15.35% 50.10%

SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES CLINICOS Y DE  LABORATORIO 574 14.39% 64.49%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 476 11.94% 76.43%

CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 218 5.47% 81.90%

FACTORES QUE INFLUYEN EN EL ESTADO DE SALUD Y CONTACTO CON LOS SERVICIOS DE SALUD 194 4.86% 86.76%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 117 2.93% 89.69%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 111 2.78% 92.48%

TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 75 1.88% 94.36%

ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 68 1.71% 96.06%

CAUSAS EXTERNAS DE MORBILIDAD Y DE MORTALIDAD 54 1.35% 97.42%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 31 0.78% 98.19%

ENFERMEDADES DEL SISETMA OSTEOMUSCULAR Y DEL TEJIDO CONJUNTIVO 26 0.65% 98.85%

ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUTRICIONALES Y METABOLICAS 14 0.35% 99.20%

ENFERMEDADES DEL OIDO Y DE LA APOFISIS MASTOIDES 13 0.33% 99.52%

OTRAS ENFERMEDADES 19 0.48% 100.00%

TOTAL DE CASOS 3988 100.00%
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2.5.7    Adultos de 20 a 29 años, Atendidos en Emergencia  HSJL-2010.  
 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
 
 

Comentario:  

× Durante el año 2010 se registraron 15,411atendidos en Adultos de 20 a 29 años en el 
servicio de emergencia. 

× La primera causa  de Morbilidad en este grupo de edad es embarazo, parto y puerperio  
con  4,602 casos que representa el 29.86 % del total de casos.  

× El segundo lugar lo ocupan las enfermedades de traumatismos,  envenenamientos  y 
otras consecuencias  de causa externa con 3,892 casos lo que representa el 25.26 % del 
total de casos en adultos de 20 a 29 años,  atendidos en emergencia. 

× El tercer lugar lo ocupan los Síntomas, Signos y  hallazgos clínicos  anormales con 1901 
casos, lo que representan 12.34% del total de casos en este grupo de edad atendidos en 
el servicio de emergencia.  

× Las 05 primeras causas de morbilidad en este grupo de edad representan el 82.22% del 
total de casos. 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Morbilidad Emergencia de 20 a 29 Años  CIE - 10 Casos Porcentaje % Acum.

EMBARAZO, PARTO Y PUERPERIO 4602 29.86% 29.86%

TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTOS Y ALGUNAS OTRAS CONSECUENCIAS DE CAUSAS EXTERNAS 3892 25.25% 55.12%

SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES CLINICOS 1901 12.34% 67.45%

FACTORES QUE INFLUYEN EN EL ESTADO DE SALUD Y CONTACTO CON LOS SERVICIOS DE SALUD 1464 9.50% 76.95%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 812 5.27% 82.22%

CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 668 4.33% 86.56%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 644 4.18% 90.73%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 460 2.98% 93.72%

TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 256 1.66% 95.38%

CAUSAS EXTERNAS DE MORBILIDAD Y DE MORTALIDAD 165 1.07% 96.45%

ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 155 1.01% 97.46%

ENFERMEDADES DEL SISETMA OSTEOMUSCULAR Y DEL TEJIDO CONJUNTIVO 133 0.86% 98.32%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 105 0.68% 99.00%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 51 0.33% 99.33%

ENFERMEDADES DEL OIDO Y DE LA APOFISIS MASTOIDES 38 0.25% 99.58%

OTRAS ENFERMEDADES 65 0.42% 100.00%

TOTAL DE CASOS 15411 100.00%
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2.5.8    Adultos de 30 a 59 años, atendidos en Emergencia HSJL-2010  
 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
 

Comentario:  

× Durante el año 2010 se registraron 14,176 casos atendidos en Adultos de 30 a 59 años en el 
servicio de emergencia. 
 

× La primera causa  de Morbilidad en este grupo de edad es Traumatismo, Envenenamientos   
con  3672 casos que representa el 25.90 % del total de casos.  

 

× El segundo lugar lo ocupan las enfermedades de Síntomas y hallazgos clínicos anormales 
con 2,665 casos lo que representa el 18.80 % del total de casos en adultos de 30 a 59 años,  
atendidos en emergencia. 

 

× El tercer lugar lo ocupa El embarazo y parto puerperio con 2162 casos, lo que representan 
15.25% del total de casos en este grupo de edad atendidos en el servicio de emergencia. 

 

× Las siete primeras causas de Morbilidad en este grupo de edad atendidas en emergencia 
representan el 84.04% del total de casos atendidos en emergencia en este grupo de edad. 

 
 
 
 
 
 
 
 

Morbilidad Emergencia de 30 a 59 Años  CIE - 10 Casos Porcentaje % Acum.

TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTOS 3672 25.90% 25.90%

SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES CLINICOS 2665 18.80% 44.70%

EMBARAZO, PARTO Y PUERPERIO 2162 15.25% 59.95%

CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 1011 7.13% 67.09%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 958 6.76% 73.84%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 763 5.38% 79.23%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 682 4.81% 84.04%

FACTORES QUE INFLUYEN EN EL ESTADO DE SALUD 673 4.75% 88.78%

TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 295 2.08% 90.86%

ENFERMEDADES DEL SISETMA OSTEOMUSCULAR Y DEL TEJIDO CONJUNTIVO 240 1.69% 92.56%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 226 1.59% 94.15%

ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUTRICIONALES Y METABOLICAS 215 1.52% 95.67%

ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 191 1.35% 97.02%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 150 1.06% 98.07%

CAUSAS EXTERNAS DE MORBILIDAD Y DE MORTALIDAD 145 1.02% 99.10%

OTRAS ENFERMEDADES 128 0.90% 100.00%

TOTAL DE CASOS 14176 100.00%
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2.5.9 Adultos Mayor, Atendidos en Emergencia ɀ HSJL - 2010 . 
 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
 

Comentario:  

× Durante el año 2010 se registraron 3514 casos atendidos en Adultos Mayores en el servicio 
de emergencia. 

× La primera causa  de Morbilidad en este grupo de edad es Síntomas y Hallazgos Anormales 
Clínicos   con 782 casos que representa el 22.25 % del total de casos.  

× El segundo lugar lo ocupan las enfermedades de Traumatismo y envenenamiento con 758 
casos lo que representa el 21.57 % del total de casos en adultos Mayores,  atendidos en 
emergencia. 

× El tercer lugar lo ocupa las enfermedades del sistema respiratorio con 550 casos, lo que 
representan 15.65% del total de casos en este grupo de edad atendidos en el servicio de 
emergencia.  

× Las seis primeras causas de Morbilidad en este grupo de edad atendidas en emergencia 
representan el 83.24 % del total de casos atendidos en emergencia en este grupo de edad. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Morbilidad Emergencia del Adulto Mayor  CIE - 10 Casos Porcentaje % Acum.

SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES CLINICOS 782 22.25% 22.25%

TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTOS 758 21.57% 43.82%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 550 15.65% 59.48%

CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 319 9.08% 68.55%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 286 8.14% 76.69%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 230 6.55% 83.24%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 170 4.84% 88.08%

ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUTRICIONALES Y METABOLICAS 152 4.33% 92.40%

ENFERMEDADES DEL SISETMA OSTEOMUSCULAR Y DEL TEJIDO 

CONJUNTIVO
69 1.96% 94.37%

ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 47 1.34% 95.70%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 37 1.05% 96.76%

ENFERMEDADES DEL OIDO Y DE LA APOFISIS MASTOIDES 35 1.00% 97.75%

CAUSAS EXTERNAS DE MORBILIDAD Y DE MORTALIDAD 35 1.00% 98.75%

TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 31 0.88% 99.63%

ENFERMEDADES DE LA SANGRE Y DE LOS ORGANOS HEMATOPOYÉTICOS13 0.37% 100.00%

TOTAL DE CASOS 3514 100.00%
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2.6.- MORBILIDAD GENERAL DE ATENCIÓN  RÁPIDA DE EMERGENCIA HSJL ɀ 2010  
 

2.6.1 Morbilidad General por Atención Rápida de Emergencia por Capítulos 2010  

 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 

 

Comentario:  

× Durante el año 2010 se registraron 7591 casos atendidos en el área Atención rápida en el 
servicio de emergencia. 

× La primera causa  de Morbilidad en esta área fue de Enfermedades del sistema respiratorio 
con 4448 casos que representa el 58.60 % del total de casos atendidos. 

× El segundo lugar lo ocupan las enfermedades de Ciertas enfermedades Infecciosas y 
parasitarias con 813 casos lo que representa el 10.71 % del total de casos en el área de 
atención rápida del servicio  emergencia. 

× El tercer lugar lo ocupa las enfermedades de Síntomas y Hallazgos clínicos anormales con 
670 casos, lo que representan 8.83 % del total de casos en el área de atención rápida del 
servicio de emergencia.  

× Las 04 primeras causas de Morbilidad en el área de atención rápida del servicio de 
emergencia representan el 82.57 % del total de casos atendidos. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

Morbilidad General en Atencion Rapida  de Emergencia  Acumulado CIE - 10 Casos Porcentaje % Acum.

ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 4448 58.60% 58.60%

CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 813 10.71% 69.31%

SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES 670 8.83% 78.13%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 337 4.44% 82.57%

TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTOS 334 4.40% 86.97%

ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 235 3.10% 90.07%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 222 2.92% 92.99%

ENFERMEDADES DEL SISETMA OSTEOMUSCULAR Y DEL TEJIDO CONJUNTIVO 201 2.65% 95.64%

CAUSAS EXTERNAS DE MORBILIDAD Y DE MORTALIDAD 82 1.08% 96.72%

ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUTRICIONALES Y METABOLICAS 74 0.97% 97.69%

TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 48 0.63% 98.33%

ENFERMEDADES DEL OIDO Y DE LA APOFISIS MASTOIDES 44 0.58% 98.91%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 20 0.26% 99.17%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 15 0.20% 99.37%

ENFERMEDADES DEL OJO Y DE SUS ANEXOS 8 0.11% 99.47%

OTRAS ENFERMEDADES 40 0.53% 100.00%

TOTAL DE CASOS 7591 100.00%
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2.6.2 Morbilidad  en Menores  de 1 Año, Atendidos por atención Rápida en  
           Emergencia  Hospital San Juan de Lurigancho , 2010 
 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 

 

 

Comentario:  

× Durante el año 2010 se registraron 740 casos atendidos en el área Atención rápida en el 
grupo de edad de menores de 1 año en el servicio de emergencia. 

× La primera causa  de Morbilidad en esta área es de Enfermedades del Sistema Respiratorio 
con 570 casos que representa el 77.03 % del total de casos atendidos en este grupo de edad. 

× El segundo lugar lo ocupan las enfermedades de Ciertas enfermedades Infecciosas y 
parasitarias con 87 casos lo que representa el 11.76 % del total de casos en menores de 1 
año el área de atención rápida del servicio  emergencia. 

× El tercer lugar lo ocupa las enfermedades de Traumatismo de envenenamiento  con 20 
casos, lo que representan 2.70 % del total de casos en este grupo de edad en el área de 
atención rápida del servicio de emergencia.  

× Las 02 primeras causas de morbilidad en este grupo de edad representan el 88.78% del 
total de casos. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

Morbilidad  Atencion Rapida  de Emergencia   Menores de 1 año  CIE - 10 Casos Porcentaje % Acum.

ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 570 77.03% 77.03%

CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 87 11.76% 88.78%

TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTOS 20 2.70% 91.49%

SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES CLINICOS 19 2.57% 94.05%

ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 12 1.62% 95.68%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 12 1.62% 97.30%

CIERTAS AFECCIONES ORIGINADAS EN EL PERIODO PERINATAL 6 0.81% 98.11%

CAUSAS EXTERNAS DE MORBILIDAD Y DE MORTALIDAD 6 0.81% 98.92%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 3 0.41% 99.32%

TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 1 0.14% 99.46%

ENFERMEDADES DEL OIDO Y DE LA APOFISIS MASTOIDES 1 0.14% 99.59%

OTRAS ENFERMEDADES 3 0.41% 100.00%

TOTAL DE CASOS 740 100.00%
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2.6.3 Morbilidad en Niños  1 a 4 años, atendidos por  atención Rápida en  

           Emergencia - Hospital San Juan de Lurigancho , 2010. 

 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 

 

Comentario:  

× Durante el año 2010 se registraron 2192 casos atendidos en el área Atención rápida del 
servicio de emergencia en el grupo de edad de 1 a 4 años. 

× La primera causa  de Morbilidad en esta área es de Enfermedades del Sistema Respiratorio 
con 1657 casos que representa el 75.59 % del total de casos atendidos en este grupo de 
edad. 

× El segundo lugar lo ocupan Ciertas enfermedades Infecciosas y parasitarias con 239 casos lo 
que representa el 10.90 % del total de casos en niños de 1 a 4 años el área de atención 
rápida del servicio  emergencia. 

× El tercer lugar lo ocupa las enfermedades de Traumatismo de envenenamiento  con 114 
casos, lo que representan 5.20 % del total de casos en este grupo de edad en el área de 
atención rápida del servicio de emergencia.  

× Las 02 primeras causas de morbilidad de este grupo de edad representan el 86.50% del 
total de casos. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Morbilidad Atencion Rapida  de Emergencia  1 a 4 años  CIE - 10 Casos Porcentaje % Acum.

ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 1657 75.59% 75.59%

CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 239 10.90% 86.50%

TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTOS Y ALGUNAS OTRAS CONSECUENCIAS 114 5.20% 91.70%

ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 48 2.19% 93.89%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 45 2.05% 95.94%

SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES CLINICOS 43 1.96% 97.90%

CAUSAS EXTERNAS DE MORBILIDAD Y DE MORTALIDAD 25 1.14% 99.04%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 10 0.46% 99.50%

ENFERMEDADES DEL OIDO Y DE LA APOFISIS MASTOIDES 5 0.23% 99.73%

ENFERMEDADES DEL OJO Y DE SUS ANEXOS 2 0.09% 99.82%

OTRAS ENFERMEDADES 4 0.18% 100.00%

TOTAL DE CASOS 2192 100.00%
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2.6.4.- Morbilidad en el Grupo Etáreo de 5-9 años, atendidos por Atención  Rápida 
en Emergencia Hospital San Juan de Lurigancho , 2010. 

 

 

FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
Comentario:  

× Durante el año 2010 se registraron 1121 casos atendidos en el área Atención rápida del 
servicio de emergencia en el grupo de edad de 5 a 9 años. 

× La primera causa  de Morbilidad en esta área es de Enfermedades del Sistema Respiratorio 
con 830 casos que representa el 74.04 % del total de casos atendidos en este grupo de edad. 

× El segundo lugar lo ocupan Ciertas enfermedades Infecciosas y parasitarias con 88 casos lo 
que representa el 7.85 % del total de casos en niños de 5 a 9 años el área de atención rápida 
del servicio  emergencia. 

× El tercer lugar lo ocupa las enfermedades de Síntomas y Hallazgos Clínicos anormales con 
57 casos, lo que representan 5.08 % del total de casos en este grupo de edad en el área de 
atención rápida del servicio de emergencia.  

× Las 02 primeras causas de morbilidad en este grupo de edad representan el 81.89% del 
total de casos. 

 
2.6.5 Adolescentes  10-19 Años, Atendidos por Atención Rápida en Emergencia - 

Hospital San Juan de Lurigancho, 2010  
 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

Morbilidad Atencion Rapida  de Emergencia  5 a 9 años  CIE - 10 Casos Porcentaje % Acum.

ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 830 74.04% 74.04%

CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 88 7.85% 81.89%

SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES CLINICOS. 57 5.08% 86.98%

TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTOS Y ALGUNAS OTRAS CONSECUENCIAS 43 3.84% 90.81%

ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 33 2.94% 93.76%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 29 2.59% 96.34%

CAUSAS EXTERNAS DE MORBILIDAD Y DE MORTALIDAD 14 1.25% 97.59%

ENFERMEDADES DEL OIDO Y DE LA APOFISIS MASTOIDES 8 0.71% 98.31%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 7 0.62% 98.93%

ENFERMEDADES DEL SISETMA OSTEOMUSCULAR Y DEL TEJIDO CONJUNTIVO 6 0.54% 99.46%

OTRAS ENFERMEDADES 6 0.54% 100.00%

TOTAL DE CASOS 1121 100.00%

Morbilidad Atencion Rapida  de Emergencia  10 a 19 años  CIE - 10 Casos Porcentaje % Acum.

ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 275 52.78% 52.78%

SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES CLINICOS 56 10.75% 63.53%

CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 45 8.64% 72.17%

TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTOS Y ALGUNAS OTRAS CONSECUENCIAS 37 7.10% 79.27%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 27 5.18% 84.45%

ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 23 4.41% 88.87%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 21 4.03% 92.90%

ENFERMEDADES DEL SISETMA OSTEOMUSCULAR Y DEL TEJIDO CONJUNTIVO 12 2.30% 95.20%

ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUTRICIONALES Y METABOLICAS 8 1.54% 96.74%

TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 5 0.96% 97.70%

OTRAS ENFERMEDADES 12 2.30% 100.00%

TOTAL DE CASOS 521 100.00%
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Comentario:  

× Durante el año 2010 se registraron 6211 casos atendidos en el área Atención rápida del 
servicio de emergencia en el grupo de edad de 10a 19 años. 

× La primera causa  de Morbilidad en esta área es de Enfermedades del Sistema Respiratorio 
con 276 casos que representa el 52.78 % del total de casos atendidos en este grupo de edad. 

× El segundo lugar lo ocupan Síntomas signos y Hallazgos Clínicos anormales con 56 casos, lo 
que representan 10.7 % del total de casos en este grupo de edad en el área de atención 
rápida del servicio de emergencia.  

× El tercer lugar lo ocupan Ciertas enfermedades Infecciosas y parasitarias con 45 casos lo 
que representa el 8.64 % del total de casos en adolescentes de 10 a 19 años en  el área de 
atención rápida del servicio  emergencia. 

× Las 05 primeras causas de morbilidad en este grupo de edad representan el 84.45% del 
total de casos. 

 
2.6.6.- Adultos de 20 a 29 años, Atendidos por Atención Rápida en Emergencia  
             Hospital San Juan de Lurigancho, 2010  

 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 

 

 

Comentario:  

× Durante el año 2010 se registraron 1299 casos atendidos en el área Atención rápida del 
servicio de emergencia en el grupo de adultos de 20 a 29 años. 

× La primera causa  de Morbilidad en esta área es de Enfermedades del Sistema Respiratorio 
con 518 casos que representa el 39.88 % del total de casos atendidos en este grupo de edad. 

× El segundo lugar lo ocupan Síntomas signos y Hallazgos clínicos anormales con 187 casos, lo 
que representan 14.40 % del total de casos en este grupo de edad en el área de atención 
rápida del servicio de emergencia.  

× El tercer lugar lo ocupan Ciertas enfermedades Infecciosas y parasitarias con 168 casos lo 
que representa el 12.93 % del total de casos en adultos de 20 a 29 años en  el área de 
atención rápida del servicio  emergencia. 

× Las 05 primeras causas de morbilidad en este grupo de edad representan el 81.68% del 
total de casos. 

 

 

 

Morbilidad Atencion Rapida  de Emergencia  20 a 29 años  CIE - 10 Casos Porcentaje % Acum.

ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 518 39.88% 39.88%

SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES CLINICOS 187 14.40% 54.27%

CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 168 12.93% 67.21%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 105 8.08% 75.29%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 83 6.39% 81.68%

ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 57 4.39% 86.07%

ENFERMEDADES DEL SISETMA OSTEOMUSCULAR Y DEL TEJIDO CONJUNTIVO 51 3.93% 89.99%

TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTOS Y ALGUNAS OTRAS CONSECUENCIAS 46 3.54% 93.53%

ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUTRICIONALES Y METABOLICAS 20 1.54% 95.07%

TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 17 1.31% 96.38%

OTRAS ENFERMEDADES 47 3.62% 100.00%

TOTAL DE CASOS 1299 100.00%
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2.6.7.-  Adultos de 30 a 59 años, atendidos por atención Rápida en Emergencia - 

Hospital San Juan de Lurigancho , 2010 

 

 

FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 

Comentario:  

× Durante el año 2010 se registraron 1474 casos atendidos en el área Atención rápida del 
servicio de emergencia en el grupo de adultos de 30 a 59 años. 
 

× La primera causa  de Morbilidad en esta área es de Enfermedades del Sistema Respiratorio 
con 521 casos que representa el 35.35 % del total de casos atendidos en este grupo de edad. 

 

× El segundo lugar lo ocupan Síntomas signos y Hallazgos clínicos anormales con 258 casos, lo 
que representan 17.50 % del total de casos en este grupo de edad en el área de atención 
rápida del servicio de emergencia.  

 

× El tercer lugar lo ocupan Ciertas enfermedades Infecciosas y parasitarias con 160 casos lo 
que representa el 10.85 % del total de casos en adultos de 30 a 59 años en  el área de 
atención rápida del servicio  emergencia. 

 

× Las 06 primeras causas de morbilidad  atendidos en el área de atención rápida del servicio 
de emergencia representan el 84.19% del total de casos en este grupo de edad. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Morbilidad Atencion Rapida  de Emergencia Adulto CIE - 10 Casos Porcentaje % Acum.

ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 521 35.35% 35.35%

SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES CLINICOS 258 17.50% 52.85%

CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 160 10.85% 63.70%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 110 7.46% 71.17%

ENFERMEDADES DEL SISETMA OSTEOMUSCULAR Y DEL TEJIDO CONJUNTIVO 108 7.33% 78.49%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 84 5.70% 84.19%

TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTOS Y ALGUNAS OTRAS CONSECUENCIAS 63 4.27% 88.47%

ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 56 3.80% 92.27%

ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUTRICIONALES Y METABOLICAS 32 2.17% 94.44%

TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 19 1.29% 95.73%

CAUSAS EXTERNAS DE MORBILIDAD Y DE MORTALIDAD 19 1.29% 97.01%

ENFERMEDADES DEL OIDO Y DE LA APOFISIS MASTOIDES 18 1.22% 98.24%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 10 0.68% 98.91%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 8 0.54% 99.46%

ENFERMEDADES DEL OJO Y DE SUS ANEXOS 2 0.14% 99.59%

OTRAS ENFERMEDADES 6 0.41% 100.00%

TOTAL DE CASOS 1474 100.00%
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2.6.8.-  Adultos Mayor, atendidos por Atención Rápida  en Emergencia 

               Hospital San Juan de Lurigancho , 2010. 

 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 

 

Comentario:  

× Durante el año 2010 se registraron 244 casos atendidos en el área Atención rápida del 
servicio de emergencia en el grupo de adulto Mayor. 
 

× La primera causa  de Morbilidad en esta área es de Enfermedades del Sistema Respiratorio 
con 77 casos que representa el 31.56 % del total de casos atendidos en este grupo de edad. 

 

× El segundo lugar lo ocupan Síntomas signos y Hallazgos clínicos anormales con 50 casos, lo 
que representan 20.49 % del total de casos en este grupo de edad en el área de atención 
rápida del servicio de emergencia.  

 

× El tercer lugar lo ocupan Ciertas enfermedades Infecciosas y parasitarias con 26 casos lo 
que representa el 10.66 % del total de casos en adultos Mayores en  el área de atención 
rápida del servicio  emergencia. 

 

× Las 06 primeras causas de morbilidad en este grupo de edad representan el 82.38% del 
total de casos. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Morbilidad Atencion Rapida  en Adulto Mayor CIE - 10 Casos Porcentaje % Acum.

ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 77 31.56% 31.56%

SINTOMAS, SIGNOS Y HALLAZGOS ANORMALES CLINICOS 50 20.49% 52.05%

CIERTAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 26 10.66% 62.70%

ENFERMEDADES DEL SISETMA OSTEOMUSCULAR Y DEL TEJIDO CONJUNTIVO 23 9.43% 72.13%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 14 5.74% 77.87%

ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUTRICIONALES Y METABOLICAS 11 4.51% 82.38%

TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTOS Y ALGUNAS OTRAS CONSECUENCIAS 11 4.51% 86.89%

ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 9 3.69% 90.57%

ENFERMEDADES DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO 6 2.46% 93.03%

TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 5 2.05% 95.08%

OTRAS ENFERMEDADES 12 4.92% 100.00%

TOTAL DE CASOS 244 100.00%
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2.7.- PRIORIDADES SANITARIAS:  
  
 

 2.7.1 Enfermedades Transmisibles . 

Una enfermedad transmisible es una enfermedad cuyos agentes causales pueden pasar o ser 
transportados de una persona, animal o medio ambiente, a una persona susceptible, ya sea 
directa o indirectamente. 

Las enfermedades transmisibles se originan por la entrada de un microorganismo al paciente, se 
transmiten entre los seres vivos en forma directa (por contacto), o por vía indirecta (por 
vehículos químicos, físicos o biológicos). 

 

2.7.1.1 Tuberculosis  

Cada año se registran 220 000 nuevos casos de tuberculosis en la Región de las Américas y 
mueren más de 50 000 personas a consecuencia de esta enfermedad. Uno de los aspectos más 
impor tantes y fascinantes en relación a la tuberculosis, es que es una enfermedad 100% curable 
y prevenible, sin embargo se ha convertido en la infección trasmisible más importante en los 
seres humanos.  

En el Perú una comprensión cabal de la situación de la epidemia de la tuberculosis en el país, 
permite aplicar eficazmente las herramientas disponibles para su control, incrementando la 
eficiencia de las intervenciones habiéndose logrado considerables progresos en prevención y 
control de la tuberculosis, así en el año 1992 se notificaron en total más de 55 mil casos, 
mientras que el 2007, se ha logrado reducir esta cifra en 32,7 %, la meta al 2011 es disminuir el 
número de casos en 50%. También se ha mejorado e incrementado la capacidad diagnostica de 
TB MDR Y TB XDR. No obstante, tanto la TB MDR, TB XDR, la con Morbilidad TB/VIH -SIDA, el 
estigma, la discriminación y lo complicado de las intervenciones técnicas, socioeconómicas y 
culturales, significan un reto para el mejoramiento. 

El 58 % de casos de TB, 82 % de casos de TB MDR y 93 % de casos de TB XDR son notificados 
por Lima y Callao. El primer caso de TB XDR1, 2, fue notificado el año de 1999 y hasta agosto del 
2008 se han notificado 186 casos acumulados, de los cuales el 85 % se concentran en los 
distritos de La Victoria, Lima Cercado, San Martin de Porres, San Juan de Lurigancho, Ate, Santa 
Anita y El Agustino. 

