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Evaluacion Anual de la Gestion Clinica y Administrativa del
Hospital Nacional Hipdlito Unanue

El Hospital Nacional Hipolito Unanue (HNHU), realizé la evaluacion de Gestion Clinica y Administrativa que nos per-
miti6 medir en forma cuantitativa y cualitativa el cumplimiento de los indicadores, asi como la implementacion de los
programas presupuestales en salud y las estrategias sanitarias con los que se aborda los problemas de salud. Se
plante6 una metodologia participativa en los avances-—————-—*
del trabajo, el intercambio de experiencias y evaluacién
de las tendencias sanitarias constituyen una forma de
contribuir a mejorar la gestiéon Clinica y Administrativa
bajo un enfoque de Gestién por resultados donde se
analizaron los componentes de Consulta Externa, Hos-
pitalizacion, Emergencia, ayuda diagnostica y otros ser-
vicios complementarios. La ceremonia central conté con
la participacion del Viceministro de Salud Publica, Dr.
Neptali Santillan Ruiz; el Dr. Raul Nalvarte Tambini, re-
presentante de la Direccion de Redes Integradas de Sa-
lud de Lima Este; el Director General del Hospital Nacio-
nal Hipdlito Unanue, Dr. Luis Miranda Molina; el Presiden-
te del Cuerpo Médico del HNHU, Dr. Victor Loza Becerra
y la Presidenta de la Comision de Festividades, Yudy Rol-
dan Concha. El Dr. Neptali Santillan, Viceministro de Sa-
lud Publica saludé al Hospital Hipdlito Unanue por su
Aniversario y destaco la gran labor que se viene realizan-
do en sus diferentes especialidades y alentdé a seguir mejorando para brindar servicios de salud con calidad. En esta
ceremonia, el Doctor Luis Miranda resaltd los logros obtenidos por la instituciéon, Asimismo se premié al Departa-
mento de Medicina Interna y a la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental por haber ocupado el primer puesto
en la Evaluacion Anual de la Gestién Clinica y Administrativa, respectivamente, durante el 2018.
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IRAS 2019 ( SE: 01 al 09)

Grafico N2 01

CANAL ENDEMICO DE CASOS DE IRAS TOTAL POR ANOS 2012 -2018
EN MENORES DE 5 ANOS REPORTADOS POR SEMANA EPIDEMIOLOGICA
(SEO1A 09) ANO 2019* - HNHU
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FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL (OESA)

Comentario: La vigilancia de infecciones respiratorias presentan un ligero descenso con respecto al afio
2018 en el mismo periodo en que se reportd 432 episodios de IRAs en el hospital por ser un establecimiento
de mayor complejidad y de referencia a la red de salud vy jurisdiccional de la Direccion de redes integradas
de salud de Lima Este. El comportamiento de las IRAs, totales en el canal endémico en la SE: 1 al 9 se han
mantenido en zona de éxito, Durante la SE 01 al 09 - 2019, se reportaron 278 episodios de IRAs totales.
(Ver grafico).

Grafico N2 02

En relacion a la tendencia

las IRAs totales reporta- : . . .
dos en la SE 01 al 09 - Tendencia de Infecciones Respiratorias Agudas,

2019 generé una disminu- Hospital Nacional Hipélito Unanue afios 2016 - 2019*
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IRAS 2019 ( SE: 01 al 09)

Grafico N2 03

CANAL ENDEMICO DE CASOS DE NEUMONIA POR ANOS 2012 - 2018
EN MENORES DE 5 ANOS REPORTADOS POR SEMANA EPIDEMILOGICA
(SE 01 AL 09) ANO 2019* -HNHU
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FUENTE: OFICINA EPIDEMIOLOGIA'Y SALUD AMBIENTAL (OESA)

Comentario: Las neumonias en nifios menores de cinco afios es de mayor riesgo, reportado durante el presente
afio un total 04 casos de neumonia que fueron atendidos en nuestra institucion. Asi mismo se refieren que en la
actualidad se encuentra estables se fueron de alta los casos se encuentran ubicados en la zona de alarma, al
realizar la investigacion epidemioldgica de los casos de neumonia que fueron hospitalizados en las semanas que
presento picos no presentaron ninguna complicacion.

