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El presente Boletin considera la informacién de la vigilancia
epidemiologica de la semana epidemioldgica N° 11 del
presente afio

‘Tapas de Prevencién’ es una campaina de con-
cientizacidén que tiene como objetivo promover
la deteccidén temprana del cancer de mama.

En el Peru, el 70% de los casos de cancer de mama son
diagnosticados en etapas avanzadas, segun la Organizacion
Mundial de la Salud.

En el Peru, el 70% de los casos de cancer de mama son diag-
nosticados en etapas avanzadas, segun la Organizacién Mun-
dial de la Salud. Ante esta realidad, Agua San Carlos, bebida en-
vasada y distribuida por cbc Peru, presenta la campana “Tapas
de Prevencion”, una iniciativa que busca promover la deteccion
temprana del cancer de mama y concientizar sobre la importancia
del autoexamen.

Como parte de esta campana, Agua San Carlos lanzé una edi-
cién limitada de botellas con tapas rosadas, color que se han con-
vertido en un simbolo de la lucha contra el cancer de mama. Es-
tas tapas llevan impresas los cuatro movimientos esenciales para
un correcto autoexamen, recordando a las mujeres la importancia
de realizarlos regularmente como un paso clave para el cuidado
de la salud.

En muchas zonas rurales del pais, el acceso a servicios de salud
y educacion es limitado, lo que disminuye las posibilidades de re-
cibir informacién vital. Por ello, Agua San Carlos ha disefiado esta
campanfa para que las tapas de sus botellas no solo sean un sim-
bolo, sino un medio de educacion que llegue a lugares remotos,
alentando a las mujeres a priorizar su salud y realizarse autoexa-
menes de manera frecuente.

“En Agua San Carlos creemos que cada persona merece acceso
a informacion que pueda salvar vidas. Con la campafia ‘Tapas de
Prevencion’, queremos llegar a cada rincon del Peru, llevando un
mensaje de esperanza y recordando que el autocuidado es el pri-
mer paso en la lucha contra el cancer de mama’, destaco Ales-
sandra Medina, gerente de Marketing de cbc Peru.

Un compromiso que transforma

Agua San Carlos busca que, a través de esta iniciativa, cada bo-
tella se convierta en un canal de comunicacion para la salud y la
concientizacion. Con “Tapas de Prevencion”, la marca reafirma su
rol como un aliado en la sensibilizacion y concientizacion sobre
esta enfermedad, demostrando que pequerfios actos pueden ge-
nerar un gran impacto.

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

E-mail: epiloreto@dge.gob.pe
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Cuadro N° 1.
Principales dafnos y eventos notificados en la semana epidemiolégica (S.E) N° 13 del afio 2025.

Enfermedades Notificadas por Semana Epidemiologica, Region Loreto,

Ao 2025 (SE. 0113

SEMANAS EPDEMIOLOGICAS '

DIAGNOSTICOS — 6 — T : TOTAL| % ACUMILA EETSERE SE132025‘ se han
f MALARIA POR . VIVAX @50 5| W | o s || g w25 5| wes| mes  reporado 30 enfemedades y
2 DENGUESNSIGNOSOEARMA | 257 | 2 |36 [ %1 [ [ [ [ (| [0 [ [ 45|83 4 . .
3 PTOPROSS AR T E D E ST E e 6 1m aa ] Svenlos Sulos a vighancia
4 NALERIA . FALCPARUM o [ @ [ |6 [ 1 [ 66 18 [ [ 09 79 |5 [ [1Mram ] 00 | enidemiologica, e 81.69%
5 DENGUECONSIGNOSDEALARMA | 55 | 57 | % | 61 | % | 5 | 80 | 57 | @ | 6 | 71| 50 | 8| 6% | 450 | %1
5 TOSFERMA W40 B2 6 08B 803 m| % ve | comesponde A ies
7 OFDSHO AR IR EEEED :
b OROPUCE BEIEIEINE 1 e | om | s enfemedades
9 LESHANASIS CUTMYEA 203|623 A 40 88 | 1, Mdaia por P Vivax
10 SFLSNO ESPECIFICADA e [t [ s 2 sl alalr a1 % an] %%
| VARGELASNOOWPLCACOIES | 1 | 2 | 2] 21113182 |11 o |0 | 6 | (98.0%)
12 HEPATTISR Y 4111112 HE | i [0n] 88|, Dengue sn sgnes e
{3 DENGUE GRAVE BE B NFE o] we
14 LOKOCESHO i NI ; il 2 [ 06 | w8 | alamna (29.37%)y
15 INFLUENZA A N | | K BIAEY .
15 SPLSIATERW oK BE : 5 oo | w7 | o Leptospirosis (14.47°).
17 FIEBRE AVARILLA SELVATICA | ) i BIEED
18 MALARIA PORP. HALARIAE HIE K BEREDR
19 LEISHAANASIS MUCOCUTANEA BE { |2 6 [oM] w5 | Hasta la SE13-2024 se
2 SARAIPON BE 1 NIAED
o OGRS | (2 1] | | | T | sy eportaron 28 enfemedces
2 WUERTE MATERNA INDRECTA [ 1 i 1'3 00 | %% SIendo las mésfrecuemeS:
25 WERTE UATERMA DIRECTA | , BEAEES
2 ESAVI- EVENTO ADVERSOPOST VACUNL | 2 2 | oo %% Malana por P. Vivax, Malaria
25 METAL NO ESPECFICADO | t oot | wgr :
% IVECCRESP AGUDA GRAVE NGO T o e P P Faldpaum y
21 PAROTIDITIS 1 1|00 %% Leptosp]msis'
28 FIESRE OF CHKUNGUNA i {00 | %%
N DFEREMDDERMNGEN-EPRA | | ER [ 1 { oot | 10m
W EFECTO TONIOO DEPLAGUCIDNS | T | oot | 1o

TOTAL f,047 1,225 1396 |1,274 1,249 1,346 1,361 1244|1121 1,118 1,967 1,163 673 1638410000

Fuemte: Sase Vot 5p D e Epdemokga X5

En el presente cuadro se considera a los casos Confirmados y Probables de las enfermedades notificadas. Los casos Proba-
bles se van clasificando segun criterios técnicos vigentes.
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Enfermedades Notificadas segin tipo de Diagnéstico

Loreto, S.E. 01 - 13 - 2025

PO D ‘
DA 0 Bro "
1 MALARIA POR P. VIVAX 5.853 100.0 5.853
2__|DENGUE SIN SIGNOS DE ALARMA 1555 B3 | 293 | 647 | 49518 Hasta la S.E. 13-2025 de las
3 LEPTOSPIROSIS 460 20.7 1,766 793 2.226
4 |MALARIA P, FALCIPARLM 1341 [IG0G 0.0 1,341 30 enfermedades o dafios
5 DENGUE CON SIGNOS DE ALARMA 433 2.5 260 75 693 bajo vigilancia, 15
& |TOS FERINA 223 74.3 77 257 300 enfermedades fienen 100% de
7 |OFIDISMO 162 | 1000 0.0 162 , PP
8 OROPUCHE 16 | 1000 0.0 108 confirmacidn de diagndstico.
9 |LEISHMANASIS CUTANEA 16 39.0 25 61.0 1
10 |SIFILIS NO ESPECIFICADA 29 87.9 K 121 33 / Asimismo; se reportan 15
11 |VARICELA SIN COMPLICACIONES 21 100.0 0.0 21 - >
12 FEPATITIS B L L 733 | 4 267 15 daﬂqs b conﬁrmgcnon
14 |LOXOCELISMO 7 87.5 1 125 8 100% de probable.
15 [INFLUENZA A HINT 7T ), 0.0 T
16 |SIFILIS MATERNA 3 £0.0 a 50.0 6 f '
17 |FIEBRE AMARILLA SELVATICA 2 | ma 4 66.7 6 Dengue sin signos de alarma y
18 MALARIA POR P. MALARIAE € | 1000 0.0 8 Leptospirosis son las dos
19 LEISHMANASIS MUCOCUTANEA 1 | 167 5 83.3 8 enfermedades mas
20 |SARAMPION 0.0 3 3 "
21 INFECCION GONOCOCICA 3 [0 | 0.0 3 prevaiontes. en la Regan
22 MUERTE MATERNA INDIRECTA 3 100.0 0.0 3 Loreto, representan el 64.7% y
23 |MUERTE MATERNA DIRECTA 3 1000 0.0 3 ] 79.3% respectivamente de
24 |[ESAVI - EVENTO ADVERSO POST VACUNAL | 1| 500 1 50.0 2| casos probables.
25 |METAL. NO ESPECIFICADO 0.0 1 1 %
28 /INFECC.RESP.AGUOA GRAVE INUSITADA 1 7 0.0 [
27 |PAROTIDITIS 1 :% 0.0 1
28 |FIEBRE DE CHKUNGUNYA 1 100.0 0.0 1
28 ENFERMEDAD DE HANSEN - LEPRA 1 100.0. 0.0 1
EFECTO TOXICO DE PLAGUCIDAS 1 0 0.0 1

10,305

ety ot S S e 0 padamiciogle Y

Sistema de Monktoreo de Defunciones con Diagnostico de Enfermedades Bajo Vigitlancia de Loreto

Total Defunciones IPRESS Notificantes Defunciones por Lugar de Procedencia Defunciones por Mes
£ 25 12 — .
I
% o
- Defuncones per Grupes de Edad = n ——— ) .
O FENENNO @M ‘ wone [N -
@ Dagndstico i e
B Seecciorar tode i .
@ & Total de Defuncicnes par Semana Epidemiolégica
Ve \ .
W MUERTE MATERNA y ‘
W oFDisM0 ) ’ - . o

.'r_)c RN

g Resumen de Defunciones
Diagnéstico Defuncanes Parcentaje
-

DENGUE GRAVE > .00 %

MUERTE MATERNA DIRECTA 3 1200 %

MATERNA INDIRECTA 3 1200 %

TEC PULMONAR C/CONF, BACTERIOL 3 1200 %

TUBERCULOSIS EXTRAPULMONAR 3 120G %

foma  Fecha de Actualizacién: MALARSA POR 2. VIVAX 2 500%

E2D) 11/03/2025 08:00:47 am

Total ' 25 100,00 %



MALARIA

CANAL ENDEMICO DE MALARIA EN LA REGION LORETO.
Al 5 F0T4 (1-8) - 2020 (B VD)

