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PRESENTACION

La Oficina de Estadistica e Informatica es una unidad organica de apoyo a la Direccion
General, la Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias es la
encargada de la recoleccién, procesamiento, control de calidad y analisis de la
informacion de las Actividades en Salud del Instituto Nacional de Ciencias
Neuroldgicas (INCN) gue mediante herramientas y aplicativos estadisticos permitieron

la obtencién de calidad de la informacion.

El presente boletin, busca dar cumplimiento a la RM N° 787-2006/MINSA, que
aprueba el Reglamento de Organizacion y Funciones del INCN, en cuyo Art. 19°, esta
oficina es la encargada de lograr que el Instituto Especializado cuente y pueda proveer
estadisticas de salud e informacion de investigaciones especializadas. Como
importante herramienta de gestion e investigacion, pone a disposicion del publico en
general, la informacion estadistica sobre los principales indicadores y la produccion

hospitalaria, correspondiente al | Trimestre 2024.
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El Boletin Estadistico de las Actividades de Salud, correspondiente al | Trimestre 2024
(enero-marzo) presentado por la Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de
Tecnologias de la Oficina de Estadistica e Informatica, muestran los resultados
producidos por las actividades médicas en el INCN, cuyo contenido se desarrolla como
sigue:

En el primer capitulo denominado “Recursos Hospitalarios”, se desarrolla lo
concerniente a la distribucion de los consultorios fisicos para la atencion médica en
consulta externa, segun la especialidad. Asi mismo, se informa el nimero de camas
disponibles por sala de hospitalizacion en neurologia y neurocirugia.

En el segundo capitulo, “Indicadores de Produccidén Hospitalaria”, se muestran los
indicadores de Produccion y Rendimiento, Eficiencia y Calidad; que cuenta con
informacion de: productividad hora médico, rendimiento hora médico, concentracion,
utilizacién de los consultorios (médicos), promedio de analisis de laboratorio por
consulta externa, promedio de permanencia, intervalo de sustituciébn cama, porcentaje
ocupacién de camas, rendimiento cama, razon de emergencias por consulta médicas,
rendimiento de sala de operaciones, rendimiento de sala de operaciones (para
cirugias de emergencia), rendimiento de sala de operaciones (para cirugias electivas),
grado de resolutividad del establecimiento de salud, porcentaje de infecciones
intrahospitalarias, tasa neta de mortalidad y porcentaje de cirugias suspendidas, |
Trimestre 2024.

El tercer capitulo, “Consulta Externa”, se tiene informacién de las atenciones y
atendidos por consultorios externos, correspondiente al | Trimestre 2024; tomando en
cuenta las direcciones y departamentos por subespecialidades en neurologia y
neurocirugia, las atenciones por modalidad remota o presencial indicando el género
del paciente y el tipo de financiador, asi como el grupo etario al que pertenecen y su
procedencia. También se presentan las morbilidades mas frecuentes registradas en
el INCN.

En el cuarto capitulo, “Egresos Hospitalarios”, se tiene el nimero de egresos por sala
de hospitalizacion en neurologia y neurocirugia, por grupo etario, lugar de
procedencia, condicién de alta y sexo del paciente; asi como las morbilidades mas
frecuentes registradas en el INCN y las causas de mortalidad.

El quinto capitulo “Emergencia”’, se tiene informacion de las atenciones por
especialidad, segun prioridad, grupo etario y tipo de financiador. Asi como las
morbilidades mas frecuentes y las causas de mortalidad en este servicio.

El sexto capitulo, “Examenes de Apoyo al Diagndstico”, se detallan los procedimientos
y examenes realizados por los diferentes servicios de neurologia y neurocirugia del
Instituto, correspondiente al | Trimestre 2024.

Finalmente, en el séptimo capitulo, “Centro Neuroquirurgico”, se tiene informacion de
los procedimientos quirdrgicos realizados por servicio de neurologia y neurocirugia,
las cirugias por categoria, complejidad y tipo de financiador.
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CAPITULO I. RECURSOS HOSPITALARIOS

1.1 Recurso Fisico en Consulta Externa

Los consultorios fisicos en el instituto, son de 22 consultorios para la atencion médica en
consulta externa. En la tabla se informa los consultorios funcionales y por turno (mafiana
y tarde), | trimestre 2024.

Tabla N° 1
Recursos Fisicos, por Consultorio Médico en Consulta Externa, | trimestre 2024
Ao 2024 (enero- abril)
. . Consultorios Consultorios
Especialidad Cons:u.ltorlos ConSI:lltOI‘IOS Funcionales Funcionales
Fisicos Funcionales Mafiana Tarde
Neurologia 8 15 8
Cardiologia 2 3 1 2
Endocrinologia 1 1 1 0
Medicina Interna 1 1 1 0
Neurorehabilitacidn 3 3 3 0
Microneurocirugia 1 1 1 0
Neurocirugia 1 2 1 1
Neurooftalmologia 1 1 1 0
Neurootorino 2 3 2 1
Telesalud 2 2 2 0
Total 22 32 21 11

Fuente: Censo de Consultorios Externos.
Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

Grafico N°1
NUmero de Consultorios Fisicos en Consulta Externa, | Trimestre 2024

N° de Consultorios
N w D (9] (o)} ~ [0e] [()

[

Especialidades

Fuente: Censo de consultorios Externos.
Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

Sl
S micenTENARIO

DOCUMENTO TECNICO:
“BOLET/N ESTADISTICO, | TRIMESTRE 2024”

j== DELPERD
o LR L
AN



ﬁg‘\ - o . “Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y
.. B PERU | Ministerio Instituto Nacional Hombres”
de Salud de Ciencias Neuroldgicas “Afio de la Unidad, la Paz y el Desarrollo”
1.2 Recurso Fisico en Hospitalizacion

La informacién corresponde al nimero de camas en las salas de hospitalizacion segun
especialidad en neurologia y neurocirugia; por camas ocupadas, desocupadas y
blogueadas.
Tabla N° 2
Recursos Fisicos, por Salas de Hospitalizacion, | Trimestre 2024

Dotacién Camas Camas Camas

aotbinn L ot MUt ol e Rt de Camas | Ocupadas | Desocupadas | Blogueadas

Sala Santa Ana - Neurodegenerativas 18 13 5 0
Sala San Vicente- Neurologia (Enf. Trasmisibles) 17 16 0 1
Sala San José — Neurologia (Epilepsia) 16 16 0 0
Sala Inmaculada - Neuropediatria 14 10 4 0
Sala La Virgen - Neurovasculares 12 12 0 0
Sala San Luis 12 9 3 0
Sala Jesus Maria 8 8 0 0
Sala San Miguel (Cirugia de Columna Vertebral y a0 2 0 0

Nervios Perifericos)-Neurocirugia

Sala Corazon de Jesus (Tumor Cerebral - NC
Funcional, Epilepsia - Movimientos Involuntarios, 11 10 1 0
Dolor)-Neurocirugia

Sala El Rosario (Cirugia Vascular Cerebral-Base de
Craneo y Endocirugia-Endovascular)- 11 10 1 0
Microneurocirugia

Unidad de Cuidados Intensivos (UCI) (Neurologia-

. , 7 5 2 0

Neurocirugia)
Unidad de Cuidados Intermedios (UCIN) 6 5 0 1
Modulo COVID 3 3 0 0
Servicio de Emergencia 6 6 0 0
Centro Neuroquirurgico (CNQ) 4 4 0 0
TOTAL 156 138 16 2

Fuente: Censo de Camas de Hospitalizacion
UCl y UCIN atienden pacientes de Neurocirugia y Neurologia

Grafico N°2
Numero de Camas en Salas de Hospitalizacion, | Trimestre 2024

N° de Cama

Fuente: Censo de Camas de Hospitalizacion.
Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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CAPITULO Il. INDICADORES DE LAS ACTIVIDADES DE SALUD

2.1 Indicadores de Produccién y Rendimiento Hospitalario, | Trimestre 2024

Los indicadores de produccion y rendimiento hospitalario, son informacion especifica de
consulta externa, correspondiente a la productividad hora médico, rendimiento hora
médico, concentracion y la utilizacién de los consultorios (médicos).

Tabla N° 3
A. Indicadores de Produccién y Rendimiento
N° Nombre del . Total Estandar
Orden Indicador Variables Anual Valor Propuesto
N’ c!e Atenc!ones 18,372 Instituto:
. Médicas realizadas 2 -3 Consultas
1 Productividad 3.0 or hora
Hora Medico (seg{m servicio
N°deH Médi
P?ogc:;?:adaes co 6,149 o especialidad)
N° A i
’ d'e tenc!ones 18,372
Médicas realizadas Entre 2y 3
2 Rendimiento 3.4 |
Hora Médico Consultas por
N° de Horas Médico hora.
. 5,343
Efectivas
a,c;:l.e Atencl!ondes 18,372
edicas realizadas Instituto: Entre
3 Concentracion 53 4y 5 Consultas
o . en promedio.
N° de Atehdldos (nuevos 3,484
y reingresos)
N° de Consultorios 31
Utilizacion Funcionales (médicos)
4 de los 1.4 Instituto:
Consultorios 2 turnos.
(médicos) N° de Consultorios
.. . 22
Fisicos (médicos)

Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

En el | Trimestre 2024, se obtuvo los siguientes valores de indicadores de produccién y rendimiento:

(1) Productividad Hora Medico: Determina el numero de consultas que realiza el médico por cada hora
programada en consulta externa. En el INCN, el nimero de atenciones es de 3 atenciones médicas por
hora programada.

(2) Rendimiento Hora Médico: Es el niumero de consultas por cada hora médico efectiva, siendo de 3.4
atenciones médicas por hora.

(3) Concentracion: Establece el promedio de consultas que se ha otorgado a cada paciente; en el instituto se
tiene un promedio de 5.3 consultas otorgadas a cada paciente que acudié a la institucion.

(4) Utilizacion de los Consultorios: Permite conocer el grado de uso de los consultorios de consulta externa,

segun el numero de turnos otorgados y el tiempo que cada uno comprende; siendo en el instituto de 1.4

turnos.
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2.2 Indicadores de Eficiencia, | Trimestre 2024

Los indicadores de Eficiencia, comprende atenciones en consulta externa, salas de
hospitalizacién, emergencia, sala de operaciones (intervenciones quirdrgicas).

Tabla N° 4
B. Indicadores de Eficiencia
N° Nombre del . Total Estandar
Orden Indicador Variables Anual Valor Propuesto
N° Andlisis de Laboratorio indicados en
Promedio de 11,812
L Consulta Externa
5 Analisis de 0.6 | Instituto: 1.0
Laboratorio por ’ uto: .
Consulta Externa N° Atenciones Médicas realizadas 18,372
b dio d Total dias Estancias de Egresos 10,352
romedio de ,
6 Permanencia 16 14-16 Dias
N° Egresos Hospitalarios 650
N° Dias Cama Disponibles - N° 1702
. Intervalo de Pacientes Dia ’ 26 Instituto: 0.6
Sustitucion Cama ’ hasta 1 dia
N° Egresos Hospitalizacion 650
Porcentaje N° Pacientes-Dia 10,243
Ocupacion de o Instituto:
8 Camas 86% | g5.00%
(factor: 100) N° Dias Cama Disponibles 11,945
N° Egresos 650
Rendimiento
9 Cama . . . 1.6 3a5
N° Camas Disponibles Promedio 98
N2 de Atenciones Médicas en
Emergencia (prioridad 1 y Il) 1,432
Razoén de & P y
10 | Emergencias por 0.1 0.2a0.3
Consulta Medicas Ne Total de Atenciones Médicas en
18,372
Consulta Externa

Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

En el presente afio, se obtuvo los siguientes valores de indicadores de Eficiencia:

(5) Promedio de Andlisis de Laboratorio por Consulta Externa: Es el Indicador que refleja la utilizacion de los
recursos de laboratorio por cada atencién de consulta externa, siendo en el instituto de 1 pacientes que utiliza
los recursos de laboratorio por cada atencion médica.

(6) Promedio de Permanencia: Es el promedio de dias de permanencia de los pacientes que egresaron; siendo
de 16 dias el promedio de permanencia.

(7) Intervalo de Sustitucion Cama: El intervalo de sustitucion cama es 2.6 dias cama disponible.

(8) Porcentaje Ocupacion de Camas (Factor: 100): En el instituto el porcentaje de ocupacion de cama es 86%.,

(9) Rendimiento Cama: El rendimiento cama es 1.6 egresos promedio que se genera por cada cama.

(10) Razéon de Emergencias por Consulta Médicas: La razén de emergencia por consulta externa es 0.1

atenciones.
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Tabla N° 4
B. Indicadores de Eficiencia
N° Nombre del . Total Estandar
- Indicador Variables Anual Valor Propuesto
N2 Intervenciones Quirdrgicas 251
Rendimiento de Ejecutadas Variable de
12 Sala de 209 |3cuerdoala
o . especialidad
peraciones del Instituto.
N2 de Salas de Operaciones Utilizados 4 el instituto
Rendimiento de N2 Intervenciones Quirurgicas de 70
Sala de Emergencia
. Sin
13 Operaciones 5.8 ,
L Estandar
(para cirugias de
emergencia) N2 de Salas de Operaciones Utilizados 4
N2 Intervenciones Quirurgicas
Rendimiento de Programadas Ejecutadas (Cirugias 181
Sala de Electivas)
. Si
14 Operaciones 15.1 ,m
S Estandar
(para cirugias
electivas) N2 de Salas de Operaciones Utilizados 4
N° de solicitudes de Referencias
Grado de enviadas para atencion médica en 451
Resolutividad del consulta externa sin
15 | Establecimiento 2.5 Estandar
de Salud (factor:
100) N@ Total de Consultas Médicas 18,372

Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

Indicadores de Eficiencia:

(12) Rendimiento de Sala de Operaciones: Se tiene un promedio de 20.9 intervenciones quirlrgicas que se realizan
en cada sala de operaciones.
(13) Rendimiento de Sala de Operaciones (para Cirugias de Emergencia): El rendimiento es de 5.8 intervenciones
quirargicas que se realizan en cada sala de operaciones para cirugias de emergencia.
(14) Rendimiento de Sala de Operaciones (para Cirugias Electivas): El rendimiento es de 15.1 intervenciones

quirdrgicas para cirugias electivas que se realizan en cada sala de operaciones.

(15) Grado de Resolutividad del Establecimiento de Salud (Factor: 100): El grado de Resolutividad es de 2.5
solicitudes de referencia por consultas médicas.
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Tabla N° 5
C. Indicadores de Calidad
N° Nombre del . Total Estandar
e Indicador Variables Anual Valor Propuesto
Porcentaje de Total de Paaentes. con I'nfecuones 23
. Intrahospitalarias . .
16 Infecciones 3.5% Instituto I11-2:
Intrahospitalarias =0 <7%.
(Factor: 100) N° Egresos 650
N° Egresos por Defuncidn Hospitalaria
(fallecidos después de 48 horas de 14
Tasa Neta de admisidn al hospital, servicio o
17 Mortalidad especialidad) 2% Instituto: < 4%.
(Factor: 100)
N° Egresos 650
N° Intervenciones Quirurgicas
Porcentaje de suspendidas 2
22 CIrUgI?S 1% Instituto: < 5%.
suspendidas
(Factor: 100) N° Intervenciones Quirurgicas 183
programadas

Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

En el | Trimestre 2024, se obtuvo los siguientes valores de los indicadores de Calidad:

(16) Porcentaje de Infecciones Intrahospitalarias (Factor: 100): Se tiene 3.5 de pacientes con infecciones

hospitalarias por cada egreso.
(17) Tasa Neta de Mortalidad (Factor: 100): La tasa neta de mortalidad es del 2% por cada egreso hospitalario.
(22) Porcentaje de Cirugias suspendidas (factor: 100): El porcentaje de cirugias suspendidas es 1% de

intervenciones quirargicas suspendidas en cada intervencion quirdrgica programada.
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CAPITULO lll. CONSULTA EXTERNA

3.1 Atenciones y Atendidos en Consulta Externa

La informacién corresponde a las atenciones realizadas en las diferentes especialidades
de Neurologia Clinica y Neurocirugia por Consultorios Externos, por trimestre, durante el
| Trimestre 2024.

