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EDITORIAL 

“Manos limpias previenen infecciones y salvan vidas” Sobre la 

Importancia del Lavado de Manos. 
 

El lavado de manos con agua y jabón es la medida más importante 

para la prevenir enfermedades infecciosas, pero lograr que todos 

los trabajadores de salud cumplan con esta disposición tan sencilla, 

es una tarea compleja y difícil. 

 

Las manos actúan como vectores que portan organismos patógenos 

capaces de ser trasmitidos, ya sea a través del contacto directo o 

indirectamente mediante superficies. La contaminación bacteriana 

de las manos de los trabajadores de salud aumenta progresivamente 

durante la atención de los pacientes y está en estrecha relación con 

el tipo de actividad efectuada durante la atención; de ahí que el 

lavado de manos con un máximo nivel de higiene constituya un 

factor fundamental para reducir la incidencia de la mayoría de las 

infecciones nosocomiales. 

 

El incumplimiento del lavado de manos se considera la principal 

causa de infecciones intrahospitalarias, facilitando la propagación 

de microorganismos multiresistentes y contribuyendo 

notablemente a incrementar las tasas de morbilidad y mortalidad 

en los diferentes centros de atención. 

 

Todos los trabajadores del Hospital Víctor Larco Herrera tenemos 

la obligación de lograr que el apego a la higiene de manos sea un 

hábito personal, frecuente, constante y de prioridad en los 

ambientes en donde se atienden pacientes de cualquier naturaleza; 

por ello comprometámonos a lograr el objetivo postulado por la 

Organización Mundial de la Salud “Una atención limpia es una 

atención segura”. 
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Hospital Víctor Larco Herrera  

Departamento de Consulta Externa de Psiquiatría y Salud Mental 

Estado de Situación de La Salud Mental  

MAYO 2016 
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Diagnóstico

Primeras Causas de Morbilidad
Consulta Externa Psiquiatría Adicciones - Pacientes Nuevos

Mayo  2016

Fuente: Hospital Victor Larco Herrera
Oficina de Estadística e Informática

En este gráfico podemos observar que en el Servicio de Adicciones de Consulta Externa en el mes de Mayo se presentaron CINCO casos nuevos de 

trastornos del comportamiento debido al consumo de cocaína (F14), siendo lo más frecuente, seguido de TRES casos de consumo de alcohol (F10), 

DOS  de Consumo de Múltiples SPA (F19) y DOS de Consumo de Cannabis. 
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Diagnóstico

10 Primeras Causas de Morbilidad
Consulta Externa Psiquiatría Niños Y Adolescentes - Pacientes Nuevos

Mayo  2016

Fuente: Hospital Victor Larco Herrera
Oficina de Estadística e Informática

Según este gráfico, en el Servicio de Consulta Externa de Niños y Adolescentes del HVLH se atendieron en el mes de Mayo como pacientes nuevos 

en primer lugar los Trastornos de Déficit de Atención e Hiperactividad (F90), seguido de los Trastornos Disociales  (F91) en segundo lugar y los 

Trastornos Disociares  y de las Emociones Mixtos (F93) en tercer lugar. Se aprecia un aumento durante este mes de los Trastornos Disociales.  
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Diagnóstico

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

Mayo 2016

Fuente: Hospital Victor Larco Herrera

En consulta Externa de Adultos con Respecto a los pacientes nuevos, en el mes de Mayo se presentó en primer lugar a los Trastornos 

Depresivos (F32), seguido de los Trastornos de Ansiedad (F41) y la Esquizofrenia (F20), En relación a los cuatro primeros meses del años 

cuyo primer lugar la ocupaban los Trastornos de Ansiedad, durante este mes lo ocupa los Trastornos Depresivos. 
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Diagnóstico

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

Mayo 2016

Fuente: Hospital Victor Larco Herrera
Oficina de Estadística e Informática

Este gráfico muestra que si sumamos el total de pacientes nuevos atendidos en el mes de Mayo en la Consultas Externa de Adicciones, Niños y Adolescentes 

y Adultos, el primer lugar lo ocupa los Trastornos Depresivos (F32), seguido de los Trastornos de Ansiedad (F41) y en tercer lugar los Trastornos 

Esquizofrénicos. (Está aumentando los T. Depresivos y Esquizofrenia y disminuyendo los T. Ansiedad) 
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Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto
Septiembr

e
Octubre

Noviembr
e

Diciembre

Año 2015 3215 3052 3699 3666 4118 3802 2688 3693 3623 3803 4175 3504

Año 2016 2834 3474 3277 3589 3915
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Frecuencia Acumulada Consulta Externa Psiquiatría
Año 2015 & 2016

Mayo 2016

Fuente: Hospital Victor Larco Herrera 
Oficina de Estadística e Informática

Hospital Víctor Larco Herrera  

Frecuencias acumuladas de las Actividades Hospitalarias: Consulta Externa, Emergencia, 

Hospitalizaciones y Egresos. 

