il

YU

N ORTITSITI
;[ [ GERESA %
¢EEE O CERESA : cic

W R
{,“/\\\ 1t
W

s | mssm

CENTRO DE PREVENCION Y CONTROL

DE ENFERMEDADES
MC GLADYS GIANINA VASQUEZ DEL AGUILA

Director Ejecutivo

DIRECCION DE EPIDEMIOLOGIA
Lic. BETTY RIOS TORRES
Directora

Lic. CINTHIA IRENE ROJAS TORRES
Responsable de la Unidad de Investigacion de Brotes

Lic. Enf. Flor Meredi Marapara Murayari
Resp. Unidad de Investigacion

Lic. Enf. Ruth Trinidad Canayo Perea

Responsable de la Unidad de Notificacion

Lic. Enf. Juana Elvira Valera Perez
Responsable de la Unidad de Analisis de
Situacién de Salud ( ASIS)

Blgo. Freddy Franco Alava Arevalo
APOYO TECNICO

Sr. Fernando Muiioz Rodriguez
Responsable del Sistema Informatico

Srta. Verdnica Paredes Vilchez
Equipo Técnico del Sistema Informatico

-~ _MC PERCY SOLANO VARGAS DAVILA

BOLETIN EPIDEMIOLOGICO N° 22
(del 25 de Mayo del 2025 al 31 de Mayo 2025)

MC GUILERMO ANGULO AREVALO
Gerente General

Contenido:
Editorial...... ..o 1
Cuadroresumen........c.coevviiiiiiiiiiiineeaenn, 2
Malaria, Dengue...........cccooiiiiiiiiiiiiinn, 3
Leptopirosis, Ofidismo.............cocovviiiinnnn. 11
Tuberculosis, muerte materna y muerte neo-
nataly fetal..............o 13
Covid-19. . i 15
Ira, Neumonias, Sob Asma........................ 18
Darrea Acuosa Disenterica................c....... 19

El presente Boletin considera la informacién de la vigilancia
epidemiolégica de la semana epidemiolégica N° 22 del
presente afio

Eliminando el tracoma como problema de salud pu-
blica en Loreto

En la region de Loreto, una de las mas remotas y de dificil acceso de Perq,
el tracoma sigue siendo una enfermedad endémica y desatendida que afecta princi-
palmente a nifios, nifias y mujeres. Esta enfermedad ocular, causada por la bacte-
ria Chlamydia trachomatis, es una de las principales causas de ceguera prevenible
en el mundo. Entre 2023 y 2028, el proyecto tiene como objetivo eliminar el traco-
ma en diez paises de la region Américas, con Loreto como un foco clave de interven-
cién debido a las brechas en el acceso a servicios basicos que, si son abordadas
oportunamente, podrian prevenir la propagacién de esta y otras enfermedades aso-
ciadas a los determinantes sociales y ambientales de la salud.

A través de un modelo de trabajo en "cascada’, que involucra a personal sanitario y
comunitario, la OPS y los equipos nacionales y locales estan fortaleciendo las capa-
cidades de los actores clave para garantizar que las comunidades reciban la aten-
cion necesaria. La estrategia SAFE de la OMS guia este trabajo, con un énfasis parti-
cular en la mejora de la higiene facial y las condiciones ambientales, de acuerdo a
las prioridades establecidas por el Ministerio de Salud del Per(. De esta manera, la
OPS y el pais, con el apoyo de Canada, contintan en el camino de la eliminacion del
tracoma como parte de la Iniciativa para la Eliminacion de Enfermedades de la
OPS.

En febrero de 2025, equipos de Global Affairs Canada y de la OPS visitaron la provin-
cia de Requena, donde, junto con las autoridades locales, discutieron los avances
del proyecto, los desafios enfrentados y las soluciones implementadas para mejorar
las condiciones de vida y salud en las zonas de intervencion.

