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 Día Mundial contra la Hepatitis: OPS llama a ampliar 
el acceso al diagnóstico y tratamiento 

 

Con motivo del Día Mundial contra la Hepatitis (28 de julio), la Organización 
Panamericana de la Salud (OPS) hace un llamado urgente a expandir el acceso 
a las pruebas y tratamientos para las hepatitis virales, que afectan a más de 
diez millones de personas en las Américas, de las cuales solo el 23% sabe que 
está infectada. De los cinco tipos de hepatitis, las B y C son responsables de la 
mayoría de las enfermedades y defunciones. En la región de las Américas, se 
estima que entre 60.000 y 100.000 personas fallecen cada año debido a estas 
hepatitis. La mayoría de los síntomas aparecen en etapas avanzadas de la en-
fermedad, lo que conduce a diagnósticos tardíos cuando ya se ha desarrollado 
enfermedad hepática grave o cáncer. "Las hepatitis B y C son infecciones cróni-

cas silenciosas que pueden progresar a cirrosis hepática o cáncer de hígado. La 
buena noticia es que existen medicamentos que pueden curar la hepatitis C, así 
como tratamientos eficaces para controlar la hepatitis B", afirmó el doctor Jarbas 
Barbosa, Director de la OPS. “Es crucial fortalecer los esfuerzos y la inversión 
para poner fin a este problema de salud pública”, añadió. Según el Informe mun-
dial sobre las hepatitis 2024 de la Organización Mundial de la Salud (OMS), solo 
el 36% de las personas infectadas con hepatitis C globalmente están diagnosti-
cadas y el 20% ha recibido tratamiento curativo. En cuanto a la hepatitis B cróni-
ca, solo el 13% de los infectados están diagnosticados y el 2,6% recibe medica-
ción que salva vidas. La vacunación contra la hepatitis B, incluida en los calen-
darios de inmunización de todos los países y territorios de la región, está ayu-
dando a eliminar su transmisión de madre a hijo durante el parto como problema 
de salud pública. Esto subraya la importancia de seguir vacunando para preve-
nir la infección en las nuevas generaciones. Bajo el lema "Es tiempo de actuar", 
este Día Mundial, la OPS enfatiza la urgencia de acelerar las medidas para me-
jorar la prevención, el diagnóstico y el tratamiento de la enfermedad. La OPS 
trabaja en colaboración con los países de la región en el diseño e implementa-
ción de políticas nacionales para la eliminación de las hepatitis, con estrategias 
centradas en la atención primaria. Además, facilita el acceso a pruebas diagnós-
ticas, tratamientos y vacunas a precios más accesibles a través de sus Fondos 
Rotatorios Regionales. El precio de referencia mundial para el tratamiento cura-

tivo de la hepatitis C es de 60 dólares por ciclo de 12 semanas, y para el trata-
miento de la hepatitis B es de 2,4 dólares al mes. El Día Mundial contra la Hepa-
titis, que tiene lugar el 28 de julio, es una oportunidad para intensificar la lucha 
global contra estas enfermedades, fomentar la acción y la participación de las 
personas, los asociados y el público, y subrayar la necesidad de una respuesta 
mundial más sólida. La elección del 28 de julio para conmemorar este día se 
debe al nacimiento del doctor Baruch Blumberg, galardonado con el Premio No-
bel en 1976 por su descubrimiento del virus de la hepatitis B en 1967 y su contri-
bución a la invención de una prueba diagnóstica y la vacuna correspondiente. 
Las hepatitis B y C, así como la transmisión de la hepatitis B de madre a hijo, 
forman parte de la Iniciativa de Eliminación de la OPS, que tiene como objetivo 
eliminar más de 30 enfermedades transmisibles y condiciones relacionadas en 
las Américas para 2030. 

