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Enfermedades Diarreicas Agudas

4 )
HOSPITAL CARLOS LANFRANCO LA HOZ:
CASOS NOTIFICADOS DE EDAS POR DISTRITOS. Y TIPO, HASTA S.E. 30-2022.
PUENTE PIEDRA 19
CARABAYLLO 3
ANCON 3
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\_Fuente: UESA HCLLH/goh 2022 BEDA acuosa BEDA disentérica )

HCLLH: EDAs por tipo segun distritos, hasta SE 30-2022
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Carlos Lanfranco La Hoz

Distritos achDoAsa diseEn?éArica Total %
Ancén 46 3 49 4.8%
Carabayllo 139 3 142 13.8%
Puente Piedra 695 19 714 69.4%
Santa Rosa 16 2 18 1.7%
Ventanilla 42 43 4.2%
Otros 61 2 63 6.1%
Total EDA 999 30 1029 100%

Fuente: HCLLH - UESA - NOTI SP
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Enfermedades Diarreicas Agudas —— ? -

Carlos Lanfranco La Hoz

HOSPITAL CARLOS LANFRANCO LA HOZ : % CASOS DE EDAS
SEGUN TIPO Y ANO, HASTA SE 30, 2020 - 2022.
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B EDA DISENTERICA E EDA ACUOSA

KFuente: UESA HCLLH 2022/goh

~

HCLLH: EDAs por tipo segun afos, hasta SE 30-2022

_ ARnos
Tipo de EDA

2020 2021 2022
EDA Acuosa 993 1232 999
EDA Disentérica 10 24 30
Total EDA 1003 1256 1029

Fuente: HCLLH - UESA - NOTI SP

Unidid de Epideniologia 4 Salud Ambiental ~HCLLH

HOSPITAL CARLOS LANFRANCO LA HOZ: ENFERMEDADES
DIARREICAS POR TIPO, HASTA SE 30-2022

EDA disentérica;
30; 3%

EDA acuosa;
999; 97%

Fuente: UESA HCLLH 2022/goh
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HOSPITAL CARLOS LANFRANCO LA HOZ: DISTRIBUCION DE
EDAs ACUOSAS POR GRUPO DE EDAD, HASTA SE 30-2022.
< 1 ano; 164;
17%
1 - 4 anos;
> 4 aiios; 322;32%
513; 51%
\_Fuente: UESA HCLLH 2022/goh )




Enfermedades Diarreicas Agudas
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HOSPITAL CARLOS LANFRANCO LA HOZ: CASOS NOTIFICADOS DE EDAS SEGUN
DISTRITO Y ANO, HASTA S.E. 30 2020-2022.
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Quente: UESA HCLLH 2022
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Vi
HCLLH: EDAs por tipo segun grupo de edad, hasta SE 30-2022
Grupo de edad achDoA;a disei?érica Total 7
<1 afio 164 18 182 17.7
1-4 afos 322 9 331 32.2
> 4 afios 513 3 516 50.1
Total EDA 999 30 1029 100

Fuente: HCLLH - UESA - NOTI SP
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Enfermedades Diarreicas Agudas

Hospital Carlos Lanfranco La Hoz: Casos de Enfermedades Diarreicas Agudas 2018 -

2022 (S.E. 30)
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Vigilancia de Infecciones Respiratorias e

Carlos Lanfranco La Hoz

T

L

HCLLH: Infecciones Respiratorias en menores de 5 aios segun )

tipo por aifos, hasta SE 30-2022
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\_Fuente: HCLLH - UESA - NOTI SP ESOB / ASMA [Oinfeccién Respiratoria Aguda/

HCLLH: Infecciones Respiratorias en menores de 5 afios por tipo
segun distritos, hasta SE 30-2022

Infeccion
Distritos R_espirator igla A/\ Total %
ia Aguda
Ancoén 137 15 152 5.5%
Carabayllo 367 49 416 15.1%
Puente Piedra 1661 233 1894 68.8%
Santa Rosa 36 10 46 1.7%
Ventanilla 93 16 109 4.0%
Otros 124 10 134 4.9%
Total IRAs 2418 333 ’ 2751 100%

Fuente: HCLLH - UESA - NOTI SP
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HOSPITAL CARLOS LANFRANCO LA HOZ: INFECCIONES
RESPIRATORIAS POR TIPO, HASTA S.E. 30-2022

SOBA;
333;12.1%

IRA; 2418;

87.9%

LFuente: UESA HCLLH 2022/ goh

HOSPITAL CARLOS LANFRANCO LA HOZ: DISTRIBUCION DE CASOS DE IRAS POR
DISTRITOS, HASTA S.E. 30-2022.