Al finalizar la visita, Myriam Tison, Oficial Senior de Asuntos Mundiales Canada,
menciono: “Vimos de primera mano en Requena, Loreto, el desarrollo de recur-
sos interculturales utilizando la estrategia SAFE, la planificacion de la caracteri-
zacion de la calidad del agua en 7 comunidades para la implementacion de los
kits “Miagua” para hogares, y el desarrollo de los talleres de higiene de manos y
rostro. Esta es una muestra de la colaboracién de Canada con la OPS y el Minis-
terio de Salud del Perd, la cual se logra a través del financiamiento de proyectos
que buscan mejorar el acceso equitativo y la cobertura de vacunacion, eliminar
el tracoma como problema de salud publica y mejorar la salud de las mujeres y
las adolescentes en situacion de vulnerabilidad.

Este trabajo colaborativo esti permitiendo involucrar y comprometer a las autorida-
des de los distintos niveles de gobierno en acciones clave para mejorar las condicio-
nes de vida, fortalecer las capacidades del personal de salud en la identificacion y
tratamiento de la enfermedad, y sensibilizar a los lideres comunitarios sobre la im-
portancia de la prevencién y la atencién temprana de los sintomas.

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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https://www.paho.org/es/temas/tracoma#1
https://www.paho.org/es/iniciativa-eliminacion
https://www.paho.org/es/iniciativa-eliminacion

Cuadro N° 1.
Principales dafnos y eventos notificados en la semana epidemiolégica (S.E) N° 22 del afio 2025.

Enfermedades Notificadas por Semana Epldemiologlca, Region Loreto,
Ao 2025 (S.E. 01-22)

SEMANA EPIDEMIOLOGICA 2025
N DIAGNOSTICO ; @ | % |%Acumulado
1 |MALARIA PORP. VIVAX 690 @0 &0 80 &9 59 S 40 2| 108 4| MAl
2 DENGUE SIN SIGNOS DE ALARMA G4BT M N0 183 ¥ BT W 13| 8 25| W
3 ([EPTOSPIROSHS VOB I 45 8% % 68 28 B | 5 | 1304 8018
& VALARIAP. FALOPARUM 3137 8 7 W 13 % & 5| 25| 98M| 9006
S DENGIECONSKGNOSDEAARMA 68| 3 & & 3% 27 2 B 2| @ [3885] 99 Hasta la S.E. 22 - 2025, se han reportado
§ TOSFERINA @0¥ N9 OB N N % 1|65 28| %N :
7 |ORDEM) W6 1008 8 1 5 9 §| aw |108| 9% 35 enfermedades y eventos su1etos d
8 OROPLOH ® w (s w6 | |viglancia epidemiologica, el  80.18%
9 | LBSHMANIASIS CUTANEA 04 3 3 4 5 2 1 1| & |03% %4 _
W SHSNOEHRG 515 1 7 6 1 1 ¢ 2] om| ss | | comesponde atres enfermedades:
11 VARICELASIN COMPUCACIONES K 4 03 4 4| & |01 N
12 |kEPATITS 8 82 1 11 3 ¥ 018 %51 ,
13 SIFILS WATERNA Bl1 4 1 ) 1 7 00B| 9% 1. Malaria por P. Vivax (4441%],
14 DENGLE GRAVE 11 11 7 00m|  %6 - 0
e T s Tue e | & Dengue sinsignos de alama (22.72%)
16 [ BSHMANIASIS MUCOCUTANEA : 1 1|00 | 9% 3, LeptOSpif(BiS (1304%)
17 INFLUBNZA A HINI g g 009 %M
18 | LERTE MATERNA DIRECTA 52 7000 w8
19 INFECCION GONOCOCICA 41 6| 00%| 98 Hasta |a SE22.2024 se repor[aron 33
20 MALARIA PORP. MALARIAE 5 5|00 | %88 _ ; : i
21 METEMAERANOREC : L s om | s | |dafios, siendo las mas frecuentes: Malaria
20 ENFERMEDAD DE HANSEN - LEPRA ) 2 0009 %991 ' : :
23 | FIEBRE DE CHIKLINGUNYA 2 200009 | 999 pOf P lefax..Malana pOf P FaICIpafum y
2 pisonos 1 ! : [oms | ws || Dengue sin signos de alama.
25 |ESAVI- EVENTO ADVERSOPOSTVACNAL | 1 1 20008 %9
% TRCPUMONARC/CONE BACTERIOL | 2 )| 0009 %995
27 |FIEBRE AMARILLA SELVATICA 2 20009 999
28 |EFECTO TONICO DE PLAGUXIDAS 1 12 00| 9w
2 MAYARO 1 1 2008 w9y
% TUBERCLLOSS EXTRAPULMONAR 1 1| 0004 %998
31 TRC RESPIRATORIA NO ESPECIIC 1 1| 0004 9998
2 CADMIO YSUS CONLESTOS 01 1000 %%
3 VETAL NOESPECIFKADD 1 1|00 9%
3 RUBEOLA 0 1 1| 0004 | 10000
35 RUBEOLACONGENTTA 0 1 10004 | 10000