Barearas Futdereiaope s

e T ~ % Hasta la S.E.13-2025, se reportaron
7,200 casos de malaria: 5,853 (81.3%)
Malaria P. Vivax, 1,341 (18.6%) Malaria
P. falciparum y 06 (0.1%) Malaria P. ma-
lariae. En el afio 2024 se reportaron
7,132 casos de malaria, 68 casos menos
que en el presente afo.
El canal endémico de los casos de mala-
ria total del presente afo, en las ultimas 6
semanas se muestra un descenso pro-
gresivo de los casos ubicandose en zona
de SEGURIDAD. Se reportan 2 falleci-
dos: 01 mujer de 59 afos procedente del
distrito de San Juan Bautista y 01 nifio de
1 afio procedente del distrito de Andoas.
Los distritos que reportaron mas casos
son: Andoas (1403), Trompeteros (723),

3 San Juan Bautista (544), Tigre (479),
L “ Urarinas (450), Alto Nanay (403), Pasta-
za (396), Yavari (345), Ramon Castilla

e (290), Yaquerana (284), Pebas (244),
e e s Manseriche (218), Indiana (201), Puncha-

na (189), lquitos (162), Barranca (138),
Teniente Manuel Clavero (135). Segun la
estratificacion de riesgo se tiene:
Muy Alto Riesgo: 8 Distritos
Alto Riesgo: 7 Distritos
Mediano Riesgo: 14 Distritos
Bajo Riesgo: 14 Distritos

DENGUE

CAMNAL ENOCMICO DE DENGUE € LOREYO
AR 2024 (A 4 - 82) - 2026 (B 143

zecxe zoxe

Hasta la SE 13 — 2025, se reportaron 5,225 casos de Dengue:
2,040 (39.04%) son Confirmados y 3,185 (60.96%) son Probables
en espera de su clasificacion final. 4,518 casos (86.46%) correspon-
de a Dengue sin sefales de alarma, 693 (13.26%) son Dengue con
sefales de alarma y 14 casos graves (0.28%);

se han reportado 5 fallecidos hasta la presente semana con una
tasa de letalidad de 0.10%.

Segun el canal endémico, los casos de Dengue se encuentran en
ZONA de EPIDEMIA y se mantiene oscilante.

7 La T.ILA Regional es 407.84%x
100000 hab. Afio 2025

Hasta la SE (11) la Estratificacion
del Riesgo en distritos es como
sigue:

»Alto Riesgo: 29 Distritos
»Mediano Riesgo: 6 Distritos
»Bajo Riesgo: 8 Distritos
»8Sin Riesgo: 10 Distritos.
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Il CICLO DE TRATAMIENTO FOCAL EN LOS 37 SECTORES DE LA
CIUDAD DE IQUITOS (20 Feb. — 24 Mar. del 2025

AR DE TRATRMMENTD FOCHL
2N LA CROAD D /OLTOD
SOOLOD FA-B2-EARE - BARN-DOTS

Se culmind con el Il Ciclo de Control larvario en los 37 sectores de —
la ciudad de Iquitos. La cobertura registrada en el distrito de | |
Punchana es de 73.8%, Iquitos con 70.7%, Belén con 78.4% y San | [ G|
Juan con 75.6%:; obteniendo un avance de 71.7% como ciudad de et

Iquitos.

x| i i i | % COBERTURA CAMPO
k| e R m::-b ”...r"""“ W“w'ﬂ" s no«zms%mm e e
PUNCHRNA | 3 gy 37 | OOINONHS | gigsy | g | e | amoe | en | ass |semy | sse | SON | TE A5 | 23 2
KUTOS | 7a1ps | MOVRJAUNAGS | aem | 2e63¢ | 10975 | 718 | 3e1e | 304 | Msm coms | BBN | MO 22 41 30
BEUN | apaizs | MWIURNAGS | ey | jas | srwn | 3mee | se2 | 16 [1mwm3 egme | TSN [ A | 06| 31 | 09
SANJMN | 353135 | 200X-240HAES 1293 635 | B33 | 6sTe | jaa5 | 33 | msss  gpys | TBER | RE B2 41 11
:.g:’ 103 | weaamnss | hows | mas | 3w | 26 | 3 | s0 |10si00 W@ | N | a2 |23 15 49

Fuente: Unidad de Vigilancia Cntomakiygl

Il CICLO TRATAMIENTO FOCAL EN LAS LOCALIDADES PERI URBANAS

ca y Control de Vectores — GERLSA LORLTO

DE LA CIUDAD DE IQUITOS (20 Feb. — 24 Mar. del 2025)
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XA OO T 1 1
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MAE cAmDexn AN Lo ez 1. - i " | e 2 s ey roxs va v 220 22 03 CURMINADO
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Se realizd el 1l ciclo del control larvario en las localidades Peri urbanas de la ciudad de Iquitos, teniendo una cobertura de campo
en Santa Clara con 85.8%, Rumococha con 62.5%, Santo Tomas con 74.2%, Quistococha con 62%, Delfines con 68%, Pena
Negra con 66.3%, Varillal con 70.2%, Moralillo con 88.9%, Sefor de los Milagros con 95.2%, Nueavo Milagro con 75.7%., Villa
Buen Pastor con 80.6%, Complejo Agroindustrial Sol y Rio con 71.4% (I ciclo) y Cabo Lopez con 74.7%.

Fuente: Unidad de VIgEanda Entomaolagics y Coniral de Vectorns — GERESA LORETO

INDICE AEDICO EN LOS 38 SECTORES DE LA CIUDAD DE IQUITOS, 25 DE MARZO DEL
2025
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indice aédico (lA): porcentaje de viviendas positivas al Aedes aegypti durante la Vigilancia

aedica

Fuente: Unidad de Viglanda Entomologica y Control de Vectores — GERESA LORETO
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MAPA DE RIESGO DE INFESTACION AEDICA EN LA CIUDAD DE
IQUITOS FEBRERO - MIARZO 2025

INERCEN VSO O G LS8 B ST
o L =

En el mes de marzo resultaron 19 sectores de muy Alto Riesgo (22 en feb. 2025) y 7 sectores de
Alto Riesgo (11 en feb. 2025) y solo 11 sectores con Bajo Riesgo (4 en feb. 2025). Es decir,
disminuyeron la cantidad de sectores con Alto y Muy Alto Riesgo entomoldgico.

Fuente: Unikdad de Vigilanca Emomologica vy Control de Yectores — GERESA LORETO

FRECUENCIA DE RECIPIENTES POSITIVOS A AEDES AEGYPTIEN
LA CIUDAD DE IQUITOS - MIARZO 2025

) Tanque bajo, Pozo;
Otros Servibles; 379

11.4%

Inservibles; 11.4% Barril, Cilindro; 25.6%

Liantas; 9.4%

Piso, Cuneta; 2.39%
Sumidero; 0.9%

Taza de Bano; 4,.0%

B8ebedero; 4.8% Balde, Tina; 26.5%

Fuente: Unidad de Vigilancia Entomolagica y Control de Vectores — GERESA LORETO

Recipientes registrados con larvas de Aedes aegypti Marzo 2025
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Fuente: Unidad de Yigilanda Entomokigica ¥ Control de veoiores — GERESA LORETD
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INDICE AEDICO DE LAS LOCALIDADES PERIURBANAS DE LA CIUDAD DE IQUITOS,
MARZO 2025
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Fusnte: Uredad de Vigilancia Entomolégica y Contral de Vectores — GERESA LORETO

AVANCE DE NEBULIZACION ESPACIAL EN LA CIUDAD DE IQUITOS

(26 Mar. — 1 Abr. del 2025)
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Fuente: Unidad de Vigilancia Entomologica vy Control de Vectores — GERESA LORETO

DIAGNOSTICO DIFERENCIADO: CHIKUNGUNYA, MAYARO,OROPUCHE, ZIKA.
(CORTE 17.03.2025.)

RESULTADOS OROPUCHE_ 2025 CASOS POSITIVOS DE OROPUCHE POR SE Y EESS

M
- SE07 HOSPITAL Iil ESSALUD-IQUITOS 1
.,., HOSPITAL I}-1 SANTA CLOTILDE 1
*-" SE08 C.5. AMERICA DE SAN JUAN BAUTISTA 1
- HOSPITAL REGIONAL DE LORETO 1
® P.5. -2 NATIVIDAD 1
x PUESTO DE SALUD 1RO. DE ENERO 1
i HOSPITAL 11 ESSALUD-IQUITOS 1
w® s SE09 €.5. AMERICA DE SAN JUAN BAUTISTA 1
s PUESTO DE SALLID 1RO. DE ENERO 1

RPOSTIVDS  ® AEGATIVOS

Foormn  NetLatw 1 (MAYARD, OROFUCKE ) Fusnte  NetLatw 1, OMAYARD. OROPUCHE )

* La grafica muestra |a presencia del virus Oropuche. = La tabla muestra solo los casos positivos por SE y EESS, en las SE 07,

+ En la SE 01 se han reportado en total de 54 muestras, 09 positivos. En la SE 02 ¢l SE 08 y 09, un total de 9 casos positivos. En lo que va del afic se han
total de muestras reportadas fue de 82, 16 positivos. En la SE 03, se han reportado reportado un total de 141 positivos.

139 muestras, 27 positivas. En la SE 04; 177 muestras reportadas, 40 positivos;
en la SE 05, se ha reportado 136 muestra, 20 positivos, en la SE 06, se han
reportado 118 muestras en total, 20 positivos, en la SE 07 se han reportado 48
muestras, 02 positivas; SE 08 se ha reportado 68 muestra, 05 positivas; SE 09, 21
muestras reportadas, 02 positivas y en la SE 10 se han reportado 01 muestra,
negativa.




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

EPIDEMIOLOGICA. SE 51- 2024 — SE13-2025. (CORTE 29.03.2025)

\ndice de pondbedad PN

Prusnie: GEARRA Lirwns GG Clrsreiin de Meteranris Raghonel s b Urised 4o Vieskagie  Wathabe 2

L indice de Ponitividad, muestra el porcentaje de resultados positivos con respeocto al numero total de pruebas procesadas (Total
muestras 10265; 3032 IgW, 7233 NS1, SE 01-13).

En las SE 61 y 52 del 2024 se reportaron indices de positividad de 18.7 % y 239 % respectivamente, disminuyendo en la SE 01 deol 2025,
(18.97%,). Dea la SE 02 a la SE 05, el IP se muestra variable, observandose un leve incremento en la SE 06 (24.379%), que se incrementa
levemaents én la SE 07 (25.0%) y luego disminuye en las SE 08 (19.7%), SE 09 (18.3%,) y SE 10 (18.2%); manteniéndose hasta la SE 12, con
un IF (18 .4%,) . Observando incremento en la SE 1319 (21.8%)

RESULTADOS DENGUE POR TIPO DE PRUEBAY SE (IgM y NS1).
SE 13-2025. (CORTE 29.03.2025)

6000 5648
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<t
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i
=2
=
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o =
Virus Dengue Ac. IgW Virus Dengue Ag NS1
® NEGATIVO - POSITIVO

Fuente: GERESA Loreto: CPC. Direccion de Referencia Regonal de Loreto. Unidad de Virologla. NetLabv.2

Hasta la SE 13, se procesaron un total de 10265 muestras; 3032 muestras (29.53%) para ELISA Anticuerpo IgM, esta
prueba se procesa en pacientes con tiempo de enfermedad mayor a 5 dias, (508 positivos).