En el Hospital San Juan de Lurigancho existe especialista neumólogos, todo un equipo 
multidisciplinario , dedicados al diagnostico oportuno, tratamiento y control de la Tuberculosis. 
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Tasa de Incidencia de Tuberc ulosis   
Hospital San Juan de Lurigancho, 20 10 

 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 

 
 
La tabla nos muestra una disminución de porcentaje de SRI en comparación a los años 
anteriores, y así mismo, una disminución de la incidencia total de casos de tuberculosis, desde 
el año 2006 al 2010, la disminución de porcentaje de Quimio profilaxis en menores de 19 años 
se explica por la disminución de la incidencia de casos de TBC. 
A través  de los años no se ha logrado el 100% de contactos examinados, ya que la población no 
toma conciencia de la importancia del  control de contactos  como medida preventiva  
En el año 2010 los MDR, han disminuido a 9.38, pero aun se considera altos los valores la 
morbilidad de casos de TBC se ve disminuida en 28.06% en comparación al año 2009.  
Los casos de TBC ɀ VIH x100 en el año 2010 se ve discretamente disminuido en comparación al 
año anterior. Debemos tener en cuenta que, muchos de estos pacientes se ven en hospitales de 
mayor complejidad nivel III por la evaluación de infecto logia y el tratamiento TARGA.  
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

DESCRIPCION 2006 2007 2008 2009 2010

% SRI 4.43 5.17 4.91 3.99 3.28

INCIDENCIA TB FROTIS (+) *100000 HAB 112.42 90.09 102.02 112.62 74.19

INCIDENCIA TOTAL DE CASOS DE TB  *100000 HAB166.92 129.83 161.64 168.26 131.16

% QUIMIOPROFILAXIS < 19 años 92.91 97.37 79.58 82.96 76.35

CONTACTO EXAMINADOS x 100 22.06 81.46 75.24 70.67 75.87

MDR * 100.000 HAB. 10.57 14.81 8.9 18.24 9.38

MORBILIDAD 209.5 173.56 192.11 204.04 145.73

CASOS TBC - VIH X 100 3.25 2.29 6.16 3.77 3.27

Nº FALLECIDOS CON TB *100000 HAB 1.63 3.05 3.42 1.26 3.27
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Grafico 1: Sintomát icos respiratorios VS Frotis (+) en el Hospital San Juan 
de Lurigancho ; 2006 ɀ 2010 

 

 
FUENTE: ÁREA DE TBC, ELABORADO POR LA UNIDAD DE EPIDEMIOLOGÍA Y SALUD AMBIENTAL ɀ HSJL 2010 

 

INCIDENCIA DE TBC ɀ MDR y MORBILIDAD 2006 ɀ 2010 - HSJL 

 
FUENTE: ÁREA DE TBC, ELABORADO POR LA UNIDAD DE EPIDEMIOLOGÍA Y SALUD AMBIENTAL ɀ HSJL 2010. 

 

De acuerdo a las graficas se observa que a través de los años, existe una tendencia a la 
disminución de SR y de frotis (+) a excepción del año 2010, en cuanto a SR. pero aun nos 
encontramos muy por encima del promedio nacional. 
 
 

112.42

90.09

102.02

112.62

74.19

4.43

5.17
4.91

3.99

3.28

0

1

2

3

4

5

6

0

20

40

60

80

100

120

2006 2007 2008 2009 2010

INCIDENCIA TB FROTIS (+) *100000 HAB % SRI

INCIDENCIA DE FROTIS (+) SEGUN % DE SRI - HSJL  2006 - 2010

D
is

p
o

n
ib

ili
d

a
d1

0
.0

0
0
 H

a
b

.

166.92

129.83

161.64
168.26

131.16209.5

173.56

192.11
204.04

145.73

10.57
14.81

8.9
18.24

9.38

0

50

100

150

200

250

0

20

40

60

80

100

120

140

160

180

2006 2007 2008 2009 2010

INCIDENCIA TOTAL DE CASOS DE TB  *100000 HABMORBILIDAD MDR * 100.000 HAB.

INCIDENCIA DE TBC - MDR  y  MORBILIDAD - HSJL 2006-2010

D
is

p
o
n
o
b
ili

d
a
d1

0
.0

0
0
 H

a
b



HOSPITAL SAN JUAN DE LURIGANCHO 
 

ANÁLIS IS  DE LA  S ITUACIÓN  DE  SALUD DE LOS SERVICIOS HOSPITALARIOS  

ASISHO 2011 

 

79 UNIDAD DE EPIDEMIOLOGÍA Y SALUD AMBIENTAL 

 

 
FUENTE: ÁREA DE TBC, ELABORADO POR LA UNIDAD DE EPIDEMIOLOGÍA Y SALUD AMBIENTAL ɀ HSJL 2010 

 
La mortalidad por TBC-VIH en el hospital San Juan de Lurigancho en el año 2010 se encuentra 
dentro del promedio anual. 
 

2.7.1.2  Infecciones  por e l Virus  I nmunodeficiencia  Humana (V IH)- Síndrome  de  
                              Inmunodeficiencia  Humana (SIDA) 

En los últimos veinte años y sobre todo al surgimiento de la pandemia del VIH/SIDA, en todo el 
mundo se vienen realizando múltiples esfuerzos por controlar la incidencia de las ITS  pues está 
plenamente demostrado el efecto facilitador de la transmisión que ejercen las otras ITS, respecto 
al VIH incrementando la susceptibilidad y la infecciosidad por lo que al controlar las ITS 
diferentes al VIH, también estamos evitando la transmisión del VIH. 

El SIDA constituye la etapa crítica de la infección por VIH. En esta fase de la infección el portador 
del VIH posee un sistema inmunológico que probablemente sea incapaz de reponer los linfocitos 
T CD4+ que pierde bajo el ataque del VIH y también ha visto reducida su capacidad cito tóxica  

La mayoría de los pacientes que han desarrollado sida no sobreviven más de tres años sin recibir 
tratamiento antirretroviral. Sin embargo, incluso en esta fase crítica el sida y el VIH pueden ser 
controlados mediante la terapia antirretroviral de gran actividad. Los antirretrovirales  pueden 
brindar una mejor calidad de vida a un portador del VIH y aumentan sus posibilidades de 
supervivencia. Dado que el VIH tiene una gran capacidad de mutación, con el tiempo los 
antirretrovirales pierden su efectividad porque el virus desarrolla resistencia a ellos. Una vez 
que esto ocurre, el paciente queda expuesto nuevamente a las infecciones oportunistas y, 
eventualmente, a la muerte, en tanto que no se dispone de un medicamento que cure la infección 
por VIH. 
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2.7.1.3 Estrategia Sanitaria d e Prevención y Control de Infección de Transmisión  
               Sexual 2007 -2010  ɀ HSJL. 

 

   
Comentario  
 
De acuerdo a la gráfica se observa una disminución en cuanto al tamizaje para VIH en gestantes, 
esto es debido a que en años anteriores el hospital asumía el tamizaje de gestantes de toda la 
RED de SJL y actualmente la red mediante sus microrredes lo está realizando, el hospital solo 
realiza el tamizaje a las gestantes que controla. Igualmente sucede con las gestantes con tamizaje 
para sífilis. 
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2.7.1.4 INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS. 

 
Las Infecciones Respiratorias Agudas (IRA) en el Perú, se encuentran entre las principales 
causas para enfermar y morir para menores de 5 años. El número de casos de neumonías 
durante los últimos 05 años ha disminuido año tras año, a diferencia de las Infecciones 
Respiratorias Agudas no Neumónicas, que se han incrementado progresivamente. 
 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 

 

Las infecciones respiratorias agudas durante el año 2010  se registro un total de 7,239casos de 
IRAS , presentándose la mayor frecuencia de casos en el grupo de edad de 1 a 4 años con 4,756 
casos ósea el 65.69% del total, debemos tener en cuenta que este grupo integra un mayor 
número  de niños menores de 05 años. 
En segundo lugar tenemos a los  de 02 m a 11 meses con 1,946 casos que representa el 26.88%  
del total de casos  y en tercer lugar tenemos a los menores de 02 meses con un total de 537 casos 
que representa el  7.41% del total. 
Debemos tener en cuenta que la mortalidad y las complicaciones en estos casos son muy altas en 
los menores de 02 meses. 
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FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
Los casos de Infecciones Respiratoria Aguda (IRA), a través de los años se observa  que la 
tendencia se mantiene, salvo el incremento durante la pandemia de Influenza durante los 
años 2009-2010 

  
 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
Durante el año 2010 se presento 409 casos de neumonía de los cuales 266 fueron en menores de 
05 años, han disminuido en comparación del año 2009 en que se presento 320 casos en menores 
de 05 años. 
Cabe mencionar que el incremento  de casos  en comparación al año 2006 es debido a  que la 
vigilancia antes se hacía solo a los menores de 05 años y actualmente se hace a todos los grupos 
de edad.  
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2.7.1.5 Enfermedad Diarreica Aguda EDAS. 
 
La EDA aún es un importante problema de salud pública en el país, no sólo por el número de 
casos que ocurren cada año, sino por el efecto negativo que tienen sobre el estado nutricional de 
los menores de cinco años. Sin embargo, en países en desarrollo como el nuestro el saneamiento 
básico, la higiene personal e inocuidad del agua y alimentos, pueden estar mediados en gran 
parte por factores demográficos, socio-económicos y culturales que determinan la situación de 
salud.   
Durante el año 2010, se registro 4,311 casos de Enfermedades Diarreica Aguda (EDA), 
registrándose  en el grupo de 05 años a mas el 61.26% de los casos, en el grupo de edad de 01 a 
04 años se registro el 25.86% del total de casos y el 12.87% para los menores de 01 año. 
 
 
 

 

FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 
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FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 

 

Durante los años 2006 al 2010, los casos de Enfermedad Diarreica Aguda (EDA), se han 
incrementado en el grupo de edad de 05 años a mas, siendo estas mas en adultos en la SE 51 y 
52  observamos una  ligera disminución en los niños menores de  1 años,   reportándose en la SE 
48 el mayor número de casos,  teniendo en cuenta que durante el I semestre  el grupo etáreo que 
más casos reporto fueron los mayores de  5 años a más. 
  

En comparación al 2009, observamos un ligero incremento de casos en las mismas SE  en todos 
los grupos etáreo. 

  
2.7.2  VIGILANCIA DE LAS ENFERMEDADES INMUNOPREVENIBLES 

  2.7.2.1 Sarampión y Rubeola 

 
El último caso por virus salvaje de sarampión en el país se notifico el año 2000, ocurrió en el 
Callao, Ventanilla en la semana 13 (31 de marzo) del 2000. Referente al  sarampión autóctono en 
las Américas ocurrió en el 2002 en Venezuela; el Continente se encuentra en proceso de 
ÅÒÒÁÄÉÃÁÃÉĕÎ ÄÅÌ ÖÉÒÕÓ ÓÁÌÖÁÊÅ ÄÅÌ ÓÁÒÁÍÐÉĕÎȠ ÁÕÎ ÅØÉÓÔÅ ÅÌ ÒÉÅÓÇÏ ÄÅ ÌÁ ȰÉÍÐÏÒÔÁÃÉĕÎȱ ÄÅÌ ÖÉÒÕÓ 
debido al desarrollo de los medios de transporte masivos intercontinentales y en la SE17 del 
2008 el país confirmó un caso importado de sarampión procedente de la India, desplegando 
adecuadas y oportunas intervenciones de notificación, investigación epidemiológica, control y 
seguimiento de contactos, sin ocurrencia de casos secundarios. 
 
 En el año 2006 se realizó el Control Acelera do contra Rubéola y Sarampión , vacunando 
aproximadamente 20 millones de personas de 2 a 39 años de edad, alcanzando una cobertura 
superior al 95%, la cual fue certificada por OPS/OMS. 
 
 Según la OPS a pesar de encontrarnos en medio de un proceso de erradicación del sarampión en 
el continente americano, se registra brotes aislados debido a la importación de casos. La mejor 
prevención contra la importación de virus es mantener coberturas de vacunación con triple viral 
(SPR) por encima del 95,0%. Y una vigilancia epidemiológica activa. 
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El país ha alcanzado coberturas históricas que superan el 90% para los diferentes biológicos; sin 
embargo, en los últimos años la Encuesta Nacional de Demografía y Salud Familiar  muestra 
tendencia a la disminución de las coberturas. Por lo tanto esta información debe ser contrastada 
con otras fuentes de información, como el informe de intervención del Proyecto Umbral en 17 
Regiones del país y la información fuente primaria que recoge el sistema de vigilancia 
epidemiológica. 
 
Preparación para la Certificación Nacional de la Eliminación del Sarampión -Rubéola-SRC. 
 
En los últimos diecinueve años el Perú ha conseguido logros históricos en salud pública, entre 
ellos la erradicación de la poliomielitis aguda certificada en 1994 y la eliminación del sarampión 
del cual no se tienen casos confirmados desde hace mas de 10 años, asimismo hace más de tres 
años, el Perú está libre de circulación del virus salvaje de la rubéola.  

Así mismo el país tiene compromisos asumidos según la aprobación de la Resolución CSP27.R2 
durante la 27va Conferencia Sanitaria Panamericana realizada en Octubre del 2007, aseguró la 
conformación de Comisiones Nacionales en los Países Miembros de la Organización 
Panamericana de la Salud/Organización Mundial de la Salud (OPS/OMS) para iniciar el proceso 
de documentación y verificación de la interrupción de la transmisión endémica del virus de la 
rubéola y sarampión de la Región de las Américas. En donde, dicha Resolución insta a la 
conformación de un Comité Internacional de Expertos, quienes serán los responsables de dar 
seguimiento al proceso de verificación. 

 
Indicadores de Evaluación  para la Vigilancia de Sarampión  y Rubeola, año 2009 ɀ 2010 

 HSJL. 
 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
 

  
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
 

La tabla nos muestra la vigilancia de las enfermedades Inmune prevenibles Sarampión y Rubeola 
realizadas por la Unidad de Epidemiologia y Salud Ambiental del Hospital San Juan de Lurigancho durante 
los años 2009 ɀ 2010. En el año 2009 se notifico 5 casos presuntivos los cuales fueron descartados no 
teniendo caso confirmado de Sarampión y Rubeola. 
En el año 2010 se notifico 01 caso presuntivo de Sarampión, el cual fue descartado por el laboratorio 
referencial.  

