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El Dia Mundial de 1a Obesidad

Conmemorado anualmente el 4 de marzo, es un llamado global unificado
a la accidén, promoviendo una respuesta multisectorial cohesionada ante
la crisis de obesidad. Ese dia destaca la necesidad urgente de solucio-
nes colaborativas para abordar uno de los desafios de salud publica mas
apremiantes de nuestro tiempo.

La Regidén de las Américas presenta la mayor prevalencia de obesidad a
nivel mundial: el 67.5% de los adultos tienen sobrepeso u obesidad, y el
37.6% de los nifios, nifas y adolescentes estan afectados. En 2021,
aproximadamente 5.8 millones de muertes, equivalentes al 81% de las
muertes de la Region, se atribuyeron a las enfermedades no transmisi-
bles (ENT), con la obesidad como factor de riesgo significativo. Estas
alarmantes estadisticas subrayan la necesidad urgente de implementar
intervenciones escalables y basadas en evidencia.

Los paises de las Américas dieron un paso importante en la lucha contra
el aumento de la epidemia de obesidad al aprobar unanimemente el Plan
de Accion para la Prevencion de la Obesidad en Nifios y Adolescentes
durante el 53° Consejo Directivo de la Organizacién Panamericana de la
Salud (OPS), y la 662 sesién del Comité Regional de la Organizacion
Mundial de la Salud para las Américas. Entre otras medidas, este plan
aboga por la implementacion de politicas fiscales, regulacién del etique-
tado y la publicidad de alimentos, la mejora del entorno alimentario y de
actividad fisica en las escuelas y la promocién de la lactancia materna.
Su objetivo es frenar el avance el avance de la epidemia para que las
tasas de obesidad no sigan aumentando.

En la 752 Asamblea Mundial de la Salud de 2022, los Estados Miembros
dieron un paso crucial al adoptar nuevas recomendaciones para la pre-
vencion y el manejo de la obesidad. La aprobacién del Plan de Acelera-
cion de la OMS para Detener la Obesidad destaco la necesidad de accio-
nes multisectoriales e intersectoriales, fundamentadas en politicas efecti-
vas y respaldadas por evidencia cientifica sobre su implementacion y
resultados.

El Plan de Aceleracion de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) es
una herramienta clave para estimular y apoyar las acciones a nivel nacio-
nal. A través de politicas probadas y efectivas, busca generar un impacto
transformador en el abordaje de la obesidad a nivel mundial. Este plan
ayuda a los paises a identificar acciones prioritarias rentables, apoyar su
implementacién, fortalecer la comunicacion y promocién, fomentar la par-
ticipacion de actores clave y garantizar la rendicién de cuentas.

Los esfuerzos de la OPS se alinean con el Plan de Aceleracion, enfocan-
dose en nueve paises pioneros: Argentina, Barbados, Brasil, Chile, Méxi-
co, Panama, Peru, Trinidad y Tobago y Uruguay. Estos paises fueron se-
leccionados con base en sus datos epidemioldgicos, marcos normativos
existentes y su compromiso con la asistencia técnica.

Las iniciativas estratégicas del Plan de Aceleracién buscan salvar millo-
nes de vidas y promover un futuro saludable y equitativo en las Améri-
cas. Si bien los esfuerzos iniciales se centran en estos nueve paises, el
objetivo es ampliar las intervenciones en toda la Regién, aprovechando
enfoques exitosos y las lecciones aprendidas.

La Direccién Regional de Salud Loreto esta interesada en recibir comentarios y sugerencias sobre el contenido del presente boletin.
Publicacién Oficial de la Direccion de Epidemiologia: Av. Colonial S/N, distrito Punchana, regién Loreto.

E-mail: epiloreto@dge.gob.pe
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Cuadro N° 1.
Principales daifos y eventos notificados en la semana epidemioldgica (S.E) N° 4 del aiio 2025.

Enfermedades de Importancla en salud pdblica,
Region Loreto, Aflo 2025: $.E. 0105

Ao 2024

DIAGNOSTICO
1 {DENGUESIN SIGNOS OE ALARM 305 %[ 09|55 3| 00 | %8 %8
2 MALARIA POR. VIVAX W E || 10| w850 ng
3 MBS QMBI Ne KR Hasta g SE 052005 se han
4 [MALARIA . FALCPARUM Bom|mle|n] m|ee a . ' .
5 DENGUECONSIGNOS DE ALLRMA 905|055 M43 w% ”F‘,'““?“ 21 Enfemedades 03
Y o— N vigilancia. EI 84.02% lo concentra
7 |OFDIMD s |08 6| Q| B dengue sin signos de alarma,
B |LEISHNANIASIS CUTANEA 5141 002 %3 malaria por P vivax,
9 [SFILSNO SPECICADA Plslafe] |8los wua eptospirosis, siendo os que
10 ARCELASIN COMPLICACIONES P lafalt] s s % areseran o mar dano
11 |NALARI POR. MALARAE Llef | s ow| wg _
1 s 1 [1] 1] e wm notficado
13 INFECCION GONOCOXICA ) 308 un
14 |DENGUE GRAVE 11 306w v Tosferina  como  enfermedad
B iR0NCE 1 L0 B | imunoprevenible, es el sexo dafio
IESIFILISI'MTEH"JA” 11 ) oM wy mporante e region,apatando
17 |NETAL NO ESPECFICADO ! o ®g :
o - TR el 3:41% de los casos.
19 |NUERTEMTERNA INDIECTA ! L om 8%
10 |(00CEIS0 1 100 ug
20 [ESAV1-VENTO ADVERSO POSTVACUNAL ! { lom| mw

Tt e 1067 1t 3015 o 7| 10

Faente- B2se o Sp Direceidn de Epidemuningia 2015

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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MALARIA

CANAL EMOGRMITD D fALARLS B LA RGO LORE T,
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= Hasta la S.E. 05-2025, se reporta-
ron 2,289 casos de malaria: 1,948
(85.10%) Malaria vivax, 336
(14.68%) Malaria falciparumy 5
(0.22%) malaria malariae. Hay una
disminucién del 6.2% (150 casos)
en el mismo periodo de tiempo con
respecto al afio 2024. En el canal
endémico se ubica en zona de Exito
y Seguridad pero la cobertura de
notificacion alcanzo el 80% por lo
que la curva de casos se actualizara
en la SE 06 . No se reportan falleci-
dos.