Grafico N2 04

Las neumonias, son enfer-
medades causadas por
distintos gérmenes, que

Tendencia de Infecciones Respiratorias Agudas,

Hospital Nacional Hpélito Unanue 2016 - 2019* afectan cualquier parte del

aparato respiratorio, desde

35 el resfriado comun hasta la
2016 2017 2018 2019* influenza, la infeccion res-

3 piratoria en la mayoria de

los casos es viral y bacte-
riana. Durante la SE 01 al
09 - 2019 se reportaron 4
episodios de neumonia
observandose un incre-
mento de casos en todos
los afios 2016 al 2019.

Los casos notificados se
ubican por encima de la
linea estandar, por tal ra-
zon se debe implementar
estrategias inmediatas que
deben ser atendidos en el
primer nivel y esperar que
1 8 15 22 29 36 43 50 5 12 19 26 33 40 47 2 9 16 23 30 37 4 51 6 13 20 27 34 41 48 no presenten complicacio-
nes y muerte. (Ver grafico
N° 04).
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IRAS 2019 ( SE: 01 al 09)

Grafico N2 05

CANAL ENDEMICO EN CASOS DE ASMA POR ANOS 2012 -2018
EN MENORES DE 5 ANOS REPORTADOS POR SEMANA EPIDEMIOLOGICA
(SE 01 A 09) ANO 2019* - HNHU
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FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL (OESA)

Comentario: En el grafico los casos de Asma y Epoc, observamos que se encuentra en la zona de seguri-
dad dentro del canal endémico de SOB/Asma para la SE 01 al 09-2019, asimismo cabe recalcar que en las
demas semanas se ubican en la zona de éxito, excepto la SE 06 se encuentra en zona segura, en el afio
2019 la mayor demanda de atencién es un total de 220 casos de Asma y Epoc ,en menores de 5 afios (Ver
Grafico N° 5).

Grafico N2 06

El asma es una enfermedad res-
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FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL (OESA)
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EN MAYORES DE 5 ANOS SEGUN SEMANA EPIDEMIOLOG

Grafico N2 07

CANAL ENDEMICO DE CASOS DE EDA TOTALANOS 2012 AL 2018
ENFERMEDADES DIARREICAS AGUDAS REPORTADOS POR SEMANA EPIDEMIOLOGICA
(SE 01 AL 09) ANO 2019* - HNHU
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FUENTE: OFICINA EPIDEMIOLOGIAY SALUD AMBIENTAL (OESA)

Comentario: Las enfermedades diarreicas notificados en el afio 2019 fue de 493 episodios de EDAs totales,
se han incrementado ligeramente con respecto al afio 2018 debido que el hospital es un establecimiento de
mayor referencia para la DIRIS Lima Este de la jurisdiccion. El comportamiento endémico de las EDAs totales,
para el presente afio 2019* se encuentra entre la ZONA DE SEGURA, el resto de semanas se encuentran en
la zona de éxito. Continuar fortaleciendo las actividades de prevencion en el primer nivel de atencién, la vigi-
lancia de las EDAs, informa a los servicios (UPS), OESA todo caso de enfermedad gastrointestinal aguda, pa-
ra la respectiva notificacion (ver grafico N° 07).

Grafico N2 08

Se observa una
tendencia  por Tendencia de Enfermedades Diarreicas totales,
encima de la Hospital Nacional Hipélito Unanue afnos 2016 - 2019*
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MENORES DE 5 ANOS SEGUN SEMANA EPIDEMIOL

Grafico N2 09

CANAL ENDEMICO DE EDAS ANOS 2012 - 2018
ENFERMEDADES DIARREICAS AGUDAS EN MENORES DE 5 ANOS REPORTADOS
POR SEMANA EPIDEMIOLOGICA (SE 01 al 09) ANO 2019* - HNHU
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FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIAY SALUD AMBIENTAL (OESA)

