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El presente Boletin considera la informacién de la vigilancia
epidemiolégica de la semana epidemiolégica N° 02 del
presente afio

.Informe ONU: 131 millones de personas en América Latina y el Caribe no pueden

acceder a una dieta saludable

Fruits, vegetables, and eggs La regién tiene el costo mas alto en comparacion con el resto del mundo, llegando a
3,89 ddlares por persona por dia, mientras que el promedio mundial es de 3,54 délares. El nuevo informe de Na-
ciones Unidas Panorama de la seguridad alimentaria y nutricional 2022 asegura que el 22,5% de las personas en
América Latina y el Caribe no cuenta con los medios suficientes para acceder a una dieta saludable. En el Caribe,
un 52% de la poblacién ha sido afectada por esta situacion; en Mesoamérica este nimero alcanza el 27,8% y en
América del Sur el 18,4%. La publicacion informa que 131,3 millones de personas en la regién no pudieron costear
una dieta saludable en 2020. Esto representa un aumento de 8 millones con respecto al 2019, y se debe al mayor
costo diario promedio de este tipo de dieta en América Latina y el Caribe comparado con el resto de las regiones
del mundo, llegando en el Caribe a un valor de 4,23 dolares, seguido de América del Sur y Mesoamérica con 3,61
y 3,47 ddlares, respectivamente. La falta de acceso econdémico o asequibilidad de una dieta saludable observada
en toda la regiéon también esta asociada a diferentes indicadores socioeconémicos y nutricionales. El informe pre-
senta una clara relacion con variables como el nivel de ingresos de un pais, la incidencia de la pobreza y el nivel
de desigualdad. El reporte revelé también que el aumento de precios internacionales de alimentos experimentado
desde 2020, especialmente después del inicio del conflicto en Ucrania, y el alza en la inflacion alimentaria que se
encuentra por sobre la general, han incrementado las dificultades para que las personas puedan acceder a una
dieta saludable. El informe ademas incluye recomendaciones y un analisis de politicas para mejorar la disponibili-
dad y asequibilidad de alimentos nutritivos, principalmente, a fin de apoyar a las personas mas vulnerables y a los
hogares de bajos ingresos que gastan una mayor proporcién de su presupuesto en alimentos. “Ninguna politica
por si sola puede proporcionar la solucién a esta problematica. Es necesario reforzar los mecanismos de coordina-
cién nacionales y regionales para responder al hambre y la malnutriciéon”, sefialé Mario Lubetkin, Subdirector y
Representante regional de FAO para América Latina y el Caribe. “Para contribuir a la asequibilidad de dietas salu-
dables, se requiere crear incentivos para la diversificacion de la produccién de alimentos nutritivos dirigidos princi-
palmente a la agricultura familiar y productores y productoras de pequefia escala, medidas para la transparencia
de los precios de estos alimentos en los mercados y el comercio, transferencias en efectivo y otras acciones como
la mejora de los menus escolares”, concluyd Lubtekin. Las politicas comerciales y de mercados pueden desempe-
far un papel fundamental en la mejora de la seguridad alimentaria y la nutricién, ya que a través de una mayor
transparencia y eficiencia se reduce la incertidumbre y se mejora la previsibilidad y estabilidad del comercio agroa-
limentario inter-regional. “Hablamos de la region del mundo con la dieta saludable mas costosa, lo que afecta
particularmente a las poblaciones vulnerables —pequefios agricultores, mujeres rurales y poblaciones indigenas y
afrodescendientes—, las cuales destinan un mayor porcentaje de ingresos a la compra de alimentos”, dijo Rossana
Polastri, Directora regional del FIDA. “Para revertir esta situacion, debemos promover soluciones innovadoras que
diversifiquen la produccion y aumenten la oferta de alimentos saludables y que mejoren el acceso de los pequefios
productores a los mercados y los alimentos de calidad”. En el informe, se describe también como han funcionado
algunos programas de proteccion social sensibles a la nutricién y que resultan imprescindibles para apoyar las
dietas de la poblacion mas vulnerable particularmente en situaciones de crisis. “La inseguridad alimentaria seguira
