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EDITORIAL

¢, Qué es la Salud Ocupacional?

La Organizacion Internacional del Trabajo (OIT), informa
gue cada afio en el mundo 270 millones de empleados son
victimas de accidentes de trabajo y 160 millones contraen
enfermedades profesionales. En el Perl, se desconoce la
magnitud de la poblacion trabajadora que se encuentra
expuesta a diferentes riesgos ocupacionales y no se cuenta
con informacién estadistica sobre enfermedades vy
accidentes de trabajo.

La Ley General del Salud, en su Capitulo VII, sefiala que
corresponde a la Autoridad de Salud la regulacion de las
condiciones de higiene y seguridad de las instalaciones,
maquinas y cualquier otro elemento relacionado con el
desempefio de actividades econémicas (Art. 102)

Las enfermedades ocupacionales se presentan en diversas
formas clinicas, pero tienen siempre un agente causal de
origen profesional u ocupacional. El inicio de las
enfermedades ocupacionales es lento y silencioso; estas
surgen como resultado de repetidas exposiciones laborales
0 incluso por la sola presencia en el lugar de trabajo, pero
pueden tener un periodo de latencia prolongado.

Salud Ocupacional hace la vigilancia mediante dos
indicadores:  Accidentes de Trabajo y Riesgos
Ocupacionales.

En el Hospital Victor Larco Herrera, se tiene conformado un
Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo que requiere
como primer objetivo implementar una Unidad Funcional de
Salud Ocupacional y un diagnoéstico situacional basal del
Hospital a través del IPERC (ldentificacion de Peligros,
Evaluacién y Control de Riesgos)

La Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental se ha
propuesto realizar tal estudio en los proximos meses, en
coordinacién con la Oficina de Recursos Humanos que
redundara en proteger la Salud del Trabajador, evitar y
controlar Riesgos y manejar adecuadamente los Dafios, asi
como para brindar un adecuado sustento técnico que avale
un vale alimentario.




INDICE

Editorial

DEPARTAMENTO DE CONSULTA EXTERNA DE PSIQUIATRIA Y SALUD MENTAL ESTADO
DESITUACION DE LA SALUD MENTAL.

Primeras causas de morbilidad Consulta Externa Psiquiatria Adicciones — Pacientes
Nuevos

10 Primeras Causas de Morbilidad Consulta Externa Psiquiatria Niitos y
Adolescentes - Pacientes Nuevos

10 Primeras Causas de Morbilidad Consulta Externa Psiquiatria Adultos - Pacientes
Nuevos

10 Primeras Causas de Morbilidad de Todas las Consultas Externas
Psiquiatria (Adultos + Niitos + Adicciones) - Pacientes Nuevos

HOSPITAL VICTOR LARCO HERRERA
FRECUENCIAS ACUMULADAS DE LAS ACTIVIDADES HOSPITALARIAS:
CONSULTA EXTERNA, EMERGENCIA, HOSPITALIZACIONES Y EGRESOS.

Frecuencias acumuladas de las Actividades Hospitalarias:

Consulta Externa
Emergencia
Hospitalizaciones
Egresos

Vigilancia de Infecciones Intrahospitalarias

Consolidado de Vigilancia de Enfermedades no Trasmisibles

Grafico de Residuos Sélidos Biocontaminantes

Seguimiento al Traslado de Residuos Solidos Biocontaminados
al Relleno Sanitario De Zapallal




Hospital Victor Larco Herrera
Departamento de Consulta Externa de Psiquiatria y Salud Mental
Estado de Situacion de La Salud Mental
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Primeras Causas de Morbilidad
Consulta Externa Psiquiatria Adicciones - Pacientes Nuevos
Marzo 2016
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Diagndstico

En este grafico podemos observar que en el Servicio de Adicciones de Consulta Externa en el mes de marzo se
presentaron dos casos nuevos de trastornos del comportamiento debido al consumo de cocaina (F14), siendo lo més
frecuente. seauido de un caso de consumao de alcohol (F10) v otro de Consumo de Miiltinles SPA (F19)