 

 
 
 
 

2009 137949 9343 55621 202913 5 0 0 5 0 0 5 0 0

2010 171974 9924 49582 231480 1 0 0 6 0 0 1 0 0

TOTAL 309,923 19,267 105,203 434,393 6 0 0 11 0 0 6 0 0
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Indicadores de Evaluación  para la Vigilancia de Parálisis Flácida PFA,  año 2009 ɀ 2010 -
HSJL 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
  

Comentario  
 
En cuanto a la Vigilancia de Parálisis Flácida (PFA) en el año 2009 la Unidad de Epidemiologia y 
Salud Ambiental del hospital San Juan de Lurigancho, notifico cero casos de PFA. 
En el año 2010 igualmente se notifico cero casos de PFA. 
 
 

2.7.3 Desnutrición . 

 

La desnutrición en sus diversas formas es la más común de las enfermedades. Sus causas se 
deben en general a deficientes recursos económicos o a enfermedades que comprometen el buen 
estado nutricional. Según el manual internacional de clasificación de enfermedades es una 
complicación médica posible pero que puede prevenirse y que tiene impacto muy importante 
sobre el resultado de los tratamientos. 

Hoy en día la desnutrición es aceptada como un factor común en la práctica clínica que tiene 
como consecuencias un aumento en el tiempo de estancia hospitalaria, morbilidad y mortalidad 
en los pacientes hospitalizados. 

 
DESNUTRICION POR CICLO DE VIDA EN HOSPITAL SAN JUAN DE LURIGANCHO 2010. 

 

 
 
 
 

2009 38281 950 20104 0 0 0 0 0 0 0

2010 53438 985 15634 0 0 0 0 0 0 0

TOTAL 91,719.00 1,935.00 35,738.00 0 0 0 0 0 0 0
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TOTAL DE DIAGNOSTICO REVISADOS EN

MESES
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NO INVEST.

CLASIFICACION FINAL

REVISITA EN INVEST.
CONSULT. 

EXTERNO
HOSPITALIZACION EMERGENCIA

GRUPO EDAD 2008 2009 2010

< 1 año 21 19 10

1 año 15 17 10

2 años 15 8 4

3 años 9 8 4

4 años 6 4 2

5 a 9 años 35 31 0

TOTAL 101 87 30
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 MAPA DE RIESGO PARA MALARIA Y DENGUE POR PRESENCIA DE VECTORES

SEGÚN DISTRITOS, DISA IV LIMA ESTE - AÑO  2009

Dengue
Malaria
Dengue y Malaria

Fuente: Oficina de Epidemiología - VSP

MAPA DE RIESGO PARA MALARIA Y DENGUE POR PRESENCIA DE VECTORES

SEGÚN DISTRITOS, DISA IV LIMA ESTE - AÑO  2009

Dengue
Malaria
Dengue y Malaria

Fuente: Oficina de Epidemiología - VSP

 
 
2.7.4 Enfermedades Metaxemicas Distrito SJL-2010.  
 
El Hospital San Juan de Lurigancho se encuentra ubicado en el 
Distrito de su mismo nombre  cuya población está expuesta al 
riesgo de contraer  enfermedades transmitidas por vectores,  
tales como el Aedes Aegypti y el Anopheles, transmisores de las 
enfermedades del dengue y malaria, siendo el distrito escenario 
2 para Dengue,  quiere decir existe vector pero no casos 
Autóctonos, habiendo casos importados en el Distrito de SJL. 
La zona de mayor riesgo para Malaria son las localidades de 
Campoy, y también las ubicadas a la rivera del rio Rímac. 
El HSJL no realiza la Vigilancia Entomológica por no tener 
población asignada, esta vigilancia es realizada por los 
establecimientos de primer nivel ubicados en la jurisdicción del 
Distrito de SJL. 
 
 

 
2.7.5 Análisis de La Situacional de Las Infecciones Intrahospitalaria  

Las Infecciones Intrahospitalarias (IIH), es un conjunto heterogéneo de enfermedades infecciosas cuyo denominador 
común es el haber sido adquiridas en un hospital o en una institución sanitaria. Clínicamente se  manifiestan a partir 
de las 48 a 72 horas del ingreso,  y su frecuencia guarda relación con la duración de la estancia hospitalaria, con 
exclusión de  aquellas que se estaban incubando en el momento del ingreso. 

En el Perú los establecimientos de salud cuentan con un programa vigilancia sistemática de las infecciones 
Intrahospitalarias, el cual  permite conocer la situación real de la infección en cada momento, así como desarrollar las 
medidas de prevención más adecuadas a cada caso.  

 
TENDENCIA DE INFECCIONES INTRAHOSPITALARIAS; 2006 ɀ 2010, HSJL. 
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CUADRO COMPARATIVO DE DESNUTRICION EN NIÑOS MENORES DE 5 AÑOS

< 1 año 1 año 2 años 3 años 4 años 5 a 9 años

INFECCIONES. 

INTRAHOSPITALARIAS
2006 2007 2008 2009 2010 ESTANDAR

ENDOMETRITIS x PV 0,21 0,15 0,06 0,18 0,16 0,52

ENDOMETRITIS x PC 0,96 0,69 0 0,32 0,25 0,99

IHO x PC 3,72 2,69 2,42 1,7 0,99 1,66

ITS x CVP  0 0 0 1,02 1,02               3,04

NEUMONIA x VM 0 0 0 0 11,4 15,52

ITU x CUP    UCI 0 0 0 6,76 0 2,59

ITU x CUP    MED 0 0 0 0 3,78 4,3

ITU x CUP    CX 0 0 0 15,26 0 3,06

IHO x COLE 0 0 0 0,8 0,4 1,0

IHO x HERNIA 0 0 0 0 1,1 0,8



HOSPITAL SAN JUAN DE LURIGANCHO 
 

ANÁLIS IS  DE LA  S ITUACIÓN  DE  SALUD DE LOS SERVICIOS HOSPITALARIOS  

ASISHO 2011 

 

88 UNIDAD DE EPIDEMIOLOGÍA Y SALUD AMBIENTAL 

 

 
 

La Tendencia de Infecciones Intrahospitalarias es la disminución de casos; En el año 2009 las 
tasas de infecciones que sobrepasaban los estándar como ITU por catéter urinario permanente 
en Cirugía  y la Unidad de cuidados Intensivos con tasas de 15.26 y 6.76 x 1000 días de 
exposición, para el 2010 fue de cero casos x 1000 días de exposición.  En el 2010 las tasas de 
Infecciones Intrahospitalarias, se mantienen por debajo de los estándares permisibles, sin 
embargo en cuanto a Neumonía por Ventilador Mecánico en UCI, e ITU x CUP en Medicina se 
observa un incremento con 11.4 y 3.78  x1000 días de exposición respectivamente. 
 
 
2.7.5.1  Unidad de Vigilancia Intensiva U VI- Hospital San Juan de Lurigancho 2010. 

 

 
FUENTE: ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 
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a b b/a x 1000 c d d/c x 1000 e f f/e x 1000 g h h/g x 100

ENERO 5 1 0 0 38 7 0 0 13 5 0 0.0 38 6 0 0.0

FEBRERO 31 2 0 0 33 8 0 0 2 1 0 0.0 32 2 1 31.3

MARZO 0 0 0 0 27 5 0 0 45 5 1 22.2 47 6 0 0.0

ABRIL 31 4 0 0 51 7 0 0 31 4 1 32.3 24 6 0 0.0

MAYO 13 7 0 0 36 14 0 0 8 3 0 0.0 25 8 0 0.0

JUNIO 14 4 0 0 30 6 0 0 15 3 0 0.0 28 5 0 0.0

JULIO 21 4 0 0 41 11 0 0 15 2 0 0.0 21 9 0 0.0

AGOSTO 17 4 0 0 38 7 0 0 10 1 0 0.0 19 16 0 0.0

SEPTIEMBRE 5 2 0 0 32 10 0 0 7 1 0 0.0 33 7 0 0.0

OCTUBRE 6 1 0 0 31 6 0 0 13 2 0 0.0 25 5 0 0.0

NOVIEMBRE 11 1 0 0 50 4 0 0 43 2 0 0.0 43 3 0 0.0

DICIEMBRE 39 2 0 0 68 5 0 0 61 6 1 16.4 32 4 0 0.0

TOTAL 193 32 0 0 475 90 0 0 263 35 3 11.4 367 77 1 0.27
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LUIRGANCHO

Catéter venoso Central (CVC)                                   

(indicador estandar :3.04)

Catéter Urinario permanente (CUP)                                            

(indicador estandar:  2.59)

Ventilador Mecánico (VM)                                      

(indicador estanadar: 15.52)

Catéter Venosa Periférica (CVP)                                 

(Indicador estandar : 3.04)
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Grafica: Nº 01: Vigilancia de infecciones Intrahospitalaria en U CI;  
Hospital San Juan de Lurigancho 2010 

 

 
FUENTE: ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 

 

Comentario:  
 
La Vigilancia de las Infecciones Intrahospitalarias  (IHH),  en el servicio de UCI  en el  año 
2010, fue de: 
 
× $ÅÎÓÉÄÁÄ ÄÅ ÉÎÃÉÄÅÎÃÉÁ ÐÁÒÁ )43 Ø #6#ȟ ÆÕÅ ÄÅ ȰπȱȢ 
× Densidad ÄÅ ÉÎÃÉÄÅÎÃÉÁ ÐÁÒÁ )45 Ø #50 ÆÕÅ ÄÅ ȰπȱȢ 
× Densidad de incidencia de Neumonía por ventilación mecánica,  11,4 x1000 días de 

exposición. 
× Densidad de incidencia de ITS por CVP,  0.27 x 100. 

 
 

La Densidad de incidencia más alta de las IIH, según la categoría de hospitales y procedimientos, 
corresponde a  Neumonías por Ventilación Mecánica, para las unidades criticas como cuidados 
intensivos de adultos.  En el año 2010, el HSJL presento una densidad de Incidencia de Neumonía 
por VM de 11,4 x 1000, ubicándose  por debajo del estándar nacional de densidad de Incidencia 
Nacional que es de 15,52 x 1000 días de exposición, ubicando al HSJL, dentro de los límites 
tolerantes, para este indicador.   
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2.7.5.2 Vigilancia del servicio de Gíneco Obstetricia en Infecciones Intrahospitalaria  
Hospital San Juan de Lurigancho 2010 

 

 
FUENTE: ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

     

 
FUENTE: ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
 

Comentario:  

Las Vigilancia de las Infecciones Intrahospitalarias  (IHH) en el Servicio de Gíneco- Obstetricia en 
el año 2010, fue de: 
 
× Tasa de incidencia de Endometritis por parto vaginal,  fue de 0,16 x 100 procedimientos. 
× Tasa de incidencia de Endometritis por cesárea, fue de 0,25 x 100 procedimientos. 
× Tasa de incidencia de Infección de Herida Operatoria x Cesárea 0,99 x 100 procedimientos. 
× Tasa de incidencia de ITU x CUP, fue de 16,1 x 1000 
× 4ÁÓÁ ÄÅ )ÎÆÅÃÃÉĕÎ ÄÅ ÔÏÒÒÅÎÔÅ 3ÁÎÇÕþÎÅÏ Ø #60ȟ ÆÕÅ ÄÅ ȰπȱȢ 

N° de 

pacientes 

vigilados

N° 

Endom

etritis

Tasa de 

Endometritis 

x Pv

N° de 

pacientes 

vigilados

N° 

Endome

tritis

Tasa de 

Endometritis 

x Cesarea

N°  

IHO

N° de 

pacientes 

vigilados

Tasa de 

IHO x 

Cesarea

N° días 

exposición 

con CVP

N° de 

pacientes 

vigilados

Flebitis 

asociado 

a CVP

Tasa de 

ITS x CVP

N° días 

exposició

n con 

CUP

N° de 

pacientes 

vigilados

ITU 

asociad

o a CUP

Densidad 

de 

Incidencia 

de ITU

a b b/a x 100 c d d/c x 100 e e/c x 100 f g
f/g x 

1000
f g f/g x 1000

ENERO 355 1 0.28 109 1 0.92 0 109 0.00 1338 446 0 0 22 10 0 0

FEBRERO 325 0 0.00 99 1 1.01 3 99 3.03 424 424 0 0 45 8 1 22

MARZO 335 0 0.00 131 0 0.0 0 131 0.00 469 469 0 0 22 17 0 0

ABRIL 344 0 0.00 126 0 0.0 1 126 0.79 470 470 0 0 1 1 0 0

MAYO 353 2 0.57 147 0 0.0 3 147 2.04 500 500 0 0 11 5 0 0

JUNIO 348 0 0.00 142 0 0.0 0 142 0.00 490 490 0 0 5 3 0 0

JULIO 358 0 0.00 162 0 0.0 1 162 0.62 520 520 0 0 2 1 0 0

AGOSTO 389 1 0.26 153 0 0.0 1 153 0.65 542 542 0 0 8 3 1 125

SEPTIEMBRE 409 0 0.00 133 0 0.0 1 133 0.75 542 542 0 0 2 1 0 0

OCTUBRE 384 0 0.00 129 1 0.78 3 129 2.33 566 513 0 0 2 1 0 0

NOVIEMBRE 364 1 0.27 138 0 0.00 1 138 0.72 640 502 0 0 4 2 0 0

DICIEMBRE 393 2 0.51 155 1 0.65 2 155 1.29 703 548 0 0 0 0 0 0

TOTAL 4357 7 0.16 1624 4 0.25 16 1624 0.99 7204 5966 0 0 124 52 2 16.1

Catéter  Urinario Permanente (CUP)         

(indicador sntandar: 4.3)

HOSPITAL 

SAN JUAN DE 

LUIGANCHO

Parto Vaginal                                   

(indicador estandar : 0.52)

Parto Cesárea                                       

(indicador estandar: 0.99)

IHO X CESAREA   (indicador 

estandar 1.66)

Catéter venoso perifericol (CVP)                                        

(indicador estándar: 3.04)

0.28 0.00 0.00 0.00 0.57 0.26 0.27 0.51 0.16

0.92
1.01

0.00

0.00

0.00
0.00

0.78 0.25

3.03

0.79

2.04
0.00

0.62
0.65

0.75 2.33
0.72 0.99

0

22

0

0 0 0

125

16.1
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140.00

ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JULIO AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE TOTAL

VIGILANCIA DE INFECCIONES INTRAHOPITALARIA  EN EL SERVICIO DE GINECOOBSTETRICIA 

HSJL-2010

Tasa de Endometritis x Pv Tasa de Endometritis x Cesarea Tasa de IHO x Cesarea Densidad de Incidencia de ITU
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En el año 2010 el HSJL, presenta una Tasa de Incidencia de Infección de Herida Operatoria de 
0.99 x 100 procedimientos, encontrándose por debajo de la Tasa de  promedio  Nacional (1.63 x 
100 procedimientos), en cuanto a ITU x CUP, tenemos una tasa de incidencia de 16.1 x 1000 días 
de exposición, encontrándonos en tres veces superior al indicador estándar (4.3 x 1000 días 
exposición). 
 

