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PRESENTACIÓN 
 
El Análisis de Situación de Salud debe ser entendido como un proceso destinado a mejorar el 

conocimiento de la salud de la población, a través del conocimiento de las características del 

estado de salud de la población y sus determinantes, por parte de entidades encargadas de 

brindar servicios de salud , para la mejora la continua prestación de la atención. 

Por tal motivo el presente documento denominado ñAn§lisis de la Situación de Salud 2010ò del 

Hospital María Auxiliadora, en el que se presenta información relevante de diferentes fuentes, 

con el firme propósito de brindar los elementos necesarios para una adecuada y correcta toma 

de decisiones en salud. 

 

Este documento consta de tres capítulos, el primero se ocupa de las condicionantes y 

determinantes de la salud que corresponden al componente demográfico y socioeconómico, en 

donde se hizo una recopilación y análisis de los principales indicadores. 

 

En el segundo capítulo, se analiza la demanda a través de la morbilidad hospitalaria y 

mortalidad, por otro lado, se incluye también información de las atenciones realizadas en 

consulta externa, las cuales han sido tomadas del sistema HIS correspondientes al presente 

año. 

 

En el capítulo tres se refiere a la oferta, respuesta social y se incluye información de algunos 

programas de salud. Este conocimiento incluye saber de que manera están funcionando las 

instituciones, como han organizado sus recursos humanos, cuan capacitados están, que 

potencialidades poseen en su equipamiento, y también que problemática existe. 

 

El manejo de los servicios de salud, requiere disponer de información verídica y crítica para 

tomar decisiones acordes a las necesidades de atención y los recursos disponibles, esto es 

hacer un balance entre la demanda y la oferta de servicios de salud, teniendo en cuenta las 

limitaciones socio-económico-culturales de la población y las potencialidades y limitaciones 

institucionales. 

Esperando sirva este documento para la gestión no solo del Hospital Maria auxiliadora sino 

también a nivel de Dirección de Salud presentamos a su consideración. 

 

Dr. Jorge Polo Cortéz 
Director General HMA 
 
Dr. José A. Perea Torres. 
Director Sectorial Oficina de Epidemiología y Salud Ambiental 
 
Mg. David Bobadilla Minaya 
Jefe del Área Vigilancia Epidemiológica Activa - VEA 
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Misión 
 
 

La misión del Hospital María Auxiliadora es prevenir los riesgos, 

proteger del daño, recuperar la salud y rehabilitar las capacidades 

de los pacientes en condiciones de plena accesibilidad y de 

atención a la persona desde su concepción hasta su muerte 

natural. 

 

 

 

 

 

 

Visión 

 

El Hospital ñMar²a Auxiliadoraò tiene como visi·n, ser hospital 

acreditado de tercer nivel con reconocimiento nacional e 

internacional en la atención integral y especializada con excelencia 

en los servicios de salud, líder en formación de recursos humanos 

contribuyendo a la ciencia con investigación científica en salud. 
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OBJETIVOS DEL ASIS 

 

OBJETIVO GENERAL: 

 

Desarrollar el Análisis de Situación de los Servicios del Hospital Maria Auxiliadora, que permita 

identificar los problemas operacionales para realizar la priorización de los más importantes y 

las correspondientes propuestas para la toma de decisiones por parte del nivel gerencial desde 

el punto de vista técnico, político y económico descentralizado; que incluye la identificación de 

políticas y la elaboración de planes institucionales. 

 

OBJETIVOS ESPECIFICOS: 

 

 Identificar y describir los factores sociales, económicos y demográficos que inciden o 

afectan la situación de los servicios del Hospital Maria Auxiliadora. 

 

 Determinar y describir los patrones de morbilidad y mortalidad en los Servicios del 

Hospital Maria Auxiliadora según las variables de tiempo, espacio y persona; utilizando 

los diferentes sistemas y fuentes de información existentes en el sector salud. 

 

 Describir y fortalecer la respuesta social organizada existente como un mecanismo de 

responder a los problemas sanitarios existentes. 

 

 Establecer y generar propuestas para una priorización de los principales problemas de 

los servicios en el Hospital María Auxiliadora para una mejor toma de decisiones. 