T.I.A. MALARIA TOTAL
LORETO S.E (1-5) ANO 2025

Los distritos que reportaron mas
casos son: Andoas (320), San Juan
Bautista (218), Alto Nanay (188),
Trompeteros (176), Tigre (152),
Pastaza (139), Ramon Castilla
(111), Pebas (95), Punchana (85),
.= Yaquerana (85), Manseriche (85),
. Urarinas (84), Barranca (82), Yavari
| (78), Teniente Manuel Clavero (77),
Iquitos (57), Soplin (40), Mazan

‘ww (35), Indiana (34), Napo (32), Nauta
I (26).

- ‘ - | Segun la estratificacion de riesgo se
EEEEER - ticne:
Muy Alto Riesgo: 0 Distritos
Tt oe e i 5 e i a i e Alto Riesgo: 8 Distritos
T e Bl sisspamsinni  Mediano Riesgo: 12 Distritos
e s o Bajo Riesgo: 18 Distritos
Sin Riesgo: 15 Distritos

DENGUE

cEEE % oeeresa i

X2 La T.ILA Regional es 145.85%x
100000 hab. Ao 2025

T.I.A. DENGUE TOTAL
LORETO S.E (1-5) ANO 2025

Hasta la SE (05) la Estratifica-
cion del Riesgo en distritos es
como sigue:

»>Alto Riesgo: 21 Distritos
»Mediano Riesgo: 5 Distritos
»>Bajo Riesgo: 9 Distritos
»8in Riesgo: 18 Distritos.

il-l.esumr-_'n- !;iiuac.iﬁn del Dengue ET.I Lun:tu"?.ilisz'..i-.E 01 - 05-2025 |

A s

L8, DREEa TR
LT )N AR T

2,252

Clres; Tontidink

625

Casos confirmadas

& 3

1,627

Casos Probatdes

00

Faliecido:

[eorin 0T ELI0I5]
Hospaalicados

Casos de Dengue notificados por distrito, Region Loreto 2025: SE 01 - 05
1 !

¢ Faatn la 3B 052420, M dairfos reporaien
camirs e denque, mienras qee o 24 0l
misTa semang 19 disriios nporivon s
de dengie

1
- e o = e

T W
.: i | ¢ El W% de o casos se concnias e B
T PO | s pncpament Yiriagis, e,
- T San juen Bastnts v Bawarcs que acumuin
T T CHE A o BT 45% oo s casca,
T 1T 8T
i SRR T
i -'.*
I

En o presesis af. M giswiles a0 ssportan
s O dange

AT P R S CHI IO R LS TR
ALFERN SnEA. (EEE Y - SEY - SOREA (R, 4 -8

FO3 FYET

cludad. Regién Loreto.
JE 02 - 05

Hasta la SE 05-2025, se report6 2,252 casos de dengue: 625
(27.8%) son confirmados y 1,627 (72.2%) son probables en
espera de su clasificacion final. Se reportaron 2,010 (89.3%)
casos Dengue Sin Sefiales de Alarma, 239 (10.6%) casos Den-
gue con signos de alarma y 3 casos de Dengue Grave (0.1%),
no se reportaron fallecidos. En el canal endémico se ubica en
Zona de Epidemia.

En el afio 2024, se reportaron 433 casos para el mismo periodo
de tiempo, presentandose un incremento de 4 veces mas el
reporte de casos durante el presente afio.

B mapa de c¥oe de b chalsd g |
VU B LR BQMOTRRCH O
s Dusghe & sceptin dul
Secior M m i que as cbesn wn
marin de caky con e
CORMLERITRNG 2% &5 ESTEIFIRlaL

Pz Iow  caaos  dinpenn e
oOSETOIn Mo e 2Sroe Grbonas
(e PErTafas.
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otapas deo vida y sexo. Regién Loreto.
SE 01 - 05

Casos de Dengus notifilcados por

2025:
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Hasnta n 5 E.O08-2028, La eiapa de vicda adiullao v la etapa vy vida nifes,
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En cuanio & los casos de dengue por sexo, o oae observe wne
diferencia significative antre amibos sexos aeglan los tpos de dengus.

o il raond sk e rcrhon de § piemloboghe- G A LoTeL

NUMERO DE MUESTRAS DE DENGUE E INDICE DE POSITIVIDAD (IP) POR SEMANA
EPIDEMIOLOGICA. SE51- 2024 - SE05-2025. (CORTE 01.02.2025)
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El Indice de Positividad, muestra el porcentaje de resultados positivos con respecto al niomero total de pruchas
procesadas (Total 3117 muestras; 849 IgM, 2268 N31, SE01,02,03,04 v 05).

En las SE 51 y 52 del 2024 se reportaron indices de positividad de 18.7 % v 23.6 % respectivamenta, disminuyendo en la
SE 01 del 2025, (18.29%). De la SE 02 a la SE 04, gl IP se muestra variable, observandose un leve incremento en la SE 04
(22.4%). que se mantiene en la SE 05 (21.5%).

RESULTADOS DENGUE POR TIPO DE PRUEBA Y SE (IgM y NS1).
SE 05-2025. (CORTE 01.02.2025)

g

NUMLERD DL MUESTRAS
-

Virus Dangus Az ight Vi Dangus Ag NE1

B REGATRG - W PIGTR

Fuente: GERESA Loreto; CPC. Direccidn de Referencia Regionel de Lorebo. Unidad de Virologia, Netlabw2

Hasta la SE 05, se procesaron un total de 849 muestras por la prueba de ELISA Anticuerpo IgM, esta prueba se
procesan en pacientes con tiempo de enfermedad mayor a 5 dias, (159 positivos).

Se procesaron un total de 2268 muestras para la prueba de ELISA Antigeno NS1, esta prueba permite un diagnéstico
temprano, detecta la presencia del virus durante los primeros 5 dias de enfermedad, (466 positivos). .
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MUESTRAS DE DENGUE E INDICE DE POSITIVIDAD (IFP) FOR MICRORED ¥ EESS.
SE 05 - 2025. (CORTE 01.0
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El

En la SE 05,

May or

remitidas,

en la Microred
Iquitos Sur, el PS5, que presento
mayor P, fue SANTA CLARA DE
HAMAY (50%); En Punchana, el
IF mas elevado lo reporta & 1°
DE ENERO (100 %).
numers  de
positivos lo reporta e HOSPITAL
IGUITOS{12), seguido de WiLLA
BELEN vy HOSPITAL SANTA
SGEMA DE YURIMAGLUAS (10).

El mayor numerns de muesiras
correaponde
HOSPITAL APOYO IQUITOS (46)
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RESULTADOS POSITIVOS POR PROVINCIA Y TIPO DE PRUEBA.

