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El presente Boletin considera la informacién de la vigilancia
epidemiologica de la semana epidemiolédgica N° 08 del
presente afio

Peru y Brasil fortalecen la cooperacion binacional pa-
ra la eliminacion de la malaria en la frontera amazoéni-
ca

Lima, 13 de febrero de 2026.- La zona de frontera entre Peru y Brasil presenta un constante esce-
nario epidemiologico, caracterizado por una alta movilidad poblacional, comunidades indigenas de
dificil acceso y un incremento sostenido de casos de malaria. Frente a este contexto, funcionarios y
especialistas de salud de estos paises, con el acompafiamiento técnico de la Organizaciéon Paname-
ricana de la Salud (OPS), sostuvieron una reunion binacional en diciembre, orientada a fortalecer la
coordinacion y las acciones conjuntas para el control y la eliminacién de la malaria en esta zona
estratégica de la Amazonia.

En la region Loreto, Pert, durante 2025 se reportaron 32 510 casos de malaria, 27 436 casos por
Plasmodium vivax y 5 065 por Plasmodium falciparum. De los 33 distritos que notificaron casos,
13 de ellos reportaron un incremento mayor o igual al 100%, en comparacion al 2024 (Geresa Lo-
reto). Por otro lado, el estado de Amazonas, Brasil, durante los meses de enero a abril de 2025
notificd 17 204 casos autdctonos en 2025, lo que representa una disminucion del 10% respecto al
afio anterior (Ministério da Saude).

Esta reunion se llevo a cabo en el marco del proyecto “Acciones para el control de la malaria en
municipios de las fronteras Amazdnicas”, desarrollado con el apoyo del Banco de Desarrollo de
América Latina y el Caribe (CAF). El encuentro reunid a representantes de los ministerios de sa-
lud, asi como equipos técnicos que trabajan directamente en los territorios fronterizos, con énfasis
en los municipios de Atalaia do Norte y Tabatinga (Brasil) y los distritos de Ramon Castilla, Yavari
y Yaquerana (Pert).

Durante las jornadas de trabajo, los participantes analizaron la situacion epidemioldgica local, in-
tercambiaron experiencias y revisaron las principales barreras de acceso al diagnostico y tratamien-
to oportuno. Se identificaron focos prioritarios de transmision transfronteriza y se discutieron hipo-
tesis operativas relacionadas con dinamicas poblacionales, flujos migratorios, determinantes socia-
les y cobertura de los servicios de salud.

OPS/ Reunién Binacional Pert - Brasil para la coordinacion de acciones de malaria en frontera.
Entre los principales acuerdos alcanzados, se destaco la decision de instalar una sala binacional de
analisis de situacion de malaria, con representacion de ambos paises, que permita el intercambio
periodico de informacion epidemioldgica y operativa para apoyar la toma de decisiones oportunas
en la frontera. Asimismo, se acordd avanzar en la armonizacion de protocolos de prevencion, vigi-
lancia, diagndstico y tratamiento, asi como en la discusion de esquemas terapéuticos estandariza-
dos para los municipios y distritos fronterizos.

La reunién también priorizé el fortalecimiento de la vigilancia, con la ampliacion de puntos de
diagnostico en comunidades estratégicas, el uso de pruebas rapidas en zonas de acceso limitado a
la microscopia y la implementacion de acciones de busqueda e investigacion de todos los casos de
malaria por P. falciparum.

De manera complementaria, se planted la elaboracion de un calendario de intervenciones de con-
trol vectorial y acciones integradas en focos prioritarios de ambos paises.

La OPS continuara brindando cooperacion técnica al Pera y a Brasil para fortalecer las capacidades
nacionales y locales en la lucha contra la malaria, en concordancia con la Inicitiva de Eliminacion
30+ y el Plan de Accién para la Eliminacién de la Malaria 2021-2025. El trabajo colaborativo
de los diferentes actores de ambos paises favorecera a la interrupcion de la transmision, protegien-
do asi la salud de las comunidades.

La Direccién Regional de Salud Loreto esta interesada en recibir comentarios y sugerencias sobre el contenido del presente boletin.
Publicacion Oficial de la Direccién de Epidemiologia: Av. Colonial S/N, distrito Punchana, region 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° 08 del afio 2026.

ENFERMEDADES NOTIFICADAS, REGION LORETO, 2026

SEMANA EPIDEMIOLOGICA (S.E. 01- 08

SEMANA EPIDEMIOLOGICA 2026

Porcenateje | Porcentaje
2026 acumulado 2026

; sl £ Hasta [a semana epidemioldgica 8
1 | MALARR R 2. Vi 860 | 358 | 362 | 327 | 421 | 357 | I w[ i) SHH1% 56,4% del 20 se notificaron 23
2. | DENGUE SIS 0 ALARMA 905 e | w|w|wlw m! 0 10K % enfermedades | evenlos de salu
3 MALARAP FALOPIRLM W u %8 88 lalal w | e Bl iblica  suglas a  viglanci
 [TRH 2 b 2/8 @ in 19| D | LN A epidemiolgica, enfre confimados y
5 | LEPTOSPIROSS DL | A |[B|B & NI m 3N 9.3% pf0b8b|85, 1 enfermedad més que |a
6 | DENGUE CON SIGNOS DE ALARMA H)6 |07 |8 |[B|B88]|19 105 LUK 96.44% semana antefi()f. el 8641 %
1 |ORDISMO B3 (0|88 W08 % 1.9807% 98.42% Conespondena39nfefmedades:
8 VARICELA SIN COMPLICACIONES P3| 13|23 i 0.295% 98.71%
9 |LESHMANIAS QUTANEA IR REEERE R 1 B 02045 98.9%% v Malaria DOI'R Vivax {5694%)
10 |HEPATITS B 1 1|12 131 1 1l 0.232% 99.0% . Dengue Sin Signos de
11 |SIFLIS NO ESPECEICADA | 1 3 2 1 9 0.190% 9941% Alaﬂna(1710%)
12 | MUZATE MATERNA DIRECTA 1 l 1 1 b 01265 99.54% ' Malafia pOf P fam‘pamm
13 | SIS MATERNA L 1 1 b 0.126% 99.68% (1236%)
14 | DENGUE GRAVE 1|2 3 0.063% 99.73%
5 [H0EN0 1 3 1 | U ATA Para el 2025 a la misma semana, se
16 | TBC PULMONAR C/CONF. BACTERSOL 1 1 1 0.042% 99,83% notiflcaron 24 enfermedades, Que a
17 | LESHMAXIASE MUCDCUTANEA ] 2 0.042% 99.87% igual que el preseme aﬁo, Malaria y
18 | ESAVI- EVENTO ADNERSO POST VACUNAL 1 1 0021% 99.85% Dengue Sin Sigﬂos de alafma fueron
19 PLAGUICOW NO ESPECIFICADD 1 1 0021% 99.92% IaS ma's pfevalentes.
20 | WFECCION GONOCOCICA 1 1 0021% 99.94%
21 |SFLIS CONGENITA 1 1 Q021% 99.96%
22 | METAL NO ESPECFICADO 1 1 0.021% 99.98%
23 |PARMISS FACOR AGLOA ! Lo 100.0%

Tota genera 688 | 569 | 601 | S| TS 6 606|339 oW 100%

Fuente: Base Noti, COCMINSA, CPC-Direccion de Epidemiologia 2026

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 LORET0, 2026
SEMANA EPIDEMIOLOGICA (SE. 1 09,

TIPO DE DIAGNOSTICO
DIAGNOSTICO _ |
Confimnado = % | Probable = %
1 WAMRAORR. YA o Hm "1 Hasta la Semana Epidemilogica (S.E,) 8 del 2026, de las
L DRSNS A e e S8 enfermedades Suetas a vigiancia epidemiologica en [a
3 NAARAP.FALCPARLY 7 | region Loreto, 11 Diagndsticos reportan el 100% de sus
§ TOSFERI s m | om | em | | casos como confimados. Asmismo, 3 enfermedades s
5 PTOSPROSS @ | s | w e | m | mantenen con el 100% de sus nofficaciones en condicion
B |DENGUE CONSIGNOS DEALARMA U T T R O casos probables.
1 |0FDISMO 64 100.00 W 3
N F— N ’ Enlr’elacmn oon las enfelrme.dades & ot i en a
y . reqion, dengue Y leptospirosis presentan mas del 0% de
9 |LEISHMANIASIS CUTANEA ] 5385 b %15 | 13 L
casos en condicion de probables, en espera de
10 [HEPATITIS B 5 6545 b 5455 1l '
confimacion.
11 [SIFILIS NO ESPECIFICADA 5 8889 1 1141 9
12 UETE MATEMADIECT R * 1 De qual manera, tos ferina, evento que durante ¢l 2025
1 JSHLS TN (WA 1 (%8| 6 presento brotes en diversos distitos de fa region, reporta
4 DENGUE GRAVE 1o GE 1| BB 3 actualmente mas del 90% de casos sin confirmacion,
15 |LOXOCELISMO 3 3
16 THCPUNONARCICONE SACTEROL z 1 En ¢! 2025, en la misma SE. 08; dengue sin signos de
17 |ESHMANIASS MUKOQUTANE ! 1 alama reporo %480 de confimados, mientras que
irnel 0
18 |ESAVI - EVENTO ADVERSO POST VACUNAL 1 10000 . |ept0$p|f0$|5 un 329/0
19 |PLAGUICIDANO ESPECIFICADO 1 1
2 |INFCOONGONOCOCICA 1 1
2 SIFILSCONGENTA 1 |
20 METAL, NO ESPECIFICADO 1 100.00 1

