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El presente Boletin considera la informacién de la vigilancia
epidemiologica de la semana epidemioldgica N° 44 del
presente afio

Quitar cualquier carbohidrato en la ali-
mentacion semanal es una estrategia po-
tente para bajar de peso

En su columna semanal, el cirujano Jean-Paul Osores Bianchi revela c6-
mo pequefios cambios en la alimentacion pueden activar la quema de
grasa.

;Qué debo hacer para tener buena salud?
Estreiiimiento en adultos mavyores: la importancia del agua,
la fibra v los probiodticos

Existen diferentes maneras de perder peso; una de ellas,
si se hace en forma anticipada, no cortando abruptamente
los carbohidratos en la alimentacion de la semana, sino en
forma progresiva para no sentir ninguna molestia relaciona-
da con la falta de energia o animo, funciona.

Este sistema de perder peso y grasa es eficaz de la mano
de actividad fisica diaria, y en seis semanas tranquilamen-
te caen tres kilos. Esta buena la idea, ¢,no?

En pacientes que se preparan para un viaje, fin de afio o por
salud, resulta una excelente estrategia sin tener que dejar
de golpe alimentos como camote, choclo, yuca, papa o simi-
lares no procesados, que nos acompanaran durante el pro-
ceso de pérdida de peso, como se dice, dandonos mas ale-
gria.

De otro lado, quitar cualquier carbohidrato en la alimen-
tacion semanal también es una estrategia potente, pues si-
lencia la produccion de insulina, dejando activa la quema ca-
I6rica en el organismo las 24 horas. Escojan ustedes.

La Direccion Regional de Salud Loreto esta interesada en recibir comentarios y sugerencias sobre el contenido del presente boletin.
Publicacién Oficial de la Direccién de Epidemiologia: Av. Colonial S/N, distrito Punchana, regién Loreto.

E-mail: epiloreto@dge.gob.pe
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Cuadro N° 1.
Principales dafos y eventos notificados en la semana epidemiolégica (S.E) N° 44 del afio 2025.

Enfermedades Notificadas, Region Loreto, 2025
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Fuane: Base Noti. COC-MINSA. CPC- Direccidn de Epidimiclegia 2025

En el presente cuadro se considera a los casos Confirmados y Probables de las enfermedades notificadas. Los casos Proba-
bles se van clasificando segun criterios técnicos vigentes.
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Hesta [a S.E. 44; 24 enfermedades
reportan el 100% de confirmacion,
asi mismo hay 4 enfermedades que
s¢ manienen 100% como casos
probables,

4 enfermedades reportan de 50% a
mas (asos  probables, slendo
Leptospirosis (76.06%) a que
presenta el mayor porcentaje a la
espera de su confirmacion.

A la misma SE44 del 2024, denque
reportd 81.9% de confirmados
para leptospirosis 67.4%. Mientras
que en la SE 44 del 2025 estan con
16.7% y 239 % respectivamente.

Fueste: Base Noti, COMINSA, CPC-Direccicn de Epidemiologi 2025
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distritos de Bajo riesgo de transmi-
sion de dengue, 36 distrito sin ries-
go. Corregir mapa

- Hasta la S.E.44, se reportaron 29 219
casos de Malaria: 24 575 (84.12%) Ma-
laria P. Vivax, 4 636 (15.87%) Malaria P.
falciparum y 08 (0.03%) Malaria P. mala-
riae. Se observa un descenso progresivo
de la curva de casos de malaria en las
Ultimas tres semanas, ubicandose entre
las zonas de SEGURIDAD y EXITO.
Hasta la presente semana se reportan 8
fallecidos procedentes de Andoas (3),
Manseriche (1), Morona (1), Pebas (1), =
San Juan Bautista (1) y el Tigre (1). En = -
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Hasta la SE 44, se reportaron 6 438 casos de Dengue: 5 040
(78.3%) son Confirmados y 1 398 (21.7%) son probables en espera
de su clasificacion final. 5 430 casos (84.3%) corresponden a Den-
gue sin signos de alarma, 990 (15.4%) son Dengue con signos de
alarma y 18 casos graves (0.3%). Se han reportado 8 fallecidos has-
ta la presente semana con una Tasa de Letalidad de 0.12%, mien-
tras que en el 2024 no se reportd ningun fallecido a la misma sema-
na. Segun el canal endémico, la curva de casos se ubica en zona de
ALARMA observando un incremento desde la SE37.

Segun el mapa de riesgo de las uUltimas 4 semanas, se observa 2
distrito de alto riego, 18 entre mediano riesgo y bajo riesgo y 33 sin
reportar casos desde la SE39.
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Fallecidos por Dengue - Regién Loreto (S.E. 01 - 44 - 2025 )

DENGUE CON SIONOS DENGUE SIN SIGNOS
ETAPA VIDA OF ALAIKMA DENGUE GRAVE DE ALARMA totul gerwral

0-11 Aen (NMfos) o 6 0

12-17 Afos (Adolescunte) o 0 0 ( Entre |la SE 1-44 del 2025, se han reportado 8

o ) ) fallecidos por Dengue Grave, todos
1829 Afos [Kowen] o ! ! ! confirmados por laboratorio, los fallecidos
059 Afos (Adulto) o 1 0

provienen de 5 distritos: 5 proceden de la
provincia de Maynas (02 Belén, 02 Iquitos y 01
San Juan Bautista);, 2 de la provincia de Alto
Total genersl : Amazonas, distrito de Yurimaguas y 1 de la
provincia de Requena, distrito Requena.

DENGUE CON JIGNOS DENGUE SIN SIGNDS
CISTRITO DE ALANMA DENGUE GRAVE OF ALAXMA Tota general Todos los casos fallecldos fueron casos de
VURIMAGLIAS a ; a 2 dengue grave, 6 de los fallecidos corresponde
IQUITOS o 2 a N a la etapa Nino de 0 - 11 anos.

NELEN <] 2 a
SAN JUAN BAUTISTA Q 1 Q

[REQUENA | Q 1 Qa 1

Foante: Bane Mot . (OCANSA. (PC- Diraccion de Epidamislogle 2005

NUMERO DE MUESTRAS DE DENGUE E INDICE DE POSITIVIDAD (IP) POR SEMANAS

EPIDEMIOLOGICAS. SE 05- 2025 —SE44-2025. (CORTE 01.11.2025)
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El indice de Positividad, muestra el porcontnjo de resultados positivos con respecto al numero total de pruebas procesadas. El mayor

porcentaje de IP del ano 2026 se presentaron en las SE6 y SE7 con 24.4% y 25.0% respectivamente, mostrando una variabilidad en todo el
ano, Entre la SE 38 a la SE 44 se observa que el IP va de 4.8% a 2.0 %.

RESULTADOS DENGUE POR TIPO DE PRUEBA (IgM y NS1).

SE 44-2025. (CORTE 01.11.2025)
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Hasta la SE 44, se procesaron un total de 23,002 muestras, de las cuales:
7215 para ELISA Anticuerpo IgM, esta prueba se procesa en pacientes con tiempo de enfermedad mayor a 5 di 2.71% positivos).
Se procesaron un total de 15,787 para la prueba de ELISA Antigeno NS1, esta prueba permite un diagnéstico temprano, detecta la
presenciadel virus durante los primeros 5 dias de enfermedad, ,(15.48% positivos).