(CORTE 01.02.2025)

SE | ALTD AMAZONAS | DATEM DEL MARANOMN MAYNAS | REQUENA LORETO TOTAL
NS Igha MS1 Igha NSl | IghM | MNS1 | Igh NSl Igha MS1 Igha
SE 01 17 G 11 a as | 12 | a | 1 | o 1 66 | 24
SE 02 a7 5 21 0 53 | zv | & | o (1] 117 33
SE 03 20 5 17 4 a8 | 24 | 1z | a 1 o a4 a7
SE D4 14 2 16 5 96 | =3e | a | = 1 o 130 aa
SE 05 21 1 o 0 33 15 0 0 1 o | 55 16
TOTAL 109 13 65 i3 265 l 117 l 24 [ a ] 3 i | AGE ] 153

En la
En la
En la
En la
En la

SE 02, 117 positivos para NS1 y 33 para lgh.
SE 03, 28 positivos NS1 y 27 Igh.

SE 04, 130 positivos NS1 v 49 para IgM.

SE 08, BB positivos NS1 y 16 para Igh.

NUMERO DE MUESTRAS RECHAZADAS POR ROM. LRRL.

SE 01, se reportarcon 66 positivos para NS1 ¥y 24 para IghM.

Fuante: GERESA Loreto: CPC. Direccidn de Referancia Regional de Lorets. Unidad doe Virologia., Matlaby 2

Maynas reporta el mayor ndmero de muestras positivas al antigeno Dengue NS1 (265), seguido de Alto Amazonas (109).
En cuants al anticuerpo Igh, Maynas reportos el mayor numers de casos positives (117), seguido de Alto Amazonas (19).

MUESTRAS RECHAZADAS POR ROM
ESTABLECIMIENTO DE |
SE NUMERO DE MUESTRAS MOTIVO DE RECHAZO Mg OFICIO : MICRORED  |IP DE MICRO RED
1 Q
2 4]
3 [u]
MUESTRA NO COINCIDE COM
2 L& FICHA SINSOFICIO PS5 MASLISA PUNCHAMA 32.31%
4 1 FICHA SIW MUESTEA
] TEMPERATURA INADECUADA, 040-2025 C.5 -4 CABALLOCOCHA CABALLOCOCHA SIM DATO
5 4]
STOCK INSUMOS DENGUE
STOCK INSUMO DENGUE 03.02.2025
ELISA ANTIGEND NS1 ELISA RT-PCR
LABORATORIOS DE PROCESO NODEKITSX 96 | Determinscones | N9 DEKITSM95 | Determinaciones |Determinscones
LABORATORIO DE REFEREMNCIA DE SALUD ALTO AMAZONAS 8 736 11 1012 -
HOSPITAL 11-1 COMTAMAMNA 1 92 2 184 -
CENTRO DE SALUD SAM JUAN DE MIRAFLORES 2 184 2 184 -
LABORATORIO DE REFEREMCIA REGIOMNAL DE LORETO 32 2944 13 1196 192
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DISTRIBUCION TEMPORAL DE LOS SEROTIPOS DEL VIRUS DENGUE
2024 Y SE05.2025 (01FEB25)

EHEEREEEBEddgg0daggd g EREdBENANSs 83 S naHEEEEq
24 2ms
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En el afo 2024, se identificd la presencia de los virus Denv-1, Denv-2 y Denv-3. Segun la distribucién temporal de las Semanas Epidemioldgicas
{SE), la presencia de eslos tres serolipos s& concentra entre ta SE 52,2023 y la SE 28.2024. A partir de la SE 29, solo ge identificd la presencia
da los serotipos Denv-1 y Denv-3, con una clara predominancia del Deny-3. Ademas, se detecto la identificacion simultanea de los serotipos 1y 3
an tres mueasiras. Para el 2025, entre las SEQ1-SEQS se regisira la presencia de los Serctipos 1, 2 vy 3, predominando el Serofipo 1.

FUERTE: IM5, Helled ¥ 07, LRFL-LORETO, Unidsd de Fenlopin kol uisr v Ganificn

DISTRIBUCION DE LOS SEROTIPOS DEL VIRUS DENGUE EN DISTRITOS DE LA REGION LORETO
SEO01 — SEO5 DEL 2025
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Entre las Semanas Epidemiologicas (SE) 01 - 05 del 2025, & serotipa 1 predomina en la
provingia de Maynas, en & distritos, seguide del serotipe 2 y, an maenor proporgidn, del
sarctipo 2. En contraste, en las provincias de Allo Amazonas y Datemn del Maranon, el
serotipe 3 es &l que prevalece. Por otro lado, en la provincia de Reguena, se identificd la
prasencia del serotipo 1 ¥, ademas, se identificd dos serctipos en una misma muestra
{Sarotipos 1y 3).

Serotipo 1 | Seratips 2 | Sarotipe 3 | Serotipos 1y 3

DIAGNOSTICO DIFERENCIADO: CHIKUNGUNYA, MAYARO,ORCOPUCHE, ZIKA.
(CORTE 03.02.2025.)

POSITIVOS ORDPLICHE

260 % LA LA DE RIIARLONES - SN FLULH [
i CENTRO D SALLID & DE OCTURRE
L CENTHD DE SALLG MALTA,
160 C.5. TUPAC ARIARL DE IDUITOS
L5 17 RS LTS CESAR GaRaYAR GARCIn
CENTRD DF SALLD SAN LORENZD
120 HOFPITAL | YUIRIBANG LA E55A| LD
100 ACLAS BELEN DEVILLA BELER
pone €5, 1-3 CARRETERA KM, 5.5
CEMTAD OF 54 LLAD MOND AT HE
£ Pos -3 INDEFSHOENCIA
A5 .5 SARAR I RIZA
5 £S5 HELLANISTA TRABLAY
.5 BRETARA
a CENTAD OF SALLRD RECLIENS
SEAL  SE4%  SEAG  SEAT SE4R  SEAS  SEND SE31 SES2 [ SED1 se02  sECa HROEP I TES ©ESAR GRRAYAR GARCIA
RSPV i ES5A LD aipdi T 08
1024 1025 R A
BA LiLPAYACL
Fuente:, Metlaby 1. (MAYARD, OROPUCHE)R Hellaby 2 (ZIKA CHIKUMGUNYA) Instiubo Magional de Salud PLUESTD DU SALUD 1 DE TRERD
PLIESTOY DE SALLIC AT
sE 02 ACLAS BELEN DE VILLA BELER
Desde la SE 44 a la SE 52 del afo 2024 solo se han reportade casos positivos para el C.5, RELLAVISTA MARAY
virus GFopuche, .5, 18 SAN AR TOMNID DE T os
CENTHD O SALLRD RGO MACDCH&
+ En la SE 52 dol 2024, se cbserda una imporfante disminucion de los casos positives (40 FUBSTE BEARID 1 GE ERERS
positives) an relacidn a la SE 51, (137 positives) 5L O3 HOSE IDLITOS CESAR GANLAY AR GARCIA
« En la SE 01 del 202% se han reporado 40 positivos, 16 en la SE 02 y 02 en la SE 03, FOAPTTAL REGIGNAL DE LORETE

