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El presente Boletin considera la informacién de la vigilancia
epidemiolégica de la semana epidemiolégica N° 07 del
presente afio

Nuevo curso de OPS busca fortalecer capacidades del personal de
salud en PrEP oral e inyectable para reducir las nuevas infecciones
por VIH

La Organizacién Panamericana de la Salud (OPS) lanzé el curso “Prevencion combinada
del VIH con énfasis en PrEP oral y de accién prolongada”, disponible en su Campus Vir-
tual de Salud Publica, con el objetivo de fortalecer las capacidades técnicas del personal
de salud involucrado en la respuesta al VIH/sida en la region de las Américas. El curso es
gratuito, de autoaprendizaje, y abierto a todos los interesados sin cupo limitado ni fechas
de cierre. La inscripcion es sencilla y requiere crear una cuenta en la plataforma si no se
tiene. Dura aproximadamente 11 horas, que pueden completarse a ritmo propio. Al finali-
zar los médulos, ejercicios y aprobar el examen final, los participantes recibiran un certifi-
cado oficial de la OPS con la carga horaria correspondiente. El programa esta disefiado
para fortalecer las competencias técnicas de trabajadores de salud, incluidos médicos,
enfermeros, promotores comunitarios, estudiantes y equipos de programas nacionales de
VIH, que atienden poblaciones en mayor riesgo de infeccion. Introduce los fundamentos
de la prevencion combinada del VIH y profundiza en la profilaxis preexposicion (PrEP),
tanto en su formulacién oral como en la inyectable de accién prolongada (como lenaca-
pavir, administrada cada seis meses), una herramienta clave para mejorar la adherencia
y ampliar opciones de prevencion. “La PrEP es una herramienta altamente efectiva para
reducir las nuevas infecciones y su adopcion es clave para avanzar hacia la eliminacion
del VIH como problema de salud publica”, sefiald la doctora Hortencia Peralta, asesora
regional de prevencion de VIH e ITS de la OPS. “Este curso traduce la evidencia mas
reciente en herramientas practicas para que los equipos de salud y comunitarios puedan
brindar servicios de calidad, incluyendo el diagnéstico temprano, la vinculacion oportuna
al tratamiento antirretroviral y la prevencién de la enfermedad avanzada por VIH”, afiadié.
En las Américas, 38.000 vidas se pierden cada afio por causas relacionadas con el sida.
En 2024, se estim6 que 4,2 millones de personas en la region vivian con el VIH. Segun
proyecciones de la OPS, la ampliacion del uso combinado de PrEP oral e inyectable po-
dria reducir las nuevas infecciones en mas del 70% en los préximos cuatro afios. Si esta
estrategia se acompafia con la expansion del tratamiento antirretroviral, las nuevas infec-
ciones podrian disminuir mas del 90% en América Latina y el Caribe para 2030. En la
region, la enfermedad avanzada por VIH sigue representando una proporcion importante
de los nuevos ingresos en los servicios de atencion y de las muertes asociadas, lo que
evidencia brechas persistentes en el diagndstico oportuno y en la vinculacién rapida al
tratamiento, este curso aporta herramientas concretas para prevenir la progresién a en-
fermedad avanzada y reducir la mortalidad asociada. Estructurado en nueve mdédulos
tematicos y un modulo final de cierre, el curso combina contenidos técnicos, materiales
audiovisuales, casos practicos y ejercicios de autoevaluacion. Entre las competencias
que busca fortalecer se incluyen: comprender el enfoque de prevencion combinada, iden-
tificar estrategias para ampliar el testeo, buscando personas elegibles para PrEP o PEP,
administrar y dar seguimiento seguro a formulaciones orales e inyectables, utilizar indica-
dores programaticos para el monitoreo, y promover el diagndstico temprano y la preven-
cion de la enfermedad avanzada por VIH. El VIH/sida es una de las mas de 30 enferme-
dades transmisibles y condiciones relacionadas que la OPS busca eliminar para 2030
como parte de su Iniciativa de Eliminacion.

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

E-mail: epiloreto@dge.gob.pe
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Cuadro N° 1.
Principales dafnos y eventos notificados en la semana epidemiolégica (S.E) N° 07 del afio 2026.

ENFERMEDADES NOTIFICADAS, REGION LORETO, 2026

SEMANA EPIDEMIOLOGICA

DAMBIEMOOGUNE SRR oaweall  Hasta la semana epidemiologica 07
OO el 2006 se nofificaron 22

N DIAGNOSTICO Total

1 |MALARIAROR P, VivaX 0 3% | ||| M | samm 818 enfe_rmedades_ f eventos de sau
hmmssmsmwm oo |m wlmlw|w o | wmm 469 piblica ~ sujetas 3 viglancia
3 |MALARAP FLCPARIN ws | w |l el n @ | nuw .00 epidemiologica, entre confirmados y
4 |TOSTERNA BIW B %[ B M1 m | N 9.2% probables, 3 enfermedades menos
5 | (EPTOSPROSS Rln|wl w3yl e m | M 10 que la semana anterior, el 87.0 %
§ | DENGUE CON SIGNOS DE ALARMA W 6|0 8|6 DK 8 2.15¢% %.35% corresponden 2 3 enfermedades
7 |0FDSMW0 BoBlw Bl 87 8 | 20 B35 principalmente
B |VARKELA SN COMPLCACONES AR ERRER. B 03I BN
9. |LBSHMANISS UTANEA s 5 0| 0290 96
0 imms:s o 1 1 i ) i 1 10 o;m' :.zz * Malaia po P.vivor (38 185
11 [P NO ESPECFIADA 123 2 3 0.196% 930 * Dengue sin  signos  de
12 |SFLS MATERNA 4 ! ! 6| o 85 Alarma(16.50%)
13 |WUBTEMATENA DRECTA ! ) ! p o6 | o e | * Malariapor P. folciparum (12.31%)
14 | DENGUE GRAVE 1|1 3 0073 %764
15 |LESHMANISS MUCOCUTANEA ) ) 0.048% ET Para ¢l 2025 a la misma semana, se
Jo ! L L O L B notificaron 25 enfermedades, que al
17 | SAV1-EVENTO ADVERSQ POST VACUNAL 1 1 0024% 39 884 . . :

_ igual que el presente afio, Malaria y
18 | NFECCION GONOCODKA 1 1 0024 990 o
Y ——— , : an an Denglfe S SIgnos de alarma fueron
20 | PUAGLIION N ESPECIFCADO 1 1 0024 95 s s frecuentes.
21 |SFLS CONGENTA 1 1 0004% 39 98%
20 | METAL MO ESPECFLADO 1 1 0024 100.00%

Total general 686 568 | 600 | SE8 | 75 599|366 4132 | 100%

Fugte: Base Noti, COCMINSA. CPC- Diveccidn de Epidemiclegfa 2006

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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ENFERMEDADES NOTIFICADAS SEGUN TIPO DE DIAGNOSTICO, REGION LORETO, 2026
SEMANA EPDEMIOLOGICA (SE. 1 - 07

TIPO DE DIAGNOSTICO

N DIAGNOSTICO

Confirmado = % Probable
1 [MALARIA POR P. VIVAX L 10000
2 DENGUE SINSIGNOS DE ALARMA 165 W9 | 50
3 |MALARIA P, FALCIPARUM 509
4 [TOSFERINA b4 3.8 110
5 [LEPTOSPIROSIS B 03 %8
6 (DENGUE CONSIGNOS DE ALARMA # 9.4 8
1 [OFIDISMO £
8 |VARICELA SIN COMPLICACIONES 13
9 [LEISHMANIASIS CUTANEA b 50.00 b
10 [HEPATITIS B 4 40.00 1
11 [SIFILSNO ESPECIFICADA 1 81,50 1
12 [SIFILIS MATERNA 5 8.3 1
13 |MUERTE MATERNA DIRECTA b
14 |DENGUE GRAVE 1 86.67 1
15 |LEISHMANIASIS MUCOCUTANEA 2
16 {LOXOCEUSMO 1
17 |ESAV] - EVENTO ADVERSO POSTVACUNAL 1
18 [INFECCIONGONOCOCICA 1
19 [PARALSIS FACIDA AGUDA 1
20 |PLGUICIDANO ESPECIFICADD 1
2 [SIFIUS CONGENITA 1

22 METAL NOESPECIFICADO

1581

6322

1967

5056

5000

60.00

1250

1667

33

100.00

100.00

UM

682

509

n

13

8

8

3

1

10

Hasta [a Semana Epidemiologica (S.£.] 07 del 2026, de fas
2 enfermedades sujetas a viglancia epidemiologica en I
region Loreto, 10 Diagnosticos reportan el 100% de sus
as0s como confirmados. Asimismo, 3 enfermedades se
mantienen con el 100% de sus notificaciones en condicion
de casos probables.

En relacion con las enfermedades de mayor carga en I
region, dengue  leptospirosis presentan mas del 70% de
casos en condicion de probables, en espera de
confirmacion.

De igual manera, tos fering, evento que durante el 2025
presento brotes en diversos disritos de 2 region, reporta
actualmente mas del 50% de casos sin confirmacion.

En ¢l 2005, en la misma SE. 07, dengue sin signos de

alarma reporto 94.7% de confirmados, mientras que
leptospirosis un 32.5%.

Fagete: Base Neti, COC-INGA, CPC Direein de Epidemiologa 2026



I|A|hu S TOTAL

MALARIA S @. La T.l.A Regional es 72.41% x 100000

S R R e i e

e R i LoRE (115 - 071 ARD 12 hab. Ano 2026

Hasta la SE (07) la Estratificacion del
Riesgo en distritos es como sigue:

| »Alto Riesgo: 08 Distritos
»Mediano Riesgo: 07 Distritos
»>Bajo Riesgo: 12 Distritos

»8in Riesgo: 27 Distritos.

=3 Hasta la Semana Epidemioldgica
(S.E.) 07 del afio 2026, se han notifi-
cado 2 913 casos de malaria en la
regién Loreto. De estos, 2 404 casos
(82,5%) corresponden a Plasmodium
vivax y 509 casos (17,5%) a Plasmo-
dium falciparum, manteniéndose el
predominio histérico de P. vivax co-
mo especie circulante en la re-
gion.Entre la S.E. 05y la S.E. 06 se
reportaron 506 casos nuevos, lo que
representa el 21,0% del total acumu- 74
lado. En comparacion con la S.E. 07 e |

MIIWHUMIM del ano 2025, se observa una reduc-
MHIIHHIIMNMM cion de 1 503 casos, lo que equivale 21

a una disminucion del 34,0% en el Casos conflrmados
numero de notificaciones en el pre-
sente afio. El analisis del canal endé- 563

- sos son: Andoas (744), Pastaza
(351), Trompeteros (330), Tigre
(231), Yaquerana (191), Napo (130), ‘ 12

UL

= v |3 mico ubica la curva de casos dentro Castrs Prosabies
= IS s | ua de la zona de EXITO.

