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¿Es normal que un niño se enferme a cada rato? 
 
 

Si tu hijo parece pasar más tiempo enfermo que sano, 
descubre qué hay detrás de estas infecciones recurren-
tes. 
 
¿Los niños, al tener su sistema inmunológico en desarrollo, 
suelen enfermarse con mayor frecuencia; sin embargo, 
¿cuándo deja de ser normal y es necesario preocuparse? 
 
La neumóloga pediatra Wendy López brinda recomenda-
ciones para que los padres sepan identificar las señales de 
alerta. 
 
Lo habitual es que un menor presente entre seis y diez infec-
ciones respiratorias al año. Incluso, esta cifra puede aumen-
tar si asiste al colegio o tiene hermanos mayores. 
“No hay que enfocarse tanto en la cantidad de episodios, 
sino en la intensidad y duración de ellos”, recalca la especia-
lista. 
Aunque estos cuadros suelen ser comunes durante la infan-
cia, es importante acudir a un especialista si se presentan 
junto con tos crónica, bajo peso, decaimiento o silbidos en el 
pecho. 
 
Durante estos episodios, lo recomendable es que el niño no 
asista a clases, ya que podría empeorar su estado de salud 
o contagiar a sus compañeros. 
“Los padres deben asegurarse de que el niño complete su 
tratamiento y, de preferencia, evitar el contacto con personas 
enfermas para prevenir recaídas”, sostiene López. 
Como medidas de cuidado sugiere dar prioridad al lavado de 
manos, al descanso adecuado, la actividad física y una bue-
na alimentación. 
Además, es fundamental mantener al día las vacunas contra 
la influenza y el neumococo. 
DATITO 
No existe una fórmula ‘mágica’ que evite por completo que el 
pequeño se enferme. En el caso de las vacunas,  
 

MC PERCY SOLANO VARGAS DAVILA 
Gerente General 

                    CD HERLICH ALTAMIRANO VELASQUEZ 
                    Sub Gerente General 
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Cuadro Nº 1. 
Principales daños y eventos notificados en la semana epidemiológica (S.E) Nº  26 del año 2026.  

En el presente cuadro se considera a los casos Confirmados y Probables de las enfermedades notificadas. Los casos Proba-
bles se van clasificando según criterios técnicos vigentes. 





MALARIA 

Hasta la Semana Epidemiológica (S.E.) 
26 del año 2026, se han notificado 13 
106 casos de malaria en la región. De 
estos, 10 528 casos (80.32%) correspon-
den a Plasmodium vivax, 2576 casos 
(19.66%) a Plasmodium Falciparum, 
como las más prevalentes, manteniéndo-
se P. vivax como especie circulante más 
frecuente en la región. 
Entre el acumulado de la S.E. 26 y la 
S.E. 25 se reportaron 708 casos más, lo 
que representa un 5.7% de incremento.  
En comparación con la S.E. 26 del año 
2025, se observa una reducción de 3 
854 casos, lo que representa una dismi-
nución del 22.7%  de casos en el pre-
sente año.  
En el canal endémico se observa que la 
curva muestra un descenso de los casos 
de malaria en las ultimas 3 semanas, 
entrando la curva a Zona de ÉXITO, 
pero con una cobertura de notificación 
del 94%. 
En relación con la letalidad, hasta la S.E. 
26 se reportó 1 fallecido por malaria fal-
ciparum, mientras que en el 2025, se 
registró 5 fallecimientos en el mismo 
periodo de tiempo. 
Los distritos que reportaron más casos 
son: Andoas (3134), Pastaza (1755), 
Trompeteros (1752), Yavari (749), Ya-
querana (719), Tigre (699), Urarinas 
(629), Ramon Castilla (427), Alto Nanay 
(367), Napo (325), Pebas (310), San 
Juan Bautista (308), Barranca (273), 
Yaguas (245), Morona (229), Nauta 
(203), Mazan (105). Según la estratifica-
ción de riesgo se tiene: 
Muy Alto Riesgo: 10 Distritos 
Alto Riesgo: 10 Distritos 
Mediano Riesgo: 13 Distritos 
Bajo Riesgo: 10 Distritos 
Sin Riesgo: 11 Distritos 

La T.I.A. de Dengue  en el 2026, mues-
tra que hasta S.E. 22. 31 distritos están 
en riesgo de transmisión de dengue, 

reportando 12 distritos de alto riesgo. 
Se reporto 7 distrito de riesgo más con 
respecto a la SE 31. 
23 distritos de la región hasta la presen-
te semana no reportaron casos de den-
gue  
Los distritos de alto riesgo se ubican 
principalmente en las provincias de 
Maynas, Alto Amazonas y Datem del 
Marañón. 
En comparación del 2025; el presente 
año reporta 12 distritos menos de alto 
riesgo. El 2026 hasta la presente sema-
na reporto 11 distritos menos de riesgo 
con respecto al 2025. 
Alto Riesgo: 12 Distritos 
Mediano Riesgo: 7 Distritos 

