¢

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
PASTO SALUD E.S.E

T Ciidoo
BOLETIN

ESTADISTICO
PASTO SALUD E.S.E

Oficina Asesora de Comunicaciones y Sistemas

£} @ rosto savd ESE

b?,}v http://www.pastosaludese.gov.co

.



BOLETIN

ESTADISTICO “ A
PASTOSALUD ES.EE ¢ ¢ ¢

La Oficina Asesora de Comunicaciones y Sistemas
de la Empresa Social del estado Pasto Salud E.S.E
con la participacion y asesoria de la profesional
especializada en el area salud de la Oficina de
Calidad - lider seguridad del paciente y demas
dependencias que contribuyeron a la construccion
de este boletin denominado “Boletin Estadistico de
Pasto Salud E.S.E” correspondiente al trimestre
JULIO - SEPTIEMBRE de 2022.

El propodsito del presente boletin es fortalecer el
proceso de gestion de la informacién, asi como el
de satisfacer las necesidades de informacion de
todos los grupos de interés.

Este boletin estadistico tiene una frecuencia de
publicacién a partir de la vigencia 2021 de manera
trimestral, donde la informacién presentada se
encuentra contenida en las siguientes secciones:

« Caracterizacion sociodemografica
 Servicios Ambulatorios

» Servicio de Urgencias

« Servicio de Hospitalizacion

« Servicio de Apoyo Terapéutico

« Servicio de Laboratorio Clinico

« Servicio de Imagenologia

« Servicios Farmacéutico

« Vigilancia Epidemiolégica

Metodologia: Se realiz6 un estudio descriptivo
observacional en la poblacién que fue atendida en
la Empresa Social del Estado Pasto Salud E.S.E en
el periodo comprendido entre JULIO — SEPTIEMBRE
del afio 2022. Los datos se obtuvieron mediante el
Sistema de Informacién Gerencial - MilPS,
plataforma Infomedic y el Sistema de Informacion
para Operaciones en Salud - SIOS.

1 Caracterizacion sociodemografica
de la poblacion

1.1 Distribucion de la poblacion atendida segiin
grupo etario y género

En el periodo de estudio comprendido entre JULIO -
SEPTIEMBRE del afio 2022, se atendieron 104.868
pacientes en las diferentes sedes de Pasto Salud
E.S.E.

Mediante la llustracion 1, se puede ver la
representacion grafica de la distribucion de la
poblacion que fue atendida en Pasto Salud E.S.E, en
cuanto a género y quinquenio de edad, donde es
evidente que la mayoria de atenciones
corresponden a usuarios que hacen parte del
género femenino.

En cuanto a los grupos etarios, el mayor nimero de
pacientes que asisten a Pasto Salud E.S.E tienen
rango de edad entre 25 y 29 afios del género
femenino, con 5,62% del total de pacientes
atendidos, le sigue el grupo de edad de pacientes
con edades entre 20 y 24 afos de edad del género
femenino 5,52%, y en tercer lugar el grupo de
usuarios con edades entre 15 y 19 afios de edad,

también del género femenino (4,74%).

Por otro lado, es evidente que a partir de los 65
afos de edad la frecuencia en cuanto a los
pacientes atendidos empieza a tener un
decrecimiento para ambos géneros.

Tabla 1. Distribucicn de la poblacién atendida segin
rango de edad y género

T::::: Total ¥ Mujeres % Hombres
Oad 3.556 3.801 T.357  3.39% 3,62%
5a89 4.589 4.683 9272 4238% 4,47%
10a 14 3.997 3906 7.902 | 3.81% 3,72%
15a 19 4969 3426 B.385 4.74% 3,27%
20a 24 5.784 2.701 B4B85 552% 2,58%
25a 29 5.8581 2487 8378 562% 2.37%

30a 34 4957 2.043 7.000  4.73% 1,95%
35a 39 4.404 1.500 6304 4.20% 1.81%

40 3 44 4.248 1.791 6033  4,05% 1,71%
45 @ 49 3.900 1833 5533 | 3.72% 1.568%
50 a 354 4330 1.897 6.227 4,13% 1.81%
55a59 3.989 1917 S5.B86  5.78% 1.83%

60 a 64 3.401 1.809 5210 3.24% 1,73%
65 a 69 2.576 1.683 4,259 2.48% 1,60%
70874 1973 1.345 3318 1.88% 1,28%
75a79 i.438 1.004 2442  137% 0,96%

80 a 84 939 659 1598 090%  063%
85a 89 531 366 897 051% 0,35%
90 a 94 196 102 298 0,19% 0,10%
95 vy Mas a5 22 67 0,04% 0,02%

39.175 104.868
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llustracion 1- Piramide poblacion atendida Pasto Salud E.S.E. Julio -
septiembre 2022
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En la Tabla 2 se puede observar el total de usuarios atendidos segun el género y datos respecto a la
edad. Donde es evidente que la mayoria de la poblacion atendida en Pasto Salud E.S.E en el periodo
JULIO SEPTIEMBRE de 2022 fueron mujeres (63,98%), con un promedio de edad de aproximadamente
36 afios y hombres (36,02%), con una edad promedio de 31 afos.

También se puede observar las variables “Min. Edad” y “Max. Edad” las cuales representan cual fue
la edad minima y maxima de los usuarios para cada género expresada en dias y afos.

llustracion 2.Distribucion de la
Tabla 2. Género y edad poblacion atendida segtin género
Julio - septiembre 2022

F 65.693 36,13 35dias 115 afios
M 39.175 32,25 35dias 107 afios
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En cuanto a la zona de residencia, se puede observar en la Tabla 3, que la mayor parte de la poblacion
atendida en Pasto Salud E.S.E reside en la zona urbana con un 76,07% (79.768 usuarios).

Tabla 3. Zona de residencia
Rural 25.090 23,93%
Urbaneo 79.768 76,07%
Sin dato 10 0%
Total 104.868 100%

llustracion 3. Distribucionde la
poblacién seguiin zona de residencia
qh = Rural

= Urbano

= 3indao

En la Tabla 4 y en la llustracion 4 se encuentran las diez EAPB con mayor cantidad de usuarios

atendidos en Pasto Salud E.S.E, las demas EAPB se

agruparon en la categoria “Otras entidades

administradoras de planes de beneficios” con 8,39%. Se puede evidenciar que la mayoria de usuarios
atendidos en la empresa hacen parte de la aseguradora Emssanar SAS con una participacion del
68,45% del total, seguido de la EPS Sanitas (9,71%) y en tercer lugar se encuentra Nueva EPS

(6,22%).

Tabla 4. Distribucidn segin Entidad administradora de planes de beneficios EAPB

EPS SANITAS

NUEVA EPS

EPS INDIGENA MALLAMAS
PARTICULARES

ASMET SALUD EPS SAS
ADRES

EMSSANAR ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD 5.A.5

ORGANIZACION INTERNACIONAL PARA LAS MIGRACIONES OIM

ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD FAMISANAR SAS

SECRETARIA MUNICIPAL DE SALUD DE PASTO
OTRAS ENTIDADES ADMINISTRADORAS DE PLANES DE BENEFICIOS

71780 68,45%
10178  9,71%
6524  6,22%
4945  4,72%
1029  0,98%
695  0,66%
543 0,52%
157  0,15%
115 0,11%
107  0,10%
8795  8,39%

TOTAL 104.868 100%

llustracion 4.Distribucion de los usuarios segun EAPB. Julio - septiembre 2022
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Del total de personas que fueron atendidas en Pasto Salud durante el periodo JULIO SEPTIEMBRE
2022, el 38,27% (40.132) no reportd su ocupacion siendo esta la mayor frecuencia, en el segundo
lugar se encuentra la categoria estudiante con un 21,70% (22.760) y predominando en ella las
personas entre 15 y 19 afos, seguido de la categoria ama de casa 15,41% (16.156) y siendo la

1.5 Distribucion de la poblacion segin ocupacion

mayoria de usuarios pertenecientes al grupo de edad de 65 y mas afios, datos que se pueden

observar en la Tabla 5.