Se procesaron un total de 7233 muestras (70.46%) 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, (1585 positivos).

RESULTADOS POSITIVOS POR PROVINCIA Y TIPO DE PRUEBA.

(CORTE 29.03.2025)

sE _ALTO AMAZONAS [DATEM DEL LORETO | MARISCAL RAMON C MAYNAS | PUTUMAYO | REQUENA UCAYAL Total 3
NSL | GM | Ns1 | ilGM | Nst NSL 1GM Toem| nst [ NS1 | 1GM | NSt | iGM | Nsi | iGM | Nsi| iGm_
SE 01 17 6 1 4 0 1 0 0 35 12 0 0 3 1 0 0 66 24 46 53
SE 02 37 5 il 0 0 0 0 0 53 | 27 0 0 6 1 0 0 117 33 81 73
SE3 20 5 17 4 1 0 0 0 45 | 2% 0 0 12 4 0 0 9 39 6.9 86
SE04 1 2 34 | 5 1 0 0 0 98 | 40 0 0 4 S | 0 0 151 52 |105 115
SE 05 27 2 36 12 2 0 0 0 62 25 0 0 6 2 0 0 133 a1 93 9.0
SE 06 25 4 36 2 1 0 0 0 82 | 2 2 0 4 2 0 0 150 40 | 104 88
SE 07 44 1 29 3 2 0 0 0 64 | 28 0 0 5 2 0 0 144 34 | 100 7.5
SE 08 24 0 21 6 0 0 0 1 36 34 2 0 4 3 1 1 83 45 6.1 9.9
SE09 30 2 23 9 2 0 4 3 M4 | 20 0 0 3 1 0 0 106 35 7.4 7.7
SE 10 46 6 2 1 3 0 0 0 45 | 3 0 1 1 0 2 0 119 31 83 68
SE11 47 2 14 2 6 2 0 0 61 | 27 1 0 3 0 0 0 132 33 9.2 73
SE 12 @ | 3 2| 1 5 0 0 0 56 | 27 0 0 0 0o .0 0 106 n 73 68
SE 13 17 2 0 0 0 0 2 0 | 8 14 0 0 0 0 0 0 27 16 19 35
[rotar | 3% | a0 | 26 | a9 B | 3 6 4 lenf3;s| s | 1] s 2 | 3 [ 1 [ 1 | asa [760] 240

Fuente: GERESA Loreto: CPC. DIreccibn-de Refor;cia Regional de Loreto. Unidad de Virologia. NetLabv.2

El mayor porcentaje de casos positivos se reporto en la SE 04, tanto para NS1 como para IgM, (10.5 %, 11.5 %
respectivamente).

Maynas reporta el mayor numero de muestras positivas al antigeno Dengue NS1 (693), seguido de Alto Amazonas (390) y
Datem Del Maraién (266).

En cuanto al anticuerpo IgM, Maynas reporto el mayor nimero de casos positivos (335), seguido de Datem del Marafoén
(49).

El mayor porcentaje de muestras positivas corresponde a NS1 (76.0 %).



NUMERO DE MUESTRAS DE DENGUE E INDICE DE POSITIVIDAD (IP) POR MICRORED Y
EESS. SE 13 - 2025. (CORTE 29.03.2025)

;Euum ] Q0000024 cc\"ﬂomsuu}uméz:’ = 1 e sa:'n En la SE 13, en ia Microred Iquitos
Q0000061 - CENTRO DE SALUIG & DE CCTUBRE 2 a :  acs | | Sun el P.S. que presenté mayor IP,
CABALLO COGHA COMOS1LE - CENTRO DE SALLID CABALLOCOCHA 3 3 s auw| |[fue Los Delfines (11.11%); En
CONTAMANA COODATR% - CENTHO D SALLS -3 ORELLANA 1 0 1 aors Punchana, el IP fue del 0 %.
Q000062 - HOSPITAL 11- CONTAMANA 7 0 7 aoox | | EI mayor numero de casos
1QUNTOS NORTE Q0000007 + CENTRO DE SALLD MORONACOCHA 3 3 5 5000% e
00000004 - CENTRO DE SALLIS SANTA MARIA DE NANAY 1 0 1 aws | |POSitivos lo reporta el HOSPITAL
1QUITOS SUR QX604 - PUESTE DE SALLID (0% DELINES M 1 o nux| [QUITOS (17), seguido de
COMXIZY - CENTHE DE SALUD SAN IUAN D€ MRAFLONES ) 0 Y aook HOSPITAL SANTA GEMA DE
QOODO02E - PUESTD DE SA LD RUMOCOCHA 1 a 1 0.00% YURIMAGUAS (8) .
Q0000036 - PLIESTO DE SALLID SAN PABLO DE CUYANA 1 0 1 000w De igual manera el mayor nimero
LAGUNAS Q0000103 - C.5 1-3 LAGUNAS 3 0 3 anok A
CONI2201 - .S, BARRIO VIRGEN DE SUADALLIPE DE VILLA LAGUNAS 2 0 : awn | | 9@ Muestras remitidas, corresponde
TANZAN QOO - CONTRE DE SALUD INIYANA 3 0 3 ooow | |@l HOSPITAL APOYO IQUITOS (58)
NO PERTENECE A NINGUNA MICRORED 00000001 - HOSPITAL 1QUITOS "CESAR GARAYAR GARCIA® al ” 58 2%31%
00000210+ HOSPITAL SANTA GEMA DE YURINMAGLIAS 15 s 77 2963%
Q020274 - ESSALUD - HOSPITAL | YURIMAGUAS 1 2 13 1538%
OOTLI6Y - POUCUNICO PN P 1GUMTCS ] a 1 aore
COMRA000 - LABORATONIO DE KLY IRENCIA REGIONAL DE LONETO 2 0 7 aoos
PUNCHANA QOO00271 - IPRESS I-2 MASUSA & 0 5 00T
YURMAGUAS Q0000228 - €5 |3 CASRETERA KM LS 2 2 0 2000%
OOX28374 - P.S. |- 2 VILLA DEC PARANAPURA DE YURIMAGLAS 'l & £ S000%
COOXI24 - €5 1-3 LOMA 4 3 1 armes
QOM0N211 - CENTRD ESPEC. MATERND INF AN AGLIANIRO ] 0 3 aoow
Q0007325+ P.5 NATIVIDAD ] ] 3 aoos
: 00007326 - 7.5 |2 INDEPENDENCIA ;a a 3 ooos

Fuente: GERESA Loreto: CPC, Dir

de

I do Loreto. Unidad de Virologia. NetLabv.2

DISTRIBUCION TEMPORAL DE LOS SEROTIPOS DEL VIRUS DENGUE EN LA REGION
LORETO HASTA LA SE13-2025 (CORTE: 29/03/25)

10 2% 0.7
el

DENV-2

Hasta la SE13.2025, el serotipo DENV-1 tiene una predominancia del 42.8%, seguido del serotipo DENV-3 (39.3%) y DENV-2
(17.2%). Sin embargo, desde la SE 09-2025 el serotipo DENV-2 registra una tendencia al aumento respecto del serotipo DENV-
3, el cual no fue identificado en las SE 12 y SE 13. Cabe destacar la identificacion de tres casos de coinfeccién entre los
serotipos DENV-1/DENV-3 en la SE 01, SE 05 y SE 08 del 2025,

FUBNTE: IS, Nedab V02 LRALAORETO. Unaed g Boiog e Mok

DISTRIBUCION GEOGRAFICA DE LOS SEROTIPOS DEL VIRUS DENGUE EN LAS PROVINCIAS DE
LA REGION LORETO. SE 01 — SE 13 DEL 2025

distritos de Bedén, Iquitos, San Juan B. y -
Punchana); en Putumayo el serotipo DENV-1; y en
Requena se registran los serotipos DENVA1 y Lo ~ S N R e R at AT
DENV-3. 3 casos de Coinfeccidn por los serolipos

DENV-1 y DENV-3 en los distritos de Morona, San
Juan B. y Puinahua.

En la region Loreto, 7 de sus 8 provincias registran -

presencia de sarotipes del virus Dengue. Se tlane

registro desde la SEO1 a la SE13 del 2025 donde

se& identificaron: Serotipos DENV-2 y DENV-3 en

las provincias de Alto Amazonas y Datem del Alto =

Marafan, principalmente en los distritos de

Yurimaguas, Barranca y Manseriche, Sevolipos

DENV-1 y DENV-2 en la provincia de Loreto;

DENV-2 en o distrito de San Pablo de la provincia

M.R. Castila, DENV-1, DENV-2 y DENV-3 en Ia

provincia de Maynas (poncipaimente en los . -

N e — = = B

LK




VIGILANCIA DE SEROTIPOS DEL DENGUE EN ZONAS FRONTERIZAS DE LA REGION LORETO
SE 01 —- SE 13 DEL 2025

Seratype W ceron B ocrevz W oervs B oenva
2024 Country DENVY DN o orrva
Brazd o ° ° e
Cotonitna B - ° B
Puru o -~ o
Serotype B oenvy B cenv2 N cenva B cervs
2025 Country DENVY DENV2 DENVD DENVA
(SE10) Beazd < e < @
Peru °o < °

En la region de las Américas, los paises colindantes con la regidon Loreto de Peru son Brasil, Ecuador y Colombia. El reporte de |
la circulacion de los serotipos esta registrado hasta la SE 10/2025 en la Plataforma de Informacion en Salud (PLISA) de la
Organizacion Panamericana de la Salud (OPS). De los tres paises fronternizos, Brasil registra la circulacion de los cuatro
serotipos, Sin embargo, en Ecuador y Colombia no se visualiza la circulacion de los serotipos en el presente reporte, Para [a |
region Loreto, |la provincia de Mariscal Ramédn Castilla registra presencia del serotipo DENV-2 en la SE 09/2025, lo que motiva a |
vigilar la circulacion de otros serotipos en esta provincia

PUENTES: N5, Nofsb V02 LIRALLOMETO, Unkded de Biologie Moleculer, Plataforme de irfommes n en Bae b (PLEA| de Is OFS

DIAGNOSTICO DIFERENCIADO: CHIKUNGUNYA, MAYARO,OROPUCHE, ZIKA.