aumentando por la crisis de los precios de los alimentos y de los combustibles causada por el conflicto en Ucrania
y las secuelas de la COVID-19”, dijo Lola Castro, Directora regional del WFP. “Debemos actuar ya, pero scémo
podemos hacerlo? Apoyando a los gobiernos a expandir las redes de proteccién social porque la pandemia volvié
a demostrar que la proteccion social es Util para mejorar la asequibilidad a una dieta saludable evitando que crisis
como esta golpeen aun mas a las poblaciones afectadas”. Otras politicas alimentarias, como el etiquetado nutricio-
nal, el subsidio de alimentos nutritivos y la aplicacién de impuestos sobre alimentos de alta densidad energética y
minimo valor nutricional que no contribuyen a dietas saludables, si estan bien disefiadas, podrian desempefiar un
papel en la asequibilidad de las dietas saludables y prevenir enfermedades relacionadas con el sobrepeso y obesi-
dad. “Debemos redoblar los esfuerzos para abordar la malnutricién en todas sus formas promoviendo politicas
publicas para crear entornos alimenticios saludables, eliminar las grasas trans de produccion industrial, implemen-
tar el etiquetado frontal de advertencia, regular la publicidad de alimentos no saludables, establecer impuestos a
las bebidas azucaradas, y apoyar las politicas de alimentacién saludable y actividad fisica en las escuelas”, consi-
der6 la Directora de la OPS, Carissa F. Etienne. “Comprender los factores que determinan las malas practicas
alimentarias es clave para encontrar soluciones y asegurar que todas y todos en la regiéon puedan acceder a una
alimentacion saludable”, destacé. Por ejemplo, los paises con mayores niveles de pobreza y desigualdad tienden a
presentar mayores dificultades para acceder a una dieta saludable. Esto se asocia directamente con una mayor
prevalencia de hambre, desnutricion crénica en nifios y nifias y anemia en mujeres de 15 a 49 afos. “Para que los
nifios y las nifias puedan crecer sanos, no soélo es urgente asegurar la disponibilidad de alimentos nutritivos a
precios asequibles. También es necesario desarrollar politicas publicas que garanticen una nutricion adecuada,
ademas de consejeria nutricional, focalizando acciones en las poblaciones mas vulnerables”, sefialé6 Garry Conelli,
Director regional de UNICEF para América Latina y el Caribe. El panorama socioeconémico de América Latina y el
Caribe no es alentador; los grupos de poblacion mas afectados son los nifios y nifias menores de 5 afios y las
mujeres, pues sufren una mayor prevalencia de inseguridad alimentaria que los hombres. El Panorama regional de
la seguridad alimentaria y nutricional 2022 es una publicacién conjunta de | Organizacién de las Naciones Unidas
para la Agricultura y la Alimentacién (FAO); el Fondo Internacional de Desarrollo Agricola (FIDA); la Organizacion
Panamericana de la Salud/Organizacion Mundial de la Salud (OPS/OMS); el Fondo de las Naciones Unidas para la
Infancia (UNICEF) y el Programa Mundial de Alimentos (WFP, por sus siglas en inglés) de las Naciones Unidas. El
numero de personas con hambre en la regién sigue en aument Entre 2019 y 2021, la cifra de hambre en la regién
aumentd en 13,2 millones, alcanzando un total 56,5 millones de personas con hambre en 2021, situacién que
también fue afectada por el impacto de la pandemia de la COVID-19. Un incremento liderado por América del Sur,
donde 11 millones de personas adicionales padecieron hambre. Entre 2019 y 2021, el hambre alcanzé una preva-
lencia del 7,9 % en América del Sur, 8,4% en Mesoamérica y 16,4% en el Caribe. Con respecto a la inseguridad
alimentaria moderada o grave, en 2021 el 40,6% de la poblacion regional experimenté esta situacién, en compara-
cién a un 29,3% de la poblacion a nivel mundial. La inseguridad alimentaria severa también es mas frecuente en la
region (14,2%) que en el mundo (11,7%). Otras cifras presentadas en el informe sefialan que la region registra una
importante evolucion respecto a la prevalencia de la desnutricién crénica en nifios menores de 5 afios. En 2020,
esta cifra fue del 11,3% en América Latina y el Caribe, aproximadamente 10 puntos porcentuales por debajo del
promedio mundial. Sin embargo, 3,9 millones de nifios y nifias de hasta 5 afios padecen sobrepeso.