16041 1108 | %6 | 947 | 917 | 0% 1002| 827 | 450 | 233 | M

Fuante: Base Noti, COC-MINSA. CPC Direccicn da Epidamiclogia 2005

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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Enformedades Notificadas seqin tipo de Dlagndstico
Loreto, 8.E. 01 - 22: 2025

DIAGNOSTICO

MALARLA POR P, VIVAX

DENGUE SIN SIGNOS DE ALARMA

LEPTOSPIADYS

MALARLA P. FALCIPARUM

DENGUE CON SIGNOS DE ALARMA

T0S FERINA

OFDIEMO

OROPUCHE

o oo [~ |on |wu e e o |

LESHMAKIASS CUTANEA

—
=3

S HILIS NO ESPECIFICADA

—
—

VARICEL® SIX COMPLICACIONES

=

HEPATITIS B

=

S FILIS MATERNA

—
.

DENGUE GRAVE

=

LOXOCELSMO

—
o

LESHMAKIASS MUCOCUTANER

—
-

INFLUENZA AHIN1

—
oo

MUERTE MATERNA DIRECTA

—
L=y

INFECCION GONOCOCICA

=

MALARIA PO P, MALARIAE

[ —
—

MUERTE MATERNA INDIRECTA

=

ENFERNEDAD DE HANSEN - LEPRA

el

FEBRE DE CHIKUNGUNTA

~
=

PAROTITES

vl

ESAVI - EVENTO ADVERSO POST VACUNAL

~
o

TBC PULMONAR C/CON®, BACTERIOL

~
-

FIEBRE AMARILLA SELVATICA

=

EFECTO TONICO DE PLAGUICIDAS

~o
L=y

IMAYRRD

=

TUBERCIILOSIS EXTRAPULMONAR

—
—

TBC RESPIRATORIA NO ESPECIEK

[
~

CADMIO Y SUS COMPUESTOS

-
o

METAL X0 ESPECIFICADO

=

RUBEOLA

[
o

RUBEOLA CONGENITA

20368
uns
Y
35

TIP0 DE DIAGNOSTICO

100.00

SH$$§§$$§B.&
s Elr s ERN= S Efs =

g B 4
s 8 =

Confirmado | % Prohable‘ 5

1830
33

13

Total
1038
00 | 530
780 | 308
BB
154 | W
108 | 6
W
182
80 | 8
1646 | M
8
500 | B
am | U
7
15
8364 | 1
9
1
1667 | 6
6
5
1
2
2
z
2
2
2
2
1
1
1
100.00 1
10000 [
10000 !

1926 2334

Hasta la §.E. 22-2025 de las 35 enfermedades
reportadas, el 80.74% fueron confimados y ¢!
19.26% probables, no se reportan
S03pechosos.

De las 36 enfermedades 21 de ellas tienen
100% de confirmacion, Asi mismo hay 4
enfermedades que reportan del 50% a mas de
cas0s probables siendo  Leptospira,
Leishmaniasis las enfermedades que presentan
porcentajes significativos de casos probables
la espera de su confirmacin.