 

MATERIAL Y METODOS 

 

Se establecieron 3 grandes áreas de trabajo de investigación las que son: 

 

 Condicionantes y Determinantes de la Situación de Salud,  

 Análisis del Proceso Salud Enfermedad, y la  

 Respuesta Social a los problemas de salud. 

 

 Para lo cuál inicialmente se identifico una serie de fuentes de información intra y extra-

institucionales; seguidamente se procedió a recopilar la información, de los diferentes servicios 

y departamentos para luego proceder a evaluar la coherencia y consistencia de la información, 

para finalmente identificar la información que será parte de este documento; entre las fuentes 

revisadas tenemos: 
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 Sistema de Información Estadístico HIS-MIS. 

 Sistema de Vigilancia Epidemiológica de Enfermedades de notificación obligatoria semanal 

e inmediata, tanto individual como colectiva. 

 Sistema de Información de los Programas de Salud. 

 Información de los servicios de Emergencia y de hospitalización. 

 

La información que corresponde a las enfermedades sujetos a vigilancia y notificación 

Inmediata y semanal, tanto individual como consolidada operativizada a través del Software 

NOTI SP Versión 3.0; esta información corresponde a la información generada en los servicios 

del HOSPITAL María Auxiliadora. 

 

Se crearon instrumentos del tipo de Base de Datos en Hojas de Cálculo en el programa 

informático de formato Excel-Office XP 2003; para generar cuadros y gráficos; También se 

Utilizaron Programas como el SPSS Versión 15, EPI INFO 2000. 
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CAPITULO I  

 

CONTEXTO DEL HOSPITAL MARIA AUXILIADORA  

 

1.1 Reseña Histórica del Hospital María Auxiliadora 

Antecedentes Históricos 

Historia 

En 1971, durante el gobierno del General Juan Velasco Alvarado, se dan las bases para la 

creación de un Hospital Materno Infantil en el distrito de San Juan de Miraflores. Para ello, se 

otorgó un terreno de 44, 556 m2 (4.45 ha.), localizado entre la Av. Pachacútec y la Av. Miguel 

Iglesias. 

Un año después se encomienda la elaboración del proyecto arquitectónico a la Junta de 

Asistencia Nacional (JAN) y con Registro Ministerial Nº 0282-73-5A/AS, el 25 de diciembre de 

1973, se faculta el inicio de su construcción con el nombre de Hospital Materno Infantil María 

Auxiliadora. 

Sin embargo, por escasos recursos en 1974, la JAN transfiere la construcción a la Beneficencia 

Pública de Lima, la cual a través de un crédito otorgado por el convenio Hospitalario 

Internacional GMBH de la República de Alemania y con los recursos del Tesoro Público, se 

inicia la construcción, pero problemas con la resistencia del terreno, 

paralizaron la obra por 3 años. 

El 24 de abril por D. L Nº 21852 se declara Hospital General y a partir de 1978 se dispuso con 

la continuación de las obras. En 1983, el Tesoro Público asigna un monto 

Complementario para la terminación de la obra y la adquisición del equipamiento hospitalario. 

 

El 29 de diciembre, de ese mismo año, durante el gobierno del Arq. Fernando Belaúnde Terry y 

siendo Ministro de Salud el Dr. Juan Franco Ponce, se inauguró esta dependencia 

implementada de consultorios externos. Se nombró como primer director al Dr. Rodolfo Rivoidí 

Arrieta. En abril de 1985, se inaugura parcialmente el Servicio de Emergencia. 

 
 El 29 de diciembre de 1983, durante el Gobierno Constitucional del arquitecto, Fernando 

Belaúnde Terry, siendo Ministro de Salud el Dr. Juan Franco Ponce, se inauguró esta 

dependencia con el servicio de 20 médicos en consultorios externos: cirugía, gineco-obstetricia, 

medicina general y pediatría, designando como director de nuestra institución al Dr. Rodolfo 

Rivoldi Nicolini.  