La Direccién Regional de Salud Loreto esta interesada en recibir comentarios y sugerencias sobre el contenido del presente boletin.
Publicacion Oficial de la Direccion de Epidemiologia: Av. Colonial S/N, distrito Punchana, regiéon Loreto.
Teléfono: 065-251756 Anexos: 115-116 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° 02 del afio 2023. Comportamiento de
los casos acumulados de los afios 2023

Enformedades Notificadas por Semana Epldemiologica, Region Loreto,

Ao 20222023 (SE 02
DIAGNOSTICO
Acumulado
1 [MALARIA PORP. VIVAX 29 109 405 (3750 37.50
2 [DENGUE SIN SIGNOS DE ALARMA 232 154 386 (3574 7BAM
3 |LEPTOSPIROSIS 87 60 147 |1361| 86.85
4 |MALARIA P. FALCIPARUM 39 24 63 | 583 | 9269
5 [DENGUE CON SIGNOS DE ALARMA 31 16 47 (43| 9.4
6 [OFIDISMO 15 & 19 [ 176 | 9880
7 [DENGUE GRAVE 3 1 4 1037 917
8 [SIFILISNO ESPECIFICADA 2 2 | 019 9935
9 [HEPATITISB 2 2 [ 019 9954
10 |LEISHMANIASIS CUTANEA 2 2 | 019 9972
11 |TOS FERINA 1 1 [009] 9981
12 |VARICELA SIN COMPLICACIONES 1 1 [009] 9991
13 |SIFILIS MATERNA 1 1 |009| 100.00
Total general l mn ‘ 369 ‘ 1080 ’ 100 ‘

En la SE 02- 2023 se han notificado 13 dafios bajo viglancia, de ellas, 3 representan el 86.85 % (938/1,080),
Malaria vivax (37.50%), Dengue sin Signos de Alarma (35.74%), y Leptospirosis (13.61%). Durante el aio 2022 en
el mismo periodo se notificaron 19 dafios, de los cuales Malaria vivax y Malaria falciparum fueron
predominantes.

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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En la SE 02-2023, se reportd
468 casos: 405 (86.54 %) vivax
y 63 (13.46%) falciparum. En
relacion al mismo periodo del
2022 hubo 185 casos mas con
una disminucién del 28.3%
para el presente afio. No se
notificaron defunciones a la
fecha. En el canal endémico se
ubica en Zona de EXITO.

100000 hab. Afio 2023

Hasta la SE 02 la Estratificacion
del Riesgo en distritos es como
sigue:

» Alto Riesgo: 11 Distritos
»Mediano Riesgo: 11 Distritos
»Bajo Riesgo: 03 distritos
»Sin Riesgo: 28 Distritos.

Epidemioldgica, 53 distritos
reportaron casos de malaria.
Los distritos que reportaron
mas casos son: Andoas (102),
Pastaza (54), Balsapuerto (43),
Napo (27), Punchana (27), San
Juan Bautista (27), Urarinas
(26), Manseriche (25), Morona
(23), Mazan (20), Yavari (15),

Totel gwrieesl

'De los 53 distritos de la regide, 25 de ellos reportan casos de Dengue; el 83.52% de los casos se concentran en 8
distritos, Segin ef mapa de riesgo, 12 distritos se estratifican como aRo riesge, 10 distritos en mediano riesgo y 3

distritos en bajo riesge.
Casos do Dengue notificados por etapas de vida, Region Loreto SE 02- 2028,
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En la SE 02-2022 se report6 437 casos: 179 (40.96%) son confir-
mados y 258 (59.04%) son probables, en espera de su clasificacion
final. Se reportaron 386 (88.32%) casos Dengue Sin Sefiales de
Alarma, 47 (10.76%) casos Dengue con Sefiales de Alarma y 4
(0.92%) caso de Dengue Grave. En relacion al afio 2022 en el mis-

mo periodo se tiene 285 casos mas,
en el reporte de casos.

un incremento de 2 veces mas
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En la SE 02- 2023 se reportd 147 casos de Leptospirosis, los mismos que se encuentran como Probables, en el
mismo periodo del afio 2022 se notifico 75 casos mas, que representa un incremento en 2 veces el reporte de

Casos de Leptosplirosis por distritos y semanas epldemiolégicas, Regién Loreto

| m.

- camesa 3 v

TALA LEFTOSMROSIS
LORETO S F 2 ANOS 2023

SE 02- 2023

- rmras

Cui.._'.- e 14

Yotal general :

87

CONTAMANA 28 5 .
PUNCHANA 6 13 19 12.93 A47.62
SAN JUAN BAUTISTA 15 2 17 11.56 59.18
NAUTA 11 6 17 11.56 70.75
YURIMAGUAS 6 3 9 6.12 76,87
BELEN 5 B 9 6.12 #2.99
PUTUMAYO 8 8 5.44 88.44
1QUITOS 3 1 a 2.72 91.16
REQUENA 4 a 2.72 93.88
TIGRE 2 1 3 2.04 95.92
VARGAS GUERRA 1 1 2 1.36 97.28
INDIANA 1 1 0.68 97.96
BALSAPUERTO 1 1 0.68 98.64
14 |INAHUAYA 1 1 0.68 99.32
PAMPA HERMOSA 1 1 X X

En la SE 02-2023, 15 distritos han reportados 147 casos; El 82.99% se concentra en 6 distritos como son :
Contamana (34.69%); Punchana (12.93%), San Juan Bautista y Nauta (11.56%), Yurimaguas y Belén (6.12%). No se
ha registrado fallecidos por Leptospirosis