R, 0
iwmews .y ..% . w... Losdistritos que reportaron méas ca- PR

p= - "™ San Juan Bautista (104), Alto Nanay .
.. - (98), Yaguas (94), Pebas (68), Yavari  coemds0 |
4~ . il B - (63), Nauta (43), Ramon Castilla (43), I ———
; ::; B vy l8lm rinas (41), Morona (39), Teniente
* ma ARG Manuel Clavero (36), Barranca (33),
§-— ARMEHENE - Manseriche (29), Putumayo (24),
. 4 B e Soplin (24), Iquitos (23), Indiana (22),
s - Punchana (15), Balsapuerto (10).
" o ‘| Segun la estratificacion de riesgo se
.- V. tiene:
= ' % .. Muy Alto Riesgo: 04 Distritos
¢ ial { |- Alto Riesgo: 06 Distritos
N Ao - Mediano Riesgo: 14 Distritos
: ARAR N ENE- Bajo Riesgo: 14 Distritos
[ = e = Sin Riesgo: 16 Distritos
DENGUE
gl

Hasta la S.E. 07 del 2026; se reportd 774 casos de Dengue, 168
casos mas que la semana anterior (S.E. 06). En comparacion con el
afio 2025, hasta la misma Semana Epidemioldgica (S.E.), en el 2026
se han notificado 1 304 casos menos de dengue, lo que representa

una reduccion del 62,7% respecto al afio anterior. En la Semana Epi- l I l
demioldgica (S.E.) 07 del afio 2025, la curva de casos de dengue se

ubicaba en la zona de EPIDEMIA, En contraste, en la S.E. 07 del

2026, la curva se posiciona en la zona de ALARMA del canal endémi- & i S il S S Sl W i il e v i s s
co, observandose un incremento en las ultimas 4 semanas y con
una tendencia a incrementarse en las siguientes semanas.

S > - - ———

v

NUMERO DE CASOS DE DENGUE SEGUN ETAPAS DE VIDA Y SEXO,
REGION LORETO, 2026 (S.E. 01 - 07).

L e e ot L
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MAPA DE RIESGO SEGUN T.L.A. DE MALARIA, EN DISTRITOS DE LA REGION

LORETO, ANOS 2025 (S.E. 01 - 07) - 2026 (S.E. 01 - 07 )

Cememm & omnv\z)*::i/{]] [r———
TILA MALARIA TOTAL =/ T1.A MALARIA TOTAL
LORETO S.E(1-7) ANO 2025 LORETO S.E (01 - 07) ANO 2026 La T.LA, de Malaria en el 2026 muestra que

hasta la S.E. 07; 38 distritos estan en riesgo de
transmision de malaria, reportandose el mismo
némero distrito que 1a semana anterior. 10 de
ellos califican entre Muy alto(4) y alto
riesgo(6).

£l mayor nimero de distritos de Muy alto y
alto riesgo se ubican en las provincias de
Datem del Marancén, Loreto, Putumayo vy
Ramon Castilla, esto se debe principalmente a
la accesibilidad de las comunidades a las
IPRESS en estos distritos.

Este afo, en comparacion con el 2025, en la
misma semana epidemiologica, se notifico

Leyenda

MSTRITOS igual numero de distritos con riesgo de
MALTIAZS transmision(38/38),

[ (@I

5 @ 101099 {14 Tvtew)

() 106090 (14 Duscn)
D 00 459906 Deram)
@ 15 - 30000 (M Darien

CRECCION 08 EPDENCLOGA

Fueate: Bae Notl, COCMINSA. (PC- Direcoder de Endensiologis 2005

CASOS DE MALARIA R vivax POR DISTRITOS, REGION LORETO 2026
(8.E. 01 - 07)

vEEEE s
HERER 7 TLA MALARIA VIVAX :
T = 1| AN LORETO §.E (31 - 0T} ARO 2028
S| 8] K o By W
3| 651N 15 39 S
Winls 1% 0 Lan
BlUO| B | 13y 109
&1 + '+ 3 us s
i 4 t) i a8 s
s 30 4 2 ] R
3] $ 13 4 u 7 .00
FE T I T D) i [ TS e _an
n 1) e 1 T i P 53 LIS Te3IN LR
" ) ) ‘ ) . & 1 e
T 4 i ) T 4 W &1 LN £196% 455
i i J i 4 b L 1S AN <1743
[ 5 3 a P P Q 1M BRI TR
T 4 ‘ ) 4 P2l ‘ T » LIRS £T50% TS
€ 4 2 H a8 38 9 Fnl 19 SN 11482
4 i o i B N 14808 18N \ 469
29 (B2 ] 0 i » 1 B 13 1.9% L3N 482
20 Maviivod 4 i 3 B 2 1308 ) 439
3 Sorus 3 3 i [ 5 1] 4 (L. LIS “n Leyends
ilz ) i i n | poess L AT o y pis
L3l ale]s 7 [0y Ay T 1 L™ rere
T 0 S TS T — o |-
3 1 IS T ) Lo e Y { £ o
i P! R I e o ) v p it s
3 3 3 % [ wns 10 — :
(0 R i L ain  <preppestoisesy
1 it O =8
13 [0 L) b 18
i2% SN — WRSO0N I AOEMAIOA
) 1 ] i 125N WITh I ww
13 DDAKD ERREL 1 3 1 [Ty A li] 468
S S ACDM ] 1 bors BN Hasta la S.E. 07 del 2026, 38 distritos reportaron casos de Malaria
38 [P UM NA G 1 15 1 (1Y p. 1LY Rt ] 1 3 '
TIOTE 1 3 3 [ W i___we Vivax, mientras que, a ia misma semana del 2025, igual nimero de
s : - T - o distritos reportaron casos de vivax, £l 81,1% de casos se concentran en
T 0 bk : £ 2008 - 12 distritos. 11 distritos reportan un incremento de casos en
saacon |8 mm comparacion al 2025 de los cuales 9 muestran un incremento mayor al
290.00% N> . » . " v
e [ omm 100%; asimismo 27 distritos reportan disminucion con respecto al afio
pasado.

Fuente: B Woti. COOMINGA. (P Direcdidn de Epdemicioga 2B



CASOS DE MALARIA £ fa/c/parum POR DISTRITOS, REGION LORETO, 2026

SEMANA EFIDEMIOLOGICA Total | Pocenateje Porcentage PORCENTAJE P >
I ] T T 2026 2026 acumulado | DE VARIACION S 2.

& 2026 2025-2026 TLAMALARIA FALCIPARUM
1 |ANGOAS LORETO S.E (01 - 07) ANO 2026 o
7 _|PASTAZA 1 TN
3_|momerTERca 1 __daax
& | VACUERAMA 1 1250.0%
. £ 7 4TN
78 |ALTO NANAY 1 So%
{ ¥ YAVARI i “"7-.
(]

AMATONAY
NA PO
21 | PUNCHANA

DISTRITOS
'QLCIM?I

£ %00 Desiewm)

Hasta ia S.E, 07 del 2026; 17 distritos reportaron casos de Malaria P, folciparum mientras que a la misma
semana del 2025; 18 distritos reportaron casos de falciparum, El 84, 48% de casos se concentran en 4
distritos.

Los distritos de Andoas y Pastaza de la provincia del Datem del Maranidn reportan mas del 50% de malaria
falciparum en la Regién.

En comparacion al 2025; 6 distritos reportan un incremento de casos, de los cuales 1 reportan un aumento
mayor al 100%; asimismo 11 distritos reportan disminuciéon a la misma semana.

SO0 Bl |71 Ol

[

0 39000 00 Dty

EMRDCC KN O EROEMELOOMW

Furrie: Rane Mo COCMINAL. TP Demmide dbe taslesnbabage 2004

NUMERO DE CASOS DE MALARIA SEGUN ETAPAS DE VIDA Y SEXO, REGION
D26 (S.E. 01 - 07)

MALARIA Porcentaje

P wivost P. falciparum casos Casos de malaria por otapes de vida, an Ip Regian Loreto 2006
. wi - 2

Semana tpidemsalogicn 01 - 07

0-11 Afios (Nifos)

12-17 Afios (Adolescente) 144 o7 15.1%
18-29 Afos (loven) 164 90 15.06%
30-59 Afos (Adulto) a6s 101 19.4%

60 + (Adulto Muyar)

Segun etapas de vida, los casos de Malaria se concentran en s etapa de vida Nifio (46.5%), lo cusl demuestrs la transmision comunitaria, seguido de los casos
de malaria en etapa de vida Adulto con el 29.4%, lo cual estania relacionado con las actividades econdmicas de este grupo etario.

TIPO DE MALARIA TOTAL Frecuenda - .
P. vivax | P. falciparum | relativa En cuanto a los casos de Malaria por sexo, el mayor porcentaje

correspaonde al sexo masculino con 5°¢ del total de casos de
malarla reportados en el presente allo, cbservindose una diferencia
Masculino importante de porcentaje entre ambos sexos, pero que refleja
probablemente la transmision por actividad economica de |a
poblacion masculina.