RESULTADOS POSITIVOS DENGUE POR PROVINCIA Y TIPO DE

PRUEBA. SEO01-SE44-2025. (CORTE 01.11.2025)

' - - : ‘ : Total

PROVINCIA 1IgEM NS1 % IgM % NS2 o |
ALTO AMAZONAS 94 717 11.59 88.491 811
DATEM DEL MARANON 109 489 18.23 81.77 598
LORETO 10 50 16.67 832.33 60
MARISCAL RAMON CASTILLA 5 11 31.25 68.75 16
MAYNAS | 661 1101 | 37.51 62.49 1762
PUTUMAYO 1 6 14.29 85.71 7
REQUENA 30 64 321.91 68.09 94
UCAYALI 7 6 53.85 46.15 13
Total 917 ~ 27.28354656 72.72 3361

De la SE 01 a la SE 44, la provincia de Maynas reporta el mayor namero de casos positivos tanto para el
antigeno Dengue NS1 (1101), como anticuerpo IgM (661).

El mayor porcentaje de casos positivos corresponde al antigeno NS1: 2444, (72.77 %), de un total de 3361
muestras.

NUMEROC DE MUESTRAS DE DENGUE E INDICE DE POSITIVIDAD (IP) POR MICRORED Y EESS.

SE1-SE44-2025. (CORTE 01.11.2025)
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DISTRIBUCION TEMPORAL DE LOS SEROTIPOS DEL VIRUS DENGUE EN LA REGION LORETO
HASTA LA SE44.2025 (CORTE: 01/11/2025)

Datos
acumulados
2-2025
TANT) 235% §anrx §
DNV 3 oeNv 2 cerv
SE 43-2025
T Y 234a% Javox
OENV-2 OeNY-2 ooy
| “iiJJII'I]lIJJ‘Ji]l]i]l:|J.|I|J|
STO6G STOY STOR Sro¢ SEIO SERY SEA2 SE1) SPi4 shd SEMG SEAT STIR SI SE20 SE21 SE27 SE20 SEM S125 S1 2 SR S129 SIX SIS s MM SI 1 dn) IR SE109 ST SEa) SE47 Si1 4L
- Sarot 1 WSOlipo 2 WSontipo 3 wmlonlc Serotipo Ly 3)
Hasta la SE44 2025, se ewdencia una predomi i sostenida del serotipo DENV-3, que representa el 49% de los casos acumulados. El DENV-1 y DENV-2 mantienen
un leve descenso con 27.3% y 23 4%, respectivaments
En la comparacion con el afio 2024, los pkos de transmision se concentraron entre las SEO7 y SE13, con un mayor nimero de casos del DENV-1. Durante 2025, se
observa un cambio en la dinamica de circulacion, destacando & Incremento del DENV-3 desde la SE33, superando a los demas serotipos. En las ultimas cinco semanas
epidemiologicas (SE36-SE44) se aprecia una tendencia descendente en el namero total de casos
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DISTRIBUCION GEOGRAFICA DE LOS SEROTIPOS DEL VIRUS DENGUE EN LAS PROVINCIAS DE
TO. SEO1 — SE44 DEL 2025 (CORTE 01/11/2025)

Serutipn  Secotpo e Comto: TOT AL
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HEAEN " N  F 4 o 187

En 1a region Loreto, 7 de sus 8 provincias registran presencia de FERNANDO LORE S z o o a z
serotipos del virus Dengue. De 1a SE0T1-SE21 so dentificaron: INDIANA 1 o o o 1
Serotipos DENV-2 y DENV-3 an lax provincias de Alta Amaronas y MAYNAS MITOS 52 36 34 o 102
Datern  del Ao Marmfion, prnoipalments ean os dstridos  oe Maran a [ o a o
Yuritmeguas, Barrunce y Manseriche, DENV-Y, DENV-2 y DENV-3 on NAPO za o 2 [ 2%
la provincia de Loreto, distritos de Nauta vy Trompetoros (SE31). en PUNCHANA 26 20 3 o 70
Requena me registran los seratipos DENV-1 y DENV-D. DENWV-1 SAN JUAN BAUTISTA 56 1a 39 1 20
DENV-2 y DENV-3 un la provincis de Maynas (principalments en los PUTUMAYO 3 o o ) 2
dratiitos de Salen, Iquitos. Sun Jusn By Punchena), DENV-1 y DENV- PUTUMAYO TENIENTE PMANUEL CLAVE RO a o o o a
2 en los distritos de San Pablo y Ramaon Castilla de ta provinoa M R JEMAND HERRE A s ° 1 o 7
Castéla vy on la provincia del Putumaya ol serotipo DENV-1. Se rECRIENA SUIMAMLIA 1 o o 1 >
reportan 3 cason de colnfeccion por lox serctipos DENV-1 y DENV-3 REQUENA 11 r r > 11
wnt low dintriton de Morona. San Juan 6. y Puinahus T S ]
» R L e —

DISTRIBUCION DE LOS SEROTIPOS DEL VIRUS DENGUE EN LAS ULTIMAS 5 SEMANAS
EPIDEMILOGICAS SE39 — SE44 DEL 2025 (CORTE 01/11/2025)

Seratiga. - Seratipa

Laantecamianza re e nte boagutreas ¢ 3 Totsl genacst
HOSPITAL REGIONAL DF LORFTO "FELIPE SANTIAGO ARRICLA IGLESIAS” 1 0 ) 1
CENTRO DF SALUD RELLAVISTA NANAY o 0 1 1
PR, CENTRO DF SALUD SAN JUAN DF MIBAFLORSS o 0 1 1
CENTRO DF SALUD & OF OCTURRE 2 0 0 8
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€5, 3 CARRETTRA KM 1.5 o 0 1 1 8 N
SE40 C5. 14 SAN LORENZO o 0 1 1 c
CENTRO DF SALUD ACLAS BELEN DF VILLA BREN 1 0 0 N 3 11 11 1
HOSPITAL M KINTOS o 1 0 1 =
FSSALUD - HOSATAL | YURIMAGUAS o 0 1 1 oo "l "'l '\I oo "l ' > © 00 0C 'I ¢ )0 00 o0
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FSSALUD « HOSMTAL | YUNIMAGUAS o 0 1 1 1 a9 o & |' £4 £4
e HOSPITAL NEGIONAL DE LORETO “FELIPE SANTIAGO ARRICLA IGLESIAS” 1 0 0 1
CINTNO DE SALUD 6 DF OCTUBAE 24 0 o | 2a
— CINTRO DF SALUD 6 DF OCTUBAL 12 0 0 12
3 0 0

CENTRO DF SALUD ACLAS BELEN DF VILLA DOLEN 3
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VIGILANCIA DE SEROTIPOS DEL DENGUE EN ZONAS FRONTERIZAS DE LA REGION LORETO.