10 Primeras Causas de Morbilidad
Consulta Externa Psiquiatria Nifios Y Adolescentes - Pacientes Nuevos
Marzo 2016
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Diagndstico

Segun este grafico, en el Servicio de Consulta Externa de Nifios y Adolescentes del HVLH se atendieron como pacientes nuevos en primer lugar los
Trastornos de Déficit de Atencién e Hiperactividad (F90), seguido de los Trastornos Generalizados del Desarrollo (F84), Trastorno de las Emociones de
inicio en la Infancia (F93) y el Retraso Mental Leve (F70) en el segundo lugar.
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10 Primeras Causas de Morbilidad
Consulta Externa Psiquiatria Adultos - Pacientes Nuevos
Marzo 2016
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Diagndstico

En Consulta Externa de Adultos, con respecto a los pacientes nuevos, seguimos apreciando en el mes de marzo en primer lugar a los
Trastornos de Ansiedad, seguidos de los Trastornos Depresivos y los Trastornos de Personalidad con la misma frecuencia. Estas cifras ya se
vienen repitiendo en los ultimos meses (mayor cantidad de pacientes “neuréticos” y menos cantidad de pacientes “psicoticos” en Consulta
Externa)




10 Primeras Causas de Morbilidad de Todas las Consultas Externas Psiquiatria
(Adultos + Nifios + Adicciones) - Pacientes Nuevos
Marzo 2016
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Diagnéstico

Este grafico muestra que si sumamos el total de pacientes nuevos atendidos en el mes de marzo en las consultas externas de Adicciones, Nifios y
Adolescentes y Adultos, el primer lugar lo ocupa los Trastornos de Ansiedad, seguido de los trastonos Depresivos y en tercer lugar los Trastornos de
Personalidad.




Hospital Victor Larco Herrera
Frecuencias acumuladas de las Actividades Hospitalarias:
Consulta Externa, Emergencia, Hospitalizaciones y Egresos.
MARZO 2016

Total Atenciones

Frecuencia Acumulada Consulta Externa Psiquiatria
Ao 2015 & 2016
Marzo 2016
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Si tenemos en cuenta las actividades de Consulta Externa, Emergencia, Hospitalizaciones y Egresos en el Hospital Victor Larco Herrera, en
comparacion a marzo del afio 2015 (3699 atenciones), en marzo del 2016 tenemos en total 3277 atenciones, una frecuencia acumulada
ligeramente menor.




Atenciones en Emergencia

Frecuencia Acumulada de Ingresos a Emergencia
Afos 2015 & 2016
a Marzo 2016
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Este grafico nos muestra que, con respecto a los Ingresos en Emergencia, si comparamos con el mes de marzo del 2015 (377
ingresos), en el mes de marzo del 2016 se produjeron 349 ingresos, 28 ingresos menos. Esta cifra puede variar mes a mes, pero en
aeneral el oromedio es el mismo.
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Frecuencia Acumulada Servicio de Hospitalizacién
Afos 2015 & 2016
a Marzo 2016
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Este grafico nos muestra que el nimero de hospitalizaciones en marzo del 2016 fue de 34, mientras que en el mes de marzo del 2015 fue de 49. Durante
los tres primeros meses del afio en curso, se esta observando menos cantidad de hospitalizaciones en comparacion al afio pasado.




Frecuencia Acumulada de Egresos
Afos 2015 & 2016

Marzo 2016
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Esta grafica nos muestra la cantidad de Egresos de los Servicios de Hospitalizacion, mes tras mes. En el mes de Marzo del 2015 se produjeron 46
Egresos mientras que en marzo del 2016 se produjeron 35 Egresos. Se esta observando un descenso en la cantidad de Egresos en los dos Gltimos meses.