Femenino

Flnnte Bare hodi . COCMINA. (- Obauddn s Cobsemickage 2008

HOSPITALIZADOS POR MALARIA EN LA REGION LORETO, 2026
(S.E. 01 - 07)

|
| Toral ganarsl

MALANIA
P. folcl param

ESTARLECTMIENTOS

T AL NEQIDNAL DE LONETD

N LONENZO

5 Hasta |la Semana 07, se reportd 268
3 ‘. hospitalizados por malaria 3
o AL APOYO I0ANTOS “ hospitalizados mas que la semana

TAL 16 ARPOVO YURIMAGUAS anterior (086) ElI mayor numero de
hospitalizados fue por P vivax con 19
pacientes. En la SE 07 se notifico 1

hospitalizado

Total general

CARIS HOSMPITALIZADES FOR SEMANMA KFIOEMIOUOBICA £1¢ LA KEGION LOIE TO SINANA
FHIDEMIOLOGICA 01 OF DEL 2006 El hospdal ch'ona' repoﬂo C‘I m::yor
numero de hospitalizados en |a

presente semana

2 No se reportaron fallecidos hasta la
B I presente semana epidemiologica.

N e L

Commrre s hotl . COMMLA CFC o porkie du Epidumnteghe 1026



HOSPITALIZADOS POR DENGUE EN LA REGION LORETO, 2026 S.E. 01 - 07

Hasta la 5.E.07; 10 establecimientos de salud reportaron un acumulado
de 85 casos hospitalizados en total, 44 de ellos fueron confirmados.
DENGUE CON SIGNOS DENGUE SIN SGNOS
N IPRESS DE ALARMA DENGUE GRAVE OE ALARMA TOTAL s R o
3¢ Lidiaiivik 00 SAORSRICUR ~ 3 ) s Con respecto a !a semana anterior (SE 06 ) se notifico 18 (26.9%)
e w » hospitalizados mas hasta la presente semana,
3 |UWIORINZD 0 P
& [HOPTA | YURMAGURS 0 " . X ‘
o e < % El Hospital Apoyo Yurimaguas y hospital Iquitos reportan el mayor
£ _|MOPTA il QIATOS s 5 nimero de hospitalizados. Los casos de Dengue con signos de alarma
o : fueron los casos con mayor proporcion de hospitalizados.
_E (O'fh‘\MM 0 | __X
10 [AANTA HOLA D JAMON CASTILLA : . No se reporto fallecidos hasta la presente semana, mientras que el
i i 2025 se reportd 3 fallecido 3 la misma semana.

Hasta S.E. 07; los Hospitalizados por Dengue fueron en su mayoria de la etapa nifios

con 30 casos y jovenes con 21 casos.

Casos hospitalizados de Dengue, Regdn Lareto, 2026

4 s . e i 01-07
En la S.E. 07 se presento 12 hospitalizados, todos con signos de alarma, de las cuales e

1 esta confirmado. " -
/ \x._
DENGUE CON SIGNOS DENGUESIN SIGNGS  oru ' / \
E1APA VEW DE ALARMA DENGUE GRAVE DE ALARMA goners b \ &
0-11 Alcs [Nftos) " v \ // i o
1247 o5 |Adosescsote] \--‘/"/

18329 Afos [loven)

3033 Afcs jJAduito)

GO + (Adlto Mayor|
Tots genesal 3 = PO (OO S0 M AASED - MR e IR b WURON D ALASY

Foente Boe Noti, (DC-MINSA, (PC- Dirercion de [pdemiclage 2026

MAPA DE RIESGO SEGUN T.1.A. DE DENGUE, EN DISTRITOS DE LA REGION

LORETO, ANOS 2025 (S.E.01 - 07) - 2026 (S.E. 01 - 07 )

clEmm @ omesms ()= '/"‘\1 S e
T1A DENGUE TOTAL &/ T.1.A DENGUE TOTAL 7
LORETO S.E(1-7) ANO 2025 LORETO S.E (01 - 07) ANO 2026 " LaT.LA. de Dengue en el 2026, muestra que

hasta S.E. 07, 27 distritos estan en riesgo de
transmision de dengue, reportando 8
distritos de alto riesgo. Se reporto 2 distrito
mas de riesgo con respecto 3 la SE06 .

\

El 50.0% {27) de los distritos de Ia region, en
la presente semana no reportaron casos de
dengue

Los distritos de alto riesgo se ubican
principalmente en las provincias de Maynas,
Alto Amazonas y Datem del Marafon.

En comparacion del 2025; el presente afio
reporta 8 distrites menos de alto riesgo. El
2026 hasta la presente semana reporto 7
distrites menos de riesgo con respecto al
2025,
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NUMERO DE MUESTRAS DE DENGUE E INDICE DE POSITIVIDAD (IP) POR SEMANAS

EPIDEMIOLOGICAS. SE 52- 2025 - SE07-2026. (CORTE 21.02.2026)
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SES2 | SE53 | SEO1 | SE02 | SE03 | SEoa | seos | SEo6 | SEO7
mm NEGATIVO - 79 83 | 99 98 130 159 190 233 142
mm POSITIVO - 6 & | 18 13 26 35 30 55 34
1P % | 7.1% 6.7% | 15.4% | 11.7% | 16.7% | 18.0% | 13.6% | 19.1% | 19.3%
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En la SE 07 se reporto un indice de Positividad del 19.3% (34 positivos y 142 negativos). Cabe destacar que, aunque el volumen de
muestras captadas disminuyo considerablemente respecto a la semana anterior, el IP se mantiene elevado y sin variaciones significativas
frente al 19.1% reportado en la SE 06 (55 positivos y 233 negativos).

Nota Metodologica: £s importante precsor que el universo de muestros onafizadas (denominador) es dindmico y voria en coda reporte semonol. Esto s¢ debe a lo incorporoatn retrospectiva de

muestras cuya fecha de toma es anteriar @ la sermana epidemioldgica en curso, lo que ojusta les tasas y cifras absalutas conforme se actualizo e base de dotas

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

SE 01 - SE 07 (CORTE 21.02.2026)
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200 TIPO DE PRUEBA - POSITIVO- general %
/U
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Hasta la SE 07 - 2026 se procesaron un total de 1262 pruebas serologicas, alcanzando una positividad general del 16.72%. De estas, 294 '

correspondieron a IgM (64 positivos; 21.77% de positividad) y 968 a Ag NS1 (147 positivos; 15.19% de positividad), de acuerdo con el
tipo de prueba realizada.




RESULTADOS POSITIVOS DENGUE POR PROVINCIA Y TIPO DE

PRUEBA. SE 01 - SEO07- 2026. (CORTE 21.02.2026)

PROVINCIA sm NS1 2% 1M %% NS1 ,
ALTO AMAZONAS 5 108 4.42% 95.58% 113
DATEM DEL MARANON 2 a 33.33% 66.67% &
LORETO 2 3 40.00% 60.00%
MARISCAL RAMON CASTILLA 1 100.00% 0.00% 1
MAYNAS 53 32 62.35% 37.65% 85
REQUENA 1 100.00% 0.00% 1

e S S VS L

| Se reportan 211 positivos acumulados a la SE 07, Alto Amazonas pasa a liderar la estadistica con 113 casos, desplazando
a Maynas (85 casos) tras duplicar sus cifras respecto a la semana anterior (de 54 casos en la SE 06 a 113 en la SE 07). EI
95.58% de los casos en Alto Amazonas fueron detectados por NS1, lo que ratifica la presencia de un brote activo de Inicio
| reciente y alta transmisibilidad, a diferencia de Maynas, donde sigue predominando el marcador IgM (62.35%).

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

SE07-2026. (CORTE 21.02.2026)

[se Micro RED Estublecimiento de Origen NEGATIVO « FOSITIVO - Totul gnersl i |
BeELEN 00OLA02S - C.5 1-39 DE OCTUBDIL 3 m‘
DOODA0Z4 - CENTRO DE SALUD CARDOZO 7 3 1
DOOOAaSY - CENTRO DF SALUD 8 DE OCTURRE " 1
00000275 - CENTRO DE SALUD ACLAS BELEN DE VILLA BELEN 8 2 10
Total BELEN s1 e 37 N
IQUITOS SUR D000A02% - CENTIOD DE SALUD SAN IUAN DE MIRASLONES L -
00000026 - PUESTO DE SALUD PROGRESO DE SAN JUAN BAUTISTA 6 &
D00CAN27 - CENTRO DE SALUD AMERICA DE SAN JUAN BAUTISTA 10 2 12
000LA0A2 - PULSTO DE SALUD QLISTOCOCHA a 1 L
00006693 - PUESTO DE SALUD MODELO 3 < 7
00006704 - CUESTO DE SALUD LOS DELFINES 10 10
Total IQUITOS SUR £ 1) 7 as
LAGUNAS 00OLAI9S - €% -3 LAGUNAS 11 1 12
Total LAGUNAS 11 1 1z
SE 07 NO PERTENECE A NINGUNA MICRORED 00000001 - HOSPITAL 1IOUITOS "CESAR GASIAYAR GARCIA™Y 22 L 28
DOOCOOOS - HOSPITAL RECIONAL OF LORETO "FELIPE SANTIAGO ARRIOLA IGLESIASY a 2
00000210  HOSPITAL SANTA GEMA DE YURIMAGUAS | 3 LS
000311369 - POLICLINICO P_N.P. 1QUITOS 2 2
00021400 - HOSPITAL IHHIQUITOS o &
00020274 - ESSALUD - HOSPITAL | YURIMAGUAS 9 L 15
00011386 - CAP 11 SAN JUAN BAUTISTA a af N
Total NO FERTENECE A NINGUNA MICRORED a8 is L3N
PUNCHANA 00000014 - PUESTO DE SALUD FERNANDO LORES 1 1 2
00000016 - CENTRO DE SALUD BELLAVISTA NANAY 7 A
Totel PUNCHANA s 1 L
YURIMAGUAS D000N228 - C.5. 1-3 CARRETERA KM 1.5 4 < &
00000229 - P25 1-1 AL HH. 30 DE AGOSTO XM, 17 2 .
00028374 PS5 1 2 VILLA DEL PARANAPURA DE YURIMAGUAS 2 A
Total YURIMAGUAS 8 4 1z v
Total general 142 s A7S 19.3%

' Enla SE 07 2026, se han reportado un total de 176 musstras, 34 POSITIVOS, lo que carresponds a un 1P general del 19,3%, I

DISTRIBUCION TEMPORAL DE LOS SEROTIPOS DEL VIRUS DENGUE EN LA
REGION LORETO SE01.2025 A LA SE07.2026 (CORTE: 21/02/2026)

Corte affo 2026: [laiis
SEO1 - SEO7 nEwvL DENV-2 omv3

Distribucion de casos por Semana epidemioldgica SEQ1.2025 a la SE07.2026

J0r4 roze

Distribucion de cases SE51.2025 a la SE07,2026

"= = E B I-I-l- -

Hasta la Semana Epidemiolégica (SE) 07 del afio 2026, se registra la predominancia deil serotipo DENV-3, que representa el 79.0 % de los casos
acumulados durante |las slete semanas epidemiologicas del afio 2026, sequido por un descenso significativo del serotipo DENV-2, con @l 21.0 %, y
sin registro del serotipo DENV-1. La distribucion temporal comparativa de las siete primeras semanas epidemiologicas correspondientes a los afios
2025 y 2026 muestra diferencias significalivas en relacion con la dinamica de los serotipos predominantes en la regién Loreto, observandose una
disminucion marcada en el afio 2026.  FENTE HS et VE2 LRALLORETD, Unndas e Brslogis Muleciter