Las enfermedades diarreicas agudas (EDA) constituyen uno de los problemas de salud publica mas serios que en-
frentan los paises subdesarrollados y algunos afectados por las factores climatoldgicos provocando grandes desas-
tres que nos dejan en mala salubridad para realizarse el lavado de manos y prevenir las enfermedades diarreicas,
que es una de las principales causas de morbimortalidad infantil en los nifios menores de 5 afos, El comportamiento
de EDAs dentro de las SE 02,5,6,8 y 9 se ubican en zona segura, las demas semanas permanecen ubicadas en zo-
na de éxito

Grafico N2 10

Es el grupo poblacio-
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rior 239, cifra que se
O 5 22 20 36 43 S0 |5 12 19 26 33 40 47 2 8 16 23 30 37 44 51 6 13 20 27 24 a1 48 mantiene estable de
casos de EDAs en
menores de 5 afos.

60

2016 2017 2018 2019*

40 1

Episodios de diarrea
w
)
-

Semanas Epidemiolégicas

FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL (OESA)




MAYORES DE 5 ANOS SEGUN SEMANA EPIDEMI

Grafico N2 11

CANAL ENDEMICO ANOS 2012 AL2018
ENFERMEDADES DIARREICAS (EDA) EN MAYORES DE 5 ANOS POR
SEMANA EPIDEMIOLOGICA (SE01 A 09) ANO 2019* - HNHU
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FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA'Y SALUD AMBIENTAL (OESA)

En las primeras semas epidemiolégicas el comportamiento de las EDAs dentro de la semana epidemiolégica 03,
05, 08, se encuentran en la zona de alarma, la SE 9 se encuentra en zona de segura para el afio 2019*, las EDAs
en mayores de 5 afios fueron 221 casos, se debe continua con las actividades preventivo promocionales, monito-
reo continuo de las Enfermedades Diarreicas Agudas en el grupo de mayores de 5 afios en los establecimientos de
primer nivel asi como de los diferentes servicios de nuestra institucién deberan reportar a la OESA todo caso de
enfermedad gastrointestinal aguda existente, para la respectiva notificacion e investigacion.

En los Ultimos cuatro Grafico N2 12
afos se observa una ten-
dencia de casos de EDAs Tendencia de Enfermedad Diarreica Acuosa en mayores de 5 aios,
en mayores de cinco Hospital Nacional Hipdlito Unanue afos 2016 - 2019*
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VIGILANCIA DE FEBRILES

Grafico N2 13

Febriles por Grupo Etareo, COMENTARIO

Hospital Nacional Hipdlito Unanue, Afios 2018 - 2019*, Hasta SE 01A 09 La vigilancia de febriles es muy
importante para detectar precoz-
mente algun tipo de brote por den-
gue, Sika entre otros que pueda
1200 1 m20is 20 ocasionar dafo a la salud. En el afio

2018 el numero de febriles  regis-
1000 | trados en la misma SE 01 al 09 fue
mayor con 786 casos de febriles, en
800 | cambio para el afio 2019 los febriles
ha disminuido a 460 casos reporta-
600 | dos en la SE: 01 al 09 - 2019* con

respecto al afio anterior, se puede
oy observar que la incidencia es mayor
e . en menores de 1 a 4 afios (1305,
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92
o i
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2019), seguido por los menores de
‘V 2 1 afos con (474 y 75 casos), (ver

<1ANOS 1A 4 ANOS 5A9 ANOS 10 A 19 ANOS 20 A 64 ANOS 65ANOS A + grafico 13).
Grupo Etareo

FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIAY SALUD AMBIENTAL (OESA)
Grafico N2 14

TENDENCIA DE FEBRILES POR ANOS
HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE ANOS 2016 - 2019*(ACUMULADO HASTA SE 01- 09)
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Fuente: NOTIWEB, Sistema de Vigilancia Epidemiolégica- Oficina de Epidemiologiay Salud

FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL (OESA)