Tkl 5. Distribucide de b podlacdn seguis ocupecin ¥ nango d edad

PERSONAS QUE WO HAM DECLARADO OCUPACION 4728 1533 2035 216 288 B0 MR
ESTUDIANTE 840 5813 5800 3458 1436 452 15
AMA DE CASA 15 5 92 ™ Mg 1 W75
OTRAS OCUPACIONES 610 78 7S 14 w7 i
SINDATO 1023 ¥ O I W 15 M5
DESEMPLEADO 139 2] 5 m M W6 175
OTROS TRABAIADORES DE SERVICIOS 1 1 6 w7 139 m 3
COMERCIANTE 15 4 & 187 us puii3
SERVICIOS DOMESTICOS i B B8 131 143
(OBRERDS DE AGRICULTURA 1 1 w 5 66 i) ]
QBRERCS DE CONSTRUCCION T Bl ki 110
48

OTROS VENDEDORES ¥ COMERCIANTES NO CLASIFICADOS 5

P N VU I
3 15 412 1
1500 1405 11 16G2
797 03400 Ted
18 19 1 I
154 133 197 1#
57 48 i M
A6 a1 i M
19 17 1 A
98 48 3 108
118 113 126
a

127

1

BN nn
7 5
1629 145
646 500
Mmoo
175 15
e 188
168 &
L]
0 1
14 1M
1M W

s B8 2888 .E

40132
10760
16.156
BRH
5.537
i
2340
1734
1284
1235
1.083

1067

2 Servicio Ambulatorio

2.1 Consultas en el servicio ambulatorio
En la Empresa Social del Estado Pasto Salud E.S.E se realizaron en total 141.452 consultas en el servicio
ambulatorio durante el periodo julio — septiembre del afio 2022, en los servicios de medicina general,
enfermeria, odontologia, nutricién, psicologia, medicina interna, ginecologia y pediatria (exceptuando las
consultas prioritarias y de seguimiento covid). De acuerdo a la modalidad de las consultas la mayoria se
realizaron de manera presencial con un total de 132.504 (93,67%) consultas, seguido de las atenciones
domiciliarias 4.115 (2,93%) y en tercer lugar las teleconsultas 4.803 (3,40%), para los mismos servicios.

| Tabla 6. Frecuencia mensual de consultas en el servicio ambulatorio

e Julis Agosta Segti Tetal general
Medicina General 31264 133 30173 S50
Modabidad " presencial 19484 31308 1063 fro]
* feleconsulta 2062 1832 10 4803
domiciliaria 718 in 1 1042
Consulta de primera vez por medicina general morbilidad 4252 333 o] 10574
Consulta primera ve2 (onsulta 9 primers vel por madicing pensral RIAS 4845 5641 5406 15993
Clasificacion modalidad presencial Consults de primers vt por madicing general ronicos % bl ]
Consulta de control médico general RIAS 14 1315 1511 4150
Fensults de canre! Consulta de control @ s&guimiento por medicina general morbilidad 18341 10608 184913 55452
Enermerii SH2 5567 5151 © 15960
Prasencial - 4485 4500 12857
Modaliiad de atentidn
hencidn visita domiciliasia auxiliar de enfermeria (promotor 1350 1102 651 3103
CORBUIN PIAMATE VEZ  asulta de primery ver por atermeris RIAS 113 45 2601 7159
Clasificacién modalidad presential - ; -
Consulta da sone)  DONSUITa 0 control o seguimiento por enfermeria salud pblics 2 3 1 1
Consulta de control o seguimiento por enfermeria RIAS i 1917 1893 . 587
Odontoiogia 4000 4558 4553 13151
. Consulta de primera ver por odontologia general “ 3 T
Closificacién CoRtults priners vet Consulta de primers vez por odontolopia general RIAS 3583 407 067 175
Congulta de control _Consulta de control o de seguimiento par odantalogia genersl 1 1 2
Consulta wiencias Consulta de wigentias por odontologia general 413 516 [ 1414
Hutricida 1578 1546 139 " s
Clasificacidn Consuita primera ver_Consulta de primera vez por nuiricién y dietatica 1125 1160 1304 3509
Congulta de conirel _Consulta de control o de Seguimisnto por nutricidn y distitics 453 38 165 1004
Peicologia 1252 134 1087 T 363
Clasificacion Consulta primera vez Consulta de primers vez pwp.skulogl'n i i 1206 umn 1042 1513
Consuita de control _Consulta de control o de seguimiento por psicologia 46 53 45 184
Metiting Intema 2054 un 89 T 4158
Corsuls primers vez (onsulta de primers wel por especialista en Medicing Intena 1 E57 el P
Clasificacidn Consulta de ¢ontrgl  Consulta de contral por especialista en Medicina Intema L] 251 I 1528
Interconsulta Interconsulta por especialista en Medicina Intema 144 1 137 a5
[ 1078 w0
Pagquete Mangjo integral lesiones preneoplisicas oe chnosr g8 cénix 1 2 H E
Clasificacion Consults primers ver Consulta primers wel por especialista en Ginecologia y Obstetricia 17 227 14 ET4
Consulta de contrel  Consulta de control por especialista en Ginecologia y Obstetricia 235 i 355 Er]
interconsuita _Interconsuita por espexialista en Ginecologia y Obstetricia 53 62 n itH
Mansjo Cuidddo intrahospitalario por medicing espacislitacs 393 390 (¥ 1308
Pedistria 510 416 " 1300
Consulta primera vez Consulta de primers vel por especialista en Pediatia 280 186 167 E13
Clasificacion Consulta de contrel  Consulta de control por especialista en Pediatria 152 164 110 436
interconsuits _ Inverconsuits por espeialista en Pediatia 8 [ o %1
Total AT755 45064 44533 141452
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En la Tabla 6 se pueden observar las frecuencias mensuales de las consultas segin su facturacién, durante el
tercer trimestre del afio 2022, para cada tipo de atencién en el servicio ambulatorio. Para el caso de medicina
general y enfermeria se encuentra la categoria modalidad de atencion, la cual representa si la consulta fue
presencial, teleconsulta o visita domiciliaria, por el contrario, para los demas servicios no se encuentra la
modalidad de atencién, pues la prestacién del servicio fue realizada de manera presencial.

De forma general, en cuanto a los servicios y meses evaluados se puede ver que la mayor demanda en consultas
en el tercer trimestre del aflo 2022 ocurrié en el mes de agosto (49.064 consultas) presentando un crecimiento
porcentual igual a 3% respecto al mes anterior (47.755 consultas).

Por otra parte, es importante mencionar que en el tercer trimestre del afio 2022 (141.452 consultas) de forma
general hubo un incremento porcentual iguala 13,12% respecto al trimestre anterior (125.049 consultas). Segin
los servicios, el que tuvo mayor crecimiento porcentual en el tercer trimestre del afio 2022 respecto al tercer
trimestre del mismo afo, fue el servicio de medicina interna con un incremento a 29,72% pues pas6 de 3.203
consultas en el segundo trimestre del 2022 a 4.115 consultas en el tercer trimestre, seguido del servicio de
ginecologia el cual tuvo un aumento igual a 6,59% pues pasé de 2.824 consultas en el segundo trimestre del 2022
a 3.010 consultas en el tercer trimestre del 2022, y en tercer lugar las consultas de psicologia (no incluye
psicoterapias) con un crecimiento de 9,28% con 3.352 consultas en el segundo trimestre del 2022 a 3.663
consultas en el tercer trimestre del 2022.

En la llustracién 5 se puede apreciar las atenciones mas frecuentes segln el tipo de consulta en el servicio
ambulatorio durante el periodo julio - septiembre 2022, donde la mayor demanda se present6 en la consulta de
medicina general con una participacion de 59,07% (95.700 consultas), seguido del servicio de enfermeria con
9,85% (15.960 consultas) y en tercer lugar odontologia con 8,12% (13.151 consultas).

llustracidn 5. Distribucidn de atenciones servicio ambulatorio. Julio - septiembre 2022

59,07%

0,00

9,85%
B,1.2%

- 2,79% 236% 2,26% 1,86% 0,80%
Wutrickos Med Inbems Peicalogls Cinecologha Pedabriy

Mhechcing G Erbenmerig Dhfontpdogis

En la ilustracién 6 se puede observar las frecuencias de las consultas en el servicio ambulatorio,
correspondientes al tercer trimestre de los afos 2019 a 2022. Donde es evidente la tendencia
decreciente que hubo en las consultas en el servicio ambulatorio durante el tercer trimestre del afio
2020, posiblemente por causa del COVID-19. Por otro lado, en el tercer trimestre del afio 2022 hubo
un incremento correspondiente a 24,3% respecto al mismo trimestre del afio 2021.
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Del total de consultas del servicio ambulatorio (141.452), durante el periodo julio - septiembre 2022,
se presentaron 132.504 consultas presenciales, de las cuales el 43.14% (55.876 consultas)
corresponden a consultas de primera vez, el 55,77% (72.240 consultas) a consultas de control y en
tercer lugar el 1,09% (1.414 consultas) a consultas de urgencias odontologicas.