Casos de Ofidismo por semanas epldemiolégicas y distritos, Regién Loreto,

& onresa

TLA OFIDISMO
LORETO S.E 2 ANOS 2023

SE 02- 2023

SEMANA EPIDEMIOLOGICA
DISTRITO
1 |BALSAPUERTO 2 1 3 [58] 15N
2 |SAN PABLO 2 2 [1053| 2632
3 |YURIMAGUAS 2 2 (1053 3684
4 |TENIENTE CESAR LOPEZ ROJAS 2 2 [1088]| 43
5 |MAZAN 2 2 (1053 5789
6 |YAQUERANA 1 1 2 (1053 6842
7 |TROMPETEROS 1 1 (526 | 7368
8 |PARINARI 1 1 [526 | 795
9 |SOPLIN 1 1 |52% | 42
10 |PUNCHANA 1 1 (526 | 8947
11 |ANDOAS 1 1 |52% | 9N
12 |SAN JUAN BAUTISTA 1 1 |52 | 10000
= Total general 15 4 19 100




Casos de Tuberculosis, Regién Loreto, Afio 2023 (SE 02)

cmra & Gsmesa .;& R -\
TIA TUBERCULOSIS TOTAL w CASOS DE TUBERCULOSIS REPORTADOS EN LA REGION LORETO,
SE. 02, ANO 2023

LORETO S.E 2 ANROS 2023

TBC
PULMONAR
S/CONF.
BACTERIOL; S

e _—

En la SE 02 del afio 2023, se han notificado 17 casos de Tuberculosis en 7 distritos: Iquitos (4), San Juan Bautista
(4), Punchana (3), Ramén Castilla (2), Belén (2), San Pablo (1) y Mazan (1). El 53% corresponde a TBC sin
confirmacion bacteriolégica, 35% a TBC con confirmacion bacteriolégica y 12% a TBC Extrapulmonar.

4 a
TOTAL DE CASOS CONFIRMADOS - SEMANA EPIDEMIOLOGICA:
41 AL 52 ANO 2022 y 01-02 ANO 2023 (PRUEBAS MOLECULARES Y ANTIGENICAS)
\ 5
SEMANAS 2022 2023

PROVINCIA/DISTRIT | 2| 8|44 |45 | 46| 47| 48| 4| 50 |5 | 5|1 2 YOTA.
ALTO AMAZONAS 0 0 1 S 38 | 54 | 146 85 46 24 0 2 410
160201 - YURIMAGLIS 0 0 1 4 37 [ 52 [ 135 66 38 2 | | 0 2 363
160202 - BALSAPUERTO 0 0| 0 0 N 6 1 3 1 0 0 0 12
160205 - JEBERQS 0 o[ o 0 0 0 0 3 /1415 2 0 0 0 24
160206 - LAGUNAS 0 0 0 0 0 0 | 0 2 2 0 1 0 0 0 5
160210 - SANTA CRUZ 0 0 0 0 0 1 [ 2 0 1 0 0 1 0 0 5
| 160211 - TENIENTE CESAR LOPEZ ROJS 0 o[ 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1
DATEM DEL MARANON "0 | o 0 0 0 0 4 |10 | 35 40 12 | 6 2 0 109
160701 - BARRANCA 0 0 0 0 0 0 3 | 10 | 33 | 36 | 6 1 0 0 89
160702 - CAHUAPANAS 0 0 | 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
160703 - MANSERICHE 0 0 0 0 0 0 0 0 1 /0 0 3 1 0 5
160704 - MORONA 0 [ 0 0 0 1 0 0 2 5 0 1 0 9
160705 - PASTAZA 0 0| 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 2
160706 - ANDOAS 0 0 0 0 0 0ol o 0 1 1 1 1 0 0 4
| 1 |12 ] & 2 5 8 s | Aal2als 9 31 2] 1»
160301 - NAUTA | 2 1 10| 4 2 4 7 7 |15 [ 21120 6 9 2 2 110
160302 - PARINARI 0 0| o 0 ] | 0 0 0 0 0 0 0 0 2
160303 - TIGRE 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 1 0 3
160304 - TROMPETERDS 0 1 0 0 0 0 0 1 0 1 0 | 0 0 0 3
160305 - URARINAS 0 1 0 0 o Il o | 0 | 0 0o 0 0 0 2
MAYNAS _ 64 104 | 130 [ 101 | 70 76 | 73 | 153 | 152 228 152 | 81 | 32 | 18 1434
160101 - IQUITOS 36 52 | 72 | 57 | &4 4 36 | 76 | 79 106 84 | 37 | 15 | 8 14
160102 - ALTO NANAY o | 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 3
160103 - FERNANDO LORES | 0 0 0 0 1 0 0 R 1 2 2 10
160104 - INDIANA 0 2 1 0 3 2 2 2 1 2 0 3 0 0 18
160105 - LAS AMAZONAS 0 o[ o 0 0 0 1 3 3 0 0 0 0 0 7
160106 - MAZAN 3 2 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 7
160107 - NAPO [ 1 1 0 0 0 2 0 1 0 2 1 0 1 0 9
160108 - PUNCHANA [ 13118 | 28 [ 13 | 4 | 8 | 11 [ 31 [ 17 | 37 | 16 | 18 [ 5 4 33
160110 - TORRES CALSANA 0 0| o 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
160112 - BELEN 3T [B]3 4 s [0 |5 [ 2717 [ 9 5 1 138
160113 - SAN JUAN BAUTISTA | 7 135 [ 15 [ 18 | 6 | 16 | 17 [ 20 | 37 | 53 | 33 | 13 [ 4 2 265




