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El Ministerio de Salud (Minsa) recomienda a la poblacién prestar
atencion a las sefales de alerta que emite el cuerpo ante un posi-
ble infarto, asi como adoptar habitos saludables que ayuden a re-

Lic. Enf. Cinthia Irene Rojas Torres ducir los riesgos de enfermedades cardiovasculares.

Responsable de la Unidad de Investigacion de Brotes

Entre los principales sintomas se encuentran el dolor opresivo en ‘
el pecho que puede irradiarse hacia el brazo, cuello o espalda,
ademas de nauseas, sudoracion y dificultad para respirar. En algu-
nos casos, especialmente en pacientes con diabetes, estos signos
pueden presentarse de forma distinta, como una sensacion de falta
de aire.
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Y ovaneo ca El Dr. Rubén Azafiero, cardidlogo del Ministerio de Salud, explico

que reconocer estos sintomas permite actuar a tiempo y recibir la
atencion adecuada, lo que contribuye a una mejor evolucion del
paciente.
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“Se recomienda mantener una alimentacion saludable, realizar ac-
tividad fisica de manera regular, evitar el consumo de tabaco, mo-

derar la ingesta de alcohol y controlar enfermedades como la hi-
pertensién, la diabetes y el colesterol elevado”, explico el especia- ‘
lista.

Contenido: Asimismo, se aconseja a las personas mayores de 40 afios reali-
Editorial.........ooeeeeeeeeeeeee e, 1 | |zar chequeos médicos periddicos que incluyan evaluacion clinica,
CUAdrO reSUMEN................oovoooeeeee 2 | |electrocardiogramas y examenes de laboratorio, asi como pruebas
Malaria, Dengue.............cocoiiiiiiiiiiniini, 3 espemahzadas en caso de presentar factores de rnesgo.

"epmp'ros'_s’ OfIdISMO v | | El Ministerio de Salud ratifica su compromiso de continuar promo-
Tuberculosis, muerte materna y muerte neo- | |yiendo habitos de vida saludables y acciones de prevencion, orien-
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tadas a cuidar la salud cardiovascular de la poblacion.
COVIA-19. .o, 15
Ira, Neumonias, Sob Asma.............c.......... 18
Darrea Acuosa Disenterica........................ 19

El presente Boletin considera la informacién de la vigilancia
epidemiologica de la semana epidemiolégica N° 12 del
presente afio

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° 12 del afio 2026.

ENFERMEDADES NOTIFICADAS, REGION LORETO), 2026

SEMANA EPIDEMIOLOGICA (SE. 01-12

SEAANA EPIDENROLOGICA 206 Porcenatele | Porcentale
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| e HISIEITIIIS IR 2 |5 Hasta la semana epidemioldgica 12 del
1 [NACARAPORP, WVoX. 1504 | 433 | 34| 3% | X1 |43 | 0|38 40| &1 | Sa0e% bl i3 o
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z;mmsm:em 7| 8| 6|9 [0 {i0; 8| 1| DX 1.5% . )
f| B 1 e e e eventos de salud publica sujetas a
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U Rresfas s w B L AW confirmados, probables y sospechoso,
b |TOS FERINA B 83|08 | |d[B[1B]3[W ting ELb

— T _ , 01 enfermedad menos que la Semana
T |DENGLE CONSIHO3 0 ALARM R IR AR A AR AR AR . L% B0% . .
b (Foswo o oo|ulu|s|olo/u|w| a | om anterior, debido 3 que descartaron
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10 |LEIHNANKGS CUTANEA EEREIRAEARARRE | 3% B co”esponden ) 3 enfermedades
11 |HEXTTER INERERRERAERE I} 028% BB
12 |VARICELA SI¥ COMBLICADONES (23 AN RRER: 4% *IN . .
B SFUSND:9RCFODN 1)1 3] 5| o 88 v Malaria por P.vivax 53.0%)
1 SELS AT o | Jol [of fafel s um 8 v Dengue sin signos  de
15 |NUEATE NATERNA DIRECTA 1|1 111 ] (0% B8N Alarma(l 464%)
16 |INFECOON GONICOOKA ) ] l § 0ms BN , \
17 | EJHNANASS MUCOCUTANER 111 § (1050% B8 . Mala“a porpfa!apamm (1252%]
18 |SELS CONGENITA 1)1 1 : 0%% 108
T 1 3 s Para ¢l 2025 a la misma semana, se
Lot 3 R notificaron 27 enfermedades, al igual
U | SURAVPION 0 1! 1 0N B )
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Fuaeti: Base Noti, COCMINSA, CPC- Direccion de Epidimickogia 2026

Total generd 2437 723 | 632 | 656 | 811 {106 %63 | 46 307 833 | 100N

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), 2426
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Hasta [a Semana Epidemiologica 12 del 2026, de fas
17 enfermedades sujetas a vigilancia epidemiologica
ena region Loreto, 14 de ellas reportan el 100% de
casos confirmados 04 enfermedades se mantienen
con ¢l 100% de sus notificaciones en condicion de
(3505 probables asi mismo 01 enfermedad reporta
100% de caso sospechoso.

En relacion con [as enfermedades de mayor carga en
2 region, dengue y leptospirosis presentan mas de
0% de casos cada una en condicion de probables, en
espera de confirmacion,

De igual manera, tos fering, evento que durante ¢l
2025 presnto brotes en diversos distritos de [2
region, reporta actualmente mas 79.51% de casos sin
confirmacion,

En el 2025, en la misma S.E. 12; dengue sin signos de

alarma  reporto 99.22% de confirmados, mientras
Que leptospirosis un 30.7%

Fuente: Bas Noti, COCMINSA, CAC- irecitn de Epdemiologa 2406



MALARIA | vmmm o= (G La T.LA Regional es 133.31% x 100000

TIA. DENGUE TOTAL

S S o e RO DENE TO, hab. Afio 2026

Hasta la SE (12) la Estratificacion del Ries-
go en distritos es como sigue:

Y

.. »Alto Riesgo: 12 Distritos
»Mediano Riesgo: 11 Distritos
»>Bajo Riesgo: 09 Distritos
»Sin Riesgo: 22 Distritos.

%" Hasta la Semana Epidemioldgica (S.E.)

12 del afo 2026, se han notificado 5468
casos de malaria en la regién. De estos,
4422 casos (80.87%) corresponden a
Plasmodium vivax, 1045 casos
(19.11%) a Plasmodium Falciparum,
como las mas prevalentes y mantenién-
dose P. vivax como especie circulante
mas frecuente en la region. Entre el
acumulado dela S.E. 11 yla S.E. 12 se - = S\ | wleo| =
reportaron 473 casos nuevos, lo que 1425 TIA povE O, L 1M - -
representa un 9.5% de incremento. En Casos Tetales | | SRS - 502 + e | m
comparacioén con la S.E. 11 del afio S E— ] v :
2025, se observa una reduccion de ‘ 517 ‘
1742 casos, lo que equivale a una re- Casos confirmades |
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duccion del 24.2% de casos en el pre-
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= = . s observa una disminucién de los casos | Cavos Pobables -

=3 » o 5 # . enlapresente semana por lo cual la , . . v | —
bareanm |4 4 ‘| curva de casos se ubica dentro de la ‘ 00 .

= i i zonade EXITO. oA

Los distritos que reportaron mas casos ) i L rrowmr
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> - === son: Andoas (1459), Trompeteros (806), 13 L EK_ —a

: Pastaza (693), Tigre (367), Yaquerana |  Hospitaizados SE12 —_— A= | - -

= Ak (299), Napo (196), Alto Nanay (181), o ——— = BT — ] : "

e — San Juan Bautista (160), Yavari (158), CASOS DE DENGUE NOTIFICADOS SEGUN DISTRITOS, REGION LORETO, 2020
= 7 2 B Yaguas (139), Pebas (119), Ramon
1 Mo ‘e ‘| m Castilla (106), Morona (93), Barranca

e - (71), Urarinas (68), Nauta (65), Mazan

- 5 (57), Manseriche (50), Rosa Panduro

{3 (49), Putumayo (46), Teniente Manuel

g Clavero (43), Soplin (39), lquitos (36),

Punchana (30), Indiana (29), Torres
Causana (26), Balsapuerto (19).
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Segun la estratificacion de riesgo se
. tiene:
b; Muy Alto Riesgo: 07 Distritos

-‘%-;‘ed usmlauxa Tasa It Aouniats 1, sa s | | Alto Rlesgo 08 Distritos
”,;',::w”;;f;;;“;‘”;::; Mediano Riesgo: 13 Distritos

[ s o st e s 15 b e s | Bajo Riesgo: 10 Distritos
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Hasta la S.E. 12 del 2026; se reporto 1425 casos de Dengue 53 REGION LORETO, 2026 (8.E. 01 - 12).

casos mas del acumulado hasta la semana anterior (S.E. 11) En com- — b v o Sy ST s b T8
paracion con el afio 2025, hasta la misma Semana Epidemioldgica B

(S.E.), en el 2026 se han notificado 1884 casos menos de dengue, lo . -

que representa una reduccion del 56.9% respecto al afio anterior a la sy j e || - . L i " I L i

misma semana En la Semana Epidemiolégica (S.E.) 12 del afio 2025,  E— YO S W )

la curva de casos de dengue se ubicaba en la zona de EPIDEMIA, En —
contraste con el 2026, la curva de casos viene incrementandose des- f ittt edaapisammmiiolebpmiy e wmiphopiioniisnaaiakaicidl
de la SE 03; llegando la curva a zona de epidemia en la semana 9; en
la presente semana se observa un descenso entrando la curva a zo-
na de ALARMA.
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MAPA DE RIESGO SEGUN T.I.A. DE MALARIA, EN DISTRITOS DE LA REGION

LORETO, ANOS 2025 - 2026 (S.E. 01 - 12)
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TIA MALARIA TOTAL @ &/ TIA. MALARIA TOTAL LN
LORETO S.E (1-12) ANO 2025 REGION LORETO S.E. 1-12 ANO 2026

La TIA. de Malaria en el 2026 muestra que
hasta la S.E. 12, 38 distritos estdn en riesgo
de transmisién de malaria, 12 de ellos
califican como Muy alto (7) y alto riesgo (8).

El mayor nimero de distritos de Muy alto
riesgo se ubican en las provincias de Datem
del Marafién, Loreto, Putumayo y Requena
(Yaguerana), esto se debe principalmente a la
accesibilidad de las comunidades a las IPRESS
en estos distritos.