 

 En abril de 1985, luego de un concurso de plazas vacantes de personal Profesional , Técnico, 

se amplia la atención en consultorios externos, laboratorio clínico, rayos X, nutrición, entre 

otros. Se derivaban pacientes a hospitales de Lima cuando requerían hospitalización, siendo 

Ministro de Salud, el Dr. David Tejada de Rivero y Director Ejecutivo de este complejo 

hospitalario, Dr. Julio Espinoza Jiménez y Sub Director, Dr. César Ciro Carozzi Calvo. 
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En 1986, se convoca a un concurso de plazas asistenciales y administrativas para el Servicio 

de Hospitalización. En el mes de octubre del mismo año, se inaugura el mencionado servicio, 

marcando así el inicio en pleno del Hospital María Auxiliadora, asistiendo el entonces 

presidente Alan García y el Ministro de Salud el Dr. David Tejada de Rivero. 

 

En marzo de 1989, el Dr. César Carozzi Calvo, asume la Dirección Ejecutiva del hospital María 

Auxiliadora y como Sub Director, Dr. Jaime Rosales Mont.  En enero de 1990, asume la 

Dirección Ejecutiva el Dr. Jaime Rosales Mont.  El gobierno del Ing. Alberto Fujimori Fujimori, 

en abril de 1990, designa Director Ejecutivo del hospital María Auxiliadora al Dr. Víctor Lucero 

Rondón, acompañado del Dr. Enrique Avila Zamora, en calidad de Sub Director.  

En 1992, gestión del Ministro de Salud, Ing. Víctor Paredes, se designa como Director Ejecutivo 

de nuestra institución al Dr. José Gálvez Ruiz y como Sub Director, al Dr. Pedro Polo Valcázar. 

En mayo de 1994, designan como Sub Director al Dr. Luis Scaglia Avilés.  El Dr. Marino Costa 

Bauer, Ministro de Salud, designa nuevamente como Director Ejecutivo al Dr. Víctor Lucero 

Rondón y como Sub Director al Dr. Fernando Munayco Martínez.  

El 25 de enero del año 2000, asume la Dirección Ejecutiva el Dr. Jorge Polo Cortéz, en febrero 

del mismo año, asume la Sub Dirección el Dr. Wilfredo Seminario San Bartolomé durante la 

gestión del Ministro de Salud, Dr. Alejandro Aguinaga Recuenco.  

En el periodo de transición del Dr. Valentín Paniagua Corazao, siendo Ministro de Salud el Dr. 

Eduardo Pretel Zárate, designan el 26 de diciembre del 2000, Directora Ejecutiva de nuestro 

hospital María Auxiliadora a la Dra. Elsa Mantilla Portocarrero y como Sub Director al Dr. Abel 

Hernán Salinas Rivas.  

Durante el periodo gobernativo del Dr. Alejandro Toledo Manrique y el Dr. Fernando Carbone 

Campoverde, como Ministro de Salud, el 02 abril de 2002, designan como Director Ejecutivo al 

Dr. Jorge Falconí Injoque y, el 03 de mayo al Dr. José Alberto Chávez Ferrer Derteano, como 

Sub Director.  

Por Resolución Ministerial N° 883-2003-SA/DM del Ministerio de Salud, designan al Dr. Julio 

Espinoza Jiménez, en el cargo de Director Ejecutivo y posteriormente como Director General.  

La designación del Dr. Julio Espinoza Jiménez, se da luego de un concurso convocado el 16 de 

mayo de 2003 por la Comisión Nacional de Concurso para el cargo de Directores de Institutos 

Especializados y Hospitales del Sector Salud.  

A través de la Resolución Ministerial N° 053-2007/MINSA del 19 de enero de 2007, designan 

como Directora General a la Dra. Flor Esmeralda Arroyo Soto.  

La Resolución Ministerial N° 945-2007/MINSA del 06 de noviembre de 2007, resuelve la 

designación a la médico cirujano Olga Elisa Frisancho Gil, en el cargo de Directora General de 

nuestra institución. 

Por Resolución Ministerial N° 344-2008 /MINSA, designan a partir del 1 de junio de 2008, al 

médico cirujano Jorge Polo Cortez, en el cargo de Director General, nivel F-5, del hospital 

ñMar²a Auxiliadoraò de la Direcci·n de Salud II Lima Sur, por haber resultado ganador del 

concurso para dicho cargo, por un periodo de tres (03) años.  
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1.2 Antecedentes Arquitectónicos 

Tipología 

 

 

El Hospital General "María Auxiliadoraò  se desarrolla sobre una extensión superficial de 44,556 

m2, con un área construida de 23,523.00 m2. Conformada por 5 volúmenes, 4 de tendencia 

horizontal y un volumen central de 7 pisos, cuenta con un amplio semi-sótano. 