Hasta [a presente semana, hay 4 enfermedades
con mayor porcentaie de probables (100%) en
espera de su confirmacion o descarte

Fasnte: Base No, COCMINSA. CPC- Dirccion de Epidemiologia 2005
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» Hasta la S.E.22-2025, se reportaron
12679 casos de Malaria: 10 368 (81.77%)
Malaria P. Vivax, 2305 (18.18%) Malaria
P. falciparum y 06 (0.05%) Malaria P. ma-
lariae. El canal endémico de los casos de
malaria total del presente afio se mantie-
ne entre las zonas de ALARMA y SEGU-
RIDAD, con una cobertura de notificacion
del 86% de las unidades notificantes en
- la presente semana. Se reportan 5 falleci-
= . dos procedentes de Andoas (2), Pevas
(1), San Juan Bautista (1) y el Tigre (1).
hihm ™1™ Hasta la SE 22-2024 se reportaron 15 047
casos de Malaria, 2368 casos mas, con
m respecto al presente afio en el mismo pe-
riodo, con 5 fallecidos.

Los distritos que reportaron mas casos
son: Andoas (2275), Trompeteros (1222),
Urarinas (929), Tigre (873), Yavari (857),
" Pastaza (820), San Juan Bautista (795),
Alto Nanay (656), Yaquerana (559), Ra-
mon Castilla (547), Pebas (444), Indiana

"~ seriche (255), Teniente Manuel Clavero
(207).

Segun la estratificacion de riesgo se tiene:
«= Muy Alto Riesgo: 11 Distritos

Alto Riesgo: 8 Distritos

Mediano Riesgo: 17 Distritos
: - Bajo Riesgo: 9 Distritos

i

s RERBRREREY 155

' |

SR PO B OEE 401

i

DENGUE

CANAL BNORMICO DR DRENGUR BN LDH.'Q
ARON 2034 (RE.1 - 83) - JOIN (RE. 1

¥ inen

Hasta la SE 22 -2025, se reportaron 6 229 casos de Dengue: 4 259
(68.37%) son Confirmados y 1 970 (31.63%) son Probables en es-
pera de su clasificacion final. 5 528 casos (85.16%) corresponden a
Dengue sin signos de alarma, 954 (14.56%) son Dengue con signos
de alarma y 17 casos graves (0.28%). Se han reportado 7 fallecidos
hasta la presente semana, con una Tasa de Letalidad de 0.11%.
Segun el canal endémico, los casos mostraron un descenso de ca-
S0s, pero se mantiene en zona de epidemia.

Segun el mapa de riesgo de las Ultimas 4 semanas (SE19-SE22) se
puede observar 27 distritos de mediano riesgo de transmisién de
dengue, 26 distrito sin riesgo. Corregir mapa

Segun el mapa de riesgo de las ulti-
mas 4 semanas (SE19-SE22) se
puede observar 27 distritos de me-
diano riesgo de transmision de den-
gue, 26 distrito sin riesgo. Corregir
mapa

»Alto Riesgo: 0 Distritos
»Mediano Riesgo: 0 Distritos
»>Bajo Riesgo: 27 Distritos
»Sin Riesgo: 26 Distritos.
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Casos de tos ferina e incidencia acumulada. LORETO 2014-2025*

.
=
-
Xat
3

Casos de Tosferina por SE segian fecha de inicio de sintomas.
Loreto, 2024-2025*

2024 2025

S50

0

0

; I||| 1l |.I||'|||“|I||I’I
3 12 34 y 38 Al 12 44 A 8 S0 57 2 1 t B 10 12 14 16 18 20 2.

m Confirmados = Probable

Casos

Casos de tos ferina en los distritos de la Regién Loreto

2025*

DISTRITOS CASOS %
PASTAZA 244 37.83
BARRANCA 137 21.24
MORONA 110 17.05
ANDOAS 48 7.44
CAHUAPANAS 33 5.12
PUNCHANA 19 2.95
NAUTA 10 1.55
SAN JUAN BAUTISTA 10 1.55
IQUITOS 10 1.55
RAMON CASTILLA 9 1.40
MANSERICHE 7 1.09
BALSAPUERTO 3 0.47
BELEN 2 0.31
LAS AMAZONAS 1 0.16
PEBAS 1 0.16
REQUENA 1 0.16