Este afio, en comparacion con el 2025, en la
misma semana epidemiolégica, se notifico el
mismo numero de distritos en riesgo de
transmisién (38/38) .
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14 [ SARANCA n S L 5 1 T 4 4 1% n 1.30% " -nn ™ . .
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M [PUNTHNA ] e 5 1 7 2 3 13 0 055% ™ 13 . . L.
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Total genenal I 57 4 ? 1710 S463

Fuente: Base Noti Sp Direcoidn de Epidersiologa 2026



CASOS DE MALARIA P, vivax POR DISTRITOS, REGION LORETO 2026

(S.E. 01 -12)
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| | | ] | L | | o I s1.14 Hasta la S.E. 12 del 2026, 38 distritos reportaron casos de
" ~»0 N . . .
| I | 1 T | | v i .59 Malaria Vivax, mientras que, a la misma semana del
{ ! { {34 ! { 4 :;: I :"‘r" 2025, 42 distritos reportaron casos de vivax. El 80.42% de
| | | 1 T | | o il im casos se concentran en 11 distritos. 11 distritos reportan
LO0.00N 10 ' .2
1 1 1 —1 T 1 T toacen —— un incremento de casos en comparacion al 2025 de los
{ ! { | — It { { zﬁ ’:: cuales 6 muestran un incremento mayor al 100%;
X .
| T I 1 T | I “00.00% 0.0 asimismo 24 distritos reportan disminucion con respecto
10000% 2000 al afo pasado.

Fuerte Base Nowi, COCMINSA, CPC. Diveccidn de Epidemiclegia 2006

CASO0S DE MALARIA P, falc/parum POR DISTRITOS, REGION LORETO, 2026
(8.E. 01 - 12)
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{ T.IA. MALARIA FALCIPARUM

' | REGION LORETO S.E. 1-12 ANO 2026

SEMANA EPIDEMIOLOGICA Total | Pocenateje Porcentsje PORCENTAJE
N DISTRITO 2026 2006 acumulado | DE VARIACION
5 2026 2025-2026

1 [ANDORS 118 | @ | 7] |
: T |PASTAZA % |1 | 9 0| x| 8 %] 13 136 3 2.0 48.56 | L%
| 3 [TROMPETERDS o | || n]6| %D | 1 215 197 18.45 na: 4.4%
| & [rrauEana RN EEENERENE | 12 “ M 8545 1 00.0%

5 [aLro Namay nl 3]s i1 3[s]s |l 0 & 4.69 5014 63.3%

6 |NGSE 16 4 5 3 2 1 2 2 136 &0 3.83 3337 J0.5%

7 [vAvARI 6 | 1 2 | 5| 4|2 ] &0 M .30 %627 $0.0%

B [YAGUAS 7 1 1 9 0.85 5713
("8 [runcrana o | | 1 1T Tal2] 72 "6 | es | wwm | wams |
10 [URARINAS 1] 1 1 1 155 5 048 .18 47.3%

| 11 [RAMON CASTILLA [ 1] 1] i | s | & | oem | 3856 | msx |
12 PUTUMAYO 4 4 0.53 5835

13 [SAN JUAN BALITISTA 0 1 1 |1 4 3 0.29 5923 -25.0%

14 |MORDNA 0 | 2 8 2 019 943 I5.0%

15 |NALTA 1 13 2 0.19 3962 246%

16 [FE2as o | 1|1 B 2 0.19 3931 36.9%

17 joumos 0 1 1 .10 $9.50
[ 18 fsanmaio 0o | 1 || | 3 1 0.10 0000 | €67%
(19 jusamaonss | o || N A A T T T T I T
20 |INDIANA 0 2 0 0.00 100.00 -100.0%
[ 21 [wazan ol [ T 1 T T 1 | 1 [ o | ew [ e | aseox |
22 |NAPO 0 2 0 0.00 100.00 -100.0%

13

80 &34 | 115125 112 36 | 1347 | 1045 100.00

Hasta la S.E. 12 de! 2026; 18 distritos reportaron casos de Malariz P. falciparum mientras que z la misma
semana del 2025; 19 distritos reportaron casos de falciparum, El 8545% de casos se concentran en 4
distritos.

Los distritos de Andoas y Pastaza de la provincia del Datem del Maraion reportan mas del 58,56% de
malaria falciparum en |a Region.

En comparacidn al 2025; 7 distritos reportan un incremento de casos, de los cuales 5 reportan un aumento
mayor al 100%; asimismo 11 distritos reportan disminucion a la misma semana.
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Fuente: Bate Noti . COCMINSA. CPC- Dirwccién de Epidemiclogia 2006



ESTRATIFICACION DEL RIESGO DE MALARIA SEGUN LA TASA DE INCIDENCIA

ACUMULADA X 1000 HAB. REGION LORETO, 2026 (S.E. 01 - 12)
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TILA. MALARIA TOTAL
REGION LORETO SE. 1-12 ANO 2028 12, Loreto reporta 38 distritos de

Seglin el nivel de riesgo para
N 77N | Malaria, por la Tasa de Incidencia
i V:

Acumulada (TLA), hasta la SE.

mtioens £
. °

-

P

riesgo. De las cuales los de
mediano y bajo riesgo son los
mas incidentes, Se reporto 6
distrito de muy alto riesgo, igual
que la semana anterior,
asimismo se reportd distritos{16)
que no notificaron casos, hasta la
presente semana epidemioldgica.

El mayor numero de distritos que

no presentan casos de malaria

son de las provincias de Alto

Amazonas, Ucayali y Requena,

esto se debe principalmente a

s o s | variables que tienen que ver con
| el entorno (no receptivo).

Fuentte: Base Noti . COC-MINSA. CPC- Direccidn de Epidemiclagia 2006

NOUMERO DE CASOS DE MALARIA SEGUN ETAPAS DE VIDA Y SEXO, REGION
LORETO, 2026 (8.E. 01 - 12).

MALARIA TOTAL Porcentaje

P.vivax | P. folciparum | P. malariae (asos

0-11 Adies (Nifas) 2194 439 2633 48.2%
12-17 Aiios (Adolescente) 618 206 el 15.1%
18-29 Adies (Joven) 646 189 35 15.3% 5
30-59 Adios (Adulto) 3 188 1 1012 18.5%
60 + (Adulto Mayer) 141 3 164 3.0%
TOTAL un 1045 1 5458 100%

Casos de malaria por etapas de vida, en & Regidn Loreto 2026

Semana Epidemioidgica 01 - 12

EVRLEBAL wveh P It 0P ke

Etaoa de vide

Segun etapas de vida, los casos de Malaria se concentran en [a etapa de vida Nifo (48.2%), lo cual demuestra Ia transmisién comunitaria, seguido de los casos de
malaria en etapa de vida Adulto con el 18,5%, lo cual estaria relacionado con las actividades econdmicas de este grupo etario.

TIPO DE MALARIA 3 i
TOTAL recuencia

SEXO T {
P.vivax |P. falciparum | P. malarice relativa

Femenino 1962 2466 45.1%

Masculino 2460 1 3002 | 54.9%

Fuarte: Bade Neti . COCMINSA. CPC- Direccidn de Epidemiclagia 2006

En cuanto a los casos de Malaria por sexo, el mayor
porcentaje corresponde al sexo masculino con 54,9%
del total de casos de malaria reportados en el presente
afo, observandose una diferencia importante de
porcentaje entre ambos sexos, pero que refleja
probablemente |z transmision por actividad economica
de |2 poblacion masculina.




HOSPITALIZADOS POR MALARIA EN LA REGION LORETO, 2026
(S.E. 01 - 12)

BSTANEOMENTDS Turtal presarad
1 SANLORENZD 6 3 9
2 (HOSPITAL REGIONAL DE LORETO 1]
1 HOSPITAL APOYO KUNT0S 4 F L] -
4 [HOSPITAL 1N QUITOS . . 7 Hasta la Semana 12; se reportd 61
S |cuncanava § 6 hospitalizados por malaria.
& REMANSO ] 5
T HUAPAPA 4 [} & ; . y
3 |SOPUNVARGAS 4 . El mayor ntmero de hospitalizados fue por P,
9 [HOSPITAL DE APOYD WRAMG WS : : vivax con 50 pacientes. En la SE 12 no se
10 |SANTAMERCEDES 3 3 ' . 4
11 [HOSPITAL MILTAR SANTA 305 . 5 S nolifico hospitalizados. Desde la SE 08 se
12 [ELESTREDH0 1 0 1 observa un descenso de hospitalizados por
13 |HOSPITAL | YURIMAGUAS 0 1 1 malaﬂa
St gerwesl 30 13 0
) _ San Lorenzo y HRL reporto el mayor niumero de
CASOS HOSPITALIZADOS POR SEMANA EPIDENROLOGICA EN LA REGION LORETO SEMANA 52 s
EPIDEMIOLOGICA 01- 12 DEL 2006 hospitalizados en la presente semana.
" - ) o T kit
A No se reportaron fallecidos hasta la presente
" semana epidemiologica.
§ ‘.  J
=
v . ‘F a
‘ " Fuerte: Base Noti . COC-MINSA. COPC- Direccién de Epldemiclogia 2006
] AL
e // “ T —a . A

Semanas epidemioldpras

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

LORETO, ANOS 2025 - 2026 (8.E. 01 - 12)

~ g : plomsuomy £ /7N
o= - £ \; i’?\, W | sm=" {f} gy
- L ] | oW \
TIA DENGUE TOTAL L~ TLA. DENGUE TOTAL < z |
LORETO S.E (1-12) ANO 2025 REGION LORETO S.E. 1-12 ANO 2026 LaTIA. de Dengug ene 202(6. muestra que
S RS hasta S.E. 12; 32 distritos estan en riesgo de
k! -

transmision de dengue, reportando 12
distritos de alto riesgo. Se reporto 2 distrito
menos de riesgo con respecto a la SE 11.

b
(R T T
N

22 distritos de la region hasta 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 Marafion.

En comparacidn al 2025; el presente afio
reporta 8 distritos menos de alto riesgo.

El 2026 hasta la presente semana reporto 5
distritos menos de riesgo con respecto al
2025.
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Faeerte: Sase Neti . CDC-MINSA. CPC- Direccide de Epidemiclogia 2006



HOSPITALIZADOS POR DENGUE EN LA REGION LORETO, 2026 8.E. 01 - 12

Hasta la S.E.12; 14 establecimientos de salud reportaron un acumulado
de 187 casos hospitalizados en total, 85 de ellos fueron confirmados.