(CORTE 31.03.2025.)

CASOS POSITIVOS DE OROPUCHE POR SE Y EESS
RESULTADDS OROPUCHE_ 2025 £ rEss
SEQay HOSMYAL 1M ESSALUD1QUITOS
MOSPITAL I1-1 SANTA CLOTILDE
SE08 .5 AMERSCA DE SAN JUAN BAUTISTA
L5 SAN JUAN DE MIFAFLORES - SAN JUAN BAUTISTA
HOSPITAL REGIONAL DE LORETO
1.5, 1-2 NATIVIDAD
PUESTO DE SALUD 3RO DF FNERO
A VARILAL
HOSPITAL (1 ESSALLIDIQUITOS
SE C.5. AMEICA DE SAN JUAN BAUTISTA
CENTRO DF SALUD 6 DF OCTUDRS
CS SAN JUAN DE MIRAFLORES - SAN JUAN BALUTISTA
PUESTO DE SALUD 1R0. DE ENERO
HOSPITAL I1- 1 SANTA CLOTILDE
seio ACLAS SELEN DE VILLA AFLEN
HOSP IQUITOS CESAR GARAYAR GARCLA
HOSMYAL 1L SANTA CLOTILDE
205 PUESTO DE SALUD VARGAS GLIERIA
SE 11 LABORATORIO DE REFERENCIA DE SALUD PUBUCA Df ALTO AMAZ0NAS

WPAOATNGS  m REGATIGS

Bi.....,-u......_......._........-..H

Fusme:. NetLaby 1, (MAYARD, OROPUCHE)
Fuerte . NetLaty 1, (MAYAMO, OMOPUCHE)
* La tabla muestra solo los casos positives por SE y EESS; en las SE 07,
+ La grafica muestra |la circulacién del virus Oropuche en la Region Loreto, desde la SE SE 08, 09, 10 y 11, un total de 21 casos positivos
01 hasta la SE 11. El mayor nimero de casos positivos se reporta en la SE 04, (40); a + En lo que va del afo se han reportado un total de 153 positivos.
partir de la cual 108 CAS0S POSItives van an descenso
« En la SE 10 se reportan solo 6 positivos y en la SE 12 a fecha 31.03.2028% no se ha
reportado ningun caso positivo,

DIAGNOSTICO DIFERENCIADO: CHIKUNGUNYA, MAYARO,OROPUCHE, ZIKA.
(CORTE 31.03.2025.)

CASOS POSITIVOS DE MAYARO POR SE Y EESS

RESULTADOS MAYARO_ 2025
200 g ;gio
SEN P.5. 1-2 PROGRESO DE SAN JUAN BAUTISTA
SE0 CENTRO DE SALUD SANTA CLOTIDE
SE05 CENTRO DE SALUD SAN LORENZO

109 SE07 (S SAN JUAN DE MIRAFLORES - SAN JUAN BAUTISTA 1
® Tl &
&0 Fuerte  NetLatw 1. (MAYARO, CROPUCHE),
? » La tabla muestra solo los casos positivos por SE y EESS;
! . en lo que va del afio se han reportado un total de 04
0 ' =% ( positivos.,
at Wt t st 4 £ o £ o6 ] st o o 10 @1 )

t1

@
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®POSITANGS  » NEGATIVODS

« A la fecha NO se han reportado cascs de ZIKA,
CHIKUNGUNYA

Fuenta:. NetLabv 1, (MAYARO, OROPUCHE)

« La grafica muestra la presencia del virus Mayaro en las dos primeras SE, ademas en laSE 05y en la
SE 07.

« Enla SE 01 se han reportado en total de 45 muestras, 1 positivo. En la SE 02 el total de muestras
reportadas fue de 115, 1 positivo. En la SE 03, SE 04 NO se han reportado casos positivos, en la
SE 05 se reportaron 133 muestras 1 positivo. En las SE 06, 08, 09, 10, 11 y 12. NO se han
reportado casos positivos. En la SE 07 51 casos, 01 positivo.

« A FECHA 31.03.2025, solo se han reportado resultados para Mayaro hasta la SE 12, con 04
positivos.




CANAL ENDEMICO DE LEPTOSPIROSIS

CANAL ENDEMICO DE LEPTOSPIROSIS EN LORETO. Hasta la S.E. 13-2025 se
ANOS 2024 (S.E. 01-52) - 2025 (S.E. 1-13) reportaron 2,226 casos de
350 Leptospirosis, de las cuales se
confirmaron 460 casos
2024 2025 (20.66%) y 1,766 (79.34%)
300 e prverim permanecen como probables,
Sewitaoh Segun el canal endémico en la
[rr—— mayoria de las LaMmAanss
250 — CAEOE epidemiolégicas del 2025, los
casos se ublcan en zona de
EPIDEMIA

En el 2024 durante el mismo
periodo de tiempo, se
reportaron 1466 casos de
Leptospirosis, 760 casos
menos que el afio 2025

En ol presente ano se reporta 01
fallecido de 58 afios, de sexo
masculino, ocumido en e L2
Hospital lquitos, procedente del
distrito de lquitos
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Semanas Epidemiologicas

Casos de Leptospirosis notificados segan distritos, Region
Loreto, (S.E. 01
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Hasta la S E 13 2025 en 36 dl‘ifl’ltOS se han i’epb;‘tado ? 'J’h casos de Leptoqplromq 06 dlstrltos concentran el 82 3% de los
casos reportados en la regién. Segin el mapa de riesgo hay 14 distritos en Muy Alte Riesgo, 07 distritos en Mediano Riesgo y 14
distritos estan en la categoria de Bajo Riesgo.

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. 13 — 2025.

N® IPRESS REACTIVO % INDETERMINADO % NO REACTIVO % TOTAL % TOTAL
1 |C.S. EL ESTRECHO 22 17.6 1 0.8 17 13.6 40 32.0
2 |HOSPITAL APOYO IQUITOS 14 11.2 5 4.0 11 8.8 30 24.0
3 |ESSALUD 7 5.6 7 5.6 6 4.8 20 16.0
4 |C.S. MORONACOCHA 8 6.4 0 0.0 4 3.2 12 9.6
5 |C.S. SANTA CLOTILDE 4 3.2 2 1.6 3 2.4 9 7.2
6 |P.S. MASUSA 0 0.0 2 1.6 1 0.8 3 2.4
7 |C.S. 9 DE OCTUBRE 2 1.6 0 0.0 1 0.8 3 2.4
8 [C.S. BRETANA 2 1.6 0 0.0 0 0.0 2 1.6
9 [P.S. MUNICHS - RIO ITAYA 2 1.6 0 0.0 0 0.0 2 1.6
10|C.S. 6 DE OCTUBRE 0 0.0 0 0.0 1 0.8 1 0.8
11|P.S. PADRE COCHA 1 0.8 0 0.0 0 0.0 1 0.8
12|C.S. BELLAVISTA NANAY 1 0.8 0 0.0 0 0.0 1 0.8
13|C.S. SAN ANTONIO 1 0.8 0 0.0 0 0.0 1 0.8
TOTAL GENERAL 64 51.2 17 13.6 44 352 125 100

Fumrie Fagaiee de Subes Lephanpirs - LURL X8

< En la S.E. 13 2025 ingresaron 125 muestras de suero, obtenidas en 13 IPRESS para diagnéstico por el método de ELISA IgM para el Diagnéstico de |
Leplospira

v El 51.2% fueron REACTIVAS y el 13.6% fueron INDETERMINADAS, las cuales fueron remitidas al INS para confirmacion por el Método de Micro
Aglutinaciéon (MAT). Se observa que el 35.2% de las muestras procesadas fueron No reactivas, principalmente procedentes de la IPRESS EL
ESTRECHO (17) y del HOSPITAL APOYO IQUITOS (11).

¥ La mayor cantidad de muestras obtenidas se registran en de la IPRESS EL ESTRECHO (40) y del Hospital Apoyo Iquitos (30).




N° DISTRITO REACTIVO % INDETERMINADO % NO REACTIVO % TOTAL % TOTAL
1|PUTUMAYO 22 17.8 1 0.8 17 13.6 40 32.0
2{IQUITOS 13 10.4 6 4.8 10 8.0 29 23.2
3|BELEN 8 6.4 1 0.8 7 5.6 16 12.8
4|SAN JUAN 8 6.4 4 3.2 3 2.4 15 12.0
5|PUNCHANA 6 4.8 3 2.4 3 2.4 12 9.6
6/NAPO 4 3.2 2 1.6 3 2.4 9 7.2
7|PUINAHUA 2 1.6 0 0.0 0 0.0 2 1.6
8| TAMANCO 0 0.0 0 0.0 1 0.8 1 0.8
9|PEVAS 1 0.8 0 0.0 0 0.0 1 0.8

TOTAL GENERAL 64 51.2 17 13.6 44 35.2 126 100

v En la S.E. 13 2025 ingresaron 125 muestras de suero, obtenidas en 9 distritos de la regién Loreto para diagnéstico por el método de
ELISA IgM para el Diagnéstico de Leptospira,

v Al igual que a nivel de las IPRESS, el 51.2% fueron REACTIVAS y el 13.6% fueron INDETERMINADAS. Aqui también se observa un
importante porcentaje de los resultados de Elisa IgM para Leptospirosis que fueron NO REACTIVOS (35.2%) y éstos mayormente se
registraron en los distritos de Putumayo (17) e Iquitos (10).

v Los distritos con mayor nimero de muestras Reactivas fueron Putumayo (22) e Iquitos (13).

v La mayor cantidad de muestras obtenidas y analizadas en el Laboratorio Referencial se registran en 2 distritos: Putumayo (40) e Iquitos
(29).

MUESTRAS PROCESADAS S.E 01 - 13 2025
DIAGNOSTICO DE LEPTOSPIROSIS POR EL METODO DE ELISA IgM (LRRL) Y MAT (INS)

REACTIVOS NO
RESU“SEDFE:‘::SA &M ?f:rg:gfm;gf % PROBABLES MAT INS % REACTIVOS % TOTAL %
(Serovares < 1/800) MAT INS
REACTIVO 287 50.9 ne 19.9 22 a8 3% 748
INDETERMINADO ur 149 o0 86 " 19 | rap 254
TOTAL 384 65,9 166 28.5 33 5.7 583 100.0

Fusrrie: Ragates 2o Dutcs Laptoapies - LWL-2023

v Hasta la S.E 13 - 2025, se observa que el total de muestras enviadas para confirmacion por MAT al INS es 583, entre
Reactivos (384) e Indeterminados (166).

v De las 583 muestras enviadas al INS para su confirmacion con MAT: El 65.9% fueron reactivos a MAT (Serovares
=>=1/800), 28.5% Reactivos probables (Serovares <1/800) y 5.7 % fueron no Reactivos al MAT.

v De los confirmados. Reactivos a MAT 1/800: EI 50.9% muestras que habian resultado Reactivas por Elisa IgM, se
confirmaron como MAT Reactivos y el 14.9% de las 148 muestras con resultados Indeterminados por Elisa IgM, Se
confirmaron como MAT Reactivos.