Tabla N° 6
Atenciones y Atendidos por Consulta Externa, | Trimestre 2024
Externa enero febrero marzo
Atenc;ones 6,181 6,175 6,016 18,372
Ateng'dos 1,221 1,233 | 1,030 3,484

Fuente: HIS-MINSA
Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

Gréfico N° 3
Atenciones y Atendidos por Consulta Externa, | Trimestre 2024
)
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Fuente: HIS-MINSA
Elaborado: OEl- Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

Definicion de Atenciones y Atendidos:
3/ Atenciones médicas: es el resultado de sumar las atenciones realizadas en los consultorios externos.
Atenciones= Paciente Nuevo+ Paciente Reingresante+ Paciente Continuador.
4/ Atendidos: se refiere a los pacientes nuevos y reingresantes a nuestra institucion, que recibieron atencion
médica especializada.
Atendidos= Paciente Nuevo + Paciente Reingresante.
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Tabla N° 7
Atenciones y Atendidos en Consulta Externa, segun Especialidad, | Trimestre 2024
L | Trimestre 2024
st Atenciones Atendidos
Neurologia Clinica 13,939 2,709
Neurologia de la Conducta 1,929 449
Enfermedades Neurovasculares y Metabdlicas 1,879 454
Enfermedades Neurodegenerativas 1,865 421
Neuropediatria 1,748 695
Epilepsia 1,665 206
Neurorrehabilitacion 1,553 21
Especialidades Médicas (Cardiologia, Endocrinologia y Medicina Interna) 1,034 5
Enfermedades Transmisibles en el Sistema Nervioso 1,087 210
Neurooftalmologia 820 123
Servicio de Atencién al Paciente (Neurologia) 359 125
Neurocirugia 3,047 575
Neurocirugia 1,222 262
Microneurocirugia 880 158
Otoneurocirugia 778 155
Servicio de Anestesiologia 167 0
Apoyo al Diagnéstico 1,372 194
Neuropatologia (Servicio de Neurogenética) 597 53
Neurofisiologia Clinica 570 141
Unidad de Psiquiatria 205 0
Bienestar de Personal 10 4
Servicio Administrativo de Personal 10 4
Unidad de Cuidados Intensivos - UCI 4 2
Unidad de Cuidados Intensivos - UCI 4 2
TOTAL 18,372 3,484

Fuente: HIS-MINSA
Elaborad: OEI- Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

Atenciones= Paciente Nuevo+ Paciente Reingresante+ Paciente Continuador y
Atendidos= Paciente Nuevo + Paciente Reingresante

*Servicio de Anestesiologia: atiende solo pacientes continuadores.
*Neurorehabilitacion: pacientes continuadores y reingresantes.
*Emergencia y UCI = pacientes Teleinterconsulta.
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3.2 Atencion Presencial, Teleinterconsulta y Telemonitoreo en Consulta
Externa, | Trimestre 2024

Tabla N° 8
Atencion Presencial en Consulta Externa, segun Tipo de Condicién y Trimestre, Afio 2023

. Tipo de Condicion
Tipo de Atencidon - P - Total
Continuador Nuevo Reingreso

Telemonitoreo - 99499.10 2,176 1 40 2,217
Teleinterconsulta - 99499.11 12 30 2 44
Certificado de Discapacidad 92 0 0 92
Certificado de Incapacidad 2 0 0 2

Atencidn Presencial 12,606 2,595 816 16,017

Total 14,888 2,626 858 18,372

Fuente: HIS-MINSA
Elaborado: OEI- Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

Grafico N° 4
Atencion Presencial en Consulta Externa, segun Tipo de Condicion, | Trimestre 2024

Continuador;
79%

Reingreso;
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M Continuador  ®m Nuevo = Reingreso

Fuente: HIS-MINSA
Elaborado: OEI- Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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Grafico N° 5
Teleinterconsulta, segun Tipo de Condicion, | Trimestre 2024
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Fuente: HIS-MINSA
Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

Grafico N° 6
Telemonitoreo, segun Tipo de Condicion, | Trimestre 2024

Reingreso;
1.80%

Continuador;
98.15%

BContinuador BNuevo BReingreso

Fuente: HIS-MINSA
Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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3.3 Atenciones en Consulta Externa, | Trimestre 2024

Las atenciones en consulta externa, durante el | trimestre 2024, es de 18,372
atenciones, con un promedio de 6,124 atenciones al mes.

Tabla N° 9
Atenciones en Consulta Externa, | Trimestre 2024
Mes Total Promedio
ota
enero febrero marzo Mensual
Atenciones 6,181 6,175 6,.016 18,372 6,124

Fuente: HIS-MINSA
Elaborado: OEIl- Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

Tabla N° 10
Comparativo de las Atenciones en Consulta Externa, | Trimestre, afios 2018-2024

| Trimestre

. 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024
Atenciones

22,418 23,155 18,014 6,589 12,373 17,358 18,372

Fuente: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

Grafico N° 7
Comparativo de Atenciones en Consulta Externa, por afio, 2018-2024
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9 Afos )
Fuente: HIS-MINSA
Elaborado: OEI- Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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3.4 Atenciones en Consulta Externa, segun Tipo de Financiador

Las atenciones en consulta externa, segun tipo de financiador, durante el | trimestre 2024,
es el siguiente: SIS (69.17%), Pagante (30.62%), SOAT (0.01%) y SALUDPOL (0.21%).

Tabla N° 11
Atenciones en Consulta Externa, segun Tipo de Financiador, Afio 2023
Tipo de Financiador
Mes Total
SIS Pagante SOAT | SALUDPOL
enero 4,252 1,911 1 17 6,181
febrero 4,168 1,992 0 15 6,175
marzo 4,287 1,722 0 7 6,016
Total 12,707 5,625 1 39 18,372
Porcentaje (%) 69.17% 30.62% 0.01% 0.21% 100.00%

Fuente: HIS-MINSA
Elaborado: OEl- Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

Grafico N° 8
Atenciones en Consulta Externa, segun Tipo de Financiador, | Trimestre 2024
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Fuente: HIS-MINSA
Elaborado:OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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3.5 Atenciones en Consulta Externa, segun Grupo Etario y Sexo

Tabla N° 12
Atenciones en Consulta Externa, segun Grupo Etario y Sexo, 2023
Sexo :
Grupo Etario : Total Porcoe/ntaje
Mujer Hombre (%)
Nifios (0 -11) 420 815 1235 7%
Adolescente (12-17) 357 485 842 5%
Joven (18 -29) 1,306 1,230 2,536 14%
Adulto (30-59) 4,573 3,055 7,628 42%
Adulto Mayor (60 afios a mas) 3,498 2,633 6,131 33%
Total 10,154 8,218 18,372 100%
Porcentaje (%) 55% 45% 100%

Fuente: HIS-MINSA
Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacidn y Desarrollo de Tecnologias.

Gréfico N° 9
Atenciones en Consulta Externa, segun Sexo, | Trimestre 2024

FEMENINO;
55%

4 )

MASCULINO;
45%

\_ B FEMENINO m MASCULINO

Fuente: HIS-MINSA
Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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3.6 Morbilidad en Consulta Externa

En la siguiente tabla se muestra las 15 principales morbilidades en consulta externa, segun CIE-10,
siendo las siguientes: G40 Epilepsia 1,073 casos (12.5%), M54 Dorsalgia 463 casos (5.4%), G20
Enfermedad de Parkinson 431casos (5.0%), G44 Otros sindromes de cefalea 354 casos (4.1%), F84
Trastornos generalizados del desarrollo 266 casos (3.1%), 163 Infarto cerebral 257 casos (3.0%), Q28
Otras malformaciones congénitas del sistema circulatorio 246 casos (2.9%), D35 Tumor benigno de
otras glandulas endocrinas y de las no especificadas 235 casos (2.7%), H81 Trastornos de la funcidn
vestibular 227 casos (2.7%), D43 Tumor de comportamiento incierto o desconocido del encéfalo y del
sistema nervioso central 217 casos (2.5%), 169 Secuelas de enfermedad cerebrovascular 186 casos
(2.2%), M48 Otras Espondilopatias 177 casos (2.1%), 167 Otras enfermedades cerebrovasculares 171
casos (2.0%), H52 Trastornos de la acomodacion y de la refraccién 170 casos (2.0%) y M51 Otros
trastornos de los discos intervertebrales 160 casos (1.9%).

Tabla N° 13
Morbilidad en Consulta Externa, segin CIE-10 y Grupo Etario, | Trimestre 2024

Grupo Etario

Adulto i

N* | CIE-10 Diagndstico Nifios | Adolescente | Joven | Adulto Mayor Total Porc(;r;taje
(0-11) | (12-17) | (18-29) | (30-59) | (60 afios
a mas)

1 | G40 Epilepsia 164 239 266 346 58 1,073 12.54%

Epilepsia y sindromes epilépticos
sintomaticos relacionados con

G40.2 L . 66 111 174 232 24 607
localizaciones (focales) (parciales) y

con ataques parciales complejos

G40.9 | Epilepsia, tipo no especificado 21 28 39 42 18 148

Epilepsia y sindromes epilépticos

G403 | ... .. .
idiopaticos generalizados

28 57 18 5 0 108

Epilepsia y sindromes epilépticos
. . laci

G40.1 S|nto.maF|cos relacionados cqn 97 23 19 33 " 106

localizaciones (focales) (parciales) y

con ataques parciales simples

Epilepsia y sindromes epilépticos
G40.0 idiop.éticgs relacionados con. 4 9 7 27 10 57
localizaciones (focales) (parciales) y

con ataques de inicio localizado

Otras epilepsias y sindromes

G404 epilépticos generalizados 3 8 3 4 . 19
G40.5 | Sindromes epilépticos especiales 14 2 3 0 0 19
G40.8 | Otras epilepsias 1 1 3 3 1 9
2 | M54 | Dorsalgia 0 2 25 232 204 463 5.41%

M54.4 | Lumbago con ciatica 0 0 8 78 63 149
M54.2 | Cervicalgia 0 0 4 51 69 124
M54.5 | Lumbago no especificado 0 2 5 53 27 87
M54.1 | Radiculopatia 0 0 5 37 39 81
M54.9 | Dorsalgia, no especificada 0 0 2 7 2 11
M54.6 | Dolor en la columna dorsal 0 0 1 1

M54.8 | Otras dorsalgias 0 0 0 1

wsao [P e (o | o [ o | 1| 1 | 3
M54.3 | Cidtica 0 0 0 0 1 1

*Nota: se considera solo diagndsticos definitivos.
Fuente: Registro Diario de Atencion de Consulta Externa.
Elaborado: OEl- Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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Tabla N° 13
Morbilidad en Consulta Externa, segin CIE-10 y Grupo Etario, | Trimestre 2024
Grupo Etario
Adulto Porcentaje
N° | CIE-10 Diagnostico Nifios | Adolescente | Joven Adulto Mayor Total (%) )
(0-11) (12-17) (18-29) | (30-59) | (60 afos
a mas)
3 | G20 Enfermedad de Parkinson 0 0 0 135 296 431 5.04%
G20.X | Enfermedad de Parkinson 0 0 0 135 296 431
4 | G44 Otros sindromes de cefalea 2 46 212 85 354 4.14%
G448 Otros.sllndromes de cefalea 0 1 % 90 27 144
especificados
G44.2 | Cefalea debida a tension 0 5 7 68 45 125
G44.1 | Cefalea vascular, NCOP 2 3 9 50 13 77
G44.3 | Cefalea postraumatica cronica 0 0 1 3 0 4
Gaa4 Cefa}lga inducida por drogas, no 0 0 1 1 0 )
clasificada en otra parte
G44.0 | Sindrome de cefalea en racimos 0 0 2 0 0 2
5 |Fga Trastornos generalizados del 204 51 1 0 0 266 3.11%
desarrollo
F84.0 | Autismo en la nifiez 189 48 10 0 0 247
F84.5 | Sindrome de Asperger 11 2 1 0 0 14
F84.8 Otros trastornos generalizados del 4 1 0 0 0 5
desarrollo
6 [163 Infarto cerebral 0 0 67 187 257 3.00%
163.3 Infarto c.erebral debido a trombosis 0 0 1 20 74 95
de arterias cerebrales
163.9 | Infarto cerebral, no especificado 0 0 2 23 51 76
163.8 | Otros infartos cerebrales 0 0 0 13 23 36
163.4 Infart'o cerebral debido a embolia de 0 0 0 1 2 23
arterias cerebrales
163.0 Infarto c.erebral debido a trombosis 0 0 0 8 14 2
de arterias precerebrales
Infarto cerebral debido a oclusién o
163.2 | estenosis no especificada de arterias 0 0 0 1 1 2
precerebrales
163.1 Infart.o cerebral debido a embolia de 0 0 0 0 5 5
arterias precerebrales
163.6 Infarto cerebral debido a fcrombosm 0 0 0 1 0 1
de venas cerebrales, no pidgeno
7 |a2s Otra§ malformaC|one§ congénitas 0 4 103 113 2% 246 2 87%
del sistema circulatorio
Q28.2 Malformacién arteriovenosa de los 0 4 87 88 16 195
vasos cerebrales
Q283 Otras malformaciones de los vasos 0 0 15 15 3 38
cerebrales
Q28.1 Otras malformaciones de los vasos 0 0 1 9 1 11
precerebrales
Q28.9 I\(Ialforma.uon congerTl'Fa del sistema 0 0 0 0 1 1
circulatorio, no especificada
Q28.0 Malformacién arteriovenosa de los 0 0 0 1 0 1
vasos precerebrales
Tumor benigno de otras glandulas
8 | D35 X . 0 4 29 140 62 235 2.75%
endocrinas y de las no especificadas
D35.2 | Tumor benigno de la hipdfisis 0 4 28 135 61 228
D35.3 Tumor befugno del conducto 0 0 1 5 0 6
craneofaringeo
D35.6 Tumor benigno del cuerpo adrticoy 0 0 0 0 1 1
de otros cuerpos cromafines

*Nota: se considera solo diagndsticos definitivos.
Fuente: Registro Diario de Atencion de Consulta Externa.
Elaborado: OEI- Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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Tabla N° 13
Morbilidad en Consulta Externa, segin CIE-10 y Grupo Etario, | Trimestre 2024
Diagnostico Grupo Etario
Adulto Porcentaje
N° | CIE-10 Nifios | Adolescente | Joven | Adulto | Mayor Total (%)
(0-11) | (12-17) | (18-29) | (30-59) | (60 afios
a mas)
9 | H81 Trastornos de la funcién vestibular 0 1 9 100 117 227 2.65%
H81.9 Trastorn9 .de la funcion vestibular, 0 1 5 57 74 137
no especificado
H81.0 | Enfermedad de Meniere 0 0 4 32 14 50
H81.1 | Vértigo paroxistico benigno 0 0 0 7 17 24
H81.3 | Otros vértigos periféricos 0 0 0 3 3 6
H81.4 | Vértigo de origen central 0 0 0 1 3 4
H81.2 | Neuronitis vestibular 0 0 0 0 4 4
H818 Otrqs trastornos de la funcion 0 0 0 0 ) )
vestibular
Tumor de comportamiento incierto o
10 | D43 desconocido del encéfalo y del 0 0 25 132 60 217 2.54%
sistema nervioso central
Tumor de comportamiento incierto o
D43.0 | desconocido del encéfalo, 0 0 16 89 44 149
supratentorial
Tumor de comportamiento incierto o
D43.1 | desconocido del encéfalo, 0 0 3 37 13 53
infratentorial
Tumor de comportamiento incierto o
D43.2 | desconocido del encéfalo, parte no 0 0 0 3 2 5
especificada
Tumor de comportamiento incierto o
D43.7 desco.n.ocido de . otras pa‘rtes 0 0 4 0 0 4
especificadas del sistema nervioso
central
D43.4 Tumor de.comportar'rjientoinc.iertoo 0 0 2 1 0 3
desconocido de la médula espinal
Tumor de comportamiento incierto o
D43.9 | desconocido del sistema nervioso 0 0 0 2 1 3
central, sitio no especificado
11 |169 | Secuelas de enfermedad 0 0 9 63 114 186 2.17%
cerebrovascular
169.3 | Secuelas de infarto cerebral 0 0 4 53 95 152
169.1 Secuelas d? .hemorragia 0 0 4 6 13 23
Intraencefalica
169.0 Secuelas dfe hemorragia 0 0 0 4 1 5
subaracnoidea
Secuelas de otras enfermedades
169.8 | cerebrovascularesy de las no 0 0 1 0 1 2
especificadas
169.2 secuelas de otras hemorlra.gias 0 0 0 0 ) )
intracraneales no traumaticas
Secuelas de accidente vascular
169.4 | encefalico, no especificado como 0 0 0 0 2 2
hemorrégico o isquémico
12 | M48 | Otras Espondilopatias 0 0 2 69 106 177 2.07%
M48.0 | Estenosis espinal 0 0 2 69 106 177

*Nota: se considera solo diagndsticos definitivos.
Fuente: Registro Diario de Atencion de Consulta Externa.
Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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Tabla N° 13

Morbilidad en Consulta Externa, segin CIE-10 y Grupo Etario, | Trimestre 2024

Grupo Etario

Adulto

N° | CIE-10 Diagnodstico Nifios | Adolescente | Joven Adulto Mayor Total Port;oe/r;taje
(0-11) | (12-17) | (18-29) | (30-59) | (60 afios
a mas)

Ot f dad
13| 167 ras entermedades 0 1 16 105 49 171 2.00%
cerebrovasculares

167.1 | Aneurisma cerebral, sin ruptura 0 0 14 97 41 152

167.8 Otras enfermedades 3 0 0 0 3 5 5
cerebrovasculares especificadas

Enfermedad cerebrovascular, no
167.9 . 0 0 1 1 2 4
especificada

Diseccidn de arterias cerebrales, sin

167.0 0 0 0 2 1 3
ruptura
Leucoencefalopatia vascular

167.3 . 0 0 0 0 3 3
progresiva

167.5 | Enfermedad de Moyamoya 0 0 1 1 0 2

1676 Trombo.sis apiogena del sistema 0 0 0 1 0 1
venoso intracraneal

167.7 Arteritis cerebral, no clasificada en 0 1 0 0 0 1
otra parte

14 | H52 Trastornos de la acomodacién y de 9 9 30 76 46 170 1.99%

la refraccion

Trastorno de la refraccion, no

H52.7 . 9 9 30 75 45 168
especificado
H52.2 | Astigmatismo 0 0 0 1 0 1
H52.6 | Otros trastornos de la refraccion 0 0 0 0 1 1
Otros trastornos de los discos
15| M51 ! 0 2 19 99 40 160 1.87%

intervertebrales

T isco |
M51.1 rastorr.los de dlsco umbar y otros, 0 1 18 95 34 148
con radiculopatia (G55.1%) (+)

I -
M51.2 Otros‘dlesp azamle.ntos. 0 0 1 3 1 5
especificados de disco intervertebral

i
M51.8 Otro§ trasFornos especificados de 0 1 0 1 ) 4
los discos intervertebrales

Trastorno de los discos
M51.9 | . » 0 0 0 0 2 2
intervertebrales, no especificado

Otras degeneraciones especificadas

M51. 1 1
°13 de disco intervertebral 0 0 0 0
Otras Morbilidades 276 166 436 1,526 1,521 3,925 45.86%
Total 655 488 1,029 3,415 2,971 8,558 100%

*Nota: se considera solo diagndsticos definitivos.
Fuente: Registro Diario de Atencion de Consulta Externa.
Elaborado: OEI- Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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Grafico N° 10
15Principales Diagndsticos en Consulta Externa, segun CIE-10, | Trimestre 2024
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Diagnéstico (CIE-10)

Tumor benigno de otras glandulas endocrinas y de las no especificadas

Trastornos de la funcién vestibular

Tumor de comportamiento incierto o desconocido del encéfalo y del
sistema nervioso central

Secuelas de enfermedad cerebrovascular H

Otras espondilopatias

169 | D43 | H81 | D35 | Q28

167 | M48

Otras enfermedades cerebrovasculares
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Otros trastornos de los discos intervertebrales

M51 | H52
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Porcentaje (%)
*Nota: se considera solo diagndsticos definitivos.