Con respecto al acumulado hasta la semana anterior (SE 11 ) se notifico

17 hospitalizados (10%) mas hasta la presente semana,

1 El Hospital Apeyo lquitos y Yurimaguas reportan el mayor nimero de

hospitalizados. Los casos de Dengue con signos de alarma fueron los

1| casos con mayor proporcion de hospitalizados.

No se reportd fallecidos hasta la presente semana, mientras que el

DENGUE CON SIGNOS DENGUE SIN SGNOS
N IPRESS DE ALARMA DENGUE GRAVE DE ALARMA TOTAL
1 [MOSPITA APORD QUITDS 7 ) ™
1 [MOSPITAL DF APOTO YURIVAGUAS Q ) 3 -1
3 |sawL085800 u 17
4 |HOSITAC | YURIMAGUS u 1 12
3 MOSTTA I QuITOS 1 11 |
£ [SARAVet LA 7 1 i
7 MOSPITAL REGIONAL OF LORETD 5 5
ECONTANANA 2 N
§  LASO0AD0N OVILSELVA AMAZDN CA 1 1 2
10 [FANOTO OF SARANACL |
11 JOR%1 LANA 1
1) JCARRETEAAKM 112
13 |NDEPENDENDA
14 [SANTA ROSA DF RAMON CASILA ] 1
Total general 173 3 11 187

DENGUE CON SIGNDS DENGUE SNSIGNOS Tous
ETAPA WIDA DE ALARMA DENGUE GRAVE DE ALARMA
D-11 Afios (Nifos) 9 2 3 2]
12:17 Afos |Adolescents) bi] 1 i)
18-29 Ados {loven) 4 4 4
30-59 Afos {Adulto) ¥ 1 2 )
0 +|Adulto Mayor) 9 1 | 10
Total ganeral 13 3 u T

2025 se reportd 5 fallecidos a la misma semana.

Casos hospitakaades de Denpue, Regon Loceto, 20256
Semana epidemioldgica 01 - 13

Hasta S.E. 12; los hospitalizados por Dengue fueron en su mayoria de la etapa de
vida Nifio con 64 casos y Jovenes con 45 casos.

En la S.E 12 se presento 13 hospitalizados, 13 de ellos con signos de

Fuerte: Base Noti . (DC-MNSA, CPC- Dreccién de E3idemologia 2006

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

alarma, de las cuales 1 fue confirmado.

EPIDEMIOLOGICAS. SE 01 — SE12-2026. (CORTE 28.03.2026)

400 35.0%
350 / BN 30.0%
- 3 \\.\’ ) A
. 00 , o 25.0% =
> e
& 250 i
= - 20.0% 'S
: o . / 15.0% &
: 150 NN -
3 - 0.0% Y
z 100 100% 2
<
50 5.0%
SEOL | SE02 | SE03 | SE04 SE09 | SE10 | se11 | se12
. NEGATIVO-| 99 99 134 | 159 102 80 71 53
mm POSITIVO - | 18 13 26 36 31 58 65 43 24 40 32 18
- 1P % 154% | 11.6% | 16.3% | 18.5% | 13.9% | 19.0% | 14.9% | 11.6% | 19.0% | 33.3% | 31.1% | 25.4%

Fasrte: THRE SA Larss: (PU. Direccion de Refersacia Hegoral de Lormo. Unided de Vieddogin. Netl abwd

acumuladas.

Entre la SE 01 y la SE 12, el procesamiento de muestras evidencia una caida drastica tras los picos de mayor capacidad operativa (SE 07 y SE 08),
manteniéndose en niveles criticos por el desabastecimiento de insumos en el LRRL. En la SE 12, el indice de positividad (IP) se situé en un 25.4%; si bien
muestra una ligera disminucion frente a las semanas previas {33.3% en la SE 10y 31.1% en la SE 11), la proporcion de casos confirmados sigue siendo alta, Es
importante precisar que el viernes 27 recién se logrd el abastecimiento de reactivos, procesandose el sdbado 28 solo una parte del embalse de muestras

Nota Metodologica: Es impartonte precisar Que el UIVerso e muestros onalzedas (Genomingdor) €5 inamice y vana en caaa reporte semanal, £sto se debe @ Ia incarparecion retrospectiva de
muestras cuya fecha de tomo es anterior @ lo semona epldemioldgico en curso, lo que ajusto las tosas y cifres obsolutos conforme se actuahze la base de datos.



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

SE 01 - SE 12 (CORTE 28.03.2026)
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Virus Dengue Ac. IgM

1478

322

Virus Dengue Ag NS1
TIPO DE PRUEBA

® NEGATIVO -
® POSITIVO -

Fuanie DIRESA Loreto CPC. Direccion de Referenciy Regiosal de Loreto. Uniciad de Vwologia NefLatw 2

La mayor cantidad de pruebas procesadasy de resultados positivos correspondio a NS1. Esto indica predominio de casos detec

infeccién.

tado!én fase agudadela

RESULTADOS POSITIVOS DENGUE POR PROVINCIA Y TIPO DE

PRUEBA. SE 01 - SE12- 2026. (CORTE 28.03.2026)

PROVINCIA IgM NS1 % IgM % NS1
Total /POSITIVOS
ALTO AMAZONAS 234 4.10% 95.90% 244
DATEM DEL MARANON 8 20.00% 80.00% 10
LORETO 7 22.22% 77.78% 9
MARISCAL RAMON CASTILLA 100.00% 0.00% 1
MAYNAS 68 48.48% 51.52% 132
REQUENA 2 33.33% 66.67% 3
UCAYALI 3 40.00% 60.00% 5
Total 82 322 20.30% 79.70% 404

Fannte: [NRE SA Loneta: CPC. Dirwccian de Aafereacia g ool de Lorsts. Usidad de Vickogaa, Metl sty J

Ala SE 12, la mayor cantidad de casos positivos se concentra en las provincias de Alto Amazonas (244 casos, con un marcado predominio de NS1 del 95.9%) y
Maynas (132 casos, con una positividad mas equilibrada entre NS1 e IgM). El elevado numero de casos en Alto Amazonas se explica por la disponibilidad y flujo
continuo de reactivos en su jurisdiccion, mientras que en Maynas —jurisdiccion directa del LRRL— el reciente desabastecimiento de insumos mantiene la alerta de
un importante subregistro de casos positivos. Asimismo, es importante destacar que la provincia de Ucayali ya se encuentra reportando casos (5 positivos a la
fecha), regularizando su procesamiento de muestras tras la interrupcion a inicios de afio ocasionada por el cambio de personal.

Pagina 4




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

SE12-2026. (CORTE 28.03.2026)

MNEGATIVD Total
& Micra RED Establecimiento de Origen - POSITIVO -general P
CONTAMANA 00000162 - HOSPITAL II-| COMNTAMANA 1 1
00000185 - CENTRO DE SALUD I-3 ORELLAMA 2 2 4
Tatal CONTAMANA 3 2 5|
NO PERTENECE A NINGUMA MICRORED 00000210 - HOSPITAL SANTA GEMA DE YURIMAGLUAS 11 5 16|
00011405 - CENTRO DE SALUD CAP 1l REQUEMNA 1 2 3
00011409 - HOSPITAL I 1QUITOS 19 1 i1
00020274 - ESSALUD - HOSPITAL | YURIMAGLIAS 3 1 4
00011386 - CAP || SAN JUAN BALITISTA 4 4
Total NO PERTENECE A MINGLUNA
cg17 MICRORED 38 10 48
YURIMAGUAS 00000211 - CENTRO ESPEC.MATERNG INFAN AGLAMIRD 1 1
00000214 - C.5 -3 BANTA MARIS 4 2 B
00000222 - C.5. 1-3 MUNICHIS DE YURIMAGUAS 1 1
oooonz24 - L5, -3 LOMA 1 1
00000228 - C.5. 1-3 CARRETERA KM 1.5 3 2 5
00000229 - PS5, I-1 AAHH. 30 DE AGOSTO KM. 17 1 1
00007326 - PS5, 1-2 INDEPENDENCIA 2 1 3

Total YURIMAGUAS 12 ] 1
Total general 53 18 7 25.4%

| Enla 5E 12 2026, se han reportado un total de 71 muestras, 18 POSITIVOS, lo gue corresponde a un IP general del 25.4 %. |

DISTRIBUCION TEMPORAL DE LOS SEROTIPOS DEL VIRUS DENGUE EN LA REGION LORETO

SE01 - SE12.2026 (CORTE: 28/03/2026)

Datos acumulados 2026,

Comparacion temporal de los serotipos en las SE01 - SE12 (2025 - 2026)
corte SE12:

0% ). Joasy

DENV-1 DENV2 DENV3

N

10
' SED] SEm SED3 SN SEDS SE06 SEO 508 SE09 €10 SE1] S

casos

de

N

12

W Serotipo 2 2 0 ¢ 3 1 0 0 0

@ 5erctipo 3 5 18 18 i3 11 18 23 13 19

Hasta la Semana Epidemioldgica (SE) 12 del afio 2026, se registra la predominancia del serotipo DENV-3, que representa el 92.6 % de los casos
acumulados durante las primeras semanas epidemiologicas del afo 2026; seguido por un descenso significativo del serotipo DENV-2, con el 7.4 %,
y sin registro del serotipo DENV-1 0%. La distribucion temporal comparativa de las doce semanas epidemioldgicas correspondientes a los anos
2025 y 2026 muestra diferencias significativas en relacion con la dinamica de los serotipos predominantes en la region Loreto, observandose una
disminucion marcada en el ano 2026. FUENTE: INS, Netl b V. (0, LAREADRETD. Unidod o Biogia Mobscubar




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

LA REGION LORETO. SE01 - SE12 DEL 2026 (CORTE: 28/03/2026)

. Derv-1 s\
® D2 \S
@ oenv3 \.\
L Distribucion por distritos SE01 - SE12 del 2026
\
, } ) " .
LY W, Serctipo Serotipe  Total
. / -+ \\ Province Dearito Negmho ) 3 Pt
r e /|0 LAGUNAS 2 0 3 B
\ Q) /[ AMAZONAS  [YURIMAGUAS 8 1 152 | 161
e aiCnu,  DATEM DEL
. ) . ARRANCA
/'“' W wanion ! ! 0 !
Iﬁ LORETO  [NALTA 1 0 1 2
;\\k BELEN 7% 2 1 )
—_— / 1QUITES 1 1 2 4
- MAYNS
- { PUNCHANA 4 3 1
~ AN JUANBAUTISTA| 6 5 3 14
( ~ PUTUMAYO [PUTUMAYO 1 0 0 1
y Total penendl w13 183 2%
y
Pt
1%

Para el ano 2026, cuatro de las ocho provincias registran presencia del virus del dengue: Alto
Amazonas con los serotipos DENV-2 y DENV-3; Datem del Marafion con DENV-2: Loreto con DENV-
3y Maynas con DENV-2 y DENV-3,

En relacion con los establecmientos nobficantes, estos corresponden a cuatro (04) hospitales y once
(11) establecimientos de atencion primaria entre las SEO7 a la SE12 2026.