Dentro de la tendencia de los febriles notificados en los afios 2016 al 2019*, se evidencia picos febriles mas altos
presentados en los afos 2016 al 2018, para afio 2018 se reportaron (2646) episodios de febriles por encima de
la tendencia, afectando a la poblacién menores de 5 afios los mas vulnerables a padecer enfermedades virales de
cualquier tipo como ( adenovirus, influenza estacional) con predominio estacional en verano presentando fiebre
por versas patologias. En el afio 2019* se reportaron 460 casos de febril que van en forma creciente por encima
de la tendencia (ver grafico 14).
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Grafico N2 15

NUMERO DE CASOS DE SIDA Y VIH POR ANOS 2016 AL 2019 SE:01 AL 09
REPORTADOS A LA OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA DEL HNHU
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FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL (OESA)

Comentario: Los casos de SIDA Y VIH, se observa un elevado nimero de casos de VIH en los afios 2016
y 2018 con 371, 354 casos, SIDA con 324 y 269 en los afios 2016 y 2018, estos casos se encuentran en las
etapa de vida joven y adulto; asimismo se podria afirmar el aumento por el tratamiento que reciben (TARGA) y
por la especialidad que brinda la institucion. Para el afio 2019* dentro de la SE 01 hasta 09 se reportaron 47(58%
casos para SIDA y 34 (42% casos de VIH), observandose una disminucion de casos en el primer bimestre del
afno 2019, ( ver grafico 15).

Grafico N2 16 COMENTARIO
POREENTAJE DE MORTALIDAD PERINATAL La mortalidad perinatal o muerte perinatal
POR ANOS 2016 AL 2019* - HNHU SE: 01 AL 09 se refiere a la muerte del feto o recién na-
cido desde las 28 semanas de embarazo
40.0 hasta la primera semana de vida -7 dias,

dentro de la mortalidad perinatal presento
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FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL (OESA)




Grafico N2 17

PORCENTAJE DE MUERTE FETAL Y NEONATAL SEGUN PESO
REPORTADOS EN EN ANO 2019* - HNHU SE: 01 AL 09
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FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIAY SALUD AMBIENTAL (OESA)

Grafico N2 18

COMENTARIO.- Dentro de la
vigilancia epidemiolégica de los
casos de muerte perinatal en el
primer bimestre del afio 2019 se
han reportado 20 muerte perina-
tal del cual 60% son muerte fetal
con pesos menor de 1500gr, se-
guido del 30% de muerte fetal
entre los pesos de 1500 a 2500gr,
en menor porcentaje 10% con
peso mayor a 2500rg. En cuanto
a la muerte neonatal el 50% de
casos se encuentran con peso
mayor de 2500gr, seguido por el
40% con peso menor a 1500gr
muerte neonatal, y solo un 10%
de las muertes neonatales esta
con pesos de 1500 a 2500gr,
muerte neonatal reportados en la
SE 01 hasta 09 — 2019.

PORCENTAJE DE MUERTE PERINATAL SEGUN SEXO Y
PESO, REPORTADOS EN EL ANO 2019*- HNHU SE: 01 AL 09
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FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL (OESA)

COMENTARIO: Las muertes perinatales segun sexo y peso, observamos que el mayor porcentaje

25% son del sexo masculino y del sexo femenino, ubicados entre los pesos < de 1500grs; seguido por
los pesos de 1500 a 2500 gr con 15% para el sexo femenino y 5% del sexo masculino, la muerte peri-
natal con 20% del sexo masculino correspondiente al peso > de 2500, mientras que al sexo femenino

10%, ver gréfico.




Grafico N2 19

PORCENTAJEDE MUERTES PERINATALES SEGUN DISTRITOS
REPORTADOS ENEL ANO 2019 - HNHU - SE: 01 AL 09
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FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL (OESA)

Comentario: Nuestro establecimiento por ser un hospital referencial continua con mayor afluencia
de gestantes de los diferentes Distrito de procedencia, observamos que el 25% corresponden a los
Distritos de El Agustino, Ate y Santa Anita, San Juan de Lurigancho con el 10%, otros Distritos con
5%. La prevencion requiere optimizar la calidad de los procesos de atencién, en cuanto a acceso,
oportunidad, competencias y tecnologia disponible. La OMS informa que la mortalidad ligada al em-
barazo y parto constituyen mas de la mitad de la mortalidad infantil.