Fuente: Registro Diario de Atencion de Consulta Externa.
Elaborado: OEl- Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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CAPITULO IV. HOSPITALIZACION

4.1 Egresos Hospitalarios

Los egresos hospitalarios, en el | Trimestre 2024, es de 650 egresos; con un promedio
mensual de 217 egresos.

Tabla N° 14
Egresos Hospitalarios, | Trimestre 2024
Mes .
Total de enero febrero marzo Total Promedio
Egresos
653 614 637 650 217

Fuente: Registro del Aplicativo SEEM
Elaborado: OEl- Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

En la siguiente tabla, se tiene informacion de los egresos hospitalarios, correspondiente
al | Trimestre 2018-2024.

Tabla N° 15
Comparativo de los Egresos Hospitalarios, | Trimestre 2018-2024
| Trimestre
Egresos 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024
648 679 686 357 394 653 650

Fuente: Registro del Aplicativo SEEM
Elaborado: OEI- Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

Grafico N° 11
- Comparativo de Egresos Hospitalarios, | Trimestre 2018-2024 N
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Fuente: Registro del Aplicativo SEEM
Elaborado: OEl- Unidad de Estadistica, Investigacidn y Desarrollo de Tecnologias.

2018 2019 2020

Los egresos hospitalarios, comparando el | Trimestre 2024-2023, disminuyeron en
0.5%.
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Gréfico N° 12
Comparacién de Egreso Hospitalario, | Trimestre 2024-2023

0.5%

=
=]
=]
]
=
=
v
a

N° Egresos
g &

| Trimestre

M Afio 2024 i Afio 2023

Fuente: Registro del Aplicativo SEEM
Elaborado: OEl- Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

4.2 Egresos Hospitalarios por Salas de Hospitalizacién

Los Egresos Hospitalarios por condicion de egreso: Alta médica y voluntaria es de 636
egresos y Fallecidos 14 pacientes, con un total de egresos 650.

Tabla N° 16
Egresos Hospitalarios por Salas de Hospitalizacion, | Trimestre 2024
Condicion de Egreso

Salas de Hospitalizacion Alta ] Alta Total
Médica Fallecido Voluntaria

Neurologia 398 2 0 400
Sala San Luis (Neurologia de la Conducta) 90 0 0 90
Sala Inmaculada (Neuropediatria) 52 0 0 52
Sala San Vicente (Enfermedades Trasmisibles) 29 1 0 30
Sala La Virgen & Los Angeles (Neurovasculares) 75 1 0 76
Sala San José (Epilepsia) 74 0 0 74
Sala Jesus Maria (Neurodegenerativas) 44 0 0 44
Sala Santa Ana (Neurodegenerativas) 34 0 0 34
Neurocirugia 235 5 0 240

Microneurocirugia: Sala Rosario (Cirugia Vascular
Cerebral-Base de Craneo y Endocirugia- 81 2 0 83
Endovascular)

Neurocirugia: Sala San Miguel (Cirugia de

Columna Vertebral y Nervios Periféricos) 61 0 0 61

Neurocirugia: Sala Corazén de Jesus (Tumor

Cerebral - Neurocirugia Funcional, Epilepsia- 93 3 0 96

Movimientos Involuntarios, Dolor)

Unidad de Cuidados Intensivos- UCI 1 7 0 8

Unidad de Cuidados Intermedios- UCIN 2 0 0 2
TOTAL 636 14 0 650

Fuente: Registro del Aplicativo SEEM
Elaborado: OEI- Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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» Egresos + transferencias por Salas de Hospitalizacion
Los Egresos Hospitalarios por condicion de egreso: Alta médica y voluntaria es de 636
egresos y Fallecidos 14 pacientes, con un total de egresos 650.

Tabla N° 17
Egresos + Transferencias por Salas de Hospitalizacion, | Trimestre 2024

Salas de Hospitalizacion Fgreso Drecto
Neurologia 502
Sala San Luis (Neurologia de la Conducta) 107
Sala Inmaculada (Neuropediatria) 56
Sala San Vicente (Enfermedades Trasmisibles) 48
Sala La Virgen & Los Angeles (Neurovasculares) 101
Sala San José (Epilepsia) 90
Sala Jesus Maria (Neurodegenerativas) 35
Sala Santa Ana (Neurodegenerativas) 65
Neurocirugia 451
Micron_eurgcirugl'a: Sala Rosario (Cirugia Vascular Cerebral-Base de Craneo y 163
Endocirugia-Endovascular)
Neurocirugia: Sala San Miguel (Cirugia de Columna Vertebral y Nervios Periféricos) 113
Ne_uroci_rugl'a: _Sa_la Corazén de Jt_esus (Tumor Cerebral - Neurocirugia Funcional, 175
Epilepsia-Movimientos Involuntarios, Dolor)
Unidad de Cuidados Intensivos- UCI (NEUROLOGIA-NEUROCIRUGIA) 54
Unidad de Cuidados Intermedios- UCIN 10
TOTAL 1,017

Fuente: Hoja de Censo diario de Hospitalizacion y Cedula de Hospitalizacion.
Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

4.3 Egresos Hospitalarios, segun Grupo Etario

Los Egresos Hospitalarios, segun grupo etario, es el siguiente: Nifios (0 -11) 21 egresos
(3%), Adolescente (12-17) con 32 egresos (5%), Joven (18 -29) 119 egresos (18%),
Adulto (30-59) 310 egresos (48%) y Adulto Mayor (60 afios a mas) 168 egresos (26%).

Tabla N° 18
Egresos Hospitalarios segun Grupo Etario, Afio 2023
. Mes Porcentaje
Grupo Etario enero febrero marzo Total (%)
Nifios (0 -11) 7 9 5 21 3%
Adolescente (12-17) 9 13 10 32 5%
Joven (18 -29) 37 41 41 119 18%
Adulto (30-59) 101 107 102 310 48%
Ad,ulto Mayor (60 afios a 59 59 50 168 26%
mas)
Total 213 229 208 650 100%

Fuente: Registro del Aplicativo SEEM

Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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Gréfico N° 13
Porcentaje de Egresos Hospitalarios, segun Grupo Etario, | Trimestre 2024
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Fuente: Registro del Aplicativo SEEM
Elaborado Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

4.4 Egresos Hospitalarios, segun Sexo

Los Egresos Hospitalarios, segin sexo del paciente, es el siguiente: 338 pacientes
mujeres (52%) y 312 hombres (48%).

Tabla N° 19
Egresos Hospitalarios, segun Grupo Etario y Sexo, | Trimestre 2024
Sexo
Grupo Etario _ Total
Mujer Hombre
Nifios (0 -11) 8 13 21
Adolescente (12-17) 15 17 32
Joven (18 -29) 62 57 119
Adulto (30-59) 170 140 310
Adulto Mayor (60 afios a mas) 83 85 168
Total 338 312 650
Porcentaje (%) 52% 48% 100%

Fuente: Registro del Aplicativo SEEM
Elaborado: OEl- Unidad de Estadistica, Investigacidn y Desarrollo de Tecnologias.
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Gréfico N° 14
Porcentaje de Egresos Hospitalarios, segun Sexo, | Trimestre 2024
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Fuente: Registro del Aplicativo SEEM
Elaborado Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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4.5 Morbilidad Hospitalaria

La morbilidad hospitalaria, en el | Trimestre 2024, es de 636 casos; siendo las 10
principales morbilidades el 63.5% y otras morbilidades 36.5%. En la tabla se muestra
las morbilidades, segun CIE-10 y grupo etario; teniendo como principales diagnésticos:
G40 Epilepsia 100 casos (15.72%), D43 Tumor de Comportamiento Incierto o
Desconocido del Encéfalo y del Sistema Nervioso Central 68 casos (10.69%) y 163
Infarto Cerebral 56 casos (8.81%).

Tabla N° 20
Morbilidades Hospitalarias més frecuentes, segun CIE-10 y grupo etario, | Trimestre 2024
Grupo Etario
Adulto .
CIE-10 - o Porcentaje
N° a/ Morbilidad Nifios | Adolescente | Joven | Adulto | Mayor Total (%) )
(]
(0-11) (12-17) (18-29) | (30-59) | (60 afios
a mas)
1 |G40 Epilepsia 15 17 27 39 2 100 15.72%
Epilepsia y sindromes epilépticos
sintomaticos relacionados con
G40.2 | localizaciones (focales)(parciales) 8 12 17 28 1 66
y con ataques parciales
complejos.
G40.9 | Epilepsia, tipo no especificado. 3 1 6 5 0 15
6404 Ot.ra’s e'pllep5|as y s!ndromes ) 0 1 4 0 7
epilépticos generalizados.
6403 .Epne;?s.la v smdrom.es epilépticos 0 3 0 0 0 3
idiopaticos generalizados.
Epilepsia y sindromes epilépticos
G401 smto.mat.lcos relacionados cgn 1 0 ) 0 0 3
localizaciones (focales)(parciales) y
con ataques parciales simples.
Epilepsia y sindromes epilépticos
640.0 |d|op.at|c.os relacionados con. 0 0 0 1 1 )
localizaciones (focales)(parciales) y
con ataques de inicio localizado.
G40.8 | Otras Epilepsias 0 0 1 1 0 2
Ataques de Gran Mal, no
G40.6 | especificados (con o sin pequefio 0 1 0 0 0 1
mal)
G40.5 | Sindromes Epilépticos Especiales 1 0 0 0 0 1
Tumor de Comportamiento
. D .
2 | pa3 Incu?rto o esco.noado del ) 0 0 3 46 14 68 10.69%
Encéfalo y del Sistema Nervioso
Central
Tumor de comportamiento incierto
D43.0 | o desconocido del encéfalo, 0 0 2 22 8 32
supratentorial.
Tumor de comportamiento incierto
D43.1 | o desconocido del encéfalo, 0 0 3 13 3 19
infratentorial.
Tumor de comportamiento incierto
D43.9 | o desconocido del sistema nervioso 0 0 1 6 2 9
central, sitio no especificado.
Tumor de comportamiento incierto
D43.2 o desconocido del encéfalo, parte 0 0 0 4 1 5
no especificada.
Tumor de comportamiento incierto
D43.4 | o desconocido de la medula 0 0 2 1 0 3
espinal.

Fuente: Registro del Aplicativo SEEM
Elaborado: OEI- Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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Tabla N° 20
Morbilidades Hospitalarias mas frecuentes, segun CIE-10 y grupo etario, | Trimestre 2024

“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y

“Afio de la Unidad, la Paz y el Desarrollo”

Hombres”

Grupo Etario
Adulto
CIE-10 - - Porcentaje
N° a/ Morbilidad Nifios | Adolescente | Joven | Adulto | Mayor Total (%) )
0
(0-11) (12-17) (18-29) | (30-59) | (60 afios
a mas)
3 | 163 Infarto Cerebral 0 0 1 17 38 56 8.81%
163.9 Infarto cerebral, no especificado. 0 0 1 12 33 46
Infarto cerebral debido a oclusion
163.5 o estenosis no especificada de 0 0 0 2 1 3
arterias cerebrales.
163.8 Otros infartos cerebrales. 0 0 0 1 2 3
Infarto cerebral debido a oclusiéon
163.2 o estenosis no especificada de 0 0 0 0 1 1
arterias precerebrales.
Infarto cerebral debido a
163.6 trombosis de venas cerebrales, no 0 0 0 1 0 1
pidgeno.
163.3 Infarto cgrebral depldo a 0 0 0 1 0 1
trombosis de arterias cerebrales.
163.4 Infarto c.erebral debido a embolia 0 0 0 0 1 1
de arterias cerebrales.
4 | M43 Otras Espondilopatias 0 0 1 24 12 37 5.82%
M48.0 | Estenosis espinal. 0 0 1 24 12 37
5 [ G35 Esclerosis multiple 0 3 17 15 1 36 5.66%
G35.X | Esclerosis multiple. 0 3 17 15 1 36
6 | Q28 Otraf Malforr.nacwnes: Congénitas 0 0 20 13 1 34 5.35%
del Sistema Circulatorio
Q28.2 Malformacién arteriovenosa de los 0 0 20 12 1 33
vasos cerebrales.
Q283 Otras malformaciones de los vasos 0 0 0 1 0 1
cerebrales.
7 | G20 Enfermedad de Parkinson 0 0 1 12 9 22 3.46%
G20.X | Enfermedad de Parkinson. 0 0 1 12 9 22
8 [161 Hemorragia Intraencefalica 0 0 0 9 9 18 2.83%
161.9 Hemo.rragla Intraencefalica, no 0 0 0 3 5 8
especificada.
161.2 Hem.orra'gla |ntracere'|:?ral en 0 0 0 ) 5 4
hemisferio, no especificada.
161.1 Hem.orra'g|a mtr.acerebral en 0 0 0 5 1 3
hemisferio, cortical.
161.0 Hem.orragla |ntracerebra| en 0 0 0 ) 1 3
hemisferio, subcortical.
9 | B69 Cisticercosis 0 0 2 11 5 18 2.83%
B69.0 Cisticercosis del sistema nervioso 0 0 5 1 5 18
central.
Tumor Benigno de Otras
10 | D35 Glandulas Endocrinas y de las No 0 0 1 12 2 15 2.36%
Especificadas
D35.2 | Tumor benigno de la hipodfisis. 0 0 1 12 2 15
Otras Morbilidades 6 12 39 105 70 232 36.48%
Total 21 32 117 303 163 636 100%

Fuente: Registro del Aplicativo SEEM
Elaborado: OEl- Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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Gréfico N° 15
Morbilidad Hospitalaria, segun Diagnosticos CIE-10, | Trimestre 2024
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Fuente: Registro del Aplicativo SEEM
Elaborado: OEI- Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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4.6 Mortalidad Hospitalaria

La mortalidad hospitalaria en el instituto, en el | Trimestre 2024, fue de 14 casos; siendo
los principales: 163 Infarto Cerebral 4 casos (28.6%), C71 Tumor Maligno del Encéfalo
2 casos (14.3%) y G93 Otros Trastornos del Encéfalo 2 casos (14.3%). En la tabla se
muestra las mortalidades, segun CIE-10 y grupo etario.

Tabla N° 21
Principales Diagnosticos de Mortalidad Hospitalaria, segun CIE-10 y grupo etario,
| Trimestre 2024

Grupo Etario
_ Adulto ;
N° CIIZ/lO Descripcion Nifios | Adolescente | Joven | Adulto | Mayor | Total Por?;r;ta’e
(0-11) (12-17) (18-29) | (30-59) | (60 afios
amas)
1 |163 Infarto Cerebral 0 0 0 2 2 4 28.6%
Infarto cerebral, no
163.9 especificado. 0 0 0 1 2 3
163.8 Otros infartos cerebrales. 0 0 0 1 0 1
Tumor Maligno del
2 |C71 Encéfalo 0 0 0 1 1 2 14.3%
Tumor maligno del cerebro,
C71.0 |excepto l6bulosy 0 0 0 1 0 1
ventriculos.
Tumor maligno del 16bulo
C71.1 frontal. 0 0 0 0 1 1
Otros Trastornos del
3 | G93 Encéfalo 0 0 1 1 0 2 14.3%
Hipertension intracraneal
G93.2 benigna. 0 0 1 0 0 1
G93.6 | Edema cerebral. 0 0 0 1 0 1
Meningitis Bacteriana, no
4 | GO0 clasificada en otra parte 0 0 0 0 1 1 7.1%
Meningitis bacteriana, no
G00.9 especificada. 0 0 0 0 1 1
5 |E66 Obesidad 0 0 0 1 0 1 7.1%
E66.9 | Obesidad, no especificada. 0 0 0 1 0 1
Otras Enfermedades
6 |I67 Cerebrovasculares 0 0 1 0 0 1 7.1%
Aneurisma cerebral, sin
167.1 ruptura. 0 0 1 0 0 1
Hemorragia
7 (160 Subaracnoidea 0 0 0 1 0 1 7.1%
Hemorragia subaracnoidea
160.7 de arteria intracraneal no 0 0 0 1 0 1
especificada.
Otras Malformaciones
8 [ Q28 Congénitas del Sistema 0 0 0 1 0 1 7.1%
Circulatorio
28.2 Malformacién Arteriovenosa 0 0 0 1 0 1
Qz8. de los vasos cerebrales.
Trastornos del Nervio
9 | G50 Trigémino 0 0 0 0 1 1 7.1%
G50.0 | Neuralgia del Trigémino. 0 0 0 0 1 1
Total 0 0 2 7 5 14 100%

a/ Clasificacién Internacional de Enfermedades
Fuente: Registro del Aplicativo SEEM
Elaborado:OEl- Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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Gréfico N° 16
Mortalidad Hospitalaria, segun Diagnosticos CIE-10, | trimestre 2024

8 Infarto Cerebral 1 28.6%
S Tumor Maligno del Encefalo 1
o
3 Otros Trastornos del Encefalo A
S o - . .
E 3 Meningitis bacteriana, no clasificada en otra parte 1 7.1%
S
8 8 Obesidad 1 7.1%
3
Ep G Otras Enfermedades Cerebrovasculares 1 7.1%
S
8 Hemorragia Subaracnoidea 1 7.1%
00
S Otras Malformaciones Congenitas del Sistema Circulatorio 1 7.1%
& Trastornos del nervio trigémino 1 7.1%
0.0% 5.0% 10.0% 15.0% 20.0% 25.0% 30.0%
Porcentaje (%)

Fuente: Registro del Aplicativo SEEM
Elaborado OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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CAPITULO V. SERVICIO DE EMERGENCIA

5.1 Atenciones en el Servicio de Emergencia

El servicio de emergencia, en el | trimestre 2024, atendieron a 2,029 pacientes;
con un promedio de 676 atenciones por mes.

Tabla N° 22
Atenciones en Emergencia, | Trimestre 2024
Mes
Afo 2024 Promedio '!'otal
| Trimestre
enero febrero marzo
Atenciones 739 644 646 676 2,029

Fuente: Registro de Atencion de Emergencia.
Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias-Oficina de Estadistica e Informatica

En la siguiente tabla, se tiene informacion de las atenciones del servicio de emergencia, |
trimestre 2018-2024.