MC YURI ALFONSO ALEGRE PALOMINO 
Gerente General 

MC CARMEN HERLINDA MONTALVAN INGA 
Sub Gerente General 
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Cuadro Nº 1. 
Principales daños y eventos notificados en la semana epidemiológica (S.E) Nº  24 del año 2024. Comportamiento de 

los casos acumulados de los años 2023 

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 S.E. 29 - 2024,  se 
reportaron 18,616 casos de 
malaria:15,248 (81.9%) Mala-
ria P. Vivax, 3,354 (18.0%) 
Malaria falciparum y 14 
(0.1%) Malaria malariae. En el 
año 2023 se reportaron 
20,088 casos de malaria, 
1,472 casos menos que en el 
presente año.  En el 2024, se 
observa un incremento pro-
gresivo entre las SE11 a la 
SE19, luego hay una disminu-
ción en las 7 últimas sema-
nas, ubicándose en la presen-
te semana en zona de ÉXITO. 

 
Los distritos que reportaron más 
casos son:  Yavari (3322), Andoas 
(2443), Pastaza (1633), San Juan 
Bautista (1486), Ramon Castilla 
(1484), Urarinas (1108), Tigre 
(1034), Trompeteros (813), Alto 
Nanay (691), Barranca (515), Pun-
chana (515), Yaquerana (509), Iqui-
tos (484), Napo (428), Manseriche 
(379), Indiana (304), Balsapuerto 
(224), Pebas (217), Mazan (152), 
Soplin (137), Torres Causana (136), 
Nauta (120), Belen (86), Teniente 
Manuel Clavero (86). 
 
Según la estratificación de riesgo 
se tiene: 
Muy Alto Riesgo: 10 Distritos 
Alto Riesgo: 09 Distritos 
Mediano Riesgo: 15 Distritos 
Bajo Riesgo: 10 Distritos 
Sin Riesgo: 09 Distritos 
 

 
La T.I.A Regional es 454.39%x 
100000 hab. Año 2024 
 
Hasta la SE (29) la Estratificación 
del Riesgo en distritos es como si-
gue: 
 
Alto Riesgo: 26 Distritos 
Mediano Riesgo: 06 Distritos 
Bajo Riesgo: 09 Distritos 
Sin Riesgo: 12 Distritos. 
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Hasta  la SE 29-2024 se reportó 4,755 casos de dengue: 2,426 
(51.01%) son confirmados y 2,329 (48.99%) son probables en es-
pera de su clasificación final.  Se reportaron 4,249 (89.3%) casos 
Dengue Sin Señales de Alarma, 504 (10.5%) casos Dengue con 
signos de alarma y 02 casos de Dengue Grave (0.2%), no se repor-
taron fallecidos hasta la presente semana. Se observa que desde 
las primeras semanas del año 2024, los casos se fueron incremen-
tando hasta llegar a ZONA EPIDÉMICA que sigue hasta la presente 
semana 29-2024. 

DENGUE 









































Hasta la S.E. 29-2024, se han notificado 5,542 casos de 
Síndrome de Obstrucción Bronquial/ASMA en menores de 
5 años; 1,300 (23.45%) episodios en niños menores de 2 
años y 4,242 (76.55%) en niños de 2 a 4 años: Desde el 
año 2023 hasta la presente semana 29 -2024 los casos se 
ubican en zona de EPIDEMIA, según el mapa de riesgo 
01 distrito se encuentra en alto riesgo (Distrito de Indiana), 
02 distritos son de bajo riesgo (San Juan Bautista y Belén) 
y 26 de bajo riesgo. 

 
Iquitos (1870), San Juan Bautista (1632), Belen (1344), 

Punchana (400), Yurimaguas (98), Requena (48), Nauta (36), Mazan (23), Torres Causana (17), Trompe-
teros (11), Contamana (9), Napo (9), Urarinas (8), Balsapuerto (7), Lagunas (7), Parinari (7), Fernando 
Lores (2), Pebas (2), Ramon Castilla (2), Andoas (1), Barranca (1), Emilio San Martin (1), Indiana (1), 
Manseriche (1), Maquia (1), Putumayo (1), Santa Cruz (1), Sarayacu (1), Teniente Cesar Lopez Rojas (1). 
 