El término mortalidad perinatal engloba las de-
funciones que se producen en los periodos fetal
y neonatal.
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Grafico N2 20

Numero de Abortos Registradas, Examinadas y COMENTARIO
Positivas Afio 2019* - HNHU- SE: 01 hasta 09 =l ndmero de aborios reportados
hasta la SE: 01 hasta 09 se regis-
60 traron 273 casos de abortos, exami-
52.4 nandas 117 casos con muestreo de
50 44.7 laboratorio para descarte de sifilis
40 de éstos (1 casos) fueron positivos.
La sifilis es la interrupcion y finaliza-
3 cion prematura del embarazo de
20 forma natural o voluntaria,
10 2.9 Un aborto que ocurre espontanea-
0 mente también se conoce co-

0A11 12A17 18A29 30A59 mo aborto espontaneo.

FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL (OESA)
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PORCENTAIJE DE ABORTOS REGISTRADAS, EXAMINADASY
POSITIVAS POR ANOS 2017-2019*-SE: 01 HASTA 09 - HNHU
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FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL (OESA)

COMENTARIO: El porcentaje de abortos segun grupo atareo se observa un menor porcentaje 2.7%(135 casos),
del cual se realizaron el despistaje 2.9%(104), se obtuvo 8% de positivas para el afio 2017, para el afio 2018 el
porcentaje fue mayor con 17% respectivamente en los tres grupos de abortos ( registradas, examinadas, positi-
vas), sin embargo se observa un descenso para el afio 2019* registrandose en el primer bimestre 273 casos, de
estos se reporto un caso (2.1%) de positivas dentro de la SE. 01 hasta 09, (ver grafico 21).
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PORCENTAJE DE GESTANTES REGISTRADAS, EXAMINADAS Y CON
SEROLOGIA REACTIVA ANOS 2016 -2019* SE: 01 AL 09 - HNHU
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COMENTARIO:

FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA'Y SALUD AMBIENTAL (OESA)

Grafico N2 23

En el gréfico se puede observar
que en el afio 2017 el porcentaje es
menor oscilado entre 1.9 a 3%(123
registradas, 90 examinadas y un
positivo), sin embargo el afio 2018
se reportd6 mayo afluenza de ges-
tante con un mayor porcentaje 23%
de registradas y 24% examinadas,
se obtuvo 27%(15 casos) positivas,
para este afio 2019 se registraron
296 gestantes con 4%, examinan-
dose 4.7% del cual se realizo
muestreo de laboratorio y se obtuvo
5.6% fueron positivo para sifilis re-
portados hasta la semana epide-
miolégica 01 hasta 09 en el afio
2019*.

PORCENTAJE DE GESTANTES CON
SEROLOGIA REACTIVA ANO 2019*
SE: 01 AL 09 - HNHU

0.2%

4 GESTANTES REGISTRADAS = GESTANTES EXAMINADAS

= GESTANTES POSITIVAS

FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIAY SALUD AMBIENTAL (OESA)

COMENTARIO: En el afio 2019 representa un mayor porcentaje 10% de gestantes registradas en la institucion
y examinadas fue de 8% evidenciandose una menor disminucion de positivas para sifilis 0.2% en el afio 2019*
dentro de la SE 01 al 09, porcentajes que se encuentran disminuidos en los 3 grupos de gestantes entre
(registradas, examinadas y positivas) Asimismo se observa que no todas las gestantes se les hace su orden

para laboratorio para descartar sifilis.
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Grafico N2 24

PORCENTAIJE DE SIFILIS CONGENITA POR ANOS
2016 AL 2019 - HNHU HASTA SE: 01 ALOS
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FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIAY SALUD AMBIENTAL (OESA)

COMENTARIO

El grafico nos muestra que los casos de sifilis congénita notificados en los ultimos cuatro afios 2016 al 2019, se
aprecia un incremento en el afio 2018 con 5.5% en relacion a los afos anteriores, la Sifilis Congénita es una infec-
cién severa, incapacitante y con frecuencia potencialmente mortal que se observa en los recién nacidos infectados
por sus madres. Una mujer embarazada que tenga sifilis puede pasarle la enfermedad al feto a través de la placen-
ta. Para el ano 2019 entre la SE 01 al 09 no se presento casos de sifilis (ver grafico 24).