PUENTE PIEDRA

CARABAYLLO

ANCON

VENTANILLA

SANTA ROSA 46

OTROS 134

1894

0 200 400 600 800 1000 1200 1400 1600

L_Fuente: UESA HCLLH 2022/goh

1800

2000




Vigilancia de Infecciones Respiratorias e

Carlos Lanfranco La Hoz
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HOSPITAL CARLOS LANFRANCO LA HOZ:
HOSPITAL CARLOS LANFRANCO LA HOZ: N2 CASOS NOTIFICADOS DE IRAS :
< 5 ANOS SEGUN DISTRITOS Y ANOS, HASTA S.E. 30/2020-2022. DISTRIBUGIONIDHIRASIEORIGREOJD FEDADIVDISTRITO?
2500 es HASTA SE 30-2022
2,600
2,400 900
2,200
2,000 800
g 1,800
2 1,600 g 700
& 1400 ® 600
Z 1,200 g =i
1,000 g 500
= 5 a0 <
400 § 300 ﬁ i
200
Total 200 /_ 89
PN | CARABAYLLO |  ANCON | VENTANILA | sanTAROsA | OTROS Noticados 100 /g ” . 2 ' g 25 "
| A— — -4 7
22020 958 168 60 36 9 51 1,282
m2021 943 150 60 52 1 59 1,275 0 DISTRITO DE DISTRITO DE DISTRITO DE DISTRITO DE DISTRITO DE OTROS DISTRITOS
PUENTE PIEDRA CARABAYLLO ANCON VENTANILLA SANTA ROSA
m2022 1,661 367 137 93 36 124 2,418
\Fuente: UESA HCLLH 2022 . M <2 meses m 2-11 meses M 1-4 afios
\Fuente. UESA HCLLH 2022/goh )
4 o A - L.
HOSPITAL CARLOS LANFRANCO LA HOZ: DISTRIBUCION DE IRAs POR GRUPOS DE HCLLH: IRAs en < 5afios segn distrito y grupo de edad, hasta SE 30-2022
EDAD, HASTA S.E. 30-2022
<2meses; 71; - Grupo de edad
% Distritos Total Total
211 meses; 640; <2meses 2-11meses 1-4afios
0 ’
26% Ancon 6 42 89 137 5.7%
%]
[¢]
8 Carabayilo 11 80 276 367 15.2%
3 Puente Piedra 45 451 1165 1661  68.7%
%]
§ 1-4 afios; 1707; 71% Santa Rosa 0 11 25 36 1.5%
O .
Ventanilla 22 66 93 3.8%
Otros 4 34 86 124 5.1%
Ld
Total 71 640 1707 2418 100.0%
e UESA HaLLH 2022/goh ) Fuente: HCLLH - UESA - NOTI SP IRA= Infeccidn respiratoria aguda
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Carlos Lanfranco La Hoz

‘ Vigilancia de Infecciones Respiratorias : @ —

Hospital Carlos Lanfranco La Hoz: N2 Casos de Infecciones Respiratorias Agudas < 5
anos 2018 - 2022(S.E. 30)
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Vigilancia de Infecciones Respiratorias
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Carlos Lanfranco La Hoz

4 )
Hospital Carlos Lanfranco La Hoz: SOB / ASMA por Grupos de
Edad y Distritos Hasta S.E. 30 - 2022
200 -
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L 140 -
(1]
SOB / % 120 -
° _
ASMA g 100 "
2 80 -
(1]
Y 60 -
) J 35
20 - . 12 14 I 7 R L 15 5 3
O __J
Ancon Carabayllo Puente Santa Rosa Ventanilla Otros
Piedra
\ W< 2 aios H 2 -4 afos )
HOSPITAL CARLOS LANFRANCO LA HOZ: DISTRIBUCION DE CASOS DE h 3 o
SOB/ASMA SEGUN DISTRITOS, HASTA SE 30-2022 HCLLH:SOB/ASMA en <5afios segun distrito y grupo de edad, hasta SE 30-2022
Distritos Grupo de edad Total %
[o7:1:7.1:7.\( R VENTANILLA; < 2 aﬁos 2 - 4 aﬁos
0; 49;... 24,2% B
e Ancon 3 12 15 4.5
44, 5% Carabayllo 14 35 49 14.7
Puente Piedra 78 155 233 70.0
PUENTE PIEDRA;
233;70% Santa Rosa 7 3 10 3.0
Ventanilla 15 16 4.8
Otros 2 8 10 3.0
Total 105 228 333 100

Fuente: UESA HCLLH 2022/goh

Fuente: HCLLH - UESA

- NOTI SP

Unidad de Epidemiologia y Salud Ambierntal ~HCLLH

SOB= Sindrome de Obstruccion Bronquial



Vigilancia de Neumonias ; @ —

Carlos Lanfranco La Hoz

4 N
HCLLH: Neumonias segun tipo por afios, hasta SE 30-2022
1000 - M = IRAG
B Neumonia grave+EMG
O Neumonias no graves
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\Fuente: HCLLH - UESA - NOTI SP Y,

HCLLH: Neumonias e IRAG por tipo segtn distritos, hasta SE 30-2022

NEmeE) Neumonia
Distritos S no IRAG Total %
grave+EMG
graves
Ancon 20 1 23 6.9%
Carabayllo 37 1 46 13.7%
Puente Piedra 184 39 9 232 69.3%
Santa Rosa 3 0 6 1.8%
\entanilla 12 0 15 4.5%
Otros 9 1 13 3.9%
L