FUENTE: INS, Netlab V (2, LRRL-LORETO, Unidad de Biclogia Mokecular

Distribucion por Establecimiento notificante SE07 - SE12 del 2026
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HOSHTAL IQUITOS "CESAR GARAYAR GARCIA®

CENTRO DE SALLD CARDOZD

CENTRO DE SALUD AMERICA DE SAN JUAN BAUTISTA

C5 -3 LAGUNAS

HOSPITAL SANTAGEMA DE YURIMAGLIAS

CS1-310MA

CSI-3CARRITERANM LS

PUESTO DE SALUD MODELD

PS. NATIVIDAD

ESSALUD - HOSPITAL | YUSIMAGUAS

C.5 -3 LAGUNAS

HOSHTAL SANTAGEMA DE YURIMAGLIAS

CENTRO ESPEC MATEIND INFAN AGLAMIRD 0

C.5 13 SANTAMARIA 0

CS1-310Ma 0

C.S|-3CARRETERANM 1.5 0
0
0

o ov O 0 0 0w oo

HOSHTAL SANTAGEMA DE YURIMAGLMS
CENTRO £SPEC MATERND INFAN AGUAMIRD
CS -3 CARRETERA KM 1.5 0
PS. 11 AU, 30 DEAGOSTO M. 17 0
ESSULUD - HOSPITAL | YURIMAGLAS 0
PS. - 2VILLA DEL PARANAPURA DE YURIMAGUAS 0
HOSPITAL SANTAGEMA DE YURIMAGLIAS 0
CENTRO £SPEC MATERND INFAN AGLIAMIZD 0 0
SEI0 | C.SI-3CARRETERANM 1.5 0
PS.1-2 NDEPENDENDA 0
ESSALUD - HOSPITAL | YUSIMAGUAS 2
HOSHTAL SANTAGEMA DE YURIMAGLIAS 0
SE11 | P5.1-2 NDEPENDENOA 0
0
0
]

o ol o

ol o o

ESSALUD - HOSPITAL | YURIMAGUAS
SEI2 | C.5.1-3CARRETERA KM 1.5
Tetal prneral

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

SE01 - SE07 DEL 2026 (actualizado al 16/03/2026)

Pais Afio Serotipo
Perd 2025 DENV 123
2026 DENV 123
Ecuador  |2025 DENV 12,3
2026 [DENV 2.3
Colombia |2025 DENV 1234
Brasil 2025 DENV 1,234
2026 DENV 1234

En el afio 2025: en las zonas fronterizas de la region Loreto, dos paises
registraron la presencia de los cuairo (4) serotipos del virus dengue: Brasil y
Colombia. Por su parte, Ecuador y Per( reportaron tres (3) serotipos
correspondientes a DENV-1, DENV-2 y DENV-3.

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

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

positivos para la identificacion de serotipos del virus del dengue.
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FUENTES INS Nelab V02 LRARL-LORETO, Undad de Bokogia Molkcular. Pitadorma de nformacién an Salud (PLISA) 08 @ OPS (hips \\wwi a0 0D 8502 UMENios S AUacon-apidemol 00 C3-0500 US-2 Mencas-5amana-o poa miclogic a-06-2076)



Oropouche

Eriquetes de fila SE
X5 SE40

e SEN02

Estshlecimiente
HIOSPITAL REGIOMAL DE LORETD
SES 5. 1-3LAGUNAS
5, -3 LAGLINAS

DIAGNOSTICO DIFERENCIADO: MAYARO y OROPUCHE

(CORTE 28.03.2026.) SE 01 - SE 12 2026

B b

HOSPITAL IYURIMAGUAS-ESSALLD 1

HIOSFITAL SANTA GERSS DE YURIMAGLIAS
HIOSPITAL Il ESSALUD-IDUTOS

SE4  HOSPIDUITOS CESAR GARAYAR GARCIA
CENTRD DE SALUID MDRONACDNHA

TR

LCLASBELEN DEVILLABELEN 1

HIOSPITAL 11 ESSALUD-KRITOS 1

LABORATORIO DE REFEREMCIAREGIONAL LORETD
SEDF  HOSPITALINESSALUD-IOUITOS

LABORATORIO DE REFEREMCIAREGIONAL LORETD
SEDE  HOSPITALREGIOMAL DE LORETD

HIDSP IOUATOS CESAR GARATAR GARCLA

SAN JUAN DEMIRAFLOAES - LORETD

CENTRO DE SALLID SANTA CLARA DE NANEY
SEDS  HOSPITALREGIOMAL DE LORETD

HOSPITAL NIESSALUD-KRITOS

PUESTCDE LMD 180, DEERERD

TS5 AMERICA DE SAK JUAN BALTISTA

CENTRD DE SALUID SANTA CLARA DE NANEY
SE0L  HOSPTAL INESS&LUD-IOUITOS
SEO8  HOSPITALREGIONAL DE LORETO

HISP IINTOS CESAR GARATAR GARIA
SEOT  HOSPITALREGIOMAL DE LORETD

5. TUPAT AMASLI DE 1OLITOS

C5. AMERICA DE SAK JUAN BALTISTA

P5.1-2 MODELD

. LT Ty

e

PUESTCDE SALMID LOS DELFINES 1

Tatal
Fuerfe:. MelLaby 1, JAYARD, OROPLCHE)

5] TIHFIH

+ Desde [a 5E 01 hasta la SE 12 2026 se publica los resultados Negativos (61) .
para el diagnostico diferencial por oropouche.

Mayara
-4 Establecimimsts
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HOSPITAL I FURIMAGLIAS-FSSAILID
HOASPITAL SANTE GEME D€ FURMAGLAS
HDEPITAL N ESSALLD-OUITCS

HOER IJUITOS CESAR GRAKTAR GARCIA
CENTAD DE SALUC MOROMACDCHA
BiCLAS BELEN DE WILLA BELEN
HOERITAL N ESSALLD-OUITCS

LABDRATORI DE REFEAERCIA PEGIONAL LORETO
HOEPITAL N ESSALLD-OUITOS

LABOFATORID D€ REFERENCIA FECIDNAL LOFETO
HIGPITAL REGONAL DE LORETO

KSR LN CESAR GARKTAR GARCIA

SiiM JUAR DE MRATLORES - LORETO
CENTRDDF SALUD SARTA CLARADE MANAY
HOSPITAL REGIONAL DE LORETO

HIOGRITAL 1 EFSALUT-OUITES

LABORATORID D REFERERCIA FEGIONAL LOFETO
PUEST DF SALUID LRIOL DE ENERD)

L5 AMERICA DE SAM JUAN BALTISTA
CENTRD DE SALUD SARTA CLARADE MANAY
HOSRITAL N ESSALLC-OUTDS

HOSPITAL FEGIDNAL DE LORETD

RGP LIRS CESAR GARATAA GARCIA
HOGPITAL REGIDAL DE LORETD

L5, TUPAL AMARL DEIDINTDS

5. AMERCA DE SAM JUAN BALTISTA

P5. 3 MODELD

PUESTI) DE SALUD LOS DELFINES

HOSPITAL REGIDNAL DE LORETD)

PLUESTY) DE SALUD MASUSA

L5.1-3 LAGUNAS

-

L

dn La e e

|| [ P T

negatives.

Desde ks SE 01 hasta la SE 12 2026 Sepin los resultados publicados por el INS en el marco
de la vigilancia y el diagndstico diferencial, para Mayaro se registran 63 resultados

Las pruebas seroldgicas (IgM) y moleculares (PCR) para Oropouche y mayaro son procesadas por el INS.
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Mombre de Examan
Praseniia de ARN de Wines Tika por RT-PR Y 3
Wirus Chikungunya ARN | Presench| en suero o plesma por BT-PCR e temipe Aed
Presencis de ARN de Wings Tika por RT-PCR tamgno resl

Virus Chikungunya ARN | Presencla| e suero o plasmas por RT-POR e themipo Rea
Fresencia de ARN de Winis Dl por RT-POS g real

WrusChikungueya AR N | Presencia] e suero o pleemea por BT-PCA e tiempo Ae
Prasendia de ARN de Winas Tika por RT-POR Tmges read

Wirus Chikungusya ARN |Presencia] es suero o plisma gor BT-PCR e tkemge Rea
Fresencla de SRM de Wirus Ok por RT-POR tempo real

Wirus Chikungueys ARN |Presencia] es suero o plesma por BT-PCR e tiempe Ae
Presencis de AR de Wings Tika por BT-POR Siampno resl

Virus Chikungunya ARN | Presenicla| e suero o plasma por RT-POR e themipo Rea
Presencia de ARM de Winus Al por BT-POE Semps resl

‘irus Chikungunya ARN | Fresencia| en siero o plesma por BT-PCR en temipo Aeal
Praseniia de ARN de Winas Tika per RT-POR b el

Wirus Chikunguaya SRH |Presencla| en suero o plasma por BT-PCR en flemipe Aeal
Fresencla de SRN de Wirus Ol por RT-POR thempo real

Wirus Chikungueya ARN |Presencia] es suero o plesme por BT-PCR e tiempe e
Prasencia de ARN di Vins Tika por RT-POR tkemg real

‘WrusChikungunya AR |Presencia] e suero o plaema por BT-BCA e tlempo Aea
Presencia de ARM de Virus Dlka por RT-POR tlemgo real

Wirus Chikunguiya ARN | Présencia] e suero o plisma gor RT-PCR et mgs Real
Presencia de AR de \Wins Tk por RT-POR themipo real