Comentario:

El embarazo humano dura unas 40 semanas desde el primer dia
de la dltima menstruacion o 38 desde la fecundacién
(aproximadamente unos 9 meses). El primer trimestre es el mo-
mento de mayor riesgo de aborto espontaneo; el inicio del tercer
trimestre se considera el punto de viabilidad del feto (aquel a
partir del cual puede sobrevivir extradtero sin soporte médico).
La gestacion o embarazo es el proceso en el que crece y se
desarrolla el feto en el interior del Gtero hasta el parto por este
motivo es muy importante que la gestante debe realizar sus con-
troles en los centro y hospitales de primer nivel, con la finalidad
de disminuir el riesgo de cualquier complicacion que se presente
dentro del grupo etario de 11 a 17 anos.
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PORCENTAJE DE PUERPERAS REGISTRADAS EN LOS
ANOS 2016 2019- SE: 01 HASTA 09 - HNHU
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FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL (OESA)

COMENTARIO:

En los ultimos cuatro afios la sifilis en puérperas estuvo incrementado en los afios 2016 y 2018 con 17 a 18% en
puérperas registradas y 15 a 21% en puérperas examinadas del cual se obtuvo 10 a 21% de positivas, sin embar-
go para los afos 2017 y 2019 la sifilis en puérperas registradas, examinadas y positivas se encuentran disminui-
dos en 2.9 a 3%, en la SE 01 AL 09 —2019 el 4% fueron examinadas y de éste grupo el 2.9% obtuvieron resultado
positivo, se evidencia que no a todas las puérperas hospitalizadas se les registra e indica su orden de laboratorio
para el descarte.

Grafico N2 26

i COMENTARIO
PORCENTAJE DE PUERPERAS REGISTRADAS, EXAMINADAS Y

CON SEROLOGIA REACTIVA SE: 01 AL09 - ANO - 2019*- HNHU Dentro de la vigilancia epidemiolégica en

la SE 01 al 09 - 2019* se hospitalizaron
un total de (887 casos) registradas en el
primer bimestre fue de 59.6%, puérperas
examinadas fue el 40% de 560 casos, se
realizo la prueba de laboratorio para sifi-
lis se obtuvo resultado positivo para sifi-
lis 0.2%. Cabe recalcar que no a todas
las pacientes puérperas hospitalizadas
se les entrega ordenes de laboratorio por
parte del profesional médico y/o Obste-
triz, para prevenir enfermedades por sifi-
lis se deberia controlar en los estableci-
mientos de su Jurisdiccion a todas las
madres gestantes, con la finalidad de
I PUERPERAS REGISTRADAS M PUERPERAS EXAMINADAS M PUERPERAS POSITIVAS prevenir esta enfermedad.

59.6%
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FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL (OESA)
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CASOS DE MUERTE MATERNADIRECTA, INDIRECTAE INCIDENTAL
REPORTADOS PORANOS 2016 AL 2019*- HNHU -SE 01 AL 09
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FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL (OESA)

COMENTARIO: La Organizacion Mundial de la Salud define la defunciéon materna como la muerte de
una mujer mientras esta embarazada o dentro de los 42 dias siguientes a la terminacién del embarazo, in-
dependiente de la duracion, complicacion del sitio del embarazo, en los ultimos afos 2015 al 2019* la muer-
te materna directa reporto 7 casos en el 2015, en los afios siguientes disminuyeron paulatinamente en el
2018 solo notifico 4 casos de muerte directa, y la muerte indirecta se incremento en 7 casos en el mismo
afno. Para este ano el numero de casos reportados en el primer bimestre ha decreciendo, en la SE 01 AL 09
-2019* se reportd un caso de muerte indirecta.