Total 265 58 12 335 100%

Fuente: HCLLH - UESA - NOTISP  |RAG= Infeccién Respiratoria Aguda Gra EMG= Enfermedad muy gravi

Fuente: UESA HCLLH 2022 / goh

|

HOSPITAL CARLOS LANFRANCO LA HOZ: CASOS DE NEUMONIA SEGUN GRUPOS DE
EDAD S.E. 30-2022

1-43;
40; 19%
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Vigilancia de Febriles @ ;
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Carlos Lanfranco La Hoz

Hospital Carlos Lanfranco La Hoz: Casos Notificados de la Vigilancia de Febriles
por Semanas epidemioldgicas 2017 - 2022 (S.E. 30)
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Vigilancia de Febriles )
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Carlos Lanfranco La Hoz

4 N
HOSP. CARLOS LANFRANCO LA HOZ: NOTIFICACION DE

FEBRILES SEGUN DISTRITO ORIGEN SE 30 - 2022
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2 INDEPENDENCIA [| 15
e N\
taverora | Hospital Carlos Lanfranco La Hoz: Distribucion de
HFED || € Febriles segun grupo de edad, Hasta S.E. 30-2022
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ﬁ 60 a mas; 1a4;1978;
129; 3% 41%
20a59;
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452; 9%
\Fuente: UESA HCLLH 2022 /goh Y,

Unidad de Epidemiologia y Salud Ambierntal ~HCLLH



ENFERMEDADES SUJETAS A VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

HCLLH: CASOS NOTIFICADOS, HASTA S.E. 30-2022.

@
T RO AL
Carlos Lanfranco La Hoz

. Tipo de Diagnéstico Total HCLLH
TIPO DE VIGILANCIA ENFERMEDAD / DANO Confirmado Probable Descartado N° Casos %
PFA (Paralisis Flacida Aguda) (0] o (0] 0 0.0
& Rubeola o (0] 1 1 0.0
eo & Sarampidn 0 o (0] (o] 0.0
@0 A“’e Varicel
N QQg' arice al 2 o] (0] 2 0.0
Tos Ferina 0 3 11 14 0.1
Tetanos 0 0o (0] 0 0.0
Gestante Vacunada Inadvertidamente (GVI) 1 (0] 0 1 0.0
ESAVI Severo 0 0 0 0 0.0
ETA Célera} . 0 0o (0] 0 0.0
Hepatitis Viral (0] o (0] o] 0.0
Sifilis Congenita 1 0o (0] 1 0.0
. Sifilis Materna 14 (0] o 14 0.1
Transmision  gigiq 94 0 0 94 0.7
Sexual VIH / SIDA 147 0 0 147 1.1
Hepatitis B 14 0o 0] 14 0.1
Bartonelosis 2 0 (0] 2 0.0
Dengue sin sefales de Alarma 6 o 16 22 0.2
Dengue con sefales de Alarma 4 1 5 10 0.1
Enfermedad de Chagas 0 o (0] o] 0.0
Metaxenicas Fiebre Amarilla Selvatica 0 0 (0] 0 0.0
Malaria pos Plasmodium Vivax 0 0 0 0 0.0
Malaria Malarae 0] 0 0 0 0.0
Leishmaniasis Cutanea 8 0 0 8 0.1
Leishmaniasis Mucocutanea 0 0 0 (o] 0.0
Brucelosis o (0] o 0 0.0
Leptospirosis 0 0o 1 1 0.0
Loxocelismo 0 o] (0] 0 0.0
I\ﬁruela Simica (Monkey Pox) 1 4 0] 5 0.0
i Arafiazo de Gato (bartonela Henselae) 29 3 13 45 0.3
Zoonoticas
Mordedura de Rata 7 0 0 7 0.1
Mordedura de Perro 424 0 0 424 3.0
Mordedura de Gato 13 0o (0] 13 0.1
Mordedura Murcielagos (0] o (0] o] 0.0
Mordedura de Mono 0 o] 0 0 0.0




ENFERMEDADES SUJETAS A VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

HCLLH: CASOS NOTIFICADOS, HASTA S.E. 30-2022.