Lo ol el B Rl N R SRR R TR

El mayor niamero de positivos proceden del €5 SAN JUAN DE
* Alafecha MO s= han reportado casos de ZIFA, CHIKUNGURNYA Y MAYARO. MIRAFLORS (07}, SE 01 y da los P. 5. 8 de Octubre, Mauta, Tupac

Aumary, Hospital lguitos (04), SE 01,

Fusms:. Maiaby | (BMAYARD, OROPUCHE) Metlabe 2 [TIKA CHIFKUSSGLUNYA) bnatiote: Hecionsl Ss
Ealued



AVANCE DEL I CICLO DE TRATAMIENTO FOCAL EN LOS 27 SETORES DE
LA CIUDAD DE IQUITOS (15 Ene. — 03 Feb. del 2025)

HMAPA OF AWVANMCE OE TRAETHRMIENTO FOCAL.

Se viene realizando el | Ciclo de Control larvario en LOILL T M e B aE e

los 37 sectores de la ciudad de lguitos. La cobertura
registrada en el distrite de Punchana es de 74%,
lguitos con 732.1%, Belén con 90.1% v San Juan con
84.1%; obteniendo un avance de 37.7% como
cuidad de Iquitos.

METR . . COSEATURA CAMPO
PRESS | SECTOR K w::“m]m]:::::wl . |uh:|
madza | | i % I | WCerr,| NDeih, | SRen.

FUNCHANA | g 7| 15 3WOLISS | s | groe | a367 | 2062 | 295 [ op | unsn | saomp | 405% | ™0 | 174 | 25 | 18
KT | gaqge | 15-TWONIES | smery| sewe | amo | saap | sk | ann | pmie| sma | IR | WY\ 18T | 4 | 1

BILEN | poyips | U-ONHE | jpgs| wse | aim | ey | 11 | @ s | pem | 0N ) 801 A | 13 | &8
SNIAN | gegi3p | 15-TOMI0S | sapey| 1mns | ed14 | z2ss | M [ o7a [ aomn| epsa | 4R [ B (LA 3T | B

ﬂm.l:l-l La 3 | L5o-eam s Ilﬂﬂlﬁl mjrm 1Mo | 751 | 850 m['l?.?l |y | | 33 14
S ey e T W e S——E
AVANCE DE TRATAMIENTO FOCALEN LAS LOCALIDADES PERI URBANAS DE LA
CIUDAD DE IQUITOS (15 Ene.— 04 Feb. 2025)
Se estd realizando el control larvario en las
localidades de Peri urbanas de la ciudad de Iquitos,
teniendo una cobertura campo en Santa Clara con
73.2%, Santo Tomas con 72.3%, Quistococha con
64.4%, Delfines con 68.7%, Cabo Lépez con 82%, Isla
lquitos con 9.3% vy Progreso con 93.8%.
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Fugrite: Unidad de Wigilancia Entommokgicay Control de Vectores — GERESA LORETD

INTERVENCION CON TRATAMIENTO FOCAL POR INCREMENTO DE CASOS DE
DENGUE (04 Feb. 2025)

Se realizé el control larvario en las
localidades de Isla Iquitos v Progreso del
distrite de Belén, confirmando la
presencia del vector Aedes gegypti en
dichas localidades, encontrandose 65
viviendas paositivas de 147 inspeccionas
en la Isla lguitos, con un indice larval de
44.2% v 25 viviendas positivas de 120
inspeccionadas en la localidad de
Progreso, con un indice larval de 20.8%
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Fuente: Uinidad de vigilancia Entomobigicay Contrel de Vectores - GERESA LORETO



AVMANMCE DE TRATAMIENTO FOCALEMN LAS LOCALIDADES PERIURBAMAS DE LA CIUDAD DE 1QUITOS
(17— 29 de Enero 2025)
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Hasta la fecha se viene inspeccionando 6092 viviendas en las localidades de |la region Loreto con un
avance del 27.6% de la meta programada.
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CANAL ENDEMICO DE LEPTOSPIROSIS EN LORETO.
ANOS 2024 (S.E. 01-52) - 2025 (S.E. 1-5)
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Semanas Epidemiclégicas

Fusme: s de detos del Mot Web Se ks Direccidn de Gekdemiclogie- GERESH Larens

< Hasta la 5.E. 05-2025 se reportaron 627 casos de Leptospirosis, de las cuales se confirmo 20 casos, v 607 permanscen
camo probables, pendienta de clasificacion por Micro aglutinacion (MAT), Actualmente el reporte de casos se ubica en zona
de ALARMA, la misma ublcacion del ano 2024 a inicios del afo. No se reporta fallecidos.

4 En &l 2024 durante el mismo pericdo de tlempo. se reportaron 506 casos de leptospirosis, 121 casos menos gue & afio 2025,

Casos Leptospirosis, por distritos. Reglon Loreto 2025: S.E. 01 - 05
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8 |[JEMARD HERRERA L] 5 9 1.44 95 .05

g | COMTARAMNA 3 r A 1 2 128 97.13

10 |RARMDMN CASTILLA i 1 3 [E- Y S7.61

11 [ALTD HaMAY 1 Fi 3 [ 93.09

12 |BALSAFUERTO 2 1 3 [ 98. 56

13 [REGLIEMA 1 1 ['RT 938. 72

id4 [SANTA CRLUF i i o iG 8. /AR

15 |[FERMANDO LORES 1 1 016 29,04

16 | rMACLIA 1 1 016 99,30

17 | TIGHRE 1 1 [T§T] 99, Wiy

18 |TEMIEMTE CESAR LOPES ROJAS 1 1 16 99.52

18 [MNAPD 1 1 [ %] 59,68

20 | PAATAM 1 1 16 99_B3

21 |BACROMNA 1 1 [ BT 100.00

Total general 130 17z | 181 | 124

Fuania: Bass de denca del Kot Wl da la Hescchin e Epdemiciogie- GERESA Lonsc

Hasata la SE 05-2025, 21 distritos reportan 827 caseos de leplogpiresis, en comparacién al 2024, 5 distritos concentran el 81.02% de los
casos, siendo el distrito de San Juan Bautista con el mayor incremento, seguido de Beléen y Nauta.
Segun el mapa de riesgo, hay 03 distrito de alto riesgo, 03 distritos de mediano riesgo ¥ 10 distritos bajo riesgo.