MAYO 2016 

Si tenemos en cuenta las actividades de Consulta Externa, Emergencia, Hospitalizaciones y Egresos en el Hospital Víctor Larco Herrera, en comparación al 

mes de Mayo del año 2015 (4118 atenciones), en Mayo del 2016 tenemos en total 3915 atenciones, una frecuencia acumulada ligeramente menor. 
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Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto
Septiembr

e
Octubre Noviembre Diciembre

Año 2015 376 302 377 416 321 316 321 359 349 300 352 292

Año 2016 350 369 349 364 306
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Frecuencia Acumulada de Ingresos a Emergencia
Años 2015 & 2016

Fuente: Hospital Victor Larco Herrera 
Oficina de Estadística e Informática

Este gráfico nos muestra la Frecuencia Acumulada de Ingresos a Emergencia. Si comparamos con el mes Mayo  del 2015 (321 ingresos), en el mes de Mayo 

del 2016 se produjeron 306  ingresos, 15 ingresos menos. Esta cifra puede variar mes a mes, pero en general el promedio es el mismo. 
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Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto
Septiemb

re
Octubre

Noviemb
re

Diciembr
e

Año 2015 54 44 49 40 43 40 43 48 41 48 35 28

Año 2016 38 40 34 43 37
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Frecuencia Acumulada Servicio de Hospitalización
Años 2015 & 2016

Fuente: Hospital Victor Larco Herrera 
Oficina de Estadística e Informática

Este gráfico nos muestra la Frecuencia Acumulada en los Servicios de Hospitalización. El número de hospitalizaciones en el mes de Mayo del 2015 fue de 43, 

mientras que en el mes de Mayo  del 2016 es de 37. En general existe una tendencia a mantenerse el promedio de hospitalizaciones con una cifra ligeramente 

menor en Mayo de este año.  
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Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto
Septiembr

e
Octubre

Noviembr
e

Diciembre

Año 2015 36 52 46 42 44 53 43 45 39 52 31 48

Año 2016 38 32 35 37 39
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Frecuencia Acumulada de Egresos
Años 2015 & 2016

Mayo 2016

Fuente: Hospital Victor Larco Herrera 

Esta gráfica nos muestra la cantidad de Egresos de los Servicios de Hospitalización, mes tras mes. En el mes de Mayo del 2015 se produjeron 44 

Egresos mientras que en Mayo del 2016 se produjeron 395 Egresos. Se está observando un ligero descenso en la cantidad de Egresos en los últimos 

meses. 
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 Curso: “Manejo De Residuos Sólidos, Seguridad Y Salud Ocupacional” 
MAYO  2016 

Durante el mes de Mayo se realizó un importante Curso de Capacitación sobre Manejo de 

Residuos Sólidos, Bioseguridad y Salud Ocupacional. Se contó con renombrados 

expositores y una nutrida concurrencia de parte de los trabajadores del HVLH. 
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Vacunación Contra La Influenza  
MAYO  2016 

Durante el Mes de Mayo se realizó la Campaña de Vacunación programada por la 

OESA contra el virus de la Influenza. Personal  médico y no médico del HVLH 

participaron de esta actividad  que  fue un éxito. 
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VIGILANCIA DE ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES FICHA DE INFORMACION MENSUAL - SALUD MENTAL

DISA - V-LIMA CIUDAD

HOSPITAL / INSTITUTO:HOSPITAL VICTOR LARCO HERRERA

Mes: Mayo AÑO: 2015

Total de egresos Hospitalarios 34

Total dias de permanencia de todos los pacientes 36

A B C D E G H I J K L M N O

Daños (a) TOTAL

Episodio 

depresivo

Trastorno de la 

personalidad

Trastorno de 

bipolar

Trastorno 

de ansiedad

Trastorno 

Obsesivo 

Compulsivo

Otros 

Trastornos 

mental 

debido a 

lesion y 

Disfuncion Alcohol

Drogas 

multiples

Trastornos 

Mental uso 

de cocaina esquizofrenia

Trasntornos 

Psicoticos 

agudos

Trastornos 

esquizoafe 

ctivo

trastorno 

psicotico

(Codigo Cie x) (F 32) (F 60) (F 31) (F 40) (F 42) (F 06) (F 10) (F 19) (F 14) (F 20) (F 23) (F 25) (F 41) ()