@
Moo & e T R R
Carlos Lanfranco La Hoz

B Tipo de Diagnoéstico Total HCLLH
TIPO DE VIGILANCIA ENFERMEDAD / DANO
Confirmado Probable Descartado N°Casos %
TBC Pulmonar Bk (+) 48 0 0 48 0.3
TBC Pulmonar Bk (-) 34 0 0 34 0.2
Tuberculosis Extrapulmonar 17 0 0 17 0.1
Tuberculosis Meningea 0 0 0 0] 0.0
Tuberculosis Tuberculosis Miliar 0 0 0 0 0.0
TBC Multidrogo Resistente (TB MDR) 0 0 0 0 0.0
Tuberculosis Monoresistente 0 0 0 0 0.0
TBC Extensamente Resistente (TB XDR) 0 0 0 0 0.0
TBC Poliresistente 0 0 0 0 0.0
TBC Abandono Recuperado 0 0 0 0 0.0
Parotiditis 1 0 0 1 0.0
Otras Enf. De EMPB 37 0 0] 37 0.3
Notificacién Neumonia 323 0 0 323 2.3
Local IRAG 1 0 11 12 0.1
COvID-19 49 363 11127 11539 82.6
Intoxicacion por Plaguicidas N.E. 57 0] 0] 57 0.4
Mortalidad Materna 0 0 0 0 0.0
Mortalidad Materna Indirecta 0 0 1 1 0.0
Mortalidad Materna Incidental 0 0 0 0] 0.0
Muerte Fetal 24 0 0 24 0.2
Transrl:l‘l?sibles Muerte Neonatal 6 0 0 6 0.0
Morbilidad Materna Extrema 49 B 0 49 0.4
Lesionados por Accidentes de Transito 768 0 0 768 5.5
Diabetes Mellitus 135 0 0 135 1.0
Vigilancia de Intento de Suiciodio 84 0 0 84 0.6
Vigilancia Hospitalaria de Cancer 7 0 0 7 0.1
Total general 2407 374 11186 13967 100.0

Fuente: NOTI-SP - Unidad de Epidemiologia y Salud Ambiental - HCLLH 2022 (SE 30)



Vigilancia de VIH/SIDA

3

H o s r 1 T a L

2015 - 2022 (Julio)

HCLLH: Casos de Infeccion por VIH, SIDA segun afio diagndstico

Carlos Lanfranco La Hoz
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Vigilancia de VIH/SIDA

3

HCLLH: Casos por infeccion VIH segiin grupo de edad y sexo

Enero - Julio 2022

T RO R A
Carlos Lanfranco La Hoz
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Tuberculosis )
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HOSPITAL CARLOS LANFRANCO LA HOZ: N2 CASOS DE TUBERCULOSIS
POR DISTRITOS Y ANOS, HASTA S.E. 30 - 2018-2022.

80 7

N2 CASOS

2018 2019 2020 2021 2022

W PUENTE PIEDRA OCARABAYLLO EANCON OTROS DISTRITOS
\ _Fuente: UESA HCLLH 2022/goh

HCLLH: % de casos segun Localizacion S.E 30-2022

TB Pulmonar con
Conf.
TB Pulmonar sin Bactereoldgica;
Conf. 48; 49%

Bactereoldgica;
34; 34%

a HCLLH: DISTRIBUCION DE CASOS TUBERCULOSIS POR ETAPAS DE )
VIDA, HASTA S.E. 30 - 2022.
Nifio Adolescente
i (12-17); 2; 2%
Adulto Mayor
(60 a mas); 14;
14%
Joven
(18 - 29); 39;
Adulto 39%
(30 - 59); 43;
44%
\Fuente: UESA - HCLLH 2022 Y,
HCLLH: Tuberculosis segin grupo de edad y sexo SE 30-2022
80 a mas o N
75-79 Varones Mujeres.
70-74 w 62.6% 37.4% Q
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Vigilancia de MNP @
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HOSPITAL CARLOS LANFRANCO LA HOZ: MATRIZ BABIES 2022 (S.E. 30- 2022)
MUERTE FETAL MUERTE NEONATAL

PESO

500- 999 gr.

1000 - 1499 gr.

1500 - 1999 gr.

2000 - 2499 gr.

2500 - 2999 gr.

> 3000 gr.

TOTAL

Fuente: UESA HCLLH/goh

Problemas derivados de la Salud Materna
Problemas derivados del cuidado durante el embarazo
Problemas derivados del cuidado durante el Parto

Problemas sobre el cuidado del Recien Nacido

Unided de Epidemiologia 4 Saliod Ambiental ~HOLLH



VIGILANCIA DE INFECCIONES A LA ATENCION DE SALUD (IAAS)

H o 5 [ 1 4§ n L
Carlos Lanfranco La Hoz
( HOSPITAL "CARLOS LANFRANCO LA HOZ": INFECCIONES b ( HOSPITAL "CARLOS LANFRANCO LA HOZ": DISTRIBUCION DE INFECCIONES h
LA (3 D L U AT (RS KDL THLED), 120 = WL 2402 INTRAHOSPITALARIAS, CASOS POR FACTOR DE RIESGO, ENERO JULIO 2022.
s
ﬂ | i) N
Neumonias Asoc. | | — ©  (50.0%)
Ventilador... ‘ | Parto cesarea 5 (41.7%)
Infeccion de _. 4  (33.3%) Catéter urinario permanente 1 (8.3%)
Herida Operatoria ‘
1 s Parto vaginal 0 0%
i6 1 8.3% (0%)
Infeccion del _' (8.3%)
tracto urinario ‘ Catéter venoso periférico - (0%)
0,
Endometritis -. 1 (8.3%) Catéter venoso central (0%)
i Hernioplastia inguinal 0
Infeccion del @ 0 (0% (0%)
torrente sanguineo Colecistectomia 0  (0%)
0 2 4 6 8 10 0 1 2 3 4 5 6 7
\_Fuente: UESA HCLLH/goh )\ Fuente: UESA HCLLH/goh y
4 N\