DISTRIBUCION GEOGRAFICA DE LOS SEROTIPOS DEL VIRUS DENGUE EN LAS PROVINCIAS DE

LA REGION LORETO. SE01 - SE07 DEL 2026 (CORTE: 21/02/2026)

Distribucidn por Establecimiento notificante SEO1 - SE07 del 2026

@ Denv1 T
. Denv-2 b
o Senitips Sratio Tt
\
@ venva % Sermama igd, Fatatbeirentn T e ) el
% HOSPITAL SANTA GEMA [ TURMAGUAS 0 [ T
} - CENTRIO ESPEC MATTING INFAN ACALAMIRD 0 0 $ 11
SIS N gy | O5 HOAMOTRARM LS 0 P ) |
it N £.5. 11 AL HIC X0 0F AGOSTO WM. 17 0 ¢ 1 B
5. 1 WOEMEREENCA 0 e ‘ ¢ |
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e - A CENTRO [ SALLIO SAN AUAN D MIRPAFLURES 0 1 t | las ocho prov'l\ciag
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. / cgy | €5 HOAMETERA R 1S 0 : ¢ 4 | Amazonas con DENV-2 y
_” e €5, 11 544 LORENZOD 1 [ ¢ | 1 | ¢
2 \ CENTAD DF A0 €26 BELEX OF ViLLa BELEN 3 0 ¢ | 1 | DENV-3: Datem del
J - PUESTO 0E SALUD MODELO 0 : o | 1 | Marafioncon DENV-2; y
r '.( PS5 1] WOERENCENCW o [ ¢ ]i:6:- | Maynas con el semupo
(e S ESSALUD - HOSPITAL L IRIMAGIAS 0 [ 1 | DENV-2
\ CENTAO X SALUD TUPAL AMWARI OF IQUITOS 0 1 | En relacd |
r €5 139 0E OCTUBRE 1 ¢ ° | En rejacon con los
L7 CENTAI [ 210 SAN I 0F MIRATI OFFS 0 ! o | 13 ‘ establecimientos
CENTRO X S4L0 608 OCTUBRE 3 0 ¢ 3 :
. : : nofificant
Distribucién por distritos SEO1 - SE07 del 2026 €3 13 ELESTRECHO 1 | ofificantes, estos
seoy | CENTRO DE SALLIO NAUTA- MUCLED 8252 1 t | corresponden a cuatro
Serotpe Serotipo  Total HOSPIAL SINTA GEMA DE TURMAGLAS 0 0 Y | 5 | hospitales y nueve
Lot Lo rr 3 — €513 CARRETERANM 1.5 0 b 1 2 | es!ablecimiintos de
ALTO | LAGUNAS 1 0 o 1 CENTRO DE SALLID ACLAS BELEN CE VILLAZELEN 3 ¢ 0 1 dinc el
| LAGU! 1 = z i 2 | n na entr
AMAZONAS. | YORIMAGLAS 0 1 o %0 PS5, |2 NDEPENCENC ] g ) BB eNncion prmana entre las
| voSPTAL W cuos o 1 o | 1 |SE01alaSEO7 2026
4DeL |BARRANGA ESSALLD - HOSPTAL | WIRMAGRIAS 0 ¢ 1 i |
MARANON | 1 1 c 2 CINTRO DF SALUD AMERICA DF SAN AN BAUTETA 0 ! 0 t|
LORETO | NALITA 1 0 o 1 SE05 CENTRO [E SALUD 6 DE OCTURRE 3 1 - ¢ |
| BELEN 2% 1 0 28 CENTRO DE SALLO ACLAS BELEN DE VLA BELEN 8 ¢ e ]
l1quros 1 1 0 3 HOSPRAL 11 1CUTOS 0 1 0 31
MAYRAS ‘\Pm( HANA . 3 0 p HOSPITAL |CAITOS “CESAR GARAYAR GAR A" 1 [ ¢ ;
| " . > \ - HOSPTAL REGRONAL 0E LORETO "FELPT SANTIAGD ARRICLA GLESING” 1 ) 0
J5AH LANBAUTISTA = . g 2 SE | conno o s caRo0 0 1 e \
PUTUNAYD | PUTUMAYD i 0 0 1 CONTRO D€ SAUD ACLAS BELEN OE VLA BELEN 2 0 ; PRy
Total general n bt} & 9 Total getal n 1 a o

FUENTE: 0S. Netlas V 42, LRRLLORETO, Ursdad de Bickogia Meleculy

VIGILANCIA DE SEROTIPOS DEL DENGUE EN ZONAS FRONTERIZAS DE LA REGION LORETO.

SE01

- SE06 DEL 2026 (actualizado al 13/02/2026)

En las zonas fronterizas de la region Loreto, dos paises registraron la presencia de los cuatro (4)
serotipos del virus del dengue: Brasil y Colombia. Por su parte, Ecuador y Peri reportaron fres (3)
serotipos correspondientes a DENV-1, DENV-2 y DENV-3.

Para el afio 2026, Brasil reportd la presencia de los serotipos DENV-1, DENV-2, DENV-3 y DENV-4,
mientras que Ecuador notificé los serotipos DENV-2 y DENV-3.

En el caso de Pert, en las provincias fronterizas no se notificaron casos positivos para la

4N0 Brotino
2025 DENV 1234
Brasil ,
2026 DENV 1234
Colombia 2025 DENV 1234
2025 DENV 1,23
Ecuador
2026 DENV 23
Peru 2025 DENV 1.2,3

identificacion de serotipos del virus del dengue.

1

Feb.13 2026:

Segun el informe de la situacion epidemiologica del dengue en las Americas (A la semana epidemiologica 06 del 2026, actualizado:

A la semana epidemioldgica (SE) 6 del 2026, se reportan en la Regién de las Américas un total de 116,744 casos sospechosos de dengue
(incidencia acumulada de 11 casos por 100,000 hab.). Esta cifra representa una disminucion de 59% en comparacion con el mismo periodo del
2025y 43% con respecto al promedio de los (itimos 5 afios

FUENTES IS, Netsh V02 LRRLLORETO, Liided de Bolegs Mokecusr Plstslma de infaimacitn #n Sehad (PLISA) 02 b OPS (Wipe S pao orgleaidoc umentod/stusoian-2 pdems g o deagee-amancas-semmna-2p damishigea-53-2026)
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DIAGNOSTICO DIFERENCIADO: MAYARO y OROPUCHE

(CORTE 21.02.2026.) SE 01 - SE 07 2026

Oropouche Mayaro
Ao SE Establecimiento Negativo

Afo SE Establecimiento Negativo 2026 SEO2  C.S.1-3 LAGUNAS 2
2025 SE4S HOSPITAL REGIONAL DE LORETO 1 HOSPITAL | YURIMAGUAS-ESSALUD 1
SESS  CS.I-3LAGUNAS 1 HOSPITAL SANTA GEMA DE YURIMAGUAS 1
2026 RN CERTSLAGUNS 2 HOSPITAL 111 ESSALUD-)QUITOS 1
HOSPITAL | YURIMAGUAS-ESSALUD 1 SEOL  HOSP MOUITOS CESAR GARAYAR GARCIA 2
HOSPITAL SANTA GEMA DE YURIMAGUAS 1 CENTRO DE SALUD MORORACOCHA 1
HOSPITAL 111 ESSALUD-IQUITOS 1 ACLAS BELEN DE VILLABELEN 1
HOSPITAL 111 ESSALUD-IGUITOS 1

SEO4  HOSP IQUITOS CESAR GARAYAR GARCIA 2
CENTRO DE SALUD MORONACOCHA 1 LASORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL LORETO 3
ACLAS BELEN DE VILLA BELEN 1 SEO3  HOSPITAL IIf ESSALUDAQUITOS 7

HOSPITAL 111 ESSALUD-IQUITOS 11
LABORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL LORETO 3
LABORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL LORETO 3 SE 06 HOSPITAL REGIONAL DE LORETO 1
SED3  WOSPITAL Il ESSALLD-IQUITOS 7 HOSP IGUITOS CESAR GARAYAR GARCIA 5
LABORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL LORETO 3 9 :g:z::t ::’:::‘L‘:DDLL'. ‘"[:0 :

SE06  HOSPITAL REGIONAL DE LORETO 1 bl X

HOSP 1QUITOS CESAR GARAYAR GARCIA 1 LABORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL LORETO 1
SE0S  HOSPITAL REGIONAL DE LORETO 3 PUESTO DE SALUD.180: DE ENERQ r
HOSPITAL 111 ESSALLID-IQUITOS a SEO1  HOSPITAL |1l ESSALUDGUITOS 1
PUESTO DE SALUD 1RO. DE ENERO 1 2025 SEAS  HOSPITAL REGIONAL DE LORETO 1
SEO1  HOSPITAL Il ESSALUD-IQUITOS 1 SES0  PUESTO DE SMUD MASUSA 1
Total SES3 C.5. 1-3 LAGUNAS 1
general 4 Total general a3

Desde la SE 01 hasta |a SE 07 2026 Segin los resultados publicados por el INS en el marco
de la vigllancia y el diagnéstico diferencial, para Mayaro se registran 48 resultados
negativos.

* Desde la SE 01 hasta la SE 07 2026 se publica los resultados Negativos (46) ’
para el diagnostico diferencial por oropouche,

Las pruebas seroldgicas (IgM) y moleculares (PCR) para Oropouche y Mayaro son procesadas por el INS.