DEPRESION ADICCIONES PSICOSIS

Nº de egresos 34 1 2 4 0 0 1 2 5 0 13 1 5 0

Dias de permanencia 36 2 1 7 0 0 1 2 3 2 17 1 0 0

Promedio de 

permanencia 6 0 0 2 0 0 1 1 1 0 1 0 0 0

Nº de Defunciones 0

2099 221 187 128 20 121 100 50 45 30 815 14 68 300

253 28 40 20 1 10 5 8 30 2 72 8 4 25

Persona que lleno la ficha 1) En Estadistica:

Lic: 2)En Epidemiologia:

Atenciones en Emergencia

HO
SP

IT
AL

IZ
AC

IO
N

Numero de Casos en 

Consulta Externa

Consolidado de Vigilancia de Enfermedades no Trasmisibles 
MAYO  2016 

En esta Tabla podemos observar claramente que son los Trastornos Esquizofrénicos y los Trastornos de Ansiedad  los que se atendieron con mayor 

frecuencia En Consulta Externa (Pacientes Nuevos y Continuadores) durante el mes de Mayo del 2016,  mientras que en el Servicio de Emergencia se 

atendieron con más frecuencia Trastornos Esquizofrénicos y Trastornos Depresivos.  
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Vigilancia  De Infecciones Intrahospitalarias 
MAYO  2016 

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

 

 
 
 
 
 
 
DIRECCIÓN DE SALUD: V LIMA CIUDAD  
HOSPITAL: VÍCTOR LARCO HERRERA  
OFICINA DE EPIDEMIOLOGÍA Y SALUD AMBIENTAL 
 
FORMULARIO A: INFECCIONES INTRAHOSPITALARIAS       
 

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

 
MES: MAYO 2016 
            

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

Nº días exposición 
con CVC 

Nde pacientes 

vigilados 
N ITS asociado a 

CVC Tasa de ITS 

Ndías exposición 

con CUP 
Nde pacientes 

vigilados 
NITU asociado a 

CUP Tasa de ITU 

c   d d/c x 1000 e   f f/e x 1000 

0 0.0 0 0 49 05 0 0 

        

            
ITS: Infección del Torrente Sanguíneo ITU: Infección del Tracto Urinario 

 
Fuente: Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental - Hospital Víctor Larco Herrera 

HOSPITAL 

VÍCTOR LARCO HERRERA 



 

 

15 

 

 
 
 
 
 
 
 

ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JULIO AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE

AÑO 2014 5,168 4,149 4,921 5,539 6,443 6,096 5,914 6,112 5,431 6,028 4,818 4,724

AÑO 2015 5,100 5,825 7,602 8,230 8,325 6,962 8,665 7,831 7,438 7,041 6,871 7,715

AÑO 2016 9,138 7,146 7,323 6,368 6,382

5,168

4,149

4,921

5,539

6,443

6,096
5,914 6,112

5,431
6,028

4,818 4,7245,100

5,825

7,602

8,230 8,325

6,962

8,665

7,831
7,438 7,041 6,871

7,715

9,138

7,146

7,323
6,368

6,382

0

1,000

2,000

3,000

4,000

5,000

6,000

7,000

8,000

9,000

10,000

Comparativo de Residuos Sólidos Biocontaminados Generados Años 2014 al 2016 
Mayo 2016

FUENTE: Hospital Victor Larco Herrera
Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental

Gráfico De Residuos Sólidos Biocontaminados  
MAYO  2016 

  

Este gráfico nos muestra que los residuos biocontaminados en los últimos tres años (2014, 2015 y 2016) se ha mantenido dentro del promedio: unos seis  mil 

kilogramos al mes y ochenta mil kilogramos al año, con variaciones entre meses. En general, en MAYO hay menos cantidad de residuos. 
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El Sr. Samuel Reátegui, técnico de la Oficina de Epidemiología y Salud Ambiental del HVLH 

realiza el seguimiento al vehículo de la Empresa PRISMA, que transporta los Residuos Sólidos 

Biocontaminados hacia el relleno sanitario de Zapallal,  el cual se llevó a cabo el día  24 de los 

corrientes, cumpliendo con una normatividad actualmente vigente. 

Seguimiento al Traslado De Residuos Sólidos Biocontaminados Al Relleno 
Sanitario De Zapallal (24-05-2016) 

MAYO 2016 