Sobre el área total del Hospital se tienen 15,600 m2 de áreas exclusivas libres, para futuras 

ampliaciones. 

 

Está basado en el modelo de Monoblock, esta tipología de hospitales crea un nuevo tipo de 

separación de las actividades. La parte técnica del hospital donde se encuentran las salas de 

operaciones, de diagnóstico, consultorios y tratamiento se ubican en la base del hospital, en la 

plataforma, mientras lo que es hospitalización se ubica en la torre. 

 

Se localizan 4 ingresos diferenciados: 

 

 EL PRIMER INGRESO: exclusivo a la Unidad de Emergencia por la Av. Pachacútec 

que era por excelencia un buen criterio de accesibilidad hasta 1988, en que se realiza 

la construcción del Tren Eléctrico. Por ello, se anula el ingreso directo a pacientes 

provenientes del cono sur y se soluciona el problema corriendo este ingreso hacia la 

intersección de Pachacútec y Miguel iglesias. 
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 SEGUNDO INGRESO: es una calle por donde se accede a la Unidad de Servicios 

Generales, Casa de fuerza, Tratamiento de Agua y Patio de Maniobras. 

 TERCER INGRESO: ingreso particular por donde se accede a los estacionamientos. 

 CUARTO INGRESO: a Consultorios Externos, Unidad Administrativa, Servicios 

intermedios, etc. 

 

1.3 Programación y Equipamiento 

 

CONSULTORIOS EXTERNOS 

Volumen horizontal de un solo piso que tiene un semi-sótano. 

 

 Primer Piso:  Consultorios externos 

 Primer Piso: Servicios Intermedios: Farmacia, Laboratorio, Banco de Sangre, Rayos X, 

Estadística, Servicio Social. 

 En el semi-sótano: Consultorios externos, Psicología, Terapia Física y Rehabilitación, 

Cocina, Comedor, Lavandería. 

UNIDAD ADMINISTRATIVA y DIRECCIÓN GENERAL 

 Primer Piso 

UNIDAD DE SERVICIOS GENERALES 

Volumen de un solo piso-sótano. 

 En el Carpintería, Mecánica, Pintura, Depósito General, Cuarto de Máquinas. 

 Patio de maniobras. 

 

SALA DE FUERZA Y TRATAMIENTO DE AGUA 

 

UNIDAD HOSPITALARIA 

Volumen vertical de 7 pisos: 

 

 Consultorios externos y área administrativa 

 Centro Quirúrgico 

 UCI, Centro de Esterilización y Centro Obstétrico 

 Servicio de Neonatología y servicio de Ginecología 

 Servicio de Cirugía 

 Servicio de Medicina 

 Servicio de Pediatría 

 

CAPILLA 

FARMACIA 

 
 



ANALISIS SITUACIONAL DE SALUD 2009  

 

HOSPITAL NACIONAL MARIA AUXILIA DORA 2009                                                   Página 13  

 

UBICACIÓN GEOGRAFICA 
 
Se ubica en el Distrito de San Juan de Miraflores.  

 

 Norte : Distrito de Surquillo, Chorrillos, Barranco.  

 Sur : Distrito de Villa el Salvador, Lurín, Pachacamac y balnearios.  

 Este : Distrito de Villa Maria del Triunfo.  

 Oeste : Panamericana Sur, Océano Pacifico. 

 
 
CARACTERÍSTICAS DE LA POBLACIÓN DEL ÁMBITO DE INFLUENCIA  
 
Indicadores Sociales Los patrones de Crecimiento en la actualidad se pueden identificar 

cuatro sectores con lógicas de ocupación y patrones de asentamiento diferentes:  

a) Núcleos urbanos.  

b) Centros poblados rurales. Que van desde Pachacámac hasta Cieneguilla.  

c) Casas-huerta del valle. Supone  

d) Viviendas temporales de los balnearios.  