TOTAL 645 100.00

Fuente: Noti sp. SE 1-22-2025



CASOS DE TOS FERINA POR GRUPO DE EDAD Y SEXO.
LORETO 2025*

12-17 Anos (Adolescente) 49 7,60 Menor de 1 aino 57 11,56
18-29 Afos (Joven) 38 5,89 1a4afos 238 48,28
30-59 Afos (Adulto) 59 9,15 5-9 anos 154 31,24
60 + (Adulto Mayaor) 6 0,93 10-11 anos a4 8,92

n 49.61% (320) g 50.39 % (325) é . . 5 11.56 (57) é 47.36% (27)

<
1a <6m

FALLECIDOS POR TOS FERINA. LORETO 2025*

Fuente: Noli sp. SE

(AnEd seman/BITipo_bpx BE LOCALIDADES 4 e0ABd neBd sexo B proTEGIDO B PROVINGIA 4 DISTRITO v
2025 3 Confirmado TAPASHICOCHA am Masculino | DATEM DEL MARANON PASTAZA
2025 5 Confirmado BELEN iMm Femenino N MAYNAS BELEN
2025 6 Confirmado PUERTO BELEN 2M Femenino | DATEM DEL MARANON PASTAZA
2025 7 Confirmado NUEVA JERUSALEN 3A Masculino | DATEM DEL MARANON PASTAZA
2025 9 Confirmado SAN RAMON 2A Masculino | DATEM DEL MARANON PASTAZA
2025 10 Confirmado SAN RAMON 1A Masculino || DATEM DEL MARANON PASTAZA
2025 10 Confirmado CASIMIRO 1M  Masculino | DATEM DEL MARANON PASTAZA
2025 14 Confirmado SAN MARTIN DE ARAHUANA 1M Masculino MARISCAL RAMON CASTILLA RAMON CASTILLA
2025 17 Confirmado SAN JUAN 1M Masculine N MAYNAS SAN JUAN BAUTISTA
Fuente: Noti sp. SE 1-22-2025

LOCALIZACION DE BROTES DE TOS FERINA NOTIFICADOS.

LORETO ANO 2025*

Punchana: 02
(15 cascs)

Andoas: 02
(48 casos) s @ ;‘, lquitos: 01
/ . rd (10 casos)

Manseriche: 01

09 cas0s
g San Juan Bautista:
G 02
l/ (10 casos)
Cahuapanas: 02
33 casos)

Fuente: Noti sp. SE 1-22-2025



HOSPITALIZADOS POR DENGUE SE 22-202S5

Hasta la S E. 22-2025, 21 establecimisntos de salud reportaron 917 casos DENGUE CON SIGNOS  DENGLIE SIN Sian o OF Total
hoapitalizados, siendo al Hoapital |l Iquitos (E2 Salud) con mas casos EETABLE CMIEN TOS DE ALANMMA ALANMA general
hospitalizados (264). Los caso de dangue con signos de alarma fuaron los HOSSITAL Il IQUITOS
505 oporcion L 3
Cusos con meyor propoccion oe haspitalizados. HOSPITAL DE APOYO YURIMAGUAS
HOSPITAL APOYO 1IQUITOS
o sov0s D¢ 2 i " HOSPITAL | YURIMAGUAS
. . 173 0 : a0 SAN LORENZO
. NG U - ~ o MOSPITAL FAP
: 2 RSy ) = : = HOSPITAL REGIOMAL DE LORETO
> = : f : Total genacal
- : § 3 > En la S E 22-2025, 07 astablecamientos repoiaron casos de
2 AIMINNS : N 2 Dengue hospitalizados, El hospital Il Es salud reporto el mayor
3 3 : porcentaje de hospitalizados.
. TLAARd AL TIAT A p : 3
) : 3 DENGUE CON DENGUE SIN
E : 3 PGNOS DF DENGUE FIGNOS DF Yotal
4 T 1 ETAPA_VIOA ALARNA GRAVE ALARNA gonecal

O-11 Afax (Nifax)

12-17 Afos {Adokeacenta)

Hasta o semana 22 los Hospitalizados por casos de dengue fueron

de la atapa dea vida nifo (C & 11 anos) saguido de adolescantas

18-29 Anos {loven)
| AN AN Ladidto)

A yor)