Casos de Ofidismo notificados seguan distritos, Regiéon Loreto,

(S.E. 01 - 13 - 2025 )
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11 [MARNSERICHE | BB 1 | 1 | D 1 1 i & ES) LR
12 [NARG 1 | 1 1 1 1 - 31 ne s
13 [uRARsNAS 3 ' | \ £ 31 59 0
14 [ANDOAS 1 i1 | | 2 | “ an LEX
18 KA BaR ERTO 1 ) 1 1 £l FCY “a w
16 [INDIANA 1 3 4 25 a7
Y [PADIE MASSLOEY ¥ i U i “ P CEXS
1R AN JUAN BAUTIRT A | i | | 3 1 1 ¥ | a 1 20 3
10 [TNTE CESAM LOFEZ HOM 1 3 1 1 a 2.5 rar
0 IR o - | 1 1 | T | el | - BT
21 [MAZAN 1 | 3 1 1 B i B in R4
22 [RANTA CRUE ' 2 3 10 a0
23 [maravacu 1 1 1 T 1 = ] 10 nr
24 |ALTO BNANAY | . ' 2 1.2 03 4
I8 [ALYO TAPICHE | I TS A ] F7; B IV [N P E— 33 At
26 |CONT ArANA 1 3-1 | 2 w2 non
27 |EMILIO BAN MANRTIN | ' 2 1.2 14
T I0 [CAGURNAT oL = S | — i = L3 [ L)
20 |[PARTAZA T | | 1 | 1 z "2 .
30 [Fiarares 3 | 1 2 1.2 w0 r
S [BAN PABCS 1 =21 1 L | 1 = (3 420
32 [VASLERANA i | 1 | B} i Z 132 CER
. - I H% (1) i | | 3 1 ] 2 1 13 6.8 100 O
TOTAL (43) & 00.9

Hasta la S.E. 13-2025, 43 distritos han reportados 162 casos de ofidismo, el 80.3% se concentran en 22 distritos, entre los tres |
primeros se encuentra los distritos de Yurimaguas (9.3%), Belén (5.6%), Trompeteros (5.6%), Yavari (5.6%). Hasta la S.E.- 13-
2025 se ha reportado 01 defuncidon en adulto de 57 anos, sexo femenino, procaedente del distrito de San Pablo.




Casos de Tuberculosis, Regién Loreto, Afio 2025

(S.E. 01 —13 - 2025 )

st - crmess y B {"'5\) (oo TIWWOS DE TUSERCOULO S |
TIA TR TOTAL b ? DISTRITOS TRC PULMONAR TRC PULMONAR TURERCULOSIG TOTAL
LORETO S E (1-13) ANO 2028 CICONFE. RACTERN L BCONFE, BACTERIOL EXTRAPULMONAR
15 S S 25 2 E
L = ] — AR 8y
(] 3 (E} 1.7
[ = — i XX K1
) 1 1 8 72
2 ¥ L
s = e
.2 =3 s 3.8 80
b 3 X ) 30 .
: 3. 3 27 LK
MAZAN 3 b 2.7 592
12 |BALSAPUERTO 2 2 RS 1.0
A3 |PASTAZA 2 2 K3 928
) RANCA 2 3 1e o4
16 |VARGAS GUERRA %" A a6 955
16 |PERAS 1 ' ] 1 08 0,4
17 |Yavar 1 1 1 1 0.9 973
A8 |FADRE MAROUEEZ 1 ] 1 ] 0o 952
1% |JEEEmOS 1 1 XY 1 0.5 991
20 [ENDIANA 1 06 100 0
| TOTAL 59 14 3 111 100.0
- e |

Hasta Ia SE- 13-2025 Se notificaron 111 casos de Tuberculosis, el B0.29% se concentran en los 8 distritos pnnnp’:lrncnln
Yurimaguas (22.5%), San Juan Bautista (15.39%) e Ilquitos (11.79%). El mayor numero de casos corresponde a TBC Pulmonar con
confirmacion Bacteriologica 89 (80.18%); v TBC Pulmonar sin confirmacion bacteriologica 14 (12.61%), Se reportan 07 fallecidos
del sexo masculino, procedentes de los distritos de Yurimaguas, Belén .Contamana, Iquitos y San Juan Bautista,

Numero de Muertes Maternas segun OCURRENCIAS y clasificacion final (Directa,
Indirecta)-Region Loreto. 2017 al 2025* (actualizado al 29 de marzo).

@DIRECTA EINDIRECTA IITOTAL
45
0 2024 2025
3
|
b s0 28
=
g 25 23
9 20
3
w 16 15 15 44
10 8
6
8 3 3 .
]
2017 2018 2018 2020 2021 2023 2024 2025
Fumttn Dhioss 530 30 Egetnridsg o, CERESA Lomm Anos de Ocurrencia

En el 2024 se han notificado 28 muertes maternas segin OCURRENCIA, 15 (Directas) y 13 (Indirectas).

En el aho 2025, hasta la fecha en la region Loreto, ocurrieron 6 muertes maternas : 03 Directas: las 3 Fallecieron en HRL, procedentes: 01 del
distrito de Soplin, 01 del distrito de Iquitos y 01 del distrito de Yurimaguas; 03 Indirectas: 01 Fallecié en domicilio procedente del distrito de
Cahuapanas, 02 fallecieron en HRL, 01 procedente del distrito de Ramon Castilla y 01 procedente del Distrito de San Juan.

Nuamero de Muertes Maternas Directas e Indirectas segiin momentos y
clasificacion final, Ocurridas en la regiéon Loreto. 2024 (SE 1-SE 52)-2025*
(actualizado al 29 de marzo).

2024 2025

Clasificacion Final )
Embarazo 3 4 7 Embarazo 0 1 0 1
Parto hl 1 5 Parto 0 0 0 0
Puerperio 8 8 16 Puerperio 3 2 0 5
Total 15 i3 28 Total 3 3 0 6

Fusme: Dieccion de Epidemicloga GERESA Lo Fuere. Drecodn de Epdemiciog e CERESA Leren

En el 2024 (hasta el 31 diciembre), se notificaron 28 muertes maternas: 15 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 29 de marzo), se notificaron 06 muertes maternas:

3 Directas: (3 Puerperio)

3 Indirectas: (01 en el embarazo y 02 en el puerperio).



Mapa Politico: Ubicacién de Muertes Maternas( Directas, Indirectas) segun lugar
de procedencia. Region Loreto. 2024 Y 2025* (actualizado al 29 de marzo).
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el 2024, 28
muertes maternas
ocurrieron en 22
distritos de las 53

existentes en la regién
de Loreto.

En el 2025, hasta el 29
de marzo, 06 muertes

maternas se han
reportando en 06
distritos:

1. Yurimaguas

2. lquitos

3. Soplin

4, Cahuapanas

5. Ramon Castilla

6. San Juan Bautista

Numero de Muertes Maternas ( Directas, Indirectas ) segun Lugar de Fallecimiento.

Regi6n Loreto. 2024* Hasta el 29 de marzo 2025.

FROVINGIAS DONOE | nuenns nnvenm\a WRERTES MATERMNAT |
N IPRESS O LUGAR DEL FALLECIMIENTO ‘ OCURIICRON LAS J TOTAL  RESUMEN 2024 | 2023 | TOTAL @ RESUMEN 2023
| | MUERTES ’ DIRECTA | mncn | ODMECTA | INDIRECTA |
INSTITUCIONAL | 7 | £ - 3 | 2 s
1 PRESS UL HOSPITAL REGIONAL DF LORE TO* (MAYNAS 2 & 7 a 2 &
2 NESS UI HOSPITAL AROYO YURIMAGUAS" ALTO AMAZONAS 1 1
t { INSTITUCIONAL | INSTITUCION,
3 WAESS L3 VILLA TROMPE TRROS® LORETO 1 1 bis ""0 o id ‘:, L
A WHESS 1T HOSPITAL IGUITON MATNAN 2 3 &
5 WPRESS L1 BUENAVISTA DE BARSANCA DATEM DEL MARARON 1 1
0 PRESS L1 CHAR, UCAYALL 1 1
TRAYECTO INGTITUC L (CL D WS REF CON oR MI.I.I:)' 4 1 L] o o o
7 WRESS L1 CHARUPA A WRESS L4 SAN LORENZO DATEM DEL MARANON 1 1
 OPRESS L4 REQUENA A HOSPITAL SEGIONAL DE LORETO MAYNAS 1 1
WRESS 11 ANGUSILLA DEL DISTRITO DE TTE. MANUEL CLAVERO A
0 PUTUMAYO 1 1
MOSPITAL REGIONAL DE LORETO I\ TRAYECTO (&) TRAYECTO ()
10 HESE L4 REQUENA A HOXMITAL SEGIONAL DE LORETO MEQUENA 1 1
11 WPRESS 12 BUEN JESUS DE DUEN PASO A LA IPRESS L4 ACGUENA  RCOUENA 1 . 1
TRAYECTO COMUNITARIO (TRASLADO SOLO DEL FAMILIAK) 1 o 1 o o o
TRASLADO FOM FAMILIAN CARNE TETA MUNICHIS SAN NAFAEL AL
12 Cn MUNICHIS DE YURIMAGUAS BALEAPUERTO 1 1 |
_DOMICILIO ; 3 3 L] ° 1 | 4
13 LOCALIDAD POLO SUR JURISDNCCION DE LA PRESS 1. BRETANA  REQUENA 1 1
14 LOCALIDAD DE SAN LORENZO (CASA DE UN FAMILIAR) DATEM OEL MARANON 1 1
LOCALIDAD SANTA ROSA DE FIRMEZA- QUEDRADA CHAMDIRA
** {DISTRITO DE URARINAS) ol v 2 COMICILIO (6) | DOMICILIO (1)
10 LOCALIDAD NATIVA 12 OE OC TUBRE LORETO 1 1
17 LOCALIDAD VELLA DUCM PASTOR DE SAN JUAN MAYNAS 1 1
1HSAN MIGUEL DE CACAD M RAMON CARTILLA 1 1
1 RALPAN CAMUARANAS o o o 1 1
TOTAL ‘ N 28 » N s s .