 

1.4 Denominación, Naturaleza Y Fines del Hospital María Auxiliadora  

Denominación de la organización  

 

 El Hospital María Auxiliadora es un Hospital de III-1 de acuerdo a la R.D.Nº 425-06-

DISA-II-LS/DL, de fecha 04 de Septiembre 2006, dentro del sistema de salud funciona 

como hospital de referencia para la Sub. Región de Lima Sur.  
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Naturaleza del HMA  

 

 El Hospital María Auxiliadora es un órgano desconcentrado de la Dirección de Salud II 

Lima Sur del Ministerio de Salud.  

 Es un Hospital de Nivel III-1 especializado en atención integral del Niño, Adolescente, 

Salud Sexual y Reproductiva de la mujer, Adulto y Adulto Mayor.  

 Para cumplir su misión y lograr sus objetivos funcionales tiene una estructura orgánica 

integrada por órganos de dirección, de control, asesoramiento, apoyo y de línea.  

 Es un establecimiento de atención recuperativa y de rehabilitación prioritariamente, 

altamente especializada que atiende las necesidades de atención de salud del Cono 

Sur y otros que proceden de cualquier punto del ámbito nacional.  

 El Hospital María Auxiliadora realiza actividades de recuperación de la salud, así como 

de rehabilitación y control de las enfermedades, incorporando sistemas de 

mejoramiento continuo de la calidad en el marco de los Lineamientos de Política 

Nacional del Sector Salud.  

 Contribuye a la solución de los principales problemas de Salud en el País, como es s la 

alta tasa de morbilidad y mortalidad Materna é Infantil, especialmente la Neonatal, la 

lucha contra la Tuberculosis, enfermedades Transmisible y No transmisibles, así como 

los problemas de salud Mental a través de las estrategias sanitarias.  

 Además desarrollar un rol en la contribución a resolver la problemática asistencial, 

docente y de investigación en el área respectiva...  

 Ha iniciado una preocupación por la Salud de los trabajadores que esperamos que sea 

un Modelo de Centro laboral saludable.  

 

Fines del Hospital María Auxiliadora 

Los fines que persigue el Hospital María Auxiliadora, responden a los siguientes Objetivos 

Funcionales que son los siguientes: 

  

a. Lograr la recuperación de la salud y la rehabilitación de las capacidades de los pacientes, en 

condiciones de oportunidad, equidad, calidad y plena accesibilidad, en Consulta Externa, 

Hospitalización y Emergencia.  

 

b. Defender la vida y proteger la salud de la persona desde su concepción hasta su muerte 

natural.  

 

c. Lograr la prevención y disminución de los riesgos y daños a la salud.  
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d. Apoyar la formación y especialización de los recursos humanos, asignando campo clínico y 

el personal para la docencia e investigación, a cargo de las Universidades e Instituciones 

educativas, según los convenios respectivos.  

 

e. Administrar los recursos humanos, materiales económicos y financieros para el logro de la 

misión y sus objetivos en cumplimiento a las normas vigentes.  

 

f. Mejorar continuamente la calidad, productividad, eficiencia y eficacia de la atención a la 

salud, estableciendo las normas y los parámetros necesarios, así como generando una cultura 

organizacional con valores y actitudes hacia la satisfacción de las necesidades y expectativas 

del paciente y su entorno familiar.  

 

CAPITULO II: ANALISIS DE LOS FACTORES CONDICINANTES DE SALUD 

2.1 Características socio demográficas de la población de referencia  

 

 
 

Indicadores demográficos Población Total 

 



ANALISIS SITUACIONAL DE SALUD 2009  

 

HOSPITAL NACIONAL MARIA AUXILIA DORA 2009                                                   Página 16  

 

En el año 2009 se tiene una población estimada de 1, 932,146 y se estima que el número de 

habitantes para el año 2010 de la jurisdicción DISA II LIMA SUR es de aproximada de 2, 

030,068 habitantes. Los distritos de que presentan la mayor cantidad de población son Villa el 

Salvador 410,909 (20%) Villa María del Triunfo 389,419 (19%), y San Juan de Miraflores 351, 

628 (19%).  