' 1
Pumeta: Rose Nusi . COC MINEA. CPC. Dirssién du Eptdmesieiagle 3038 Total gurers

TENDENCIA DE OCUPACION DE CAMAS DENGUE

OFERTA REGULAR Y OCUPACION DENGUE

DIRESA/GERESA/D IPRESS CATEGORIA TOTAL CAMAS % OCUP 0 CAMAS CAMAS OCUPADAS
s CAMAS OCUPADAS DISPONIDLES DENGUE -

LORETO HOSPITAL RECIONAL DE LORETO -1 181 tay | B 20 o
“FELIPE SANTIAGD ARRIOLA IGLESIAS™ [ ——L AL Ty,

LORETO HOSPITAL IOUITOS "CESAR OARAYAR n-2 79 £ 83,54 13 o
GARCIA™ -

LORETO HOSPITAL H-2 SANTA GEMA DE "n-2 70 58 8286 % 12 &
YURIMAGUAS

= "3 = . 8 = = -ie 2 = DS K £ 2 JE] €
e 22 g 3 ' l@ =
o 2 = 10 —- 10 = . 0
@ &;'0’ & Q\ = Q\ = 5 t ’ 5 4 ’ ' 5
N - 1 1 a D
© e OO e

Fuente: hitps /dimon-dengue web app/ (del 01-05- al 04-06-2025)

Al 04-06-2025, Hospital Santa Gema de Yurimaguas reporta 06 camas ocupadas y
representa (100%) de los casos a nivel regional.

Fallecidos por Dengue - Regién Loreto (S.E. 01 - 22 - 2025 )

SE
NOTIFICACION

FECHA DE INICIO CHA DE
DE SINTOMAS DEFUNCION

PROVINCIA DISTRITO ESTABLECIMIENTO DE SALUD SEXO ‘ E

1 MAYNAS SAN JUAN BAUTISTA |HOSPITAL APOYO KQUITOS F 110172025 | 170012025
2 7 REQUENA REQUENA REQUENA M 3| 6/02/2025| 100022025
3 17 MAYNAS BELEN HOSPITAL APOYO QUITOS F 7| 1010472025 | 27104/2025
4 8 MAYNAS BELEN HOSPITAL APOYO KQUITOS F 7| 14/0272025| 1032025
5 17 MAYNAS IQUITOS HOSPITAL APOYO QUITOS F 6| 20V0472025| 24/04/2025
6 10 |ALTO AMAZONAS | YURIMAGUAS HOSPITAL DE APOYO YURIMAGUAS M G" 50372025 80032025
7 15 MAYNAS IQUITOS HOSPITAL REGIONAL DE LORETO M 60 30472025 10004/2025

Entre la SE 1-22-2025, se han reportado 7 fallecidos por Dengue Grave, todos confirmados por laboratorio, los fallecidos
provienen de 5 distritos: 5 proceden de la provincia de Maynas (02 Belén, 02 Iquitos y 01 San Juan Bautista); 1 provincia Alto
Amazonas, distrito de Yurimaguas y 1 de la provincia de Requena, distrito Requena. Todos los casos fallecidos fueron casos de
dengue grave, 6 de los fallecidos corresponde a la etapa Nifo de 0 - 11 anos.