DIAGNOSTICO DIFERENCIADO: ZIKA y CHIKUNGUNYA (CORTE 21.02.2026.) SE 01 - SE 07 2026

Afio SE SE Nombre de Examen Negativo - Total general
2025 SE 50 Presencia de ARN de Virus Zika por RT-PCR tiemporeal 4 4
Virus Chikungunya ARN [Presencial en suero o plasma por RT-PCR en tiempo Real 4 4
SE 51 Presencia de ARN de Virus Zika por RT-PCR tiempo real 9 9
Virus Chikungurya ARN [Presencia] en suero o plasma por RT-PCR en tiempo Real 9 9
SE 52 Presencia de ARN de Virus Zika por RT-PCR tiempo real 7 7
Virus Chikungunya ARN [Presencia) en suero o plasma por RT-PCR en tiempo Real 7 7
SES3 Presencia de ARN de Virus Zika por RT-PCR tiempo real 4 4
Virus Chikungunya ARN [Presencia) en suero o plasma por RT-PCR en tiempo Real 4 4
2026 SEO1 Presencia de ARN de Virus Zika por RT-PCR tiempo real 10 10
Virus Chikungunya ARN [Presencia] en suero o plasma por RT-PCR en tiempo Real 10 10
SE 02 Presencia de ARN de Virus Zika por RT-PCR tiemporeal 4 4
Virus Chikungunya ARN [Presencia) en suero o plasma por RT-PCR en tiempo Real 4 4
SE 03 Presencia de ARN de Virus Zika por RT-PCR tiemporeal
Virus Chikungunya ARN [Presencia] en suero o plasma por RT-PCR en tiempo Real 8 8
SE 04 Presencia de ARN de Virus Zika por RT-PCR tiemporeal 13 13
Virus Chikungunya ARN [Presencia) en suero o plasma por RT-PCR en tiempo Real 11 1
SEO05 Presencia de ARN de Virus Zika por RT-PCR tiempo real 7 7
Virus Chikungunya ARN [Presencia) en suero o plasma por RT-PCR en tiempo Real 4 4
Total general 127 127

*  De acuerdo con los resultados publicados por el INS hasta la Semana Epidemiologica (SE) 07-2026, Los analisis
realizados mediante RT-PCR en tiempo real REGISTRAN UNICAMENTE RESULTADOS NEGATIVOS para Zika y
Chikungunya, haciendo un total de 127 resultados reportados.

*  Hastala SE 07 2026, no se tiene reporte positivo para fiebre amarilla




AVANCE DEL | CICLO DEL TRATAMIENTO FOCAL EN LOS 38 SECTORES DE
LA CIUDAD DE IQUITOS (12 de Ene - 22 de Feb 2026)

MRPA OE RVANCE DE TRRTAMENTO FOCAL

Se viene realizando el | ciclo del control larvario en los cuatro
distritos de la ciudad de Iquitos, teniendo como cobertura de
Campo en el distrito de Punchana de 71.5%, Iquitos con
67.9%, Belén con 72%, San Juan con 70.9%. Con una
cobertura de avance de 53.5% como ciudad de Iquitos.
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Fuente: Unidad de Vigilanda Entomoldgica y Control de Vectores - DIRESA LORETO
URBANAS DE LA CIUDAD DE IQUITOS (02 al 24 de Feb. del 2026)
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Se esta realizando el | ciclo del control larvario en 21 localidades de Peri urbanas de la ciudad de Iquitos, teniendo
coberturas mayores al 50%, la localidad con mayor cobertura es santa Clotilde con 84.5%, seguido por la localidad de Isla
Iquitos con 83.6%; Mientras que la localidad con menor cobertura es Centro Arenal con 57.3%.

Fuente: Unidad de Vigilancia Entomoldgica y Control de Vectores - DRESA LORETO



VIGILANCIAS AEDICAS DE LA REGION LORETO ENE-FEB 2026

| PROVINCIA |DISTRITO IPRESS |LOCALIDAD %IA | FECHA
PUNCHANA BELLAVISTA NANAYIBELLAVISTA NANAY | B3% | &8/1/2026 Vigilancia aédica realizadas en las principales Ipress de |a region Loreto
QTS SANANTONIO  [SAN ANTONIO 5.4% | 68/1/20%6 en el mes de ene-feb 2026
MORONA COCHA | MORONA COCHA 8.9 & 8/1/202_6_
06 DE OCTUBRE 06 DE OCTUBRE 9.9%¢ & 8/1/2026 s
BELEN CARDQZO CARDDZO 114% | &8/1/2006 n 14
CARDOZO CAB0 LOPEZ 2.5% &8/ 1/2006
CARDOQZO ISLA BONITA 1.2% &8/ 1/2006 &
SAN JUAN SAN JUAN 91% | 68/1/206 | " us
MAYNAS AMERICA AMERICA 08% | 68/1/2026 K ik o
DELFINES DELFINES 88% | 68/1/206 w o et B i
SAN JUAN QUISTOCOCHA | QUISTOCOCHA 119% | 6-8/1/2006 | i 1o bt
RUMOCOCHA | RUMOCOCHA sk | egv2m | | ot
SANTA CLARA SANTA CLARA (%9 & 8/1/2026 o
SANTO TOMAS SANTO TOMAS S | S8/1/2006 n i === oy 1.
INDIANA INDIANA INDIANA B1% | 2-7/2/200 . Im 1 Iw '
MAZAN MAZAN MAZAN S9% | 2.62/2008 ot | I l
NAPO SANTA CLOTILDE  |SANTA CLOTILDE T.6% 2.6/2/2026 1! 4 'f "é’d;e’ j "4 ?‘g’f f f
REQUENA REQUENA REQUENA Ba% 23-3/212026 fl fff"' "? 'éj/j’ a’j f/
REQUENA |JENARO HERRERA [1-3 J. HERRERA JENARD HERRERA 7.1% 3-6/2/2026
EMILIO SAN MARTIN [TAMANCO TAMANCO g8 | 2-13/2720069
RAMON RAMON CASTILLA |CABALLOCOCHA | CABALLOCOCHA 7.5% 3-6/1/2026
PEVAS PEBAS PERAS 12.6% 2.6/2/2026
CASTILLA o o o
SANTAROSAOELA. [SANTAROSA  ISANTA ROSA L3 | 2622026 Las vigilancias aédicas realizadas en los meses de
ESTRECHO EL ESTRECHO ELESTRECHO 2.0% 2-6/2/2026 A
Ll ey e Sy rovrTes TOg] i ETY Y enero y febrero del 2026 en la region Lqreto
oRETo INAUTA NAUTA NALTA 114% | 5 7/1/200% observandose que la Ipress Soplin Vargas registré
L. TGRE INTUTD |ALFONSO UGARTE | 11.1% | 16-18/1/2026 el indice aédico mas elevado con 17.4% seguido
BARRANCA SAN LORENZO SAN LORENZO 315 6-10¢/1/2026 d P b 126% |d ‘ di f l
DATEM  [PASTAZA ULLPAYACY ULLPAYACU 0.8% | 3.8/1/2006 e Febas con 12.0% y el de menor indice fue Ia
SARAMIRIZA __|SARAMIRIZA ___|SARAMIRIZA B1% | 6.10/2026 Ipress Ullpayacu del Distrito del Pastaza con 0.8%
UCAYAU [CONTAMANA  |8DEMAYO |8DE MAYD 25% | 18-27/1/2026
LA REGION LORETO UE. 400 (09 al 23 de Feb. del 2026)
CASAS COBIRTURAS DECAWPO |, |2 ,
3 T B3 O 2|z 2
PROVICIA | DSTRNO | IPRESS | FECHA .\mmma“m;‘m < i g 3 HEREEIRE E| 4| 8 ié iéu.wmm
AR B T IR AR AR R L
Elr1S|A|a ¢ 2
MAZAN MazaN | o;vom | 1630 | 311 | avance | 507 | 250 [ 214 |180] 5| 906 | 1648 | 560 | 26 | 109 | 06 | 5| 6 |30 85
MAYNAS [INDIANA INDIANA | 92322026 | 1400 | 31.5% | avance | 441 | 172 | o | 0| 0| 441 | 928 |100.00] 0.0% | 0.0 | 0.0% | 11 | 15 259 3.4%
N
NARO aszr;;ﬁ o126 | 1005 | 179% | mvence | 182 | 100 | 32 | 28| 0| 22 | s22 | 7520 1396 | 10| 0me | 4 | 8 |22%)] 440
REQUENA | FEQUENA | 42322006 | 9033 | 41.4% | avance | 3730 &77 | s82| 38 | 26| 4384 | 11396 | 85.3% | 13.30% | 0.9% | 0.6% | 247 | 372 [66% | 9.9
REQUENA - =
m m 320122025 | 1078 | 247% | avance | 265 | 73 | 4 | o[ 0| 260 | 560 | 9859 | 1.9% | 0.0% | 0.0% | 21 | 24 |79% 849
ESTRECHO | ESTRECHO | 92022026 | 1821 | 3049 | avance | 962 | 360 | 12 [ 27 8| 509 | 1240 | o08%6 | 2.9% | 5206 | 106 | 6 | 6 [139%] 1.3%
PUTUMAYO t— S
h My 7 < VANC 2 7 : X). .19 0P o] 1.3%
N apgas | F19220%6 | 217 |1182%| avance | 319 | 162 | 0 |28[0) 347 | 978|919 0.0% | 8.19% | 0.0% | 4 | 4 |13%| 13%
RAMON | CABALLOCOC 51006 | 1241 | 76.8% | avance | 00 | 225 | 167 | 23| 20| 1150 | 2736 | s1.9m6 | 14496 | 2006 | 16 | 110 | 158 [10.60] 166
MARISCAL \CASTILLA HA
RAMON [pevas PEVAS | 9202006 | 1256 | 205% | avance | 257 91 | 9 [ 1| 2| 269 | 651 | 9559 3.3% [0 | 0me | 12 | 14 47| S0
CASTILLA
VAVARI ’s":;f“‘ 01722026 | 320 | 49.4% | avance | 158 | 68 | 0 |10 0] 168 | 533 | owone| 0.0 [ 6% | 0me | T | 9 |44%] s
DIRESA LORETO 18768 | 38.8% 7279| 2078 |1020|335] 60 | 8694 | 21152 83,7% | 11.7% | 3.9% | 0.7% | 447 | 853 |6.1% | 11.7%

En el mes de febrero se iniciaron las labores de control larvario en localidades de las provincias de la ciudad de
Iquitos, teniendo un avance del 38.8% de la meta programada, y una cobertura general de 83.7%

Fuente: Unidad de Vigilancia Entomoldgica y Control de Vectores - DIRESA LORETO



CANAL ENDEMICO DE LEPTOSPIROSIS LORETO,

ANOS 2025 (S.E. 1-52) - 2026 (S.E. 01 - 07)

CANAL ENDEMICO DE LEPTOSPIROSIS EN LORETO.
ANOS 2025 (S.E. 01-52) - 2026 (S.E.1-7)

Hasta la S.E. 07 del 2026; se reporto
380 + 123 casos de Leptospirosis, 46 casos
2025 2026 mas que |a semana anterior (06 ).