Fusrme: Direcosn de Egtsemioiogls. CEMESA Lot

Numero y Porcentaje de Muertes Maternas Directas e Indirectas segin Semanas
Gestacionales (SG) y clasificacion final, Ocurridas en la regién Loreto.
2024 y 2025 (actualizado al 29 de marzo).

SEMANA 2024 | < 2025 En el 2024, se
TOTAL = T ;
GESTACIONAL | DIRECTA INDIRECTA DIRECTA ‘momecm “°t'ﬁr‘ia"°“ t 28
. muertes maternas:
= - : : oo | El 32.14% de las
z? - > ? g:c; i ! muertes maternas
22 1 [ ; 3.57 ocurrieron en la 38
24 1 | 3.57 SG.
gs 'T’ £ ’T’ ;;; En el 2025, Se
28 1 r 1 357 ' ) notificaron 06
29 o) 0.00 | 1 muertes maternas:
2 9 .09 ! Directas (03):
33 o 0.00 1 SG31 (1) , SG32
35 2 | 1 i 3 10.71 - (1), SG33 (1);
3¢ L > —s %577] Indirecta (03):
38 6 3 T = 3214 $G20 (1), SG28 (1)
39 3 | T 3 10.71 y SG29 (1)
a1 1 [ ] 3.57
TOTAL 15 13 28 100.00 3 3

Fuerne: Dreocinde Epemoiogia GERESA Loreto



de edades, Ocurridas en Ia region Loreto. 2021 y 2025*

i % de Muertes Maternas Directas e Indirectas segln grupo

(actualizado al 29 de marzo).
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Segun grupo de edades, observamos que, en los afnos 2021 al

2024, el mayor porcentaje de muertes maternas en
se presentaron en el
(46.4%).

‘En el 2025, el
|edades de 20 a 35 afos.

el 2024

grupo de 20 a 35 afnos de edad

50,0% de mujeres fallecieron en el grupo de

Muertes Maternas Directas e indirectas
fallecidas en Etapa adolescentes 2021-2025

E
Ad l"’fm zom[m 2023 zmlzozs Total| %
14 1o o | 1 o o | 2 | 143
15 1 o | o 1 o [ 2 | 143
16 1 1 2 2| 0o e | a29
17 1 2 0 1 0 4 | 28.6
TOTAL 4 | 3 3 | 4| o 14 | 100.0

Fuents: Dteoction e Epitemong s, G2 RE A Lo

En la etapa adolescente: Entre los anos
2021- 2024, observamos que la edad minima
de muertes maternas fueron en la edad de
14 anos, el 42.9% fallecieron en la edad de

16 anos.

En el

2025 no hay muertes

maternas en adolescentes.

Porcentaje y niumero de Muertes Maternas Directas e Indirectas segun Etnia,
ocurridas en la region Loreto-2024 (Actualizada al 29 de marzo 2025).

2024 ] 2026
Etnia Clasificacion Clasificaciéon
Directas ndlrecta# Toual Directas | Indirectas Juem

Mestizo 10 9 19 3 2 S ]
Achuar 1 1 o
Kukama Kukamiria 1 1 0
Shawi 1 1 0
Awajan o 1 1
Shipibo Konibo 1 1 o ]
Ticuna 1 1 o
Kichwas 1 1 2 o
Urarinas 1 1 2 0

Total 15 13 28 3 3 6

Fusnte Dvedcssin os Epsaemooga GERESA Lawto

En el 2025: de las 06 muertes maternas: 05 son mestizos (01 del distrito de Yurimaguas, 01
en el distrito de Soplin de la provincia de Requena, 01 del distrito de Iquitos, 01 distrito de
Ramon Castilla y 01 de distrito de San Juan) y 01 de la etnia Awajun (distrito de

Cahuapanas del Datem del Marafidn).

Nuamero de Muertes Maternas Directas e Indirectas segin Causas Basicas de
fallecimiento, OCURRIDAS en la region Loreto- 2024-2025. (actualizado al 29 de marzo)

Cavusas del Fallecimiento

Causas Directas

Hemorragias

Sepsis

Hipertensivas

Causas Indirectas

Insuficiencia respiratoria aguda
Meningitis tuberculosa

Insuficiencia respiratoria cronica
Apendicitis aguda, no especificada
Parto por cesarea con histerectomia
Bronquitis aguda, no especificada
Insuficiencia respiratoria, no especificada

Fascitis necrotizante

Otras enfermedades infecciosas y parasitarias maternas que
complican el embarazo, el parto y el puerperio

Hemorragia gastrointestinal, no especificada

Acidosis ) ) )

Hernia abdominal no especificada, sin obstruccion ni gangrena
Dolor en el Pecho al respirar (RO7.1)

Tuberculosis de pulmon, sin examen bacteriologico e histologico

TOTAL 2024 y 2025

2024 T

N° % Ne %
16 636 | 3 50.0

e 321 | 1 | 187
3 (10.7| o | oo
3 [107]| 2 | 333
13 464 3 | 50.0
2 7.1 1 | %ex
1 36 0 0.0
1 36 0 | 00
1 38 0 | 00
1 36 0 | 00
1 36 0 | 00
1 3.6 0 0.0
1 36 0 00
1 3.6 (o] 0.0
1 38 0 | 00
1 36 0 00
1 36 0 | 00
0 00 | 1 | 167
o ] -0 | 1 | 164

28 1000/ & 1000

En el 2024, las muertes maternas
por causas directas fueron las de
mayor proporcién, , principalmente
por hemorragias (32.1%), y de las
indirectas las insuficiencias
respiratorias agudas (7.1%).

En el 2025, las 6 muertes
maternas segun causas basicas
probables, estan relacionadas con:

03 causas _directas: 50.0%
Hipertensivas(2):33.3%
Hemorragias (1): 16.7%

03 Causas Indirectas: (50.0%)
Insuficiencia Respiratorias: (1)

Tuberculosis:(1)
Muerte subita: (1)

*04 Muertes maternas faltan ser
analizadas en el Comité.




Numero de Muertes Fetales y Neonatales segun anos de notificacion
GERESA Loreto 2016-2025" (hasta el 30 marzo)

m FETAL M NEONATAL
250 -
216 5% .
<« 200, 17s : 173
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Fusere: Dirscoke de Epdeminiogie GERESA Lowto
NOTIFICANTES-2024 y 2025 (Hasta el 30 de marzo).

FETAL NEONATAL
N*® IPRESS NOTIFICANTES 2024 % 2025 % N IPRESS NOTIFICANTES 2024 % 2028 Yo
1 HOSPITAL APOYO 1IQUITOS 25 24.5 7 21.9 1 HOSPITAL REGIONAL DE LORETO 36 0.5 18 50.0
2 HOSPITAL DE APOYO YURIMAGUAS 24 235 8 250 2 MHOSPITAL DE APOYO YURIMAGUAS 30 254 £ 139
3 HOSPITAL REGIONAL DE LORETO 19 18.6 8 250 3 HOSPITAL APOYO IQUITOS 21 78 8 222
4 SANLORENZO 13 12.7 4 12.5 4 CONTAMANA £} 7.6 0.0

8 HOSPITAL Il IQUITOS ) 8o 3 9.4 5 SANLORENZO 4 3.4 1 28
6 REQUENA 2 2.0 0.0 6 REQUENA 3 25 1 28
7 HOSPITAL | YURIMAGUAS o 0.0 1 31 7 HOSPITAL NHQUITOS 2 1.7 1 238
8 MUNICHIS DE YURIMAGUAS 1 1.0 0.0 : ?f;;LL;\LNSUNw : :; :-:
RN . 19 o 10 SANTA CLOTILDE 1 08 1 28
11 NUEVA ARICA DE BALSAPUERTO 1 1.0 0.0 :; E;VES}L';EJCDHEOMIDAFLORF‘“ : g-: s
12 PAMPA HERMOZA DE YURIMAGUAS 1 1.0 0.0 15 CAMPO BERIO ot 1 0.8 0.0
13 SAN GABRIEL DE VARADERO o 0.0 1 31 14 MORONACOCHA b o8 0.0
14 BALSAPUERTO 1 1.0 0.0 15 MAZAN ° 0.0 3 238
15 BELLAVISTA NANAY 1 1.0 0.0 18 NAUTA 1 o8 o0
16 SAN JUAN DE MIRAFLORES 1 1.0 0.0 17 UNION CAMPESINA 1 0.8 00
17 HUAMAN URCO 1 1.0 0.0 18 BUEN JESUS DE PAZ 1 0.8 0.0
18 INAHUAYA 1 1.0 0.0 18 JEREROS 1 o8 0.0

TOTAL 102 100.0 32 100.0 | TOTAL 118 100.0 36 100.0 T

Fuenie. Dreocson de Epriermsciogio OFMESA Lomwelo Fuere Direccidn de Eprdemoiogie GERESA Loreto

MORTALIDAD FETAL Y NEONATAL POR DISTRITOS-2024 y 2025*

(Hasta el 30 de marzo).

| | ARO DE OCURRENCIA
DISTRITOS :
2025
1 Y URIMAGUAS 14 7 1 [ YURIMAGUAS 20 3
2 |SAN JUAN BAUTISTA 14 5 2 _EANJUAK BAUTISTA LE/ >
3 PLUNCHANA n S
3 |BARRANCA 12 4 __r * S
4 1BELEN 9 2 : ﬁiﬁl’:lr:»:; : :
5 |REQUENA & 3 o IREOUE . a ‘ 5
8 _llQuiTOoS L4 1 7 |CONTAMANA | 5 |
7 __|BALSAPUERTO 6 2 8 |[NAUTA 4 2
5 |PUNCHANA 5 2 9 |BALSAPUERTO | [ |
9  |PASTAZA 4 10 [BARRANGA I 5 |
10 |NAUTA 3 11_|LAGUNAS 2 2
11 |LAGUNAS 3 12_ISAN PARLO ! 2 | L
12 |RAMON CASTILLA 2 13_ITROMPETEROS 3
13 |CONTAMANA 2 :j éﬁvﬁ?"-.“gﬁ-z 2
L MORONA 2 I: NA PO ; 1
15 |SAN PABLO 2 e leARED =
16 |URARINAS 1 1 18 [PEPAS >
17 |ANDOAS B 19 |RAMON CASTILLA 2
18 |[MAQUIA 1 1 20 |TORRES CAUSANA 1
19 |TROMPETEROS 1 21 |TENIENTE MANUEL CLAVERO 1
20 |CAMHUAPANAS 1 22 |[VARGAS GUERRA '
21 |[YAVARI 1 23 |PARINARI 1
22 |JENARO HERRERA 1 24 |TIGRE 1
23 |NAPO 1 25 |MAZAN ! ! L
24 |[EMILIO SAN MARTIN 1 26 |JEBEROS 1
25 |JEBEROS 1 27 _|PAMPA HERMOSA 1
26 |FERNANDO LORES 1 28 |YAQUERANA ! | L
YA [T T R4 T i 29 |TENIENTE CESAR LOPEZ ROJAS | 1 |
27 |PAMPA HERMOSA 1 o LA AT or s 5
28 |INDIANA 1 31 |JENARO HERRERA | | 1

29 |MAZAN 1 32 |PASTAZA 1

Fuanta: Dineccidn de Epidemiciogia GERESA Losno Fuanta: Dreccidn o Epidamiclogia GERESA Lot
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Categoria de causa de las Mueoertes Fotales 2024 y 2025 ‘ Categoria de causa de las Muertes

(Hasta 30 marzo). Regién Loreto.
CATEGORIAS DE LAS CAUSAS DE MUERTES

(8).