4 . h
TQTAL DE CASOS CO@FIRMADOS - SEMANA EPIDEMIOLOGICA: )
41 AL 52 ANO 2022 y 01-02 ANO 2023 (PRUEBAS MOLECULARES Y ANTIGENICAS)
\ )
SEMANAS 2022 2023
et e Lt a1 | 42 | 43 | 44 | a5 | 46 | 47 | 48 | 40 | 50 | 50 | 52 | 1 2 S
PUTUMAYO 0 0 ) ) ; [ 0 1 0 [ 0 0
160801 - PUTUMAYD 0 0 [ 2 ¢ 0 251 o ] 0 0
160802 - ROSA PANDURO 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1
160603 - TENIENTE MANUEL CLAYERO o 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
160804 - YAGUAS 0 0 ( 0 0 [ L 0 [ 0 [ 0 1
5 | 10 | & 18 4 [ 3 3 3 5 3 12 76
160401 - RAMON CASTILLA [ 0 1 6 ) [ 2 ] 2 4 2 1 2 44
160402 - PEBAS 4 ] 9 ; 0 [ 1 0 1 0 21
160403 - YAVAR ) 0 0 2 | 1 [ ( 0 6
160404 - SAN PABLO 0 [ [ [ 1 1 o ) ( 5
] 2 2 4 | 122 | 21 | 18 | 11 | 7 88
160501 - REQUENA 0 [ 1 3 N S [] 3 [ 45
160502 - ALTO TAPICHE 0 0 0 [ [ 0 0 1 0 10 0 0 0 2
160503 - CAPELO [} 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
160504 - EMILIO SAN MARTIN 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 2
160505 - MAQUIA o 0 0 0 0 o | o 2 0o 1 1 0 0 0 4
160506 - PUINAHUA o0 11 i | 6 | 06 0 0 0 0 0o 0 0 |0 | 0 2
160507 - SAQUENA 0 0 0 0 0 0o | o 0 1] 0 0 0 0 0 1
160508 - SOPLIN 0 0 0 0 0 0 0 o | 0 | 0 0 0 0 0 0
160509 - TAPICHE 0 0 0 0 0 0 0 0 0o 0 0 0 0 0 0
160510 - JENARO HERRERA 0 0 1 0 i 0 0 8 9 6 1 3 0 L | 30
160511 - YAQUERANA L 0 ) [ [ [ 1 0 0 2
o1 0 [ 12| 4 7 10 0 36
160601 - CONTAMANA [ 0 ] 5 5 3 3 0 0 20
160602 - INAHUAYA o 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 2
160603 - PADRE MARQUEZ o 0 0 0 0 0 2 0 0 1 0 0 0 0 3
160604 - PAMPA HERMOSA 0 0 0 0 0 [ 0 2 o L 121 0 0 0 0 3
160605 - SARAYACU [0 o " e [ o a0y e 216 | 0] 0 e[ e |0 3
160605 - VARGAS GUERRA o 0 0 0 0 [ 0 3 0 221 o 0 0 0 5
1 [ 70 | 127 | 141 | 112 | 103 _ 136 | 158 | 355 | 324 | 364 210 | 114 | 39 | 25 | 2278
4 B
CASOS CONFIRMADOS POR ETAPAS DE VIDA - SEMANA EPIDEMIOLOGICA: 41 AL 52, ANO 2022 y 01-02 ANO
2023
\ J
Etapa de Vida FEMENINO MASCULINO | Total
Nifio 50 41 91
Adolescente 65 35 100
Joven 287 198 485
Adutto 722 534 1,25
Adulto mayor 203 143 346
Total l 1,327 951 l 2,278