Casos Leptospirosis, por distritos. Regién Loreto 2025: S.E. 01 - 05
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5 distritos muestran un incremento de casos, con variaciones porcentfuales por encima del 100%, entre ellos: Yurimaguas, Belén, Nauta,
lgquitos y Alto Manay, mientras que 10 distritos reportan disminucion de casos respecto al anc 2024, en el presente ano 3 distritos que no
reportaban casos entre las SE, 1-4- 2024 se incluyen a Lagunas, Balsapuerto y Teniente César Lopez,

Casos de Leptospirosis notificados por etapas de vida y sexo. Regién
Loreto. 2025: SE 01 - 05

ETAPA DE VIDA |5E'“"""m‘I e
SE15

NINO (04 afios) 19 19 3.03
NINO {5-11 afos) 50 a0 14.35
ADOLESCENTE (12-17 afios) 117 117 18.56 %
JOVEM {18 - 29 afios) 162 162 25.84
ADULTO [30-59 afios) 194 194 30,94
ADULTO MAYOR (60 afios a mas] a5 as 7.18

TOTAL | 627 627 | 100.00

| Hasta Ia 5.E.05-2025. La etapa de vida adulto y jGvenes, son las etapas de vida mas afectadas por dengue, con 30.94% y 256.84%

respectivamente.

| En cuanto a los casos de Leplospirosis por sexo, préevalece con 80.3% el sexo femenino.

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. 05 — 2025.
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+ En la 5.E. 05 2025 ingresaron 194 muastras do suero, obtenidas en 22 IPRESS para diagndstico por el método de ELISA IgM para el Diagndstico da
Leptospira.

~* El 45.4% fueron REACTIVAS y el 16.5% fusron INDETERMINADAS, las cuales fueron remitidas al INS para confirmacion por el Método de Micro
Aglutinacion {MAT). Se cbserva gue el 38.1% de las muestras procesadas fueron Mo reactivas, principalmente procedentes de Essalud (17) y del
Hospital Apoyo lquitos (17)

+ La mayor cantidad de muestras obtenidas se registran en Essalud (27) ¥ en el Hospltal Apoyo Iguitos (25)




RESULTADOS DE MUESTRAS PROCESADAS PARA DIAGNOSTICO DE LEPTOSPIROSIS POR EL

METODO DE ELISA IgM, POR DISTRITOS DE LA S.E. 05— 2025

N® DISTRITO REACTIVO Y INDETERMINADO % NO REACTIVO % TOTAL |% TOTAL
1]1QUITOS 18 8.3 ) 4.6 20 10.3 47 242
2|BELEN 22 113 12 6.2 11 8.7 45 232
3 |PUNCHAMNA 14 7.2 2 1.0 24 124 40 206
4 |ALTO NANAY 17 8.8 3 1.5 3 1.5 23 118
5|SAN JUAN 5 26 1 0.5 10 5.2 16 8.2
6 |JENARD HERRERA T 3.6 2 1.0 2 1.0 11 57
7 INAUTA 4 2.1 2 1.0 2 1.0 8 4.1
8 | PUINAHUA 0 0.0 1 0.5 2 1.0 3 1.5
9 MAZAN 1 0.5 0 0.0 0 0.0 1 0.5

TOTAL GENERAL g8 454 32 16.5 T4 agA 194 100.0

iw: Fargrewn e Tavn s mpuripaa — i A

+ En la 5.E. 05 2025 ingresaron 184 muestras de suero, obtenidas en 3 distritos de la regién Loreto para diagnéstico por el método de
ELISA IgM para el Diagnostico de Leptospira.

* Al igual que a nivel de las IPRESS, el 45.4% fueron REACTIVAS y el 16 5% fueron INDETERMINADAS, ¥ aqui también se observa un
importante porcentaje de los resultados de Eliza IlgM para Leptospirosis que fueron NO REACTIVOS (38.1%) y éstos mayormente se
registraron en los distritos de Punchana (24) e lquitos (20).

+ Los distritos con mayor nimero de muestras Reactivas fueron Belén (22) e Iquitos (18).

v La mayor cantidad de muestras obtenidas y analizadas en el Laboratorio Referencial se registran en 2 distritos: Iguitos (47) y Belén (45).

) MUESTRAS PROCESADAS S.E 05- 2025
DIAGNOSTICO DE LEPTOSPIROSIS POR EL METODO DE ELISA IgM (LRRL) Y MAT (INS)

L‘EAI: TIWVOS PROBABLES NO
RESULTADGS ELISA IgM| BEACTIVOES MAT IHS % MAT INS (Serovares < " REACTIVOS 5 TOTAL %
DEL LRRL (Serovares = 1/800) o b
REACTIVO 72 402 ag 212 14 7.8 124 B0.3
INDETERMINADO 26 183 19 108 T 29 &5 307
TOTAL 101 B6.4 87 31.8 21 1.7 178 1000

Fusnte: Regiitoche Dutos Leptonpies = LRAL- 2025

¥ Hasla la S.E § - 2025, se observa gque &l tolal de muestras enviadas para confirmacion por MAT al INS es 179, entre
Reactivos (124) e Indeterminados (55).

+ De los 179 muestras enviadas al INS para su confirmacion con MAT: El 56.4% fueron reactivos a MAT (Serovares
==1/800), 31.8% Reactivos probables (Serovares =1/800) v 11.7% fueron no Reactivos al MAT.

+ De los confirmados. Reactivos a MAT 1/800: EI 40.2% muestras que habian resultado Reactivas por Elisa IgM, se
confirmaron como MAT Reactivos v el 16.2% de los 55 muestras con resultados Indeterminados por Elisa Igh, Se
confirmaron como MAT Reactivos.

Casos de Ofidismo por distritos. Regién Loreto 2025: S.E. 01 — 05, afio 2025
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Hasta la 5.E. 06-2025, 31 distritos han reportado 82 casos de ofidismo, el 51.61% se concentran en 08 distritos, entre ellos: Urarinas,
Indiana, Yavarl, Belén, Nauta, Barranca, Santa Cruz, Ramdn Castilla y Fernando Lores. No se reporta fallecidos. En el mismo periodo del
2024 se reportaron B1 accidentes ofidicos y 0 fallecidos.