Tabla N° 23
Atenciones en el Servicio de Emergencia, Afios 2018-2024
| Trimestre
Atenciones | 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024
1,406 1,494 1,687 2,010 1,602 2,183 2,029

Fuente: Registro de Atencién de Emergencia.
Elaborado: OEl- Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias-Oficina de Estadistica e Informatica

Grafico N° 17
Atenciones en el servicio de Emergencia, | Trimestre 2018-2024
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Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacién y Desarrollo de Tecnologias-Oficina de Estadistica e Informatica
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Comparando las atenciones en Emergencia, correspondiente al | trimestre del afo
2024-2023, disminuyeron en 7.1%.

Aumento y Disminucion porcentual de las

Atenciones en Emergencia

Emergencia 2024

2,029 -7.1%
(enero-marzo)

Emergencia 2023

(enero-marzo) 2,183

Fuente: Registro de Atencion de Emergencia.
Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias

Grafico N° 18
Comparacion de Atenciones en Emergencia, afo 2024-2023
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Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias-Oficina de Estadistica e Informatica
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5.2 Atenciones en Emergencia, segun Especialidad

Las atenciones en el departamento de emergencia, segun especialidad fueron las
siguientes: Neurologia el 79% (6,516 atenciones) y Neurocirugia 21% (1,768 atenciones).

En la tabla se muestra las atenciones de manera trimestral y en la grafica el porcentaje
de atenciones segun especialidad.

Tabla N° 24
Atenciones en Emergencia, por Especialidad, | Trimestre 2024
Atencién de Mes .
Emergencia por Total Por?(;)r;taje
Especialidad enero febrero marzo
Neurologia 564 466 489 1,519 75%
Neurocirugia 175 178 157 510 25%
Total 739 644 646 2,029 100%
Fuente: Registro de Atencién de Emergencia.

Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacioén y Desarrollo de Tecnologias-Oficina de Estadistica e Informatica

Gréfico N° 19
Atenciones en Emergencia por Especialidad, | Trimestre 2024

NEUROLOGIA;
75%

NEUROCIRUGIA
; 25%

Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias-Oficina de Estadistica e Informatica
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5.3 Atenciones en Emergencia, segun Tipo de Prioridad

Las atenciones en emergencia, segun tipo de prioridad: | Emergencia o Gravedad Subita
Extrema 23 atenciones (1.1%), Il Urgencia Mayor 1,036 atenciones (51.1%), Il Urgencia
Menor 921 atenciones (45.4%) y IV Patologia Aguda Comun 49 atenciones (2.4%).

Tabla N° 25
Atenciones en Emergencia, segun Tipo de Prioridad, | Trimestre 2024
Atencic Mes - i
encion por Total orcentaje
Feree enero febrero marzo &)
| Emergencia o
Gravedad Subita 12 7 4 23 1.1%
Extrema
Il Urgencia Mayor 330 371 335 1036 51.1%
Ill Urgencia Menor 385 247 289 921 45.4%
IV Patologia Aguda
Comun 12 19 18 49 2.4%
Total 739 644 646 2029 100%

Fuente: Registro de Atencién de Emergencia.
Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacién y Desarrollo de Tecnologias-Oficina de Estadistica e Informatica

Gréfico N° 20
Porcentaje de Atenciones en Emergencia, segun Prioridad, | Trimestre 2024
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Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias-Oficina de Estadistica e Informéatica
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5.4 Morbilidad en el Servicio de Emergencia

La morbilidad en el servicio de emergencia, durante el | Trimestre 2024, es de 2,022
casos; siendo las 10 primeras morbilidades representa el 71.4% y otras morbilidades el
28.6%, en la siguiente tabla, se describe las principales morbilidades, segun CIE-10 y
Grupo Etario.

Tabla N° 26
Principales Morbilidades en Emergencia, segun CIE-10 y Grupo Etario, | Trimestre 2024

Grupo Etario

. . Adulto Porcentaje
N CIE-10 Morbilidad Nifio | Adolescente | Joven Adulto Mayor Total (%)
(0-11) | (12-17) | (18-29) | (30-59) | (60 afios
a mas)
1 G44 | Otros sindromes de cefalea 0 17 116 242 110 485 24.0%

Gaa.8 Otros.snlndromes de cefalea 0 15 92 182 91 380
especificados.

G44.2 | Cefalea debida a tension. 0 1 18 43 12 74
G44.1 | Cefalea vascular, ncop. 0 1 6 17 7 31

2 163 Infarto Cerebral 0 0 4 76 174 254 12.6%
163.9 | Infarto cerebral, no especificado. 0 0 4 76 171 251
163.8 | Otros infartos cerebrales. 0 0 0 0 2 2

Infarto cerebral debido a
163.0 | trombosis de arterias 0 0 0 0 1 1
precerebrales.

3 G40 Epilepsia 8 23 76 87 21 215 10.6%
G40.9 | Epilepsia, tipo no especificado. 7 16 52 67 12 154
G40.8 | Otras epilepsias. 0 0 3 4 2 9
G407 quueno mal, no especificado 0 0 0 0 1 1

(sin ataque de gran mal).
Ataques de gran mal, no
G40.6 | especificados (con o sin pequefio 0 0 1 1 0 2
mal).
G40.5 | Sindromes epilépticos especiales. 0 0 0 1 0 1
Ga0.4 Otrz{s e'pllep5|as y s.mdromes 0 5 1 0 1 4
epilépticos generalizados.
G40.3 Fpﬂegs@ y smdrom'es epilépticos 0 1 5 1 0 4
idiopaticos generalizados.
Epilepsia y sindromes epilépticos
sintomaticos relacionados con
G40.2 | localizaciones (focales)(parciales) 1 3 13 10 2 29
y con ataques parciales
complejos.

Epilepsia y sindromes epilépticos
G40.1 smto.mat.lcos relacionados cgn 0 1 1 0 3 5
localizaciones (focales)(parciales)

y con ataques parciales simples.

Epilepsia y sindromes epilépticos
idiopaticos relacionados con
G40.0 | localizaciones (focales)(parciales) 0 0 3 3 0 6
y con ataques de inicio
localizado.

a/ Clasificacion Internacional de Enfermedades
Fuente: Registro de Atencién de Emergencia.
Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias-Oficina de Estadistica e Informatica
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Tabla N° 26
Principales Morbilidades en Emergencia, segun CIE-10 y Grupo Etario, | Trimestre 2024
Grupo Etario
. . Adulto Porcentaje
N° | CIE-10 Morbilidad Nifio | Adolescente | Joven | Adulto Mayor Total (%)
(0-11) (12-17) (18 -29) | (30-59) | (60 afios
a mas)
Tumor de comportamiento
4 | paz |Incierto o desconocido del| 1 12 67 40 121 6.0%
encéfalo y del sistema nervioso
central
Tumor de  comportamiento
D43.9 |r_1C|erto o _ desconoudo_ . del 1 0 1 3 ) 12
sistema nervioso central, sitio no
especificado.
Tumor de  comportamiento
D43.4 |incierto o desconocido de la 0 0 1 2 0 3
medula espinal.
Tumor de  comportamiento
D43.2 |incierto o desconocido del 0 0 7 30 18 55
encéfalo, parte no especificada.
Tumor de  comportamiento
D43.1 |incierto o desconocido del 0 0 2 12 6 20
encéfalo, infratentorial.
Tumor de  comportamiento
D43.0 |incierto o desconocido del 0 1 1 15 14 31
encéfalo, supratentorial.
5 M54 | Dorsalgia 0 1 11 60 38 110 5.4%
M54.9 | Dorsalgia, no especificada. 0 0 0 0 1 1
M54.6 | Dolor en la columna dorsal. 0 0 1 0 2
M54.5 | Lumbago no especificado. 0 0 4 12 11 27
M54.4 | Lumbago con ciatica. 0 1 5 28 14 48
M54.2 | Cervicalgia. 0 0 1 15 11 27
M54.1 | Radiculopatia. 0 0 0 4 1 5
6 G51 | Trastornos del nervio facial 0 0 14 52 20 86 4.3%
G51.0 | Pardlisis de Bell. 0 0 14 52 20 86
7 G43 | Migraiia 0 1 15 35 1 52 2.6%
G43.9 | Migrafia, no especificada. 0 0 8 18 1 27
G43.8 | Otras migranas. 0 0 0 2 0 2
G43.3 | Migrafia complicada. 0 0 0 1 0 1
G43.2 | Estado migrafioso. 0 1 4 8 0 13
Ga31 Mllg!'ana con aura [migrafia 0 0 1 3 0 4
clasica].
G43.0 Mlgr?na sin aura [migrafia 0 0 5 3 0 5
comun].
3 M51 Otros Trastornos De Los Discos 0 0 6 29 9 aa 2.2%
Intervertebrales
M51.9 Trastorno de los discos : 0 0 1 ) 1 4
intervertebrales, no especificado.
M51.8 Otro§ trasFornos especificados de 0 0 0 0 1 1
los discos intervertebrales.
M51.1 Trastornos de.d|sco Iumbar y 0 0 5 2 5 32
otros, con radiculopatia.
Trastornos de discos
M51.0 |intervertebrales lumbaresy 0 0 0 5 2 7
otros, con mielopatia.

a/ Clasificacién Internacional de Enfermedades
Fuente: Registro de Atencién de Emergencia.
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Tabla N° 26
Principales Morbilidades en Emergencia, segun CIE-10 y Grupo Etario, | Trimestre 2024
Grupo Etario
e etz Nifio | Adolescente | Joven | Adulto :ﬂdau\::zc: Uikl Por?;n)taje
(0-11) (12-17) (18 -29) | (30-59) | (60 afios
a mas)
9 G91 | Hidrocéfalo 0 0 8 22 12 42 2.1%
G91.9 | Hidrocéfalo, no especificado. 0 0 4 12 8 24
G91.8 | Otros tipos de hidrocéfalo. 0 0 0 1 0 1
G91.1 | Hidrocéfalo obstructivo. 0 0 4 8 4 16
G91.0 | Hidrocéfalo comunicante. 0 0 0 1 0 1
10 G50 | Trastornos del nervio trigémino 0 0 1 15 19 35 1.7%
650.9 Trastc.'r.no del trigémino, no 0 0 0 1 0 1
especificado.
G50.8 | Otros trastornos del trigémino. 0 0 0 0 1 1
G50.1 | Dolor facial atipico. 0 0 0 0 1 1
G50.0 | Neuralgia del trigémino. 0 0 1 14 17 32
2::2: 5 7 114 275 177 578 28.6%
TOTAL 14 50 377 960 621 2,022 100%

a/ Clasificacién Internacional de Enfermedades
Fuente: Registro de Atencién de Emergencia.
Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias-Oficina de Estadistica e Informatica

Grafico N° 21
Morbilidades en Emergencia, segun CIE-10, | Trimestre 2024
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Fuente: Registro de Atencién de Emergencia.
Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias-Oficina de Estadistica e Informatica
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5.5 Mortalidad en Emergencia
La mortalidad en el servicio de Emergencia, durante el | trimestre 2024, es de 7 casos;
en la siguiente tabla se especifica los diagnésticos, segun CIE-10.

Tabla N° 27
Mortalidad en Emergencia, segun CIE-10 y Grupo Etario, | Trimestre 2024

Grupo Etario

. | CIE-10 - Adulto Porcentaje
N a/ Morbilidad Nifios | Adolescente | Joven | Adulto Mayor | Total (%)
(0-11) (12-17) (18-29) | (30-59) | (60 afios
a mas)

Tumor de Comportamiento Incierto o
1 | D43 |Desconocido del Encéfalo y del 0 0 1 0 0 1 14.3%
Sistema Nervioso Central

tumor de comportamiento incierto o

D43.2 | desconocido del encéfalo, parte no 0 0 1 0 0 1
especificada
2 | G41 |Estado de Mal Epiléptico 0 0 0 1 0 1 14.3%
G41.0 | Estado de gran mal epiléptico 0 0 0 1 0 1
3 146 | Paro Cardiaco 0 0 0 0 1 1 14.3%
146.9 | Paro Cardiaco, no especificado 0 0 0 0 1 1
4 161 | Hemorragia Intraencefalica 0 0 0 0 1 1 14.3%

hemorragia Intraencefdlica, no

161.9 especificada

5 169 Secuelas de Enfermedades 0 0 0 0 1 1 14.3%
Cerebrovascular

169.3 | secuelas de infarto cerebral 0 0 0 0 1 1

Otras Malformaciones Congénitas del

6 Q28 Sistema Circulatorio

0 0 0 1 0 1 14.3%

Malf i6 i |
Q28.2 alformacidn arteriovenosa de los 0 0 0 1 0 1
vasos cerebrales

Otros Sintomas y Signos que
7 | R41 |involucran la Funcién Cognoscitiva y 0 0 0 0 1 1 14.3%
la Conciencia

R41.0 | Desorientacidn no especificada 0 0 0 0 1 1

TOTAL 0 0 1 2 4 7 100.0%

a/ Clasificacion Internacional de Enfermedades
Fuente: Registro de Atencién de Emergencia.
Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias-Oficina de Estadistica e Informatica
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CAPITULO VI. EXAMENES DE APOYO AL DIAGNOSTICO

6.1 Examenes de Apoyo al Diagnéstico, Afios 2018-2024

En la siguiente tabla se tiene los examenes de apoyo al diagnéstico realizados durante el |

®

trimestre de los afios 2018-2024.En el primer trimestre del afio 2024 se tiene 69,893
examenes realizados.

Tabla N°28
Exdmenes de Apoyo al Diagnéstico, 2018-2024
| Trimestre
Afo 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024
Total 86,000 | 86,144 | 66,369 | 41,599 | 43,499 | 77,456 | 69,893

Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH
Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

El comparativo de Examenes de Apoyo al Diagndstico, correspondiente al | trimestre
2024-2023, disminuy6 en 9.8%.

Tabla N° 29

Porcentaje de Comparacién de Examenes de Apoyo al Diagnéstico, | trimestre 2024-2023

Aumento y/o Disminucion en porcentaje de los

Examenes de Apoyo al Diagnostico

Examenes
enero- marzo 2024 69,893
-9.8%
Exdmenes
enero-marzo 2023 77,456

Grafico N° 22

Comparativo de Examenes de Apoyo al Diagndstico, | Trimestre 2018-2024
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6.2 Examenes de Laboratorio Clinico y Bacterioldgico
En Laboratorio Clinico durante el presente afio se realizaron 128,913 procedimientos;
siendo los procedimientos: examenes bioquimicos 60,276 (46.8%), procedimientos
Hematologicos 25,661 (19.9%), procedimientos Inmunoserologicos 21,293 (16.5%),
procedimientos bacteriolégicos 9,968 (7.7%), examenes del banco de sangre 6,759 (5.2%),
examenes en liquido cefalorraquideo 4,789 (3.7%) y procedimientos parasitologicos 167

(0.1%).
Tabla N° 30
Exédmenes del Departamento de Laboratorio Clinico y Bacteriologico, | Trimestre 2024
Mes Porcentaje
Descripcion enero febrero marzo Total (%)
Examenes Bioguimicos 3,123 2,969 2,516 8,608 39.8%
Procedimientos Hematologicos 2,409 2,062 1,869 6,340 29.3%
Procedimientos Inmunoserolégicos 1,213 1,014 674 2,901 13.4%
Examenes del Banco de Sangre 600 584 471 1,655 7.6%
Procedimientos Bacteriolégicos 751 318 113 1,182 5.5%
Examenes en Liquido o
Cefalorraquideo 275 381 254 910 4.2%
Procedimientos Parasitoldgicos 17 16 13 46 0.2%
Total 8,388 7,344 5,910 21,642 100.0%

Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH
Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

6.3 Examenes de la Unidad de Investigacién y Epidemiologia en Laboratorio de
Cisticercosis
En el Laboratorio de Cisticercosis, durante el | Trimestre se realizaron 229 procedimientos,

siendo los principales: Cédigo CPMS 86690 Prueba de Western Blot para Cisticercosis 185
Procedimientos (81%) y c6digo CPMS 86691 Prueba de Western Blot para Hidatidosis 44

procedimientos (19%).

Tabla N°31
Examenes del Laboratorio de Cisticercosis, | Trimestre 2024
Cédigo Descripcién Mes Promedio Total Porcentaje
CPMS * enero | febrero| marzo | Trimestre | | Trimestre (%)
se600 | Frueba de Westemn Blot para 71 | 60 | 54 62 185 81%
Cisticercosis
86691 | Prueba de Western Blot para Hidatidosis | 11 18 15 15 44 19%
Total 82 78 69 76 229 100%

CPMS: Catdlogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH
Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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6.4 Examenes del Centro de Investigacion Basica en Neurogenética

En el Laboratorio de Neurogenética, durante el | Trimestre se realizaron 58 procedimientos,
siendo los principales: Codigo CPMS 83891 Extraccion ADN, 39 procedimientos (67%) y
cbédigo CPMS 81416 Prueba HTT, 16 procedimientos (28%).

Tabla N° 32
Exdmenes del Laboratorio de Neurogenética, | Trimestre 2024
Cédigo Descrincién Mes Promedio Total Porcentaje
CPMS escripclo enero | febrero marzo | Trimestre | | Trimestre (%)
Extraccién ADN: Diagndstico molecular; aislamiento o
83891 extraccion de &cido nucleico altamente purificado 10 17 12 13 39 67%
31416 Prueba HTT: Analisis de secuencia, cada exoma 3 7 6 5 16 28%

comparador (p.ej., padres, hermanos)

Prueba DMPK: Panel de andlisis de secuencia genémica de
epilepsia, debe incluir andlisis para ALDH7A1, CACNA1A,
81419 | CDKL5, CHD2, GABRG2, GRIN2A, KCNQ2, MECP2, PCDH19, 1 1 1 1 3 5%
POLG, PRRT2, SCN1A, SCN1B, SCN2A, SCN8A, SLC2A1, SLC9A6,
TSF4,TP1, TC2 y ZEB2.

Total 14 25 19 19 58 100%

CPMS: Catalogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH
Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

6.5 Examenes del Departamento en Neuropatologia (Laboratorio de Anatomia
Patoldgica)

En el Departamento de Neuropatologia, durante el | Trimestre, se realiz6 el examen CPMS
88104 Liquido Cefalorraquideo (LCR) con 4 procedimientos.