23 PARALISIS FLACDA AGUDA 1 10000 ! Fente:Bse et COCABAS, R D e idmio 205
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Hasta la Semana Epidemioldgica (S.E.)
08 del afio 2026, se han notificado
3290 casos de malaria en la region
Loreto. De estos, 2703 casos (82,2%)
corresponden a Plasmodium vivax y

. 587 casos (17,8%) a Plasmodium falci-
parum, manteniéndose la mayor preva-
lencia de P. vivax como especie circu-
lante en la region. Entre el acumulado
de la S.E. 07 y la S.E. 08 se reportaron

12.9% de incremento.
En comparacioén con la S.E. 07 del afio
2025, se observa una reduccion de
1805 casos, lo que equivale a una dis-
minucioén del 35.4% de casos en el pre-
sente afio. En el canal endémico se
observa una disminucion de los casos
en las ultimas 4 semanas, la cual ubica
la curva de casos dentro de la zona de
EXITO. En relacion con la letalidad, has-
ta la S.E. 08 no se han reportado falleci-
dos por malaria, a diferencia del afio
2025, en el que se registré un falleci-
miento en el mismo periodo.
Los distritos que reportaron mas casos
son: Andoas (545), Pastaza (311),
Trompeteros (240), Tigre (198), Yaque-
rana (177), Napo (125), San Juan Bau-
’ A tista (93), Alto Nanay (84), Yaguas (84),
41— : 1 - Yavari (58), Pebas (56), Mazan (38),
- AERR: Ramon Castilla (38), Nauta (33), Urari-
N nas (33), Rosa Panduro (33), Barranca
(32), Morona (31), Tnte. Manuel Clavero
(30). Segun la estratificacion de riesgo
se tiene:

Muy Alto Riesgo: 5 Distritos
Alto Riesgo: 5 Distritos

307 casos nuevos, lo que representa un - =

» poceens A Mediano Riesgo: 14 Distritos
o Bajo Riesgo: 13 Distritos
i_’ . Sin Riesgo: 17 Distritos
DENGUE

CAPAL RO RA G O DT O G T BT LI T O
ANON JOIS (ME.T - BX) - JOIG (M. T-H)

— 202« 2006

¥

Hasta la S.E. 08 del 2026; se reportd 920 casos de Dengue, 146
casos mas del acumulado hasta la semana anterior (S.E. 07).

En comparacién con el afo 2025, hasta la misma Semana Epide-
miolégica (S.E.), en el 2026 se han notificado 1 397 casos menos de
dengue, lo que representa una reduccién del 60.3% respecto al afio
anterior.

En la Semana Epidemiolégica (S.E.) 08 del afio 2025, la curva de
casos de dengue se ubicaba en la zona de EPIDEMIA, En contraste
con el 2026, la curva de casos viene incrementandose desde la SE
03; llegando la curva a zona de epidemia en la semana 7 y la ten-
dencia es a seguir incrementandose en las siguientes semanas.

‘ = ] Jimnm '_5; La T.I.A. de Dengue en el 2026, mues-

tra que hasta S.E. 08; 29 distritos estan
en riesgo de transmision de dengue,
reportando 10 distritos de alto riesgo.
Se reporto 2 distrito mas de riesgo con
respecto a la SE 07.

25 distritos de la region hasta la pre-
sente 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
afo reporta 6 distritos menos de alto
riesgo. El 2026 hasta la presente se-
mana reporto 4 distritos menos de ries-
go con respecto al 2025.

TIADENGUETOTAL
REGION LORETO S £ 14 ARO 2028

» Alto Riesgo: 10 Distritos

»Mediano Riesgo: 6 Distritos

»Bajo Riesgo: 13 Distritos
»Sin Riesgo: 25 Distritos.
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NUMERO DE CASOS DE DENGUE SEGUN ETAPAS DE VIDA Y SEXO,

REGION LORETO, 2026 (S.E. 01 - 08).

TP O D6 DENGUE
PORCENTAE
2006

ETAFA DF VIDA roral

OENGUE TON SHIN O
DE ALARMA

o NaUe
GRAVE

O 11 Afes (NIfos)

12-17 Ahos (Adolescente)
18-29 Ahos (Joven)

2059 Alas (Adulta)

80 + (Adulto Mayor)

Casos de dengun pos

ot de vida, Reghtn Loroto 2026

Semana £y

iokigion 03 - 02

310 e

| Segun etapas de vida, los casos de Dengue hasta la

SE 08 se concentran en la etapa de vida Adulto

(Z9.T8%) ¥y ninos (24 46%),

sumando mas del 50% de casos de Dengue reportados en la presente semana. Se reporto 3 caso de Dengue Grave.

FIPO DE DENGUE

UENOUE CON
SIGNOS DF
ALARMA

DENOUE SIN
SIGNOS DF
ALARMA

TOTAL
DENGUE GRAVE

TOTAL

Fusmie: Rase Kovl - COCAMNEA CPC. Diranidn de fpide mislagis 2006

HOSPITALIZADOS POR DENGUE EN LA REGION LO

OEWGUE CON SGNODS DENGUL SIN SMGNOS

POMCENT AR
2026

- IPRESS DF Alansa DENAIE GWRAVE 1 AL ARM A oA
3 pe LA | = 3 2 |
| - + i | -]
[ | . -
’ | |
. | !
>
i +
Tatsd general [ 3 7 o7

Hasta S.E. 08, los Hospitalizados por Dengue fueron en su mayoria de |la
elapa nifos con 34 casos y jovenes con 25 casos.

DENGLM CON SGNOS
DC ALARMA

DENGUE SIN SIGNOS
DL ALARMA

Total

ETARA_ VDA DENGUE GRANVT i

> 31 AROS (NNos) » 2 3 at

17 Afos (Adclescente) 1¢ o 1¢
10-20 Alos (loven) 22 y P

10-50 Alos (Adudic) 16 1 o 17

Sl s M) 4 1 s

Funrvie: Rase Natl . COC AMINIA. CPC. Divasebin de Fpslermislagie 3008

En cuanto a casos de dengue por sexo, no existe una
diferencia importante entre ellos, observando en el
sexo masculinoe un mayor porcentaje (61.74%), lo cual
refleja que la transmision de dengue es indiferente al
lugar habltual que estan las personas, debido a que

2026 S.E.01 -08

Hasta la S E.08; 12 establecimientos de salud reportaron un
acumulado de 97 casos hospitalizados en total, S2 de sellos
fueron confirmados,

Con respecto a la semana anterior (SE 07 ) se notifice 13
(15.3%) hospitalizados mas hasta la presente semana

El Hospital Apoyo Yurimaguas y hospital Iquitos reporan el
mayor numero de hospitalizados. Los casos de Dengue con
signos de alarma fueron los casos con mayor  proporcion de
hospitalizados

TN SE Tepord faleTidos Tasts 18 prasams samans, mianrss que

» de Dergue. Rugon Lorety, 2020
waedn mbsigics ) - S8

Cmrvezs husprmeawe

En la S.E. 08 se presento 8 hospitalizados, 7 de ellos con signos
de alamma, de las cuales 1 esta conlirmado.

NUMERO DE MUESTRAS DE DENGUE E INDICE DE POSITIVIDAD (IP) POR SEMANAS
EPIDEMIOLOGICAS. SE 52- 2025 - SE08-2026. (CORTE 28.02.2026)

200
3
- 150 g
e 100 /
3
50
0
SE 52 SE 53 SE 01 SE 02 SE 03
(w— NEGATIVO 79 83 99 98 130
| POSITIVO - 6 6 18 13 26
~o—1P % ] 7.1% 6.7% 15.4% [ 11.7% 16.7%

Faeote: DIRESA Loresa: CPC. Dirscchin e Referencis Ragioned de Lo, Unided e Virokogie. Ned st

e 20.0% &
oo
— - 15.0% =
10.0% o
o
I 5.0% <&
| 0.0%
SE 04 SE 05 SE 06 SE 07 SE 08
159 190 234 173 62
35 31 56 a7 17
18.0% 14.0% 19.3% | 21.4% | 21.5%

En la SE 08 se procesaron 79 muestras en el LRRL, con un indice de Positividad (IP) de 21.5%, correspondiente a 17 positivos y 82
negativos. En comparacion con la SE 07 (47 positivos, 173 negativos; IP 21.4%), se observa una disminucién marcada del volumen de

muestras; sin embargo, el IP se mantiene practicamente sin cambios.

Nota Metodolégica: Es importante precisar Que el universo de muestras analizadas (denominador) e& dindmico y varia én cads repovte semanal. Esto so debe a la
Incorporacion refrospective de muestras cuys fecha de toma es antenor & la semana epidemiologica en curso, lo Que ajusts las tases y cifras absolutas conforme se acfualize la

base de datos




RESULTADOS DENGUE POR TIPO DE PRUEBA (IgM y NS1).
SE 01 - SE 08 (CORTE 28.02.2026)

906

NEGATIVO PFOSITIVO Total

poa TIFO DE PRUEBA Keneral *%
Virus Dengue Ac, g 239 o7 106 21.90%
! Virus Dengue Ag NSI 206 176 1082 16.27%
800 Total general 114an% 243 1388 17.%1%

= NEGATIVO
400 - POSITIVO

RO DE MUESTRAS

00 539

NUM

TIFPO DE PRUEBA

Hasta |la SE 08 — 2026, en el LRRL se procesaron 1,388 pruebas serolégicas para diagnoéstico de dengue, con 243 resultados positivos y
1,145 negativos, alcanzando una positividad general de 17.51%.