CASOS CONFIRMADOSPOR ETAPAS DE VIDA

1,400
1,256

1,200
1,000
800
e 485
400 346
200 91 100 I .
o = =

Niro Adolescente Joven Adulto Adulto mayor



CASOS CONFIRMADOS SEGUN PROVINCIAS - SEMANA EPIDEMIOLOGICA:
41 AL 52 ANO 2022 y 01-02 AO 2023

MAYNAS

ALTO AMAZONAS SATEM DEL MARANOK LORETOY

S uneenmgOavON )T I sasencITONN UL [ “aeBoseYUUT tRuNEsreenn Rl

SEMANA EPIDEMICLOGICA - 2003y X33 SEMANA EPIDEMICLOBICA - 2022y 7023 SEDASNA FPIDEMIOLOGICA - 2022y 2023 SEMANA EPEEMICLOGICA - 2022y 202
PUTUMAYD RAMON CASTILLA REQUENA CAYAL

]

| w—“
. -: /\/\ '
. i
PRER ] UUNEUT RSN T2

unuwouwon yQusuewewueEl2 L8 sEMTHws g

SEMANA EPIDEMICK DGIA - 2072y W73 SEMANA EPIDEMIOROGCA - 2007y 2023 SEAMANA EPIDEMICLOGICA 7022y 2023 SEMANA EFIDEMICOGICA - 2022 y 207

COBERTURA DE VACUNACION POR DOSIS - CORTE 17/01/2023

COBERTURA VACUNACION CONTRA EL COVID-19 REGION LORETO

Por Grupos de Edad

GupoBario | Meta 3ra Dosis

052 11 messs 11931 30.82% 479 0,00%

(012 04ancs 98,233 11.53% 5 f 0.00%

052 11 anos 193,660 S 1 14.68%

12217 anes 170,891 39.22%

18 2 29 arics 0530 X6814 60.29%

32 39 arics 156,077 138,505 66.04% HEEFOEE 1832%

4) 2 4 aros 127,015 1121% 6805% HEEFTEE  24.09%

) 2 59 anios 95,121 83513 £9,54% 28.30%

60 2 69 aric 65,491 57,78 34,20%

M2 7 arios 35,083 20,39 89 69.63% I 35.12%

8) anos a mas 17,79 13018 | 733 68.24% : s256% (EXCEEE 23.12%

Total general | 1206571 | 928313 : 68.29% 142,981
Por Provincias

Provinclas | Meta | Cantidad
ALTO AMAZONAS 162,895 1.08¢ 62.9 9,38 869 0.02%
DATEM DEL MARANON 87484 35.05% ; 25.21% 31 0.07%
LORETO 83,907 60.02% 41,34% 11,48% 0,00%
MAYNAS 606,937 62 698 65.36% 5 7.60% 0.08%
PUTUMAYOD 11,383 60.69% c 46.27% 719 0.00%
RAMON CASTILLA 85,751 50.32% 33,42% 5 0,00%
REQUENA 82,537 ‘ 64.98% 45,93% 12.87% 0,00%
UCAYAL ek 62.23% 39.56% % 9,78% 0.01%

Total general 1,206,571 | 928,313 68.29% : 52.32% 19.54 0.05%
Corte: 17/01/2023 03:00 pm

Fuente: REUNIS



CASOS CONFIRMADOS POR SEMANAS EPIDEMIOLOGICAS. - SEMANA EPIDEMIOLOGICA: 41 AL 52 ANO 2022 y
01-02 ANO 2023

Total de Casos Positivos por Semana Epidemiologica - Corte 17/01/2023
250

223

200

150

100

50

a1 42 43 a4 45 46 47 48 49 50 51 52 1 2

B IQUITOS CWOAD BRURAL

iNDICE POSITIVIDAD POR MESES. ~ SEMANA EPIDEMIOLOGICA:
41 AL 52 ARO 2022 y 01-02 ARO 2023

Casos COVID-19 Notificados y Confirmados con PCRy AG e
indice de Positividad

4,000 35%
3,609
3,500 3,390 3,312 e 309
~
3,000 / z}ﬂ' 8
25%
=
8 2,500 E
E 20% 2
E 2,000 g
3 \ 15% =
= 1,500 e
1,200 2
10%
1,000
6
\
L)
500 3 5%
95 & 71
o : - - - 0%
SET-2022 OCT-2022 NOV-2022 DEC-2022 ENE-2023
— POSITIVO 95 375 663 1,205 71
m— NEGATIVO 3,609 3,390 3,312 2,878 1,200
e % Positividad 3% 105% 17% 3086 6%

- POSITIVO — NEGATIVO w9t Positividad

Pagina 6



/

\
DISPONIBILIDAD DE CAMAS CLINICAS Y DE UCI EN HOSPITALES DE LA REGION LORETO, ANO 2022y 01-02

2023 CORTE AL- 17/01/2023

\ s

HOSPITAL/IPRESS TOTAL PACIENTE CAMAS HOSPITALIZACION COVID CAMAS UCI COVID
HOSPITALIZADOS | TOTAL | OCUPADAS | DISPONIBLES OCUPADAS | DISPONIBLES