Bajo Riesgo: 12 Distritos 
Sin Riesgo: 23 Distritos. 
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Hasta la S.E. 26 del 2026;  se reportó 2264 casos de Dengue, 161 
casos más que el acumulado hasta la semana anterior (S.E. 25). 
En comparación con el año 2025, hasta Semana Epidemiológica 26, 
en el 2026 se han notificado 2 859 casos menos de dengue, lo que 
representa una reducción del 55.8% respecto al año anterior en la 
misma semana. 
En la Semana Epidemiológica 26 del año 2025, la curva de casos de 
dengue se ubicaba en la zona de ALARMA mostrando una disminu-
ción de casos, en contraste con el 2026; la curva de casos viene 
incrementándose desde la SE 14 y en la semana actual se ubica en 
zona de EPIDEMIA. Manteniéndose en epidemia las últimas 4 se-
manas. 

DENGUE 
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Hasta la S.E.26 se han registrado 1 804 episo-
dios  de Neumonía; 1 488 (82.5%) son episo-
dios de Neumonía y 316 (17.5%) son episo-
dios de Neumonía Grave. La presente semana 
se notificó 102(5.9%) casos más que la sema-
na anterior (SE 25). Desde la SE 21 la curva 
de casos ingreso a zona de ALARMA y la SE 
25 reporta un descenso de casos pero en la 
presente semana se mantiene en zona de 
ALARMA con un leve incremento.  
Se han reportado 13 defunciones en lo que va 
del año, 2 extrahospitalarias: Punchana(01); 
Yurimaguas(01) Y 11 intrahospitalarias en los 

distritos de: Balsapuerto (2), Andoas(2), barranca(1), Napo(1),  Putu-
mayo(1), Pastaza(1), Urarinas(1), Yurimaguas(1) y Punchana (1). 
Según el mapa de riesgo de las última 4 semanas, se reporta distri-
tos de bajo riesgo(30) principalmente. 

Atenciones son Andoas (35), Punchana (21), Barranca (21), Napo 
(19), Requena (19), Yurimaguas (14), Manseriche (12), Balsapuerto 
(11), Contamana (11), Iquitos (10), Nauta (10), Belen (9), San Juan 
Bautista (8), Indiana (6), Trompeteros (6), Pastaza (6). 
La T.I.A Regional es 13.15%x 1000 .A es como sigue: (S.E  22-26) 
Alto Riesgo: 0 Distrito 
Mediano Riesgo: 1 Distritos  
Bajo Riesgo: 30 Distritos 
Sin Riesgo: 23 Distritos. 
Los Distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 15.51% del total 
de atenciones Regional. 

NEUMONÍAS INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS EN < 5 AÑOS 

Hasta la S.E. 26, se han reportado 61 715 
episodios de IRA No Neumonías en  niños < 
5 años:  3 050(4.9%) en niños menores de 2 
meses; 16 885 (27.4%) en niños de 2 a 11 
meses y 41 780 (67.7%) en niños de 1 a 4 
años. Se notificaron 2 958(5.0 %) casos más 
que la semana anterior(SE 25). Según el 
Canal endémico, la curva de casos esta en 
zona de ALARMA, mostrando un descenso 
de casos en la presente semana. En el ma-
pa de riesgo según la T.I.A de las últimas 4 
semanas, muestra distritos con nivel de ries-
go bajo(39) mayormente y 2 distritos de alto 

riesgo.  
Punchana (871), Yurimaguas (699), San Juan Bautista (661), Iquitos 
(549), Andoas (517), Urarinas (500), Contamana (393), Barranca 
(374), Pastaza (315), Trompeteros (306), Belen (304), Morona 
(283), Nauta (277), Requena (251), Balsapuerto (250), Manseriche 
(216), Cahuapanas (215), Ramon Castilla (204). 
 
T.I.A Regional es 5,305.16 x 10000 hab. (Pob< 5 años) (S.E. 22-26). 
La Estratificación del Riesgo según la T.I.A es como sigue: 
Alto Riesgo: 2 Distritos 
Mediano Riesgo: 10 Distritos 
Bajo Riesgo: 39 Distritos 
Sin Riesgo:  3 Distritos.  
 
Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 25.43% del total de 
atenciones Regional. 
 