RESULTADOS POSITIVOS DENGUE POR PROVINCIA Y TIPO DE

PRUEBA. SE 01 - SE08- 2026. (CORTE 28.02.2026)

PROVINCIA IgMm NS1 % 1lgM % NS1 Total
/POSITIVOS

ALTO AMAZONAS 8 134 5.63% 94.37% 142
DATEM DEL MARANON 2 a 33.33% 66.67%

LORETO 2 3 40.00% 60.00%

MARISCAL RAMON CASTILLA 1 100.00% 0.00%

MAYNAS 53 35 60.23% 39.77% 88
REQUENA 1 100.00% 0.00% 1

Total 67 176 27.57% = 72.43% 243

e TEIE KA L amatons C1C Dbty s Mfumeies Mgy bt she | swtes. Undeiost do Wirntrggin. Wotl sbev 2

A la SE 08 - 2026 se acumulan 243 positivos. Alto Amazonas se consolida como la provincia con mayor
carga con 142 casos (58.44% del total), incrementandose respecto a la SE 07 (113 — 142; +29). En esta
provincia predomina claramente Ag NS1 (134/142; 94.37%), lo que es consistente con transmisioéon reciente y
deteccion en fase aguda, compatible con un brote activo.

NUMERO DE MUESTRAS DE DENGUE E INDICE DE POSITIVIDAD (IP) POR MICRORED Y EESS.
SE08-2026. (CORTE 28.02.2026)
MNEGATIV POSITIVO  Total |
SE Micro RED Establacimiento de Origen L=1 - genaral IP

LAGUMAS 00000123 - C5 -3 LAGUNAS 7 1 B

Total LAGLIMNAS 7 1 g

MO PERTENECE A MINGUMA

MICRORED 00000210 - HOSPITAL SANTA GEMA DE YURIMAGUAS 12 ? 14
00011405 - HOSPITAL HHHOQUITOS =] 2 11
DOOZ02T4 - ES5ALUD - HOSFITAL | YURIMAGLAS 16 1 17
DOOL1386 - CAF 11SAN JUAN BALITISTA ¥ 7

g g Total MO PERTENECE A NINGUMNA

MICRORED 44 10 54

¥YURIMAGLAS DOOO0211 - CEMNTRO ESPEC, MATERND INFAN AGLUAMIRD 1 1 2
00000224 - L5 -3 LOMA 1 1 2
00000228 - C.5. |-2 CARRETERA KM 1.5 & 4 10
ODO07326 - P.5. 1-2 INDEPEMDEMNCIA 3 3

Total YURIMAGLIAS 11 & 17

Total genaral 62 17 ?U| 21.5%

Enla SEDE; 2026, sehanreporiadoun lolal de 78 muestras, 17 POSITIVOS, lo que comesponde a un |P general del 19.3%.




DISTRIBUCION TEMPORAL DE LOS SEROTIPOS DEL VIRUS DENGUE EN LA REGION LORETO SE01.2025 A

LA SE08.2026 (CORTE: 28/02/2026)

Dat acumulad

Distribucidn de Casos por Semana epidemioldgica SEOL, 2025 3 1o SEO0S, 2026

DENV- L | N2 1 cENv
SEO8
Faok U Tizan Snrew
OENY-1 DENY-2 cenv-)

Distribucidn de casos en las dltimas 10 Semanas epidemioldgicas (SE52.2025 a la SE08.2026)

9» 15
u s J .
= s .
i o _— - J
SES2 SEQ1 SE02 SEO3 SEO4 SEOG SEO7 SEO8
2026
m Serotipo 2 (8] (8] 2 o 4 3 3 1 (4] (4]
m Scerotipo 2 3 5 S 18 18 13 11 17 12 o

Hasta la Semana Epidemioldgica (SE) 08 del ano 2026, se registra |a predominancia del serotipo DENV.-3. que represonta = 87 % de los carsoa.
acumulados duranta las siate semanas epidaemioclagicas dal ano 2026; saguido por un daescanso significativao dal saerotipo DENV-2, con al 12.1 %, v
sin regstro del serotipo DENV-1 0%. La distribucion temporal comparativa de las ocho primeras semanas epidemioldgicas correspondientes a los
afos 2025 y 2026 muastra diferencias significativas an ralacidn con la dindgmica de los sarotipos gredaminantas an la region Loreto, obsarvandose
una disminucldn marcada en ol ano 2026, PURTT . 1WA, ot ome W C32, LIV | I TET Lvabiel b Pbabugion Al chir

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

LA REGION LORETO. SE01 - SE08 DEL 2026 (CORTE: 28/02/2026)

Distribucién por Establecimiento notificante SE03 — SEO07 del 2026

BALLID LAN JLLAN DF MERAPLORER

Distribucion por distritos SE01 ~ SEO08 del 2026
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Para el ano 2026, cuatro de tas ocho prov registran p. la del virus del dengue: Allo .
Amazonas con kos serotipos DENV-2 y DENV-3; Datem dal Marafion con DENV-2, Loteto con DENV-
3 y Maynas con DENV-2 y DEN‘V3

En relacidn con los bl tos nolificantee, estos corresponden & seis hospitales y once
establecimentos de atencion pﬂmana entre las SEO3 a la SEO7 2026

FUENTE INS, RlLab V OF, LHMLLONE TO, Ursded Oe Bakoghe Mosubar

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

SEO01 - SE03 DEL 2026 (actualizado al 13/02/2026)

= ANO grotipo

) 2025 DENV 1,2,3.4 | En las zonas fronterizas de la regién Loreto, dos paises registraron la presencia de los cuatro (4)
Brasil serotipos del virus del dengue: Brasil y Colombia. Por su parte, Ecuador y Peri reportaron tres (3)
2026 DENV 1.23.4 serotipos correspondientes a DENV-1, DENV-2 y DENV-3.

Colombia 2025 DENV 1,234

Para el ano 2026, Brasil reporté la presencia de los serotipos DENV-1, DENV-2, DENV-3 y DENV-4,

Ecuador 2025 DENV 1.23 | mientras que Ecuador notificé los serotipos DENV-2 y DENV-3,
2026 DENV 2.3 >
En el caso de Peru, en las provincias fronterizas no se notificaron casos positivos para la
Peru 2025 DENV 1,23 | identificacion de serotipos del virus del dengue.

Segun el informe de la situacion epidemiologica del dengue en las Américas (A la semana epidemiologica 03.2026, actualizado: Feb.13
2026:

A la semana epidemiologica (SE) 3 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 disminucién de 58% en comparacién con el mismo periodo del
2025 y 43% con respecto al promedio de los Gltimos 5 afos.

FUENTES: NS NetLab V.02, LRRLALORETO, Usided do Buokogia Mokooular, Platalome de niomecdn on Salud (PLISA) 00 ks OFS (1105w Dah0 000 05 000 LM nios s 1ot 00 apsIomiclog 00 -0ongu SIMOroas. semand paemclogico 53 202 5)




DIAGNOSTICO DIFERENCIADO: MAYARD y OROPUCHE

(CORTE 28.02.2026.) SE 01 - SE 08 2026
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por el INS.
DIAGNOSTICO DIFERENCIADO: ZIKA y CHIKUNGUNYA (CORTE 28.02.2026.) SE 01 - SE 08 2026

Afo SE SE Mambre de Examen Megativo - Total genecal
2025 SE 50 Prasancia de ARM di Virus Zika por AT-POR tiempa real 4 4
Wirus Chikungunya ARM [Presencial en suero o plasma por RT-PCR en tiempa Real 4 4

SE 51 Prasancia de ARMN de Virus Tika pos AT-POR tiempa real k] L]

Virus Chikungunya ARN [Presencia) en suero @ plasma por RT-PCR an tarmgs Real a -]

SE 52 Presencia de ARMN de Yires Zika por AT-PFCR tiempo real 7 T

Wirus Chikungunya ARN [Presencial en suero o plasma por RT-PCR en tempo Real ? ra

SE 53 Prasancia da ARM de Virus Zika por AT-PCR tieampo real 4 4

Wirus Chikunguriya ARN [Presencial en suerd o plasma por RT-PCR en terngss Raeal 4 a4

2026 SE 01 Presencia de ARN de Vires Ziks por AT-PCR tiempo real 10 in
Wirus Chikungunya ARN [Presencial en suero o plasma por BT-PCR en tiemgpo Real i in

SEDZ Prasancia de ARM de Virus Zika por AT-PCOR tiampo real 4 &

Wirus Chikungunya ARMN [Presencial en suero o plasma por RT-PCR an temgae Real 4 4

SED3 Pragancia de ARMN de ViFus Zika jad AT-POR tiempa feal 9 9

Wirus Chikungurya ARN [Presencia) en suers o plisma par RT-PCR @n tiarngds Raal a &

SE D3 Prezencia de ARM de ¥irus Zika por AT-POR tiempo real 17 7

Wirus Chikunguriya ARM [Presenclal en suero o plasma por RT-PCR &n tiempa Rieal 11 11

SE 05 Prasencia de ARM de Virus Zika por AT-PCR tlempo real 14 14

Wirus Chikungurya AN [Presencia] en suera o plisma par RT-PCR en Germgs Raeal 7 7

SE 06 Presencia de ARMN de Virus Zika por RT-PCR tiempo real 2 2z

Wirus Chikungunya ARN [Presencial en suero o plasma por RT-PCR en tempo Real a 4

SEOF Presencia de ARMN de Yirus Zika por AT-FCR tiempo real 3 3

Wirus Chikungunya ARN [Presencia) en suero o plasma por RT-PCR an tamgoe aal 3 3

Total general 154 154

* Do acusrdo con los resultados publicados por el INS hasta la Semana Epidemiclagica (SE) 08-2028, Los analisis realizados mediante
RT-PCR en iempo real REGISTRAN UNICAMENTE RESULTADOS NEGATIVOS para Zika y Chikungunya, hadendo un total de 164
o TERIOE TE OO .