300 - En comparacion al 2025, hasta la
semana 07 se observa una disminucion
de los casos como se ve en la curva de
tendencia,

La curva de casos de Leptospirosis en
la S.E. 07 del canal endémico del 2025
se observa en ona de EPIDEMIA,
mientras que este 2026 la curva se
ubica en la zona de SEGURIDAD del
canal endémico, pero con cierta
tendencia al incremento.

T3S T S MIBTHINNBININDBTANQASTH0N 1 I S T INNBITHINDNBTWINNISITVNQBTEN

Semanas Epidemiologicas
Foente Base Mot COCAANSA, OPC- Divenckn de Egidemioioghy 2005

MAPA DE RIESGO SEGUN T.1.A. DE LEPTOSPIROSIS, EN DISTRITOS DE
LA REGION LORETO, 2025 (S.E. 01 - 07) - 2026 (S.E. 01 - 07)

o  ®ommsa ()rm- 7° ' ——
J ,7\! M T @
TLA LEPTOSPIROSIS &/ TI.ALEPTOSPIROSIS
LORETO S.E (1-7) ANO 2025 LORETO S.E (01 - 07) ARO 2026

La TILA. de Leptospirosis en el 2026

o R v muestra que hasta la S.E. 07; 19 distritos

" .';\\\;\ estan en riesgo de transmision de
4¢» / \ : Leptospirosis, uno de ellos en alto riesgo

El 64.8% (35) de los distritos de la Region
hasta la presente semana no reportaron
casos de Leptospirosis.

Los distritos de riesgo se ubican en la
provincia Maynas con mayor frecuencia.

Comparando el mismo periode de tiempo
del 2025, Loreto reporto 11 distritos menos
en riesgo de transmision en el presente
ano.

C 20 s owron)

@D 001-2500 (17 Durien)
C )01 7500 (O Dttce]
@ 7201 - 20011 Owrion)

DERECCION DE [FRCMOLOGA

Fuente: Bese Noti , COC-MINSA. (PC- Diveocin de Epidemioiogh N6



CASOS DE LEPTOSPIROSIS NOTIFICADOS SEGUN DISTRITOS, REGION LORETO,

2026 (S.E. 01 - 07)

M5TRTO

1| 2 AEREN Hasta la S.E. 07; 19 distritos notificaron casos de Leptospirosis

1 I ushanimsia 1214 ol w] 0| mon | mosx |4 s . - :
g < T - ST en comparacion al ano 2025 donde 30 distritos reportaron
3 NMURMAGS ¢|yls]1 w | 1 | 2w 83N & A Cas0s.
4 W‘QS 1 2 2 ] 4 1 115 15 12208 TSN * SN
5 Funci 1]2 213 W os | ssew | man |4 L - .
o b ' v |4 W] 0 | s | maw |4 e Los distritos que notificaron casos en el presente ano
T oI 2.3 S L8 L emx | waw 3 W muestran en su mayoria disminucion en comparacion al afio
3 PunsEs 3 ) 3 145 nis 4 nx : F URA &
pg A5 A O naw | 2025 a la misma semana epidemioldgica. 6 distritos reportan
10 [FERRANCO L0GES : 1 ]2 | oms | wax Ll incremento y 12 disminucion.
AL URAANAE Ja L b L L L 3l ] omN | WSy W N
n AMDONAS L 1 081% o3%
11 o t s | 3| omy | wax b e Hasta la semana 7 se notificaron 1031(89.3%) casos menos con
14 A TOMANAY 1 M 1 0s1% B3 b s
18 [roweeTeacs , s [ 1 | oms | w ly o respecto al 2025,
16 PERAS i 1 081% VAN
12 pah ; e R El 83.7% de casos se concentran en 6 distritos, siendo San
13 UTuMaYe -] 0% MIN 4 A% 3 X >
19 BASAARIO ‘ oms | mox l§  ms Juan el que encabeza Ia lista seguido de Belén.
20 TEMENTE CEAA LORET RIS s o | oms | oow |4 atew
21 PASTATA 1 00e% 1000% & J008 S S
2 s ; R No se reportaron fallecidos por Leptospirosis en la presente
23 CASAS NS 1 ? 0.00% 1000% & d00% semana.
M ..svn‘....ra..u © ¢ 0.00% 100.0% '& Rl
IS NVADLIA b4 . 0.00% 100% |§ 100%
26 TRMENTE MURL QA0 ! ofox | amon ly atex 15 distritos no reportan casos en el presente ano y que el 2025
B : S s i taron a la misma semana, Asimi 4 distrit
28 lacuns - i | e I si reportaro a misma semana, Asimismo istritos
29 woecss S i asox | tooon |y aoew reportan casos el presente ano que el 2025 no reportaron a la
3 VAQUEANA 1 0.00% 1000% | 2008 semana 7
A NSO 4 0008 100.0% & 0N
32 JCONTANANA 3 0 0.00% 1000% b 00N

\ 4 ares

g soox |

Fuente: Sace Natl . CDC-MINSA. (PC- Direutddo de Epidemicloge 1026

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. 07 - 2026.

N® IPRESS REACTIVO % INDETERMINADOE % NO REACTIVO % TOTAL |% TOTAI.’
1/C.S. 9 DE OCTUBRE 1 0.8 0 0.0 14 | 119 15 127 |
_2|HOSPITAL APOYO 1QUITOS 2 | 1 1 08 10 | &8 | 18 e
3/C.S. AMERICA DE SAN JUAN BAUTISTA 2 1.7 1 08 10 8.5 13 11.0
4/C.S. 6 DE OCTUBRE 5 42 | 0 | 00 8 | 51 1 93
5/P.S. LOS DELFINES 1 08 | 2 17 8 | 68 11 9.3
6 ESSALUD 0 0.0 0 0.0 g 7.6 g 76
7.C.S. SAN JUAN DE MIRAFLORES 4 34 0 0.0 5 | 42 9 78
& P.S. PROGRESO 3 25 2 17 4 34 8 76
9.C.S. BELLAVISTA NANAY 1 0.8 0 0.0 8 5.1 7 59
10!C.S. EL ESTRECHO 1 08 1 0.8 3 25 5 4.2
11 HOSPITAL REGIONAL DE LORETO 2 1.7 0 0.0 2 1.7 4 34
12/C.S. NAUTA 3 25 0 0.0 0 0.0 3 25
13/C.S. TUPAC AMARU 2 1.7 0 0.0 1 0.8 3 25
14/C.S. MORONACOCHA 1 0.8 0 0.0 1 0.8 2 1.7
15/P.S. FERNANDO LORES 1 0.8 0 0.0 0 0.0 1 0.8
16 P.S. QUISTOCOCHA 0 0.0 0 0.0 1 0.8 1 0.8
17|P.S. MASUSA 0 0.0 0 0.0 1 0.8 1 0.8
18 P.S. MODELO 0 0.0 0 0.0 1 0.8 1 0.8
TOTAL GENERAL 29 2486 7 59 82 69.5 118 100.0 ‘
Fusme Regany te Danos Legesspun - LRAL 2006

¥ Enla S.E. 07 2026 ingresaron 118 muestrasde suero, obtenidasen 18 IPRESS para diagnostico por el método de ELISA IgM para el Diagndstico de Leptospira.

v El 24.6% fueron REACTIVAS y el 5.9% fueron INDETERMINADAS, las cuales fueron remitidas al INS para confirmacion por el Método de Micro Aglutinacion (MAT). Se
observa que el 69.5% de las muestras procesadas fueron No reactivas, principalmente procedentes de la IPRESS 9 de octubre (14), el Hospital Apoyo Iquitos y la IPRESS
América (10).

¥ La mayor cantidad de muestras obtenidasse registré en la IPRESS 9 de Octubre (15), el Hospital Apoyo Iquitosy la IPRESS América (13).




RESULTADOS DE MUESTRAS PROCESADAS PARA DIAGNOSTICO DE LEPTOSPIROSIS POR EL

METODO DE ELISA IgM, POR DISTRITOS DE LA S.E. 07 - 2026

N DISTRTO  [REACTVO % | INDETERMNADO| % |NOREACTVO| % | TOTAL |'% TOTAL
1[SAN JUAN 11 9.3 5 42 3 81| 5 | 432
2|BELEN 7 59 1 08 2 178 | 29 | 46
3|KUIToS 3 | 25 0 00 11 93 | 14 | 19
4|PUNCHANA 3 | 25 0 00 ¢ 76 | 12 | 102
5[NAUTA Y 0 00 2 17 | 6 5.1
6|PUTUMAYO 1 08 1 08 3 25 | 5 | 42
7|TORRES CAUSANA | 0 00 0 00 1 08 | 1 08

TOTALGENERAL | 29 48 1 53 82 695 | 118 | 1000

v En la S.E. 07 2026 ingresaron 118 muestras de suero, obtenidas en 7 distritos de la region Loreto para diagnostico por el método de
ELISA IgM para el Diagnadstico de Leptospira.

v Al igual que a nivel de las IPRESS, el 24.6% fueron REACTIVAS y el 5.9% fueron INDETERMINADAS. Y aqui también se observa un
importante porcentaje de los resultados de Elisa IgM para Leptospirosis que fueron NO REACTIVOS (69.5%) y éstos mayormente se
registraron en los distritos de San Juan (35) y Belen (21).

v Los distritos con mayor nimero de muestras Reactivas fueron San Juan (11)y Belén (07).

v La mayor cantidad de muestras obtenidas y analizadas en el Laboratorio Referencial se registran en los siguientes distritos: San Juan
(51) y Belén (29).

MONITOREO HIDROLOGICO DE LOS RIOS AMAZONICOS

Monitoreo de Niveles de Agua con Umbrales de Riesgo  Situacién actual de Niveles de
Periodo: 18 al 24 Febrero 2026 Agua con Umbrales de Riesgo
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£\ Sistema de Alertas por Niveles

PILUGRO (Roja) ) PROPENSO AL PUGRO (Naranjs) [ EMERGENCIA (Amarillo) NORMAL (Varc)
DIRECCION DE PREVENCION Y CONTROL DE EMERGENCIAS Y DESASTRES
Calle Monitor H #203 - Punch ¢ DIRESA LORETO
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PRONOSTICO METEREOLOGICO REGIONAL

PARA EL DEPARTAMENTO DE LORETO
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AVISOS METEOROLOGICOS E HIDROLOGICOS

AVISO METEORCLOGICO N840 - 804 ~ EMED SALUD - DPCED « DIRESA LORETO AVIS0 MOROLOGICO N'0LJ - 2026 ~ EMED SALUO ~ DPCED ~ OIMESA LORETO
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Numero de Muertes Maternas segiin OCURRENCIAS y clasificacion final
(Directa, Indirecta)-Region Loreto. 2017 al 2026* (actualizado al 24 febrero).