SEO01 - SE40 DEL 2025 (actualizado al 27/10/2025)

secctype [l DBt B oev M oenv I cenvs serotype [l DENvI B oenv2 W oenvs M oenve
oy OEW)_ OB DENQ: Omew Country DENVI DENV2Z DENVZ  DENVA

et > - < 9 Brazi o 0 @ @

Colombia ® o o <

Pory ° - ° Pera b e b

2024 2025
(SE40)

Serotipe  Serotipo Serotipo TOTAL
. 2 ypd Donv-1  Denv-2  Denv-3  GENERAL Corte SE4:
MARISCAL  RAMON CASTILLA 2 2 0 4
- 25/10/2025
CASTILLA  SAN PABLO 0 1 0 1

En la regién de las Américas, los paises colindantes con la regién Loreto de Peri son Brasil, Ecuador y Colombia. El reporte de la circulacién de los
serotipos esta registrado hasta la SE 40/2025 en |la Plataforma de Informacion en Salud (PLISA) de la Organizacion Panamericana de la Salud
(OPS). De los tres paises fronterizos, Brasil registra la circulacion de los cuatro serotipos, Sin embargo, en Ecuador y Colombia no se visualiza la
circulacion de los serofipos en el presente reporte. Para la regién Loreto, la provincia de Mariscal Ramén Castilla registra presencia de los
serotipos DENV-1 y DENV-2, lo que motiva a vigilar la circulacidn de otros serotipos en esta provincia,

FLENTES INS, NetLab V02 LARLALORETO, Unidad do Biologia Mokoukr, Platafonma da ndormacion on Salud (PLISA) 00 o OFS (s \waw panho 01D 5 300 Um on 105/ 510 02 100 @pe0a micloght 0 Cong v -amMaric &5 Semand -opdomio g o 40 2025)
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DIAGNOSTICO DIFERENCIADO: CHIKUNGUNYA, MAYARO OROPUCHE, ZIKA

(CORTE 01.11.2025.)

RESULTADOS OROPLICHE _2025
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DIAGNOSTICO DIFERENCIADO: CHIKUNGUNYA, MAYARO,OROPUCHE, ZIKA.
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* En o que va del afno se han reportado un tolel de 206 positivos

2er

(CORTE 01.11.2025.)

RESULTADOS MAYARO_2025 CASOS POSITIVOS DE MAYARO POR SE Y EESS
SEO1 P.S, -2 PROGRESO DE SAN JUAN BAUTISTA 1
200 SEQ CENTRO DE SALUD SANTA CLOTILDE 1
g SECS CENTRO DE SALUD SAN LORENZO 1
5 SEQ7  CSSANIUANDEMIRAFLORES - SANJUANBAUTSTA 2
§ SEL CENTRO DE SALUD REQUENA 1
7 4 = NEGATIVOS SER HOSPITALI YURIMAGUAS-ESSALUD 1
2> il erosmwes | SES6  CENTRODESALUDSDEOCTUBRE 2
A1l SEZL  HOSPITALI1SANTACIOTILOE 1
o ! SER HOSPTAL NI ESSALUD-IQUITOS 1
I, | e —
 THERREERRELEELEERR R R bea kbl n b ot
O 0 3 08 05 0 07 08 03 10 16 12 13 14 15 16 17 18 1920 73 22 23 36 25 26 27 28 9 30 31 53 43 34 25 % e e
AN ERDENIaGIoAS + La tabla muestra solo los casos positivos por SE y

EESS, en lo que va del afo se han reportado un total de
12 positivos.

Pusmse Mo sty 1 (MAYRNO, OROMUICHE |

+ La grafica muestra la circulacion del virus Mayaro, en la Region Loreto.

= Se han reportadocasos POSITIVOS, en las SE 01,02,05,07,11,12,16, 21,22y 27.

« A FECHA 06.09.2025, solo se han reportado resultados para Mayaro hasta la SE 31, con 12
positivos.

* A la fecha NO se han reportado casos de ZIKA,
CHIKUNGUNYA.

VI CICLO DE TRATAMIENTO FOCAL EN LOS 38 SECTORES DE LA CIUDAD
DE IQUITOS (11 de Set. al 01 de Nov. del 2025)

MAPA DE TRETRMENTD FOCAL,

EN LR CILORD OF AUITOS
VIOCLO DEL 12525 AL 2t-1WZRes

Se realizé el VI Ciclo de Control larvario en los 38 sectores de
la ciudad de Iquitos. La cobertura registrada en el distrito de
Punchana es de 71.8 %, lquitos con 68.6%, Belén con 72% vy
San Juan con 73.8%; obteniendo como cuidad de lquitos

71.4% de cobertura.
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Fuente: Unidad de Vigitancia Entomologica y Control de Vectores - GERESA
LORETO



TRATAMIENTO FOCAL EN LAS LOCALIDADES PERI URBANAS DE LA CIUDAD DE
IQUITOS (11 de Set. al 01 de Nov. del 2025)
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Fuente: Uridad de Vigiancia Entomolégica y Control de Vecicres — GERESA
LORETO

Se realizd el control larvario en 32 localidades de Peri urbanas de |la ciudad de lquitos, teniendo coberturas entre 51% al 98%,
logrando proteger a 32130 habitantes.

emmm | R 6D ..y. CANAL ENDEMICO DE LEPTOSPIROSIS EN LORETO.

T)A. LEPTOPIROSIS ANOS 2024 (S.E. 01-52) - 2025 (S.E. 1- 44)
LORETO S.E 41-44) ARO 202
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Hasta la S.E. 44 se reportaron 3 625 casos de Leptospirosis, de las cuales se confirmaron 868 casos (24.2%) y 2 757 (75.8%) permanecen como
probables, La tendencia de la curva de casos se mantiene en zona de ALARMA, En el 2024 durante el mismo periodo de tiempo. se reportaron 3 659
casos de Leplospirosis, 34 casos mas que el afno 2025, Segdn ia tasa de Incidencia de las dltimas 4 semanas, se observa en &l mapa 8 distritos de bajo
riesgo y 45 distritos sin notificacion de casos de leptospira en las ultimas 4 semanas

Segun T A hasta la SE 44; el mapa
de riesgo muestra: 21 distritos en Alto
Riesgo, 15 distritos de Mediano
Hesgo, 7 en bajo riesgo

En comparacion al afo 2024, 18
distritos reportan incremento de casos
y 18 disminucion, 4 distritos reportan
casos que en el 2024 no reportaron.

6 distritos concentran el 82 29% de
casos en la Region Loreto, San Juan
bautista encabezando la lista(23.45%)

10 Distritos reportan un incremento
mayor al 100% respecto al 2024

6 distritos reportaron casos solo en el
2024, y 5 distritos no reportaron casos
en el 2024

Hastala S.E. 44 - 2025; se reporta 4
fallecidos por Leptospirosis, de los
e | 1 | distritos de Iquitos (1 ), Mazan (1),

SR TR B E TR SR

i — A% I i : Trompeteros (1) y Punchana(1
1 — e | ! ]




RESULTADOS DE MUESTRAS PROCESADAS EN EL LABORATORIO DE REFERENCIA

REGIONAL DE LORETO, PARA DIAGNOSTICO DE LEPTOSPIROSIS POR EL METODO DE ELISA
igM, POR ESTABLECIMIENTO DE SALUD DE LA S.E. 44 — 2025.