Wirus Chikunguaya SRH |Presencha| en suero o plasma por BT-PCR en fhemipe Aeal
Presencia de ARM de Virus Tika por AT-POR tlamge resl

Wirus Chikunguaya ARN | Presencia| e suero o plasma por RT-POR e tiempo Aea
Prasincia de ARN di VWines Tika por RT-POR tkemg real

‘WrusChikungunya AR K |Presencia] e suero o plaema por BT-BCA en tlempo Aeal
Prasencia de ARN de Winas Tika por RT-POR i real

irus Chikungusya ARN [Presencia] e suern o pliss
Presencia de AR de Vins Tk por RT-POR tiemipo real

Wirus Chikurguaya AN [Presencla] me suero o plesme par BT-PCA en fhemps e

et T-PCF s Tl g Rl

418 resultados reportados,

*  De acuerdo con los resultados publicados por el INS hasta la Semana Epidemiolagica (SE)
12-2026, Los andlisis realizados mediante RT-PCR en tiempo real REGISTRAN
LINICAMENTE RESULTADOS MEGATIVOS para Fika y Chikungunya, haciendo un total de

= Hastala S5E 12 2026, no se tiene reporte positivo para fiebre amarilla

Total geraral



AVANCE DE LA 2DA INTERVENCION DEL TRATAMIENTO FOCAL EN LOS 38
SECTORES DE LA CIUDAD DE IQUITOS (11 al 30 de Marzo del 2026)

MRPA DE RVANCE DE TRETRMIENTO FOCRL
EN LA CUDRD OE QUITOS

Se viene realizando la 2da. Intervencion del control 2da NTERVENCON CEL 38 OF WeRZ0 e 2028
larvario en los cuatro distritos de la ciudad de Iquitos,
teniendo como cobertura de Campo en el distrito de
Punchana de 64.5%, Iquitos con 71.9%, Belén con
71.3%, San Juan con 68.6%. Con una cobertura de
avance de 69.2% como ciudad de Iquitos.
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AVANCE DE LA 2DA. INTERVENCION DE TRATAMIENTO FOCALEN LAS
LOCALIDADES PERI URBANAS DE LA CIUDAD DE IQUITOS (11 al 30 de Mar. del
2026)

COBERTURA DE LA 2DA INTERVENCION DE VIVIENDAS INSPECCIONADAS EN 5

Se esta realizando la 2da. Intervencion del LOCAUIDADES PERI URBANAS DE LA CIUDAD DE IQUITOS (Del 11 i 30 de Maz.
T . . del 2026)
control larvario en 5 localidades de Peri —— o= —
urbanas de la ciudad de lquitos, teniendo 7% e
coberturas en Santa Clara de 71.8%, Santo :
Tomas con 71.6%, Quistococha con 57.2%,
los Delfines con 75.4% y Pefia Negra con
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li "
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Fuente: Unadad de Vigilandia Entomologicay Control de Vectores - DIRESA LORETO




AVANCE DE TRATAMIENTO FOCAL EN LAS LOCALIDADES DE LA PROVINCIA DE LA REGION LORETO UE. 400
(09 de Feb. Al 30 de Marzo del 2026)

CASAS COBERTURAS DECANPO - -
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DIRESA LORETO 26457 | 81.7% 21640 7703 2653 856% 102 {25251 60457 | 85.7% | 10.5% | 3.4% | 0.4% | 22# |1807]5.7%| 8.4%

En el los meses de febrero y marzo se iniciaron las labores de control larvario en las ipress de las provincias de la
Region Loreto, teniendo un avance del 81.7% de la meta programada, y una cobertura general de 85.7%

Fuente: Unidad de Vigilanda Entomoldgicay Control de Vectores — DIRESA LORETO

AVANCE DE TRATAMIENTO FOCAL EN LAS LOCALIDADES DE LA PROVINCIA DE LA REGION LORETO UE. 401,
404,406 y 407 (08 de Ene. al 25 de Marzo del 2026)
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En el los meses de febrero y marzo se iniciaron las labores de control larvario en las ipress de las provincias de |a Region
Loreto, teniendo un avance del 41.9% de la meta programada, y una cobertura general de 88.7%
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Semanas Epidemiolégicas

Hasta la S.E. 12 del 2026, se reporté 388 casos acumulado de Leptospirosis, 40 casos mas que el acumulado de la semana anterior (11), el 363(140) son
confirmados y el 64% aun permanece probable. En comparacion al 2025, hasta la semana 12 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. 12 del 2025 se observa en zona de EPIDEMIA, mientras que este 2026 |a curva se ubica entre las zonas
de SEGURIDAD y EXITO y con cierta tendencia Al descenso progresivo, 26 distritos estan en riesgo de transmision de Leptospirosis, dos de ellos en alto riesgo.

CASOS DE LEPTOSPIROSIS NOTIFICADOS SEGUN DISTRITOS, REGION LORETO,
2026 (8.E. 01 - 12)

SEMANAS EPIDEMIOLOGICAS

DISTRITO

8
1 |BELEN 9 28
2 [SAN JUAN BAUTISTA 17 11 14 7 11 7 10 77 19.85 a7.42
3 |[YURIMAGUAS 20 10 12 17 8 8 75 19.33 66.75
4 _[1QuiToS 14 a 3 6 6 7 3 1 aa 11.24 78.09
S |PUNCHANA 7 3 2 1 a 7 1 25 6.44 84.54
6 |NAUTA 3 a 1 3 2 1 14 3.61 88.14
7 |RAMON CASTILLA 6 2 8 2.06 90.21
8 |REQUENA 1 1 1 1 1 5 1.29 91.49
9 |VARGAS GUERRA 1 3 4 1.03 92.53
10 |PUINAHUA 4 4 1.03 93.56
11 |PUTUMAYO 1 1 1 3 0.77 94.33
12 |FERNANDO LORES 1 1 2 0.52 94.85
13 |YAVARI 1 1 2 0.52 95.36
14 |TROMPETEROS 1 1 2 0.52 95.88
15 |BARRANCA 1 1 2 0.52 96.39
16 |[CONTAMANA 1 1 2 0.52 96.91
17 |PEBAS 1 1 2 0.52 97.42
18 |ANDOAS 1 1 2 0.52 97.94
19 [LAGUNAS 1 1 0.26 98.20
20 |TIGRE 1 1 0.26 98.45
21 |URARINAS 1 1 0.26 98.71
22 |LAS AMAZONAS 1 1 0.26 98.97
23 |[NAPO 1 1 0.26 99.23
24 |BALSAPUERTO 1 1 0.26 99.48
25 |ALTO NANAY 1 1 0.26 99.74
26 |PASTAZA 1 1 0.26 100.00
Total general 388

Hasta la S.E. 12; 26 distritos notificaron casos de Leptospirosis en comparacion al afio 2025 donde 37 distritos reportaron casos. Hasta la semana 12 se

notificaron 80.4% (1589) casos menos con respecto al 2025, El 84.54% de casos se concentran en 5 distritos, siendo Belén y San Juan los que

encabezan la lista. No se reportaron fallecidos por Leptospirosis en la presente semana.




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. 12 - 2026.

N IPRES REACTIVO| % |INDETERMINADO| % NOREACTIVO| % | TOTAL |% TOTAL

1 |CS. EL ESTRECHO 0 0.0 1 2.9 7 06| 8 23.5

2 |C.S. 9 DE OCTUBRE 0 0.0 0 0.0 7 06| 7 20.6

3 |P.S. MASUSA 1 2.9 0 0.0 3 88 | 4 11.8

4 [HOSPITAL APQYO IQUITOS 1 2.9 0 0.0 2 89 3 8.8

5 |C.S. SAN JUAN DE MIRAFLORES| 2 5.9 1 2.9 0 0.0 3 8.8

6 |P.S. SAN PABLO DE CUYANA 0 0.0 0 0.0 2 89 | 2 5.9

7 |C.S. 6 DE OCTUBRE 0 0.0 1 2.9 1 29 | 2 5.9

8 |C.S. BELLAVISTA NANAY 1 2.9 0 0.0 1 29 | 2 5.9

9 |P.S. FERNANDO LORES 0 0.0 0 0.0 2 59 | 2 5.9

10|P.S. 1RO. DE ENERO 0 0.0 0 0.0 1 2.9 1 2.9

TOTAL GENERAL 5 14.7 3 8.8 26 765 34 | 1000

v Enla s.§.12 2026 ingresaron 34 muestras de suero, obtenidas en 10 IPRESS para diagnéstico por el método de ELISA IgM para el Diagnéstico de

v léfﬁt:;::rfat;emn REACTIVAS y el 8.8% fueron INDETERMINADAS, las cuales fueron remitidas al INS para confirmacion por el Método de Micro
Aglutinacion (MAT). Se observa que el 76.5.0% de las muestras procesadas fueron No reactivas, principaimente procedentes de la IPRESS 6 del
Estrecho (7) y 9 de Octubre (7).

v La mayor cantidad de muestras obtenidas se registré en la IPRESS el Estrecho (8) y 9 de Octubre (7).

RESULTADOS DE MUESTRAS PROCESADAS PARA DIAGNOSTICO DE LEPTOSPIROSIS POR EL

METODO DE ELISA IgM, POR DISTRITOS DE LA S.E. 12 - 2026

N| DISTRITO | REACTIVO| % |INDETERMINADO| % NOREACTIVO| % |TOTAL |%TOTAL
{ [BELEN ] 29 1 29 8 (25 10 | 294
2 [PUTUMAYO 0 |00 1 2 7 |06] 8§ | 25
3 [PUNCHANA 2 |59 0 00 4 [18] 6 | 176
4 [SAN JUAN 2|59 1 20 2 [s59] 5 | 7
5 [lQUITOS 0 |00 0 0.0 3 (s8] 3 | 88
6 [SANJUANBAUTSTA] 0 [ 00 0 00| 2 [59] 2 [ 59
TOTAL GENERAL 5 | 147 3 88| 2% [75] ¥ | 1000

v En la S.E. 12 2026 ingresaron 34 muestras de suero, obtenidas en 6 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 14.7% fueron REACTIVAS y el 8.8% fueron INDETERMINADAS. Y aqui también se observa un
importante porcentaje de los resultados de Elisa IgM para Leptospirosis que fueron NO REACTIVOS (76.5%) y éstos mayormente se
registraron en los distritos de Belén (8) y Putumayo (7).

v Los distritos con mayor numero de muestras Reactivas fueron Belén (1) y Punchana (2).

v'La mayor cantidad de muestras obtenidas y analizadas en el Laboratorio Referencial se registran en los siguientes distritos: Belen (10) y
Putumayo (8).