* Informacion de Notificacion Mensual

HOSPITAL "CARLOS LANFRANCO LA HOZ": INFECCIONES
INTRAHOSPITALARIAS SEGUN SERVICIO, ENERO - JULIO 2022

Obstetricia; 0; 0%

Neonatologia; O;

0%

Ginecologia; 5;
42%

Medicin

a; 0; 0%

/

Cirugia; 0; 0%

UCI General; 7;
58%

Fuente: UESA HCLLH/goh y

Unidad de Epidemiologia y Salud Ambierntal ~HCLLH



VIGILANCIA DE INFECCIONES A LA ATENCION DE SALUD (IAAS)

HCLLH: Tasa de Densidad de Incidencia de las Neumonias Asociados al

Ventilador Mecanico en el Servicio de UCI Adulto Enero - Julio- 2022
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Carlos Lanfranco La Hoz

HCLLH: Tasa de Densidad de Incidencia de las Infecciones de Tracto
Urinario en el Servicio de UCI Adulto Enero - Julio 2022
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HCLLH: Tasa de Incidencia de las Endometritis Parto por Cesarea en el

VIGILANCIA DE INFECCIONES A LA ATENCION DE SALUD (IAAS)

* Informacion de Notificacion Mensual

Servicio de Gineco-Obstetricia Enero — Julio 2022
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VIGILANCIA DE INFECCIONES A LA ATENCION DE SALUD (IAAS)

HCLLH: DISTRIBUCION DE INFECCIONES INTRA HOSPITALARIAS POR SERVICIO DE
PROCEDENCIA Y FACTOR DE RIESGO ASOCIADO, 2017 - 2022 (Julio).

HCLLH: NOTIFICACION DE IIH 2017-2022 (Julio)

Gy

N O 5 &
Carlos Lanfranco

i 5 BN [}

La Hoz

2017 2018 2019 2020** 2021 2022 * Tasa:
. . Factor de riesgo Infeccion ° ° ° ° ° g Refere
Servicio asociado Intrahospitalaria ng 123 gy Tasa |y Tasaln, Tasal., Tasa |, Tasa e
Ventilacién mecdnica (VM) Neumonia 2 491 | 4 897 | 5 13.26| 21 3241| 23 1051 | 6 7.75 6.94
Catéter Venoso Central Infeccién del torrente
ucl (CVQ) sanguineo (ITS) . 0 000|1 165]| 0 000| 5 676 0 0.00 0 0.00 1.46
Catéter urinario Infeccién del tracto urinario Z 10 000lo0 000l o0 o000l o0 o000l o0 0.00 1 1.02 1.87
permanente (CUP) (ITU) a
Ventilacion mecanica (VM) Neumonia E 0 0000 000] O 000| O o0.00f{O 0.00 0 0.00 3.01
’ Catéter Venoso Central Infecc,londeltorrente i o 000l1 04210 o000l o0 o000l 1 361 0 0.00 061
Neonatologia (CV() sanguineo (ITS) a
Catéter Venoso Periférico  Infeccion del torrente E
i Z12 0920 000 0O 000| 1 039 1 0.38 0 0.00 0.74
(CVP) sanguineo (ITS) Z
Medicina Catéter urinario Infeccion del tracto urinario A& 0o 000l 0 o000l o oo00olo o000l 2 3.06 0 0.00 1.06
permanente (CUP) (ISQ)
Catéter urinario Infeccion del tracto urinario o 000lo 000l o o000l o o000l o 0.00 0 0.00 0.65
permanente (CUP) (1SQ) |
., Infeccion de Herid
Cirugia Colecistectomia preccion de fierida 000 0 000 0 000[0 000| 0 000 |0 000]| 009
Operatoria (I1SQ)
=
., . g
oot e inee ke Z 000 0 000 0 000[0 000/ 0 000 |0 000]| 022
Operatoria (ISQ) a2
Endometritis puerperal E 029 | 0 000| 1 006| 0 0.00{( O 0.00 1 0.12 0.10
Ginecologia Parto cesarea 4 -
Infeccién de Herida 122 |28 166|19 119|15 108| 9 055 | 4 023 | 072
Operatoria (I1SQ)
Obstefricia  Parto vaginal Endometritis puerperal 005/ 0 000 0O 0000 000 0 000 O 0.00 0.09
Total IIH 34 25 42 36 12

Fuente: HCLLH - UESA - VEIH

* Informacion de Notificacion Mensual

** increnl}ento casos_por COV|ID-1
. ‘ {d‘ E . ( . e ;/

9 * Al mes Julio 2022
s Sald Ambicesial ~HCLLH



VIGILANCIA DE INFECCIONES A LA ATENCION DE SALUD (IAAS) @
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Carlos Lanfranco La Hoz

HCLLH: Agentes Patogenos identificados en los cultivos de las IAAS,
Enero -Julio. 2022