Tabla N°33
Procedimientos del Laboratorio de Anatomia Patolégica, | Trimestre 2024
Cédigo Descrincion Mes Promedio Total
CPMS P enero | febrero | marzo | Trimestre | | Trimestre

LCR: Citopatologia, liquidos, lavados o
88104 | cepillados, excepto cervicales o 1 0 3 1 4
vaginales; extendidos con interpretacion

Total 1 0 3 1 4

CPMS: Catélogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH

6.6 Examenes del Departamento de Diagndstico por Imagenes

Los examenes realizados en el Departamento de diagnésticos por Imagenes son los
siguientes: Tomografia Computarizada 3,431 examenes (50%), Rayos X con 2,351
examenes (34%) y Resonancia Magnética 1,136 examenes (16%).

Tabla N°34

Examenes del Departamento de Diagnéstico por Imagenes, | Trimestre 2024
Codigo Descripcion Mes Promedio Total Porcentaje
UPSS P enero febrero marzo | Trimestre | | Trimestre (%)
sogoo | 1omosrafia 1,189 1,185 1,057 1,144 3,431 50%

Computarizada
80400 | Rayos X 909 712 730 784 2,351 34%
80600 | Resonancia Magnética 359 373 404 379 1,136 16%

Total 2,457 2,270 2,191 2,306 6,918 100%

CPMS: Catalogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH
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Grafico N° 23

Examenes del Departamento de Diagnostico por Imagenes, | Trimestre 2024

Rayos X; 16%

Tomografia
Computarizada; 50%

m Tomografia
Computarizada
E Rayos X

Resonancia
Magnética; 34%

m Resonancia Magnética

CPMS: Catalogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH
Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

e Procedimientos de Tomografia

Los procedimientos realizados en Tomografia, durante el | Trimestre 2024, es de 3,431
procedimientos, siendo los principales: CPMS 70450 Tomografia axial computarizada de
cerebro 1,990 procedimientos (58%), CPMS 71250 Tomografia computarizada de térax 504
procedimientos (15%) y CPMS 70496 Angiografia por tomografia computarizada de cabeza
ylo cuello 274 procedimientos (8%).

Tabla N° 35

Procedimientos realizados de Tomografia, segun cédigo CPMS, | Trimestre 2024

Cédigo Descrincion Mes Promedio Total Porcentaje

CPMS P enero | febrero marzo || Trimestre | | Trimestre (%)

70450 Tomografla axial computarizada de cerebro; sin 704 679 607 663 1,990 58.00%
material de contraste

71250 Tomografia computarizada de térax; sin material de 179 175 150 168 504 14.69%
contraste
Angiografia por tomografia computarizada de cabeza

70496 y/o cuello, con .contraste(s), incluyendo |ma'genes no 79 107 88 91 274 7.99%
contrastadas, si se toman, y post procesamiento de
imagenes
Tomografia axial computarizada, columna vertebral

72131 R . 59 40 41 47 140 4.08%
lumbar; sin material de contraste
Angiografia por tomografia computarizada de cuello,

70498 con material dg contra§te, incluyendo |mag¢?nes no 31 36 43 37 110 321%
contrastadas, si se realizan, y postprocesamiento de
imagenes

70460 Tomograflfa axial computadorizada, cabeza o cerebro; 25 32 40 32 97 2.83%
con materiales de contraste

72125 Tom.ograf!a axial c9mputar|zada, columna vertebral 20 31 20 24 7 2.07%
cervical; sin material de contraste

72128 Torr)o_graﬂ_a axial cgmputanzada, columna vertebral 18 23 15 19 56 1.63%
tordcica; sin material de contraste

74177 Tomografla computarizada de abdomen y pelvis, con 18 10 13 14 a1 1.19%
material(es) de contraste

71260 Tomograﬂa axial computadorizada, térax; con 13 1 14 13 33 1.11%
materiales de contraste
Tomografia computarizada de 6rbita, silla turca o fosa

70480 | posterior, u oido externo, medio o interno sin 10 10 7 9 27 0.79%
material de contraste

Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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Tabla N° 35
Procedimientos realizados de Resonancia Magnética, segun cddigo CPMS, | Trimestre 2024
Cédigo Descrincion Mes Promedio Total Porcentaje
CPMS P enero | febrero | marzo |ITrimestre | | Trimestre (%)
74176 Tomografia computarizada de abdomen y pelvis, sin 1 4 3 6 18 0.52%
material de contraste
74150 | Tomografia computarizada de abdomen sin contraste 8 3 4 5 15 0.44%
72132 Tomografia axial cc_)mputarlzada, columna vertebral 1 5 1 ) 7 0.20%
lumbar; con material de contraste
72192 Tomografia axial computarizada, pelvis; sin material 1 3 3 ) 7 0.20%
de contraste
Tomografia axial computarizada de cerebro; sin
70470 | material de contraste, seguida de material(es) de 4 0 1 2 5 0.15%
contraste y secciones adicionales
Tomografia computarizada de 6rbita, silla turca o fosa
posterior, u oido externo, medio o interno con
70482 | material de contraste; sin material de contraste, 0 5 0 2 5 0.15%
seguido de material(es) de contraste y secciones
adicionales
72129 Tor?c?grafla axial computarlzada, columna vertebral 1 ) 1 1 a 0.12%
toracica; con material de contraste
Tomografia axial computadorizada, érbita, silla turca
70481 | o fosa posterior, u oido externo, medio o interno; con 1 0 2 1 3 0.09%
materiales de contraste
72126 Tom.ografla axial cqmputarlzada, columna vertebral 3 0 0 1 3 0.09%
cervical; con material de contraste
Tomografia axial computarizada, columna vertebral
72133 | lumbar; sin material de contraste, seguida de 0 3 0 1 3 0.09%
materiales de contraste y secciones adicionales
74160 Tomografla computarizada de abdomen; con 1 1 1 1 3 0.09%
materiales de contraste
Angiografia por tomografia computarizada abdomen,
ial incl S
74175 con material(es) dfe contra'ste), incluyendo |mage.nes 0 5 0 0 ) 0.06%
no contrastadas, si se realizaran, y postprocesamiento
de imagenes
77011 | Guia tomografica para localizacién estereotactica 1 0 1 0 2 0.06%
70486 Tomografla computarizada de zona maxilofacial sin 0 0 1 0 1 0.03%
material de contraste
Tomografi m ri ji lan | llo;
70490 ‘o ogra ‘la computarizada, tejido blando del cuello; 0 1 0 0 1 0.03%
sin material de contraste
Tomografia computarizada, tejido blando del cuello;
70492 | sin material de contraste, seguido de material(es) de 0 1 0 0 1 0.03%
contraste y secciones adicionales
T fia axial i Ivis;
72193 omogra ia axial computarizada, pelvis; con 0 1 0 0 1 0.03%
materiales de contraste
Tomografia computarizada de abdomen; sin material
74170 | de contraste, seguido de material(es) de contraste y 1 0 0 0 1 0.03%
secciones adicionales
Tomografia computarizada de abdomen y pelvis, sin
material de contraste en una o ambas regiones
74178 | corporales, seguida de material(es) de contraste y 0 0 1 0 1 0.03%
secciones adicionales un una o ambas secciones
corporales
Total 1,189 | 1,185 1,057 1,144 3,431 100%
CPMS: Catalogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH
Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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e Procedimientos de Rayos X
Los procedimientos realizados en Rayos X fueron 1,136 procedimientos, siendo los
principales: CPMS 71010 Examen radiolégico de térax; incidencia frontal con 331
procedimientos (29%), CPMS 72052 Examen radiologico de columna vertebral cervical 261
procedimientos (23%) y CPMS 72120 Examen radiolégico, columna vertebral lumbosacra 164
procedimientos (14%).

Tabla N° 36
Procedimientos realizados de Resonancia Magnética, segun cddigo CPMS, | Trimestre 2024
Cddigo Descripcion Mes Promedio Total Porcentaje
CPMS P enero | febrero | marzo | | Trimestre | | Trimestre (%)
71010 | Examen radioldgico de térax; incidencia frontal 111 107 113 110 331 29.1%
72052 Ex'ar'r.1en. rad|c_'|og|co de columna vertebral cervical; 6 o 84 81 96 87 261 23.0%
mas incidencias
Examen radioldgico, columna vertebral lumbosacra,
72120 | incidencias funcionales, vistas en posicién doblada 54 42 68 55 164 14.4%
solamente, 2 o 3 incidencias
72100 Ex.ar‘r?en ra.dlologlco, columna vertebral lumbosacra; 2 o 2 a1 30 31 93 8.2%
3 incidencias
71020 Examen radiolégico de térax, 2 incidencias, frontal y 30 28 33 30 91 3.0%
lateral
72070 .Exafmen .radlologlco, columna vertebral; toracica, 2 15 33 25 24 73 6.4%
incidencias
72040 !ExaTmen .radlologlco de columna vertebral cervical; 2 0 3 12 9 7 9 28 5 5%
incidencias
Examen radioldgico, pelvis; incidencia anteroposterior, 1
72170 L . 8 7 6 7 21 1.8%
o 2 incidencias
70330 Examen.radlologlco, artlc.ulaaon temporomandibular, 7 0 ) 3 9 0.8%
boca abierta y cerrada; bilateral
73620 | Examen radioldgico, pie; 2 incidencias 1 6 1 3 8 0.7%
72110 Ex’amen radiqlégico, c'olumna vertebral lumbosacra; 6 0 0 ) 6 0.5%
minimo de 4 incidencias
73560 | Examen radioldgico de rodilla, 1 o 2 incidencias 0 5 1 P 6 0.5%
73565 E?<amen rad|olog|f:o, rodilla; ambas rodillas, posicidn de 6 0 0 ) 6 0.5%
pie, anteroposterior
73100 | Examen radioldgico de muieca; 2 incidencias 0 2 5 0.4%
70250 | Examen radioldgico, craneo; menos de 4 incidencias 0 1 4 0.4%
73030 E.xamen radiolégico, hombro; completo, minimo de dos 1 5 1 1 a 0.4%
vistas
73120 | Examen radiolégico, mano; dos incidencias 1 0 3 4 0.4%
73070 | Examen radiolégico de codo; 2 incidencias 0 1 2 3 0.3%
73600 | Examen radiolégico, tobillo; 2 incidencias 1 P 3 0.3%
70120 Fx§men .radlologlco, mastoides; menos de tres 0 0 ) 0 2 0.2%
incidencias por lado
Examen radiolégico, articulacion temporomandibular,
70328 . R 0 2 0 0 2 0.2%
boca abierta y cerrada; unilateral
72050 Fx§men .radiolégico de columna vertebral cervical; 40 5 0 5 0 0 2 0.2%
incidencias
Examen radioldgico, cadera, bilateral, minimo de dos
73520 | vistas de cada cadera, incluyendo la vista 0 0 2 0 2 0.2%
anteroposterior de la pelvis
£ — — -
74000 xamen radploglco de abdomen, incidencia 0 0 5 0 2 0.2%
anteroposterior
76499 Proced|m|ento_ radioldgico de diagnéstico, que no 0 0 ) 0 2 0.2%
aparece en la lista
72220 E.xamen radiolégico de sacro y coccix, minimo de 2 0 0 1 0 1 0.1%
vistas
= 73060 | Examen radiolégico de humero, minimo de 2 incidencias 0 0 1 1 0.1%
a“ k. 73500 | Examen radioldgico, cadera, unilateral; una vista 0 1 0 1 0.1%
g s/ 73550 | Examen radioldgico de fémur, 2 incidencias 0 1 0 0 1 0.1%
DS Total 359 | 373 | 404 379 1,136 | 100.0%
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e Procedimientos de Resonancia Magnética

Los procedimientos en Resonancia Magnética fueron 2,351 procedimientos, siendo los
principales: CPMS 70552 Imégenes por resonancia magnética cerebro 722 procedimientos
(31%), CPMS 70551 Resonancia magnética de cerebro sin contraste 316 procedimientos
(13%) y CPMS 72148 Imagenes por Resonancia magnética canal espinal 249 procedimientos

(11%).
Tabla N° 37

Procedimientos realizados de Resonancia Magnética, segun cddigo CPMS, | Trimestre 2024

Cadigo Descripcion Mes Promedio Total Porcentaje

CPMS enero | febrero| marzo | Trimestre | | Trimestre (%)
Imagenes por resonancia magnética (p. ej. de protones),

70552 | cerebro (incluyendo el tallo cerebral); con materiales de 284 209 229 241 722 30.71%
contraste

70551 Resonanci? magnética de cerebro (incluyendo tallo 116 107 93 105 316 13.44%
cerebral) sin contraste
Imdgenes por resonancia magnética (p. ej. de protones),

72148 | canal espinal y su contenido, lumbar; sin material de 107 71 71 83 249 10.59%
contraste

76498 I?rocedir’rTietho dt? rt'eson'ancia magnética no incluido en la 71 50 52 58 173 736%
lista (p. ej. diagnostico, intervencionista)
Imdgenes por resonancia magnética (p. ej. de protones),

72146 | canal espinal y su contenido, toracica; sin material de 58 39 41 46 138 5.87%
contraste
Imdgenes por resonancia magnética (p. ej. de protones),

72147 | canal espinal y su contenido, toracica; con materiales de 41 39 45 42 125 5.32%
contraste
Imagenes por resonancia magnética (p. ej. de protones),

72149 | canal espinal y su contenido, lumbar; con materiales de 41 38 34 38 113 4.81%
contraste
Imdgenes por resonancia magnética (p. ej. de protones),

72141 | canal espinal y su contenido, cervical; sin material de 40 40 32 37 112 4.76%
contraste
Angiografia por resonancia magnética de cabeza; sin

70546 | material de contraste, seguido de material(es) de 39 26 36 34 101 4.30%
contraste y secciones adicionales

70544 Angiografia por resonancia magnética de cabeza sin 34 29 78 30 91 3.87%
contraste
Imdgenes por resonancia magnética (p. ej. de protones),

72142 | canal espinal y su contenido, cervical; con materiales de 24 27 26 26 77 3.28%
contraste

70542 Resonancia magnética de drbita, cara y/o cuello, con 2% 17 16 20 59 251%
contraste

76390 | Espectroscopia por resonancia magnética 22 15 17 18 54 2.30%
Resonancia magnética, cerebro, resonancia magnética

70555 | funcional, que requieren médico o fisidlogo para la 6 4 8 6 18 0.77%
administracién de toda la prueba neurofuncional
Imégenes por resonancia magnética (p. ej. de protones),

72158 cana! espinal y su c.ontenido, sin material de cgntraste 0 0 5 0 2 0.09%
seguidas de materiales de contraste y secuencias
adicionales.; lumbar
Resonancia magnética de cerebro (incluyendo tallo

70553 | cerebral); sin material de contraste, seguido de 0 1 0 0 1 0.04%
material(es) de contraste y secciones adicionales

Total 9209 712 730 784 2,351 |100.00%

CPMS: Catdlogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH
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6.7 Examenes realizados en Centro Neuroquirurgico (CNQ)

®

En Centro Neuroquirurgico, se tiene 62 procedimientos realizados, siendo los principales: CPMS
75671 Angiografia de carétida cerebral, bilateral 36 procedimientos (58%) y CPMS 70391
Arteriografia cerebral bilateral 21 procedimientos (34%).

Tabla N° 38
Procedimientos realizados en Centro Neuroquirargico, segun codigo CPMS, | Trimestre 2024
Cadigo Descripcion Mes Promedio Total Porcentaje
CPMS P enero | febrero | marzo | | Trimestre | | Trimestre (%)
75671 | Angiografia de cardtida cerebral, bilateral 23 11 2 12 36 58%
70391 | Arteriografia cerebral bilateral (***). Panangiografia 0 15 6 7 21 34%
31603 Traqueostomia, procedimiento de emergencia; 5 1 1 1 4 6%
transtraqueal
62275 | Biopsia de médula espinal, aguja percutanea 0 0 1 0 1 2%
Total 25 27 10 21 62 100%

CPMS: Catalogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH
Elaborado:OEI- Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

6.8 Procedimientos en el Servicio de Anestesiologia

En el servicio de Anestesiologia, se tiene 1,489 procedimientos, siendo los principales: CPMS
C7001 Monitoreo 296 procedimientos (20%), CPMS 94761 Oximetria no invasiva de la oreja o de
pulso para determinar saturacion de oxigeno 288 procedimientos (20%) y CPMS 33952 Insercion
de canula(s) (arterial y/o venosa) periférica, percutanea con 213 procedimientos (14%).

Tabla N° 39
Procedimientos realizados en servicio de Anestesiologia, segun cédigo CPMS, | Trimestre 2024
Cddigo Descripcion Mes Promedio Total Porcentaje
CPMS P enero | febrero | marzo | | Trimestre | | Trimestre (%)
C7001 Monitoreo 113 107 76 99 296 19.9%
Oximetria no invasiva de la oreja o de pulso para
94761 | determinar saturacion de oxigeno; multiples 108 105 75 96 288 19.3%
determinaciones (Ejemplo: durante el ejercicio)
Insercién de canula(s) (arterial y/o venosa) periférica,
33952 | percutdnea, de 6 afios a mayores (incluye guia 85 76 52 71 213 14.3%
fluoroscépica, cuando se realice)
31500 Intubac.lon endqtraqueal, procedimiento de emergencia, 66 68 45 60 179 12.0%
urgencia o electivo
99301.01 | Monitoreo de Presidn Arterial Invasiva 32 43 37 37 112 7.5%
Cateterismo o canulacién arterial percutanea para toma
36620 | de muestra, monitorizacidn o transfusién (procedimiento 27 38 29 31 94 6.3%
separado)
61259.01 | Monitoreo de la Sedacién con indice Biespectral (BIS) 29 35 25 30 89 6.0%
00216 Aneste.5|a.para procedimientos intracraneales; 33 27 15 25 75 5.0%
procedimientos vasculares
36489 Colocacidn de cate.te.r venogo central (p. €j. para presion 2 30 20 24 72 4.8%
venosa central, quimioterapia, otros)
01984 | Bloqueos regionales 28 19 17 21 64 4.3%
01983 | Anestesia raquidea 3 3 1 2 7 0.5%
Total 546 551 392 496 1,489 100%
CPMS: Catalogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH
Elaborado:OEl- Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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6.9 Procedimientos del Departamento de Especialidades Médicas

El Departamento de Especialidades Médicas, comprende los servicios de cardiologia,
endocrinologia, medicina interna y odontologia. Los procedimientos de Especialidades Médicas
fueron de 915 procedimientos realizados, siendo los principales: CPMS 93000
Electrocardiograma, ECG de rutina con por lo menos 12 electrodos; con interpretacion e informe
541 procedimientos (59%) y CPMS 9322482948 Registro electrocardiografico 24Horas con 148
procedimientos (16%).