Segan la CATEGORIA de causas de MUERTES FETALES,
observamos en el 2024 que, 29 muertes de 102 fueron
afectados por Hipoxia Uterina,

En el 2025 (16) muertes fetales fueron afectados por
condiciones de la madre NO relacionada con el embarazo
presente.

FUEN

Fusntn: DUeccon e b paemeoogin Gk aa Loreto

Neonatales 2024 Y |

CATEGORIAS DE LAS CAUSAS DE MUERTES

de causas de

rFrETALDS

Fotlo afectado por condiciones de iy madre NO 21 16 NEONATALES
relcionadas con ol ombarnzo prosonto OTRAS CAUSAS
Hipoxia intrautaerina 29 s PREMATUREZ-INMATURIDAD
Muerte fotal de causn No especiiicads 19 2 ASFIXIAY CAUSAS RELACIONADAS
oo o R INFECCIONES

ras Calsinan

) ; MALFORMACION CONGENITA LETAL

Falo afectado por conmplcacionaes da placanta, cordén a a
Ve b anas
Foto afectado por complcacionos matermas del - >
armbarnro N
Mallorrrsecsonoes congonilaas, delorrredados y
Aol CIOMOAGIMICAR o : Segun la CATEGORIA
Foto afectado por i duracion corta de a goestacion y ' o

2025. (Hasta 30 marzo). Region Loreto.

2024

MUERTES

observamos que, en el 2024 39 muertes
fueron por Otras Causas, el 2025 (15) muertes fueron
por Otras causas, seguida de prematurez-Inmaturidad

MORTALIDAD FETAL Y NEONATAL SEGUN EDAD GESTACIONAL

REGION LORETO. 2024 Y 2025 (Hasta el 30 marzo)

No Preseturos
BN = it > (37 S +}
& et wstrm.

=AW Seen (22%)
Ho Prematuros (37 .
Samm e} 16 J

FETAL 2024
FETAL 2025

Prmiratires

(3% 23 Sein) _

RS

PURaTr s MOderados @ teadlos (228
W e 2a%

Premutiaros

No Promaturos oxtramos «Zil Sem
(37 Suma =) 26%,

NEONTAL 2024

Promaturos Modorados a
tardios (32 o 30 Sem) 24%

TE DIRECCION DE EPMOEMIOLOGIA GERESA LORETO-SNVMEN

2026
15

MORTALIDAD FETAL SEGUN CAUSAS BASICAS. REGION LORETO

2024 y 2025 (Hasta 30 marzo)

N°DE N‘DE

N° CAUSAS BASICAS DE MUERTE FETAL Muzso!;':m % uu:as %
1 P20.9 - Hipoxia intrauterinae no especificada 23 22.5 5 15.6
2 P96 - Muerte fotal de causa no especificada 19 18.6 2 6.3
3 P00.8 - Feto y recien nacido afectados por otras afecciones maternas 8 78 4 12.5
4 P00.0 - Feto y recien nacido afectados por trastornos hipertensivos de la madre 7 6.9 2 6.3
5 P00.9 - Feto y recien nacido afectados por afeccion materna no especificada 5 49 5 16.6
6 P20.0 - Hipoxia intrauterina notada por primera vez antes del inicio del trabajo de parto 5 49 0.0
7 P02.1 - Feto y recien nacido afectados por otras formas de desprendimiento y de hemorragia placenta 3 29 3 94
8 P21 - Asfixia del nacimiento 3 29 0.0
9 P83.2 - Hidropesia fetal no debida a enfermedad hemolitica 3 29 0.0
10 P21.9 - Asfixia del nacimiento no especificada 2 20 0.0
11 Q89.7 - Malformaciones congenitas multiplese no clasificadas en ofra parte 2 20 0.0
12 P02.5 - Feto y recien nacido afectados por otra compresion del cordon umbilical 2 20 0.0
13 P01.1 - Feto y recien nacido afectados por ruptura prematura de las membranas 2 20 0.0
14 P03.9 - Feto y recien nacido afectados por complicaciones no especificadas del trabajo de parto y del 1 1.0 0.0
15 P56.0 - Hidropesia fetal debida a incompatibilidad 1 1.0 0.0

'SUB TOTAL 86 84.3 21 65.6

Ofras Causas 16 15.7 1 344

TOTAL 102 1000 32 100.0

Fuente. Direccidn de Epdemiciogls GERESA Lorelo




MORTALIDAD NEONATAL SEGUN CAUSAS BASICAS. REGION
LORETO 2024 y 2025 (Hasta 30 marzo).

N*DE N°DE
N CAUSAS BASICAS DE MUERTE NEONATAL Muzlol;‘r!a * w;;::s *
1 ._P28.5 - Insuficiencia respiratoria del recien nacido 20 24.6 | 14 38.9
2 P0O7.2 - Inmaturidad extrema 15 127 3 83
3 P36.9 - Sepsis bacteriana del recien nacidoe no especificada 9 76 5 139
4 P01.1 - Feto y recien nacido afectados por ruptura prematura de las membranas 7 59 0.0
6 P07.3 - Otros recien nacidos pretermino 5 4.2 5 13.9
€ P22.0 - Sindrome de dificultad respiratoria del recien nacido 4 34 00
7 P07.0 - Peso extremadamente bajo al nacer 4 34 56
8 P21.0 - Asfixia del nacimiento severa 4 34 1 28
9 P36.1 - Sepsis del recien nacido debida a otros estreptococos y a los no especificados 3 25 0.0
10 QO00.0 - Anencefalia 2 1.7 0.0
11 P856.9 - Hidropesia fetal debida a otras enfermedades h liticas especificadas y a las no especificadas 2 1.7 0.0
12 1P21.9-A'ﬂxla del nacimiento no especificad 2 1.7 0.0
13 Q89.7 - Malformaciones congenitas multiplese no clasificadas en otra parte 2 1.7 00
14 P20.9 - Hipoxia intrauterinae no especificada 1 08 0.0
16 QO01.9 - Encefal lee no especificad 1 o8 00
SUB TOTAL 80 76.3 ‘30 833
Otras Causas 28 L 237 6 16.7
TOTAL 118 100.0 36 100.0

Fusrte Dieconn de Epidermiciogie GENESA Loswo

VIRUS RESPIRATORIOS: SARS-CoV-2, FLU-A, FLU-B, VIRUS SINCITIAL RESP. Y

ADENOVIRUS EN LA REGION LORETO. S.E. 01 - S.E. 13 2025

Dmtribucion de casca por Samer Epidemicicgics Dlatribucian da casos por Satrite

Desde la SE 01 a la SE 13 del 2025 se regisiran casos de infecciones respiratorias de 4 virus respiratorios (SARS-Cov-2, FLU-A, FLU-B y V3R)
predominando los casos por Influenza A (Flu-A) seguido de SARS-CoV-2, desde la SE 07 se regisira el aumento de casos por Flu-A, principalmente en el
distrito de Belén. Asimiamo; se reportan dos (2) casos de coinfeccian entre SARS-CoV-2 y Flu=-A (Nauta y Belén) v un caso entre SARS-CoV-2 v VSR en el
distrito de Belén.

Fusanta; Metlabw 2 v Uinidad da Bislogla Molecular del LER-Lorsto

REMISION DE MUESTRAS PARA LA VIGILANCIA DE INFLUENZA Y OTROS VIRUS

RESPIRATORIOS EN LA REGION LORETO. S.E. 01 — S.E. 13 2025

LABORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL DE LORETO

ESTARLECIMIENTO DFE ORIGEN SEMANA EPIDEMIOLOGICA Tatal general
L L] 2 10 11 12 13

00000023 - C.5. 1-3 9 DF OCTURRE o o L] o o i o %
00000032 - PUESTO DE SALUD QUISTOCOCHA o 0 o o [ 1 o 1
00000051 - CENTRO DE SALUD 6 DE OCTUBRE 0 2 2 o 2 1 2 9
00000091 - CENTRO DE SALUD NAUTA - NUCLEO BASE o o 1 p | o o o 2
00014090 - LARORATORIO DE REFERENCIA REGIONAL DE LORETO - | 1 1 o 2 g 1 12

Total general 1 3 a 1 s 13 3 30

LABORATORIO CIETROP DEL INS

SEMANA EPIDEMIOLOGICA

ESTABLECIMIENTO DE ORIGEN Total general

1 2 3 a 5 o 7 L 2 10 11 12 a3
DOCO0O01 - HOSPITAL IQUITOS "CESAR GARAYAR GARCIA® o 1 o o ] o o Q o o a o a 1
DO0O0003 - HOSPITAL REGIONAL DE LORETO "FELIPE SANTIAGO ARRIOLA IGLESIAST ] o o o 3 1 1 5 3 | 2 10 13 as
00000025 - CENTRO DE SALUD SAN JUAN DE MIRAFLORES 2 1 0o o o o ] o o o o o o 3
00000051 - CENTRO DE SALUD 6 DE OCTUBRE 5 10 18 10 14 3 3 15 10 10 18 17 11 144
DO0ODZ7% - CENTRO DE SALUD ACLAS RELEN DE VILLA BELEN a 17 19 26 20 21 10 L) 11 13 a a 4 | 166
Total generad 11 29 43 36 37 25 14 28 24 24 29 31 28 59

CENTROS CENTINELAS PARA LA VIGILANCIA DE INFLUENZA Y O.V.: HOSPITAL REGIONAL DE LORETO, IPRESS SAN JUAN DE MIRAFLORES,
HOSPITAL SANTA GEMA (YURIMAGUAS), IPRESS LA LOMA (YURIMAGUAS E IPRESS NATIVIDAD (YURIMAGUAS),

Fuente: Nellatw.2 y Unided de Siologla Molecutar del LRR-Loreto
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TOTAL DE CASOS CONFIRMADOS - SEMANA EPIDEMIOLOGICA
SEM 13-2025 (PRUEBAS MOLECULARES Y ANTIGENICAS)