En la llustracion 7 se puede observar la distribucién de las atenciones presenciales segin su
clasificaciéon en cada servicio. Respecto a las consultas de medicina (89.629 consultas presenciales)
el 30,14% (27.017 consultas) correspondi6 a las consultas de primera vez y el 69,86% (62.612
consultas) a las consultas de control. Asi mismo, en el caso de las consultas de enfermeria (12.857
consultas presenciales), las cuales presentaron su mayor demanda en las consultas de primera vez
con 8,10% (7.259 consultas), también hubo mayor demanda de las consultas de primera vez en los
servicios de psicologia, odontologia, nutricidon, medicina interna y pediatria, a excepcion de
ginecologia que tuvo su mayor frecuencia en el manejo cuidado intrahospitalario con 40,13%.

ILUSTRACION 7.DISTRIBUCION DE ATENCIONES PRESENCIALES 2022
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2.2.1 Morbilidad General ambulatoria

Tabla 7. Morbilidad general ambulatoria por grupo de edad (Diez primeras causas). Julio - Septiembre 2022

T — Entre 18 Entre 15 Enkre 20 Entre 25 Entre B2 Entre 35 Entre 40 Entre 43 F—— Mayer o

Tiagnéstice » Lafo ydadon y3 afics 2 :.: 2 ;": :.': ::' 2 ;‘: mmmnb;ﬂ Tesl %
HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARLA] i 11 18 34 122 302 580 1300 1844 BE10 12822 1B56%
HIPOTIRCHDISMO MO ESPECIFICADO 1 8 3 68 7 13 14 155 211 264 159 261 557 108 305%

PARASITOSES INTESTINAL SIN OTRA ESPECIFICACION| 269 409 B4 147 59 56 59 36 3B 23 24 27 5 1487 2,15%
GASTRITIS NO ESPECIFICADA 17 3 73 13 93 B 109 100 96 42 156 382 1394 1,00%

MELLITUS BO NODEFENDIENTE S b 3 11 5 4 48 64 157 131 233 591 L3367 1,98%

COMPLCACION
RINOFARINGITIS AGUDA [RESFRIADO COMUN)| 68 351 217 103 54 m 58 59 38 53 42 44 48 129 1311 150%
TRASTORMO DE LA REFRACCION NO ESPECIFICADD 6| 121 178 119 133 &8 68 a1 42 58 T4 72 131 1202 1L14%
DOLOR EN ARTRCULACION g 14 L 5 51 a4 84 100 120 121 11 M 1062 1,54%
LUMBAGD NO ESPECIFICADO 1 9 51 1 B2 87 82 86 54 110 75 150 939 1L36%
INFECCKON DE VIAS URINARLAS ST MO ESPECIFICADO 1 14 43 M4 50 59 74 80 L 2] B6 82 72 153 523 1,34%

OTRAS CAUSAS| 479 2718 2485 2528 3.068 3.011 2975 2769 2.B12 3.084 259 3547 3162 B.E23 44463 64.37%

Total M BATT 3423 AM9 3TH3 BG4y B603 344 BEIT 4186 4516 5934 G071 19826 EA0TE  100%

La morbilidad general en el servicio ambulatorio durante el trimestre julio - septiembre del afio
2022, presentd un total de 69.078 casos. En la Tabla 7 y en la ilustracién 8, se pueden observar las
diez primeras causas de morbilidad general de los pacientes atendidos en Pasto Salud E.S.E en el
tercer trimestre del afo 2022, las cuales representan el 35.63 % (24.615 casos) del total general,
siendo la hipertensién esencial primaria (18.56 %) la enfermedad mas frecuente con 12.822 casos
y predominando en ella los pacientes con 60 afos de edad en adelante, seguida del hipotiroidismo
no especificado (3,05%) y en tercer lugar la Parasitosis intestinal sin otra especificacion (2,15%).
Respecto al grupo etario, la mayoria de casos de atencién fue por parte de los usuarios con 60
afnos o mas (28,85%), seguido de los pacientes con edades entre 50 y 54 afos (8,79%). Por otra
parte, la menor frecuencia fue presentada por los pacientes menores a 1 afio de edad (0,79%).

llustracion 8. Distribucion diez primeras causas de
morbilidad medicina general. Julio- septiembre 2022
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PARASITOSIS INTESTINAL SIN OTRA EseEciFicacion T 1937
GASTRIMS NO EsPECFiCADA (T 1,394
DIABETES MELLITUS NO INSULINODEPENDIENTE SN Menaon ot... (D 1.367
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En cuanto a la morbilidad en el servicio de odontologia se presentaron 12.250 casos, donde el
principal motivo de atencién durante el periodo evaluado fue la gingivitis crénica (45,88%), seguido
de caries de la dentina (37,48%), y en tercer lugar pulpitis (4,93%), datos que se pueden observar
en la Tabla 8. Por otra parte, segun el grupo de edad, las atenciones mas frecuentes en este
servicio se presentaron para el grupo de edad entre 5y 9 afos (16,22%), seguido de los pacientes
con edades entre 10 y 14 afios de edad (13,98%), mientras que la menor frecuencia se presenté
en un paciente menores a un ano con (0.01%) correspondiente a caries de la dentina dato que
fue verificado y constatado con los profesionales auditores de Pasto Salud.

Tabla 8. Morbilidad odontologia por grupo de edad (Diez primeras causas). Julio- septiembbre 2022

Meora 1| e 1y | Enve 5y [ s 10y e 15 Enve 201 | e 25 G 30w 35 e a0 Enve 45y e 50y e 55y ::; Total
v aho | dafes | 9afos | Mdafes | 19aos | Mafos | Makes | Mades | Wakos | Mades | Wakes | Sakes | 59akes .
GINGIVITES CROMICA 643 G926 97 136 kL] 350 196 87 531 2 153 in 125 5.620
(CARIES DE LA DENTINA i EL ] B3 606 535 n 40 i 62 m o it 163 .3 4531
PULPITES, nw 67 Fil 47 52 B2 47 58 56 53 13 Fi M4 504
ABSCESOD PERLAPICAL SIN FISTULA Fi ] 86 Fil F. ] & i 43 Fi] Fij 5 Fi] Fi} n 433
[DIENTES MOTEADOS 3 35 12 71 19 F 3 1 1 237
PERDIDA DE DOENTES DEBIDA A ACCIDENTE EXTRACCION

(O ENFERMEDAD PERIODONTAL LOCAL 1 ! 1 * &5 % &| W M
ABSCESO PERIAPICAL CON FISTULA 3 Fil 7 4 11 ] 7 9 1 14 7 1 1 11
PERIQDONTITIS APICAL AGLIDA ORIGINADA EN LA PULPA [ [] § 9 3 8 9 10 3 1 2 2 67
FRACTURA DE LOS DIENTES) 7 [] 3 2 4 10 ] i 7 H 5 2 &5
PERIODONTITIS CROMICA 1 2 T 3 5 E] 7 10 16 4
OTRAS CAUISAS - ] Pl 13 17 Fal) 2 10 12 4 13 13 0 Il 263
h’ﬂl 1| L066| 1587| L713| 1438| 865] &M 715| 676| 646 545[ 513 483 72| 12250

llustracién 9. Distribucion diez primeras causas de

morbilidad Odontologia. julio - septiembre 2022
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PERIODONTITIS CROMICA
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Tabla 8. Merbilidad en psicolegia (Diez Causos mds frecuentes)

Enrely4 EmreSyS Entel0y14 Enel5yld Emtre20y24 Entrel5y29 Envre 30y Eoare 35y 39 Eotre 80y 44 Emwed5y 45 Entre S0y 54 Entre S5y 59 Mayeroligual Toul
Diagnéstico sios s sy s s sl s shos  aies  wies s aim __ a0ains

TRASTORMOS DE ADAPTACION! 8 16 50 Lo 05 L] 5 (=] 32 an 46 3 300 LT
OTROS SINTOMAS ¥ SIGNOS QUE

INVOLUCRAN EL ESTADD EMOCIONAL . c \ 4 & ! B w ¥ 9 m b
TRASTORND MIXTO DE ANSIEDAD Y

DEBRESION 1 .3 n 16 prd 15 i 19 16 14 20 n 3
'OTROS TRASTORMOS EMOCIONALES Y DEL
COMPORTAMIENTO QUE APARECEN

HABITUALMENTE EN LA NINEZ Y EN LA 22 = K & e
ADOLESCENCIA

EPISODIO DEPRESIVO LEVE 2 1 » 4 13 2 7 F. 1] m

OTRAS REACCIONES AL ESTRES GRAVE 1 3 3 8 12 g -] 75
OTROS TRASTORNOS DE ANSIEDAD|

4

o 5 1 5 10 5 2 5 2 9 6 14

ABUSO SEXUAL| 4 8 Fi3 11 ] 7 2 i 3 3 [

OTROS ERISODIOS DEPRESIVOS) L] 13 2 5 2 1 z 1 5 3 12 (1]

TRASTORNO DE ANSIEDAD GENERALIZADA 3 7 2 7 7 3 2 1 s .