AGENTE CAUSAL |AAS AIJI-IJ.:I:.!I'D MEDICINA ufslrﬁﬁim HEﬁﬂ'ﬂl CIRUGIA TOTALBE
FSEUDOMOMNA AERUGIN O5A 4 (1] (1] (1] 0 4
KLEBSIELLA PNEUMONIAE 2 1] 1] 1] 0 2
ESCHERICHIA COLI - CEPA BLEE 1 1] 1] 1] 0 1
ENTEROCOCCUS FAECALIS 0 (1] 1 (1] 0 1
MNINGUNO - NEGATIVO 0 1] 3 1] 0 3
N O SE SOLICITO CULTIVO 0 (1] 1 (1] 0 1
TOTAL POR S5ERVICIOS 7 0 3 0 0 12

Fuente: HCLLH - UESA- Vigilance de s BAS - 2022

* Informacion de Notificacion Mensual



VIGILANCIA 'Y MONITOREO DE BIOSEGURIDAD

HCLLH: Cumplimiento de las medidas de bioseguridad, Enero — Julio. 2022

@
WO i e N TR
Carlos Lanfranco La Hoz

CUMPLE REGULAR NO CUMPLE TOTAL

N° Porcentaje N° Porcentaje N° Porcentaje EVALUADOS
HOSPITAL CARLOS LANFRANCO LA HOz 179 85% 30 14% 1 0% 211
HOSPITALIZACION 65 88% 8 11% 1 1% 74
EMERGENCIA 54 81% 13 19% 0 0% 67
ucl 18 95% 1 5% 0 0% 19
LABORATORIO 12 86% 2 14% 0 0% 14
CONSULTORIOS EXTERNOS 12 86% 2 14% 0 0% 14
CENTRO OBSTETRICO 6 100% 0 0% 0 0% 6
REFERENCIA'Y CONTRARREFERENCIA 5 83% 1 17% 0 0% 6
SALA DE OPERACIONES 5 100% 0 0% 0 0% 5
FARMACIA 0 0% 3 100% 0 0% 3
COE 1 100% 0 0% 0 0% 1
DEPARTAMENTO DIAGNOSTICO 1 100% 0 0% 0 0% 1
NUTRICION 1 100% 0 0% 0 0% 1
Fuente: Formatos Supervision Bioseguridad UESA 2022

* Informacion de Notificacion Mensual
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I VIGILANCIA 'Y MONITOREO DE BIOSEGURIDAD

HCLLH: Cumblimiento de Medidas de Bioseauridad. Enero - Julio. 2018 - 2022)
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Carlos Lanfranco La Hoz

HCLLH: Cumplimiento de medidas de Bioseguridad en personal de areas criticas

Enero - Julio 2018 - 2022)
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* Informacion de Notificacion Mensual
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VIGILANCIA Y MONITOREO DE LAVADO DE MANOS

HCLLH: Cumplimiento a Nivel institucional de Lavado de Manos
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* Informacion de Notificacion Mensual
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Carlos Lanfranco La Hoz

HCLLH: Cumplimiento Global de Lavado de Manos, Enero - Julio 2022
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Saneamiento Basico / Manejo de
Residuos Sdlidos

4 N
HOSPITAL CARLOS LANFRANCO LA HOZ : RESIDUOS SOLIDOS
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* Informacion de Notificacion Mensual

Unidad de Epidemiologia y Salud Ambierntal ~HCLLH



Saneamiento Basico / Manejo de c @ —
Residuos Sdlidos

Carlos Lanfranco La Hoz

HOSPITAL CARLOS LANFRANCO LA HOZ : COMPARACION RESIDUOS SOLIDOS
14000 BIOCONTAMINADOS Y COMUNES GENERADOS EN KG. ENERO - JUNIO 2022
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* Informacion de Notificacion Mensual Unidad de Et«dmwlow v Salud Anbintal ~HCLLH
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HCLLH: COVID-19 - Reporte acumulado
del 11/03/2020 al 31/07/2022

Atenciones Hospitalizados Defunciones

Triaje
Diferenciado 3 499 1120

25 040

Tasa de severidad=33% Tasa de letalidad=10%

P.Rapidas
28 826 Total

P. Antigénicas Pruebas Altas Referidos

ACUMULADO

Ventilacion Shock Trauma Hospitalizacion
Mecanica 962 (86%)

25 496 Realizadas 0 0
ACEE (70%) 99 (3 /0) 149 (4%) 158 (14 A)) Tasa de letalidad=27%

P. Moleculares 61 544
7222

Pruebas Pruebas

16+6 00

Réapidas Referidos Ventilacion o
P Moleculares Mecanica JHospitalizacion (J_>)
ot 00 00 5

Anticuerp (+) 1774 00 c

>

-

Total casos

PT“?bf"‘s confirmados N° D Total de g
Antigenicas notificados N° Camas . N° Ingresos hospitalizad e
+) 2 632 COVID19 Ventll,aqores T ospitaliza S
+) 11 084 Mecanicos os actuales S
N

01

10

\-“'\"I/,
NP
£ " 2% BICENTENARIO
% §3T DEL PERU
S
AU

o

\MZ
"

Fuente: HCLLH-UESA-Fichas epidemiolégicas y Registros Hospitalarios COVID-19



Triaje diferenciado COVID-19

HCLLH: Atenciones Triaje Diferenciado COVID-19 por semanas epidemioldgicas, 2020-2022.
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HCLLH: Atenciones por triaje diferenciado COVID-19, 2020-2022.
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Fuente: HCLLH-UESA-Registros de Triaje Diferenciado COVID-19

2021 2022

Elaborada: HCLLH-UESA-AIS

La informacién presentada esta sujeta a cambios, conforme se van regularizando los registros y fichas epidemioldgicas.