BIQUITOS CIUDAD B RURAL
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iNDICE POSITIVIDAD POR MESES. - SEMANA EPIDEMIOLOGICA:
SEM 13 ANO 2025

Casos COVID-19 Notificados y Confirmados con PCR y AG e Indice de Positividad

PERIODO 4
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FALLECIDOS COVID-19 — PERIODO 2025 CORTE 31/03/2025

ruovINCIAs D13 TRITO roraLes
MLTO AMAZONAS UMAYO

IBOZO0T - YURIMAGUAS 1B0BOY - PUTUMAYO
IBOTOZ - BALSAFUERTO
IBOZOS - JEBEROS
IBOZO6 - LAGUNAS
IS0210 - SANTA CRUZ

ATEM DEL MAR

160701 - RARRANCA
160702 - CAHUAPANAS
160703 - MANSERICHE
160704 - MORONA
160705 - PASTAZA

| 160706 - ANDOAS
LORETO

160301 - NAUTA
IG0302 - PARINARI

160303 - TIGRE

160304 - TROMPETEROS
IBOI0S - URARINAS
MAYNAS

180101 - IQUITOS

IBO102 - ALYO NANAY
IS0103% - FERNANDO LORES
160104 - INDIANA

1601085 - LAS AMAZONAS
160106 - MAZAN

160107 - NAPO

160108 - PUNCHANA

160110 - TORRES CAUSANA
16012 - BELEN

160113 - SAN JUAN BAUTISTA

« ROSA
TBOBOS - TENIENTE MANUEL CLAVERO

MAMON CASTILLA
160401 - RAMON CASTILLA
160402 - PERAS

16040% - YAVARI

160404 - SAN PARLO

IAS

160501 - RE

160502 - ALTO tulcut

160503 - CAPELO

160504 - EMILIO SAN MARTIN

160505 - MAQUIA

160506 - PUINAHUA

160507 - SAQUENA

160508 - SOPLIN

160509 - TAFICHE

TB0510 - JENARO HERRERA

180371 - YAQUERANA
YAaLl

160601 - CONTAMANA
160602 - INAHUAYA
160603 - PADRE MARQUEZ
160604 - PAMPA HERMOSA
160608 - SARAYACU
160606 - VARGAS GUERRA

O=0#000CCOCNACOOOOD0000000 00000~

@ Total Fallecidos:

FALLECIDOS COVID-19
31/03/2025

O Periodo 2020: 2,438 defunciones.
() Periodo 2021: 1,178 defunciones.
O Periodo 2022: 40 defunciones.

Q Periodo 2023: 0 defunciones.

O Periodo 2024: 5 defunciones.

O Periodo 2025: 0 defunciones.

Total Fallecidos: O




| INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS EN < 5 ANOS
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%" Hasta la S.E. 13-2025, se han reportado
30,405 episodios de IRA no neumonias en
nifios < 5 afos: 1,566 (5.15%) en nifios me-
nores de 2 meses; 8,596 (28.27%) en nifios
de 2 a 11 meses Y 20,243 (66.58%) en ni-
fios de 1 a 4 afos. Segun el Canal Endémi-
co, en el afio 2024 los casos de IRAS-No
Neumonia se han ubicado en su mayoria en
la zona de ALARMA Y EPIDEMIA, En el
2025 la mayoria de las semanas la curva se
mantiene oscilante en zona de EPIDEMIA
En el mapa de riesgo, 47 distritos se en-
cuentran en Alto Riesgo y 06 distritos de
Bajo Riesgo.

Punchana (3658), San Juan Bautista (2505),
Yurimaguas (1872), Iquitos (1675), Belen (1153), Barranca (1098),
Contamana (1095), Requena (1042), Andoas (933), Nauta (931),
Cahuapanas (931), Urarinas (894), Trompeteros (888), Pastaza
(861), Manseriche (853).

LOMETORE (1

T.I.LA Regional es 2,447,428 x 10000 hab. (Pob< 5 afios) (S.E. 13).

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

Alto Riesgo: 47 Distritos

Mediano Riesgo: 0 Distritos

Bajo Riesgo: 6 Distritos

Sin Riesgo: 0 Distritos.

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 29.57% del total de
atenciones Regional.

NEUMONIAS

CAMAL W D8 oo e e

PO L bt
AAFSERULRITSTNET TR TN
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2034

T e T

% Enla S.E.13-2025, se han registrado 844
episodios total de Neumonia; 669 (81.5%)
son episodios de Neumonia y 175 (19.5%)
son episodios de Neumonia Grave. Hasta la
SE13-2025 los casos se mantienen en las
ZONA DE EPIDEMIA .

Defunciones: Hasta la SE 13-2025, se han
reportado 6 defunciones: 2 extrahospitalarias
(01 distrito de Andoas y 01 distrito de Pun-
chana) y 04 intrahospitalaria (02 Barranca,
01 Cahuapanas y 01 del distrito de Belén).
Segun el mapa de riesgo, 18 distritos se ubi-
can en distritos de Bajo Riesgo y 35 distritos
Sin Riesgo a Neumonias.

Atenciones son Punchana (187), Requena (103), Nauta (58), Yuri-
maguas (52), San Juan Bautista (48), Iquitos (47), Belen (39), An-
doas (36), Pastaza (34), Contamana (32),Manseriche (26), Barranca
(25), Napo (20), Trompeteros (20), Urarinas (16), Ramon Castilla
(16), Indiana (13), Morona (13), Tigre (10).

La T.l.A Regional es 6.79%x 1000 .A es como sigue: (S.E 13)

Alto Riesgo: 0 Distritos

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

Bajo Riesgo: 18 Distritos

Sin Riesgo: 35 Distritos.

Los Distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 38.03% del total
de atenciones Regional.

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

TEANAL SNDEMICO GF ATERCICMES FOR SINGRONE OF GRS TRUCCION RMONMSUIAL ASUO0

ABATAMBRY T 3 B T B A1 AR
B by b g b

voEm.  formesa () uu l/g\ ‘/ \

TI.A. SOB ASMA < 5 ANOS
LORETO S E (1-13) ANO 2025

Hasta la S.E.13-2025, se han notificado 3,766 casos de Sindrome de Obstruc-
cion Bronquial/ASMA en menores de 5 afios; 930 (24.69%) episodios en nifios
menores de 2 afios y 2,836 (75.31%) en nifios de 2 a 4 afios; En estas primeras
semanas del 2025 se ubican en zona de EPIDEMIA con un incremento sustan-
cial con relacion a las ultimas 3 semanas.

Segun el mapa de riesgo 02 distritos son de Mediano Riesgo, 20 distritos de
Bajo Riesgo y 31 distritos Sin Riesgo.

Iquitos (1025), San Juan Bautista (1014), Belen (907), Requena (444), Puncha-
na (279), Yurimaguas (61), Nauta (19), Mazan (2), Puinahua (2), Napo (1), To-
rres Causana (1), Lagunas (1), Santa Cruz (1), Teniente Cesar Lopez Rojas (1),
Tigre (1), Trompeteros (1), Ramon Castilla (1), Yavari (1), San Pablo (1), Yaque-
rana (1), Contamana (1), Manseriche (1).

T.I.A Regional es 30.31 x 1000 hab. (< 5 afios).

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

Alto Riesgo: 0 Distrito

Mediano Riesgo: 2 distrito

Bajo Riesgo: 20Distritos

Sin Riesgo: 31 Distritos

a ciudad de Iquitos reportaron el 85.63 % del total de atenciones Regional.
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ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA DISENTERICA

ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA ACUOSA
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do 1,767 atenciones por Diarrea Di-
sentérica, de los cuales 160 (9.05%)
atenciones corresponden a <1 afio,
521 (29.48%) atenciones de 1 a 4
afos, 1,086 atenciones de mayores
de 5 afos (61.47%). Hasta la SE 13-
2025, los casos se ubican entre la
zonas de Epidemia y Alarma, con un
comportamiento oscilante. Hasta la
presente semana se reportan 02 falle-
cidos de EDA Disentérica en menores
de 5 afios, procedentes del distrito de Yurimaguas (1) y Andoas

().

Pertenecientes a los distritos de Contamana (294), Nauta (252),
Manseriche (133), Andoas (121),Teniente Manuel Clavero (104),
Padre Marquez (93), Pastaza (71), Morona (68), Urarinas (65),
Trompeteros (57), Yavari (49), Ramon Castilla (46), Napo (42),
Indiana (36), Barranca (36), San Pablo (33), Punchana (30), Re-
quena (26), Emilio San Martin (24), Tigre (22), Inahuaya (22).

La T.l.A Regional es 1.66%x 1000 hab. (S.E. 13) La estratifica-
cion del riesgo segun la T.ILA (x 1000 es como sigue:

Alto Riesgo: 2 Distrito

Mediano Riesgo: 8 Distrito

Bajo Riesgo: 33Distritos

Sin Riesgo: 10 Distritos

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 2.60% del total
Regional.

5 Hasta la S.E. 13-2025, se han notifica-
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s oumes ool % Hasta |la S.E.13-2025, se reportaron 22,165
atenciones por EDA’s Acuosas en la region
Loreto: 2,023 (9.12%) atenciones en meno-
res de 01 afo, 6,662 (30.05%) atenciones
de 01 a 04 afios, y 13,480 (60.83%) atencio-
nes mayores de 5 a mas afos. La curva de
los casos de EDA Acuosa en este afio 2025
se ubican en zona de EPIDEMIA.

Se reportan 03 fallecidos de EDA Acuosa
procedentes del distrito de Andoas, menores
de 5 afos procedentes del distrito de An-
doas (2) y Cahuapanas (1).

Segun mapa de riesgo a la SE13-2025, 28 distritos son de Alto Ries-
go, 16 distritos en Mediano Riesgo y 09 distritos en Bajo Riesgo.

Perteneciente al distrito de Punchana (2714), San Juan Bautista
(1945), Iquitos (1455), Urarinas (1193), Contamana (1077), Yurima-
guas (1067), Belen (916), Nauta (776), Trompeteros (744), Manseri-
che (699), Barranca (697), Andoas (616), Cahuapanas (601), Moro-
na (573), Ramon Castilla (569), Pastaza (404), Tigre (402), Requena
(389), Fernando Lores (328), Napo (321), Teniente Manuel Clavero
(319), Sarayacu (316).

La T.l.A Regional es 20.79% x 1000 hab.

La estratificacion del riesgo por la T.I.A (x 1000) es como sigue:
Alto Riesgo: 28 Distritos

Mediano Riesgo: 16 Distritos

Bajo Riesgo: 9 Distritos

Sin Riesgo: 0 Distrito

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 31.72% del total
Regional.
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