MUESTRAS PROCESADAS S.E - 12 2026
DIAGNOSTICO DE LEPTOSPIROSIS POR EL METODO DE ELISA IgM (LRRL) Y MAT (INS)

ADOS REACTIVOS NO
RESULTD& mERL:SA i ?gmc‘gv::x ;x % PROBABLES MAT INS % REACTIVOS % TOTAL %
{Serovares < 1/800) MAT INS
REACTIVO 45 421 K" 318 1 09 80 748
INDETERMINADO 13 121 14 131 0 00 27 252
TOTAL 58 54.2 48 449 1 09 107 100.0

Fuente: Aegistro de Datos Leptospira-LiRL- 2025

v Hasta la S.E 12 - 2026, se observa que el total de muestras enviadas para confirmacion por MAT al INS es 107, entre
Reactivos (80) e Indeterminados (27).

v De los 107 muestras enviadas al INS para su confirmacion con MAT: El 54.2 % fueron reactivos a MAT (Serovares
>=1/800), 44.9 % Reactivos probables (Serovares <1/800) y 0.9 % fueron no Reactivos al MAT.

v De los confirmados. Reactivos a MAT 1/800: El 42.1% muestras que habian resultado Reactivas por Elisa IgM, se
confirmaron como MAT Reactivos y el 12.1% de las 27 muestras con resultados Indeterminados por Elisa IgM, Se
confirmaron como MAT Reactivos.

Numero de Muertes Maternas segiin OCURRENCIAS y clasificacion final
(Directa, Indirecta)-Region Loreto. 2017 al 2026* (actualizado al 28 marzo).

@DIRECTA @INDIRECTA WTOTAL
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Anos de Ocurrencia

Fuente: Base Noti . CDC-MINSA. CPC- Direccion de Epidemiclegia 2026

Del 01 de enero al 28 de marzo 2026:

a) Se han notificado 08MM, Directas (07) e indirectas (1), ocurridas en la reqién Loreto, Muertes Maternas

ocurridas hasta los 42 dias de culminada la gestacion.




Nuamero de Muertes Maternas Directas, Indirectas segun meses, Ocurridas en la
region Loreto. 2025-2026* (actualizado al 28 de marzo).
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Fuarte: Base Noti . (DCMINSA. (P Directidn de Epidemiclogia 2005
Numero de Muertes Maternas Directas e Indirectas segun momentos y
clasificacion final, Ocurridas en la region Loreto. 2025 (SE1-SE52)-2026*
(actualizado al 28 de marzo).
2025 2026
~ |ClasificacionFinal | _ Clasificacion Final
Momento del F g e . U I imi Total | %
Diectas ndirsctas % || Momento del Falllecimiento Dackad ndiectas
Embarazo 2 3 5 147 | |Embarazo 1 0 1 125
Embarazo que termina en aborto 1 1 2 _ 59 | |Embarazo que termina en aborto 0 0 0 0
Parto 3 1 4 113 | [parto 2 0 2 25.0
Puerperio 13 10 23 616 | |Puerperio 4 1 5 | 625
Total 19 15 34 100.0 | (Total 7 1 8 | 1000

Fomate: Base Noti. COCMINSA. CPC. Directidn de Epidemislagia 2025

Fuente: Sade Neti . COCMINSA. CPC. Direccién de Epidemiologia 2006

durante el embarazo.

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

En el 2026: EI 62.5% (5 muertes maternas) ocurrieron durante el puerperio, el
25.0% (2 muertes maternas) durante el parto y el 14.3% (1 muerte materna)




CASOS DE MUERTE FETAL Y NEONATAL, REGION LORETO, 2026

SEMANA EPIDEMIOLOGICA 01 - 12

CAUSA BASICA DE MUERTE

FETO Y RECIEN NACIDO AFECTADOS POR TRASTORNOS HIPERTENSIVOS DE LA NADRE 7 |206 7 .

MUERTE FETAL DE CAUSA NO ESPECIFICADA 4 |us|l 2 |eos| s 450

INSUFICIENCIA RESPIRATORIA DEL RECIEN NACIDO s 2] s 75

ROVATURING TR ’ 4 rif & ) 601 | Hasta la S.E. 12 se notificé 67 casos
SINDROME DE DIFICULTAD RESPIRATORIA DEL RECGEN NAGIDO s |121] a 6.0

FETO Y RECIEN NACIDO AFECTADOS POR RUSTURA PREMATURA DE LAS MEMBRANAS 2 |ss| 2 |eoe| 4 6.0 de muertes fetales y neonatales, 7
HIPOXIA INTRAUTERINA NOTADA POR PRIMERA VEZ ANTES DEL INIOCO DEL TRAZANO DE 3 88 3 45 muertes ma’s que la semana anterior
PARTO

HIPOXIA INTRAUTERINA, NO ESPECIFICADA 1 |sm 3 | as (SE 11).

PESO EXTREMADAMENTE 8AJO ALNACER 1 1% 2 606 3 45

SEPSIS BACTERIANA DEL RECIEN NACIDO, NO ESPECIFICADA 3 |am| 3 45 .

FETO Y RECIEN NACIDO AFECTADOS POR OTRAS FORMAS DE DESPRENDIMIENTO ¥ DE | y " La causa basica de muerte fetal con
HEMORRAGIA PLACENTARIOS : : mayor frecuencia: Feto y recién
ASFIXIA DEL NACIMIENTO 1 2| 1 |ze3| 2 0 .

FETO ¥ RECIEN NACIOO AFECTADCS POR OTRAS COMPUCACIONES ESPECIFICADAS 2 |5 2 10 nacido afectado por trastornos
MALFORMACION CONGENITA DELCORAZON, NO ESPECIFICADA 2 |aos| 2 30 hipertensivo de la madre(20,6%),
SINDROME DE ASPIRACION NEONATAL, SIN OTRA ESPECIFICACION 1 |aes| 1 15 ! :
SINDROMES DE MALFORMACIONES CONGENITAS QUE AFECTAN APARIENCIA FACIAL 1 | 1 15 mientras que en muertes neonatales
SEPSIS DEL RECIEN NACIDO DEB:DA A OTROS ESTREPTOCOCOS ¥ A LOS NO ESPECIFICADOS 1 |zes| 1 15 se  atribuye a insuficiencia
ASFIXIA DEL NACIMIENTO, SEVERA 1 |2m 1 15 ) ; 5 2

FETO Y RECIEN NACIDO AFECTADOS POR TRAUMATISMO DE LA MADRE T PX 1 15 respiratoria del recién nacido(15,2%).
FETQ Y RECIEN NACIDO AFECTADOS POR EMBARAZO MULTIPLE t |29 1 15

ASFIXIA DEL NACIMIENTO, NO ESPECIFICADA 1 |2 1 15

DTROS RECIEN NACIDOS PRETERMIND 1 |z 1 15

PERDIDA DE SANGRE FETAL POR VASA PREVIA 1 |2m 1 15

SEPSES DEL RECIEN NACIDO DERDA A OTRAS BACTERIAS 1 |3e| 1 15

DEPRESION CEREBRAL NEONATAL 1 |am| 1 15

FETO Y RECIEN NACIDO AFECTADGS POR OUGOHIDRAMNIOS T XY 1 15

INFECCION PROPIA DEL PERIODO PERINATAL, NO ESPECIFICADA 1 |am\| 1 15 | Fuente: BaseNoti. COC-MINSA. CPC- Direccidn de Epidemiologia 2026
HERNIA DIAFRAGM TICA CONGENITA 1 303 1 15

DTRAS PATOLOGIAS

Total general

CASOS DE OFIDISMO NOTIFICADOS SEG
LORETO, 2026 (S.E. 01 - 12)

SEMANAS EFIDEMIDLOGICAS %

‘ — N N
y- e <"5§';!9_'.: : DISTRITO .
TIA OFIDISMO Sl 2 [PASTAZA 3| 1 3 8 537 a1
REGION LORETO S.E 1-12 ANO 2026 3 SERICHE 3 3 1 1 i 7 270 .11
I :n EH g T i ¥ 470 2081
5 [LAS AMAZHIAS 4 1| 2 7 470 75,50
© [AUTA 3 1 1 1 [ 7 170 30.20
7 |TORE G CAUSAIA 3 T 113 & | 403 T F
T8 AN PARLG 1 1 I - i & 403 3826
9 [YURPMAGUAS 3 3 € 403 QR
10 [CONTAMANA ] [ 403 8.1
1 [TENENTE CESAR LOPEZ ROUAS | 1 1 2 1 1 [ 403 0.3
12 E:LSAPUERTO i 1 Fl 2 3 403 54.3%
15 [BARRANCA 2 1 i [ 1 & 403 58.39
T4 [MORCHA 3 1 1 1 & 403 62.42
15 [PUNCHANA 2 1 1 1 268 §5.10
16 [RAMON CASTILLA 1 1 2 4 268 §7.79
17 JURARIIAS bl 1 i a 268 T0.47
|18 PEBEROS 1 i 2 4 268 75
19 [FERRANDO LORES 2 | 1 1 1 268 75.84
20 PEEAST 3 S 1 4 |26 | m&
21 |TIGRE 2 1 3 201 90,54
22 [YAVARI 1 2 3 201 82.5
23 [LAGUNAS 1 1 7 134 8389
24 [OITGS 1 | I 2 134 8.23
25 |ANDOAS 2 2 138 6.5
26 |YAGIE RANA 1 1 2 134 7.0
27 [NAPO 2 2 | 134 | 8%
28 |SAN JUAN BAUTSTA 1 1 2 138 90.60
29 [SANTA ROGA DE LORE TO | | | 2 2 134 | 0198
3 [OTF0G DB TS 8 1 1 1 1 12 605 | 10000 |

Total general

Hasta la S.E. 12; 41 distritos han reportado 149 casos de ofidismo, se reporto 6 casos mas que en la anterior semana, pero 23 casos mas que
la semana 11; los distritos de Mazan, Pastaza y Manseriche son los distritos que presentan el mayor nimero de accidente ofidicos. EI 80.54%
de los casos se presento en 21 distritos de los 41 que notificaron. Hasta la presente semana se reporto 1 fallecido por ofidismo en el distrito
de Morona . Persona de 54 afios sexo femenino.