 
2.7.5.3 Vigilancia del servicio de Neonatología en infecciones Intrahospitalaria;  

Hospital San Juan de Lurigancho 2010 
 

 
FUENTE: ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
Comentario:  

Las Vigilancia de las Infecciones Intrahospitalaria  (IHH) en el Servicio de Neonatología en el año 
2010, tenemos: 
 
× $ÅÎÓÉÄÁÄ ÄÅ ÉÎÃÉÄÅÎÃÉÁ ÄÅ )43 ÐÏÒ #6#ȟ ÅÓ ÄÅ Ȱπȱ Ø ρπππ 
× $ÅÎÓÉÄÁÄ ÄÅ ÉÎÃÉÄÅÎÃÉÁ ÄÅ )43 ÐÏÒ #60 ÅÓ ÄÅ  Ȱπȱ  x 1000. 
× $ÅÎÓÉÄÁÄ ÄÅ ÉÎÃÉÄÅÎÃÉÁ ÄÅ  .ÅÕÍÏÎþÁ ÐÏÒ 6- ÄÅ Ȱπȱ Ø ρπππȢ 

 
En el año 2010 el HSJL, la densidad de Incidencia  para ITS, por CVC y CVP es de cero por 1000 
días de exposición, así mismo en Neumonía por Ventilador Mecánico es de Cero, debido a que no 
se aplica  por no contar con una UCI Neonatal. 

 
 
 
 
 
 

Nº días 

exposición con 

CVC

N° de pacientes 

vigilados

N°  ITS 

asociado a CVC
Tasa de ITS

N° días 

exposición 

con CVP

N° de 

pacientes 

vigilados

Nº ITS 

asociados a 

CVP

Tasa de ITS  

N° días 

exposición con 

VM

N° de pacientes 

vigilados

Tasa de 

Neumonia

a b b/a x 1000 c d d/c x 100 f e f/e x 1000

ENERO 0 0 0 0 58 8 0 0 no aplica no aplica no aplica

FEBRERO 0 0 0 0 68 19 0 0 no aplica no aplica no aplica

MARZO 0 0 0 0 71 61 0 0 no aplica no aplica no aplica

ABRIL 0 0 0 0 92 19 0 0 no aplica no aplica no aplica

MAYO 0 0 0 0 35 7 0 0 no aplica no aplica no aplica

JUNIO 0 0 0 0 61 4 0 0 no aplica no aplica no aplica

JULIO 0 0 0 0 70 14 0 0 no aplica no aplica no aplica

AGOSTO 0 0 0 0 97 26 0 0 no aplica no aplica no aplica

SEPTIEMBRE 0 0 0 0 67 21 0 0 no aplica no aplica no aplica

OCTUBRE 0 0 0 0 73 15 0 0 no aplica no aplica no aplica

NOVIEMBRE 0 0 0 0 65 9 0 0 no aplica no aplica no aplica

DICIEMBRE 0 0 0 0 59 12 0 0 no aplica no aplica no aplica

TOTAL 0 0 0 0 816 215 0 0 no aplica no aplica no aplica

Catéter Venoso periférico (CVP)   

(indicador estandar :5.43)

Ventilador Mecánico (VM)    

(indicador estandar : 3.52)

VIGILANCIA DE INFECCIONES INTRAHOSPITALARIA DEL SERVICIO DE NEONATOLOGIA

Mes 

Catéter venoso Central (CVC)                                                          

( indicador estandar 3.57)



HOSPITAL SAN JUAN DE LURIGANCHO 
 

ANÁLIS IS  DE LA  S ITUACIÓN  DE  SALUD DE LOS SERVICIOS HOSPITALARIOS  

ASISHO 2011 

 

92 UNIDAD DE EPIDEMIOLOGÍA Y SALUD AMBIENTAL 

 

2.7.5.4 Vigilancia de Infecciones Intrahospitalaria en el Servicio de  Cirugía;  
 Hospital San Juan de Lurigancho  2010 

 

 
FUENTE: ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
Comentari o: 
 
La Vigilancia de las Infecciones Intrahospitalaria  (IHH) en el Servicio de Cirugía  en el año 2010, 
fue según detalle: 
 
× $ÅÎÓÉÄÁÄ ÄÅ ÉÎÃÉÄÅÎÃÉÁ ÄÅ )45 Ø #50 ÅÓ ÄÅ Ȱπȱ Ø ρπππ ÄþÁÓ ÄÅ ÅØÐÏÓÉÃÉĕÎȢȢ 
× Tasa de Incidencia de IHO x Colecistectomía es de 0.4 x 100 procedimientos 
× Tasa de Incidencia de IHO x Hernio plastia fue de 1.1  x 100 procedimientos. 
× $ÅÎÓÉÄÁÄ ÄÅ )ÎÃÉÄÅÎÃÉÁ ÄÅ )43 Ø #60 ÆÕÅ ÄÅ Ȱπȱ Ø ρπππ ÄþÁÓ ÄÅ ÅØÐÏÓÉÃÉĕÎȢ 

 
En el año 2010 el HSJL, presento una Tasa de Incidencia para IHO por Hernio plastia de  1.1 x 
100 procedimientos, mostrando un incremento en relación al promedio nacional. (0.79 x 100 
procedimientos).  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Nº días 

exposición 

con CUP

Nº de 

pacientes 

vigilados

Nº ITU 

asociado a 

CUP

Densidad de 

Incidencia de 

ITU

Nº de 

pacientes 

vigilados

Nºde  IHO

Tasa de 

incidencia de 

IHO x Colec 

Nº de 

pacientes 

vigilados

Nº  IHO

Tasa de 

incidencia de 

IHO x Colec 

Nº días 

exposición 

con CVP

N° de 

pacientes 

vigilados

Nº  de ITS x 

CVP

Densidad 

de 

incidencia 

de ITS

e f f/e  x 1000 g h h/g x 100 i j j/i x 100 k I I/K x 1000

ENERO 28 11 0 0 15 0 0 9 0 0 319 35  0 0

FEBRERO 6 1 0 0 22 0 0 4 0 0 303 105 0 0

MARZO 6 3 0 0 21 0 0 8 0 0 330 74 0 0

ABRIL 31 4 0 0 22 0 0 8 0 0 297 83 0 0

MAYO 16 4 0 0 24 0 0 13 0 0 297 77 0 0

JUNIO 31 5 0 0 22 0 0 8 0 0 331 108 0 0

JULIO 38 4 0 0 26 1 3.8 15 1 6.7 313 92 0 0

AGOSTO 19 7 0 0 16 0 0 6 0 0.0 320 74 0 0

SEPTIEMBRE 38 9 0 0 27 0 0 6 0 0.0 343 83 0 0

OCTUBRE 52 10 0 0 16 0 0 5 0 0.0 324 78 0 0

NOVIEMBRE 29 9 0 0 20 0 0 6 0 0.0 344 63 0 0

DICIEMBRE 37 11 0 0 24 0 0 5 0 0.0 336 73 0 0

TOTAL 331 78 0 0 255 1 0.4 93 1 1.1 3857 910 0 0

SERVICIO DE CIRUGIA

Catéter Urinario permanente (CUP)                                

(Indicador estándar:3.06)

Colecistectomía                                               

( Indicador estándar :1)

Hernioplastía                                     

(indicador estandar :0.8)

Catéter venoso periférico (CVP)                                                           

(indicador standar 3.04)
HOSPITAL 

SAN JUAN DE 

LURIGANCHO
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2.7.5.5 Vigilancia de Infecciones I ntrahospitalaria en el Servicio de  Medicina;  
 Hospital San Juan de Lurigancho  2010  

 
FUENTE: ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
Comentario:  
 
La Vigilancia de las Infecciones Intrahospitalaria  (IHH) en el Servicio de Medicina  en el año 
2010,  fue según detalle: 
 
× Densidad de incidencia de ITU x CUP fue  de 4 x 1000 días de exposición. 
× Tasa de Incidencia de ITS x CVP fue de 1 x 1000 procedimientos. 
× Tasa de Neumonía fue de 2  x 1000 días de exposición. 
 

 
En el año 2010 el HSJL, presento una Densidad de Incidencia de ITU  por catéter urinario 
permanente  de 4 x 1000 días de exposición,  procedimientos, mostrando un incremento en 
relación al promedio nacional. (0.79 x 100 procedimientos).  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Nº días 

exposición 

con CUP

Nºde 

pacientes 

vigilados

Nº ITU 

asociado a 

CUP

Densidad de 

incidencia de 

ITU

Nº días 

exposición 

con CVP

N° de 

pacientes 

vigilados

Flebitis  

asociado a 

CVP

Tasa de ITS 

x CVP

Nº días 

exposición 

con CVP

Neumonia 

asociada

Tasa de 

Neumonia

a b b/a x 1000 c d c/d x 1000 e e/c x 1000

ENERO 41 16 1 24,4 327 60 1 3,1 327 0 0

FEBRERO 21 8 0 0,0 341 61 1 2,9 341 0 0

MARZO 38 9 0 0,0 311 64 0 0,0 311 0 0

ABRIL 17 2 0 0,0 291 52 0 0,0 291 0 0

MAYO 18 2 0 0,0 328 47 0 0,0 328 0 0

JUNIO 12 5 0 0,0 279 59 0 0,0 279 0 0

JULIO 38 9 0 0,0 396 61 0 0,0 396 4 10

AGOSTO 9 1 0 0,0 292 44 0 0,0 292 1 3

SEPTIEMBRE 1 1 0 0,0 314 48 0 0,0 314 1 3

OCTUBRE 40 7 0 0,0 336 54 0 0,0 336 2 6

NOVIEMBRE 20 4 0 0,0 343 53 0 0,0 343 0 0

DICIEMBRE 9 2 0 0,0 362 53 0 0,0 362 0 0

TOTAL 264 66 1 4 3920 656 2 1 3920 8 2

Catéter Urinario permanente (CUP)                                                                               

(indicador estándar:  4.3)

Catéter venoso periferico (CVP)                                                                       

( Indicador estandar 3.04)

Mes

Neumonia post exposicion ambiental

SERVICIO DE MEDICINA
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2.7.6   Enfermedades   No Transmisibles  (ENT) 

Las Enfermedades No Transmisibles o ENT son enfermedades no infecciosas causadas por 
un agente distinto al patógeno, pueden ser el resultado de factores genéticos o del propio 
estilo de vida. Se propagan por: herencia, entorno y comportamiento. Principales factores de 
riesgo: dieta no saludable (sal, grasas y azúcares), inactividad física, tabaco y alcohol. 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
 

 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 

HOSPITAL / INSTITUTO:HOSPITAL SAN JUAN DE LURIGANCHO

AÑO:
1

 A  B  C  D E F G H I J K L LL M

Total de 

Enfermedades 

Hipertensivas          

Accidente 

Cerebro 

Vascular 

(ACV)                

Angina de 

Pecho                   

Infarto 

Agudo 

Miocardio 

IMA    

Diabetes                                     Coma Diabetico           Pie Diabetico         
Total de Casos 

de Cáncer          

Cancer de 

Cervix        

Cancer de 

Mama    

Cancer de 

Estómago   

Cancer 

de 

Pulmón   

Cancer de 

Próstata    

Cancer 

de Piel

( I 10, I 11)
(I 61, I 63,           

I 64)
( I 20 ) ( I 21 )

( E10, E11, 

E14 )

( E10.0, E11.0, 

E14.0 )

( E10.5, E11.5, 

E14.5 )
( C00-C97 ) ( C53 ) ( C50 ) ( C16 ) ( C34 ) ( C61 ) ( C44 )

N° de egresos  32 11 2 7 90 1 0 5 1 0 4 0 0 0

Días de permanencia 161 58 6 90 400 23 0 20 2 0 18 0 0 0

Promedio  de 

permanencia
5 5 3 13 4 23 0 4 2 0 5 0 0 0

573 18 14 0 679 0 1 168 55 34 23 0 42 14

287 47 12 18 295 11 1 2 0 0 1 1 0 0

(a) Tomar en cuenta todos los diagnósticos principales considerados

 CARDIO VASCULARES  DIABETES CANCER

Daños (a)

(Codigo CIE X) :

H
O

S
P

IT
A

L
IZ

A
C

IO
N

Numero de casos en  

Consulta externa

Atenciones  en Emergencia

Persona que llenó la ficha: 1) En Epidemiología: Tec. Adm. Alejandro  Uribe Pinado.