+* Hasta la SE 08 2026, no s tene reports positivg para fiebre amanlka |

AVANCE DEL I CICLO DEL TRATAMIENTO FOCAL EN LOS 38
SECTORES DE LA CIUDAD DE IQUITOS (12 de Enero al 02 de Marzo

del 2026)

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 72%. Con una
cobertura de avance de 66.8% como ciudad de
lquitos.

MAPH D SVANCE DE TRSETAMIENTO FOCAL
EN LR CIUDRO OE 1IoUITosS
| OCLO OEL S/M-20E6-B2/N3 /20286

COBERTLRA CAMPO
o | Tom ;
PRESS | SEO0R TECHA I PO ol U L
Mg (S| XOmh. eimm
e g e | vt | st |
PUNHNL| 5 1¢ gy | 12001008 sy | TAS | 187 63 | 25 | MM | 4N | e |
QUTOS | g0 |LNGALNIRNS gas | 019 (B2 83| a8 | oo | e | g | o
B | yay |INCIERNS wy |70 a0 | s | | oun | | | us
SANRRN | 363135y 3 | ORAOIRRS | 3opgy | GBS | punes | im0 | aaid | 2aw [0 |mos| pun | MO (M3 G| L) 0B | 38 | g |
TTAL
1ais Iumumuu- BES | TQB | BIS | 236 | 66 | 250 |USHS| 64N | W6 (12| 53 | U | WM | M | 153 | TS

Fuente: Unidad de Viglancia Emomeldgica y Control de Vectores -« DIRESA
LORETO
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AVANCE DEL | CICLO DE TRATAMIENTO FOCAL EN LAS LOCALIDADES PERI
URBANAS DE LA CIUDAD DE IQUITOS (02 de Feb. Al 01 Maz. del 2026)
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Se esta realizando el | ciclo del control larvario en 23 localidades de Peri urbanas de la ciudad de Iquitos, de los cuales
8 son del distrito de Punchana, 5 de Iquitos, 3 de Belén y 7 de San Juan; teniendo coberturas mayores al 57%, 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 Viglancia Emomoikdgica y Control de Vectores « DIRESA

LORETO

TRATAMIENTO FOCAL EN LAS LOCALIDADES DE LA REGION LORETO
(feb. del 2026)

FECHA VIVIENDAS COBERTURA DE CAMPO
DSTRTO LOCALIDAD PROGRAMAD o8 PROG.
25 DEL AL inspecionada | Cemadas | Deshabitad R Total % Insp |%Cerr.i%0esh.| %Ren

REQUENA REQUENA 903 402006 | 28/00/202% 4237 07 59 n 5026 469 #43 | 141] 12 | 05
JENARO HERRERA JENARD HERRERA 1075 902/2026 | 27/02/20% 0 10 0 0 470 1238 979 | 21| 00 | 00
EMILIO SAN MARTIN TAMANCO VIEJO 592 702205 | 28/02/20% %5 20 7 0 312 8.1 513 | 64 | 22 | 00
MAZAN MAZAN 160 | 90220 | 27/02/X% 52 B7 20 6 1035 %3 572 | 29| 183 | 06
INDIANA INDIANA W0 | Y0yANE | 2300/2% 1 0 0 0 441 15 | w00 | 00| 00 | oo
NAPO SANTA CLOTILDE 1015 902/2006 | 18/02/202% 182 32 28 0 222 179 752 | 132 116 | 00
ESTRECHO ESTRECHO 300 9022026 | 21/02/20% %2 12 27 8 509 1540 | %08 | 24 | 53 | 16
TT. MANUELCLAVERO __|SOPUN VARGAS 224 4022026 | 19/02/202% 319 0 28 0 347 124 | 919 | 00 | 81 | 00
RAMON CASTILLA CABALLOCOCHA 3135 ouxs | 21/02/20% 108 %0 2 2% 1722 449 818 | 151 ] 16 | 15
PEVAS PEVAS 511 06 | 28/02/202% 25 13 1 2 481 a1.0 %7 | 27| 02 | o4
SANTA ROSA SANTA ROSA 617 02/2026 | 17/02/20% 158 0 10 0 168 56 0 | 00| 60 | 00

TOTAL 153264 96501 28517 nn un | 18 | @0 70 | 211 | 58 | 21

En el presente afio 2026 se iniciaron las labores de control larvario, en las Ipress de la Region Loreto
inspeccionandose 96,501 de 153,264 viv. programadas lo que corresponde a un avance de 63% y con una
cobertura de campo de 71%.

Fuente: Unidad de Vigilancia Entomoidgica y Control de Vecotores - DIRESA
LORETO

TRATAMIENTO FOCAL DE LA REGION LORETO ENE-FEB 2026 (U.E 401,

404, 406 Y 407)

ur | enovinaa | oisTRD rness LOCALIDAD META VIVIENDAS oz CONENTLNA DF CAMPO
ol Al inspedonsd Cerratas [Recuented Deshabit | Toewl B Nintpy | Serr. | SRan | SDesh,
NAUTA INALITA NAUTA |06 BOL2005| 202206 2805 315 3 % n» 86 ma 10.0 a1l as
a7 l:t)k‘::;f URANINAS -3 MAYPUCO -3 MAYFUCO nur 00/ 2006, )NDIIX\?(«‘ 127 19 1 0 147 64 ma 12.9 azr? oo
B TIONE - 3INTUTO -3 INTUTD 130 27002008 201206 % 7 o 7 =0 a9 20 4.0 ao 140
YURIMAGUAS  [IPRESS VILLA PARANAP LA IPRESS VILLA PARANAFUNA | 2007 24700/ 2005 ?7.'0?/?(12(4 1125 253 19 2 19 | ey LR 11 14 o1
YUIIMAGUAS [IPRESS NATIVIDAD IPRESS NATIVIDAD 6 | ounwaos| 2woesaeE 29 651 1 M w1 | 812 82 17.8 as a1
YURIMAGUAS  [IPRESS AGLAMRO IPHESS ACUAMING 63 | ooyl 20206 2148 A7 a 1 a7 | sas 710 277 14 an
TUNIMAGUAS [IPRESS LOMA edaichaisin W | puousoss]  woawe 3 257 D) ®m | 3 | 914 | ma 7.0 a8 08
am M\:;‘DONAS YURIMAGUAS  [IFKESS CANNETERA IPRESS CANNETERA 3% 2300/ 2006 27.,-(»/202&‘ 390 1153 168 3 5106 686 7s 232 313 1.0
YURIMAGUAS [IPRISS INDEPINDINCIA IPAFSS INDIPENODINOA (3% 1 23700/ 2006/ 27’,me 213¢ &3 15 16 2658 368 803 185 a6 06
VURIMAGUAS [IPRESS GRAL KM 40 IPRESS GRAL KM 40 A seor2o08| avoraE 386 67 2 0 ass | 832 848 14.7 04 0.0
Nmmu:'. IPRESS PAMPLONA KNS IPRESS PAMPLONA KNS »a 282 9 1 o0 292 713 %6 31 a3 00
\nesra IPRESS SMUCLISH YACU IPAFSS SMUCUSH YACU on <61 131 7 0 ) 203 803 127 1.0 a0
HARZANCA 1C.5 14 SAN LOINIO CALASAN LORENIO a0 4193 84 3 11 4391 9e4 %S 1.9 a1 25
a0t mr:::‘g: PALTAZA JC.5 LALPAYACY C.% UIPAYACLY CAG 630 16 ) 0 696 975 a5 25 a0 0
HARRANCA PS5 PTO INDUSTRIAL PVAPTO INDUSTIRAL 5 2496 3 o 6 255 965 %S 1.2 a0 2.4
MRMIERICHE [ IARARMNZA CESANAMINZA 134 | oaunu/a008) w0226 916 106 4 £yl awss | 822 | s 10.0 aa 28
[CONTAMANA - [ACND DR MAYD CICHE 08 MAYD — A/02/2006  F02/226 115 o 0 0 115 20 1000 0.0 ao 00
R UCAYAL  [VARGAS GRASINORFLLANA ORELANA 157 | yovasaoos| amo2saee a1 % 0 £} 479 | 223 84 5.4 ao 21
SAIRREAQE " JIIANCIID, SIARCID o 14/02/2006] IR02/2006 46 o ) 0 * 67 100 00 a0 00
TOTAL S1%4 L rmam 420 £l n2 32w | s0e | my A3 10 10

Durante el control larvario en las localidades de las provincias de la regién Loreto U.E.
407 y 404 se registraron 26,192 viviendas inspeccionadas la cual corresponde a un avance
de 50.6% de la meta programada, y una cobertura de campo de 83.7%.