@DIRECTA  WINDIRECTA  WTOTAL

2017 2018 2019 2020 2021 2023 2024 2025

= &

I

-
w

N° de Muertes Maternas
a 2

Anos de Ocurrencia

Fuente: Base Noti . COCMINSA, CFC. Direccidn de Epidemisioghe 2026

Del 01 de enero al 24 de febrero 2026:
a) Se han notificado 06MM, Directas (06) e indirectas (0), ocurridas en la region Loreto, Muertes Maternas

ocurridas hasta los 42 dias de culminada la gestacion.

Numero de Muertes Maternas Directas, Indirectas segin meses, Ocurridas en la
region Loreto. 2025-2026* (actualizado al 24 de febrero).
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n | | | |
2 ——t P ‘ : ‘
s Total 2025: 34 | Total 2026: 06
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Fuenie: Baie Noti, (DCMINSA. CPC- Direccide de Epidemichagie 2026




| Numero de Muertes Maternas Directas e Indirectas segiin momentos y
clasificacion final, Ocurridas en la region Loreto. 2025 (SE1-SE52)-2026*
| (actualizado al 24 febrero).
2025 2026
Momento del Falllecimiento | ﬂwﬁx Total | % || Momento del Falllecimiento Di:::l:rcl'::i:elcn:s Total | %
Embarazo 2 3 5 | 147 | |Embarazo 1 0 1 16.7
Embarazo que termina enaborto | 1 L | 2 | 53 | |Embarazo que terminaenaborto | 0 0 0 0
Parto 3 1 | 4 | 118 | |Parto 2 0 2 333
— B | 0 | B |66 | |puerperio 3 | 0 | 3 |s00
Total 9 | 15 | 3 1000 | |Total 6 | 0 | 6 1000

En el 2025: El 67.6% de las muertes maternas ocurrieron en el puerperio.

En el 2026: EI 50.0% (3 muertes maternas) ocurrieron durante el puerperio, el 33.3% (2
muertes maternas) durante el parto y el 16.7% (1 muerte materna) durante el embarazo.

CASOS DE MUERTE FETAL Y NEONATAL, REGION LORETO, 2026
SEMANA EPIDEMIOLOGICA 01 - 07

TIPO DE MUERTE
CAUSA_BASICA _MUERTE ) DE MUERT

| FETAL | % [NEONATAL %

1 [FETO ¥ RECIEN NADIDO AFECTADOS POR TRASTORNQS HIPERTENSIVOS DE LA MADRE 5 %R
2 [INMATURDAD DXTREMA 3 2143 Hasta la S.E. 07 se notifico 33
3 MUERTE FETAL DE CAUSA NO ESPECIFICADA 1 5.26 ! 714 casos de muertes fetales y
4 HIPOXA WTRAUTERINA, NO ESPECIFICADA 2 1053 neonata]esl 3 muertes més que
§ [SINDROME DE DFICULTAD RESPRATORIA DEL REQEN NACIDO 2 14.29 la semana anterior (SE 06),
5 HIPOXWA I TRAUTERINA NOTADA POR PRIMERA VEZ ANTES DEL INICIO DEL TRABAJO DE PARTG 2 1053 SiendO Ia causa baS|Ca de
7 |INSUPCIENCIA RESPIRATORIA DEL RECIEN NACIDO 2 14.29
8 'SEPSIS BACTERIANA DEL RECIEN NACIDO, NO ESPECIFICADA 2 14.29 muerte ) fetal ‘°’? ) mayor
9 'SINDROME DEL RECIEN NACIDO DE MADRE CON DIABETES GESTACIONAL 1 5.2 frecuencia: Feto y recien nacido
10 IDEPRESKIN CEREBRAL NEONATAL 1 714 afectado  por  trastornos
11 [SEPSIS DEL RECIEN NACIDO DEBIDA A OTROS ESTREPTOCOCOS ¥ A LOS NO ESPECFICADOS 1 7.4 hipertensivo de la
12 |PESO EXTREMADAMENTE BAIO AL NACER 1 52 madre(26.32%) al igual que el
13 /OTROS REQIEN NADDOS PRETEAMINOG 1 714 2025, mientras que en muertes
14 (ASFIXIA DEL NACMIENTO, SEVERA 1 5.26 neonatales se atnbuye a
15 JOTROS SINDROMES DE MALEORMACIONES CONGENITAS ESPECIFICADOS, NO CLASKICADOS EN OTRA PARTE 1 704 inmaturidad extrema(21.43%).
16 [FETO YREQEN NACDO AFECTADOS POR RUPTURA PREMATURA DE LAS MEMBRANAS 1 5.2
17 PERDIDA DE SAKGRE FETAL POR VASA PREVIA 1 5.26
18 FETO YREGEN NACDO AFECTADOS POR EMBARATO MULTIPLE 1 5.26
10 SINDROMES DE MALFORMALIONES CONGENITAS QUE AFECTAN PRINCPALMENTE LA APARENCIA FACIAL 1 5.26

FETO ¥ REQEN NACIDO AFECTADOS POR OTRAS FORMAS DF DESPRENDIMIENTO Y DE HEMORRAGIA PLACENTARY 1 5.2
20 [FET0 ¥ REGEN NADIDO AFECTADOS POR OUGOHIDRAMNIOS 1 5.26

Total 18 100 14 100

Fuente: Base Noti | COC-MINSA. CAC- Direccion de Epidemiclogia 2008



CASOS DE OFIDISMO NOTIFICADOS SEGUN DISTRITOS, REGION
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Hasta la S.E. 07; 35 distritos
han reportado 83 casos de
ofidismo, se reporto 1 caso
mas que en la anterior
semana, pero 8 casos mas
que en el acumulado hasta la
semana 06; los distritos de
Belén, Contamana y Mazan
son el distrito que presenta
el mayor nimero de
accidente ofidicos. £1 80.72%
de los casos se presento en
20 distritos de los 34 que
notificaron.

Hasta la presente semana se
reportd 1 fallecido por
ofidismo en el distrito de
Morona . Persona de 54 afios
sexo femenino.

CASOS DE TUBERCULOSIS, REGION LORETO, ANO 2026
S-E- 01 » 07
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DISTRITOS

TBC

TBC PULMONAR | PULMONAR  TUBERCULOSIS

C/CONF
BACTERIOL

S/CONF
BACTERIOL

EXTRAPULMO

NAR

Total
2026

| Defunciones

Porcentaje
Porcentaje acumulado

2026

1 |YURMAGUAS 13 1 2 16 28.57 28.6
2 |CONTAMANA 4 3 7 12.50 a11
| 3 |SAN JUAN BAUTSTA 2 2 1 5 893 50.0
"4 [NAUTA 3 5 | 893 | sae
| 5 [RAMON CASTILLA < < a4 66.1
6 |REQUENA 2 1 3 5.36 714
7 [ IQNTOS 3 3 5.36 76.8
| 8 'BMS:\PU‘.RTD 2 1 3 1 | 5.36 B2L1
9 [PARNAR 2 2 3.57 85.7
10 |BELEN 2 2 357 85.3
11 | BARRANCA 1 1 179 911
12 |SOPUN 1 1 L79 92.9
13 | URARINAS 1 1 179 94.6
14 |MAZAN 1 1 179 96.4
15 |ANDOAS 1 1 179 98.2
16 | PUINAHUA 1 1 179 100.0

Total general as 8 3 56 | 100.00

anterior (SE 06)

Se notificaron 56 casos de Tuberculosis, de los casos reportados 37 son casos de tuberculosis con
confirmacion bacterioldgica, se notifico 10 casos mas que |a semana epidemioldgica 6.
Se notifico un fallecido hasta |a presente semana, en el distrito de Balsapuerto.

16 distritos reportaron casos de tuberculosis hasta la S.E, 07. un distrito mas con respecto a la semana

Fuerte: Base Noti . COC MNSA, CFC Directide de Epidemioioghe 2008




CASOS DE TOS FERINA EN LA REGION LORETO, 2026

SIEI 01 - 07

Hasta la S.E. 07, se han reportado 174 casos de Tos
e U | fering, 51 casos menos que en el acumulado hasta
DETRITO Semana Epidemiologica orcentaje PORCENTUAL s
2026 la semana 06. De estos casos notificados, 110 son
2025-2026 .2 a0
probable a la espera de su confirmacion, el distrito
_ 1 [SARRANCA Lu | 38 10 39 ses0% 4 8%0% de B t ; t |
"2 s 5 1.3 s Lo e ;irrapca muestra u.n incremento en lo que va
3 [BAISAPUERTO i 13 e del afio, junto con Urarinas y Balsapuerto.
4 |SAMON CASTILLA 5 12 5.90%
5 |ANDOAS 1 3 10 5.75% Barranca reporto casi 9 veces mas caso de Tos
6 [YURIMAGUAS 1 - 1 9 sim%  §  so0x ferina con respecto al 2025 a la SE 07,
7 IMORONA 108 4 230% W 96%
S KNI : 3 1 i 30 En comparacion al 2025 se notifico 52 (23.0%)
9 [JESERDS 3 172% - + g e
casos menos en el presente ano, 7 distritos
10 |PASTAZA 1 67 2 L5% W 9 .
— reportan casos de tos ferina que durante el 2025 a
_11 bownos ) 3 1 057% W -8ex ; S
T ET TSI | oo Ig npsma sémana no presentaron, asnmnsm~o 5
13 _[SANTAROSA DE LORETO | 1 osm | distritos no reportan casos en lo que va del ano y
14 [PUNCHANA 18 0 000% | -100% que el 2025 si notificaron casos,
15 [LAS AMAZONAS 1 ] 000% b -100%
L 2 : 0ox ¥ A | pacta el corte de esta semana, 13 de los 54
17 [SANJUANBAUTISTA 3 0 000% W -100% A R B
i distritos reportan casos de Tos ferina en la region
Tot Loreto.
otal general

Fuente: Bose Noti . COC-MINSA, (P(- Directidn de [pidemicloge 2020

CASOS DE TOS FERINA POR GRUPO DE EDAD Y SEXO, REGION LORETO 2026

S.E. 01 -07

Casos de tos ferina por etapas de vida, Region Loreto; 2026 Semana

\ TIPO DIAGNOSTICO frecuencls Epidemiologica 01 - 07
I Femenino | Masculino relativa
0-11 ARes [N#iox) 59 Q 121 69.5% i
12-17 Ados (Adolescente) 17 & 16 9.2%
18-29 Afios (Joven) 4 ¢ 8 4.6%
30-59 Afos (Aduito) 6 15 21 12.1%
&0 + (Adulto Mayor) 2 & 8 4.6% : ]”
Total E [ 91 174 100% . - . - - .