]

NY IPRES REACTIVO | % _INDETERMINADO % NO REACTIVO Yo TOTAL % TOTAL

1 |[HOSPITAL APOY O IQUITOS 9 10.1 1 1.1 S 5.6 15 16.9

2 |5 MORONACOCHA & 6.7 4 4.5 1 1.1 11 12.4

| 3 |C.S. GENARO HERRERA =] a.0 1 1.1 (o] 0.0 9 10.1

4 |P.S LOS DELFINES 2 2.2 3 3.4 B 4.5 a9 10.1

S [P S MUNICHS - RIO ITAYA G] 87 ) 00 2 22 8 9.0

6 |C. S BELLAVIS TA NANAY 4 48 () 00 2 = = 5 6.7

7 [P S SAN ANTONIO - RIO ITAYA 3 34 2 22 1 1.1 6 67

8 [ESSALUD 2 2.2 1 1.1 3 34 5 6.7

9 |C.S. 6 DE OCTUBRE 4 4.5 1 1.1 0 0.0 S 5.8

10 |C.S. REQUENA 1 1.1 0 0.0 2 2.2 3 3.4

11 [P S PICURO YACU 2 2.2 [+) 00 ] 0.0 2 2.2

12 |C.S. BELEN 2 2.2 o 0.0 0 0.0 2 2.2

13 [C S TUPAC AMARU 1 11 ) 00 1 11 2 22

14 |C S NAUTA 1 =, 5 (5] X [5) X 1 1

15 [C. S MAZAN 5] 0.0 ) 00 1 1.1 1 11

16 |P.5. PADRE COCHA 1 1A o 0.0 [5) 0.0 1 T

17 |P.S. MASUSA 5] 0.0 1 11 5] 0.0 1 11

18 |[C.S. SAN ANTONIO 1 1.1 O 0.0 0 0.0 1 1.1

TOTAL GENERAL 53 59.6 14 15.7 22 24.7 a9 100.0

v En la S.E, 44 2025 ingresaron 89 muestras de suero, obtenidas en 18 IPRESS para diagnostico por el método de ELISA IgM para el Diagnostico de
Leptospira.

v El 59.6% fueron REACTIVAS y el 15.7% fueron INDETERMINADAS, las cuales fueron remitidas al INS para confirmacién por el Método de Micro
Aglutinacion (MAT). Se observa que el 24.7% de las muestras procesadas fueron No reactivas, principalmente procedentes de la IPRESS del
Hospital Apoyo Iquitos (5) y Moronacocha (1).

v La mayor cantidad de muestras obtenidas se registran en la IPRESS del Hospital Apoyo Iquitos (15) y Moronacocha (11),

RESULTADOS DE MUESTRAS PROCESADAS PARA DIAGNOSTICO DE LEPTOSPIROSIS POR EL
METODO DE ELISA IgM, POR DISTRITOS DE LA S.E. 44 — 2025

N*® DISTRITO REACTIVO| % |INDETERMINADO| % |NO REACTIVO % | TOTAL | % TOTAL
1 [SAN JUAN 12 13.5 5 5.6 8 9.0 25 28.1
2 |BELEN 15 16.9 2 2.2 3 3.4 20 22.5
3 |lIQUITOS 7 7.9 4 4.5 4 4.5 15 16.9
4 [PUNCHANA 8 9.0 2 2.2 2 2.2 12 13.5
5 |JENARO HERRERA 8 9.0 1 1.1 0 0.0 9 10.1
6 [REQUENA 1 1.1 0 0.0 3 3.4 4 4.5
7 |SAN JUAN 1 1.1 0 0.0 1 1.1 2 2.2
8 |TIGRE 1 1.1 0 0.0 0 0.0 1 1.1
9 INAUTA 0 0.0 0 0.0 1 1.1 1 1.1
TOTAL GENERAL 53 59.6 14 15.7 22 24.7 89 100.0

Fuavte Fugeitis Se DU Liphass

v En la S.E. 44 2025 Ingresaron 89 muestras de suero, obtenidas en 9 distritos de la reglén Loreto para dlagnoéstico por el método de
ELISA IgM para el Diagnoéstico de Leptospira.

v Al igual que a nivel de las IPRESS, el 59.6% fueron REACTIVAS y el 15.7% fueron INDETERMINADAS. Y aqui también se observa un
importante porcentaje de los resultados de Elisa IgM para Leptospirosis que fueron NO REACTIVOS (24.7%) y éstos mayormente se
registraron en los distritos de San Juan (8), y Belén (3).

v Los distritos con mayor niumero de muestras Reactivas fueron San Juan (12) y Belén (15).

v La mayor cantidad de muestras obtenidas y analizadas en el Laboratorio Referencial se registran en 2 distritos: San Juan (25) y Belén
(20)

) MUESTRAS PROCESADAS S.E 1 - 44 2025
DIAGNOSTICO DE LEPTOSPIROSIS POR EL METODO DE ELISA IgM (LRRL) Y MAT (INS)

REACTIVOS
REACTIVOS MAT NO
RESULTADOS ELISA INS (Serovares = % PROBABLES MAT % REAGCTIVOS % TOTAL %
IgM DEL LRRL INS (Serovares <
1/800) MAT INS
1/800)

REACTIVO 422 437 239 247 48 5.0 708 734
INDETERMINADO 118 122 119 123 20 21 257 266

TOTAL 540 559 358 ars 68 7.0 266 100.0

Fowrmie: Regoleo fw Detos Lagtongers - LASL- XT3

v' Hasta la S.E 40 - 2025, se observa que el total de muestras enviadas para confirmacion por MAT al INS es 966, entre
Reactivos (709) e Indeterminados (257).

v De los 966 muestras enviadas al INS para su confirmacién con MAT: El 55.9 % fueron reactivos a MAT (Serovares
>=1/800), 37.1 % Reactivos probables (Serovares <1/800) y 7.0 % fueron no Reactivos al MAT.

v De los confirmados. Reactivos a MAT 1/800: E| 43.7% muestras que habian resultado Reactivas por Elisa IgM, se
confirmaron como MAT Reactivos y el 12.2% de las 257 muestras con resultados Indeterminados por Elisa IgM, Se
confirmaron como MAT Reactivos.



Numero de Muertes Maternas segin OCURRENCIAS y clasificacion final (Directa,
Indirecta, Incidental)-Regién Loreto. 2017 al 2025* (actualizado al 05 de noviembre).

WOIRECTA WINDIRECTA WMTOTAL

as

2025

N de Nusrtes Malerras
u
.

2023 2024

Afos do Oc\nnnola

Fumerio Bt Mo e . 02

Hasta ol 06 de noviembre 2026, so han notficada 28 Muertes Matormas, Las mustes matermnas Son directas ¢ indirecias oourmda hasta los 42 dias de culminada 1 gestacion
Se ha reportado 01 MM Incidental: Supuesta agresian fisica, ocurrids en el distrito de Contamana (esta muerte No fue INchudo en este andlaia y No se Incluye para calculos de tasas © Mazén de muerte

Materna)

Se han > oz on otras regy de la regidn Loreto . 071 MM cournda en Es Salud Tarapoto (San Marlin) . procedente de la Provncie del Datemn del
Marafion, referida por Gs salud 1,1 Yurimaguas: 01 MM ocurrida en el Institac Nacional de Clencias Neurologicas-Lims, procedente del BIatrnito de Yurimaguas, (EE1as Mueries Matemas no se encueniran en |a
base de datos de la regitn, estén en la base necional y de las IFNESE gue notficaron.