VIGILANCIAS AEDICAS DE LA REGION LORETO ENE-FEB
2026

PROVINCIA [DISTRITO lm [locauoan LA FECHA
PUNCHANA BELLAVISTA NANAY|BELLAVISTA NANAY | 83% | 6.8/1/2026 Vigilancia sédica realizadas en las princip Ipress de a regién Loreto
QUITOS SAN ANTONIO SAN ANTONIO S.4a% | 6-8/1/2026 en el mes de ene-feb 2026
MORONA COCHA__|MORONA COCHA 8.9% | 68/1/2026
06 DE OCTUBRE 06 DE OCTUBRE 5.9% | 6-8/1/2026
. CARDOZO [CARDOZO | 11a% | 68/1/2006 " 124
CARDOZO CABO LOPLZ 2.5% | 6-8/1/2026
CARDOZO ISLA BONITA 12% | 6.8/1/2026
SAN JUAN SAN JUAN 9.1% 6-8/1/2026 g T v i o
MAYNAS AMERICA AMERICA 9.8% | 68/1/2026 his
DELFINES DELFINES 88% | 6-8/1/2026 T e T 90 -
SAN JUAN QUISTOCOCHA __ |QUISTOCOCHA 11.9% | 6-8/1/2026 |
RUMOCOCHA RUMOCOCHA 11.5% | 6-8/1/2026 s 1% om
SANTA CLARA SANTA CLARA 88% | 6.8/1/2026
SANTO TOMAS SANTO TOMAS 5. 7% 6-1/1/2026
INDIANA INDIANA INDIANA 6.1% | 2.7/2/2026 Law .,,_
MAZAN MAZAN MAZAN 5.9%
NAPO SANTA CLOTILDE _|SANTA CLOTILDE 7.6% P A " 5 r p‘ P, TP
REQUENA REQUENA REQUENA Bax | 23212026 ,:,l Pl ",‘ f/,: ",f;r*:;' A L y,"
REQUENA [IENARO HERRERA |I-3 J. HERRERA JENARO HERRERA 7.1% | s.e/2/7076 I ’
IMILIO SAN MARTIN [TAMANCO TAMANCO B 6%
el e e ey e e Ry Las vigilancias aédicas realizadas en los
CASTILLA [ ANTA ROSA DEL A |[SANTA ROSA SANTA ROSA 13% | 26/2/2026 meses de enero y febrero del 2026 en la
PUTUMAYD [REEno EL ESTRECHO. ELESTRECHO. 20% | 26/2/2026 region Loreto observandose que la Ipress
TT. M. CLAVERO SOPUN VARGAS SOPLIN VARGAS 17.4% 2-3/2/2026 sop"n Vargas registré e| indice aédico més
LORETO |NAUTA NAUTA NAUTA 11.4% | 5-7/1/2026 o
EL TIGRE INTUTO ALFONSO UGARTE 11.1% | 16.18/1/2026 elevado con 17.4% seguido de Pevas con
BARRANCA SAN LORLNZO SAN LORINZO 3.1% 12.6% y el de menor indice fue la Ipress
DATEM PASTAZA ULLPAYACL WLLPAYACU O.8% i/ e ° 0,
SARAMI RIZA SARAMIRIZA SARAMIRIZA 81% | 6-10/1/2006 Ullpayacu del Distrito del Pastaza con 0.8 /o
LCAYAL CONTAMANA 8 0OL MAYO KDL MAYO 2.5% 16-27/1/2026

CANAL ENDEMICO DE LEPTOSPIROSIS EN LORETO.
ANOS 2025 (S.E. 01-52) - 2026 (S.E. 1-6)

Hasta |a S.E. 08 del 2028; se
reporto 177 casos acumulado de
e Leptospirosis, 54 casos mas que ol
2026 2026 acumulado de la semana anterior
(07).

En comparacion al 2025, hasta la
semana 08 e observa una
disminuoion da los casos como s
ve aen la curva de tendancia.

N Casos

150 La curva de casos de Leplospirosis

en la S.E, 8 dal canal engéemico del
2025 se observa en zona da
ERPIDEMIA, mientras que aste 2026
la curva se ubica en la zona da
SEGURIDAD deal canal endémico,
PRETOT O TRt el et =
mantenarse en dicha zona,

T 3 5 7 5 1T MAT IV IIMITMAIAIAATAAM 1L 3 5 7 0 IAIIRITINIIIIINITINN AN AT AN AL AT AR AT Aas
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LORETO S.E (1-8) ARO 2025 REGION LORETO S E 1.8 ARO 2026

La T.LA. de Leptospirosis en el 2026
muestra que hasta la S.E. 08; 20
distritos estan en riesgo de transmision
de Leptospirosis, uno de ellos en alto
riesgo

El 62.9% (34) de los distntos 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, seguido del Datem del
Marafion,

Comparando el mismo pencdo de
tiempo del 2025, Loreto reporte 13
‘ ¥

transmision en el presente ano.

Foente. Bace Not . COTNMINSA CPC- Ouecadn de lpdemislaga 2226
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2026 (S.E. 01 - 08)

Hasta la S E. 08; 20 distritos notificaron casos de
Leptospirosis en comparacion al ano 2025 donde 33
distritos reportaron casos

Los distritos que notificaron casos en &l presente afno
mueastran an su mayoria disminucidon en comparacion al
ano 2025 a la misma semana epidemiclogica. 6 distritos
reportan incremento y 12 disminucion.

Hasta la semana 8 se notificaron 1130(86 4%) casos
menos con respecto al 2025.

El! 83.6% de casos se concentran en 5 distritos, siendo
San Juan el que encabeza |a lista seguido de Belén.

No se reporaron fallecidos por Leptospirosis en la
presente Semana.

16 distritos no reportan casos en el presante ano y que «l
2025 =i reportaron a la misma semana, Asimismo 3
distritos reportan casos el presente afo que & 2025 no
reportaron a la semana 8
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Pamevto: Bane Mtl . SOCMIMEA. CPC. Chrametén du fptdarrisiagie 3004

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. 08 — 2026.

IPRESS

N" [ REACTIVO “ l INDETERMINADO % ]NO REACTIVO % TOTAL %% TOTAL
1C S 6DE OCTUBRE _ | 8 F X 7 2 [ S | 12 B8 i 22 161
ZlC 8 AMERICA | s 5.6 I () 0.0 | 12 9.5 18 131
JIIP S LOS DELFINES | 3 =2 | 4 1.5 | L s 0 16 117
AIHOSPITAL APOYO KUITO:S | o Q0 | Q 00 | 15 109 15 109
5/C.S. 9 DE OCTUBRE | 4 2.9 | o 0.0 | ) 6.6 13 9.5
6|P.5. RUMOCOCHA | 3 22 1 0.7 | 2 1.5 ) a4
7|P.5. MUNICHS - RIO ITAYA | a 2.2 | o 0.0 | 2 1.5 5 X
Bic NALUTA | 3 -2 | = 1.5 | Q Q0 o 36
o|P S 1RO DE ENERO o 0.0 | o 0.0 | 4 2.9 4 29
10/P.S. FERNANDO LORES 1 0.7 | 5] 0.0 | 3 2.2 4 2.9
11|P.5. PROGRESO | o 0.0 | 1 0.7 | a 22 4 29
1IZIHOSPITAL REGIONAL DE LORETO | 3 2.2 | [+ 00 | 1 Q.7 a 29
13|C .S BELLAVISTA NANAY | 1 0.7 | o 0.0 | 2 1.5 3 22
14|C.S. SAN JUAN DE MIRAFLORES | 1 0.7 | 1 0.7 | 1 0.7 3 22
156|ESSALUD | 1 0.7 | 1 0.7 | 1 0.7 3 22
16|C .5, TUPAC AMAIRL | [+ 0.0 | (] 0.0 | 3 2.2 3 2.2
171C S MORONACOCHA | [¢] 00 | 1 0.7 | 1 07 2 1.5

18|P.S. QUIETOCOCHA | 2 1.5 | o 0.0 | o 0.0 2 1.5
19|C.5. CABALLOCOCHA | o 0.0 | o 0.0 | 1 0.7 1 0.7

20|C BELEN | 1 0.7 | [+] 0.0 ] [+] 0.0 1 0.7

211C SANTA CLARA DE NANAY | o Q0 | (&) 0.0 | 1 07 1 0.7

22|P.S. MASUSA o 0.0 o 0.0 | 1 0.7 1 0.7

23/C .S SAN ANTONIO o 0.0 (5] 0.0 1 0.7 1 0.7

TOTAL GENERAL [ ae 28.5 11 8.0 87 63.5 137 100.0

Puerée Mugniro de Dutos Leptoses - LITRL-2028

v En la S.E. 08 2026 ingresaron 137 muestras de suero, obtenidas en 23 IPRESS para diagnéstico por el método de ELISA IgM para el Diagndstico
de Leptospira,

v El 28.5% fueron REACTIVAS y el 8.0% fueron INDETERMINADAS, las cuales fueron remitidas al INS para confirmacion por el Método de Micro
Aglutinacion (MAT). Se observa que el 63.5% de las muestras procesadas fueron No reactivas, principalmente procedentes del Hospital Apoyo
Iquitos (15) y la IPRESS América (13).

¥ La mayor cantidad de muestras obtenidas se registro en la IPRESS 6 de Octubre (22) y la IPRESS América (18).

RESULTADOS DE MUESTRAS PROCESADAS PARA DIAGNOSTICO DE LEPTOSPIROSIS POR EL

METODO DE ELISA IgM, POR DISTRITOS DE LA S.E. 08 — 2026

N°® DISTRITO REACTIVO] % INDETERMINADO| % NO REACTIVO % TOTAL |% TOTAL
1{SAN JUAN 17 124 6 44 40 29.2 63 46.0
2|BELEN 13 9.5 2 15 26 19.0 41 29.9
3/ QUITOS 4 29 1 0.7 15 10.9 20 146
4|NAUTA 3 22 2 1.5 0 0.0 5 3.6
5|PUNCHANA 2 15 0 0.0 3 2.2 5 3.6
6|RAMON CASTILLA 0 0.0 0 0.0 1 0.7 1 0.7
7|URARINAS 0 0.0 0 0.0 1 07 1 0.7
8|TIGRE 0 0.0 0 0.0 1 07 1 0.7

TOTAL GENERAL 39 285 1 8.0 87 63.5 137 100.0

Fusrte Fosgetrs oo Oumos Laptospan - LRAL 200

v En la S.E. 08 2026 ingresaron 137 muestras de suero, obtenidas en 8 distritos de la region Loreto para diagnostico por el método de
ELISA IgM para el Diagnéstico de Leptospira.

v Al igual que a nivel de las IPRESS, el 28.5% fueron REACTIVAS y el 8.0% fueron INDETERMINADAS. Y aqui también se observa un
importante porcentaje de los resultados de Elisa IgM para Leptospirosis que fueron NO REACTIVOS (63.5%) y éstos mayormente se
registraron en los distritos de San Juan (40) y Belén (26).

v Los distritos con mayor niumero de muestras Reactivas fueron San Juan (17) y Belén (13).

v La mayor cantidad de muestras obtenidas y analizadas en el Laboratorio Referencial se registran en los siguientes distritos: San Juan
(63) y Belén (41).