Casos de Tuberculosis por distritos y tipo de Diagnésticos.
Regién Loreto, Afio 2025: S.E. 01-05

MAGNOSTICO TBC PULMONAR TBC PUILMONAR Acumulad
C/CONF. BACTERIOL | S/COMF. BACTERIOL | Total a
1 [PUNCHANA 5 1 & 35.29 35.3
2 [YURIMAGLUAS 3 3 17.65 52.9
3 [sAMIUAN BAUTISTA z 1 3 17.65 70.6
a [iawTos z z 1L.76 82.4
5 |rREQUENA 2 2 1176 4.1
6 [mnzan 1 1 5.88 100.0

Total ge e ral

Hasta la SE 05-2025 Se notificaron 17 casos de Tuberculosis, en 08 distritos; Punchana (35.2%%) con mayor prevalencia, seguido de
Yurimaguas y San Juan Bautista. La mayor numers de casos de Tuberculosis, corresponden a TBC Pulmonar con confirmacion
Bacteriologica 14 casos; TBC Pulmonar sin confirmacion bacteriologica con 02 Casos.

Numero de Muertes Maternas segun OCURRENCIAS y clasificacion final (Directa,
Indirecta)-Regién Loreto. 2017 al 2025* (actualizado al 05 febrero).
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En &l 2024 se han notiicado 28 musres maternas segon OCURREMCIA, 15 (Directas), 13 (Indirectas). Se actualizd informacidn con Ia ﬂllirrml
Raunidn del Comité Regional de Muerte Materna (via zoom) del 27 de anero 2028, =& analizaron 2 muartes matesmas del 2024,

En &l 2024, también s= reportaron 02 muertes matemas incidentale=s (01 por ahogamiento &n rio ¥y 01 por mordedura de serpients), asi mismo 01
muarta matarna an Tarapoto referida dasde Yurimaguas

En el afio 2028, ocurric 01 muerte matema indirecta en el Hospital Regional de Loreto, procedente de la Provinoia de Alto Amazonas, distrito de
Yiurimaguas, adn no se prasanta la ficha de indestigacidn para avaluar otras variablas,

Numero de Muertes Maternas Directas e Indirectas segtlin meses, Ocurridas en la region
Loreto. 2024-2025* (actualizado al 05 de febrero).
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Meses de Ocurrencias

Fuasnis: Direccidnds Fprdamnicgls. GERESA Lorein

En el 2024, entre los meses de Enero a diciembre, se reportaron 28 muertes maternas, 15 (Directas)y 13
(Indirectas). En el afio 2025: El 13 de enero se reportd la primera muerte materna indirecta.




| Nuamero de Muertes Maternas( _blrectas, In_ﬁlrectas] segln Prnv_lnclas v &Istrli?ns de_
Procedencias. Region Loreto. 2024 %Y 2025" (actualizado al 05 febrero).
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Namero de Muertes Maternas Directas e Indirectas segun momentos y clasificacion
final, Ocurridas en la region Loreto. 2024 (SE1-SE52)-2025* (actualizado al 05 de

febrero).

2024 2025

Momento del | Clasificacién Final — mﬁ T
Falllecimiento [ Directas | Indirectas alllecimiento | Dir cide
Embarazo 3 4 7 Embarazo 0 0
Parto 4 1 5 Parto 0 0
Puerperio 8 8 16 Puerperio o 1
Yo 15 13 28 Total o | 1 0 1

Fusasbic Dsiaes i da Epuemesiogia GERESA Londo Fatems; Diraccishcip Episiemicingls, GENESA Loisia,

-En el 2024 (hasta el 31 diciembre), se notificaron 28 muertes maternas: ‘i5 muertes maternas directas:
En el embarazo (3), parto (4) y puerperio (8). 13 muertes maternas Indirectas; (04 embarazo, 01 en el
Parto y 8 en el puerperio).

-En el 2025 (hasta el 05 de febrero), se notifico 01 muerte materna indirecta: Ocurrida en el puerperio

Numero y Porcentaje de Muertes Maternas Directas e Indirectas segun semanas
gestacionales y clasificacion final, Ocurridas en la region Loreto.
2024 y 2025 (actualizado al 05 de febrero).

2024 2025
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'En el 2024, se notificaron 28 muertes maternas: El 32.14% de las muertes maternas ocurrieron en la 38 SG. La '
| muerte ocurrida en 2025, tuvo 33 semanas de gestacion.



Nuamero de Muertes Maternas Directas e Indirectas segun Edades y Etapas de
vida, Ocurridas en la region Loreto. 2024 y 2025" (actualizado al 05 de febrero).
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Fusma: Dwecowsde Cpodemoinga. GERESA Loresic
En &l 2024, de las 28 muertes malernas Directas e Indirectas; 4 ocurrieron an |la etapa adolescente, 12 muerles maternas
en la etapa joven y 12 muertes maternas en la etapa adulto.

[ En el 2025, |la primara muerte materna indirecta, fue una mujer de 35 afios de edad, etapa adulto.

Nimero de Muertes Maternas Directas e Indirectas
segin Causas Basicas de fallecimiento, OCURRIDAS en
la region Loreto. 2024 (actualizado al 05 de febrero-2025).
”
034 Nimero de Muertes Maternas Directas
Causas del Fallecimiento . i

N = segun causas genéricas, GERESA Loreto.
o Dhectt L 18 | 2024 (actualizado al 05 febrero 2025).
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| En el 2024, de las 28 muartes maternas, 15 por causas Directas (60.7%): El 32.1% son por causa genérica de hemorragias y 13
por causas indirectas (39.3%).

Numero de Muertes Maternas Directas e Indirectas segun Causas Basicas de
fallecimiento, OCURRIDAS en la region Loreto- 2025. (actualizado al 05 de febrero 2025*

Causas del Fallecimiento 5
?_ﬂ__liiﬂ! Drires o has ﬂ'-
Hemoroglas
| Serposis i
Hipertansivas e
Cousas Indirectas 1
Il isrySica regpirr:nariﬁ ﬁgud\‘:‘l 1
TOTAL 2025 1

Fusiin  Direcs in on Fposnongis GFRESA Lomn

En el 2025, 01 muerte materna indirecta, con causa basica probable de
Insuficiencia respiratoria aguda, faltado ser analizado por el Comité
| Regional de Muerte Materna- Fetal Perinatal.




Porcentaje y numero de Muertes Maternas Directas e Indirectas segun Etnia,
Ocurridas en la region Loreto-2024 (Actualizada al 05 de febrero 2025).