LIMA SUR 1,932,146            

VILLA EL SALVADOR 410,909               

VILLA MARIA DEL TRIUNFO 389,419               

SAN JUAN DE MIRAFLORES 351,628               

SANTIAGO DE SURCO 299,188               

CHORRILLOS 277,509               

PACHACAMAC 75,520                 

LURIN 65,141                 

BARRANCO 33,465                 

PUCUSANA 11,815                 

SAN BARTOLO 6,816                   

PUNTA NEGRA 5,457                   

PUNTA HERMOSA 5,210                   

SANTA MARIA DEL MAR 69                         

La  Densidad Poblacional 

La mayor densidad poblacional es  San Juan de Miraflores, 14,612 hab. /Km2, de Villa el 

Salvador  es de 11,360 hab. /Km2 y de Villa María del Triunfo es de 5439 hab. /Km2. 
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Tabla de Distribución poblacional de DISA II Lima Sur ï Año 2008 

 

 

 

Estructura por Edad. Los resultados estimados para el año 2009 se observa cambios en la 

morfología de la pirámide, una población de 0 a 15 años de base ancha, con un acortamiento 

de la base y un ensanchamiento de la parte intermedia de la población adulta y del vértice, 

configurando una situación e incremento de la población de mayor edad, en particular de adulto 

mayor. 

 

 

 



ANALISIS SITUACIONAL DE SALUD 2009  

 

HOSPITAL NACIONAL MARIA AUXILIA DORA 2009                                                   Página 18  

 

Para el año 2009 se estimó una población menor de 15 años de 26.6 % y la población 

económicamente activa de 16.91%. El análisis de la dinámica poblacional de la DISA II LIMA 

SUR representa el 25.57% de la población del la provincia de Lima. 

 

Indicadores Culturales Exclusión social, vulnerabilidad, riesgo, desigualdad, marginación, 

pobreza, factores y ámbitos de exclusión (exclusión económica, laboral, formativa, socio 

sanitario, de la vivienda, político, contexto espacial).  

La exclusión social es un fenómeno vinculado con la estructura social, y sus efectos implican 

unas repercusiones de tipo cultural, social, educacional, laboral, y económicas, entre otros El 

individuo no será integrado por las ventajas del empleo ni aunque mejore el empleo de manera 

generalizada. 

 

Indicadores económicos FONCODES establece una clasificación por quintiles en el 

documento En esta clasificación el quintil 1 representa al más pobre y el 5 al menos pobre. 

Encontrándose que para el año 2007 para la jurisdicción de DISA II Lima Sur 2 distritos (4.18%) 

están en la categoría de muy pobre, 4 (4.25%) pobre, 5 (74.49%) en regular y 2 (17.09%) en 

aceptable. 

 

 

 

ASPECTO Y EXTENSIÓN GEOGRÁFICA   

Su ubicación geográfica presenta una topografía irregular, constituyéndose con quebradas y 

suelo arenoso en amplias áreas planas al norte de la zona habitada, esta comprendida por 

cerros de baja altura accidentada. Sus límites fronterizos colindan con los distritos de Villa 

María del Triunfo, Villa El Salvador.  
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UBICACIÓN GEOGRÁFICA   

Se encuentra ubicado en el Área Sur de Lima Metropolitana, aproximadamente a la altura del 

Km. 15 de la Panamericana Sur; a 141 m.s.m, en la Av. Miguel iglesias s/n del Distrito de san 

Juan de Miraflores. 

 

LOS LÍMITES DE LA LOCALIDAD SON:  

Por el Sur con el distrito de Villa El Salvador, por el Norte con el distrito de La Molina, por el 

Este con los distritos de Santiago de Surco y por el Oeste con el distrito de Villa María del 

Triunfo. (Fuente: Plan de Desarrollo Económico 2006-2012 de San Juan de Miraflores).  

 Clima   

En Invierno: Húmedo y de temperaturas que oscilan entre los 16 y 14 grados centígrados.  

En Verano: Caluroso y de temperaturas que oscilan entre los 23 y 25 grados centígrados.  

 

  

2.2 Perfil De Procedencia de los Pacientes 

 

La tendencia de atención de pacientes por consulta externa, ha sido creciente en los últimos 

años, alcanzando su pico en el año 2008 con 337,154 atenciones. Así mismo en el último año 

se han realizado 334,277 atenciones, han disminuido en un 0,85 %. 