T.I.A Regional es  492.24% x 10000 hab. (< 5 años). 
La Estratificación del Riesgo según la T.I.A es como sigue: 
Alto Riesgo: 01 Distritos  
Mediano Riesgo: 02 distritos 
Bajo Riesgo: 24 distritos 
Sin Riesgo: 26 distritos 
 

La ciudad de Iquitos reportaron el 94.66% del total de atenciones Regional. 
 
 
 

INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS EN < 5 AÑOS 

Hasta la S.E. 29-2024, se han 
reportado 68,332 episodios de 
IRA no neumonías en  niños < 5 
años: 3,527 (5.16%) en niños 
menores de 2 meses; 19,201 
(28.09%) en niños de 2 a 11 me-
ses, 45,604 (66.75%) en niños de 
1 a 4 años. Según el Canal Endé-
mico, en el año 2023 los casos de 
IRAS-No Neumonía se han ubica-
do en su mayoría en la zona de 
EPIDEMIA, En el 2024 la curva 
de casos se mantiene en la mayo-

ría de semanas en zona de ALARMA, el mapa de riesgo ubica a  50 
distritos en alto riesgo y 3 distritos  en mediano. 
Punchana (7095), Yurimaguas (5362), San Juan Bautista (4574), 
Barranca (3401), Contamana (3171), Iquitos (3059), Requena 
(2879), Andoas (2848), Belen (2176), Urarinas  (2124), Manseriche 
(19499, Pastaza (1838), Nauta (1831), Cahuapanas (1748), Sara-
yacu (1561), Balsapuerto (1546), Morona (1475), Trompeteros 
(1446), Ramon Castilla (1413), Napo (1324), Fernando Lores 
(1250). 

 
T.I.A Regional es  6069.26 x 10000 hab. (Pob< 5 años) (S.E. 29). 
La Estratificación del Riesgo según la T.I.A es como sigue: 
Alto Riesgo: 50 Distritos 
Mediano Riesgo: 03 Distritos 
Bajo Riesgo: 0 Distritos 
Sin Riesgo:   0 Distritos 
Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 24.74% del total de 
atenciones Regional. 
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En la S.E. 29-2024, se han registrado 
1,228 episodios total de Neumonía; 955 
(77.76%) son episodios de Neumonía y 
273 (22.24%) son episodios de Neumonía 
Grave. Según el Canal Endémico, durante 
el año 2023 los casos de Neumonía se 
ubicaron en la mayoría de las semanas en 
zona de EPIDEMIA. Hasta la SE29-2024 
los casos se mantienen en su mayoría en 
zona de Alarma y Epidemia, ubicándose 
en las últimas 6 semanas en zona de EPI-
DEMIA. Según el mapa de riesgo 01 dis-
trito se ubica como distritos de alto riesgo 
(Trompeteros). Defunciones: Hasta la 
SE29-2024, se han reportado 18 defun-

ciones: 10 extrahospitalarias y 12 Intrahospitalaria. 

Atenciones  Punchana (229), Yurimaguas (120), Andoas (103), 
Trompeteros (81), Contamana (68), Nauta (67), Iquitos (57), Napo 
(56), Barranca (53), Requena (47), Balsapuerto (41), Pastaza (32), 
San Juan Bautista (29), Vargas Guerra (25), Manseriche (24), Lagu-
nas  (22), Urarinas (19), Ramon Castilla (17), Mazan (15), Morona 
(13), Belen (11), Teniente Manuel Clavero (9). 
 
La T.I.A Regional es 10.91%x 1000 .hab. (< 5 años). (S.E 29) 
LA Estratificación según  la T:I:A es como sigue:  
Alto Riesgo: 0 Distritos 
Mediano Riesgo: 02 Distritos    
Bajo Riesgo: 42 Distritos 
Sin Riesgo: 09 Distritos.  
Los Distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 26.55% del total 
de atenciones Regional. 