Tabla N° 40
Procedimientos realizados en Especialidades Médicas, segun cédigo CPMS, | Trimestre 2024
Caédigo Descripcién Mes Promedio Total Porcentaje
CPMS P enero | febrero | marzo | I Trimestre | | Trimestre (%)
93000 Electrocardiograma c/i: EIectroca.rdiograma,. I’ECG fie rutina con 189 193 159 180 541 59%
por lo menos 12 electrodos; con interpretacion e informe
Registro electrocardiografico 24h: Registro electrocardiografico
externo hasta 48 horas mediante registro y almacenamiento
93224 con.ti.rluo; i.ncluye regi.s'tro, anélifis. del registro con.reporte, 48 55 45 49 148 16%
revision e interpretacién por médico u otro profesional de la
salud calificado/Registro Electrocardiografico externo (monitoreo
Holter) de 24 horas
Ecocardiograma: Ecocardiografia transtoracica, en tiempo real
93307 con documentacic'?n dela imagen.(ZD) con o‘sin re’gistro en modo 29 35 33 32 97 1%
M, cuando se realice, completa, sin ecocardiografia espectral o
Doppler color
82948 Test de qlucosa (Piabetes Mellitus | y 11): Dosaje de Glucosa en 28 a1 7 25 76 8%
sangre, tira reactiva
MAPA: Control ambulatorio de la presidn arterial, mediante un
93784 sistema tal como una ’cin?a magnética 9 y/o diS'C(.) .de comquador, 18 13 7 13 38 4%
durante 24 horas o mas; incluye el registro, analisis por barrido,
interpretacion e informe
Til-ttes: Evaluacion de la funcidn cardiovascular por evaluacion de
93660 .tabla d.e oscilacion, con. lcontrol Fontinuo p‘or.ECG y cor.1ltrol 2 5 8 5 15 2%
intermitente de la presion arterial, con o sin intervencion
farmacoldgica
Total 314 342 259 305 915 100%

CPMS: Catalogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestidn Hospitalaria-SIGH
Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

. Procedimientos de Odontologia

En la tabla se muestra los procedimientos del Servicio de Odontologia, segun cédigo CPMS,
siendo los de mayor procedimiento: D0150 Evaluacion Oral completa 411 procedimientos (63%),
E1311 Raspaje Dental o destartraje dental 78 procedimientos (12%), D2140 Restauracion de una
superficie con amalgama en piezas dentarias, primarias o permanentes 57 procedimientos (9%)
y D0220 Radiografia Intraoral Periapical 49 procedimientos (8%).

Tabla N° 41
Procedimientos realizados en el Servicio de Odontologia, segiin CPMS, | Trimestre 2024
Codigo Descripcion Mes Prc.amedio Total Porcentaje
CPMS enero | febrero | marzo | | Trimestre | | Trimestre (%)
D0150 | Evaluacién Oral completa 159 144 108 137 411 62.9%
E1311 | Raspaje dental o destartraje dental 27 25 26 26 78 11.9%

Restauracién de una superficie con amalgama en piezas
dentarias, primarias o permanentes

D0220 | Radiografia Intraoral Periapical 11 27 11 16 49 7.5%
Restauracién de dos superficies con amalgama en piezas

dentarias, primarias o permanentes

CPMS: Catdlogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
uente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH
<Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacién y Desarrollo de Tecnologias.

D2140 22 11 24 19 57 8.7%

D2150 1 3 10 5 14 2.1%
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Tabla N° 41
Procedimientos realizados en el Servicio de Odontologia, segin CPMS, | Trimestre 2024
Cddigo Descripcion Mes Promedio Total Porcentaje
CPMS p enero febrero marzo | Trimestre | | Trimestre (%)
D7910 | Sutura de las recientes heridas pequefias de hasta 5.0 cm 1 6 2 3 9 1.4%
Exodoncia quirdrgica del diente erupcionado que
D7210 | requiere elevacion del colgajo mucoperiostico, extraccién 1 5 2 3 8 1.2%
de hueso y/o seccién del diente (extraccion compleja)
DA211 GlnglveFtomla - glnglvoplastla de 1 a 3 dientes contiguos 1 4 1 ) 6 0.9%
0 espacios dentales vecinos por cuadrante o sextantes
D0140 | Consulta estomatoldgica no especializada 0 0 4 1 4 0.6%
D7311 AIveoI_opI.astla con extracciones de 1 a 3 dientes o 0 3 1 1 4 0.6%
espacios interdentales por cuadrante
D3221 | Apertura cameral 0 0 3 1 3 0.5%
D9952 | Ajuste oclusal completo 2 1 0 1 3 0.5%
15849 | Retiro de puntos sin anestesia 0 0 2 0 2 0.3%
E8000 | Tratamiento de la alveolitis seca 0 0 2 0 2 0.3%
D7176 | Extraccién dental simple, un diente 0 1 0 0 1 0.2%
07220 Exodoncia quirdrgica de diente impactado en tejido 0 1 0 0 1 0.2%
blando
07321 AIveoI.opI'astla sin extracciones de 1 a 3 dientes o 0 0 1 0 1 0.2%
espacios interdentales por cuadrante
Total 225 231 197 218 653 100.0%

CPMS: Catalogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH
Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

6.10 Procedimientos del Departamento de Enfermedades Neurovasculares

Los procedimientos realizados en el Departamento de Neurovasculares y Metabdlicas fue de 892
examenes, los principales son: CPMS 93886 Monitoreo Vasoespasmo: Estudio transcraneal
Doppler de las arterias intracraneales; estudio completo con 101 procedimientos (28%), CPMS
93882.02 Doppler Vertebro Basilar: Estudio transcraneal Doppler vertebrobasilar con 98
procedimientos (27%) y CPMS 93882.01 Doppler Carotideo: Estudio Doppler Carotideo con 88
procedimientos (24%).

Tabla N° 42
Procedimientos realizados en el Departamento de Neurovasculares y Metabdlicas, segun
CPMS, | Trimestre 2024

- Mes Promedio Total .
Cédigo Descripcién | | Porcentaje
CPMS P enero | febrero | marzo . . (%)

Trimestre | Trimestre
Moni V - E i I D |
93886 onitoreo \ as.oespasmo studio tr'anscranea oppler 34 2 45 34 101 27.8%
de las arterias intracraneales; estudio completo
Doppler V Basilar: E i | Doppl
93882.02 oppler Vertebro Basilar: Estudio transcraneal Doppler 32 2 45 33 98 27.0%

vertebrobasilar
93882.01 | Doppler Carotideo: Estudio Doppler Carotideo 27 18 43 29 88 24.2%

Doppler Transcraneal: Estudio transcraneal Doppler de

0,

93830 las arterias intracraneales, estudio de la vasoreactividad 20 13 31 21 64 17.6%
92120 'Tonograf.h:;\, methdo de tonom.eltro de. r’egls.tro de 0 4 6 3 10 2.8%

indentacion o método de succion perilimbica

Estudio transcraneal Doppler de las arterias
93893 intracraneales, deteccion de émbolos con inyeccion 0 0 2 0 2 0.6%

intravenosa de microburbujas

Total 113 78 172 121 363 100.0%

uente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH

CPMS: Catalogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
[SElaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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6.11 Procedimientos del Departamento de Neurofisiologia Clinica

El Departamento de Neurofisiologia Clinica realiz6 786 procedimientos, siendo los principales:
CPMS 95861 EEG: Electromiografia con aguja de 2 extremidades con o sin la evaluacion de los
musculos paravertebrales relacionados con 229 procedimientos (29%), CPMS 95864
Electromiografia con aguja de 4 extremidades con o sin la evaluacion de los musculos
paravertebrales relacionados con 213 procedimientos (27%) y CPMS 95812.02 Monitoreo de
electroencefalograma (EEG) de 60 minutos con 107 procedimientos (14%).

Tabla N° 43
Procedimientos realizados en el Departamento de Neurofisiologia Clinica, segin CPMS,
| Trimestre 2024

Cadigo Descripcion Mes Promedio Total Porcentaje

CPMS enero | febrero marzo | | Trimestre | | Trimestre (%)
EEG: Electromiografia con aguja de 2 extremidades con

95861 | o sin la evaluacion de los musculos paravertebrales 83 88 58 76 229 29.1%

relacionados

Electromiografia con aguja de 4 extremidades con o sin
95864 | la evaluacion de los musculos paravertebrales 103 53 57 71 213 27.1%
relacionados

Monitoreo de electroencefalograma (EEG) de 60
minutos

EEG: Electromiografia con aguja; musculos inervados
por un nervio craneal de un solo lado del cuerpo
EMG: Pruebas del sistema nervioso central mediante
95930 | potenciales evocados visuales (VEP), tablero 17 20 19 19 56 7.1%
cuadriculado o destello

Monitoreo de electroencefalograma (EEG) de 30
minutos

PEA: Potenciales evocados auditivos completos para la
92585 | audiometria de respuestas evocadas y/o pruebas del 19 10 8 12 37 4.7%
sistema nervioso central

Monitoreo de electroencefalograma (EEG) de 120
minutos

EEG: Electromiografia con aguja de una extremidad
95860 | con o sin la evaluacidn de los musculos paravertebrales 6 0 5 4 11 1.4%
relacionados

EMG: Pruebas de unién neuromuscular (estimulacién
95937 | repetitiva, estimulos pareados) con cualquier método 3 3 3 3 9 1.1%
en un nervio

EEG: Electromiografia de aguja con electrodo de fibra
Unica, con determinacion cuantitativa de temblores,
bloqueo y/o densidad de fibras, cualquier sitio o todos
los sitios de cada musculo estudiado

Total 306 207 273 262 786 100.0%

CPMS: Catdlogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestidn Hospitalaria-SIGH
Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

95812.02 33 14 60 36 107 13.6%

95867 31 15 21 22 67 8.5%

95812.01 6 2 31 13 39 5.0%

95812.03 4 2 11 6 17 2.2%

95872 1 0 0 0 1 0.1%
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6.12 Procedimientos del Departamento de Epilepsia

En el Departamento de Epilepsia se realizé6 262 procedimientos, siendo los principales: CPMS
95812.06 Monitoreo de electroencefalograma (EEG) de 6 horas con 126 procedimientos (48%) y
CPMS 95812.02 Monitoreo de electroencefalograma (EEG) de 60 minutos con 119

procedimientos (45%).

Tabla N° 44
Procedimientos realizados en el Departamento de Epilepsia, | Trimestre 2024
Caddigo Descripcion Mes Promedio Total Porcentaje
CPMS P enero | febrero | marzo | | Trimestre | | Trimestre (%)
95812.06 Monitoreo de electroencefalograma (EEG) 53 20 48 2 126 48.1%
de 6 horas
95812.02 Momtor.eo de electroencefalograma (EEG) 19 23 77 20 119 45.4%
de 60 minutos
95812.03 Monltorep de electroencefalograma (EEG) 6 3 ) 5 16 6.1%
de 120 minutos
95812.01 Momtor.eo de electroencefalograma (EEG) 0 1 0 1 0.4%
de 30 minutos
Total 83 52 127 87 262 100%

CPMS: Catalogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH
Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

6.13 Procedimientos del Departamento de Neuropediatria

En el Departamento de Neuropediatria se tiene 170 procedimientos realizados, siendo los
principales: CPMS 95812.02 Monitoreo de electroencefalograma (EEG) de 60 minutos con 89
procedimientos (52%) y CPMS 95812.03 Monitoreo de electroencefalograma (EEG) de 120
minutos con 76 procedimientos (45%).

Tabla N° 45
Procedimientos realizados en el Departamento de Neuropediatria, segin CPMS, | Trimestre 2024
Cédigo Descrincion Mes Promedio Total Porcentaje
CPMS p enero | febrero | marzo | Trimestre | | Trimestre (%)
95812.02 Monltorleo de electroencefalograma (EEG) 27 33 29 30 89 52%
de 60 minutos
95812.03 Monltorep de electroencefalograma (EEG) 30 2% 20 25 76 45%
de 120 minutos
95812 Monitoreo extendido de ) ) 0 1 a 2%

electroencefalograma (EEG); 41-60 minutos
Monitoreo extendido de

95813 | electroencefalograma (EEG); mayor de 1 0 0 1 0 1 1%
hora

Total 59 61 50 57 170 100%

CPMS: Catalogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH
Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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6.14 Procedimientos del Departamento de Enfermedades Neurodegenerativas

Los procedimientos realizados en el Departamento de Enfermedades Neurodegenerativas son de
81 procedimientos, siendo los principales: CPMS 62271 Aplicacién de Toxina Botulinica 74
procedimientos (91%) y CPMS 62270 Puncion Lumbar, diagnéstica o terapéutica 7
procedimientos (9%).

Tabla N° 46
Procedimientos realizados en Neurodegenerativas, segun CPMS, | Trimestre 2024
Cadigo Descripcién Mes Promedio Total Porcentaje
CPMS P enero febrero marzo | Trimestre | Trimestre (%)
62271 | Aplicacion de Toxina Botulinica 50 16 8 25 74 91%
62270 | Puncion Lumbar, diagndstica o terapéutica 2 2 3 2 7 9%
Total 52 18 11 27 81 100%

CPMS: Catalogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH
Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

6.15 Procedimientos en el Departamento de Otoneurocirugia

En el Servicio de Otoneurocirugia, en el | trimestre se realizd6 804 procedimientos, siendo los
principales: CPMS 92553 Nistagmo Optocinético: Audiometria de tonos puros transmitidos por
aire y hueso con 252 procedimientos (31%), CPMS 92555 Audiometria Tonal: Umbral de
audiometria para el habla con 156 procedimientos (21%) y CPMS 92533 Evaluacién del Equilibrio
ORL* con 100 procedimientos (12%).

Tabla N° 47
Procedimientos realizados en el Departamento de Otoneurocirugia, | Trimestre 2024
Cédigo Descripcién Mes Promedio Total Porcentaje
CPMS P enero | febrero| marzo | Trimestre | | Trimestre (%)

Nistagmo Optocinético: Audiometria de tonos puros

92553 - . 66 93 93 84 252 31.3%
transmitidos por aire y hueso

97555 ﬁ\:g;:metrla Tonal: Umbral de audiometria para el a1 70 54 55 165 20.5%
Evaluacién del Equilibrio ORL*: Prueba vestibular

92533 caldrica, cada irrigacion (la estimulacion binaural, 30 40 30 33 100 12.4%
bitérmica constituye cuatro pruebas)

92532 N|sta.|gmo Espontanfac?llncluyendo la Mirada: Prueba 35 29 28 31 92 11.4%
de nistagmo de posicién

92531 Lava.do de Oido: Nistagmo espontaneo, incluyendo 35 29 27 30 91 11.3%
la mirada

69210 Bemouon de.c’erumgn impactado que requiere 13 16 13 14 42 5.2%
instrumentacién, unilateral

92625 Logoaudiometria/ Audiometria Vocal: Evaluacién de 5 10 9 3 24 3.0%

tinnitus (incluye tono, volumen y enmascaramiento)
Prueba Vestibular Caldrica cada Irrigacion (Estimul
92534 | Binaural Biter 4PR): Prueba de nistagmo 8 9 6 8 23 2.9%
optocinético

SISI: Procedimiento(s) de reposicionamiento de
95992 | canaliculo (p. ej. maniobra de Epley, maniobra de 0 2 9 4 11 1.4%
Sermont), por dia

TONE DECAY: Septectomia o septostomia auricular;
92992 método transvenoso de baldn, (p. ej. tipo Rashkind) 3 0 0 1 3 0.4%
(incluye la cateterizacion cardiaca)

Remocidn de cuerpo extrafio de conducto auditivo
externo sin anestesia general

Total 236 | 299 269 268 804 100%

CPMS: Catalogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH
Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

69200 0 1 0 0 1 0.1%
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6.16 Procedimientos en el Departamento de Neurooftalmologia

El Departamento de Neurooftalmologia, tiene 853 procedimientos, siendo los principales: CPMS
92015 Determinacion de estado de refraccion 292 procedimientos (34%), CPMS 92081 Examen
de cambios visuales, uni o bilateral, incluye la interpretacion e informe 193 procedimientos (23%),
CPMS 92225 Oftalmoscopia extendida con dibujo retinal 141 procedimientos (17%) y CPMS
99173 Test de colores 141 procedimientos (17%).

Tabla N° 48
Procedimientos realizados en Neurooftalmologia, segun codigo CPMS, | Trimestre 2024
Caédigo Descripcion Mes Prc?medio '!'otal Porcentaje
CPMS enero | febrero | marzo | | Trimestre | | Trimestre (%)
92015 Determinacion de estado de refracciéon 87 126 79 97 292 34.2%

Examen de cambios visuales, uni o bilateral, incluye la
interpretacion e informe; examen limitado (tamizaje
tangencial, autoploteo, perimetro de arco, o prueba
92081 | automatizada de estimulo Unico, tal como Octopus 3 75 67 51 64 193 22.6%
o equivalente 7) /Estudio de Campo Visual -
Campimetria y/o perimetria limitada, uni o bilateral.
Incluye la interpretacion e informe

Oftalmoscopia extendida con dibujo retinal (p. ej. por
92225 | desprendimiento de la retina, melanoma), incluye 58 56 27 47 141 16.5%
interpretacion e informe, inicial

Test de colores: Prueba de agudeza visual,

99173 o ) 72 46 23 47 141 16.5%
cuantitativa, bilateral
Ecografia Ocular: Ecografia oftdlmica, diagndstica;

76510 modo B o quo A cyaqtitativo‘cu?ntitativa realliz.ada 9 12 5 9 26 3.0%
durante la misma cita (incluye imagenes de multiples
tramas) con interpretacion y reporte

92015.01 Refracciénf Determinacién de estado de refracciény 3 13 2 3 23 2.7%

Prueba y ajuste de anteojos

92016 Refraccion y medicidn de la vision con cicloplejia 6 9 4 6 19 2.2%
Perimetria computarizada: Tonometria, método de

92120 | tondmetro de registro de indentacion o método de 4 0 4 3 8 0.9%
succion perilimbica

92276 Oftalmoscopia: Test de colores 4 3 0 2 7 0.8%
Examen sensoriomotor con multiples mediciones de

92060 desviacion ocular (Ejemplo: restriccion o paresia de 1 2 0 1 3 0.4%

musculo con diplopia) con interpretacion y reporte
(procedimiento separado)

Total 324 334 195 284 853 100%

CPMS: Catalogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH
Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

6.17 Procedimientos en el Departamento de Enfermedades Trasmisibles

El Departamento de Enfermedades Trasmisibles, en el | trimestre 2024, realiz6 los siguientes
procedimientos: CPMS 62270 Puncién lumbar, diagndstica o terapéutica con 28 procedimientos
(56%) y CPMS 99199.11 Administracion de tratamiento con 21 procedimientos (42%).