Total días de permanencia de todos los pacientes que egresaron en el mes: 28,072

Vigilancia de Enfermedades No Transmisibles
Ficha de Informacion -  2010

2010

Total de egresos Hospitalarios en el mes 10090
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En el hospital San Juan de Lurigancho se realiza la vigilancia de las enfermedades no 
transmisibles, tales como: Enfermedades Cardiovasculares, Diabetes y Cáncer. 
Durante el año 2010 se observa que la Diabetes es la morbilidad que mayor número de 
atenciones en consulta externa (679), atenciones por emergencia (295), hospitalizaciones (90) 
el que mayor numero de permanencia registra. 
En segundo lugar entre las enfermedades no transmisibles esta las Cardiovasculares   con  
Atenciones en Consulta Externa (573), Atenciones por emergencia (287), hospitalizaciones (32). 
en tercer lugar entre las enfermedades no transmisibles esta el Cáncer con atenciones en 
Consulta Externa (168), Atenciones por emergencia (2), hospitalizaciones (5). 
 
Entre las enfermedades Cardiovasculares tenemos a parte de la Hipertensión Arterial los 
Accidentes Cerebro vasculares con 11 egresos, 58 días de permanencia, promedio de 
permanencia 05 días, 18 consultas externas y 47 atenciones por emergencia. Otra de las 
enfermedades es las Anginas de Pecho con 02 egresos, 06 días de permanencia, promedio de 
permanencia 03, atenciones por consultas externas 14, atenciones por emergencia 12. También 
se considera el Infarto Agudo Miocardio con 07 números de egresos, 90 días de permanencia, 13 
en promedio de permanencia, consultas externas 0, atenciones por emergencia 18. En cuanto a 
las complicaciones de la Diabetes tenemos el Coma Diabético con número de egresos 01, días de 
permanencia 23, promedio de permanencia 23, consulta externa 0, atenciones por emergencia 
11. También se considera el Pie diabético con numero de egresos, días de permanencia y 
promedio de permanencia 0, consulta externa 01 y atenciones por emergencia 01. 
En cuanto a lo que se refiere a Cáncer las localizaciones más frecuentes son: Cáncer de Cérvix 
con numero de egresos 01, días de permanencia 02, promedio de permanencia 02,  consulta 
externa 55, atenciones por emergencia 0. Le sigue el Cáncer de mama con numero de egresos, 
días de permanencia y promedio de permanencia 0, consulta externa 34 y atenciones por 
emergencia 0. Continuamos con Cáncer de estomago con número de egresos 04, días de 
permanencia 18, promedio de permanencia 05, consulta externa 23, atenciones por emergencia 
01. Seguimos con Cáncer de Próstata con numero de egresos, días de permanencia y promedio 
de permanencia 0, consulta externa 42 y atenciones por emergencia 0. Y por último el Cáncer de 
Piel con numero de egresos, días de permanencia y promedio de permanencia 0, atenciones por 
consulta externa 14 y atenciones por emergencia 0. 
En cuanto al Cáncer solo atendemos consulta Externa y Emergencia más no hospitalización 
 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 
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El gráfico muestra un comparativo a través de los años 2006-2010 entre egresos, consulta 
externa y emergencias en la que se observa un incremento del 2006-2009 en cuanto Consulta 
externa y emergencia habiendo disminuido para el año 2010 pero se incrementa el número de 
hospitalizaciones por esta causa quiere decir que los pacientes que acuden son por casos por 
hipertensión arterial graves. 
 
 
 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 

Comentario:   
La gráfica muestra los accidentes cerebro vasculares durante los años 2007-2010 donde  un 
incremento de los pacientes atendidos por  consulta externa y emergencia, la cual se hace más 
notoria durante el año 2010 donde se observa un mayor número de casos de atendidos por 
emergencia, consultorio externo y egresos hospitalarios por esta causa, la mayor demanda se 
debería a la mayor complejidad alcanzada por el hospital (UCI). 
 

DIABETES - HOSPITAL SAN JUAN DE LURIGANCHO  2007 - 2010  

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 
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 La diabetes durante los años 2007-2010, se observa un incremento en la demanda por esta 
enfermedad tanto por consultorio externo como por emergencia manteniéndose en 
comparación al año anterior los egresos hospitalarios por esta causa. 

 
 

SITUACION DE CANCER - HOSPITAL SAN JUAN DE LURIGANCHO  2007- 2010  
 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 

En el Hospital San Juan de Lurigancho, en el 2006-2009 se observa un incremento en cuanto a 
las atenciones por consulta externa, habiéndose observado una disminución marcada durante el 
año 2010, esto es debido a la falta de recurso humano temporal que se dio. 

 
 
 

  
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 
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Comentario : durante el año 2010 los canceres más frecuentes fueron los de Cáncer de Cérvix 
que representa el 33%, segundo lugar el Cáncer de próstata con 25%, tercer lugar el Cáncer de 
mama con 20%. Cuarto lugar Cáncer de estomago con 14% y en último lugar el cáncer de piel 
con 8%. Los 3 primeros canceres representan el 78% de todos los canceres atendidos en el 
hospital. 
 

2.7.7  Situación de la Violencia Familiar . 
 
En estos últimos años se ha venido dando una serie de programas y leyes en defensa de los 
derechos del niño y la mujer. Sin embargo, ¿eso nos asegura el bienestar?, ¿acaso estos 
programas y leyes bastarán para cesar los maltratos físicos y psicológicos que se producen día a 
día contra ellos? 
La conveniencia de regular jurídicamente la violencia familiar se fundamenta en la necesidad de 
encontrar mecanismos para proteger los derechos fundamentales de los integrantes del grupo 
familiar frente a los cotidianos maltratos, insultos, humillaciones y agresiones sexuales que se 
producen en el ámbito de las relaciones familiares. Si bien es cierto que las manifestaciones de 
violencia familiar no se producen exclusivamente contra las mujeres, son éstas -a los largo de su 
ciclo vital- las afectadas con mayor frecuencia. De este modo, la casa constituye un espacio de 
alto riesgo para la integridad de mujeres y niños, derivándose de ahí precisamente la 
denominación de violencia doméstica o familiar. 
 

Violencia Familiar en el Hospital San J uan de Lurigancho.  
 
 

 
      FUENTE: SERVICIO DE PSICOLOGÍA ɀ H.S.J.L, 2010- ELABORADO POR UNIDAD DE EPIDEMIOLOGÍA Y SALUD AMBIENTAL - H.S.J.L 
 
 

El hospital San Juan de Lurigancho realiza vigilancia sobre violencia familiar desde el año 
2008. De acuerdo a la grafica el año 2009 es el que mayor número de casos se reporto  por 
semanas epidemiológicas. En el año 2010 se nota una disminución del número de casos a 
pesar  de que el hospital cuenta con 04 psicólogos y 01 psiquiatra. 
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2.7.8 Vigilancia del Agua 

Para asegurar la calidad e inocuidad del agua para consumo humano, para ello se debe fortalecer  
la vigilancia y  fiscalización sanitaria del agua para consumo humano  a través de la supervisión 
del cumplimiento del plan de control de calidad y del agua y adecuación sanitaria con el 
cumplimiento de los límites máximos permisibles. 
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2.8 ANALISIS DE MORTALIDAD. 

La mortalidad general ha experimentado un descenso importante desde mediados de siglo, si 
bien presenta todavía un nivel comparativamente alto en América Latina. Según estimaciones de 
CELADE, la tasa de mortalidad era del 21,6 por mil para el primer quinquenio de los años 
cincuenta y del 9,2 por mil en el segundo quinquenio de los ochenta (tasa semejante a la de 
Guatemala, mientras en Costa Rica es del 3,5 por mil).  

Esta reducción de la mortalidad ha significado también un cambio en su composición etaria: si a 
comienzos de los cincuenta las muertes de los menores de 5 años representaban el 56% de las 
muertes totales, esa proporción era de cerca del 45% a fines de los ochenta. Ciertamente, esta 
proporción es notablemente elevada en el contexto latinoamericano: en Brasil y Colombia 
(países que comparten algunas características con Perú) esa proporción es del 25%, siendo en 
Chile, Costa Rica o Cuba, por debajo del 10%.  

En este contexto, las mujeres presentan una mortalidad menor que los hombres: a fines de los 
ochenta, un 8,6 y un 9,8 por mil, respectivamente. Al observar la composición por sexo de las 
muertes, puede apreciarse que es entre los adultos donde las muertes masculinas representan 
una proporción mayor del total: un 58,8% a fines de los años ochenta 

El cuadro de principales causas de muerte en Perú es una clara combinación de enfermedades 
tradicionales y de menores (respiratorias agudas y digestivas), junto a otras modernas y de 
adultos (tumores malignos y enfermedades del corazón). Ello es debido a varios factores: por un 
lado, al proceso de transición demográfica que atraviesa el país (con sus distintos ritmos 
regionales), y por el otro a las radicales diferencias en las condiciones de salud que presentan las 
zonas urbana y rural, asociadas también a los niveles socioeconómicos y educativos. 

Año Tasa de mortalidad  Posición  Cambio Porcentual  Fecha de la Información  

2003 5,69 178 
 

2003 est. 

2004 6,26 161 10,02 % 2004 est. 

2005 6,26 157 0,00 % 2005 est. 

2006 6,23 161 -0,48 % 2006 est. 

2007 6,21 155 -0,32 % 2007 est. 

2008 6,16 155 -0,81 % 2008 est. 

2009 6,14 156 -0,32 % Julio 2009 est. 

2010 6,13 162 -0,16 % Julio 2010 est. 

     

Definición:  Esta variable da el número medio anual de muertes durante un año por cada 1000 
habitantes, también conocida como tasa bruta de mortalidad. La tasa de mortalidad, a pesar de 
ser sólo un indicador aproximado de la situación de mortalidad en un país, indica con precisión 
el impacto actual de mortalidad en el crecimiento de la población. Este indicador es 
significativamente afectado por la distribución por edades. La mayoría de los países 
eventualmente mostrarán un aumento en la tasa de mortalidad general, a pesar del continuo 
descenso de la mortalidad en todas las edades, a medida que una disminución en la tasa de 
fecundidad resulta en un envejecimiento de la población. 
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En el Hospital San Juan de Lurigancho, durante el año 2010,  la tasa  de Mortalidad general fue  
de  0,327por cada 1,000 habitantes.  
Como causas básicas mal definidas se presentaron 12 casos que representan el 44% del total de 
muertes en hospitalización. 
La principal causa básica de mortalidad hospitalaria fue la  Tuberculosis que se presentaron un 
21%. 
Siguiéndole las Neumonías como causas básica de mortalidad con 15%. 
 
2.8.1 Principales Causas de Mortalidad General del HSJL, 2010. 
 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
 

 

Durante el año 2010 se registro  212 muertes, de las cuales 113 son de sexo femenino (53.30%) 
y 99 son de sexo masculino (46.69%)  entre las principales causas de muerte en el Hospital 
tenemos: 
 
× En primer lugar otras muertes súbitas de origen desconocido con 47 casos y representa 

el 22. 17% del total de casos. 
 

× En segundo lugar tenemos las insuficiencias respiratorias no clasificadas en otra parte 
33 casos que representa el 16.98%. 
 

× En tercer lugar tenemos las neumonías, organismos no especificados con 21 casos 
representando el 9.9% del total de causa de muerte. 

 
 
 
 
 
 
 

F M

1 R96 OTRAS MUERTES SUBITAS DE CAUSA DESCONOCIDA 20 27 47 22.17 22.17%

2 J96 INSUFICIENCIA RESPIRATORIA, NO CLASIFICADA EN OTRA PARTE 21 15 36 16.98 39.15%

3 J18 NEUMONIA, ORGANISMO NO ESPECIFICADO 11 10 21 9.91 49.06%

4 A41 OTRAS SEPTICEMIAS 11 5 16 7.55 56.60%

5 S06 TRAUMATISMO INTRACRANEAL 2 11 13 6.13 62.74%

6 R95 SINDROME DE LA MUERTE SUBITA INFANTIL 7 3 10 4.72 67.45%

7 R57 CHOQUE, NO CLASIFICADO EN OTRA PARTE 6 1 7 3.30 70.75%

8 A16 TUBERCULOSIS RESPIRATORIA, NO CONFIRMADA BACTERIOLOGICA 2 3 5 2.36 73.11%

9 I61 HEMORRAGIA INTRAENCEFALICA 2 3 5 2.36 75.47%

10 K74 FIBROSIS Y CIRROSIS DEL HIGADO 1 4 5 2.36 77.83%

11 A15 TUBERCULOSIS RESPIRATORIA, CONFIRMADA BACTERIOLOGICA 2 1 3 1.42 79.25%

12 I95 HIPOTENSION 1 2 3 1.42 80.66%

13 J80 SINDROME DE DIFICULTAD RESPIRATORIA DEL ADULTO 2 1 3 1.42 82.08%

14 T60 EFECTO TOXICO DE PLAGUICIDAS [PESTICIDAS] 1 2 3 1.42 83.49%

15 A17 TUBERCULOSIS DEL SISTEMA NERVIOSO 1 1 2 0.94 84.43%

28 OTRAS CAUSAS 23 10 33 15.57 100.00%

113 99 212 100.00

CIE - 10

TOTAL DE ENFERMEDADES

Nº Mortalidad General Acumulado  CIE-10 Total Porcentaje % Acum.
SEXO
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2.8.2  Mortalidad General;  Registradas según Sexo y Grupo Etáreo; HSJ - 2010.  
 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
La tabla de Mortalidad General de acuerdo al sexo y grupo etáreo durante el año 2010, nos 
muestra que el grupo etáreo de 50 a mas, presentan el mayor número de casos(147) que 
representa el 69.34% del total de casos, en segundo lugar el grupo etáreo de 15-49 que 
presentan 49 números de casos que representan el 23.11% del total de casos, en tercer lugar 
está el grupo etáreo menores de 1 año con 13 números de casos que representan el 6.13% del 
total de casos. 
De acuerdo al sexo tenemos que el sexo tenemos que 53.30% del total de casos son del sexo 
femenino y el 46.69% al sexo masculino. 
 