SÍNDROME DE OBSTRUCCIÓN BRONQUIAL AGUDO (SOB/ASMA) EN < 5 AÑOS 

NEUMONÍAS 





ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA DISENTÉRICA  

 
Hasta la S.E. 29-2024, se han notifica-
do 2,824 atenciones por Diarrea Di-
sentérica, de los cuales 274 (9.70%) 
atenciones corresponde a <1 año, 894 
(31.65%) atenciones de 1 a 4 años, 
1,656 atenciones de 60 años a más 
(58.65%). Según el Canal Endémico, 
en el año 2023 y 2024, los casos se 
ubicaron mayormente en ZONA DE 
SEGURIDAD Y ZONA DE ALARMA.  
Según el mapa de riesgo 05 distritos 
se encuentra en alto riesgo 

(Manseriche, Teniente Manuel Clavero, Padre Márquez, Andoas y 
San Pablo; ), 08 distritos en mediano riesgo y 32 distritos se en-
cuentran como distritos de bajo riesgo. Se reporta 03 fallecidos de 
EDA Disentérica, 01 procedente de lagunas ,01 de distrito de jebe-
ros Provincia de Alto Amazonas y 1 del distrito Andoas, provincia 
Datem del Marañón, los 03 fallecidos son menores de 5 años. 
Contamana (295), Manseriche (292), Andoas (285), Ramon Castilla 
(216), San Pablo (213), Teniente Manuel Clavero (185), Yavari 
(144), Nauta (120), Trompeteros (104), Napo (95), Sarayacu (75), 
Barranca (72), Cahuapanas (68), Morona (65), Padre Marquez (65), 
Indiana (62), Requena (60), Urarinas (58), Torres Causana (53), 
Mazan (44),  Pastaza (41), Punchana (22), Yurimaguas (21), Tigre 
(20), Emilio San Martin  (18). 
 
La T.I.A Regional es 2.70%x 1000 hab. (S.E. 29) 
La estratificación del riesgo según la T.I.A (x 1000 es como sigue: 
Alto Riesgo: 05 Distritos 
Mediano Riesgo: 08 Distritos 
Bajo Riesgo: 32 Distritos 
Sin Riesgo: 08 Distritos 
Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 2.16% del total 
Regional. 
 

ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA ACUOSA 
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Hasta la S.E. 29-2024 se reportaron 
48,379 atenciones por EDA´s Acuosas 
en la región Loreto: 5,141 (10.62%) 
atenciones en menores de 01 año,  
15,736 (32.52%) atenciones de 01 a 04 
años, y atenciones mayores de 5 años, 
27,502 atenciones (56.86%). La curva 
de los casos de EDA Acuosa en los 
años 2023 y 2024 se mantiene todas las 
semanas en zona de EPIDEMIA. El ma-
pa de riesgo nos muestra 50 distritos en 
alto riesgo. 

Se reporta 11 fallecidos de EDA Acuosa, 05 procedentes del distrito 
de Andoas y 01 del distrito de Morona ambos de la provincia del 
Datem del Marañón, 04 del distrito de Lagunas de la provincia de 
Alto Amazonas y 01 del distrito de Punchana. 
Punchana (6380), San Juan Bautista (4081), Iquitos (2979), Conta-
mana (2821), Andoas (2223), Yurimaguas (2201), Belen (1877), 
Manseriche (1723), Urarinas (1706), Nauta (1547), Barranca (1513), 
Morona (1315), Sarayacu (1222), Trompeteros (1176), Cahuapanas 
(1068), Pastaza (999), Requena (963), Ramon Castilla (959), Napo 
(894), Balsapuerto (780)  Fernando Lores (702), Tigre (690), Yavari 
(654), San Pablo (611). 
 
La T.I.A Regional es 46.23% x 1000 hab. 
La estratificación del riesgo por la T.I.A (x 1000) es como sigue: 
Alto Riesgo: 50 Distritos 
Mediano Riesgo: 03 Distritos 
Bajo Riesgo:  0 Distritos 
Sin Riesgo:  0 Distritos 
Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 31.66% del total 
Regional. 
 