HCLLH: Atenciones por triaje
diferenciado COVID-19, 2020-2022.

Mes 2020 2021 2022

Enero 1260 1697
Febrero 979 369
Marzo 184 977 487
Abril 1011 1052 141
Mayo 1310 805 69
Junio 1756 713 261
Julio 1624 700 561
Agosto 1533 664

Setiembre 1039 678

Octubre 845 731

Noviembre 832 848

Diciembre 838 1076

Total 10972 10483 3585

Actualizado hasta
31/07/2022

Total Atenciones TD= 25 040

o~
=3 “Z3% BICENTENARIO
=% §37 DEL PERU
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HOSPITALIZACION

COVID-19

HCLLH: Distribucién de casos hospitalizados COVID-19 por grupo de edad y HCLLH: Distribucién de casos hospitalizados COVID-19 por grupo de edad y HCLLH: Distribucién de casos hospitalizados COVID-19 por grupo de edad y
sexo, 2020 (n=1942). sexo, 2021 (n= 1355). sexo, 2022 (n= 202).
@
80+ 80-+ 80+

7579 7579 7579

7074 7074 7074

65-69 6569 65-69

084 Masculino (49%) Femenino (51%) 064 Masculino (54%) Femenino (46%) . Masculino [24%) S
o 5559 o 5559 o 5559
< sos4 T 5054 < sos4
L o L]
8 4549 & 4549 & 453
g 4044 8 4044 B 4044
g 3 S asan g a3
O 3034 Y 3034 G 3034

25-29 2529 2529

2024 2024 2024

15-19 15-19 15-19

10-14 1014 10-14

05-09 0508 0509

00-04 00-04 | 00-04 0

15.0 10.0 5.0 0.0 5.0 10.0 15.0 15.0 100 5.0 0.0 5.0 10.0 15.0 15.0 10.0 5.0 0.0 5.0 10.0 15.0
(%) ingresos hospitalarios (%) ingresos hospitalarios (%) ingresos hospitalarios
uente: Fichas Epie égicas COVID-19 racion: HCLLH - UESA - AlS Fuente: Fichas CoviD-13 Elaboracian: HCLLH - UESA - AIS \Fuente: Fichs OVID-19 LLH - UESA - AIS

N A P M)
HCLLH: Distribucién de hospitalizados COVID-19 por HCLLH: Dlstrlbtucmr:ide Pdospzl:]azl::azt:]o;ZCOVID-lg por
sexo, 2020-2022. etapa de vida, S020-c022
Adulto mayor .
= Nifio
(60 53;;“05) (0-11 afios)
Masculino Adulto ; 7%
49% . (30-59 afios)
° Femenino 47% Adolescente
51% (12-17 afios)
1%
Jéven
{18-29 aiios)
15%
Elaboracion: HGLLH- UESA - AIS )\ Elaboracion: HCLLH - UESA - AIS ).
N,
La informacion presentada esta sujeta a cambios, conforme se =% " "2% BICENTENARIO
== =. DEL PERU

van regularizando los registros y fichas epidemiolégicas.



Defunciones COVID-19
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Carlos Lanfranco La Hoz |

HCLLH: Fallecidos por COVID-19 seglin semanas epidemioldgicos, 2020 - 2022,

35
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Fuente: HCLLH-UESA-Registr i 6n COVID-19 Elaborado: HCLLH-UESA-AIS

HCLLH: Defunciones COVID-19 por meses, 2020-2022.

22 ¥ 93 95

12 -£1) 11
6 6
0
A & S & SN
£ S8 © ¢ & & & S e & e § &“s;@

S LN o
& E s o & ¢ A & 9 §
& & &
& & &

Fuente: HCLLH-UESA-Registros de Hospitalizacion COVID-19

N° casos

Elaborado: HCLLH-UESA-AIS.

La informacién presentada esta sujeta a cambios, conforme se van regularizando los registros y fichas Unidad ceEpidemiologiay Salud Ambiental-HOLH




Defunciones COVID-19

Lugar de 2020 2021 2022 TOTAL
fallecimiento Ne° % Ne° % Ne° % Ne %
Hosp. COVID-19 482 82% 429 92% 51 78% 962 86%
Shock-trauma 106 18% 38 8% 14 22% 158 14%
Total 588 100% 467 100% 65 100% 1120 100%

HCLLH: Distribucién de fallecidos COVID y NO COVID, segun meses,
Z020-2022.