Fuerte: Bae Noti . COC-MINSA. CPC- Direccion de Cpidemiclagla 2025



ABASTECIMIENTO DE MIEDICANMMENTOS SE 23 —04.06.2025

B ©5 5.5 Rt 9 4ot

1521 ALMACEN ANCXO NALITA PARACETAMOL - GO i - 320 mg/% mi - J0E o o
oare ALMACEN ANEXO NALITA SONDA VESICAL TIPO FOLEY 2 VIAS N 34 F - LU o o
ALDMACEN ANCXO NALTA DOPAMINMA CLORIMDRATO - St - 40 mg/emt - INY o S STOCK o
o=aoe ALMACTN ANEXO REQUTNA PARACETAMOL - 6O mit - 120 mg/=s mi - JOC ) =IN STOCK o
10423 ALRMMACER ANEXO ROQUENA PARACETAMOL - GO mit. - 130 mg/= mi - JOC o SN STOCK o
:xmn ALMACTN ANEXO REQUENA CATETER ENDOVENOSO PERIFERICO - NS 20 - UNI o =WN STOCK o
2003 ALMACEN AMNEXC REOUENA JEMINGA DESCANTASLE 10 mL CON AGUIA 236G % 3 o St STOCK o
:loses ALMACEN ANEXO REQUENA DOFAMINA CLOMBODRATO - S mil - 30 mgfmit - INY ) SN STOCK o
o3 ALMACEN ANEXO LCATALL TOMNTAMA NA FARACETAMOL - 680 /i - 120 mg/™ mi - SO o =N STOCK o
Joan L ALMACEN ANEXO UCATALL, COMN TARA A FARACETAMOL - SO il - 120 /S il - I8E o SN STOCK o
30925 AUMACEN ANEXO tLaCAVALLY CONTARMA A EQUIFO OF ACROGOTERD CON RESERVORIO 350« o BN STOCOK o
o0 ALMACEN ANEXD UCAYALL COMNTARMA NA DOPANENA CLORMIDRATO - & mi - 40 mig/rd - Iy o BN STOCK o
0529 ALMIAC E8 FUTURAA YO DOPAMENA CLORMIORATO - S il - S0 Mg/l - INY o SN STOCK o
o0 ALMACEN P UTURMA YO BOLSA COLECTORA DF SANGRE / DOBLE - UNI o BN STOCK o
0029 LALMACEN RARMON CASTILLASCABALLOCOCHA BOLSA COLECTORA DE ORINA X 2 L - LN o SN STOCK o
::mas ALMSACEN RAMON CASTIHLA/CABALLOCOCHA DOPAMMNA CLORMIDRATO - % mi - 40 mgfond - (NY o BN STOCK o
10029 C 5. CARDOTO CATETER ENDOVENOSO PERIFERICO - MO 20 - UNI o SIN STOCK o
20038 [C.5. CARDOZO COUIFO DE MICROGOTERD CON RESERVORIO 150 o SIM STOCK o
10383 T3 CARDOZIO DOFANMINA CLONHIDNATO - 5 mi - S0 mg/mi - INY ) SIN STOCK )
:xon.zx C 5 INDIANMA CATETER ENOOVENOSD PERMIFERICD - MO 20 - UNI o SN STOCK o
Jom> TS INDIANA DOFAMINA CLOMMIDNMATO - S mil - S0 mglomt - INY o SN STOCK o
19e22 TS mAaZawn BOLSA COLEC TORA DE OMINA X 21 - UNI [ Sem STOCK )
oare T 5 naaZan CATETER EMODOVENGSO PERIFERICO - M5 20 - L1 o SN STOCK o
"o 3e TS naaZarn OOFANMENA CLORMIORATO - Smi - a0 /i - 1Y o SaN STOCK o
o C. 5 PEVAS POLSA COLECTORA OF OFRIMA X 21 - LN o N STOCK o
“o02e C5 PEVAS POUGELINA - SO0 ML - 3.6 2/ 100m (3.5 %) - INY o SAN STOCK o
:xxns C. 5 PEVAS ODOPAMINA CLORMIDRATO - & mi - 40 mg/ms - 1Y o AN STOCK o
1036 C.5 PEVAS BOLSA COLECTORA OF ORIMA X 2 L - LUINI o SN STOCK o
20006 C %5 SAN JUAN DE MIRAFLORES DOPAMNA CLORISDRATO - S mi - 40 mg/mi - INY o SIN STOCK o
0563 C % SAN JUAN DE MIRATLORES BOLSA COLECTONA DE SANGRE / DOSLE - UNI o SIN STOCK. ) 2

PROMOCION DE LA SALUD

SEGUIMIENTO DIARIO DEL USO DEL APLICATIVO PROMOAPP EN
ACTIVIDADES LA REGION DE LORETO
(] Q
BOS/2025 5
705/2025 1
a/0o82028 15
0O8/2025 -l
10/085/2028 1
11/05/2028 19
42/ )
4 2V i 19
14/ 5 16
15