47.7% (83)

Q

52.3% (91)

€ femenin » Mo din

Segun etapa de vida el mayor porcentaje de los casos de tos ferina se han reportado en la etapa
de vida nifio (69.5%). Las diferencia de casos por sexos no es significativo mostrando una
diferencia de 5% de mujer a varén

No se report6 fallecidos en las semanas que va del 2026.

Farmte: Bave Noti . COCMINGA. (- Direcsica de tpidemiclagie 2020



INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS EN < 5 ANOS | |
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e @0 Hasta la S.E. 07, se han reportado14868 epi-
s sodios de IRA No Neumonias en nifios < 5
afios: 749 (5.0%) en nifios menores de 2 me-
ses; 4243 (28.6%) en nifios de 2 a 11 meses
y 9876 (66.4%) en nifios de 1 a 4 afios. Se
notificaron 2253 casos mas que la semana
anterior(SE 06). Segun el Canal endémico, la
curva de casos desde las ultimas 3 semanas
ha mostrado un incremento ubicandose en
zona de EPIDEMIA, pero en la actual semana
la curva esta en el limite dela zona de alarma.
En el mapa de riesgo segun la T.I.A muestra distritos de riesgo sien-
do de nivel mediano(19) y bajo (31) riesgo en su mayoria. Esta se-
mana se notifico 9 distritos de alto riesgo.

Yurimaguas (1278), Punchana (1180), San Juan Bautista (961),
Iquitos (868), Barranca (713), Andoas (663), Contamana (652), Nau-
ta (506), Manseriche (502), Requena (477), Urarinas (469), Morona
(461), Balsapuerto (444), Belen (437), Pastaza (402), Trompeteros
(394), Tigre (362), Cahuapanas (341), Ramon Castilla (289), Napo
(239), Lagunas (227), Fernando Lores (212), Puinahua (198), Jena-
ro Herrera (185), Mazan (177).

T.I.A Regional es 1,278.09 x 10000 hab. (Pob< 5 afios) (S.E. 07).
La Estratificacion del Riesgo segun la T.I.A es como sigue:

Alto Riesgo: 09 Distritos

Mediano Riesgo: 21 4Distritos

Bajo Riesgo: 24 Distritos

Sin Riesgo: 0 Distrito.

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 23.18% del total de
atenciones Regional.

NEUMONIAS

FSAPA MR O OM AT RO PO SRS R S0 M B LA O AR ICom TACHC
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en -

e, @ Hasta la S.E.07 se han registrado 442 episodios

. de Neumonia; 337 (76.2%) son episodios de
Neumonia y 105 (23.8%) son episodios de Neu-
monia Grave. La presente semana se notifico 49
~=. casos mas que la semana anterior (SE06). Des-
de hace 4 semanas la curva de casos estuvo en
lrd descenso y la curva de casos se mantiene igual

= en ZONA DE EPIDEMIA. Se han reportado 5

2.~ defunciones en lo que va del afio, extrahospitala-
rias: Punchana(01); intrahospitalarias, en los
distritos de Balsapuerto (1), Andoas(1), Puncha-
na(1) y Yurimaguas(1). Segun el mapa de riesgo de la semana, solo
se reporta distritos de bajo riesgo(31) y sin riego (23).

Punchana (65), Yurimaguas (46), Andoas (43), Iquitos (35), San
Juan Bautista (34), Requena (28), Barranca (27), Nauta (27), Bal-
sapuerto (21), Belen (19), Urarinas (19), Cahuapanas (14), Pastaza
(14), Manseriche (8), Napo (8), Trompeteros (6), Contamana (4),
Jeberos (3), Morona (3), Ramon Castilla (3), Teniente Cesar Lopez
Rojas (3), Torres Causana (3), Indiana (2), Lagunas (1), Mazan (1),
Pampa Hermosa (1), Pebas (1), Puinahua (1), Tigre (1), Vargas
Guerra (1).

La T.I.A Regional es 2.90%x 1000 .A es como sigue: (S.E 07)

Alto Riesgo: 0 Distrito

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

Bajo Riesgo: 31 Distritos

Sin Riesgo: 23 Distritos.

Los Distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 34.62% del total
de atenciones Regional.

SINDROME DE OBSTRUCCION BRONQUIAL AGUDO (SOB/ASMA) EN < 5 ANOS
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Hasta la S.E. 07; se han notificado 889 casos de Sindrome de Obstruc-
cién Bronquial/ASMA en menores de 5 afios; 486 (54.7%) episodios en
nifios menores de 2 afios y 403 (45.3%) en nifios de 2 a 4 afios, 131 ca-

w

o) PEREA LOMTO

T.I.LA SOB ASMA < 5 ANOS
LORETO S.E (01 - 07) ANO 2026

s0s mas que la semana anterior(SE 06). En la actual semana la curva de
casos se ubica en zona de Seguridad mostrando un leve descenso en la
ultima dos semanas. Segun el mapa de riesgo con la T.1LA en la presente
semana se observa distritos de bajo riesgo(17), mientras que la mayoria
no presentan riesgo (37).

San Juan Bautista (210), Belen (171), Requena (149), Iquitos (144), Pun-
chana (111), Yurimaguas (54), Nauta (16), Puinahua (14), Andoas (12),
Indiana (1), Lagunas (1), Las Amazonas (1), San Pablo (1), Santa Cruz
(1), Teniente Cesar Lopez Rojas (1), Trompeteros (1), Urarinas (1).

T.I.A Regional es 7.64 x 1000 hab. (< 5 afios).

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

Mediano Riesgo: 0 Distrito

Bajo Riesgo: 17 Distritos

Sin Riesgo: 37 Distritos

a ciudad de lquitos reportaron el 71.88% del total de atenciones Regional.
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ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA DISENTERICA

ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA ACUOSA
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LA CUIEA CaENTER A @ Hasta la S.E. 07, se han notificado 668
< e iy atenciones por Diarrea Disentérica, de
los cuales 48 (7.2%) atenciones corres-
ponden a <1 afio, 161 (24.1%) atencio-
nes de 1 a 4 afios y 459 (68.7%) aten-
ciones de mayores de 5 afios. Se repor-
| taron 104(18.4%) casos mas que la
semana anterior(SE 06) La curva de
casos en la presente semana presento
un leve descenso pero curva de casos
se mantiene en zona de ALARMA simi-
lar a las tres ultimas semanas. No se
reportd fallecidos hasta la presente
semana. Segun la tasa de incidencia
acumulada el mapa de riesgo actual
presenta distritos de bajo riesgo(40) mayormente. Se reporto un
distrito de alto riesgo esta semana.

Nauta (96), Contamana (82), Teniente Manuel Clavero (58), Man-
seriche (57), Andoas (55), San Pablo (30), Morona (28), Ramon
Castilla (25), Barranca (22), Indiana (18), Santa Rosa De Loreto
(18), Napo (16), Pastaza (15), Urarinas (15), Cahuapanas (11),
Sarayacu (11), Las Amazonas (9), Requena (9), Punchana (8),
Tigre (7), Balsapuerto (6), Mazan (6), Padre Marquez (6), Torres
Causana (6), Yavari (6), Inahuaya (5), Pampa Hermosa (5), Putu-
mayo (5), Alto Nanay (4), Iquitos (4), Yurimaguas (4), Belen (3),
Emilio San Martin (3), San Juan Bautista (3).

La T.I.A Regional es 0.62% x 1000 hab. (S.E. 07) La estratifica-
cion del riesgo segun la T.ILA (x 1000 es como sigue:

Alto Riesgo: 01 Distrito

Mediano Riesgo: 0 Distrito

Bajo Riesgo: 40 Distritos

Sin Riesgo: 13 Distritos

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 2.69 % del total
Regional.
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DACveREANpOLIC AL Hasta la S.E. 07 se reportaron 12527 aten-
ciones por EDAs Acuosas en la regién Lo-
reto: 1044 (8.3%) atenciones en menores
de 01 afio, 3520 (28.1%) atenciones de 01
a 04 afios, y 7963 (63.6%) atenciones en
mayores de 5 a mas afios. Se notificaron
1944 (18.4%) casos mas que la semana
anterior (S.E.06). La curva de los casos de
EDAs Acuosas en la presente semana
reporto un descenso, pero la curva de ca-
sos se ubica en zona de EPIDEMIA. No se
: reporta fallecidos hasta la presente sema-
<= na del 2026. Segun mapa de riesgo actual

la mayoria de los distritos de la Regién
Loreto se clasifican en bajo riesgo (29). Se
reporto 13 distritos de alto riesgo, 6 mas que la S.E. 06.

Perteneciente al distrito de Iquitos (1321), San Juan Bautista (1228),
Punchana (1203), Contamana (845), Belen (573), Yurimaguas (568),
Urarinas (528), Andoas (399), Manseriche (399), Morona (380),
Trompeteros (360), Barranca (327), Cahuapanas (311), Nauta (297),
Fernando Lores (216), Ramon Castilla (197), Teniente Manuel Cla-
vero (190), Requena (188), Indiana (187), Pastaza (186), Tigre
(174), Napo (162), Lagunas (156), Balsapuerto (144), Putumayo
(139), Parinari (138), Sarayacu (121), Pebas (118).

La T.l.A Regional es 11.72% x 1000 hab.

La estratificacion del riesgo por la T.ILA (x 1000) es como sigue:
Alto Riesgo: 13 Distritos

Mediano Riesgo: 72 Distritos

Bajo Riesgo: 29 Distritos

Sin Riesgo: 0 Distrito

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 34.53% del total
Regional.
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