OTRAS CAUSAS| 19 125 126 116 52 3 Fal 32 i 18 e 28 &2 60

Total 4 e " s m m 155 piil 1 1 181 Fo ] (53 1056

En la Tabla 9, se muestran las causas mas frecuentes de morbilidad en psicologia en el periodo
JULIO-SEPTIEMBRE 2022, con un total de 3.056 casos, donde la causa mas frecuente fue “Trastornos
de adaptacion” con (32,62%) y predominando en ella los pacientes con 60 afios 0 mas; seguido de la
causa “otros sintomas y signos que involucran el estado emocional” (11,91%) y en tercer lugar
“trastorno mixto de ansiedad y depresion” (9,59%). Respecto a los grupos etarios, se puede ver que
a la atencion asistieron principalmente pacientes con edades a partir de los 60 afios (22,09%),
seguido del grupo etario con edades entre 15y 19 afos (13,06%) y en tercer lugar (12,53%) los
pacientes con edades entre 10y 14.

Tabla 10. Morbilidad en nutricidn (Diez causas mds frecuentes)

Entre 10 Enwre 15 Enre 20 Enwe 25 Entre 30 Enwre 35 Enire 40 Enwre 45 Ente 50 Entre 55 Mayor o
Diagnéstica """"1*' “.‘_“'“,‘_"' Y4yl y24  y20  y3  y39  y4d  y49  yS4 yS9  iguala  Towl
aho:  alios  aflos  afos  afos  allos  aor  aflos  aflos  aBos  E0ados

OBESIDAD DEBIDA A EXCESD DE CALORIAS| 2 4 40 23 23 29 ad a1 62 62 85 118 116 272 o921
AUMENTO AMORMALDEPESD| 7 23 27 a3 29 20 29 a3 28 26 44 E) 67 159 594
OBESIDAD NO ESPECIFICADA 1 3 9 12 13 18 25 33 51 a7 110 323

OTROS SINTOMAS ¥ SIGNOS GEMERALES
ESPECIFICADOS

TRASTORNOS NUTRICIONALES Y
METABOLICOS EM ENFERMEDADES| 1 10 13 18 13 9 12 13 7 18 20 2% 28 65 53
CLASIFICADAS EN OTRA PARTE

1 23 11 20 19 3 13 i 7 3 6 7 15 74 253

OTROS TIFOS DE OBESIDAD ] B 8 L] 13 24 14 18 14 16 n 31 65 246
DESNUTRICION PROTEICOCALORICA LEVE| 20 73 29 31 26 7 6 3 1 19 235
AUMENTO EXCESIVO DE PESO EN EL
EMBARAZO 2 9 &4 58 EL] 34 2 1 1 207
RETARDO DEL DESARROLLO DEBIDO A
DESNUTRICION PROTEICOCALORICA 7 123 3 14 8 159
PERDIDA ANDRMAL DE PESD 12 13 19 20 6 3 a 1 2 a 2 34 126
OTRAS CAUSAS| 9 37 13 16 A4 &4 28 16 14 12 ] 18 20 56 356
Total| a7 302 192 Frl 197 264 233 192 192 168 M6 305 327 854 3713

Durante el tercer trimestre del afio 2022, en el servicio de consulta externa nutricién hubo en total
3.713 casos, siendo la primera causa de atencion la obesidad debida a exceso de calorias con 24,80%
(921 casos) y presentando mayor afeccidon los pacientes con edades a partir de los 60 afos; en
segundo lugar, se encuentra el aumento anormal de peso con 16% (594 casos) y en tercer lugar la
obesidad no especificada con 8,70% (323 casos).

En cuanto a los grupos de edad, se puede observar de forma general que el grupo mas incidente fue el
de los pacientes con edades a partir de los 60 afos de edad, con un 23,00% (854 casos).
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Tabla 11. Procedimientos en el servicio ambulatorio

TR ele e Actividades del Sarvicio Julio Agoin Septiembre’ Toul % :;,":‘
Consejeria De Vih Rias 1.745 L2117 2.262 6224  34.77% 0,02
Electrocardiograma De Ritmo O De Superficie Sod 1.757 1.844 1.449 5050 28,21% -0,21
I::I::I:nﬂ;rglca De Muestra O Tejido Vaginal Para Estudio - 430 423 1202 671% 0.01
Paguete Ma 30 Afos: Toma No Cul ica De Muestra O
T:'J"m wii::::“ Eetadio C muf" e 416 366 n 1185  662% 002

Enfermeria Consejeria De Vih ) 293 405 a2z 1.120 6,26% 0,04
Extraccion De Anticonceptivos Subdermicos Por Incision 344 386 384 1114 6,22% 0,01
Insercion De Anticonceptivos Subdermicos Rias 280 291 279 850 4,75% 0,04
P M 2 Ti Irurgi ra O Taji
u::::rp.;n::::;:gt:ng::' No Quirergica De Muestra O Tejido 162 185 207 c54 3.00% 0,12
Monitoria Fetal Anteparto ) 121 125 162 a08 1.28% 0,30
Otres Procedimientos 58 5B 78 194 1.08% 0,34

5.565 6297 6.039 17.901 20%
Control De Placa Dental Rias 4.150 4.723 4.764 13637 19,14% 0.0
Aplicacion De Sellantes De Fotocurado Rias 1.896 3139 3.004 9.039  12,69% 0,04
Obturacion Dental Con Resina De Fotocurado Adiclonal 2813 3.112 3095 5.020 12,66% -0,01
Topicacion De Fluor En Barniz Rias 2.265 01 2.644 7610  10,68% 0,02
Obturacion Dental Con Resina De Fotocurado 2345 2.681 2,498 7524 10,56% 0,07

Odontologia Obturacion Dental Con Amalgama 2.187 1418 2467 7.072 9.93% 0,02
Detartraje Supragingival Rias 2.164 2.340 2.462 6.966 5,78% 0,05
Obturacion Dental Con Amalgama Adicional 1607 1.874 1.878 5.359 1.52% 0,00
Obturacion Dental Con lonomers De Vidrio Adicional 614 588 571 1773 2.49% -0,03
Otros Procedimientos ! 560 573 581 1714 241% 0.0
Obturacion Dental Con lonomero De Vidrio 555 523 456 1534 1,15% -0,13

22.156 248672 24.420 71.248 BO% -1,021%
TOTAL 27.721 320.969 30.459 89,149 100% -1.647%

Los procedimientos realizados en el servicio ambulatorio se pueden observar en la Tabla 11, donde
se encuentran discriminados de acuerdo a los servicios de odontologia y enfermeria durante el
trimestre julio-septiembre del afio 2022, con un total de 89.149 procedimientos realizados y un
incremento porcentual igual a 21.94% respecto al trimestre anterior (tercer trimestre del 2021)
en el cual se realizaron 73.111 procedimientos.

Es importante destacar que, en cuanto al tipo de servicio, el que presenté mayor demanda de
procedimientos durante el periodo evaluado fue el servicio de odontologia 80% (71.248
procedimientos) respecto a los servicio de enfermeria con un 20% (17.901 procedimientos).

En la llustracion 10 se puede observar la distribucién de los procedimientos por servicios de
acuerdo al trimestre julio - septiembre del afio 2022, donde se puede apreciar que durante el
periodo evaluado, el periodo que tuvo mayor frecuencia fue el tercer trimestre del afio 2022
(89.149 procedimientos), seguido del tercer trimestre del afio 2019 (78.252 procedimientos), y la
menor frecuencia le correspondi6 al tercer trimestre del afio 2020 (2.227 procedimientos), esto a
causa de la pandemia COVID-19, que suspendi6 la atencién presencial en casos que no eran
considerados como urgentes.
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ILUSTRACION 10. DISTRIBUCION DE PROCEDIMIENTOS POR SERVICIOS. TERCER TRIMESTRE AROS 2019 A
2022
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2.4.1 Indicadores de proceso
Tabla 12. Indicadores de proceso
Indicadores Meta Julio Agosto  Septiembre  Total
Oportunidad en la cita de medicina general, consulta de 1ra vez 3 dias 2,86 3,49 2,94 3,10
Oportunidad en la cita de edontologia, consulta de 1ra vez| 3 dias 6,72 6,57 7,49 6,94
Proporcién de usuarios inasistentes, 20% 2,92% 2,66% 2,63% 2,74%

El indicador de oportunidad en la cita de medicina general de primera vez y el indicador de
proporcién de usuarios inasistentes presentados en la Tabla 12, dejan en evidencia un buen
cumplimiento en los meses de julio - septiembre el tercer trimestre del afio 2022, a excepcién del
mes de agosto, donde la oportunidad en la cita de primera vez por medicina general, esta por encima
de la meta esperada que son 3 dias. Por otro lado, el indicador de oportunidad en la cita de
odontologia de primera vez no presentd cumplimiento durante el periodo evaluado, pues sus
resultados estuvieron por encima de la meta esperada de 3 dias.