Numero de Muertes Maternas Directas, Indirectas e incidental segin meses, Ocurridas
en la region Loreto. 2024-2025* (actualizado al 05 de noviembre).

mDirecta mIndirecta =
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Meses de Ocurrencias

Teante: Bore Notl  CDC-MNEA, CPC. Dirareien da Epidemislagie 2028

Numero de Muertes Maternas Directas e Indirectas segiin momentos y
clasificacion final, Ocurridas en la region Loreto. 2024 (SE1-SE52)-2025*
(actualizado al 05 de noviembre).

2024 2025

Momento del Clasificacion Final
Total
Falllecimiento | Directas | Indirectas ) f
Embarazo 3 4 7 Embarazo 0 2 2 7.1
Parto 4 1 5 Embarazo que termina en aborto 3 1 j 17413
Parto .
8 8 16

Puerperio . Puerperio 11 9 20 714
Total 15 13 28 | lotal 15 13 28 | 100.0
Fuente: Baae Noti . COC-MINSA. CPC- Direccidn de Epidemiclagia 2025 Fuarte: Dieccadn de Epdamoiogia GERESA Loran
La mayor cantidad y porcentaje de muertes maternas ocurrieron en el Puerperio (antes de los 42 dias
luego de haberse realizado el parto. En el 2025: El 71.4% fueron en el puerperio.




Mapa Politico: Ubicacion de Muertes Maternas( Directas, Indirectas) segun lugar
de procedencia. Region Loreto. 2025* (actualizado al 05 de noviembre).
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TOTAL Lk l 28

En el 2024,

la region de Loreto.

En el 2025, hasta el
| existentes en la region Loreto.

28 muertes maternas directas e indirectas ocurrieron en 22 distritos de las 53 existentes en

21 de octubre, 28 muertes maternas ocurrieron en 21 distritos de los 53

Namero de Muertes Maternas( Directas, Indirectas) SEGUN LUGAR DE FALLECIMIENTO: Distritos y
Provincias de Ocurrencias. Regién Loreto. 2025* (actualizado al 05 de noviembre).

RESUMEN 2025

INSTITUCIONAL
MINSA Y
GOBIERNO
REGIONAL (19)

ISTRITOA/PROVINCIAS MUERTES
IPRESS O LUGAR DEL -
N DONDE OSCURRIERON LAS TOTAL
FALLECIMIENTO MUERTES MQIB:E.Iﬁmmlilrn’—zlslo-czgr
AL INSTITUCIONAL (MINSA ¥ GOBIERNO REGIONAL) = 10 19
1 IPRESS L1 HOSPITAL REGIONAL DE LORE TO® PUNCHANA/MAYNAS 7 8 15
2 IPRESS 0. 3 NOQPITAL APOYO n:urros'. BELE N I MAYNAS o 1 1
|1 YURIMAGUASIAL TO ¥
3 n»nzss "= nosPlTAL APOYO YURIMAOUAS AMAZONAS o 1 1
4 -pnc:s -3 VILLA mommnos TROMPETEROSA/ILORETO 1 o 1
SAN PARLO/MARISCAL . 3
|
-~ npnsaa [ VANTA IRARFL DG IMAIA FEAMON CAS TILLA 1 0 1
-, -. SALUD 1 o 1
YURIMAGUAS/ALTO
B |uosprrAL | YURIMAGUAS AMAZONAS 1 o 1
<. DOMICILIO 1 3 -
BANTA MARIA DE
1 LOCALIDAD DE KAUPFAM CAMUAPANAS DATEM DEL o 1 1
: MARARNGON 3 :
=2 LOCAUQI_\PAI?B Humncn TORRES CAUSANN!MYNAS 1 o 1
3 LOCALIDAD DE SAN LORENZO m““:"“‘\ﬂg‘;‘“m‘""‘ B&L o 1 1
- LOCAuOAD o- Nvo cunm-o-rt PAMPANERMOSNUCAVALI o 1 1
O. TRAYECTO 2 o 2
1 TRAYECTO (TRASLADO SOLO DEL FAMILIAR) [FEVAS - 1IQUITOS 1 o 1
2 [ TRAYECTO (TRASLADO SOLO DEL FAMILIAR) : ff._,%'g“;;?: .’:‘“‘-"“3 (NDIANA) 1 o 1
& [TRAsSLADO NSTITUCIONAL S — SR S =2 L — A
TRASLADOC INSTITUCIONAL (TRASLADO DF WS L CENTRO FUERTE o 1
PERSONAL DE SALUD A OTRO NIVEL) (PUNCHANA) - 1IGUITOS 1
TRASLADO INSTITUCIONAL (TRASLADO DR IPRESS L1 BAGAZAN - IPRESS 1 o
PERSONAL DE SALUD A OTRO NIVEL) L2 SAN REGIS/NAUTA
TOTAL 15 13 28

ES SALUD (1)

DOMICILIO (a)

TRAYECTO (2)

TRASLADO
INSTITUCIONAL (2)

z5

Toarne: Bara Mot COCMPNLA (PO Dreccan de Epidarrvaingle 2025

Numero y Porcentaje de Muertes Maternas Directas, Indirectas e incidental segun Edad
Gestacionales (SG) y clasificacion final, Ocurridas en la region Loreto.

2025 (actualizado al 05 de noviembre).

SEMANA 2025 oAl =3 En el 2024, se notificaron 28
GESTACIONAL DIRECTA [ INDIRECTA muertes maternas: El 32.14%
Desconocido 1 1 3.6 de las muertes maternas
i E] T EW 5.6 ocurrieron en la 38 SG.

19 L | 1 3.6 En el 2025 (al 28 de

20 3 | 1 3.6 octubre),

24 1 1 3.6

28 1 T 1 36 Se notificaron 28 muertes

29 | 1 [ R 3.6 maternas:

:g 1 : ; 3::’ < El 21.4% ocurrieron en la

32 1 [ 1 3.6 SG39.

:::: ; T ; 3;‘1‘ < El 7.1% ocurrieron en las

36 1 1 3.6 SG31, SG34 y SG40.

<5 : : 36 < SG43, 01 MM Directa

P 2 5 [ Z 289 < Desconocido; Fallecio

a3 1 ] 3 5.6 HRL, distrito Urarinas,
TOTAL 15 [ 13 [ 8 100.0 investigacion

Fuermie: Bese Noti , COC-MINSA, CPC. Direccidn de Epidermioiogie 2008




% de Muertes Maternas Directas, Indirectas e incidental Muertes Maternas Directas e indirectas
(actualizado al 05 de noviembre).
ETAPAS DE | EDADES | MM _ | MM TOTAL POR | TOTAL POR = m . |2021 zozz 2023|2024 m otal| %
VDA | (ANOS) |DIRECTA |INDIREC 7A| Epapes | Evaras | ™ | | Adolescente
ADOLESCENTE — :: - ; + o r : 2 71 14 1 0 1 0 0 2 12.5
E ! % ! g - i 16 10 0 1 1.3 | 188
i —a —o 1 3 : 4 @ 357 16 1 1 2 2 0 i 6 37.5
= — 11—ttt 17 1 2 0 1 1 5 | 313
= +—2 3 TOTAL 4 [ 3 3 4 2 16 | 100.0
| > _32 1 = 1 1 _1 77' .. Fuarte: Bare Not . COC-MINSA CPC- Diveccién de Cpidemicioge 2005
— — — — —
ADULTO :f;igfifﬁ.ﬁ: 7%7 T —— 18 57.1 En la etapa adolescente: Entre los afos 2021-
 —  A— — | E— c— a— e
I S S S — r 2024, observamos que la edad minima de
a7 ' 7 1" "o T muertes maternas fueron en la edad de 14
TOTAL GENSRAL | 5 | 13 28 28 100.0 afios, el 40.0% fallecieron en la edad de 16
Fusrde: Rase Nt TDC MINIA. TP Direweiden e Fpdsie misbagie 2008 aﬂos'
Segun etapas de vida, observamos que, el 57.1 % de las En el 2025: 01 muerte materna (octubre)
muertes maternas ocurrieron cuando las mujeres se adolescente de 15 anos del distrito de Nauta. 01
encontraban en l|la etapa de vida adulto. Las edades muerte materna (Septiembre), adolescente de
extremas fueron a los 15y 47 afos de edad. 17 afos del distrito de San Juan Bautista.