Shipibo Konlbo
4%

Shawi
%
Kukama
Kukarnirla
2]

Achuar
3%

Clasificacion de
Etnia M ertes Matemas Total
Directas |Indirectas,

Mestizo | 20 | =9 19
Achuar | 1 | 1
Kukama Kukamiria 1 1
Shawi 1 155
Shipibo Konibo | 1 1
Ticuna 1 | 1 1
Kichwas 1 2
Urarinas 1 1 2

Total 15 13 28

Fuganin, Dre:codn de Epdemnipgis GERESA Lorsin

Fuanta: D cadn de Epdamckegia GERESA Lonein

Numero de Muertes Maternas Directas e Indirectas segun aspectos sociodemograficos,

OCURRIDAS en la region Loreto- 2024. (actualizado al 05 de febrero 2025*

CASOS DE MUERTES MATERNAS SEGUN CLASIFICACION Y ETAPAS DE VIDA.

= MM DIRECTA = MM INDIRECTA  mTOTAL POR ETAPAS

a

12 12
12
@10
g 8
S8
H 4 5
w 6
2 4 4
z 4 3
. | C
0 ==
ADOLESCENTES JOVEN ADULTO
ETAPA DE VIDA
Estado Civil Directa Indirecta Total %
Soltera 0 1 1 3.6
Casada 2 0 2 71
Conviviente 3 12 24 85.7
Enblanca 1 0 1 3.6
Total general 15 13 28 100.0

QOcupadon Directa  Indirecta Total %
Agricultora 1 1 36
Ama de Casa 15 1 26 929
Estudiante 1 1 EX

Total general 15 13 28 100.0
Nivel de Estudios Directa Indirecta Total %
Desconocido 3 1 2 rix b
Primaria Incompleta 5 2 7 25.0
Primaria Completa 2 1 H 10.7
Secundaria Incompleta 1 4 5 17.9
Secundaria Completa 3 3 6 21.4
Superior Técnica 1 1 2 71
Ninguna 2z 1 3 10.7
Total general 15 13 28 100.0

Fuente: Direccion de Epidemiologia. GERESA. Loreto.

MORTALIDAD FETAL Y NEONATAL SEGUN CAUSAS BASICAS.
REGION LORETO SE 01-SE 05; 2025

CALISA BASICA DE MUERTE

Fetoy reden nagido afectados por otras afecciones mate mas

Fetoy reden nacido afectados por trastornes hipertensivos de lamadre

Fetoy recien nacido afectados por afeccion materna no especificada

Feto y recien nacido afectados por prolagso del cordon umbslical

Peso extremadaments bajo al nacer

Inmaturidad extrema

Oitros recien nacidos preterming

Asfixia del nacimiento severa

Insuficienda respiratoria def reden nacido

Sepsis hacterfana def reden nacidoe no especificada

Feto y reden natido afectados por otras enfermedades arealatonias y respiraonas de lamadre

Fetoy reden nacido afectados par otras formas de desprendimients y de hemorragia placeatar
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Brotes en Ila Reglién Loreto SE 05-2025,

2024 (PRUEBAS MOLECULARES Y ANTIGENICAS)
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SEM 05-2025 (PRUEBAS MOLECULARES Y ANTIGENICAS)
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CASOS CONFIRMADOS POR SEMANAS EPIDEMIOLOGICAS. — SEMANA
EPIDEMIOLOGICA: SEM 05 DEL 2025

Total de Casos Positivos por Semana Epidemiclégica - Corte 04/02( 2025

PERIODO PERIODO
034 2025
- ] 2 1
.II 14, II.!I b 2 II-II
LI 1 = i 5 A
BIGUITOS CIUDAD = RURAL
INDICE POSITIVIDAD POR MESES. — SEMANA EPIDEMIOLOGICA:
SEM 05 ANO 2025
Canos COVID-19 Motificados y Confirmados caon PCR vy AG & indice de Positividad
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FALLECIDOS COVID-19 — PERIODO 2025 CORTE 04/02/2025
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Total Fallecidos: 5

FALLECIDOS COVID-19
04/02/2025

I Periodo Z2020: 2,438 defunciones.
I Periodo 2021: 1,178 defunciones.
1 Periodo 2022: 40 defunciones.

L Periodo 2023: O defunciones.

1 Periodo 2024: 5 defunciones.

Total Fallecidos: 5




INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS EN < 5 ANOS
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LA IRA(NO NEUMONIAS) < 5 ARGE™ '5;\ Hasta la S.E. 05-2025, se han reportado
FORETO S (1:)AR0 2020 9,983 episodios de IRA no neumonias en
nifos < 5 afios: 586 (5.9%) en nifios meno-
res de 2 meses; 2,898 (29.0%) en nifios de
2 a 11 meses, 6,499 (65.1%) en nifios de 1

a 4 afios.

Segun el Canal Endémico, durante el afio
2024 los episodios fueron ciclicos entre
zona de EPIDEMIA-ALARMA, para luego
ubicarse a partir del Il Trimestre 2024 en
zona de EPIDEMIA y terminar en zona de
SEGURIDAD; mientras que hasta la SE 04-
2025 se mantiene en el borde de la zona de
Alarma y Epidemiaubica.

El mapa de riesgo ubica a 16 distritos en alto riesgo y 35 distritos en
bajo riesgo y 2 distritos sin riesgo.

El mapa de riesgo ubica a 5 distritos en alto riesgo y 43 distritos en
bajo riesgo y 5 distritos sin riesgo.

Punchana (995), San Juan Bautista (768), Yurimaguas (739), Iquitos
(591), Belen (447), Barranca (406), Manseriche (389), Andoas (334),
Cahuapanas (312), Requena (309), Nauta (292), Contamana (291),
Morona (273), Pastaza (269), Tigre (244), Trompeteros (242), Bal-
sapuerto (208).

T.I.LA Regional es 803,57 x 10000 hab. (Pob< 5 afios) (S.E. 05).

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

Alto Riesgo: 16 Distritos

Mediano Riesgo: 0 Distritos

Bajo Riesgo: 34 Distritos

Sin Riesgo: 3 Distritos. Los distritos de la ciudad de lquitos repor-
taron el 32.05% del total de atenciones Regional.

NEUMONIAS

CEEmm = eeresA  Doia

T.LA NEUMONIAS < 5ANOS
LORETO S.E (1-5) ANO 2025

~ Hasta la S.E. 05-2025, se han registra-
do 274 episodios de Neumonia; 226
(82.5%) son episodios de Neumonia y
48 (17.5%) son episodios de Neumonia
Grave. Segun el Canal Endémico, du-
rante el afno 2024 los casos de Neumo-
nia se ubicaron en la mayoria de sema-
nas en zona de EPIDEMIA, continuan-
do con similar comportamiento hasta la
SE 05-2025, 28 distritos se ubican co-
mo de bajo riesgo y 25 distritos sin ries-

do.