Tabla 13. Indicadores RIAS

Indicadores de RIAS Meta Il Trim.
Cobertura de tercera dosis de pentavalente en nifios menores de un afio 95% 100%
Cobertura de triple viral en nifios de un afio 95% 97,86%
Cobertura de refuerzo de triple viral en nifios de cinco afio 95% 92,13%
Cobertura de primer refuerzo de DPT en nifios de dieciocho meses . 95% 92,42%
Proporcion de capacitacion de gestantes antes de las 10 semanas 80% 61,83%
Proporcion de pacientes con HTA controlada 60% 75,60%
Proporcién de pacientes con DM controlada 60% 55,23%

En cuanto a los indicadores de RIAS, sus resultados se pueden observar en la Tabla 13, durante el
tercer trimestre del afio 2022. Donde se puede observar en algunos el cumplimiento que hubo en
los indicadores de vacunacién respecto a la meta establecida. Asi mismo, el indicador de
proporcién pacientes con HTA controlada, también cumplié con la meta definida en el periodo
evaluado.

Por el contrario, los indicadores de Proporciéon de capacitacion de gestantes antes de las 10
semanas, Cobertura de triple viral en nifios de cinco afios y el indicador de proporcién de pacientes
con DM controlada, no presentaron cumplimiento respecto a la meta establecida.
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3 Servicio de urgencias y observacion

3.1 Consultas en el servicio de urgencias

Tabla 14. Consultas en el servicio de urgencias

Centro Hospital La Rosa| 2.613 | 2.671 2.463 7.747 37,67%

Hospital Local Civil| 2.280 | 2.169 2.161 6.610 32,14%

Cs San Vicente| 2.165 | 2.009 2.035 6.209 30,19%

Las consultas en el servicio de urgencias de Pasto Salud E.S.E durante el periodo julio - septiembre
afio 2022 corresponden a un total de 20.566, datos que se pueden observar en la Tabla 14, segun IPS
y trimestre del periodo evaluado. La mayoria de las consultas en el servicio de urgencias fueron
realizadas por parte del Hospital la Rosa representando el 37,67% del total, seguido del Hospital
Local Civil con una participacion del 32,14% y en tercer lugar el Centro de Salud San Vicente con
30,19%.
llustracién 11.Consultas en el servicio de urgencias por IPS,
acumuladas de Julio septiembre, afios 2019 a 2022
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En la ilustracién 11 se puede observar el comportamiento en el servicio de urgencias de julio a
septiembre de los afios 2019 a 2022, donde se ve que de forma general las consultas en el servicio
de urgencias han presentado una tendencia creciente durante los periodos evaluados, a excepcién
del trimestre reportado en el afio 2020, que disminuy6 para el Hospital la Rosa, respecto al mismo
trimestre del afio 2019 y aumento en CS San Vicente, Hospital Local Civil respecto al mismo
trimestre del afio 2019.
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3.2 Egresos de observacion de urgencias

Tabla 15. Egresos observacidn de urgencias

P

Hospital Local Civil, 475 439 513 1487 67,93%

Centro Hospital la Rosa| 218 223 235 676 30,88%
C5 5an Vicente a 12 6 26 1,19%

En el servicio de urgencias en Pasto Salud E.S.E hubo en total 2.189 pacientes en observacion de 2 a
6 horas durante el trimestre julio a septiembre del afo 2022, de los cuales el 67,93% (1.487
atenciones) se presentaron en el Hospital local civil, el 30,88% (676 atenciones) en el Hospital la Rosa
y el 1,179% (26 atenciones) en el centro de salud San Vicente.

llustracion 12. Observacion urgencias complejidad baja por IPS, de 2 a 6 horas.
Tercer trimestre afios 2019 a 2022
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En la llustracién 12 se puede ver el comparativo del periodo julio a septiembre de los afios 2019 a
2022 por cada IPS, donde es evidente que en el Hospital local Civil hubo una tendencia creciente en
el periodo evaluado. Por otro lado, el Centro Hospital La Rosa presentd decrecimiento durante el afio
2022 y el Centro de salud San Vicente presentd una disminucion en el segundo trimestre de los afios
2021y 2022.

De forma general, se puede observar, que las atenciones en el servicio de observacion presentan un
disminucion porcentual igual 10.55% en el tercer trimestre del afio 2022 (2.189 atenciones) en
comparaciéon con el mismo trimestre del afio 2021 (2.420 atenciones) , por otra parte, en tercer
trimestre del 2022 se present6 un disminucion igual a 6.90 % respecto al segundo trimestre del
mismo afo (2.340 atenciones).
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3.3 Morbilidad en urgencias

Tabla 16. Morbilidad en urgencias (Diaz primeras causas)

Méncey Entrely EmtreS Entre 10y Entee 1Sy Entre 20y Entre 25y Entre 30y Entre 35y Entred0y EntredSy Entre SOy Entre S5y

Mayos o
alalo afios y9ahos Wahos 1alios Malos Mafos Maos Malos Mados dados Stabos Soaes Sopoc O

Dlagnibstico

DIARREA Y GASTROENTERITIS DE PRESUNTD

ORIGEN INFECONOS0. 7 146 96 81 105 223 251 157 136 98 89 &7 G4 168 1688

INFECCION DE V1A% LIRINARIAS SITIO NO
ESPEQIFICADO 3 54 58 48 121 235 178 153 119 104 87 T8 52 247 1538
RINOFARINGITIS AGUDA [RESFRIADO COMUN) 33 121 85 37 45 79 96 B0 46 44 48 42 39 104 859
GASTRITIS RO ESPECIFICADA 11 26 51 96 102 82 52 50 a5 44 37 116 712
AMIGDALITIS AGUDAND ESPECIFICADA. 5 78 85 47 39 63 60 42 23 34 18 15 10 35 554
OTRAS GASTRITIS AGUDAS 14 21 a7 75 7 54 41 35 40 36 27 a3 534
AMIGDALITIS ESTREFTOCODICA ] 41 64 30 EE 65 &0 49 EE] EE] 17 21 7 25 484
LUMBAGO NO ESPECIFICADO 2 1 9 28 38 29 32 32 31 23 30 67 322
HIPERTENSION ESENCIAL [FRIMARLA) 1 1 6 [} 11 14 24 32 25 190 310
MIGRARA NO ESPECIFICADA 2 7 17 36 62 3 22 23 27 23 [ 14 27

OTRASCALSAS 116 571 S04 415 363 1505 1502 1151 971 845 709 746 58 2087 12643
Total | 165 1.011 821 71% 1326 406 2426 1834 1486 1312 L35 1L.128 955 3,136 19954

En el servicio de urgencias hubo en total 19.954 casos, de los cuales, la primera causa de atencién durante el
periodo julio - septiembre de 2022 fue la “Diarrea y gastroenteritis de presunto origen infeccioso” con 8,46%
(1.688 casos) y predominando en ella los pacientes con rangos de edad Entre 25 y 29 afios; seguido de la causa
“Infeccion de vias urinarias sitio no especificado” con 7,71% (1.538 casos) y en tercer lugar “Rinofaringitis aguda”
con 4,51% (899 casos), resultados que se pueden observar en la Tabla 16, junto con las primeras diez causas de
morbilidad en este servicio, las cuales representan conjuntamente el 36,64%. Por otra parte, el grupo etario que
mas atenciones tiene es el de los pacientes con edades desde los 60 afios (15,72%).

llustracidn 13. Distribucidn de las diez primeras causas de morbilidad en urgencias. Julio -
septiemhbre 2022

DIARREA ¥ GASTROENTERITIS DE PRESUNTO ORiGEN... TR 1585
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HiPERTENSION ESENC AL (PRIMARL)  (THINND 310
micrafia no especiFicans (N 270

3.4 Indicadores de Urgencias

Ilustracién 14. Oportunidad para la atencién del paciente clasificado como Triage, tercer trimestre

Tabla 17. Indicadores de urgencias afios 2020 32022
WM Trim W Trim 1 Trim

Indicadores del servicio de urgencias Meta

2020 2021 2022 140,00 13471
Oportunidad en Ia espera de Ia atencién entriage. 30min | 57,06 | 52,88 | 27,59 12000 P
Oportunidad en la espera para la atencién del paciente clasificado como triage 11l 30 min 25,28 34,65 35,08 100,00
D00 145 il Trim 2020
Oportunidad en la espera para la atencidn del paciente clasificado como triage 111l 60 min 37,25 50,02 57,60 550, 10 Trim 2021
60,00 50,024 wIllTrim 2022
3465 3508 3125 >
Oportunidad en la espera para la atencién del paciente clasificado como triage IV| 120 min 54,30 71,45 116,72 4000 2528 s
“anill
Oportunidad en la espera para la atencion del paciente clasificado como triage v,  72h 40,11 23,45 134,71
Trisge v

0.00
Triage Triage Il Triage IV

En la Tabla 17 se pueden observar los indicadores de oportunidad (expresados en minutos) en el servicio de
urgencias, correspondientes al tercer trimestre de los afios 2020 a 2022, donde se evidencia que en el afio 2022 no
hubo cumplimiento respecto a la meta establecida en el indicador de oportunidad en la espera del paciente
clasificado como triage Il, el cual presenté un resultado igual a 35,08 minutos.