Porcentaje y numero de Muertes Maternas Directas, Indirectas e incidentales
segun Etnia, ocurridas en la region Loreto-2024 y 2025*
(Actualizada al 05 de noviembre).

2024 2028
Etnia Clasificacién % Clasificacié %
Directas Indirectag o Directas, | Indivectas | O

Mestizo 10 a9 19 67.9 7 10 17 60.7
Achuar 1 1 | 1 1
Kulk Kukamiria 1 1 | 0
Shawl 1 1 1 1 2
Awajin ) \ 1 1
Shipibo Konibo 1 1 { 0
Faa 2 a0l =R —o | 393
Kichwas = Vi i e S —% 1 a4
Urarinas 1 1 2 =3 1
Cocama Kocamilla 0 | T &
vaguas ] | 1 1

Total 15 13 28 1000 | 15 13 28 100.00

En el 2025: 28 muertes maternas: El 39.3% pertenecen a una Etnia (indigena amazdnica)
15 Directas: 07 son mestizos, 8 Etnias: (1 Achuar, 2 Shawi, 01 Awajum, 4 son Kichwas, 1 Urarina, 1 Cokama
Kocamilla, 1 Yagua).

T3 Indirectas: T0 mesfizos, 3 de Efnias: ‘l Shawi, 1 Kwilum y1 Rlcliwa).

Fusnie: Base Nutl . COC MINIA. CPC Db e de Epidervubegle 3033

” - - . - »
Numero de Muertes Maternas Directas, Indirectas e incidental segin Causas Basicas de
fallecimiento, OCURRIDAS en la region Loreto- 2025. (actualizado al 05 de noviembre)
2025 2025
Causas del Fallecimiento | % oLl L AR b D %
/0 Causas Indirectas 13 46.4
Causas Directas 15 53.6 Anemia aplastica constitucional 1 3.6
Hemorragias 8 28.6 Anemia hemolitica adquinda, sin otra 1 | 36
especificacion 3
Inercia Uterina sgcundari_a 1 | 3.6 Cardiomiopatia, no especificada 1 3.6
Inversion del Otero, post parto 1 3.6 Dolor en el pecho al respirar 1 3e
Retenciéon de Fragmentos de la placenta o 2 7.1 ‘Enklm:dgd:or l:lr;:t de la R . s
. NnmMmunodeaeficienc umana [v . Sin otra
99_@_3_99'“'3'3’!@? especificacion
Ruptura del Utero durante el Trabajo del 1 3.6 Epllepsia, tipo no especificado 1 36
Parto Tt —
nfarto agudo del rmvoccardio, sin otra 1 16
Hemorragia en el tercer periodo del parto 1 3.6 especificacion
- Meningitis tuberculosa 1 3.6
Retencion de la placenta sin hemorragia 2 71 — 1
Sepsis, no especificada 2 71
Hipertensivas 5 17.8 Tuberculosis de otros organos 1 3.6
z 2 7.1 especificados x
ECIamsza on e—lrembaraéo .+ —~ Tuberculcsis miliar aguda de sitios 1 3.8
Preclampsia severa 3 10.7 |multiples :
z Tumores de cormportamiento incierto o
Sepsis 2 71 desconocido del tejido linfatico, de los 1 ae
organos hematopoyeticos y de tajidos .
Sepsis 2 71 afines, no especificados
TOTAL 28 | 100.0
De las 28 muertes maternas notificadas, el 53.6% son Directas, de ellas el 28.6% son por hemorragias, el 17.8%
hipertensivas y el 7.1% son por Sepsis.

Fuerme Base Mot COCMNSA, (O Oracdin de Fpadermiclegia JO26



Casos de Muerte Fetal Y Neonatal, Reglén Loreto, 2025

Semana Epldemliolégica 01 - 44

e CAUSA_DASICA _MUTRTE T e T TN De los casos de muertes
1 TN NADDOD 52 26.45 | fetales y neonatales se
2 16 1422 ort

s st RIANA DEL KECIEN KADDO, NO ESPLCIFICADA 1 09s 14 1157 | reporto 58 amiaas
4 HIPOXIA INTRALTERINA, NO ADA 1% 14.95 basicas de fallecimientos.
- :::: Hasta Ia SE-44, Se
7 2 198 4 5.79 reportaron 101 muertes
" a . b fetales y 121 muertes
10 £xT 1 0.90 < 4.1 neonatales, siendo el
11 |AsrooA DEL » O ESPECINICADA 6 594 ;

12 |FETO ¥ RECHE ¢ S ASFCCIONES MATERNAS ¢ " 1 BoRe mayor porcentaje de
13 |revo ¥ mecet SPRENDIMIENTO ¥ DE MEMORKAGHI PLACENTARIOS s 405 causa de fallecimiento
14 2 1.98 2 L83 -
15 AFS0 DEL CORDON UMBLICAL 4 206 para muertes fetales:
16 N T hipoxia Intrauterina no
17 " COMPLICACIONES MATERNAS NO ESPEOFICADAS DIL EMBARAZO 4 390 especiticada(14.85‘%) Y
14 ARASITARIAS DE LA MADRE a 297 . P

19 EMBRANAS 2 2.48 feto Yy recién nacido
20 s 2.a8 afectados por trastornos
2 POR ENFERMEDAD 5 URINARAS DE LA MADRE 3 2.97 i

2 3 RAUTERNA NOTADA #OR PREMERA VEZ ANTES DEL NICO DEL TRARAO OF PARTO i 297 hlpnr‘nnslv‘) dn lﬂ mﬂdrﬁ
23 |sasmmosauss 2 1.88 (13.86%) y de muertes
24 ~|‘\!'mn!|.l[ DE DIFKULTAD RESPIRATORA DEL RECHN NACDO e 2 ;:: neaonatales Ia
5 ANINCEFALLA 1 s 1 3

% ) AFECTADOS POR OTRAS ENFERMEDADES CIRCULATORIAS ¥ BESMRATORIAS OF LA MADRE 2 L8 lnsU'.C'enC‘a resp'rator.a
27 1 099 1 0.83 del recién nacido
an CIONES NO [SPICIFICADAS DC 2 1.90 (26 45%)