Lugar de 2020 2021 2022
fallecimient COVI NOCOVID* COVI NOCOVID COVI  NOCOVID
0 D D D

Enero --- --- o0 20 39 44
Febrero 92 22 23 34
Marzo 1 93 31 5 52
Abril 39 95 26 0 40
Mayo 94 51 33 0 46
Junio 122 32 26 0 36
Julio 117 12 12 35 2 46
Agosto 102 30 6 42

Setiembre 48 25 6 35

Octubre 25 25 9 30

Noviembre 17 32 10 43

Diciembre 23 25 11 48

Total 588 149 467 398 65 298
Fuente: *Si n dato (marzo a junio

UESA 2020)

La informacién presentada esta sujeta a cambios, conforme se van regularizando los registros y fichas Unidad deEpidemiolodiay Salud Ambiental-HOLH
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Defunciones COVID-19

; Carlos Lanfranco La Hoz s

HCLLH: Distribucidn de fallecidos COVID-19 por grupo de edad y sexo, HCLLH: Distribucién de fallecidos COVID-19 por grupo de edad y sexo, HCLLH: Distribucién de fallecidos COVID-19 por grupo de edad y sexo,
2020. 2021. 2022.

80+ 80+

75-79 7579

7074 7074

65-69 65-69

60-64 ’ 60-64

55-59 Masculine (67%] Femenino (33%) 55-59 Mascullne (5431 Femenina (36%)
T 5054 g 5054 T
T 4549 T 4549 3
3+ 044 ‘1: 40-44 E Masculino (52%) Femenino [485%)
8 3539 § 353 H
£ 30 3 303 E
G 2529 G 3539 @

2024 2024

15-19 15-19

1014 1014

05-09 05-09

0004 00-04

150 100 5.0 0.0 5.0 100 15.0 15.0 10.0 5.0 0.0 5.0 10.0 15.0 15.0 100 5.0 0.0 5.0 100 15.0
(%) casos fallecidos (%) casos fallecidos (%) casos fallecidos
Fuente: Fichas Epi CcoviD-19 n: HCLLH - UESA - AlS Total fallecidos=588 | |Fuente: Fichs COVID-19 CLLH - UESA - AlS Total fallecidos=467 | |Fuente: Fichas Ep covID-19 HCLLH - UESA - AlS Total fallecidos=65
( HCLLH: Distribucion de fallecidos COVID-19 [ istri i i )
- Distribucion de tallecidos -13por HCLLH: Distribucion de fallecidos COVID-19 por etapa de
sexo, 2020-2022. vida, 2020-2022.
Jéven
T (18-29aiios)
Femenino Adulto 2%
Masculino 34% (30-59 afios)
66% 39%
° Adulto mayor
COERET
( :gf/ms) Adolescente
? (12-17 afios)
0%
Nifio
(0-11 afios)
Elaboracion: HCLLH - UESA - AlS Elaboracion: HCLLH - UESA - AIS 0% J

La informacién presentada esta sujeta a cambios, conforme se van regularizando los registros y fichas

Unidad deEpidemiolodiay Salud Ambiental-HOLH
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PRUEBAS COVID-19

; Carlos Lanfranco La Hoz 3

HCLLH: Pruebas realizadas a pacientes con sintomas respiratorios

Enero - Julio 2022

ANTIGENICAS
Total Pruebas Possives

ENERO 3306 1078
FEBRERO 1565 56
MARZO 1589 1
ABRIL 1230 2
MAYO 1276 0
JUNIO 1496 19
JULIO 2056 235
Total HCLLH 12518 1391

Fuente: HCLLH-UESA, -Sistema de Motificacion NOTICOVID, NOTI WEB

- 06 Trabajadores de Salud al mes de Junio
- 81 Trabajadores de Salud al mes de Julio

MOLECULARES
Total Pruebas Pos#ivos
297 98
51 10
39 1
13 0
22 0
12 0
40 2
474 111

L4

3603
1616
1628
1243
1298
1508
2096

93388
" ACTUALIZADO AL 15 DE JULIO 2022

Total Pruebas

Total Pruebas Pos#vos

1176

66

2

2

0

19

237
1502



- ) = Vacunacion contra COVID-19
en personal de salud

Carlos Lanfranco La Hoz

HCLLH: Vacunacion contra la COVID-19 a personal de salud - 2da. dosis de

refuerzo, abril-mayo 2022.
Vacuna Spikevax

Vacuna de ARNm 200

frente a COVID-19 .

(con nucleésidos 180 Tota_l t_‘.|05|s

modificados) administradas=633
160 ESAVIs leve/mod=21

Laboratorio: Moderna
ESAVI severo=0

140

[EEY
[
o
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B N° Trabajadores vacunados con dosis de refuerzo

Fuente: HCLLH- Comité Central de Vacunacion COVID-19
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=& 7 S% BICENTEMARIOD
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s

La informacidn presentada estd sujeta a cambios, conforme se van regularizando los registros y fichas epidemioldgicas.