 

 

 

 

Atenciones de Consulta Externa por Distritos de Procedencia 

 

Los distritos de donde proceden la mayora atención de pacientes corresponden al Distrito de 

San Juan de Miraflores 116,137 (35%) atenciones, del Distrito de Villa María del Triunfo 93,841 

(28%) atenciones y del Distrito de Villa el Salvador 56,391 (16%) atenciones. 
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Condición del paciente atendido: 
 
En el año 2009, la condición del paciente en el establecimiento como paciente continuador  

272,873 (83%) atenciones, como paciente nuevo 29,112 (9%) atenciones y como reingreso 

22,900 (8%) atenciones. 

 
 

                 
 

 

2.3 Perfil Demográfico de la Demanda 

 

El hospital María Auxiliadora concentra la demanda en todo el Cono Sur, no es que aquí en 

San Juan de Miraflores haya todo un volumen de pacientes que se atienden aquí, sino que 

aquí vienen de todos los otros distritos del cono sur y de todo el país, por ser este un hospital 
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nivel III que tiene capacidad de diagnóstico y de tratamiento, es un hospital que atiende a la 

demanda.   

 
Promedio de atenciones y atendidos: 

 

 

  

 

 

 

 

 
 

 
 
Rendimiento Horas Medico: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Atenciones del Servicio de Medicina según Grupo Etáreo 
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Atenciones del Servicio de Cirugía según Grupo Etáreo 
 

 

 

 
 
Atenciones del Servicio de Pediatría según Grupo Etáreo 
 

 
 
 
 
 
Atenciones del Servicio de Gineco-Obstetricia según Grupo Etáreo 

 
 
 

 
 
 
III.- Análisis de la Morbilidad Hospitalaria 
 
3.1 Morbilidad en consulta externa  
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En Medicina Interna, la hipertensión arterial primaria con 1211 consultas, seguido de gastritis 

con 973 consultas, infecciones de tracto urinario 636 consultas, como principales causas de 

morbilidad. En cirugía general el cálculo biliar 2237, la hernia inguinal 878, y la colecistitis 

crónica con 396 consultas. En pediatría el SOB/sibilancia hiperactividad bronquial 1398, el 

asma no especifico 1385, bronquitis aguda 1042 consultas externas y Gineco-obstetricia la 

consultas de puérperas 4697, vaginitis aguda 890, prolapso genital 835 y leiomioma del útero 

724 como las primeras causas de demanda en consulta externa. 
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3.2 Morbilidad en hospitalización  

La morbilidad hospitalaria que en mayor número se han presentado es el servicio de 

Obstetricia con 7948 (43%) egresos, luego el servicio de neonatología con 2449 (13%) 

egresos. Es en total en el año 18663 egresos hospitalarios.  

Como podemos observar el servicio de Obstetricia y neonatología tienen más del 50% de 

egresos y que representan una alta población de gestantes y por consiguiente representan una 

gran numero de recién nacidos y un alto porcentaje de grado de uso. 

 

 

Los distritos de mayor procedencia de los egresos hospitalarios, son de VMT con 4760 (25%) 

egresos, VES con 4520 egresos (24%) y SJM con 4475 (23%) egresos.  

 



ANALISIS SITUACIONAL DE SALUD 2009  

 

HOSPITAL NACIONAL MARIA AUXILIA DORA 2009                                                   Página 37  

 

La mayor parte de los egresos no cuentan con un seguro, 14370 egresos (77%), con seguro 

integral 4247 egresos (22%), y 14 tienen el segura de ESSALUD que es menos del 1%. Así 

mismo proceden del servicio de emergencia 16594 egresos (89%) y por consulta externa solo 

2069 egresos (11%),  

 

 

 

La tendencia de los egresos ha ido incrementándose con el tiempo, siendo 18663 el mayor 

número de egresos este año, 1.6 % más que el año 2008. 

 

Las principales causas de egreso hospitalario son por parto único espontáneo 4195 egresos, 

seguido de parto por cesárea con 3187 egresos, que va de acuerdo con el mayor numero de 

hospitalizados en el servicio de obstetricia y lo que más llama la atención el alto número de 

partos por cesárea (43%). 
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Principales causas de morbilidad de egreso hospitalario por  

Servicios según sexo 
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