29 o 2 = 3

Regién Loreto,

Hasta la S.E. 44, 51
distritos han reportado
5 5 'V 509 casos de ofidismo

OFriDISMO

lO’!ErE}‘;‘t 01441 AR0 2025 el 80 Hu/n se
concentran en 25
distritos; entre los

tres primeros distritos:
Yurimaguas (8.1%),
Nauta (4.9%) y

Ramon Castilla
(4.8%). Se ha
reportado 02

defuncion en adulto
de 57 afhos, sexo
femenino, procedente
del distrito de San
Pablo y un
adolescente de 17
= anos, sexo masculino
del distrito Padre
Marquez

SR YL )

Fusrne: Dass Mot COC-MINSA. CFC- Diracodn de Epldemiologhe 2025

Casos de Tuberculosis, Regién Loreto, Afio 2025
Semana Epldemiolégica 01 - 44

P
st~ § 3 r—':m;_—_-
TIA TB.C TOTAL
LOKRETO S E 01-44) ANO 2025

FUSIUE DI U | LA, L LD DN CRIITIONORE SUCY

Hasta la SE-44, Se notificaron 627 casos de Tuberculosis 4 casos mas que en la SE43, de los casos notficados, 419 son casos de tuberculosis con baclloscopia
positiva seguida de 124 casos de tuberculosis sin confirmacién bactenoldgica y 70 casos de tuberculosis extra pulmonar. El 813 % del total de casos de
tuberculosis se reportan en 7 distritos. Hasta la semana 43, se reportan 38 fallecides, el mayor numero procede del distrnito de Yurimaguas con 7 fallecidos.
seguido de Iquitos y San Juan con 6 fallecidos cada uno




Casos de Tosferina en la Regién Loreto, 2025
Semana Epidemioclégica 01 - 44

Semana Epidemioldgica

eSS TRITD 1
i |
1 ANDOAS i we - 21 14 Rl I8 25 4 10 10592 A M
2_ mannabod A = 2 1 R 12 = A1 Ahans Tundencia de lox casos de Tavurine wn ls Aegicn Loreto, ST 01-44
s |rastaza . 1 2 s " 18 | 18 | 1Lm% 2025
a |camuaranas 138 2 0 at 10 1 = 2 1 1 = 1135%
s |smomona 21 5 17 14 10 s y ms 10.62% o
6 _|MANSERION 2% 1 2 | 0 | L1z N
7 _|PUNCHANA 21 | 2 | aree x
8 [wanros 11 1 12 oAz v
9 |sas jpan RaunsTa “ 1 10 asrs 5
10 |maron casnya a 3 1 | # | Qs . I
12 [rusmaguas 1 a 1 | [ | a2rn g
12 [sAN PABLO s 2 | 5 | o1me
13 |unARINAYS s 2 | 5 | a1
14 _|seLen s 1 o11%
15 |RALSAPUERTO 2 1 a11%
16 |FERas 2 2 a0
17 _luas amazonas 1 | 1 | a0 S o
1s .'Pl:I,lPNL 1 1 0.0
19 NAUTA 1

Hasta |a SE 44 se han reportado 2 675 casos de Tosfenna, 95 casos mas que la SE 43, se confirmaron 2520 y 155 ze mantienen como probables, mas del
90% de los casos se concentran en la provincia del Datom del Maranan, pnnaipalmente en los distnitos de Andoas, Barranca y Pastaza. Hasta el corte de a
semana epidemiolégica 44, 19 de los 53 distntos reportan casos de Tosfenns en la regon Loreto

Casos de Tos ferina por grupo de edad y sexo, Regién Loreto
Semana Epidemiolégica 01- 44.

TIPO DIAGNOSTICO

Fracuencia
Femenino Mascullno relativa

0-11 Afios (Nifos) Casos de los.fcl-n._v por etapas de vida, Semana
Epiedemioldgica 01 -44 Regidn Loreto ; 2025
12-17 Afos (Adolescente

18-29 Afos (Joven) 117 » Femonmne " Masculing
30-59 Aios (Adulto)

60 + (Adulto Mayor) . . 3

Ciaga de vids

g 50.4% (1348)
Segun etapa de vida y sexo, el mayor porcentaje de los casos de los ferina se han reportado
en la etapa de vida nifo (75.9%). No existe diferencia importante de casos entre sexos
49.6% (1327)

Fuente. Noti sp. 2025

Casos de fallecidos de Tos ferina en la Regién Loreto
Semana Epidemiolégica 01 - 44.

L SO FRENOLGIS
ilsielo[s|wlinlalu] ] gfﬂg TA'T"—_lf—- Hasta la SE 44 se reportan 35 fallecidos

por tosferina, no hay fallecidos desde la
SE 41, |la tasa general de letalidad es de
1.31% en la region, el mayor nimero de
fallecidos (20/35) se presenta en distrito

; 1 ——— | de Andoas, pero la tasa de letalidad
T [apaTale el aafalaaalafaa] Talaali]s[al = mayor lo reporta el distrito del Pastaza
con (2.8%).

\ TIPO DIAGNOSTICO | Frecuendia |
Edad TOTAL ‘ ‘ Letalidad
Fememno Masculino relativa

<1 afno 57.1%
1-5 afios 42.9%

|  100%

La tasa de letalidad en nifios menores de
5anos esde 2.7% .

La tasa de letalidad mayor se observa en
menores de 1 anos con 8.1% mientras
que en nifos de 1 a 5 es de 1.4%




INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS EN <5 ANOS
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.« % Hastala S.E. 44, se han reportado 109 028

- episodios de IRA No Neumonias en nifios <
5 afios: 5 221 (4.8%) en nifios menores de 2
meses; 30 120 (27.6%) en nifios de 2 a 11
meses y 73 687 (67.6%) en nifios de 1 a 4
afios. Segun el Canal endémico, en el afo
2024 los casos de IRAS-No Neumonia se han
ubicado en su mayoria en la zona de EPIDE-
MIA'Y ALARMA, En el 2025 desde la SE 15
la curva de casos se mantuvo en zona de
alarma pero desde la SE 35 se observa un
incremento y se mantiene en zona de EPIDE-
MIA,. En el mapa de riesgo segun la T.I.A de
las ultimas 8 semanas, 37 distritos se encuen-
tran en Alto Riesgo y 15 distritos de Bajo Riesgo.

Punchana (2382), San Juan Bautista (1910), Iquitos (1752), Yurima-
guas (1479), Andoas (871), Barranca (770), Urarinas (757), Nauta
(678), Belen (672), Morona (605), Pastaza (587), Manseriche (534),
Contamana (509), Requena (493), Cahuapanas (450), Ramon Cas-
tilla (435), Balsapuerto (432).

T.I.LA Regional es 8,776 x 10000 hab. (Pob< 5 afios) (S.E. 44).

La Estratificacion del Riesgo segun la T.I.A es como sigue:

Alto Riesgo: 37 Distritos

Mediano Riesgo: 0 Distritos

Bajo Riesgo: 15 Distritos

Sin Riesgo: 1 Distrito.

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 6.16% del total de
atenciones Regional.

NEUMONIAS

En la S.E.44 se han registrado 2 909 episodios
total de Neumonia; 2 344 (80.6%) son episo-
dios de Neumonia y 565 (19.4%) son episo-
dios de Neumonia Grave. Hasta la SE 18 del
2025 la curva de caso estuvo en zona de Epi-
demia, posteriormente a fluctuado entre la

~~ zona de epidemia y alarma, desde la SE 37 los
casos de Neumonia han estado ubicandose en
ZONA DE EPIDEMIA hasta la Semana epide-
mioldgica 44 pero con un descenso en las ulti-
mas 3 semanas.