Defunciones: Hasta la presente semana, se reportan 02 defunciones
extra hospitalarias entre las edades de 2 a 11 meses procedentes
de Andoas y Punchana

Atenciones son Punchana (42), Requena (41), Yurimaguas (25),
Nauta (24), Iquitos (17), Manseriche (17), Napo (13), San Juan Bau-
tista (13), Belen (10), Pastaza (9), Indiana (8), Contamana (8), An-
doas (8), Morona (7), Ramon Castilla (5), Barranca (5).

La T.I.A Regional es 2.20%x 1000 .A es como sigue: (S.E 05)

Alto Riesgo: 0 Distritos

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

Bajo Riesgo: 28 Distritos

Sin Riesgo: 25 Distritos.

Los Distritos de la ciudad de lquitos reportaron el 29.92% del total
de atenciones Regional.

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

Gmsin L el G AT - e

. e P i S e
MRS, D Cd ST PO AL BN S ARG Lol T
AHCE BEP4 BB 01521 - BEEEIR B bk

1 00 0 3P 3 4% 5B AR AT 48 B) 4 3§ P 8 i) 40 4 4
VAR e G 8

Hasta la S.E. 05-2025, se han notificado 1,380 casos de Sindrome de Obstruc-
cion Bronquial/ASMA en menores de 5 afios; 346 (25.1%) episodios en nifios
menores de 2 afos y 1,034 (74.9%) en nifios de 2 a 4 afos: Durante el afio 2024
los casos se ubicaron mayormente en zona de ALARMA, para el presente afio

2025 hasta la SE 05-202 se manteniene en zona de EPIDEMIA.

Segun el mapa de riesgo, 12 distritos se encuentra en bajo riesgo y 41 sin riesgo.

Iquitos (436), San Juan Bautista (413), Belen (400), Requena (223), Punchana
(110), Yurimaguas (34), Nauta (3), Mazan (1), Lagunas (1), Tigre (1), Ramon

Castilla (1), Yavari (1).

T.I.A Regional es 11.11% x 1000 hab. (< 5 afios).

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

Mediano Riesgo: 0 distrito

Bajo Riesgo: 12 Distritos

Sin Riesgo: 41 Distritos

a ciudad de Iquitos reportaron el 98.48 % del total de atenciones Regional.

. e YT T e . A
— mim e a‘%‘{-} i vi_!
T.I.A SOB ASMA < 5 ANOS O

LORETO S.E (1-5) ANO 2025

ANDOAS YROMPETEROS
MORONA,

egend
DISTRITOLORETO

T.I.A. SOB ASMA < 5 afios 202!
0 (41 Distritos)

0.01 - 85.13 (12 Distritos)
85.14 - 155.91 (0 Distritos)
155,92 - 602. i

& ceresa

‘ =R

TLA SOB ASMA < 5 AROS
Nombre: LORETO S.E (1-5) ANO 2025

Distrits

GerociaReglonat deSau o Lorsto ‘

‘ Area: Direccién de Epidemiologia - CPC DIRESA

GORE Loreto
Fuente:
GERESA Loreto Fecha: Febrero 2025
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ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA DISENTERICA

| ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA ACUOSA

T P R A B E R TEMGAR
BH LA MECEOH LOME TS, ANCE J034| AN 1-33) - 2035 |BE 1-5

ELE] 028 —

=8 % B0 & 84
immmisingiran

wEE. o Pur. ol L

A DARREADISENTERICA = Hasta la S.E. 05 -2025, se han noti-
HORETO S E (oG 20z ficado 623 atenciones por Diarrea
Disentérica, de los cuales 50 (8.0%)
atenciones corresponde a <1 afio,
197 (31.6%) atenciones de 1 a 4
anos, 376 atenciones de 5 anos a
mas (60.4%). En el afio 2024 el
comportamiento fue oscilante y se
mantuvo en zona de ALARMA, Has-
ta la SE 5-2025, la cura bordea la
zonas de ALARMA'Y EPIDEMIA.
Segun el mapa de riesgo 01 distrito
se estratifica de alto riego, 34 distri-
tos se encuentra en bajo riesgo y 18
distritos sin riesgo. Se reporta 01
fallecidos de EDA Disentérica del
grupo etareo 1 a 4 anos, procedente del distrito de Yurimaguas.

Nauta (126), Contamana (109), Teniente Manuel Clavero (62),
Manseriche (55), Andoas (49), Morona (43), Pastaza (31), Padre
Marquez (27), Napo (26), Ramon Castilla (24), Yavari (21), Urari-
nas (19), Trompeteros (18), Emilio San Martin (14), Barranca (14),
Alto Nanay (12), Punchana (12), Sarayacu (12).

La T.I.A Regional es 0.58%x 1000 hab. (S.E. 05) La estratifica-
cion del riesgo segun la T.1.A (x 1000 es como sigue:

Alto Riesgo: 0 Distrito

Mediano Riesgo: 1 Distrito

Bajo Riesgo: 34 Distritos

Sin Riesgo: 18 Distritos

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 2.29% del total
Regional.

ERAPAAL M R D AT B ST TR IR POV U O T D R O T R LN A A LA
BH LA MEGIOHN LORBETO. AMDE 3534 (58 &8 43 -3 - J03E CEE 1-8]

— zoR4 Toze

(1
SERANRRRRERE

R T T N R L e e e e

vmemm S omen oo o 20 Hasta la S.E. 05-2025 se reportaron
T1A DIARREAACUOSAAGUDA = =~ 8,033 atenciones por EDA’s Acuosas
' en la regién Loreto: 799 (9.95%)
atenciones en menores de 01 afo,
2,428 (30.2%) atenciones de 01 a 04
anos, y 4,806 atenciones en mayores
de 5 afios (59.8%). Durante el 2024 y
lo que va del 2025, hasta la SE 4, se
mantiene en zona EPIDEMIA. No se
reportan fallecidos por este dafio.

Perteneciente al distrito de Punchana
(1405), San Juan Bautista (891), Iqui-
tos (731), Yurimaguas (511), Belen
(444), Manseriche (397), Nauta (384),
Cahuapanas (376), Urarinas (333),
 Contamana (331), Barranca (326),

Ramon Castilla (309), Morona (286),
Trompeteros (271), Andoas (234), Tigre (199), Pastaza (183), Re-
quena (169), Teniente Manuel Clavero (169), Napo (167), Sarayacu
(163), Fernando Lores (162),

La T.I.A Regional es 7.53% x 1000 hab.

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

Alto Riesgo: 4 Distritos

Mediano Riesgo: 17 Distritos

Bajo Riesgo: 30 Distritos

Sin Riesgo: 2 Distritos

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 34.20% del total
Regional.
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