SÍNDROME DE OBSTRUCCIÓN BRONQUIAL AGUDO (SOB/ASMA) EN < 5 AÑOS 
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Hasta la S.E. 26; se han notificado 3 454  casos de Síndrome de Obstruc-

ción Bronquial/ASMA en menores de 5 años; 1 798 (52.1%) episodios en 
niños menores de 2 años y 1 656 (47.9%) en niños de 2 a 4 años. En la 
actual semana  la curva de casos se ubica en zona de SEGURIDAD mos-

trando un  descenso en la presente semana. Según el mapa de riesgo con 
la T.I.A de las últimas 4 semanas, se observa solo distritos de bajo riesgo 
(13). 

San Juan Bautista (170), Requena (112), Belen (91), Iquitos (60), Puncha-
na (52), Yurimaguas (26), Fernando Lores (7), Puinahua (2), Andoas (2), 
Torres Causana (1), Nauta (1), Cahuapanas (1), Morona (1). 
 
T.I.A Regional es 29.69 x 1000 hab. (< 5 años). 
La Estratificación del Riesgo según la T.I.A es como sigue: (S.E  22-26) 
 
Alto Riesgo: 0 Distritos 
Mediano Riesgo: 0 Distritos 
Bajo Riesgo: 12 Distritos 
Sin Riesgo: 41 Distritos 
 
a ciudad de Iquitos reportaron el  71.05% del total de atenciones Regional. 
 
 



ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA DISENTÉRICA 

Hasta la S.E. 26, se han notificado 3 
043 atenciones por Diarrea Disentéri-

ca, de los cuales 215 (7.1%) atencio-
nes corresponden a <1 año, 790 
(25.9%) atenciones de 1 a 4 años y 2 

038 (67.0%) atenciones de mayores 
de 5 años. Se reportaron  178(6.2%) 
casos más que la semana anterior

(SE25). La curva de casos en la pre-
sente semana descendió a zona de 
ALARMA, este descenso de casos se 

observa desde la SE24. No se repor-
tó fallecidos hasta la presente sema-
na. Según la tasa de incidencia acu-

mulada de las últimas 4 semanas, el 
mapa de riesgo actualmente presenta 

distritos de bajo riesgo (36) principalmente. 

Pertenecientes a los distritos  de  Urarinas (73), Nauta (71), Con-
tamana (53), San Pablo (48), Barranca (36), Tnte. Manuel Clavero 
(28), Santa Rosa De Loreto (22), Napo (19), Manseriche (19), Mo-
rona (16), Sarayacu (13), San Juan Bautista (12), Ramon Castilla 
(12), Padre Marquez (12), Andoas (11), Fernando Lores (10), In-
diana (8), Requena (8). 
 
La T.I.A Regional es 2.93% x 1000 hab. (S.E. 22-26) La estratifica-
ción del riesgo según la T.I.A (x 1000 es como sigue:  
Alto Riesgo: 0 Distritos 
Mediano Riesgo: 2 Distritos 
Bajo Riesgo: 36 Distritos 
Sin Riesgo: 16Distritos 
Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 3.51 % del total 
Regional. 
 

ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA ACUOSA 
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Hasta la S.E. 26 se reportaron 57 014 
atenciones por EDAs Acuosas en la 
región Loreto: 4 042 (7.1%) atenciones 
en menores de 01 año, 15 016 (26.3%) 
atenciones de 01 a 04 años, y 37 955
(66.6%) atenciones en mayores de 5 a 
más años.  
Se notificaron 2 523 (4.6%) casos más 
que la semana anterior (S.E.25). La 
curva de los casos de EDAs Acuosas 
en la presente semana muestra un 
descenso pero se mantiene en zona de 
epidemia. Se reportó 1 fallecido hasta 
la presente semana en el distrito de 
Iquitos.  
Según mapa de riesgo de las últimas 4 
semanas se observa 3 distritos de alto 
riesgo, pero la mayoría están en bajo 

riesgo de transmisión(36). 
Perteneciente al distrito de Punchana (847), San Juan Bautista 
(755), Iquitos (742), Urarinas (510), Contamana (470), Yurimaguas 
(465), Belen (350), Andoas (308), Cahuapanas (206), Morona(205), 
Trompeteros (202), Barranca (191), Ramon Castilla (183), Nauta 
(147), Requena (147), Manseriche (144), Tigre (137), Fernando Lo-
res (134), Indiana (116). 

 
La T.I.A Regional es 53.34% x 1000 hab. (S.E. 22-26)  
La estratificación del riesgo por la T.I.A (x 1000) es como sigue: 
Alto Riesgo:  3 Distritos 
Mediano Riesgo: 11 Distritos 
Bajo Riesgo:   36 Distritos 
Sin Riesgo:  4 Distritos 
 
Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 34.44% del total 
Regional. 
 