CASOS DE OFIDISMO NOTIFICADOS SEGUN DISTRITOS, REGI(

LORETO, 2026 (S.E. 01 - 12)

—) SEMANAS EPFIDEMIOLOGICAS %

y- A uuuu!m- :r’; ;5/ \“: ORIRND - 4 e Acumulado
o 3 9
TIA OFIDISMO 34 ~ 3 1 3 8 537 Ha
REGION LORETO S.E 1-12 ANO 2026 3 ] 1 1 i 7 270 w1
3] 5 i i 7 470 08
LAS AMAZONAS 4 1 2 7 470 2550
3 1 1 1 1 7 470 30.20
TORRE S CAUSANA 3 01 S [ 6 | 403 | @\
AN PABLO 1 1 T 2] 1 3 403 | uzm
YURMAGUAS 3 3 6 403 42.28
ICONTAMANA L ¢ 403 483
TENENTE GESARLOPEZROIAS | 1 | F | 2| | 1. | 1 6 | 403 | M
LSAPUERTO 1 1 2 2 6 403 5436
ERN(FA 2 1 1 1 1 & 403 §8.39
WORONA 3 1 1 1 6 403 62.42
UNCHARA 2 1 1 E 268 66.10
RAMOM CASTILLA 1 1 2 4 268 67.79
JRARNAS 2 1 1 4 268 T0.47
BEROS 1 1 2 4 268 7315
FERRANDO LORES 2 1 1 4 268 75.84
0 PERAS 3 i 1 4 | 28 1852
VGRE 2 1 3 201 80,54
YAVARI 1 2 3 201 82.65
CAGUNAS 1 1] ] I I 2 138 | 8389
KANTOS 1 1 2 134 | 86,23
ANDOAS 2 2 138 | 6.8
YAGIJE RANA 1 1 2 13 | ww
MNAPO 2 2 134 | 89.26
SAN JUAN BAUTISTA 1 1 2 138 | 9080
SANTA ROGA DE LORE TO | [ | [ "2 2 138 | 0188
OToS DB THITOS E] 1 1 1 1 12 805 T00.00 |
L . Total general | @ | 9 | 1| v | 95 10| 10| 14| 149 | 100

Hasta la S.E. 12; 41 distritos han reportado 149 casos de ofidismo, se reporto 6 casos mas que en la anterior semana, pero 23 casos mas que
la semana 11; los distritos de Mazan, Pastaza y Manseriche son los distritos que presentan el mayor numero de accidente ofidicos. El 80.54%
de los casos se presento en 21 distritos de los 41 que notificaron. Hasta la presente semana se reporto 1 fallecido por ofidismo en el distrito
de Morona . Persona de 54 afos sexo femenino.

CASOS DE TUBERCULOSIS, REGION LORETO, ANO 2026

S.E. 01 -12

TRCPENONAR | THC ZULMONAR TCARNONE | TUBEACIROSD %
THE RICADA Tetal | Deduncienes %

MOVCRISISTENTE | GCON . BACTERIOL | S/CONT. BACaY. | EXTRANULMONAS | Acumutado

L 1 x
. B 1)
TIA TE.C.TOTAL =~
REGION LORETO SE. 1-12 ARG 2026 |3 [SANJ RES »
H n
S 3 u
$ s
7_|RAMON CASTILLA 7 7
|8 [CONTAMANA o | Ti 8

§ |BARRANCA 5 5 313% | a1y

10 |BALSAPUERTO 2 1 3 20 35.91

11 [NAPO 3 3 201 .9

12 |PUNCHANA 2 1 3 20 39.93

13 |SARAYACU 2 2 1% | oz

14 |PASINAR 2 2 1% | e

15 |CAPELO 1 1 2 1 13 | 9%

16 |ANDOAS 2 2 13 | %

17 |Mazan 1 1 1 0§ | %@

13 URARINAS 1 1 0sy 9664

19 |SOPUN 1 1 0w | om

20 |MORONA 1 1 0s? | 1%

21 [PUINAHUA 1 1 087 | oses

22 [SANPABLO 1 1 057 | %3

23 | CAHUAPANAS 1 1 0§ | 30000

Tota! peneral

23 distritos reportaron casos de tuberculosis hasta la S.E. 12, Se notificaron 149 casos de Tuberculosis, de los casos reportados 107 son casos de
tuberculosis con confirmacion bacteriologica, se notifico 11 casos mas que la semana epidemiologica 11.
Se notifico 06 fallecidos hasta la presente semana en los distrito de: Belén {2), San Juan Bautista (1) Ramdn Castilla (1), Barranca (1) y Balsapuerto

(1).

Fuerte: Base Noti . COC-MINSA, CPC-Direcodn de Epldemciogia 2026



CASOS DE TOS FERINA EN LA REGION LORETO, 2026
lel 01 - 12

VARAOON
PORCENTUAL
025-206

Serrara [perniogka

1 |ARRANCA L) i » @ IS s
1 anocas & 11311 12 1 § 13 Bk 13N
3 |aasauenno 13 1 2 61 6 s 0 i3 11.46% Tendencia de kot casos de Torfering segin dognostico, en la Regidn Lareto, SE01-12
$ . EEENES G LS .- 4 4 4
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2 jRscueva 1 Q 0O N 1o
2 A AAINAS AN SN SN N SN N N N NN SO T YW
D poas 1 ] 0OT% N 10%

Hasta la S.E. 12; se han reportado 288 casos de Tos ferina, 30 casos mds que en el acumulado hasta la semana 11. Se confirmaron el 20,5% (59/288) y el
79.5% (229) son probable a la espera de su confirmacion, comparando al 2025 los distritos de Barranca, Andoas y Yurimaguas muestran un incremento
de casos en el acumulado. 9 distritos reportan casos de tos ferina que durante el 2025 a la misma semana no presentaron, Hasta el corte de esta
semana, 16 de los 54 distritos reportan casos de Tos ferina en la region Loreto.

Faente: Base Noti , COC-MNSA, O°C- Direcodn de Epidemisiogia 2008

CASOS DE TOS FERINA POR GRUPO DE EDAD Y SEXO, REGION LORETO 2026
S.E.01-12

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

TIPO DIAGNOSTICO Frecuencia Epidemiokdgica 01 - 12
Femenino | Masculino relativa

0-11 Ados (Nifos) a8 111 209 726%
12-17 Aios (Adolescente) 18 12 30 10.4%
18-29 Afos (Joven) 9 7 16 5.6%
30-59 Ahos (Adulto) 1 16 b1 9.4%
60 + (Adulto Mayor) 3 3 6 2.1% . E | I [ E e cum

Total 139 149 288 100%

0 Segun etapa de vida el mayor porcentaje de los casos de tos ferina se han reportado en la etapa
48,3% (139) : o : . DO
de vida nino (72.6%). Las diferencia de casos por sexos no es significativo mostrando una
diferencia de 3.4% de mujer a varon.

51.7% (149) Se reporto 02 fallecido confirmados en las semanas que va del 2026, corresponden a los distritos
de Balsapuerto y Urarinas.

Fuante: Base Neti . COCMINSA. CPC. Directién de Epidemiclogia 2006



INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS EN < 5 ANOS

Y

s ¥ Hasta la S.E. 12, se han reportado 27,628 epi-
sodios de IRA No Neumonias en nifios <5
afios: 1320 (4.8%) en nifios menores de 2 me-
ses; 7809 (28.3%) en nifios de 2 a 11 meses y
18499 (66.9%) en nifios de 1 a 4 afios. Se
notificaron 2228 casos mas que la semana
anterior(SE 11). Segun el Canal endémico, la
curva de casos desde las ultimas 3 semanas
ha mostrado un descenso, manteniéndose la
curva en zona de ALARMA. En el mapa de riesgo segun la T.LLA
muestra distritos con nivel de riesgo medio (18) y 29 distritos de
alto riesgo.

Punchana (2931), San Juan Bautista (2127), Yurimaguas (2068),
lquitos (1524), Barranca (1329), Andoas (1230), Contamana
(1061), Requenam (905), Nauta (841), Belen (837), Pastaza (837),
Manseriche (834), Urarinas (798), Morona (774), Balsapuerto (731),
Ramon Castilla (667), Tigre (640), Cahuapanas (595), Trompeteros
(574), Lagunas (429), Puinahua (406), Fernando Lores (390), Napo
(368), Indiana (363), Jenaro Herrera (325), Sarayacu (317), Mazan
(306).

T.I.LA Regional es 2,374.97x 10000 hab. (Pob< 5 afios) (S.E. 12).
La Estratificacion del Riesgo segun la T.I.A es como sigue:

Alto Riesgo: 29 Distritos

Mediano Riesgo: 18 4Distritos

Bajo Riesgo: 07 Distritos

Sin Riesgo: 0 Distrito.

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 26.98% del total
de atenciones Regional.

NEUMONIAS

=@ Hasta la S.E.12 se han registrado 863 episodios de
Neumonia; 672 (77,9%) son episodios de Neumonia y
191 (22,1%) son episodios de Neumonia Grave. La
presente semana se notifico 52 casos mas que la
semana anterior (SE 11). Desde las ultimas 3 sema-
nas la curva se mantiene oscilante pero los casos se
ubican 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), barranca(1), Yurimaguas(1)y Punchana (1). Segun el
mapa de riesgo de la semana, solo se reporta distritos de bajo ries-
go(38) y sin riesgo (16).

Punchana (164), Requena (85), Iquitos (73), San Juan Bautista (72),
Yurimaguas (69), Andoas (55), Nauta (55), Barranca (51), Belen
(33), Balsapuerto (28), Urarinas (27), Manseriche (22), Cahuapanas
(20), Pastaza (14), Napo (11), Ramon Castilla (11), Contamana (10),
Trompeteros (10), Morona (7), Tigre (7), Torres Causana (6), Pampa
Hermosa (4), Teniente Cesar Lopez Rojas (4), Indiana (3), Jeberos
(3), Mazan (3), Yavari (3).

La T.l.A Regional es 7.40%x 1000 hab. (< 5 afios). A es como sigue:
(S.E 12)

Alto Riesgo: 0 Distrito

Mediano Riesgo: 0 Distritos

Bajo Riesgo: 38 Distritos

Sin Riesgo: 16 Distritos.