Tabla N° 49
Procedimientos del Departamento de Enfermedades Trasmisibles, | Trimestre 2024
Cédigo Descripcion Mes Prc.>medio '!'otal Porcentaje
CPMS enero | febrero | marzo | | Trimestre | | Trimestre (%)
62270 | Puncién lumbar, diagndstica o terapéutica 7 12 9 9 28 56%
99199.11 | Administraciéon de tratamiento 0 12 9 7 21 42%
Administracion de terapia preventiva para
99199.12 tuberculosis (TPTB) PaP P 0 1 0 0 1 2%

Total 7 25 18 17 50 100%

CPMS: Catélogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH
Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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6.18 Procedimientos en el Departamento de Emergencia
v Servicio de Emergencia

* En el Servicio de Emergencia se tiene 2,457 procedimientos, siendo los principales: CPMS
94762 Oximetria no invasiva de la oreja o de pulso para determinar saturaciébn de oxigeno;
mediante monitoreo continuo durante toda la noche (procedimiento separado) 1,605
procedimientos (65%), CPMS 82948 Dosaje de Glucosa en sangre, tira reactiva 376
procedimientos (15%) y CPMS 36000 Introduccién de aguja o catéter en vena periférica 267
procedimientos (11%).

Tabla N° 50
Procedimientos realizados en Emergencia, segun codigo CPMS, | Trimestre 2024
Cédigo Descripcién Mes Promedio Total Porcentaje
CPMS P enero | febrero | marzo | | Trimestre | | Trimestre (%)
Oximetria no invasiva de la oreja o de pulso para
04762 dete.rmmar satu.rauon de oxigeno; mediante 690 384 531 535 1,605 65.32%
monitoreo continuo durante toda la noche
(procedimiento separado)
82948 | Dosaje de Glucosa en sangre, tira reactiva 163 89 124 125 376 15.30%
36000 | Introduccidn de aguja o catéter en vena periférica 137 65 65 89 267 10.87%
36600 P.uncn:'m fanrtenal para extraccion de sangre para 31 18 33 27 82 3.34%
diagnéstico
51702 ::rl;::;(;lon de catéter vesical temporal; simple (p. ej. 13 6 40 20 59 2.40%
51701 Insercpn dc.e’catgter vesical n.o permanente (p. €j. 17 5 3 8 25 1.02%
Cateterizacion directa por orina residual)
62270 | Puncién lumbar, diagndstica o terapéutica 12 9 4 8 25 1.02%
31500 Intubauon. endotrao!ueal, prqcedlmlento de 3 4 11 6 18 0.73%
emergencia, urgencia o electivo
Total 1,066 | 580 811 819 2,457 100%

CPMS: Catalogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH
Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

v Unidad de Cuidados Intensivos (UCI)
* Los procedimientos en la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI), en el | Trimestre 2024 es de
8,212 procedimientos, siendo los principales: codigo CPMS 31720.01 Aspiracion de secreciones
2,920 procedimientos (36%), CPMS 90784 inyeccion profilactica, diagndstica o terapéutica,
intravenosa 1,791 procedimientos (22%) y CPMS 82948 Dosaje de Glucosa en sangre, tira
reactiva 1,098 procedimientos (13%).

Tabla N° 51
Procedimientos realizados en la UCI, segun codigo CPMS, | Trimestre 2024
Cédigo Descripcion Mes Promedio Total Porcentaje
CPMS P enero | febrero | marzo | | Trimestre | | Trimestre (%)
31720.01 | Aspiracidn de secreciones 1,111 934 875 973 2,920 35.56%
90784 !nyecuon profilactica, diagndstica o terapéutica, 737 528 526 597 1,791 21.81%
intravenosa
82948 Dosaje de Glucosa en sangre, tira reactiva 325 562 211 366 1,098 13.37%
Infusion intravenosa, para terapia, profilaxis o
96365 diagndstico (especificar la sustancia o 226 142 116 161 484 5.89%
medicamento); inicial, hasta 1 hora
15882 Curacion de Catéter Venoso Central (CVC) 179 134 76 130 389 4.74%
82803.01 PD;)rs:;te“;:le Gases arteriales y Electrolitos (Dispositivo 146 109 106 120 361 4.40%
36600 meac’)n .arterlal para extraccion de sangre para 131 97 79 102 307 3.74%
diagndstico

CPMS: Catalogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH
Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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Tabla N° 51
Procedimientos realizados en la UCI, segun codigo CPMS, | Trimestre 2024
Cédigo Descripcion Mes Promedio Total Porcentaje
CPMS P enero | febrero | marzo || Trimestre | | Trimestre (%)
90782 Inyeccis’m profiléctica, diagndstica o terapéutica; 78 108 61 22 247 3.01%
subcutanea o intramuscular
99141 .Sedacién con'o sin analgesia (sedécién c<.)lnsciente); 123 35 53 70 211 2.57%
intravenosa, intramuscular o por inhalacién
Tratamiento por inhalaciéon con o sin presién para
tratamiento de obstruccién aguda de las vias aéreas
94640 o.para’ es.timula.cic'm de esputo con fines 49 23 33 35 105 1.28%
diagndsticos (Ejemplo: con generador de aerosol,
nebulizador, inhalador dosificado, o dispositivo de
presidn intermitente positiva)
91105 Lavado gastrico por sonda nasogéastrica 21 15 37 24 73 0.89%
15859 Retiro de catéter (CVP, CVC, SF, SNG, SOG) 24 19 10 18 53 0.65%
15881 | Curacion de herida operatoria 3 4 20 9 27 0.33%
99188.01 | Colocacién de sonda orogastrica/nasogastrica 11 8 7 9 26 0.32%
15886 Curacién de Ulcera de decubito Il 12 12 1 8 25 0.30%
15885 Curacién de Ulcera de decubito Il 6 11 3 7 20 0.24%
15884 Curacién de Ulcera de decubito | 5 2 3 3 10 0.12%
51702 Insercion de catéter vesical temporal; simple (p. ej. 3 3 4 3 10 0.12%
Foley)
15883 Curacién de Drenaje Ventricular Externo (DVE) 5 2 2 3 9 0.11%
36489 CoIoF?C|on de catéter vengsq centra.l (p. €j. para 1 5 1 2 7 0.09%
presion venosa central, quimioterapia, otros)
Sutura simple de heridas superficiales de cuero
12002 cabelludo, .cueIIo, a.X|Ia, genitales externqs, tronco 1 2 3 2 6 0.07%
y/o extremidades (incluyendo manos y pies); 2.6 a
7.5cm
61070 Pun.aorlde tubo de‘de.rlvaaon 9 reser\forlo para 0 6 0 2 6 0.07%
aspiracion o procedimiento de inyeccién
99199.03 | Colocacién de Enema 3 1 2 P 6 0.07%
15880 Curacion de heridas grandes, mas de 10.0 cm 0 3 1 1 4 0.05%
31500 Intubacién endotraqueal, procedimiento de 1 2 1 1 a 0.05%

emergencia, urgencia o electivo

Cateterismo o canulacidn arterial percutédnea para
36620 toma de muestra, monitorizacion o transfusion 3 0 0 1 3 0.04%
(procedimiento separado)

Traqueostomia, procedimiento de emergencia;

31603 1 1 0 0 2 0.02%
transtraqueal
99199.01 | Riesgo Quirdrgico 0 1 1 0 2 0.02%
Sutura simple de heridas superficiales en cuero
12005 cabelludo, Fuello, a'ina, genitales externqs, tronco 1 0 0 0 1 0.01%
y/o extremidades (incluyendo manos y pies); 12.6 a
20.0 cm
15990 Desbridamiento de Ulcera de decubito sin Escision 1 0 0 0 1 0.01%
31605 Traq}Jeostoml’a transtraqueall de em'erg.en'cia a 0 1 0 0 1 0.01%
través de membrana de cartilago cricotiroideo
32422 Qrenaje toracico cqn tubo de drenaje, mc!uye 1 0 0 0 1 0.01%
sistema de sello bajo agua (p. ej. neumotodrax)
61259 Monitoreo de la oximetria cerebral 1 0 0 0 1 0.01%
99141.01 Sedacidn con o sin analgesia (sedacion consciente); 0 1 0 0 1 0.01%

por inhalacién para TEM

Total 3,209 | 2,771 | 2,232 | 2,737 8,212 100%

CPMS: Catalogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH
Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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v Unidad de Cuidados Intermedios — UCIN

Los procedimientos realizados en la Unidad de Cuidados Intermedios (UCIN), en el | Trimestre
2024, tiene un total de 5,674 procedimientos. En la tabla se muestra la descripcién de los
procedimientos, segun cédigo CPMS, siendo los principales: CPMS 31720.01 Aspiracion de
secreciones 3,122 procedimientos (55%), CPMS 90784 Inyeccion profilactica, diagnéstica o
terapéutica, intravenosa con 500 procedimientos (8.8%), CPMS 90782 Inyeccion profilactica,
diagnostica o terapéutica; subcutanea o intramuscular 494 procedimientos (8.7%) y CPMS15881
Curacion de Curacion de herida operatoria 446 procedimientos (8%).

Tabla N° 52
Procedimientos realizados en la UCIN, segun cédigo CPMS, | Trimestre 2024
Codigo < Mes Promedio Total Porcentaje
CPMS DESCRIPCION enero | febrero | marzo | Mensual | | Trimestre (%)
31720.01 | Aspiracion de Secreciones 992 996 1,134 1,041 3,122 55.02%

90784 !nyecuon profilactica, diagndstica o terapéutica, 212 108 20 167 500 8.81%

intravenosa
90782 InyeCC|?n prof.llactlca, diagndstica o terapéutica; 173 163 158 165 494 8.71%

subcutdnea o intramuscular
15881 Curacion de Herida Operatoria 140 137 169 149 446 7.86%
15859 Retiro de Catéter (CVP, CVC, SF, SNG, SOG) 189 21 38 83 248 4.37%
82948 Dosaje de Glucosa en sangre, tira reactiva 72 42 82 65 196 3.45%
15885 Curacion de ulcera de decubito Il 52 46 50 49 148 2.61%

Tratamiento por inhalaciéon con o sin presion para

tratamiento de obstruccidn aguda de las vias aéreas
94640 o para estimulacion de esputo con fines 32 18 90 47 140 2.47%

diagndsticos (Ejemplo: con generador de aerosol,
nebulizador, inhalador dosificado, o dispositivo de
presidn intermitente positiva)

Infusion intravenosa, para terapia, profilaxis o
96365 diagnostico (especificar la sustancia o 30 28 18 25 76 1.34%
medicamento); inicial, hasta 1 hora

Dosaje de Gases arteriales y Electrolitos (Dispositivo

82803.01 L 22 25 14 20 61 1.08%
Portatil)
15886 Curacién de Ulcera de dectbito Il 0 17 37 18 54 0.95%
15882 Curacién de Catéter Venoso Central (CVC) 13 9 8 10 30 0.53%
31500 IntubauorT endotraqueal, prqcedlmlento de 9 0 18 9 27 0.48%
emergencia, urgencia o electivo
36600 P.uncu?n arterlal para extraccion de sangre para 3 17 2 9 27 0.48%
diagndstico
99188.01 | Colocacion de sonda orogéstrica/nasogastrica 8 10 9 9 27 0.48%
15884 | Curacion de Ulcera de decubito | 14 1 5 7 20 0.35%
91105 Lavado géstrico por sonda nasogastrica 2 7 6 17 0.30%
99199.03 | Colocacién de Enema 5 4 7 5 16 0.28%
99141 .Sedacién con.o sin analgesia (sed.i;!cién cs)f]sciente); 3 1 1 2 5 0.09%
intravenosa, intramuscular o por inhalacion
51702 Insercidn de catéter vesical temporal; simple (p. ej. 3 1 0 1 4 0.07%
Foley)
15880 | Curacion de heridas grandes, mds de 10.0 cm 1 0 2 1 3 0.05%
31603 Traqueostomia, procedimiento de emergencia; 2 0 1 1 3 0.05%
transtraqueal
Sutura simple de heridas superficiales de cuero
12001 cabelludo, ?uello, aIX|Ia, genitales externqs, tronco 1 0 1 0 2 0.04%
y/o extremidades (incluyendo manos y pies); 2.5
cm 0 menos
15990 Debridamiento de Ulcera de decubito sin Escicion 0 1 1 0 2 0.04%
36489 CoIoFfacién de catéter ven<?59 centra‘I (p. €]. para 0 1 1 0 2 0.04%
presidn venosa central, quimioterapia, otros)
Sutura simple de heridas superficiales de cuero
12002 cabelludo, cuello, axila, genitales externos, tronco 1 0 0 0 1 0.02%

y/o extremidades (incluyendo manos y pies); 2.6 a
7.5cm

CPMS: Catalogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH
Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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Tabla N° 52
Procedimientos realizados en la UCIN, segun cddigo CPMS, | Trimestre 2024
Codigo < Mes Promedio Total Porcentaje
CPMS DESCRIPCION enero | febrero | marzo | Mensual | | Trimestre (%)
Sutura simple de heridas superficiales en cuero
cabelludo, cuello, axila, genitales externos, tronco
12005 y/o extremidades (incluyendo manos y pies); 12.6 a 0 1 0 0 1 0.02%
20.0 cm
Traqueostomia transtraqueal de emergencia a
31605 ) . o 1 0 0 0 1 0.02%
través de membrana de cartilago cricotiroideo
61259 Monitoreo de la oximetria cerebral 0 1 0 0 1 0.02%
Total 1,991 | 1,740 | 1,943 1,891 5,674 100%
CPMS: Catalogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH
Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
6.19 Procedimientos en el Departamento de Neurorehabilitacion
v Procedimientos realizados por la Médico Especialista:
Tabla N° 53
Procedimientos realizados en Terapia Fisica, | Trimestre 2024
Cadigo . ez Mes Promedio Total
CPMS Descripcion enero | febrero | marzo Mensual | Trimestre
97785 Desgatillamiento muscular 6 10 4 7 20
Total 6 10 4 7 20

CPMS: Catalogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH
Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

En la tabla se muestra el procedimiento CPMS 97785 Desgatillamiento Muscular, realizado por la
meédico especialista con un total de 20 procedimientos en el | Trimestre.

v Procedimientos realizados por los Terapistas:

Tabla N° 54
Procedimientos realizados en Neurorehabilitacién, por Trimestre, | Trimestre 2024
D L, Mes Promedio Total Porcentaje
escripcion enero febrero marzo Mensual | | Trimestre (%)
Terapia Fisica 2,346 | 5,402 5,212 4,320 12,960 | 80.1%
Terapia de Lenguaje 521 626 701 616 1,848 11.4%
Terapia Ocupacional 398 480 328 402 1,206 7.5%
Terapia de Neuromotricidad 22 82 63 56 167 1.0%
Total 3,287 | 6,590 | 6,304 5,394 16,181 | 100.0%

CPMS: Catalogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH
Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

C. VALDIVIAC

Los procedimientos realizados por los Tecnélogo Médico, se desarrolla en las areas de Terapia
isica y Rehabilitacion, Terapia de Lenguaje, Terapia Ocupacional y Terapia de Neuromotricidad,
sesiendo en el | Trimestre 2024, un total de 16,181 procedimientos. A continuacién, se detalla cada

na de las terapias.
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e Terapia Fisica

Los procedimientos realizados en Terapia Fisica, segun cédigo CPMS, se muestra en la tabla,
siendo los principales: CPMS 97110 Ejercicios terapéuticos para desarrollar fuerza, resistencia,
gama de movimiento o flexibilidad 4,441 procedimientos (34%), CPMS 97124 Masaje, incluyendo
frotamiento (Effleurage), compresién (Petrissage), percusion 2,3887 procedimientos (18%),
CPMS 97112 Procedimiento terapéutico, 1 o mas areas, cada 15 minutos; reeducacion
neuromuscular del movimiento, equilibrio, coordinacion, sentido quinestésico, postura y
propiocepcion para actividades en posicion de pie y/o sentado 1,829 procedimientos (14%) y
CPMS 97010 Aplicacién de modalidad de terapia fisica a 1 0 mas areas; compresas calientes o
frias 1,650 procedimientos (13%).