Grafico N2 28

ENFERMEDADES DE NOTIFICACION POR SEMANA
EPIDEMIOLOGICA ANOS 2017 AL 2019 (SE 01 AL 09)- HNHU
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FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIAY SALUD AMBIENTAL (OESA)
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COMENTARIO: en los tilti-

NUMERO DE CASOS DE BRUCELOSIS SEGUN ANOS mos afios 2016 al 2019* la
REPORTADOS 2016 AL 2019* HNHU SE: 01 AL 09 enfermedad por brucelosis en
/ el afio 2016 se notificaron 3

casos y 2018 se incremento a
4 casos, para el afio 2019 no
se reporto casos en la SE 01
AL 09 -2019*. La brucelosis
es una enfermedad infecciosa
del ganado caprino, vacuno y
porcino que se transmite al
hombre por la ingestion de
sus productos, en especial los
derivados lacteos; es de larga
duracién y se caracteriza por
fiebres altas y cambios brus-
cos de temperatura. Se evitar
el consumo de productos lac-

2016 2017 2018 2019 teos no pasteurizados y tener
precauciones al trabajo con
B BRUCELOSIS animales o en un laboratorio.

FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL (OESA)
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NUMERO DE CASOS DE INFLUENZA EN LOS ANOS 2016
AL 2019* REPORTADOS HASTA LA SE: 01 AL 09- HNHU
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FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL (OESA)

Comentario: «cne gréfico observamos que durante los ltimos cuatro afios esta enfermedad fue mayor en el afio
2018 con 6 casos, dentro el grupo etario los mas afectados son los menores de 5 afios y adultos de la tercera edad, cifra
que muestran inestabilidad por los cambios climaticos, para el afio 2019 se notificaron 3 casos de Influenza, segun SE
01 hasta 09 afio 2019*.
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NUMERO DE CASOS DE TOS FERINA EN LOS
ANOS 2016 AL 2019* REPORTADOS POR
SE: 01 AL 09 - HNHU
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FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL (OESA)

Grafico N2 32

NUMERO DE CASOS DE LEISHMANIASIS SEGUN TIPO DE
LOCALIZACION POR ANOS 2015 AL2019*-SE: 01 AL09 - HNHU
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Comentario: cne gréfico se observa que los caso de leishmaniasis reportados dentro los 5 afios fueron im-
portados, en los afios 2016 y 2018 se reportaron 5 caso de leishmaniasis cutanea y 2 a 3 casos de mucocutanea, cifra
que se ha incrementado en comparacion con los afios anteriores, para el afo 2019 se notificaron 2 casos de leishmania-
sis cutanea, segun SE 01 hasta 09 afio 2019*.
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NUMERO DE CASOS DE DENGUE POR
ANOS 2015 AL 2019* - SE: 01 AL 09 - HNHU
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FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIAY SALUD AMBIENTAL (OESA)

anteriores.

Grafico N2 34

Comentario: Eldengue es una infeccion virica transmitida por la picadura del mosquitos género Ae-

des. Hay cuatro serotipos de virus del dengue (DEN 1, DEN 2, DEN 3 y DEN 4). El dengue se presenta en
los climas tropicales y subtropicales de todo el planeta, sobre todo en las zonas urbanas, en la SE 01 has-
ta 09 del afio 2019 solo se notificaron tres caso de dengue, cifra que ha incrementado con respecto a afios

CASOS DE LEPTOSPIROSIS REPORTADOS
PORANOS 2016 AL 2019*-SE: 01 AL 09 - HNHU
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COMENTARIO:

La leptospirosis es
una zoonosis de dis-
tribucion mundial y
puede presentarse en
zonas urbanas y rura-
les, las personas
contraen la enferme-
dad por contacto di-
recto con la orina de
animales infectados,
es comun en climas
calidos. Segun el gra-
fico en los ultimos
anos la leptospirosis
ha decrecido en el
numero de casos re-
portados. Para este
afio se notifico un
casos en el primer
bimestre, en la SE 01
AL 09 -2019*.

FUENTE: OFICINA DE EPIDEMIOLOGIAY SALUD AMBIENTAL (OESA)