Vigilancia De Infecciones Intrahospitalarias
MARZO 2016
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DIRECCION DE SALUD: V LIMA CIUDAD
HOSPITAL: VICTOR LARCO HERRERA
OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL

FORMULARIO A: INFECCIONES
INTRAHOSPITALARIAS

FORMULARIO II: Vigilancia en el Servicio de UCE (Unidad de Cuidados Especiales)

MES: MARZO 2016

Catéter venoso Central (CVC) Catéter Urinario permanente (CUP)

N° dias exposicion

N® de pacientes
con CVvC

N° ITs asociado a

c

vigilados

cvc
d

Tasade ITS

N® dias exposiciéon
con CUP

N® de pacientes
vigilados

N®°ITU asociado a
CUP

o

d/c x 1000

e

Tasade ITU

0.0

o

o

68

09

f
o

f/e x 1000
o

ITS: Infecciéon del Torrente Sanguineo ITU: Infeccién del Tracto Urinario

Fuente: Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental - Hospital Victor Larco Herrera
Lic. Violeta Flores.

Cuadro que muestra la Vigilancia Mensual, de Infecciones Intrahospitalarias correspondientes al mes de MARZO 2016 realizado por
la OESA del HVLH.




Consolidado de Vigilancia de Enfermedades no Trasmisibles
MARZO 2016

VIGILANCIA DE ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES FICHA DE INFORMACION MENSUAL - SALUD MENTAL

DISA - V-LIMA CIUDAD
HOSPITAL / INSTITUTO HOSPITAL VICTOR LARCO HERRERA

|Tota| de egresos Hospitalarios | 33|
|Tota| dias de permanencia de todos los pacientes | 34|

Mes: Marzo

ADICCIONES PSICOSIS
N

DEPRESION
C G J
Otros
Trastornos
mental

Trastorno debido a
lesiony Drogas Mental uso Psicoticos
esquizofrenia agudos ctivo psicotico

Trastornos Trasntornos| Trastornos
Episodio [Trastorno de la| Trastorno de | Trastorno Obsesivo esquizoafe | trastorno
bipolar de ansiedad| Compulsivo | Disfuncion | Alcohol | multiples | de cocaina
(F 10) (F 19) (F 14) (F 20) (F23) (F 25) (F 41)

Dafios (a) depresivo | personalidad
(Codigo Cie x) (F 32) (F 60) (F31) (F 40) (F 42) (F 06)

N2 de egresos

Dias de permanencia

Promedio de
permanencia

HOSPITALIZACION

N2 de Defunciones

Numero de Casos en
Consulta Externa

131

5
1) En Estadistica:
2)En Epidemiologia:

Atenciones en Emergencia
Persona que lleno la ficha
Lic:

En esta tabla podemos observar claramente que son los trastornos psicéticos y esquizofrenia los que se atendieron con mayor
frecuencia en emergencia y consulta externa en el mes de Marzo — 2016. En promedio son la tercera parte de los casos atendidos.




Grafico De Residuos Soélidos Biocontaminados
MARZO 2016

Comparativo de Residuos Sélidos Biocontaminados Generados Afios 2014 al 2016
Marzo 2016
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ENERO FEBRERO ABRIL AGOSTO SEPTIEMBRE  OCTUBRE  NOVIEMBRE DICIEMBRE

—e— ANO 2014 5,168 4,149 5,539 6,112 5,431 6,028 4,818 4,724
—e— ANO 2015 5,100 5,825 8,230 7,831 7,438 7,041 6,871 7,715
—o— ANO 2016 9,138 7,146

Este grafico nos muestra que los residuos biocontaminados en los tltimos tres afios (2014, 2015 y 2016) se ha mantenido dentro del promedio: unos seis mil
kilogramos al mes y ochenta mil kilogramos al afio, con ligeras variaciones entre meses. En general, en MARZO hay menos cantidad de residuo.




Seguimiento al Traslado De Residuos Sélidos Biocontaminados
Al Relleno Sanitario De Zapallal (22-03-2016)
MARZO 2016

El Sr. Samuel Reategui, técnico de la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental del HVLH
realiza el seguimiento al vehiculo de la Empresa PRISMA, que transporta los Residuos Sélidos
Biocontaminados hacia el relleno sanitario de Zapallal, el cual se llevé a cabo el dia 22 de los
corrientes, cumpliendo con una normatividad actualmente vigente.