Hasta la SE 44, se han reportado 23 defuncio-
nes: 9 extrahospitalarias (4 distrito de Andoas,
1 distrito de Punchana, 1 Pastaza, 1 Morona, 1
Belén y 1 en Urarinas) y 14 intrahospitalarias (3 Barranca, 1 Cahua-
panas, 1 Andoas, 2 San Juan, 1 en Balsa puerto, 3 del distrito de
Belén, 1 en Morona, 1 en Urarinas y 1 en Punchana). Segun el ma-
pa de riesgo de las ultimas 8 semanas, 34 distritos estan en Bajo
riesgo y 19 distritos Sin Riesgo a Neumonias.

Atenciones son Andoas (113), Punchana (76), Nauta (46), Iquitos
(32), Contamana (29), San Juan Bautista (27), Yurimaguas (25),
Barranca (19), Requena (15), Pastaza (15), Cahuapanas (13), Belen
(10), Lagunas (9), Indiana (8), Napo (8), Ramon Castilla (5), Torres
Causana (4), Santa Cruz (4), Teniente Cesar Lopez Rojas (4).

La T.I.A Regional es 22.96%x 1000 .A es como sigue: (S.E 44)

Alto Riesgo: 0 Distritos

Mediano Riesgo: 0 Distritos hab. (< 5 afios).

Bajo Riesgo: 34 Distritos

Sin Riesgo: 19 Distritos.

Los Distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 4.98% del total de
atenciones Regional.

SINDROME DE OBSTRUCCION BRONQUIAL AGUDO (SOB/ASMA) EN < 5 ANOS

Hasta la S.E. 44, se han notificado 6 149 casos de Sindrome de Obstruc-
cién Bronquial/ASMA en menores de 5 afos; 2 754 (44.8%) episodios en
ninos menores de 2 afios y 3 395 (565.2%) en nifios de 2 a 4 afos; En el
canal endémico hasta la SE17 los casos se mantienen oscilantes ubica-
das en ZONA DE ALARMA, desde la SE 25 la curva de casos muestra

una meseta manteniéndose en zona de SEGURIDAD en la SE44.

Segun el mapa de riesgo con la T.I.A de las ultimas 8 semanas, se obser-
va: 1 distrito en mediano riesgo, 10 en Bajo riesgo y 42 distritos Sin Ries-

go.

Requena (331), Iquitos (180), San Juan Bautista (133), Punchana (123),
Belen (115), Yurimaguas (44), Puinahua (10), Nauta (7), Maquia (3), San-

ta Cruz (2), Lagunas (1).

T.I.A Regional es 49.50 x 1000 hab. (< 5 afios).

La Estratificacion del Riesgo segun la T.I.A es como sigue:
Alto Riesgo: 0 Distrito

Mediano Riesgo: 1 Distrito

Bajo Riesgo: 10 Distritos

Sin Riesgo: 42 Distritos

a ciudad de lquitos reportaron el 8.96 % del total de atenciones Regional.

_— R
Lo o 3 (e

TLA. SOBASMA < 5 ANOS
LORETO S.E (37-44) ANO 2025

......
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ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA DISENTERICA

ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA ACUOSA
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Hasta la S.E. 44, se han notificado 5
935 Atenciones por Diarrea Disenté-
rica, de los cuales 421 (7.2%) aten-
ciones corresponden a <1 afo, 1 584
(26.7%) atenciones de 1 a 4 afios y 3
930 (66.1%) atenciones de mayores
de 5 afos. En las ultimas 4 semanas
se observa un descenso de los ca-
sos llegando la curva a ubicarse en-
tre las zonas de ALARMA Y SEGU-
RIDAD. Hasta la SE43 se reportan
03 fallecidos de EDA Disentérica en
menores de 5 afos, procedentes:
Distrito de Yurimaguas (1) y Andoas
(2).
M Segun la tasa de incidencia acumula-
= =5 da el mapa de riesgo de las ultimas 8
semanas presenta 01 distrito de alto riesgo, 03 distritos de me-
diano riesgo y 38 distritos en Bajo Riesgo.

- (- l";! b)

TIA DIARSEA DISENTERICA
LOMETO 8 B (37T44) ARO 2028

Pertenecientes a los distritos de Nauta (251), Contamana (131),
Manseriche (101), Andoas (93), Pastaza (57), Teniente Manuel
Clavero (50), San Pablo (38), Yavari (34), Ramon Castilla (31),
Barranca (31), Morona (30), Cahuapanas (23), Indiana (19), Ma-
zan (17), Sarayacu (13), Punchana (11), Napo (10).

La T.I.A Regional es 5.57% x 1000 hab. (S.E. 44) La estratifica-
cion del riesgo segun la T.I.A (x 1000 es como sigue:

Alto Riesgo: 1 Distrito

Mediano Riesgo: 3 Distritos

Bajo Riesgo: 38 Distritos

Sin Riesgo: 11 Distritos

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 0.32 % del total
Regional.

cANMAL

ou oK u -
EN LA REGION LORETO. ANGS 2024 (68 08 42 - - 2028 (68 1. 44}

W
SARNRRNERRNE}

Bomantas ES0EMIGHCIN

—. Hasta la S.E. 44 se reportaron 82 057
atenciones por EDAs Acuosas en la
region Loreto: 6 822 (8.3%) atencio-
nes en menores de 01 afio, 24 058
(29.3%) atenciones de 01 a 04 afios, y
51 177 (62.4%) atenciones mayores
de 5 a mas afos. La curva de los ca-
sos de EDA Acuosa en este afo 2025
se mantiene oscilante en zona de
EPIDEMIA. Se reportan 08 fallecidos
de EDA Acuosa, 7 en menores de 5
anos procedentes : Distrito de Andoas
(3) , Cahuapanas (1), Punchana (1),
San Juan Bautista (1) y Yurimaguas
(1), y 1 en mayor de 5 afios proceden-
= ' te del distrito del Pastaza. Segun ma-
= pa de riesgo de las ultimas 8 sema-
nas, 14 distritos son de Muy Alto Riesgo, 21 distritos en Mediano
Riesgo y 17 distritos en Bajo Riesgo.

aamm @ = 7)
TIA DMESEAACUOGA AGLUTE =
LOMETO S & 744 AR Jus

® AN

Perteneciente al distrito de Punchana (1119), San Juan Bautista
(1101), lquitos (972), Urarinas (921), Yurimaguas (828), Andoas
(778), Contamana (729), Morona (547), Pastaza (511), Manseriche
(507), Nauta (455), Cahuapanas (438), Belen (393), Barranca (358),
Ramon Castilla (328), Requena (297), Tigre (282), Balsapuerto
(281), Trompeteros (270), Fernando Lores (227), Napo (206), Te-
niente Manuel Clavero (203).

La T.l.A Regional es 76.97% x 1000 hab.

La estratificacion del riesgo por la T.I.A (x 1000) es como sigue:
Alto Riesgo: 14 Distritos

Mediano Riesgo: 21 Distritos

Bajo Riesgo: 17 Distritos

Sin Riesgo: 1 Distrito

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 4.33% del total
Regional.
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