2.8.3 Principales Causas de Mortalidad  en Hospitalización ; del HSJL 2010. 

 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
 
 
 

F M

Menor de 1 año. 10 3 13 6.13 6.13

01  a 4 años 0 0 0 0.00 6.13

05 a 09 años 1 2 3 1.42 7.55

10 a  14 años 0 0 0 0.00 7.55

15 a 49 años 18 31 49 23.11 30.66

50 a 99 años 84 63 147 69.34 100.00

TOTAL 113 99 212 100.00

% FAGRUPO ETAREO
SEXO

TOTAL

F M

1 J18 NEUMONIA, ORGANISMO NO ESPECIFICADO 2 6 8 24.24 24.24%

2 J96 INSUFICIENCIA RESPIRATORIA, NO CLASIFICADA EN OTRA PARTE 2 3 5 15.15 39.39%

3 A16 TUBERCULOSIS RESPIRATORIA, NO CONFIRMADA BACTERIOLOGICA 1 3 4 12.12 51.52%

4 A41 OTRAS SEPTICEMIAS 0 4 4 12.12 63.64%

5 A15 TUBERCULOSIS RESPIRATORIA, CONFIRMADA BACTERIOLOGICA E HISTOLOGICAMENT 2 1 3 9.09 72.73%

6 A17 TUBERCULOSIS DEL SISTEMA NERVIOSO 1 1 2 6.06 78.79%

7 C22 TUMOR MALIGNO DEL HIGADO Y DE LAS VIAS BILIARES 1 0 1 3.03 81.82%

8 C67 TUMOR MALIGNO DE LA VEJIGA URINARIA 1 0 1 3.03 84.85%

9 G93 OTROS TRASTORNOS DEL ENCÉFALO 0 1 1 3.03 87.88%

10 K74 FIBROSIS Y CIRROSIS DEL HIGADO 0 1 1 3.03 90.91%

3 OTRAS CAUSAS 2 1 3 9.09 100.00%

12 21 33 100.00

Nº CIE - 10 MORTALIDAD EN UVI  CIE-10
SEXO

Total Porcentaje % Acum.

TOTAL DE ENFERMEDADES
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De acuerdo a la tabla de principales causas de mortalidad en el servicio de hospitalización 
durante el año 2010, se registro 33 casos en el servicio, siendo las principales causas: 
 

× En primer lugar tenemos las Neumonías, organismo no especificado con 08 casos 
que representa el 24.24% del total de casos. 

× En segundo lugar Insuficiencia respiratoria no clasificada en otra parte con 05 
casos que representan el 15.15% del total de casos 

× En tercer lugar está la tuberculosis respiratoria, no confirmada bacteriológica 
con  04 casos que representan el 12.12% del total de casos. 

× Las 07 primeras causas de mortalidad en el servicio de hospitalización 
representan el 81.82% del total de casos. 

 

MORTALIDAD DEL SERVICIO DE EMERGENCIA  POR CAPÍTULOS - 
HOSPITAL SAN JUAN DE LURIGANCHO, 2010. 

 
2.8.4 Principales Causas de Mortalidad en Emergencia; del Hospital San Juan de 

Lurigancho, 2010.  
 

 
            FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 

Comentario : 
 

Durante el año 2010 se registraron 95 casos de muerte en el servicio de emergencia siendo sus 
principales causas las siguientes: 
 
× En primer lugar está la otras Muertes Súbitas de Causa desconocida con 46 casos que 

representan el 48.42% del total de casos. 
× En segundo lugar esta síndrome de muerte súbita infantil con 10 casos que representan 

el 10.53% del total de casos. 
× En tercer lugar esta Traumatismo Intracraneal con un total de 08 casos que representan 

el 08.42% del total de casos. 
× Las 06 primeras causas de mortalidad representan el 81.05% del total de casos. 

F M

1 R96 OTRAS MUERTES SUBITAS DE CAUSA DESCONOCIDA 20 26 46 48.42 48.42%

2 R95 SINDROME DE LA MUERTE SUBITA INFANTIL 7 3 10 10.53 58.95%

3 S06 TRAUMATISMO INTRACRANEAL 1 7 8 8.42 67.37%

4 J96 INSUFICIENCIA RESPIRATORIA, NO CLASIFICADA EN OTRA PARTE 5 2 7 7.37 74.74%

5 J18 NEUMONIA, ORGANISMO NO ESPECIFICADO 2 1 3 3.16 77.89%

6 J80 SINDROME DE DIFICULTAD RESPIRATORIA DEL ADULTO 2 1 3 3.16 81.05%

7 R57 CHOQUE, NO CLASIFICADO EN OTRA PARTE 2 1 3 3.16 84.21%

8 I95 HIPOTENSION 1 1 2 2.11 86.32%

9 A41 OTRAS SEPTICEMIAS 1 0 1 1.05 87.37%

10 G45 ATAQUES DE ISQUEMIA CEREBRAL TRANSITORIA Y SINDROMES AFINES 1 0 1 1.05 88.42%

11 I46 PARO CARDIACO 1 0 1 1.05 89.47%

12 I61 HEMORRAGIA INTRAENCEFALICA 0 1 1 1.05 90.53%

13 I80 FLEBITIS Y TROMBOFLEBITIS 1 0 1 1.05 91.58%

14 K71 ENFERMEDAD TOXICA DEL HIGADO 1 0 1 1.05 92.63%

15 K74 FIBROSIS Y CIRROSIS DEL HIGADO 0 1 1 1.05 93.68%

6 OTRAS CAUSAS 2 4 6 6.32 100.00%

47 48 95 100.00TOTAL DE ENFERMEDADES

Nº MORTALIDAD EN EMERGENCIA  CIE-10 Total Porcentaje % Acum.
SEXO

CIE 10
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  MORTALIDAD DEL SERVICIO DE UCI  POR CAPÍTULOS  
HOSPITAL SAN JUAN DE LURIGANCHO, 2010. 

 

2.8.5  Principales Causas de Mortalidad de U CI; del HSJL 2010.  
 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA E INFORMATICA ɀ ELABORADO POR LA UNIDAD EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 

 
Comentario : 
 
Durante el año en el servicio de UCI  se registro 30 casos siendo las principales causas de 
muerte: 
× La primera causa de muerte son las Enfermedades del Sistema Respiratorio con un total 

de 11 casos que representan el 36.67% del total de casos. 
× En segundo lugar se encuentran los Traumatismos, Envenenamiento con 06 casos que 

representan el 20% del total de casos. 
× En tercer lugar se encuentra las enfermedades del Sistema Digestivo con 02 casos que 

representan el 6.67% del total de casos. 
× Las 07 primeras causas de mortalidad en el servicio de UVI representan  el 80% del total 

de casos. 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

F M

1 J96 ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 6 5 11 36.67 36.67%

2 A41 TRAUMATISMOS, ENVENAMIENTO 6 0 6 20.00 56.67%

3 R57 ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 2 0 2 6.67 63.33%

4 S06 ENFERMEDADES DEL OJO Y DE SUS ANEXOS 0 2 2 6.67 70.00%

5 G00 TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO ASOCIADOS CON EL PUERPERIO 0 1 1 3.33 73.33%

6 I60 CIERTAS ENFERMEDADES INFECCION 1 0 1 3.33 76.67%

7 I61 ENFERMEDADES DEL OIDO Y DE SUS ANEXOS 0 1 1 3.33 80.00%

8 J18 ENFERMEDADES ENDOCRINAS, NUEVAS 1 0 1 3.33 83.33%

9 J81 ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 1 0 1 3.33 86.67%

10 J84 ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 0 1 1 3.33 90.00%

OTRAS CAUSAS 2 1 3 10.00 100.00%

19 11 30 100.00TOTAL DE ENFERMEDADES

Nº MORTALIDAD EN UVI  CIE-10 Total Porcentaje % Acum.
SEXO

CIE - 10
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III. RESPUESTA DE LOS SERVICIOS A LOS PROBLEMAS DE SALUD 
 
El Hospital San Juan de Lurigancho es un órgano desconcentrado de la Dirección de Salud IV 
Lima Este como Unidad Ejecutora Nº 049 que brinda atención de Salud Integral y especializada 
categoría nivel II-2, ubicado en el distrito de San Juan de Lurigancho único hospital del distrito, 
con una población de ρȭππτȟσσω ÄÅ ÈÁÂÉÔÁÎÔÅÓȢ 
 
La distribución de la  población del distrito de San Juan de Lurigancho que requiere atención de 
salud fijan sus preferencias  de acuerdo a las ofertas existentes en los establecimientos de la RED 
de salud de San Juan de Lurigancho(34) de primer nivel, centros y puestos de salud divididos en 
05 micro redes; para la consulta ambulatoria.   
 

3.1 Organización . 
 
El Hospital San Juan de Lurigancho es una UE Nº049, nació en dos carpas donadas como puesto 
de salud el febrero de 1976, se creó como hospital de nivel I-1 el 30 de mayo del 2005, mediante 
RD Nº 297-DG-DESP-DISA-III -LN-2005, posteriormente elevo su categoría a nivel II-2  mediante 
RD Nº 004-2010- DISA ɀIV ɀLE, de fecha 04 de enero del 2010.             
 
 
  

A. ÓRGANO DE DIRECCIÓN  
Dirección     

B. ÓRGANO DE CONTROL   
Órgano de Control Institucional    

C. ÓRGANOS DE ASESORAMIENTO  
1. Oficina  de Planeamiento Estratégico  
2. Unidad de Epidemiología y Salud Ambiental. 
3. Unidad de Gestión de la calidad. 
  
D. ÓRGANOS DE APOYO  
1.  Oficina de Administración  
2.  Unidad de Estadística e Informática.  
3.  Unidad de Apoyo a la Docencia e Investigación. 
4.- Unidad de Seguros. 
5.- Unidad de Recursos Humanos. 
6.-Unidad de Economía. 
7.-Unidad de Logística. 
8.-Unidad de servicios generales y mantenimiento. 
 

E. ÓRGANOS DE LÍNEA  
1.-   Departamento de Anestesiología 
2.-   Departamento de Medicina.  
3.-   Departamento  de Cirugía.  
4.-   Departamento  de Pediatría.  
5.-   Departamento  de Gíneco-Obstetricia  
6.-   Departamento  de Enfermería  
7.-   Departamento  de Emergencia y cuidados críticos.  
8.-   Departamento  de Apoyo al Diagnóstico  
9.-   Departamento  de Apoyo al Tratamiento 
10. Departamento de farmacia  
11.- Servicio de Nutrición. 
12.-.  Servicio de Odonto estomatología  
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3.2. Conducción Estratégica  
 
El Hospital San Juan de Lurigancho cuenta con documentos de Gestión como Manual de 
Organización y Funciones (MOF), Plan Operativo Institucional (POI), Reglamento de 
Organización y Funciones (ROF) y Cuadro de Asignación de Personal (CAP). 
 