MUESTRAS PROCESADAS S.E1 -8 2026
DIAGNOSTICO DE LEPTOSPIROSIS POR EL METODO DE ELISA IgM (LRRL) Y MAT (INS)

AT REACTIVOS
: = REACTIVOS MAT NO
RESULTADOS ELIBA| s (Sarovares = % PROBABLES MAT % REACTIVOS % TOTAL %
g DEL LRRL 1/800) INS (Serovares < MAT INS
1/800)

REACTIVO 20 341 3z 380 1 12 61 74 4
INDETERMINADO o 11.0 12 148 o o0 21 258

TOTAL a7 45.1 44 53.7 1 1.2 ‘82 100.0

Fusrvie: Aagittro de Cetos Lepompirs—Lifk.- 3805

v Hasta la S E 8 - 2026, se observa que el total de muestras enviadas para confirmacion por MAT al INS es 82, entre
Reactivos (61) e Indeterminados (21).

v De los 82 muestras enviadas al INS para su confirmacion con MAT: El 45.1 % fueron reactivos a MAT (Serovares
==1/800), 53.7 % Reactivos probables (Serovares <1/800) y 1.2 % fueron no Reactivos al MAT.

v De los confirmados. Reactivos a MAT 1/800: El 34.1% muestras que habian resultado Reactivas por Elisa IgM, se
confirmaron como MAT Reactivos y el 11.0% de las 21 muestras con resultados Indeterminados por Elisa IgM, Se
confirmaron como MAT Reactivos.

Monitoreo de Niveles de Agua con Umbrales de Situacion actual de Niveles
Riesgo de Agua con Umbrales de
Periodo: 25 Febrero al 3 marzo del 2026
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AVISOS METEOROLOGICOS E HIDROLOGICOS

AVISO METEOGMOLOGICO M OS5 - 2036 - EMED SALUD - DINCED - DINERA L ONETO AVIS0 HIDROLOGICO N"0486 - 2026 — EMED SALUD - DFCED — DIRESA LORETO
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NuUumero de Muertes Maternas segun OCURRENCIAS y clasificacion final
(Directa, Indirecta)-Region Loreto. 2017 al 2026* (actualizado al 04 marzo).

BDIRECTA EINDIRECTA ITOTAL

38
34
29 28
25
23 23 23 23
20 19
16 16 15 15 15
9 )
7 8 8 7
. o

2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026

an

34

N* da Muertes Maternas
4

Afios de Ocurrencia

Pt Base ot . COC MPEA. CPC Cirmmatn de Spiduriebagis 3036

Del 01 de enero al 04 de marzo 2026:
a) Se han notificado 07MM. Directas (07) e indirectas (0), ocurridas en la reqién Loreto, Muertes Maternas
ocurridas hasta los 42 dias de culminada la gestacion.

Ndamero de Muertes Maternas Directas, Indirectas segun meses, Ocurridas en la
region Loreto. 2025-2026* (actualizado al 04 de marzo).

®Directa mIndirecta

o ]
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Fuerce: Rase Notl . COCAMINSA. (PO Direciidn de Fpidemialagia 2006



Nuamero de Muertes Maternas Directas e Indirectas segun momentos y

clasificacion final, Ocurridas en la region Loreto. 2025 (SE1-SES52)-2026*
- . (actualizado al 04 de marzo). - y )

2026
Momento del Falllecimiento ‘3.““!1“ cién Final Total %%
: d Dir Indir

Embarazo 3 5 14.7 Embarazo 1 o 1 14.3
Embarazo que termina en aborto 1 1 2 5.9 Embarazo que termina en aborto [a] [s] (s} o
Parto 3 1 a4 11.8 Parto 2 o 2 28.6
Puerperio 13 10 23 67.6 Puerperio a [s] a 57.1
Total 19 1s 34 100.0 || Total 7 o 7 100.0

e Bt M | AN AT, T TR 8 Y el TS

[ e T e Ny S e ———— T

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

En el 2026: EI
28.6%
durante el embarazo.

(2 muertes maternas) durante el

Pparto y el

57.1% (4 muertes maternas) ocurrieron durante el puerperio, el
(1 muerte materna)

14.3%

Mapa Politico: Ubicacion de Muertes Maternas( Directas, Indirectas) segun lugar
de procedencia. Regién Loreto. 2025 y 2026* (actualizado al 04 marzo).

COLOMSBIA

PROVINCIAS

MUERTES MATERNAS

MUERTES MATERNAS
' 2026

POR DISTRITOS DE

PROCEDENCIAS DIRECTA | INDIRECTA

TOTAL

Fumeta) Base Notl COCAMINSA, CAC Otreadn de Epadermiclogia J026

De las 7 muertes maternas
notificados, 03 proceden de la
provincia del Datem del Maranon,

8
B
[

_|REQUENA

ALTO AMAZONAS (1)

DATEM DEL MARANON (3)

'YURIMAGUAS (1)

|BALSAPUERTO (1)
CAHUAPANAS (1)

IMORONA (1)

b |

[PASTAZA (1)
BARRANCA

MAYNAS

MARISCAL RAMON CASTILLA (1)

LORETO

SOPLIN e
SAN JUAN BAUTISTA

ANDIANA
FERNANDO LORES

BELEN _
TORRES CAUSANA
PUNCHANA

NAPO
1QuUITOS |
RAMON CASTILLA (1) 1

'SAN PABLO
PEBAS

NAUTA
TROMPETEROS

7 _[PUTUMAYO_

UCAYALI (1)

URARINAS
YAGUAS
PAMPAHERMOSA

CONTAMANA (1) 1

TOTAL

02 proceden de la provincia de

Alto Amazonas.

Nuamero y Porcentaje de Muertes Maternas Directas, Indirectas e incidental segun Edad
Gestacionales (SG) y clasificacion final, Ocurridas en la region Loreto.
2025y 2026* (actualizado al 04 de marzo).

SEMANA i soriell s Ses ol = En el 2025 se notificaron 34
GESTACIONAL | DIRECTA | INDIRECTA DIRECTA | INDIRECTA muertes maternas: El 17.6% de las
Desconocido 1 1 2.9 0.0 muertes maternas ocurrieron en la

8 | I I | L 2.9 ! il 39 SG.
12 T | 2.9 0.0
a7 | I | 1 2.9 | 0.0 En el 2026: 07 MM
19 1 1 2.9 0.0
20 : 0 e oo | | 04 muertes maternas (SG39).
23 ) L 2.9 0.0 01 muerte materna (SG38).
24 1 1 2.9 0.0
2 1 1 2.9 oo | | 01 muertes maternas (SG33).
29 1 1 2.9 0.0
30 i 1 1 2.9 0.0 01 Muertes maternas (SG35).
" 1 1 2 5.9 0.0
3z 1 1 2.9 0.0
35 1 1 2 5.9 1 1 14.3
34 2 2 5.9 0o
35 0 0.0 1 1 143
36 | | I T 2.9 1 0.0
2 37 | ) i | I 2.9 PR | _0.0
38 5 5 14.7 1 0.0
13 2 a s 17.6 4 4 $7.31
40 2 1 3 8.8 0.0
TOTAL | 19 15 34 100.0 7 0 7 100.0

Fuente: Bare Notl . COCAMNNSA, CFC. Drecciin de Epideminlogle 2026




% de Muertes Maternas Directas, Indirectas e incidental segun edades por anos y etapas de vida, Ocurridas
en la regiéon Loreto. 2025 Y 2026* (actualizado al 04 de marzo).

ANO 2025 ANO 2026
ol i)l i) EDADES e am ] TOTAL POR TOTAL POR -~ EDADES MV DIREC TA Lo TOTAL POR TOTAL POR -
(Aﬁpﬂ) DIR!C‘I’A INDIRECTA IDADI’ | ETAPAS (AQQ-) INDIRECTA EDADRS | ETAFAS
5 1 D 1 15
ADOLESCENTE 16 ) t i 2 5.9 6 | 1 I 1 | 1 14.3
7 1 o | o) 17
in 1 [ ! 1 L
1o ° 1 L 1 1 1 1
20 1 1 2 29 {
JOVEN A g : E 1 12 35.3 h— ] 1 14.3
23 1 [ T— 1 23 ] ]
25 o 1 1 26
2n 1 3 |’ - 28 |
30 1 . T 2 30| 1
31 o 1 1 a1 |
32 1 z % 3 32 |
5 1 R — - — —
ADULTO g: o 20 58.8 Ja 1 2 r 2 5 71.4
3 3  —— i
: : L A3 ! 1 1 ]
4z 1 ] 1 47 ‘
TOTAL GENERAL 19 15 34 34 100.0 | 7 o 7 ! 7 l 100.0
Foanta: Bare Notl . COC-MISA CINC- Dirsccidn de Epdemiciogs 2006
En el 2025, segun etapas de vida, observamos que, el 58.8% de las muertes maternas ocurrieron en la etapa de
vida adulto. En En el 2026, 05 (71.4%) muertes materna ocurrieron en la etapa adulto, 01 muerte materna
en la etapa adolescente (16 anos) y 01 muerte materna en la etapa joven (19 anos).

Porcentaje y numero de Muertes Maternas Directas, Indirectas e incidentales
segun Etnia, ocurridas en la regién Loreto-2025 y 2026*
(Actualizada al 04 de marzo).