HOSPITAL REGIONAL DE LORETO 15

HOSOITAL SANTA GEMA DE YURIMAGUAS 10

HOSPITAL DE APOYO IQUITOS 10

HOSPITAL SANTA CLOTILDE 18

HOSPITAL CONTAMANA

SAN LORENZO

HOSPITAL ESSALUD IQUITOS

HOSPITAL ESSALUD YURIMAGUAS
ESSALUD CABALLO COCHA

:oosooowoo[gg

ecolocoloeloele|le
- =aE S
eloclococloelolele|le
BleloRlslss 0
ool oloeloelo|le
EocoBloolowa|ll

TOTAL |

TOTAL HOSPITALIZADOS: 0

i ™

TOTAL DE FALLECIDOS POR DISTRITOS. SEMANA EPIDEMIOLOGICA: 41 AL 51 ANO 2022 y 01-02 ANO 2023 —
CORTE 17/01/2023

% .

PROVINCIASDISTRITO TOTALES k' PROVINCIA/DISTRITO TOTALES
LAY}

160801 - PUTUMAYD

160802 - ROSA PANDURD

160803 » TENIENTE MANUEL CLAVERD:
|_LO0004 - YAGLIAS
FAMDN CASTILLA
150401 -~ RAMON CASTILLA
160402 - PEBAS

15020 -
160202 -

=E-E-N-N-T-R-F-E-F-No™) —N—F-F-N-F- _J-R-F-N-F-T-' —N-R-F-N-E-F-

Eg

g%

IE

QE

5

=
MOOOOoOOOoOS|IDOODOOO DL O =IDDDOOo oD o oo 8

TOTAL DE FALLECIDOS POR DISTRITOS. SEMANA EPIDEMIOLOGICA: 41 AL 51 ANO 2022 y 01-02 ANO 2023 -
CORTE 17/01/2023

[ TOTAL FALLECIDOS: 2 ]




FALLECIDOS COVID-19 - CORTE 17/01/2023

\

RESUMEN DE FALLECIDOS POR COVID 19 REPORTADOS EN LA REGION LORETO:

» Ano 2020: 2,438 defunciones
» Ano 2021: 1,178 defunciones
» Ao 2022: 40 defunciones

Total: 3,656 defunciones

{ TOTAL 2020-2021-2022-2023 : 3,656 }
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En la SE. 02-2023, se han repor-
— tado 2,805 episodios de IRA en
nifos < 5 afios: 127 (4.52%) en
nifios menores de 2 meses; 840
(29.95%) en nifios de 2 a 11 me-
ses, 1,838 (65.53%) en nifios de
1 a 4 afos. En el canal endémico
se encuentra en zona EXITO, se
evidencia ligero incremento de
. casos en las 2 ultimas semana.

[ T T

TR IMA 743 MEaman A - e afas
LamrTa Ar JaMaadaaz

/

Yurimaguas (304), Barranca
(268), Iquitos (182), San Juan
Bautista (165); Cahuapanas
(121), San Pablo (116), Puinahua
(100), Morona (99), Punchana
(99), Requena (96), Belen (92),
Urarinas (91), Andoas (90), Man-
seriche (86), Fernando Lores
(85), Maquia (60), Nauta (59),
Pastaza (57), Ramon Castilla
(54), Balsapuerto (53), Mazan
(53), Parinari (52), Jenaro Herre-
ra (49), Contamana (43),Lagunas
(31), Putumayo (31), Teniente
Manuel Clavero (30), Teniente Cesar Lopez Rojas (26), Yavari (25),
Napo (22), Santa Cruz (20), Yaguas (20).

P

T.l.LA Regional es 237.64% x 10000 hab. (Pob< 5 afios).
La Estratificacion del Riesgo segun la T.I.A es como sigue:
Alto Riesgo16 Distritos

Mediano Riesgo: 18 Distritos

Bajo Riesgo: 19 Distritos p -
Sin Riesgo: 0 Distritos SINDROME DE OBSTRUCCION BRONQUIAL AGUDO

(SOB/ASMA) EN < 5 ANOS

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 19.18% del total de

En la SE 02 del 2023, se
han notificado 162 casos
de Sindrome de Obstruc-
cion Bronquial/ASMA en
menores de 5 afos; 50
(30.86%) episodios en ni-
fios menores de 2 afios y
—— 112 (69.14%) en nifios de 2
%m {wg1 a4 afios. En las Ultimas 2
LORETO B.E2 ANOE 2028 : semanas la curva se man-
tiene en zona de EXITO.

atenciones Regional.