También se puede observar que, en el tercer trimestre del afio 2022, los indicadores de oportunidad evaluados
desmejoraron el promedio de espera en la atencién en comparacion a los resultados obtenidos del mismo trimestre

de afios anteriores, pues el tiempo promedio aumenté en los triage ILIILIV Y V.

Nota: Es importante tener en cuenta que la meta para el indicador de oportunidad para el paciente clasificado como
triage V es de 72 horas, y el resultado en la tabla 17 esta expresado en minutos
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3.5 Procedimientos de Urgencias

Tabla 18. Procedimientos de urgencias

Onicectomia 1 17 16 45 37119% |- 006

Extraccion De Cuerpo Extrafio En Piel O Tejido Celular Subcutaneo
De Area General Por Incision

Irrigacion Y Lavado Del Gjo Sod 16 9 7 2 145% |- 0,22
Sutura De Herida Unica En Area General 1 ] 2 5 4,13% .
Drenaje De Coleccion Superficial De Piel O Tejido Celular

1 13 10 34 2810% |- 023

URGENCIAS

4 -
Subcutaneo Por Incision O Aspiracion ! 3 33tk 1%
Control De Epistaxis, Por Taponamiento Posterior Via Transnasal 0 0 1 1 0,83% -
T T T

En los procedimientos de urgencias de Pasto Salud E.S.E durante el periodo julio - septiembre afio 2022
corresponden a un total de 121, datos que se pueden observar en la Tabla 18. La mayoria de los procedimientos en
urgencias fueron en el procedimiento “Onicectomia” con 37.19 % (45 casos) seguido de “Extracciéon de cuerpo
extrafo en piel o tejido celular subcutaneo de area general por incision” con 28.10% (34 casos) y en tercer lugar
“Irrigacion y lavado del ojo sod” con 26.45% (32 casos).

4 Servicio de Hospitalizacion

4.1 Atenciones en el servicio de hospitalizacion

Tabia 18. Atenciones en el servicio de hoespitalizacidn

Derechos De Sala De Observacion En Centro Hospital La Rosa 161 143 169 473 41,53%
Urgencias Complejidad Baja De 7 A 24 Horas Cs San Vicente 72 80 38 250 21,95%
Hospital Local Civil 118 170 128 416 36,52%

Derechos De Sala De Observacién En Centro Hospital La Rosa 32 a6 49 127 39,44%
Urgenclas Complejidad Mayor A 24 Horas Cs San Vicente 7 5 12 3,73%
Hospital Local Civil 54 62 67 183 56,83%

Internacidn Complejidad Baja Habitacion Centro Hospital La Rosa 169 122 169 460 50,38%
Bipersonal Hospital Local Civil 166 154 133 453 49,62%

Internacion Complejidad Baja Habitacion Centro Hospital La Rosa 10 11 7 28 96,55%
Unipersonal {Incluye Aislamiento) Hospital Local Civil 1 1 3,45%

Total 789 94 820 2.403 100%

En el servicio de hospitalizacion en Pasto Salud E.S.E durante el trimestre julio - septiembre del
2022 se presentaron en total 2.403 internaciones, datos que se pueden observar de forma mensual
de acuerdo al tipo de internacién y a la IPS en la Tabla 18. En cuanto al tipo de internacion el que
mayor demanda presenté de forma general fue el denominado “Derechos de sala de observacion
en urgencias complejidad baja de 7 a 24 horas” con 47,40% (1.139 atenciones), seguido de
“Internacion complejidad baja habitacion bipersonal” con 37,99% (913 atenciones), en tercer lugar
“Derechos de sala de observacion en urgencias complejidad mayor a 24 horas” con 13,40%, (222
atenciones) y el que menor demanda present6 fue “Internacién complejidad baja habitacion
unipersonal (incluye aislamiento)”con 1,21% (29 atenciones).
llustracion 15. Comparativo atenciones servicio hospitalizacion.
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trimestre afios 201532022

500 716
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En la ilustracion 15 se muestran las atenciones en el servicio de hospitalizacion del tercer trimestre
de los anos 2019 a 2022, donde se evidencia claramente el ascenso que hubo en el tercer trimestre
del afio 2022 en comparaciéon al mismo trimestre del afio 2021, siendo este crecimiento igual a
27,08%.

4.2 Morbilidad en hospitalizacion

Tabia 19, Marbilidad en lizacidn sl _
Mecra ] Eae1yd  EnteSy5 Esvel0yld e lSy19 Enre2y2d EntrelSy29 Eaved0y3d faeS5y35 Esve 80yl Erwe d5y 4 Eave Oy Eosre Sy 59 Mavoroiml |
e ] #in oy ks ] oy oy oy iy ahoy i aioy s 8 60 oy
INFECCION DE WIAS LIRINARIAS SITIO NO|
ESPECIFICADO) 1 10 7 5 17 il 17 3 13 1 3 15 5 a7 e
CELULITIS DE OTRAS PARTES DE L0
P 1 2 4 5 3 2 1 2 3 B %
NELMONIA WD ESPECOFICAD]) 2 5 L] 1 1 1 H H 1% £
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ORIGEN INFECCNOSO) ] 3 2 3 2 1 2 3 1 wo%
TRASTORNG MO DE ANSEDAD Y|
DEFRESION, 3 1} 4 3 2 4 2 Fi
EFILERSLA TIRO MO ESPECIFICADO 1 3 4 2 1 1 1 2 7 i
(GRETRITES MO ESPECIFICADA) 3 1 1 4 1 2 1 ] n
ASSCESD PERIAPICAL SIN FISTULA 3 4 3 1 3 1 3 a
CELULITIS DE LA CARA| 3 3 1 3 3 1 1 2 1 2 n
FALS0 TRABAX DE PARTO ANTES DE LA 3T
M5 SEMANAS COMPLETAS DE GESTACION| § i 4 4 1
ABUSO SEAM 1 4 3 1 H 18
OTRAS CAUSAS| 28 26 16 14 45 103 43 56 a5 ] 3 17 I8 1|82 &0
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Para el servicio de hospitalizacion en el trimestre julio - septiembre 2022 hubo en total 1.105 casos,
las diez primeras causas de morbilidad en este servicio se pueden observar en la Tabla 19, las cuales
representan conjuntamente el 39,37% del total, siendo la causa mas frecuente la “Infeccién de vias
urinarias sitio no especificado” (16,11%), seguido de “Celulitis de otras partes de los miembros”
(3,26%) y en tercer lugar se encuentra la causa “Neumonia no especificada” (3,26%).