2026 2026 En el 2025: 34_muertes
Etnia Clasificacion = %o Clasificacion Toer % maternas: El 61.8% de
Directas | Indirectas Directas |Indirectas fueron mestizos y el
Mestizo 9 12 21 61.8 3 3 429 38.2% pertenecen a una
Achuar 1 1 Etnia (indigena
Kukama Kukamiria 0 amazonica).
shawl 2 1 3 3 3 En el 2026:
Awajin 1 1 El 42.9% (03) son
Shipibo Konibo 2 s 382 : : 7.1 mestizos.
Ticuna 0
Kichwas 3 1 a El §7.1% (04) son
Urasings 3 1 indigenas amazdnicos:
c°cam-a Kocamilla 1 1 03 fueron Shawi del
'yaguas 1 1 distrito de Balsapuerto,
Total 19 15 34 100.00 7 7 100.00 | Cahuapanas v
Fusata: Dase Nath . COCAMINSA. CHC- Direcoitn de Esidemisiogin 2616 Yur'maguas- 01
pertenece a la etnia

Shipibo Conibo del
distrito de Contamana

Numero de Muertes Maternas( Directas, Indirectas) SEGUN LUGAR DE FALLECIMIENTO:
Distritos y Provincias de Ocurrencias. Region Loreto. 2026* (actualizado al 04 de marzo).

DISTRITOA/PROVINCIAS MUERTES
N 'PRFEAsLngcLl;%AN':gEL DONDE OCURRIERON LAS | MATERNAS 2026 | TOTAL | RESUMEN 2026
, MUERTES DIRECTA | INDIRECTA
A. INSTITUCIONAL (MINSA Y GOBIERNO REGIONAL) 2 o 2
= = INSTITUCIONAL
1 IPRESS III.L1 HOSPITAL REGIONAL DE LORETO" [PUNCHANA/MAYNAS 1 (4] 1 MINSA Y GOBIERNO
2 IPRESS 11-2 HOSPITAL APOYO 1IQUITOS BELEN /MAYNAS 1 [4] 1 REGIONAL (2)
B. ES SALUD At e A Ny o o o
YURIMAGUAS/ALTO
1 HOSPITAL | YURIMAGUAS AMAZONAS 4] 9 [+ ES SALUD (0)
2 HOSPITAL HHIQUITOS IQUITOS/MAYNAS (4} o o
|C- DOMICILIO < B i A 4
PASTAZA! DATEM DEL
1 |LOCALIDAD DE CHARUPA MARARON o 1 _(3_ 1
2 CC,NN Nugvo EDEN CONTAMANA/UCAYALI 1 [+ 1 DOMICILIO (4)
BALSAPUERTO/ALTO '
3 SAN JUAN DE PARANAPURA AMAZONAS 1 o 1
YURIMAGUABIALTO
4  LOCALIDAD DE VILLA PAMPAHERMOSA |, -7 U o 1 o 1
D. TRAYECTO = R 0 o o
1 'I'RAYECTO (TRASLADO son.o DEL FAMIUA.R) PEYJ_\B -lauitos (1] o o TRAYECTO (0)
CCNN LAS PALMAS (INDIANA) 4
2 TRAYECTO (TRASLADO SOLO DEL FAMILIAR) : IPRESS 1.3 INDIANA (4] (4] (v}
B. TRASLADO NSTITUGIONAL 1 [+ 1 TRABCASG
TRASLADO INSTITUCIONAL (TRASLADO DE IPRESS 1.2 PUERTO AMERICA
PERSONAL DE SALUD A OTRO NIVEL) A IPRESS 1.4 SAN LORENZO 1 o 1 INSTITUCIONAL (1)
TOTAL 7 o 7 7

Fuente: Bese Nots . COC-MINSA. OPC- Dirsccion de Epldamiciogle 2026



Namero de Muertes Maternas Directas, Indirectas e incidental segun Causas Basicas de
fallecimiento, OCURRIDAS en la region Loreto- 2025 y 2026*. (al 04 de marzo)

2025 2026
| % N°
Causas Directas 19 ‘ 55.88
12 | 35.29
Hipertensivas 7 . 20.59
Sepsis o 0.00
causa Obtetrica no determinada (0] | 0.00

Causas Indirectas 15 ‘ 44 .12 ‘

Causas del Fallecimiento N° %

100.00
42.86
28.57
14.29
14.29
0.00

Hemorragias

N W N

N O aa

100.00

Total de Muertes Maternas 34 | 100.00 ‘

Pusrie: Base Natl . COCMNIA. CFC. Divmeiden de Fpibemislogis 2006

En el 2025, se notificaron 34 muertes maternas; el 55.88% son Directas, de ellas el 32.35% fueron por
hemorragias, el 20.59% hipertensivas y el 2.9% aun desconocido.

En el 2026; Se ha notificado 07 muertes maternas, todas directas relacionadas a Hemorragia (3), hipertension
(2) y Sepsis (1) y 01 muerte materna de causa obstétrica no determinada, en espera de su discusion en el
Comité Regional de muerte materna y perinatal.

CASOS DE MUERTE FETAL Y NEONATAL, REGION LORETO, 2026
SEMANA EPIDEMIOLOGICA 01 - 08

TIPO DE MUERTE
FETAL % NEONATAL
1 [FETO Y RECHN NACIDO AFECTADOS POR TRASTORNOS MIPLRTENSVOS DE LA MADRE . 26.32

CAUSA_BASICA _MUERTE

INMATURIDAD EXTREMA L] Ny

PECIFICADA . “o N feny Hasta la S.E. 08 se nolifico

PUERTE FETAL DE CAUSA NO £%

SINDROME DF DIFICULTAD RESPIRATORM DEL RECIFN RACIDO x w7 37 casos de muertes fetales
5 [HIPOMOA INTIAUTEISNA NOTADA POR PIIMERA VEZ ANTES DEL INICIO DEL TRADBAIO DE PARTC 2 10.33 Yy neonatales, 4 muertes mas
6 [HIPOXA INTRAUTERINA, MO ESPECIFICADA 2 1084 que la semana anterior (SE
7 [INSUPICIENCIA NESSYRATORIA DEL RECIEN NACIDO 2 111 07), siendo la causa basica
R |SEPSIS RACTERIANA ( CIEN NACIDO, NO FSPECHICADA b 1141 de muerte letal con mayor
FETO Y RECHN NACIDO AF ECTADOS POR OLIGOMIDRAMNIOS 1 326

frecuencia: Feto y recién

)
o |[FETOY
1

1 RECKN NACIDC 5 POR RUP TURA PREMATURA DE LAS MEMBRANAS 1 26 nacido afectado por
11 [OTROS SINDROMES DE MALFORMACIONES CONGENITAS ESPECIFICADOS, NO CLASIFICADOS EN OTHA FANTE 1 550

12 [PESO EXTREMADAMENTE RAIC AL NACER % 26 trastornos hlpenenglvo de la
18 [FETO Y RECHN NACHGO A5 ECTADOS FOK GTRAS FORMAS DE DESHRENGAMIERTO ¥ OF 1 MORRAGH FAcENTAR] 1 »2e madre(26.32%) al igual que
14 [SINDROME DEL RECHEN NACIDOD DE MADRE CON DIARETES GESTACIONAL 1 526 el 2025, mientras que en
15 [HERMIA DlarnAGM TICA CC 1 LY muertes neonatales 5
16 [SEPSIS DEL RECIEN NACIDO DEBIDA A OTHOS ESTREPTOCOCOS ¥ A LOS NO ESPECITICADOS 1 s.s6 atribuye a inmaturidad
17 o L RECHN NACI 1 e —exwema (16.67%).
10 [SINDROMES DE MALY NES CONGENITAS QUE AFECTAN PRINCIPALMENTE LA APARIENCIA FACIAL 1 526

19 [PERDIDA DF SANGRE FE "OR VASA FREVIA 1 L1

20 [ASTIOA DEL NACIMIENTO, SEVERA 1 326

21 |DEPRESION CF RERRAL NEONATAL 1 Ly

PALFONMACKIN CONGENITA T

N. NO ESPECIF KCADA 1 350

I |FETO ¥ RECHEN NACIDO AFECTA

% £ MBARAZO ML TIPLE 1 s

Fusnte: Base Notl . COC-MINSA. CPC- Direccdn de Episemiciogia 2026
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Hasta la S.E. 08, 35 distritos han reportado 94 casos de ofidismo, se reporto 2 caso mas que en la anterior semana, pero 11 casos
mas que en el acumulado hasta la semana 07, los distritos de Belén, Contamana y Mazan son el distrito que presenta el mayor
nimero de accidente ofidicos. El 80.85% de los casos se presento en 20 distritos de los 35 que notificaron. Hasta |la presente
semana se reportod 1 fallecido por ofidismo en el distrito de Morona . Persona de 54 aios sexo femenino.

Faermte: Bere Not) . COC-MINSA. OPC- Diveccion de Epidermiciogie 2026
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11 |ANDOAS | 2 2 | | 2.70 20.5
12 |anenN | 2 2 | | 2.70 93.2
13 |uRarINaS | 1 1 | | 1.3% a6
14 |[PUINAMUA | 1 1 | | 135 95.9
16 |MAZAN 1 1 138 97.2
16 |MORONA 1 1 | | 1.3% | 986
17 |s0PUN 1 1 135 100.0
Totul gwoaral 50 11 5 74 3 100.00

17 distritos reportaron casos de tuberculosis hasta la S.E. 08. un distrito mas con respecto a
la semana anterior (SE 07)

Se notificaron 74 casos de Tuberculosis, de los casos reportados 58 son casos de
tuberculosis con confirmacion bacteriolégica, se notifico 18 casos mas que |la semana
epidemiolégica 7.

Se notifico tres fallecido hasta la presente semana en el distnto de: Yurimaguas, Ramon
Ma y Balsapueno.