Los Distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 39.63% del total
de atenciones Regional.

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

e e et s e v

zoxe

o

Hasta la S.E. 12; se han notificado 1676 casos de Sindrome de Obstruccién Bron-
quial/ASMA en menores de 5 afios; 953 (56,9%) episodios en nifios menores de
2 afios 'y 723 (43,1%) en nifios de 2 a 4 afios, 129 casos mas que la semana
anterior(SE 11). En la actual semana la curva de casos se ubica en zona de SE-
GURIDAD maostrando un descenso en las ultima dos semana. Segun el mapa de
riesgo con la T.I.A hasta la presente semana se observa distritos de bajo riesgo
(23), mientras que 1 distrito presenta un riesgo medio y 30 distritos en bajo ries-

go.

San Juan Bautista (401), Requena (322), Belen (279), Punchana (266), Iqui-
tos (250), Yurimaguas (81), Puinahua (24), Nauta (17), Andoas (13), Mazan
(4), San Pablo (3), Contamana (2), Morona (2), Padre Marquez (2), Indiana
(1), Lagunas (1), Las Amazonas (1), Napo (1), Pebas (1), Santa Cruz (1),
Teniente Cesar Lopez Rojas (19, Tigre (19, Trompeteros (1), Urarinas (1).

T.I.LA Regional es 14.41 x 1000 hab. (< 5 afios).

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

Mediano Riesgo: 01 Distrito

Bajo Riesgo: 23 Distritos

Sin Riesgo: 30 Distritos

a ciudad de Iquitos reportaron el 71.36% del total de atenciones Regional.
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Distribucion Semanal de Virus Respiratorios durante las Semanas

epidemiolégicas SE01 — SE12 de los anos 2025 y 2026

Distribucion semanal de Los virus resplratorios: Influenza A, Influenza B, SARS.CoV-2 y Virus Sincitial Respiratorio (VSR).

N' de casos

5
. : . s - —— e -+ - -~ o
SE0)1  SE02  SE03  SED4  SEOS  SEOS  SE07  SEG8 509  SEMD | SENL  SELZ | SEDD  SEQQ 503  SEO  SEO5  SED6  SEQ7  SE08  SEOS  SE10  SEll | SEM2
2ms 2028

NIGATWO 11 3 % 37 3 26 12 28 23 15 23 w0 12 12 12 9 16 13 17 16 19 12 13 28
~e=influenaA 0 0 1 0 0 0 2 s ° 11 13 1 2 o 0 o 0 0 Y 0 4 1 1
—minfuessa 8 1 o 3 ) 1 3 1 o ° ] 0 0 0 0 o 0 ° o 0 0 o 0 1 o
~®=3ARS<OV-2 O 3 2 4 1 0 0 0 1 0 1 0 2 o 0 1 0 2 0 3 0 0 2
VSR 0o 1 3 [ 4 3 [ 2 o 1 2 o 3 2 1 1 3 2 5 3 1 6 g 4

Influenza A muestra un incremento progresivo en 2025, alcanzando su mayor valor en la SE12 (13 casos), lo que sugere un comportamiento estacional creciente. En 2026,
su circulacion es baja y esporadica.

Influenza B presenta una circulacion minima en ambos aflos, con detecciones aisladas y sin un patrén definido,

SARS-CoV-2 svidencia una baja frecuencia en ambos periodos, con algunos picos peguenos en semanas especificas (SE02-SE04 en 2025 y SEOT-SE12 en 2026), sin
tendencia scstenida.

VSR muestra una presencia constante pero baja en 2025, mientras que en 2026 se observa un ligero aumento hacia las ultimas semanas (SE10-SE11), sugirendo posible

incremenio estacional. Famnta: Netatn 2 v Linidad 62 Basegia Wokicular o LRR
Loreto

Vigilancia Gendmica de los virus respiratorios SE01 - SE12 del 2026

Distribucion semanal de los subtipos de Influenza

INFLU

- R Y

Influenza A es el virus predominante, los subtipos de Influenza A: A(H3N2) es

4 el subtipo mas frecuente, con presencia en SE02, SE08, SE10, SE11y SE12,
2 l I l ‘ destacando un pico en la SE10 (3 casos). A(HIN1)pdm09 presenta una
SE03 | SE0A  SE10  SEL1 | sE12

de casos

N

deteccion aisladaen la SE10 (1 caso).

Y oy
2
w
w2
P
y N
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206 Influenza B muestra circufacion minma, con un Unico caso registrado en la
SE11 (1 caso) corespondiente al linaje B/Victoria.

B8 Umsje VIKTORM. O ( 0 0 0 0 0 0 0

B A[HIN] pdms{ U v v

#lfdpna B 0 0 0 0 0 0 0

®irduznz A 1 ) i 0 0 0 1 0 4 1 1

Distribucion semanal del Virus Sincitial Respiratorio (VSR)y sus subtipos
Virus Sincitial Respiratorio (VSR) 9

Se observa que el VSR circula de manera continua a lo largo del

penodo, con vanaciones en su intensidad y un incremento hacia las °

Ultimas semanas. v .

El subtipo VSR-B es el subtipo predominante durante tedo el periodo, :

contribuyendo a la mayoria de los casos regstrades. Presenta un :

comportamiento similar al VSR total, con un incremento importante en 1

SE10y SE11 {6y 8 casos, respectivamente). O son | staz | St03 | S04 | SIS | SU06 | SUO7 | SR | SK03 | SCW0 | ST | St

El subtipo VSR-A muestra una circulacion limitada y esporadica, con 2005

defecciones unicamente en las primeras semanas (SE01 y SE05), sin W03 2 1 1 T3 T s Ty Ty T T8 s
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Distribucion de Virus Respiratorios en los Distritos de la region Loreto durante las

semanas epidemiologicas SE08 a SE12 del ano 2026

Distribucion de los virus respiratorios por distritos en las SE08 a la SE12 del 2026
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Durante las Semanas epidemioldgicas (SE) SE08 - SE12 2026, el Virus Sincitial Respiratorio (VSR) es el agente predominante en la mayoria de las locaidades y
semanas anakzadas, con mayor conceniracion en distrtos de fa provincia de Maynas. Se observa un incremento de la actividad viral en la SE11, considerado el pico del
peniodo. Existe una circulacion baja y focalizada de Influenza A, con un evento relevante en SE10 (distrito de Belén). La identificacion esporadica de SARS-CoV-2 (distrito
de Yurimaguas}y sin patron sostenido. Ademas, la identificacion puntual de un caso (1) de coinfeccionentre FLU-A y SARS-CoV-2, lo que sugiere vigilancia activa.

Fuante: NelLabv 2 y Uridad de Biologia Molecskr del LRR-Loreto



ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA DISENTERICA

| ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA ACUOSA

CANAL CROLWICD DE ATENCIONES PO LI CIRMLDADE S DWAR oL S OIS N LRI AS
CN LA REGION LORETO. ANOS 2025(5C 1-58) - 2026 (SC 112
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T DIARREA DISENTERICA e )
REGION LORETO B.E 113 ARG 3035 Hasta la S.E. 12, se han notificado

1225 atenciones por Diarrea Disenté-
rica, de los cuales 77 (6.3%) atencio-
nes corresponden a <1 afio, 318
(24.9%) atenciones de 1 a 4 afios y
830 (68,8%) atenciones de mayores
| de 5 afos. Se reportaron 114 (10,3%)
casos mas que la semana anterior
(SE11). La curva de casos se antiene
oscilante en zona de ALARMA. No se
reporté 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 01 distrito de
alto riesgo Teniente Clavero y 4 en mediano riego.

Nauta (180), Contamana (110), Manseriche (102), Teniente Ma-
nuel Clavero (91), San Pablo (89), Andoas (86), San Juan Bautista
(46), Barranca (42), Ramon Castilla (41), Morona (39), Indiana
(38), Santa Rosa De Loreto (38), Urarinas (33), Pastaza (30),
Cahuapanas (26), Napo (25), Pampa Hermosa (17), Punchana
(17), Sarayacu (17), Padre Marquez (16), Requena (14), Tigre
(13), Las Amazonas (12), Torres Causana (10), Yavari (9), Belen
(8), Mazan (8), Balsapuerto (7), Iquitos (7).

La T.I.A Regional es 1.15% x 1000 hab. (S.E. 12)

La estratificacion del riesgo segun la T.I.LA x 1000 hab. es como
sigue:

Alto Riesgo: 01 Distrito

Mediano Riesgo: 04 Distrito

Bajo Riesgo: 39 Distritos

Sin Riesgo: 10 Distritos

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 6.37 % del total
Regional.
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la S.E. 12 se reportaron 24461 atenciones
por EDAs Acuosas en la region Loreto: 1799
(7.4%) atenciones en menores de 01 afio,
6689 (27.3%) atenciones de 01 a 04 afos, y
15973 (65.3%) atenciones en mayores de 5
a mas afos. Se notificaron 2355 (10.7%)

| casos mas que la semana anterior (S.E.11).
La curva de los casos de EDAs Acuosas se
mantiene en incremento progresivo y se ubi-
ca en zona de EPIDEMIA. No se reporta
fallecidos hasta la presente semana del
2026. Segun mapa de riesgo actual la mayo-
ria de los distritos de la Region Loreto se
clasifican alto(26) y mediano(23) riesgo. Se
reporto 5 distritos de bajo riesgo.

Perteneciente al distrito de Punchana (3569), San Juan Bautista
(2686), Iquitos (2578), Contamana (1406), Belen (1193), Yurima-
guas (958), Urarinas (910), Andoas (698), Manseriche (691), Morona
(662), Barranca (564), Nauta (499), Ramon Castilla (496), Cahuapa-
nas (494), Trompeteros (486), Pastaza (472), Requena (419), Fer-
nando Lores (361), Teniente Manuel Clavero (335), Indiana (325),
Napo (298), Tigre (288), Lagunas (272), San Pablo (270), Bal-
sapuerto (256), Parinari (242), Sarayacu (240), Putumayo (227),
Puinahua (222), Pebas (198).

La T.l.A Regional es 22.88% x 1000 hab.

La estratificacion del riesgo por la T.ILA (x 1000) es como sigue:
Alto Riesgo: 26 Distritos

Mediano Riesgo: 23 Distritos

Bajo Riesgo: 05 Distritos

Sin Riesgo: 0 Distrito

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 40.99% del total
Regional.
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