En cuanto al grupo etario, la mayoria de atenciones correspondieron a los pacientes que pertenecen
al grupo etario de 60 afios 0 mas (25,88%), seguido de los pacientes con edades entre 20 y 24 afios
(13,76%) y en tercer lugar los pacientes con edades entre 25 y 29 afos de edad (8,42%)

llustracién 16. Distribucion de las diez primeras causas de morbilidad por
hospitalizacion. julio - septiembre 2022

INFECCION DE VIAS URINARIAS SITIONO ESPECIFICADD T 172

NEUMONIA NO ESPECIFICAD, (D 36
CELULITIS DE OTRAS PARTES DE LOS MIEMBROS TS 36
DIARREA Y GASTROENTERITIS DE PRESUNTO ORIGEN... (T 35
TRASTORNO MIXTO DE ANSIEDAD ¥ DEPRESION (D 26
EPILEPSIA TIPO NO ESPECIFICADO (I 23
GASTRITIS NO ESPECIFICADA T 22
CELULITIS DE LA CARA (D 21
ABSCESO PERIAPICAL SIN FisTULA (T 21
FALSO TRABAJO DE PARTO ANTES DE LA 37 Y MAS SEMANAS... T 19
ABUSOSExuAL T 18
0 20 40 60 80 100 120 140 160 180
4.3 Indicadores hospitalarios
Tabla 20. Indicadores de hospitalizacion
Indicadores hospitalizacion Julio Agosto | Septiembre Julio :::::' Septiembre
Total dias camas ocupadas 248 248 248 434 434 420
Total dias camas disponibles 248 248 248 434 434 420
Camas disponibles 12 8 8 14 14 14
Egreso 166 155 133 179 146 148
Porcentaje ocupacional| 100,00% |100,00%| 100,00% | 100,00% | 100,00% | 100,00%
Promedio permanencia 1,49 1,60 1,86 2,42 2,97 2,84
Giro cama total 13,83 19,38 16,63 12,79 10,43 10,57
Intervalo de sustitucion 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Los indicadores hospitalarios, se pueden observar en la tabla 20, correspondientes al periodo
julio - septiembre del afio 2022.

El porcentaje de ocupaciéon cama es un indicador que muestra el promedio de camas que
estuvieron ocupadas diariamente durante un periodo, tiene como meta el 85% de ocupaciéon en
Pasto Salud E.S.E, el resultado del indicador para la red norte y red Sur, esta en 100% de
ocupacion lo que puede comprometer la capacidad del hospital para reaccionar a picos subitos
de demanda. Este indicador fue calculado teniendo en cuenta los datos suministrados por los
estadisticos de la red norte y sur respecto a las 12 camas disponibles en el mes de julioy 8
camas en los meses de agosto y septiembre de la red Norte, asi mismo con las 14 camas de la
red Sur.

El indicador promedio de permanencia indica el promedio de dias en el cual un paciente estuvo en

el hospital. En Pasto Salud E.S.E durante el periodo evaluado, este promedio fue mayor en la red
sur.
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El indicador giro cama, expresa cuantos pacientes pasan en promedio por una cama en un periodo
dado, para el caso de Pasto Salud la meta del indicador es igual a 8 pacientes durante el mes, se
puede observar que en la red norte y Sur hubo cumplimiento del indicador respecto a la meta
establecida, pues en cada mes evaluado el giro cama fue mayor a 8 pacientes por cama.

El intervalo de sustitucién es el indicador que expresa el nUmero de dias que en promedio una cama
permanece desocupada entre el egreso de un paciente y el ingreso de otro y su valor ideal es que
sea mayor a cero y menor a uno, pues esto indicaria que, si un paciente egresa, la cama seria
ocupada por otro paciente en un tiempo menor a un dia. En Pasto Salud E.S.E en el periodo
evaluado, el promedio de tiempo que una cama permanecié desocupada, en la red norte y red Sur,
reporta valores negativos, lo cual refleja que hubo mas pacientes que camas hospitalarias,
implicando que posiblemente los pacientes tuvieron que usar camas no hospitalarias o tuvieron que
esperar para ocupar una cama, esto teniendo en cuenta que el porcentaje ocupacional, en estas
redes fue el 100%.

Los procedimientos de apoyo terapéutico realizados en Pasto Salud E.S.E fueron equivalentes a 4.658
durante el periodo evaluado. En la Ilustracion 17 se puede observar la distribucion de los
procedimientos respecto al total general, donde la psicoterapia representa el 56,42% y la terapia
respiratoria el 56,42 %.

En la Tabla 21 se presentan los tipos para cada uno de los procedimientos de apoyo terapéutico, en el
caso de la psicoterapia, fue la psicoterapia individual por psicologia (1.825 psicoterapias) la que tuvo
una mayor frecuencia durante el periodo evaluado con un 69,44% del total de psicoterapias
realizadas, seguida de la psicoterapia familiar por psicologia (796 psicoterapias) con 30,29%.

En cuanto al procedimiento de apoyo terapéutico denominado terapia respiratoria se observa que la
nebulizacion (1.252 nebulizaciones) fue la méas frecuente dentro de este tipo de apoyo, representando
el 61,67% del total de terapias respiratorias realizadas.

llustracion 17. Distribucion de los servicios de
apovyo terapéutico. Julio- septiembre 2022

= 09- Psicologia Psicoterapias = 11- Terapia Respiratoria Procedimientos

Tabla 21. Apoye terapéutico tercer trimestre afio 2022

Procedimiento de apoyo terapéutico Tipo Julie Agoste Septiembre Total %

09- Psicologia Psicoterapias Total 806 | 958 864 2.628 |56,42%
Psicoterapia De Grupo Por Psicologia 2 1 2 5 0,19%

Psicoterapia De Pareja Por Psicologia 2 2 0,08%

Psicoterapia Familiar Por Psicologia 245 | 283 268 796 30,29%

Psicoterapia Individual Por Psicologia 559 | 672 594 1.825 |69,44%

11- Terapia Respiratoria Procedimientos | Total 666 | 700 664 2.030 |43,58%
Nebulizacion 428 414 410 1.252 61,67%

Terapia Respiratoria Integral 238 | 286 254 778 38,33%

Total 1.472| 1.658 1.528 4.658 100%
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6 Laboratorio Clinico

6.1 Examenes

Durante el periodo julio — septiembre de 2022 se realizaron en total 172.968 examenes de laboratorio
en Pasto Salud E.S.E, la mayoria de estos se realizaron principalmente en el mes de agosto de 2022
con el 35,31% (61.081 exdmenes de laboratorio).

En el tercer trimestre del afio 2022 comparativamente con el mismo trimestre del afio 2021 se puede
observar en la tabla 22 un aumento del 14,87% en el nUmero total de examenes de laboratorio clinico
realizados. También se evidencia que disminuye, el nUmero de examenes realizados, en el segundo
trimestre del afio 2020, lo cual puede deberse a la presencia del covid 19, sin embargo increment6
durante los afos 2021 y 2022.

Tabla 22. Indicadores de laboratorio clinico

Afio Cantidad de eximenes de laboratorio Var %
realizados
2019 - 1l Trim. 118745
l 2020 - 1l Trim. 92895 -21,77%
2021 - Il Trim. 150578 62,09%
2022 - 1l Trim. 172968 14,87%

6.2 Indicadores de laboratorio clinico

Tabla 23. Indicadores de laboratorio clinico, tercer trimestre 2022

Indicadores laboratorio clinico Meta Il Trim.
Oportunidad en la atencion para la toma de muestras 20 min 12,48
Oportunidad en la entrega de resultados de urgencias 120 min 114,93

Oportunidad en la entrega de resultados criticos de
laboratorio 60 min 10,87

Los indicadores de oportunidad en la atenciéon para la toma de muestras y para la entrega de
resultados de laboratorio clinico en los distintos servicios en el trimestre julio — septiembre del afo
2022 se pueden observar en la Tabla 23, donde se evidencia que los indicadores cumplen con la meta

establecida para cada uno de ellos durante el periodo evaluado.

7 Imagenologia

7.1 Examenes
En el servicio de imagenologia en Pasto Salud E.S.E durante el trimestre abril - junio de 2022 hubo
en total 16.787 exdmenes entre radiografias y ecografias, de los cuales la mayor frecuencia
correspondi6 a las radiografias con un 68,72% del total, por otra parte, las ecografias tuvieron una
participacion del 31,28%.

En la tabla 24, se puede observar también el crecimiento que ha presentado el nimero de examenes
en imagenologia en el segundo trimestre desde los afios 2019 a 2022, para el afio 2022 hubo un
aumento porcentual igual a 34,43% respecto al mismo trimestre de la vigencia anterior.

llustracién 18. Distribucién de los exdmenes realizados en el
servicio de imagenologia. julio septiembre 2022

Tabla 24. E eni logia realizadas tercer trimestre anos 2019 a 2022
Exdmenes 2019 - W Trim. 2020 - M Trim. 2021 - Wl Trim.  2022-M T
Cantidad de radiografias realizadas 7978 5311 10376 1L
Cantidad de ecografias realizadas 2520 2568 4678 5|
Total 10498 7879 15054 16787

= Cantidad de radiografias realizadas = Cantidad de ecografias realizadas
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7.2 Imagenologia

Los resultados de los indicadores de oportunidad en la toma y entrega de los distintos estudios en el
servicio de imagenologia durante el tercer trimestre del afio 2022 se presentan en la Tabla 25,
donde se puede ver que los indicadores presentaron cumplimiento de acuerdo a la meta
correspondiente para cada uno, a excepcion de la Oportunidad en la toma de estudios de ecografias
en urgencias, que se report6 por encima de la meta esperada.