Tabla N° 55
Procedimientos realizados en Terapia Fisica, | Trimestre 2024
Cédigo Descrincion Mes Promedio Total Porcentaje
CPMS P enero | febrero | marzo | Mensual | | Trimestre (%)

Procedimiento terapéutico, 1 o méas areas, cada 15
97110 | minutos; ejercicios terapéuticos para desarrollar fuerza, | 1,213 1,640 1,588 1,480 4,441 34.27%
resistencia, gama de movimiento o flexibilidad
Procedimiento terapéutico, 1 o mas areas, cada 15
97124 | minutos; masaje, incluyendo frotamiento (Effleurage), | 433 1,014 940 796 2,387 18.42%
compresion (Petrissage), percusion

Procedimiento terapéutico, 1 o mas areas, cada 15
minutos; reeducaciéon neuromuscular del movimiento,
97112 | equilibrio, coordinacién, sentido quinestésico, postura y | 253 832 744 610 1,829 14.11%
propiocepcion para actividades en posicion de pie y/o
sentado

Aplicacion de modalidad de terapia fisica a 1 o mas areas;
compresas calientes o frias

Aplicacion de modalidad de terapia fisica a 1 o mas areas;
estimulacion eléctrica (no asistida)

Aplicacion de modalidad de terapia fisica a 1 0 mas éareas;
ultrasonido, cada 15 minutos

Actividades terapéuticas, contacto directo (uno a uno)
entre el paciente y la persona encargada (uso de
actividades dindmicas para mejorar el rendimiento
funcional), cada 15 minutos

Procedimiento terapéutico que no aparece en la lista
(especifique)

Técnicas manuales de la terapia (p. ej. manipulacion de
97140 |la movilizacién, drenaje linfatico manual, traccién 0 104 66 57 170 1.31%
manual), uno o mas regiones, cada 15 minutos

Ayuda y manejo de la ventilacion, inicio de ventiladores
94656 | de presion o de volumen prefijados para la respiracion 0 40 92 44 132 1.02%
asistida o controlada

Modalidad que no aparece en la lista (especifique el tipo
y la duracion si el paciente es atendido en forma
constante). Ej.. Revisibn de orteticos/calzados
ortopédicos

Procedimiento terapéutico, 1 o mas areas, cada 15
97116 | minutos; entrenamiento de la marcha (incluyendo subir 0 14 47 20 61 0.47%
escaleras)
97125 | Técnicas de terapia manual 0 10 12 7 22 0.17%
Entrenamiento para auto-cuidado y manejo en el hogar
(Ejemplo: actividades cotidianas (ADL)) y entrenamiento
compensatorio, preparacion de comidas, procedimientos
de seguridad, e instrucciones para usar dispositivos
/equipos de adaptacién empleados para la asistencia),
contacto directo uno a uno, cada 15 minutos

Aplicacion de modalidad de terapia fisica a 1 o mas areas;
diatermia (Ejemplo: microondas)

Preestablecimiento de valores de presion o volumen para
94657 | ventilacién asistida o controlada cada uno de los dias 0 1 0 0.3 1 0.01%
subsecuentes de soporte ventilatorio

Total 2,346 | 5,402 |5,212| 4,320 12,960 100%

97010 309 701 640 550 1,650 12.73%

97014 1 475 506 327 982 7.58%

97035 8 192 218 139 418 3.23%

97530 0 202 204 135 406 3.13%

97139 123 109 120 117 352 2.72%

97039 1 66 21 29 88 0.68%

97535 5 2 11 6 18 0.14%

97024 0 0 3 1 3 0.02%
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e Terapiade Lenguaje

En Terapia de Lenguaje, durante el | trimestre se realizé un solo procedimiento, coédigo CPMS
92507 Tratamiento de enfermedad del habla, lenguaje, voz, comunicacion y/o procesamiento
auditivo; individual con 1,848 procedimientos.

Tabla N° 56
Procedimientos realizados en Terapia de Lenguaje, | Trimestre 2024
Codigo N Mes . Total
CPMS Descripcion enero | febrero | marzo Promedio I Trimestre
Tratamiento de enfermedad del habla, lenguaje,
92507 | voz, comunicacién y/o procesamiento auditivo; 521 626 701 616 1,848
individual
Total 521 626 701 616 1,848

CPMS: Catalogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH
Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

e Terapia Ocupacional

Los principales procedimientos realizados en Terapia Ocupacional. segun cédigo CPMS, fueron
los siguientes: céd. 97535 Entrenamiento para auto-cuidado y manejo en el hogar y entrenamiento
compensatorio 1,201 procedimientos (99.6%) y cod. 97530 Actividades terapéuticas, contacto
directo entre el paciente y la persona encargada, 5 procedimientos (0.4%).

Tabla N° 57
Numero de Procedimientos realizados en Terapia Ocupacional, | Trimestre 2024
Cédigo Descripcion Mes Promedio Total Porcentaje
CPMS P enero | febrero | marzo | Trimestre (%)

Entrenamiento para auto-cuidado y manejo en
el hogar (Ejemplo: actividades cotidianas (ADL))
y entrenamiento compensatorio, preparacion de
97535 | comidas, procedimientos de seguridad, e 398 478 325 400 1,201 99.6%
instrucciones para usar dispositivos /equipos de
adaptacion empleados para la asistencia),
contacto directo uno a uno, cada 15 minutos

Actividades terapéuticas, contacto directo (uno
a uno) entre el paciente y la persona encargada

97530 (uso de actividades dinamicas para mejorar el 0 2 3 2 5 0.4%
rendimiento funcional), cada 15 minutos
Total 398 480 328 402 1,206 100%

CPMS: Catalogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH
Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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e Terapia de Neuromotricidad

En la tabla se muestra los procedimientos de Terapia de Neuromotricidad, segun cédigo CPMS,
son los siguientes: cod. 97110 Ejercicios terapéuticos para desarrollar fuerza, resistencia, gama
de movimiento o flexibilidad 645 procedimientos (98%) y céd. 97010 Aplicacién de modalidad de
terapia fisica a 1 0 mas areas; compresas calientes o frias 13 procedimientos (2%).

Tabla N° 58
Procedimientos realizados en Terapia de Neuromotricidad, | Trimestre 2024

Codi Mes Promedio Total Porcentaje

0cligo Descripcién enero | febrero | marzo | Trimestre (%)

CPMS
Procedimiento terapéutico, 1 o mas areas,

97110 cada 15 minutos; ejercicios terapéuticos para 20 59 53 a4 132 79.0%
desarrollar fuerza, resistencia, gama de e
movimiento o flexibilidad

97010 Apllic:?cién de modalidad c.ie terapia ,f|'sica alo 5 P9 8 11 32 19.2%
mas areas; compresas calientes o frias

97035 Ap,lic?cién de moda!idad de terapita fisicaalo 0 0 5 1 2 1.2%
mads areas; ultrasonido, cada 15 minutos
Procedimiento terapéutico, 1 o mas areas,
cada 15 minutos; masaje, incluyendo

97124 . L, 0 1 0 0 1 0.6%
frotamiento (Effleurage), compresion
(Petrissage), percusion

Total 22 82 63 56 167 100%

CPMS: Catalogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH

Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

6.20 Evaluaciones de Neuropsicologia, | Trimestre 2024

Las principales evaluaciones Neuropsicoldgicas, segun coédigo CPMS, fueron las siguientes:
CPMS 96118 Pruebas Neuropsicoldgicas 1,864 evaluaciones realizadas (93%) y CPMS 96111

C. VALDIVIAC

Pruebas de Desarrollo 146 evaluaciones (7%).

Tabla N°59
Procedimientos realizados en las Evaluaciones en Neuropsicologia, segun CPMS, | Trimestre 2024

Caédigo

CPMS Descripcion

Mes

enero

febrero

marzo

Promedio

Total
| Trimestre

Porcentaje
(%)

Pruebas neuropsicolégicas (p. e€j. Bateria
neurosicolégica Halstead-Reitan, escalas de
memoria de Weschler y prueba de ordenamiento
de cartas de Wisconsin); por hora del psicélogo o
del médico, tanto en contacto cara a cara con el
paciente para la administracion de las pruebas al
paciente, como por el tiempo interpretacion de los
resultados de la prueba y de preparacion de
reporte

96118

621

685

558

621

1,864

93%

Pruebas de Desarrollo (incluye evaluaciones del
funcionamiento motor, del lenguaje, social,
adaptativo, y/o cognitivo mediante instrumentos de
desarrollo estandarizados) con interpretacion y
reporte

96111

37

58

51

49

146

7%

Total

658

743

609

670

2,010

100%

CPMS: Catdlogo de Procedimientos Médicos y Sanitarios del Sector Salud
Fuente: Reportes del Sistema Integrado de Gestion Hospitalaria-SIGH

Elaborado:OEI- Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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CAPITULO VII: CENTRO NEUROQUIRURGICO

7.1 Numero de Cirugias realizadas en Centro Neuroquirurgico, Afios 2018-2024

Se muestra las cirugias realizadas en Centro Neuroquirargico, correspondientes al | trimestre
de los afios 2018-2024.

Tabla N° 60
Cirugias realizadas en Centro Neuroquirurgico, Afios 2018 — 2024
| Trimestre
Afos 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024
* Total de 239 232 200 123 199 235 251
Cirugias

Fuente: Programaciones Quirdrgicas de Centro Neuroquirdrgico (CNQ).
Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

Gréfico N° 24
Numero de cirugias realizadas en Centro Neuroquirdrgico, Afios 2018-2024
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Fuente: Programaciones Quirdrgicas de Centro Neuroquirdrgico (CNQ).
Elaborado: OEl-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

Tabla N° 61
Porcentaje de Comparacion de Cirugias, | trimestre 2024-2023

Aumento y/o Disminucién en Porcentaje de Cirugias

Cirugia 2024
8 251
ene-mar
6'8%
Cirugia 2023
ene-mar 235

Fuente: Programaciones Quirdrgicas de Centro Neuroquirdrgico (CNQ).
Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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Las Cirugias realizadas en el Instituto, comparando el | trimestre 2024-2023, aument6 en 6.8%;
siendo las cirugias del | trimestre 2023: 235 cirugias y para el | Trimestre 2024: 251 cirugias.

Graéfico N° 25
Comparacion de Cirugias realizadas, afos 2024-2023
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Fuente: Programaciones Quirdrgicas de Centro Neuroquirdrgico (CNQ).
Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacién y Desarrollo de Tecnologias.

7.2 Numero de Cirugias, segun Categoria de Cirugia, | Trimestre 2024

Las cirugias realizadas segun categoria durante el | trimestre 2024, fueron: Cirugias
Programadas 181 cirugias (72%) y Cirugias de Emergencia 70 cirugias (28%).

Tabla N° 62
Numero de Cirugias realizadas segun Categoria de Cirugia, | Trimestre 2024
Categoria de | Porcentaje
Cirugia Trimestre (%)
Programada 181 2%
Emergencia 70 28%
Total 251 100%

Fuente: Programaciones Quirdrgicas de Centro Neuroquirdrgico (CNQ).
Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

Gréfico N° 26
Cirugias realizadas segun Categoria de Cirugia, | Trimestre 2024
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Fuente: Programaciones Quirtrgicas de Centro Neuroquirdrgico (CNQ).

Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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7.3 Numero de Cirugias, segun Tipo de Cirugia

Las cirugias de Cerebro y Columna realizadas, segun tipo de cirugias es la siguiente:
Cirugia Mayor (requiere de anestesia general) 237 cirugias (94%) y Cirugia Menor (anestesia

local)

Hombres”
“Afo de la Unidad, la Paz y el Desarrollo”

14 cirugias (6%).
Tabla N° 63
Numero de Cirugias realizadas, segun Tipo de Cirugia, | Trimestre 2024

Tipo de I Porcentaje
Cirugia Trimestre (%)

Cirugia Mayor 237 94%

Cirugia Menor 14 6%

Total 251 100%

Fuente: Programaciones Quirtrgicas de Centro Neuroquirargico (CNQ).

Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

Porcentaje de Cirugias realizadas, segun Tipo de Cirugia, 2024

Grafico N° 27
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Fuente: Programaciones Quirdrgicas de Centro Neuroquirdrgico (CNQ).

Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

7.4 Numero de Cirugias, segun Tipo de Complejidad
El nimero de cirugias segun tipo de complejidad, es: Cirugia Altamente Especializada (CAE)
616 cirugias (70%), Cirugia de Alta Complejidad (CAC) 213 cirugias (24%), cirugias de
Mediana Complejidad 40 cirugias (5%) y cirugias de Baja Complejidad 14 cirugias (2%).

®

Tabla N° 64
Numero de Cirugias realizadas, segun Tipo de Complejidad, | Trimestre 2024
Tipo de Complejidad Trimlestre Por%;)r;taje
Cirugia Altamente Especializada (CAE) 183 72.9%
Cirugia de Alta Complejidad (CAC) 54 21.5%
Mediana Complejidad 13 5.2%
Baja Complejidad 1 0.4%
Total 251 100%

Fuente: Programaciones Quirtrgicas de Centro Neuroquirdrgico (CNQ).

Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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Grafico N° 28
Porcentaje de Cirugias realizadas, segun Tipo de Complejidad, | Trimestre 2024
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Fuente: Programaciones Quirtrgicas de Centro Neuroquirtrgico (CNQ).
Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

7.5 Numero de Cirugias, segun Tipo de Financiador

Las cirugias realizadas, segun tipo de financiador son las siguientes: pacientes SIS 235
cirugias (94%), Pagante 16 cirugias (6%) y pacientes por SOAT no se tuvo ninguna cirugia

(O cirugias).
Tabla N° 65
Cirugias realizadas, segun Tipo de Financiador, | Trimestre 2024
. . . I Porcentaje

Tipo de Financiador Trimestre (%)

SIS 235 94%

Pagante 16 6%

SOAT 0 0%

Total 251 100%

Fuente: Programaciones Quirdrgicas de Centro Neuroquirdrgico (CNQ).
Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

Grafico N°29
Porcentaje de Cirugias, segun Tipo de Financiador, | trimestre 2024
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7.6 Numero de Cirugias, segun Especialidad

Las cirugias realizadas segun especialidad y por grupo etario, son las siguientes:
Neurocirugia 160 cirugias (63.7%), Microneurocirugia 85 cirugias (33.9%), Otoneurocirugia
4 cirugias (1.6%) y Neurologia “Embolizacion u oclusién vascular” 2 cirugia (0.8%). Por grupo
etario la mayor cantidad de cirugias realizadas se encuentra en pacientes adulto (30-59
afios) con 150 cirugias, adulto mayor (60 afios a mas) 58 cirugias, pacientes jovenes (18-29
afos) 41cirugias y Adolescente de (12-17 afios) 2 cirugias.

Tabla N° 66
Cirugias realizadas en Centro Neuroquirurgico, segun Especialidad y por Grupo Etario,
| Trimestre 2024

Grupo Etario

- Adulto Porcentaje
Especialidad Nifios Adolescente  Joven  Adulto Mayor Total (%)
(0-11) (12-17) (18 -29) (30-59) (60 afios a

mas)
Neurocirugia 0 2 25 97 36 160 63.7%
Microneurocirugia 0 0 15 49 21 85 33.9%
Otoneurocirugia 0 0 0 3 1 4 1.6%
Embolizacion u
oclusion vascular 0 0 1 1 0 2 0.8%
Total de Cirugias 0 2 41 150 58 251 100%

Fuente: Programaciones Quirdrgicas de Centro Neuroquirdrgico (CNQ).
Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.

Gréfico N° 30
Cirugias realizadas en Centro Neuroquirurgico, segun Especialidad, | Trimestre 2024
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Fuente: Programaciones Quirtrgicas de Centro Neuroquirdrgico (CNQ).
Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias
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7.7 Morbilidad en Centro Neuroquirurgico

En la tabla se muestra los diagnésticos de las cirugias realizadas, segun CIE-10, siendo las
principales: G91 Hidrocéfalo 36 cirugias (14.3%), D43 Tumor de Comportamiento Incierto o
Desconocido del Encéfalo y del Sistema Nervioso Central 28 cirugias (11.2%), D32 Tumores
Benignos de las Meninges 24 cirugias (9.6%), M48 Otras Espondilopatias 21 cirugias (8.4%), 160
Hemorragia Subaracnoidea 18 cirugias (7.2%), D35 Tumor Benigno de otras Glandulas
Endocrinas y de las no especificadas 11 cirugias (4.4%), Q28 Otras Malformaciones Congénitas
del Sistema Circulatorio 10 cirugias (4.0%), G40 Epilepsia 9 cirugias (3.6%), B69 Cisticercosis 9
cirugias (3.6%) y M51 Otros Trastornos de los Discos Intervertebrales 8 cirugias (3.2%).

Tabla N° 67
Principales Cirugias realizadas, segun Diagnostico CIE-10 y Grupo Etario, | Trimestre 2024

Grupo Etario
Adulto i
- P t
Ne | CIE-10 Morbilidad Nifios | Adolescente | Joven | Adulto | Mayor | Total orz:%aje
(0-11) (12-17) (18 -29) | (30-59) | (60 afios
a mas)
1 | G91 |Hidrocéfalo 0 0 9 22 5 36 14.3%
Tumor de comportamiento
incierto o desconocido del 0
2 | D43 encéfalo y del sistema 0 2 4 15 7 28 11.2%
nervioso central
Tumores benignos de las
3 | D32 meninges 0 0 0 17 7 24 9.6%
4 | M48 | Otras Espondilopatias 0 0 0 16 5 21 8.4%
5 | 160 |Hemorragia subaracnoidea 0 0 1 11 6 18 7.2%
Tumor benigno de otras
6 | D35 |glandulas endocrinas y de| O 0 2 7 2 11 4.4%
las no especificadas
Otras malformaciones
7 | Q28 |congénitas del sistema| O 0 7 3 0 10 4.0%
circulatorio
8 | G40 |Epilepsia 0 0 4 5 0 9 3.6%
g | B69 | Cisticercosis 0 0 1 6 2 9 3.6%
Otros trastornos de los
10 | M51 discos intervertebrales 0 0 4 4 0 8 3.2%
Otros Casos 0 0 9 44 24 77 30.7%
Total 0 2 41 150 58 251 100%

Fuente: Programaciones Quirdrgicas de Centro Neuroquirdrgico (CNQ).
Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacién y Desarrollo de Tecnologias.

w DEL PERD

Sewes BICENTENARIO DOCUMENTO TECNICO:
r&y " “BOLETIN ESTADISTICO, ANO 2023”
"'l:‘\\.s. 203 - 393 77



o
(o] p o o . Viceministerio “Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y
PERU | Ministerio de Prestaciones y Instituto Nacional Hombres”
de Salud Aseguramiento en Salud de Ciencias Neuroldgicas “Afio de la Unidad, la Paz y el Desarrollo”

Gréfico N° 31
Cirugias realizadas segun Diagnostico CIE-10, | Trimestre 2024
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Fuente: Programaciones Quirtrgicas de Centro Neuroquirdrgico (CNQ).
Elaborado: OEI-Unidad de Estadistica, Investigacion y Desarrollo de Tecnologias.
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