NEUMONIAS

- - Enla SE. 02 del 2023, se han regis-
trado 41 episodios de Neumonia; 32
(78.05%) son episodios de Neumonia
y 9 (21.95%) son episodios de Neu-
monia Grave. Los casos de neumonia

muestran un incremento en las ulti-
mas 2 semanas, manteniéndose en

e e

AR A 3 TR ] X b
LORCTOA.C 2 Mh05 aas

'l zonas de Seguridad. Se reporta una

defuncién en el grupo de 1 a 4 afios,
procedente del distrito de Belén.

Iquitos (57), San Juan Bau-
tista (43), Belen (41), Pun-
chana (14), Parinari (3),
Requena (2), Nauta (1),

Atenciones son Belen (5), Iquitos (4), Yurimaguas (1)

Morona (4), San Juan Bautista (4),
Fernando Lores (3), Nauta (3), Pari-
nari (39, Ramon Castilla (3), Requena
(39, Urarinas (2), Yurimaguas (2),
Lagunas (1), Punchana (1), Teniente
Manuel Clavero (1), Vargas Guerra
(1), Yaguas (1).

La T.I.A regional es 0.35%x 1000 hab. (< 5 afios).

La Estratificacion del Riesgo segun la T.I.A es como sigue:
Alto Riesgo: 37 Distritos

Mediano Riesgo: 10 Distritos

Bajo Riesgo: 03 Distritos

Sin Riesgo: 03 Distritos.

T.I.LA Regional es 13.72% x 10000 hab. (< 5 afios).

La Estratificacion del Riesgo segun la T.I.A es como sigue:
Alto Riesgo: 00 distritos

Mediano Riesgo: 00 distritos

Bajo Riesgo: 05 distritos

Los distritos de la ciudad de lquitos reportaron el 34.15% del total de  g;, Riesgo: 48 distritos.

atenciones Regional.

La ciudad de Iquitos reportaron el 95.68% del total de atenciones
Regional.
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ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA DISENTERICA

ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA ACUOSA

S, EACANIC) B ATIRCES PO B e
whn

BASEL SARECAL DAINTIRCES 18 L4
T AN S A A

En la SE 02 del afo 2023, se
han notificado 97 atenciones
por Diarrea Disentérica, de
los cuales 6 atenciones co-

ciones de 1 a 4 afios y 59
atenciones de 5 a mas anos.

zona de EXITO, se observa
un incremento en las 2 ulti-

e A :

rresponde a <1 afio, 32 aten- |

Actualmente la region esta en ~

En la SE.02 del 2023 se repor-
taron 1,816 atenciones por
EDA’s Acuosas en la region
Loreto: 228 (12.56%) atencio-
nes en menores de 01 ano, 678
(37.33%) atenciones de 01 a
04 afios y 910 (50.11%) aten-
ciones de 05 a mas afios. Nos
encontramos en zona de EXI-
TO.

R LA e A

e B , mas semanas.

P S T s

T O~ FRES- COOEET BRSO
L=>wmT= O.mI ~Uo0 T0IX

Parinari (13), Manseriche
(12), Nauta (11), San Pablo
(8), Andoas (7), Barranca (7),
Ramon Castilla (7), Teniente
Manuel Clavero (7), Urarinas
(6), Morona (4),Napo (3),
Yaguas (3), Contamana (2),
Mazan (2), Yavari (2), Belen
(1), Pastaza (1), Yurimaguas
1).

Tl DM MR, A, D Us O U O,
Lo - 0.mI ~kooxoxx

San Juan Bautista (134), Yuri-
maguas (125), Iquitos (113),
Manseriche (87), Urarinas (87),
Morona (82), Barranca (80),
Andoas (78), Cahuapanas (77),
Belen (73), Punchana (68), San
Pablo (63), Puinahua (55),
Contamana (48), Jenaro Herre-
ra (46), Parinari (40), Requena
(40), Nauta (38), Teniente Ma-
nuel Clavero (38), Fernando

Lores (35), Maquia (35), Yavari

La T.I.A Regional es 0.09%x 1000 hab.

La estratificacion del riesgo segun la T..A (x 1000 es como sigue:
Alto Riesgo: 0 Distrito

Mediano Riesgo: 0 Distrito

Bajo Riesgo: 18 Distritos

Sin Riesgo: 35 Distritos

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 0.0% del total Re-
gional.

Defunciones por EDAs.
No se reporté defunciones

== ] (33), Pastaza (32), Teniente
Cesar Lopez Rojas (31), Trompeteros (31), Balsapuerto (24), Putu-
mayo (24), Lagunas (19), Napo (19).

La T.I.A Regional es 1.70% x 1000 hab.

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

Alto Riesgo: 18 Distritos

Mediano Riesgo: 12 Distritos

Bajo Riesgo: 15 Distritos

Sin Riesgo: 08 Distritos

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 21.37% del total
Regional.
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