Tabla 25. Indicadores de | I tercer trimestre 2022
| Indicadores imagenologia Meta W Trim.
Oportunidad en la toma de rayos x en consulta externa
| 30 min 27,08
Oportunidad en la toma de rayos x en urgencias
| 20 min 21,63
Oportunidad en la toma de estudios de ecografias en consulta
|externa 90 min 58,00
Oportunidad en la toma de estudios de ecografias en urgencias
| 40 min 49,65
Oportunidad en la entrega de resultados de ecografia
convencional total en consulta externa 24h 10,41

Oportunidad en la entrega de resultados criticos de
imagenologia 20 min 9,95

Tabla 26. Indicadores servicio farmacéutico tercer trimestre 2022

Porcentaje medicamentos dispensados o

entregados inmediatamente| 90,00% |  99,92%/99,88%| 99,89%| 99,90%
Proporcién medicamentos no dispensados 5.0096| 0,03%| 0,01%| 0,00%| 0,013%

En la Tabla 26 se pueden ver algunos indicadores del servicio farmacéutico y el resultado
correspondiente durante el trimestre julio — septiembre del afio 2022 en Pasto Salud E.S.E, donde se
puede observar el cumplimiento con relacién a la meta definida en los indicadores de “porcentaje de
medicamentos dispensados o entregados inmediatamente” y “en la proporcién de medicamentos no
dispensados”.

9 Vigilancia Epidemiolagica

9.1 Indicadores de vigilancia epidemiologica

Los indicadores de vigilancia epidemiolégica del tercer trimestre del afio 2022 se pueden observar en
la Tabla 27, donde se puede ver que los indicadores, no presentaron cumplimiento respecto a la meta
establecida para cada uno

Tabla 27. Indicadores Vigilancia Epidemiolégica tercer trimestre 2022

Indicadores Meta 1l Trim.
porcentaje de captacion de sintomaticos respiratorios 24% 26,21%
Razon de mortalidad materna evitable T 0 2,39
tasa de mortalidad perinatal 48 14,35
Razon de morbilidad materna extrema 4,3 14,35
Razdn de incidencia de sifilis congénita 1 0 0,00
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9.2 Vigilancia Epidemiologica

Los eventos de interés en salud publica durante el periodo julio - septiembre del afio 2022 fueron
equivalentes a 1.097, los cuales se pueden ver en la tabla 28, donde se encuentran ubicados de
acuerdo a la mayor frecuencia durante el periodo evaluado. De forma general el evento mas
frecuente fue “Agresiones por animales potencialmente transmisores de rabia” representando el
36,74% (403 eventos) del total de eventos y el cual presentd un incremento porcentual durante el
tercer trimestre del 2022 igual a 17,49% respecto al segundo trimestre del afio en curso, pues pas6
de presentar 343 eventos a 403 eventos; en segundo lugar de los eventos con mayor frecuencia se
encuentra las “IRA por virus nuevo (CODIGO-346)” con 27,26% (299 eventos), el cual presentd un
incremento porcentual de 7,17% respecto al segundo trimestre del afio, puesto que pasé de 279
eventos a 299 para el tercer trimestre. En tercer lugar “vigilancia en salud piblica de la violencia de
género e intrafamiliar” 15,22% (167 eventos).

Por otro lado, en el trimestre julio - septiembre del 2022 hubo un incremento correspondiente a
11,03% respecto al segundo trimestre del mismo afo, pues pas6 de presentar 988 eventos en el
segundo trimestre a 1.098 eventos en el tercer trimestre del 2022.

Tabla 28. Eventos de interés en salud publica
CLASIFICACION EVENTOS MTrim | %

CONF AGRESIONES POR ANIMALES POTENCIALMENTE TRANSMISORES DE RABIA 403 |3674%
SOSP IRA POR VIRUS NUEVO (CODIGO-346) 209 |27.26%
SOSP VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA DE LA VIOLENCIA DE GENERO E INTRAFAMILIAR 167 |[15,22%
CONF INTENTO DE SUICIDIO 53 | ag3x
CONF VARICELA 46 | a419%
SOsP INFECCION RESPIRATORIA AGUDA GRAVE IRAG INUSITADA (348) 28 | 255%
CONF DESNUTRICION AGUDA EN MENORES DE 5 ANOS 18 | 164%
CONF VIH/SIDA / MORTALIDAD 17 1,55%
CONF HEPATITIS BY C (Gestantes: 0) 16 1,46%
CONF INTOXICACIONES 11 1,00%
CONF SIFILIS GESTACIONAL 10 | os1%
CONF MORBILIDAD MATERNA EXTREMA 6 0,55%
CONF PAROTIDITIS 3 0,55%
CONF MALARIA 5 0,46%
CONF TUBERCULOSIS 4 0,36%
CONF CANCER DE MAMA Y CUELLO UTERINO 2 0,18%
PROB DENGUE CLASICO 2 0,18%
CONF BAJO PESO AL NACER 1 0,09%
CONF LESION X ARTEFACTO EXPLOSIVO Y POLVORA 1 0,09%
CONF BAJO PESO AL NACER 1 0,09%
CONF LESION X ARTEFACTO EXPLOSIVO Y POLVORA 1 0,09%
SOSP SARAMPION 1 0,09%
CONF DEFECTOS CONGENITOS 1 0,09%
PROB ESHIRA-IRAG VIGILANCIA CENTINELA -345 0 0,00%
SOSP EVENTO ADVERSO SEGUIDO A LA VACUNACION 0 0,00%
CONF LEISHMANIASIS CUTANEA 0 0,00%
CONF ENFERMEDAD TRANSMITIDA POR ALIMENTOS 0 0,00%
CONF MORTALIDAD MATERNA 0 0,00%
CONF MORTALIDAD PERINATAL Y NEONATAL TARDIA 0 0,00%
PROB TOSFERINA 0 0,00%
PROB MENINGITIS BACTERIANA Y ENFERMEDAD MENINGOCOCCICA 0 0.00%
SOSP LESIONES DE CAUSA EXTERNA 0 0,00%
CONF EVENTO SIN ESTABLECER 0 0,00%

CONE VIGILANCIA INTEGRADA DE MUERTES EN MENORES DE CINCO ARIOS POR 0
INFECCION RESPIRATORIA AGUDA, 0,00%
TOTAL| 1.097| 100%
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10. Control estadistico de procesos

Servicio Indicader Prom. | LCI LCS | Meta| Julio embre
Oportunidad cita meédica 1.% vez 1,98 | 1,25 2,70 |300| 286 2,94

Servicio ambulatorio
Oportunidad cita odontoldgica, 1.#vez | 4,23 | 1,50 696 | 3,00 672 6,57

Urgencias Oportunidad en la atencidn triage |l 32,07 | 25,24 | 3891 | 30 | 32,73 | 3551 35,98
Porcentaje ocupacional 65,73%|40,89%| 90,57% | 85%
Hospitalizacién Giro cama 7,03 3,98 | 10,09 | 8,00
Egresos 158,60| 57,74 | 259,46 345 301 281

El objetivo de la realizacion del control estadistico de procesos es observar y analizar el
comportamiento de un proceso a través del tiempo, y si es el caso intervenir el proceso y mejorarlo.
En la Tabla 29, se muestra el indicador al cual se le realizd el control estadistico, su promedio, sus
limites de control superior e inferior y los resultados que se obtuvieron de manera mensual en el
tercer trimestre del afio 2022, resaltando en color rojo los que estan por fuera de los limites de
control establecidos y con un comportamiento que desmejora el proceso, en verde se encuentran
los datos que estuvieron dentro de los limites de control y en amarillo los que se encontraron por
fuera del limite de control pero aun asi mejoraron respecto a la meta.

Segun los resultados presentados en la Tabla 29, para los indicadores del servicio ambulatorio
“Oportunidad de cita odontolégica de primera vez” y “oportunidad cita médica de primera vez”, se
presentd una variacién que no fue controlada (resaltados en color rojo) durante el tercer trimestre
del 2022, por lo cual es importante evaluar qué sucedi6é para no volver a incurrir en dicha causa. Asi
mismo, el indicador del servicio de urgencias “Oportunidad en la espera para la atencién del
paciente clasificado como triage II” presenté un resultado cuyos valores estuvieron por fuera de los
limites de control.

En cuanto, a los indicadores de hospitalizaciéon, el porcentaje ocupacional, presenta un

comportamiento semejante respecto a su variabilidad, pues de forma general sus valores se
encontraron por fuera de los limites de control establecidos durante el periodo evaluado.
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