Fuarne: Bese Noti . COC-MINSA CPC- Diveccién e Epidamislogie 2026
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Hasta la S.E. 08, se han reportado 194 casos de Tos ferina, 20 c2

S0s Mas que en el acumulado hasta la semana 07, Se confirmaron el
7.7% de casos, desde la SE 01 el numero de casos confirmados ha sido muy bajo.

De estos casos notificados, 179 son probable a la espera de su confirmacion, el distrito de Barranca muestra un incremento en lo que va
del ano. Barranca reporto 10 veces mas caso de Tos ferina con respecto al 2025 a la SE 08 En comparacion al 2025 se notificé 47
(19.5% ) casos menos en &l presente afo, 7 distritos reportan casos de tos ferina que durante el 2025 a la misma semana no presentaron,
asimismo 4 distritos no reportan casos en lo que va del afo y que el 2025 si notificaron casos.

Hasta el corle de esta semana, 14 de los 54 distritos reportan casos de Tos ferina en la region Loreto,

Fumnta: Base Notl . COC-MNEA, CPC- Diracciin de Eplfamisiaghe 20206

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

S.E. 01 - 08

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

TIFO DIAGNOSTICO Frecuencia Epidemiclégica 01 - 08

TOTAL

Masculino relativa

Femenino
0-11 Afos (Nihos)
1217 Ahos (Adolescente)
18-29 Afos (Joven)

30-59 ARos (Adulto)

G0 + (Adulto Mayor)

48.5% (94) Segun etapa de vida el mayor porcentaje de los casos de tos ferina se han reportado en la etapa
de vida nifio (70.1%). Las diferencia de casos por sexos no es significativo mostrando una
diferencia de 3% de mujer a vardn.

51.5% (100) No se reportd fallecidos en las semanas que va del 2026.

Fomate. Base Notl . COC-MBSA. CPC- Diecchin de Epidemiclagia 2026



INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS EN < 5 ANOS
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TLA a1 WiLAmcnaas | < 3 ARCH Hasta la S.E. 08, se han reportado17842
episodios de IRA No Neumonias en nifios
< 5 afios: 883 (4.9%) en nifios menores de
2 meses; 5112 (28.7%) en nifios de 2 a 11
meses y 11874 (66.4%) en nifios de 1 a 4
afios. Se notificaron 2974 casos mas que la
semana anterior(SE 07). Segun el Canal
endémico, la curva de casos desde las ulti-
mas 3 semanas ha mostrado un incremento
ubicandose en zona de EPIDEMIA, pero en
la actual semana la curva disminuyo en-
trando a la zona de ALARMA. En el mapa
de riesgo segun la T.I.A muestra distritos de riesgo siendo de nivel
mediano(19) y bajo (31) riesgo en su mayoria. Esta semana se noti-
fico 4 distritos de alto riesgo.

Punchana (1907), Yurimaguas (1440), San Juan Bautista (1352),
Iquitos (970), Barranca (899), Andoas (805), Contamana (712),
Manseriche (574), Nauta (567), Belen (519), Requena (518), Moro-
na (518), Urarinas (517), Balsapuerto (483), Trompeteros (459),
Pastaza (4399, Tigre (420), Cahuapanas (406), Ramon Castilla
(340).

T.I.A Regional es 1,533.74 x 10000 hab. (Pob< 5 afios) (S.E. 1-8).
La Estratificacion del Riesgo segun la T.I.A es como sigue:

Alto Riesgo: 4 Distritos

Mediano Riesgo: 19 Distritos

Bajo Riesgo: 31 Distritos

Sin Riesgo: 0 Distritos.

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 26.61% del total de
atenciones Regional.
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Hasta la S.E.08 se han registrado 575 epi-
sodios de Neumonia; 431 (74.9%) son
episodios de Neumonia y 144 (25.1%) son
episodios de Neumonia Grave. La presente
semana se notifico 133 casos mas que la

. semana anterior (SE07). Desde hace 2
semanas la curva de casos estuvo en des-
censo pero los casos se mantiene igual en
ZONA DE EPIDEMIA.

Se han reportado 6 defunciones en lo que
va del afio, extrahospitalarias: Punchana
(01); intrahospitalarias, en los distritos de
Balsapuerto (1), Andoas(1), Punchana(1),
Yurimaguas(1) y Punchana (1). Segun el
mapa de riesgo de la semana, solo se reporta distritos de bajo ries-
go(33) y sin riego (21).

Atenciones son Punchana (131), San Juan Bautista (51), Andoas
(47), Yurimaguas (46), lquitos (42), Nauta (34), Barranca (33), Re-
quena (30), Belen (23), Balsapuerto (21), Urarinas (20), Cahuapa-
nas (16), Manseriche (16), Pastaza (14) Napo (10), Trompeteros (8).
La T.l.A Regional es 0.23%x 1000 .A es como sigue: (S.E 1-8)

Alto Riesgo: 0 Distrito

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

Bajo Riesgo: 33 Distritos

Sin Riesgo: 21 Distritos.

Los Distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 42.96% del total
de atenciones Regional.

SINDROME DE OBSTRUCCION BRONQUIAL AGUDO (SOB/ASMA) EN < 5 ANOS ‘
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Hasta la S.E. 08; se han notificado 1092 casos de Sindrome de Obstruc-
cién Bronquial/ASMA en menores de 5 afios; 620 (56.8%) episodios en
nifios menores de 2 afios y 472 (43.2%) en nifios de 2 a 4 afios, 203 ca-
s0s mas que la semana anterior(SE 07). En la actual semana la curva de
casos se ubica en zona de ALARMA mostrando un leve descenso en la

ultima dos semanas.
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Segun el mapa de riesgo con la T.I.A en la presente semana se observa
distritos de bajo riesgo(21), mientras que la mayoria no presentan riesgo
(33).

San Juan Bautista (264), Belen (196), Punchana (182), Iquitos (176), Re-
quena (160), Yurimaguas (57), Nauta (16), Puinahua (16), Andoas (12),
Padre Marquez (2).

T.I.A Regional es 9.39 x 1000 hab. (< 5 afios).

La Estratificaciéon del Riesgo segun la T.I.A es como sigue:
Alto Riesgo: 0 Distritos

Mediano Riesgo: 0 Distritos

Bajo Riesgo: 21 Distritos

Sin Riesgo: 33 Distritos

a ciudad de Iquitos reportaron el 74.91% del total de atenciones Regional.
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ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA DISENTERICA

ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA ACUOSA
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Hasta la S.E. 08, se han notifica-
do 775 atenciones por Diarrea
Disentérica, de los cuales 52
(6.7%) atenciones corresponden
a <1 afio, 185 (23.9%) atencio-
nes de 1 a4 afios y 538 (69.4%)
atenciones de mayores de 5
afios. Se reportaron 107(16.0%)
casos mas que la semana ante-
rior (S.E. 07)

La curva de casos en la presen-
te semana presento un descen-
so ubicandose la curva de casos
en zona de EXITO. No se repor-
t6 fallecidos hasta la presente
semana.

Segun la tasa de incidencia acu-
mulada el mapa de riesgo actual
presenta distritos de bajo riesgo(40) mayormente. Se reporto un
distrito de alto riesgo esta semana.
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Pertenecientes a los distritos de Nauta (113), Contamana (90),
Manseriche (63), Tnte. Manuel Clavero (62), Andoas (61), Morona
(31), San Pablo (30), San Juan Bautista (28), Barranca (27), Ra-
mon Castilla (26), Santa Rosa De Loreto (21), Indiana (20), Napo
(18), Urarinas (18), Pastaza (17), Sarayacu (14), Punchana (13),
Cahuapanas (11), Las Amazonas (10).

La T.l.A Regional es 0.73% x 1000 hab. (S.E. 1-8) La estratifica-
cion del riesgo segun la T.ILA (x 1000 es como sigue:

Alto Riesgo: 0 Distritos

Mediano Riesgo: 1 Distritos

Bajo Riesgo: 33 Distritos

Sin Riesgo: 20 Distritos

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 6.32 % del total
Regional.

CANAL ENDEMIOO DE ATENOIONES POR CNFEANCOADES DARADIOAS AOUOSAS AGUDAS
EN LA REGION LORETO. ANOS 2029 (S€ &1- 92) - 2020 (S€ +-0)
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‘ Hasta la S.E. 08 se reportaron 15284
atenciones por EDAs Acuosas en la
region Loreto: 1217 (7.9%) atencio-
nes en menores de 01 afio, 4192
(27.5%) atenciones de 01 a 04 afos,
y 9875 (64.6%) atenciones en mayo-
res de 5 a mas afios. Se notificaron
2757 (22.0%) casos mas que la se-

' mana anterior (S.E.07). La curva de
los casos de EDAs Acuosas en la
presente semana reporto un descen-
S0, pero la curva de casos se ubica
en zona de EPIDEMIA. No se repor-
ta fallecidos hasta la presente sema-
na del 2026.

Segun mapa de riesgo actual la ma-
yoria de los distritos de la Region
Loreto se clasifican alto(15) y me-
diano(16) riesgo. Se reporto 23 dis-
tritos de bajo riesgo.

Perteneciente al distrito de IPunchana (2086), San Juan Bautista
(1624), Iquitos (1537), Contamana (926), Belen (683), Yurimaguas
(640), Urarinas (587), Andoas (463), Manseriche (457), Morona
(425), Trompeteros (398), Barranca (386), Cahuapanas (363), Nauta
(335), Ramon Castilla (265), Fernando Lores (246).

La T.I.A Regional es 14.37% x 1000 hab.

La estratificacion del riesgo por la T.I.A (x 1000) es como sigue:
Alto Riesgo: 7 Distritos

Mediano Riesgo: 76 Distritos

Bajo Riesgo: 31 Distritos

Sin Riesgo: 0 Distritos

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 38.80% del total
Regional.
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