Tenencia legal del Hospital : La condición del terreno del Hospital San Juan de Lurigancho se 
encuentra en uso mediante Resolución Suprema Nº 208-77/VC-4400, donde afectan en uso a 
favor del ministerio de salud el terreno de 10,500 mts2    ubicada con frente a la prolongación de 
la Avenida Canto Grande del distrito de San Juan de Lurigancho provincia y departamento de 
Lima.  
Ubicación y Riesgo de Infraestructura:  El Hospital se encuentra ubicado en la parte media alta 
del distrito de San Juan de Lurigancho el cual se encuentra colindante por ambos lados por 
cerros, tiene zona de riesgo de deslizamientos por lluvias en la localidad de Santa María por 
huaycos en Campoy y el riesgo de infecciones por el mercado Valle Sagrado que se encuentra en 
la parte lateral izquierda del hospital, su infraestructura en su mayor porcentaje es de material 
noble pero existe un 5% de material prefabricado 

 
3.3 Descripción de la Oferta de Servicios de Salud 
 
El hospital San Juan de Lurigancho cuenta con los servicios de hospitalización, las cuatro 
especialidades básicas, especialidades medicas como traumatología, neurología, dermatología, 
oftalmología, gastroenterología, medicina física y rehabilitación, psiquiatría, odontología, 
endocrinología, otorrinolaringología, neumología, reumatología, urología, cardiología y otros 
servicios como odontología, psicología, radiología, laboratorio, nutrición, salud ambiental, UCI,  
Se cuenta con 108 camas de hospitalización. 
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3.3.1 CARTERA DE SERVICIOS DEL HOSPITAL SAN JUAN DE LURIGANCHO, 2010 
 

 
FUENTE: DIRECCIÓN DE SERVICIOS DE SALUD  - ELABORADO OFICINA DE EPIDEMIOLGIA -HSJL 

SERVICIOS 06 Horas 12 Horas 24 Horas

EMERGENCIA

ω Topico Medicina ã 

ω ¢ƻǇƛŎƻ tŜŘƛŀǘǊƛŀ ã 

ω ¢ƻǇƛŎƻ /ƛǊǳƎƛŀ ã 

ω ¢ƻǇƛŎƻ DƛƴŜŎƻƭƻƎƛŀ ã 

HOSPITALIZACION

ω /ƻƴǎǳƭǘƻǊƛƻ 9ȄǘŜǊƴƻ ã 

ω aŜŘƛŎƛƴŀ LƴǘŜǊƴŀ ã 

ω bŜǳƳƻƭƻƎƛŀ ã 

ω DŀǎǘǊƻŜƴǘŜǊƻƭƻƎƛŀ ã 

ω 9ƴŘƻŎǊƛƴƻƭƻƎƛŀ ã 

ω wŜǳƳŀǘƻƭƻƎƛŀ ã 

ω tǎƛǉǳƛŀǘǊƛŀ ã 

ω aŜŘƛŎƛƴŀ CƛǎƛŎŀ ȅ wŜƘŀōƛƭƛǘŀŎƛƻƴã 

CIRUGIA GENERAL

ω /ƛǊǳƎƛŀ DŜƴŜǊŀƭ ã 

ω ¢ǊŀǳƳŀǘƻƭƻƎƛŀ ã 

ω ¦ǊƻƭƻƎƛŀ ã 

ω hǘƻǊǊƛƴƻƭŀǊƛƴƎƻƭƻƎƛŀã 

ω bŜǳǊƻƭƻƎƛŀ ã 

ω hŦǘŀƭƳƻƭƻƎƛŀ ã 

ω hƴŎƻƭƻƎƛŀ ã 

ω /ŀǊŘƛƻƭƻƎƛŀ ã 

PEDIATRIA

ω aŜŘƛŎƛƴŀ tŜŘƛŀǘǊƛŎŀ ã 

ω /ƻƴǘǊƻƭ ŘŜ bƛƷƻ {ŀƴƻ ã 

ω bŜƻƴŀǘƻƭƻƎƛŀ ã 

GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA

ω hōǎǘŜǘǊƛŎƛŀ ã 

ω tǊƻŎƛǘǘǎ ã 

ω tƭŀƴƛŦƛŎŀŎƛƻƴ CŀƳƛƭƛŀǊ ã 

ω hŘƻƴǘƻŜǎǘƻƳŀǘƻƭƻƎƛŀ ã 

ω tǎƛŎƻƭƻƎƛŀ ã 

ω {ŜǊǾƛŎƛƻǎ ŘŜ ǎŜƎǳǊƻǎ ό{L{π{h!¢ύ ã 

ω 9ǎǘǊŀǘŜƎƛŀǎ {ŀƴƛǘŀǊƛŀǎ ŘŜ ŎƻƴǘǊƻƭ ŘŜ ¢./ã 

ω LƴƳǳƴƛȊŀŎƛƻƴŜǎ ã 

ω {ŀƴŜŀƳƛŜƴǘƻ !ƳōƛŜƴǘŀƭã 

ω !Ǉƻȅƻ ŀƭ ŘƛŀƎƴƻǎǘƛŎƻ

ω [ŀōƻǊŀǘƻǊƛƻ /ƭƛƴƛŎƻ ã 

ω wŀŘƛƻƎǊŀŦƛŀ ã 

ω 9ŎƻƎǊŀŦƛŀ ã 

APOYO AL TRATAMIENTO

ω CŀǊƳŀŎƛŀ ã 

ω bǳǘǊƛŎƛƻƴ ã 
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3.3.2 ORGANIGRAMA ESTRUCTURAL DEL HOSPITAL SAN JUAN DE LURIGANCHO 
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3.3.3 Comunicación . 
 
El hospital cuenta como medios de comunicación el internet, correo institucional, cuenta con 
05 líneas telefónicas y cuenta con 30 Rpm, distribuidos a todos los jefes de departamentos y 
servicios de la institución los cuales lo utilizan para la comunicación inmediata y 
coordinaciones de referencias y contra referencias con los establecimientos de salud 
correspondientes. 
 
 

3.3.4 Transporte  
 
 

El hospital cuenta con 03 ambulancias de nivel I, II y III respectivamente, para el traslado de 
pacientes, además cuenta con una camioneta 4x4 para las coordinaciones administrativas.  
 
 

3.3.5 Camas 
 

El hospital San Juan de Lurigancho cuenta con 108 camas hospitalarias, las cuales están 
distribuidas de acuerdo a la tabla adjunta. 
 
 

CAMAS HOSPITALARIAS POR SERVICIOS 

HOSPITAL SJL - 2010  
 

Nº SERVICIO 
Nº DE 

CAMAS 
CAMAS 

ADICIONALES OBSERVACIONES 

1 Neumología 4     

2 Medicina 12     

3 Cirugía 16     

4 Obstetricia 40     

5 Ginecología 7     
6 UCI 3     

7 Observación 
Medicina 4     

8 Pediatría 15     

9 Neonatología 
hospitalización 7     

 
TOTAL 108 
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3.3.6 Cuadro del Personal de Salud Nombrado y Contrata do- Hospital San Juan de 
Lurigancho  2010  

 

 
FUENTE: ÁREA DE RECURSOS HUMANOS y LOGISTICA, 2010. 

CARGO ESTRUCTURAL/ GRUPO OCUPACIONALNOMBRADO DESTACADO CAS TOTAL

MEDICO GENERAL 14 14

MEDICO 1 1

PEDIATRA 4 10 14

GINECOOBSTETRA 5 12 17

MEDICO CIRUJANO 2 2 9 13

MEDICO NEUROLOGO 1 1

MEDICO INTENSIVO 4 4

MEDICO DE ANATOMIA PATOLOGICA 2 2

MEDICO FISICO EN REHABILITACION 1 1

MEDICO GASTROENTEROLOGO 2 2

OFTALMOLOGO 2 2

ANASTESIOLOGO 4 4

TRAUMATOLOGO 1 3 4

INTERNISTA 9 9

NEUMOLOGO 1 1 2

OTORRINOLOGO 1 1

RADIOLOGO 2 2

UROLOGO 1 1

PSIQUIATRA 1 1

MEDICO PATOLOGO 1 1

OTRAS ESPECIALIDADES 10 10

TOTAL DE MEDICOS 31 3 72 106

OTROS PROFESIONALES DE LA SALUD NO MEDICO

OBSTETRIZ 16 2 21 39

ECONOMISTA 1 1

ENFERMERA 13 67 80

ODONTOLOGO 2 1 3

BIOLOGO 1 1

PSICOLOGO 5 1 6

OTROS TEC. MEDICO 3 3

ASISTENTA SOCIAL 2 6 8

QUIMICO FARMACEUTICO 1 5 6

TEC. ALBORATORIO 1 1

TECNICO ADMINISTRATIVO 29 1 43 73

NUTRICIONISTA 3 3

TECNICO EN ESTADISTICA 5 5

LIC. ADMINISTRACION 1 1

DIGITADOR 17 17

MECANICO 2 2

OTROS ADMINISTRATIVOS 22 13 35

TECNICO ENFERMERIA 46 3 68 117

OTROS ASISTENCIALES 29 33 62

AUXILIAR DE ENFERMERIA 4 1 4 9

TOTAL OTROS PROFESIONALES DE LA SALUD 180 11 281 472

TOTAL GENERAL 211 14 353 578
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3.3.7 Recursos Humanos. 
 
El hospital san Juan de Lurigancho cuenta con 578 personas que laboran en la institución  
siendo el 39.38% nombrados (225) y el 60.62% (son contratados (353) eso crea inequidades 
para los trabajadores de salud otro problema del  sistema de salud es el inadecuado desarrollo 
de los recursos humanos calificados en salud por la falta de una regulación en la formación 
profesional y la falta de conciliación entre necesidades y demandas. 
De acuerdo al cuadro tenemos el 22.10% (128) trabajadores administrativos vs los 
asistenciales lo cual preocupa ya que sobrepasa el estándar establecido. 

 
3.3.8  Sistema de Información  
 
La problemática de la información se ve influenciada por los problemas de gestión en el 
sistema de información, dado que se generan reportes de diversas  áreas  que difieren entre 
ellas, esto  se debe a la existencia del software o aplicativos(sistema de información gerencial 
hospitalaria-SIGOS) este problema se debe al incremento de usuarios, lo que origina que se 
cuelgue la red y ocasiona atraso, esto viene siendo evaluado para contar con mas servidores 
que permitan dar mayor fluidez de la información . 
 
3.3.9 Recursos Financieros.  
 

La siguiente tabla muestra la ejecución de Gasto del hospital SJL a través de los años 2006-
2010 la cual se viene incrementando, en el año 2010 podemos observar que el  
El 67.61% del gasto total se va en Bienes y Servicios y el 27.66% del gasto se va en Personal y 
Obligaciones, en Gastos Corrientes tanto en el año 2009-2010 fue cero 0, en el año 2009 hubo 
mayor gasto en Adquisiciones y servicios activos. 

 
Ejecución de Gasto Según Genérica de Gasto Hospital San Juan de Lurigancho 

2006 -2010  
 
 

 
 

FUENTE: UNIDAD DE PLANEAMIENTO ESTRATÉGICO, 2010. 

 

GENERICA DE GASTOS 2006 2007 2008 2009 2010

Personal y Obligaciones 60,329,690 6,343,407,880 6,914,993,830 7,472,313,020 7,430,139,650

Pensiones y otras prestaciones sociales708,770 71,668,440 71,741,440 76,724,860 76,335,210

Bienes y servicios 46,332,510 42,596,290 9,053,807,220 14,344,482,080 18,157,629,330

Otros gastos Corrientes 541 597,980 669,340 0 0

Adquisiciones y servicios activos 2,887,430 1,208,194,680 1,208,194,680 2,109,801,780 1,190,870,700

TOTAL 110,258,941 7,666,465,270 17,249,406,510 24,003,321,740 26,854,974,890
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FUENTE: UNIDAD DE PLANEAMIENTO ESTRATÉGICO, ELABORADO POR LA UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010. 
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IV .- INDICADORES HOSPITALARIOS 
 
4.1 Indicador de Gestión:  

 
Intensidad de uso:  

 
La concentración de las atenciones en el Hospital San Juan de Lurigancho, durante el año 2010, 
se encuentra por debajo de los estándares esperados3.07 (estándar=4), ha mejorado en 
relación al año anterior a pesar que en los últimos años era menor. 

Intensidad de Uso - Hospital San Juan de Lurigancho, 
2006 ɀ 2010  

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA, INFORMÁTICA ELABORADO POR LA UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010 

 

4.2 INDICADORES DE CONSULTA EXTERNA  
 

4.2.1 Producción Por Servicio  

En el siguiente cuadro se muestra la producción de los servicios médicos, por 
consultorio externo durante los años 2006 al 2010: 

En el año 2010 se observa un incremento de 40.77% de atenciones,  comparada con el 
año 2009 por las cuatro especialidades básicas.  

El incremento de atenciones por servicio fue de: Medicina 42.65%, Pediatría 54.96%, 
Cirugía 44.59% y Gíneco-Obstetricia 22.44%.   
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Atenciones por consultorios externos - Hospital San Juan de Lurigancho  
 2006 ɀ 2010. 

 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA, INFORMÁTICA ELABORADO POR LA UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010 

 
 

4.2.2  Rendimi ento Hora Médico (Estándar 4 ) 
 

El presente cuadro de Rendimiento Hora Médico del Hospital San Juan de Lurigancho durante 
los años 2006 al 2010 nos muestra los cuatro servicios básicos: 
El Rendimiento Hora Medico atreves de los años ha incrementado llegando al año 2010 al 4.01 
atendidos por hora, siendo los servicios de Gíneco-Obstetricia y Pediatría los de mayor 
rendimiento, mientras que los servicios de Medicina y Cirugía los de menor rendimiento hora 
medico. A pesar de ello han incrementado su rendimiento comparados al año anterior. 
 
 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA, INFORMÁTICA ELABORADO POR LA UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010 

 
 
 
 
 
 

DESCRIPCION 2006 2007 2008 2009 2010

MEDICINA 10.916 19.980 22.670 22.915 32.691

PEDIATRIA 14.979 16.054 12.380 10.943 16.958

CIRUGIA 6.745 3.999 14.510 19.556 28.277

GINECO - OBSTETRICIA12.272 16.884 15.503 14.150 17.185

TOTAL DE ATENCIONES44912 56917 65063 67564 95111

SERVICIOS 2006 2007 2008 2009 2010

MEDICINA 2,4 3,1 3,3 3,4 3,84

PEDIATRIA 4,4 4,1 5 3,5 4,2

CIRUGIA 2,4 4 2,6 2,8 3,8

GINECO OBSTETRICIA 4,1 4,3 4 3,4 4,2

PROMEDIO 3,4 4 3,7 3,3 4,01
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Rendimiento Hora Médico ; Hospital San Juan de Lurigancho, 2006 -2010 (estándar -4)  
 

 

 
FUENTE: UNIDAD DE ESTADÍSTICA, INFORMÁTICA ELABORADO POR LA UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL 2010 

 

 
4.2.3 Grado de uso de los consultorios externos  

 
El grado de uso de los consultorios externos del hospital en el año  2010,  en el turno mañana 
es del 100% (2) y en el turno tarde es de 80%, (1.6) este dato está por debajo del estándar. 
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