10! %&
110820258 Y4
1/05/2028 2
HNOS2028 20
IOVDR2028 R
1/08/2028 0
7 48
by gp
24062026 3
25008 (")
2052028 )
27/08/ 2028 az
20005/2025 21
2052028 o
G

23

0

10

21

o110

FUENTE: DATA PROMOAPP AL 04/06/2025

PROMOCION DE LA SALUD

= 3 e Se encontraron 21 vivienda
-
- -
I
Seguimiento de viviendas =
Registradas por el personal de Promoci
de |a salud <
Eotecho Murnicipnl
Nivel: Diresa Nauta [ == BN
LORETO Setleccion
-ﬁ' d"’, AQUA EXPEDITIORs ©
23
Fecha incio de registro de vivienda: % - e - - .
B P -
03/06/2025 - rauiton (ED® e
e
Fecha fin de registro de vivienda: <"
03/06/2025 ~
-
Todos
Leymnda

- Aperturacia J
- No aperturacs =

® Dosnaitacas

Limplar

FUENTE: APP DENGUEADMINISTRADOR 04/06/2025

Pagina 4



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

EPIDEMIOLOGICAS. SE 51- 2024 — SE1-SE22-2025. (CORTE 31.05.2025)
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SES2|SFOL|SFEO2|SFEORISE N"J OSISEOG|SEO7|SEQR|SE DI ISE 10|SE 11|SE 12|SE 1AISE 1A SE 15 |SE 10 |SE LT|SE IR|SE 19| SF 20|5F 21 |5F 22
— Nll ATNL' JOX 421 zl(l u-« 714 ocaz ull JJO "4! 630 bIH II'J nxa 2z ) LH} 4/) 025 G'JI 2095 412 ano 200
Sm— lU)ll VL .JOJ :I“ wc‘ lJI 133 141 150 l!) ll“! l l.l I)B U4 w0 u2 J? ]'; -|0- )l
: ll 178\ lt:u\ IBJ\. J. 1\\ 21 s\ .440 50‘> 19. 7% uss\ 15 1%J18.2 ~llb"l lb ,x 5)‘\15.: 12 4% l-ll‘- 14u lrs" 2.5% Il";"*.
EI lndlce de Posmvbaad muestra el porcentaje de resultados positivos con rospecto al nimero total de pruebas procesadas. El mayor
porcentaje de IP del ano 2025 se presentaron en las SE6 y SE7 con 24.4% y 25.0% respectivamente, mostrando una variabilidad en todo el

ano. Entre la SE 18 y 19 el IP se mantiene (14.0%), sin embargo en la SE 20 se observa una considerable disminucion (7.8%), que hacia la
SE 21 experimenta un leve incremento (9.5%), que va en aumento en la SE 22 (11.5%).

RESULTADOS DENGUE POR TIPO DE PRUEBA (IgM y NS1).

“]0
lll
14. l‘(

lJII
IOE‘\ l)b

SE 22-2025. (CORTE 31.05.2025)
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T 5000
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< 4000
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;’s — 2134
~ 2000
o [—
Virus Dengue Ac. Igin Virus Dengue Ag NS1
TIPO DE PRUEBA
Hasta la SE 22, se procesaron un total de 16, 214 muestras, de las cuales:
4958 para ELISA Anticuerpo IgM, esta prueba se procesa en pacientes con tiempo de enfermedad mayor a § dias, (14.92% positivos).
Se procesaron un total de 11,266 para la prueba de ELISA Antigeno NS1, esta prueba permite un diagnéstico temprano, detecta la
presenciadel virus durante los primeros 5 dias de enfermedad, (18.95%, positivos). "

RESULTADOS POSITIVOS DENGUE POR PROVINCIA Y TIPO DE

PRUEBA. SE1-SE22-2025.(CORTE 31.05.2025)

- ! . _ , Total
PROVINCIA IgM NS1 % gVl % NS1 /POSITIVOS

ALTO AMAZONAS 67 561 10.67 89.33 628
DATEM DEL MARANON 75 377 16.59 83.41 452
LORETO 6 42 12.50 87.50 48
MARISCAL RAMON CASTILLA 5 11 31.25 68.75 16
MAYNAS 522 973 34.92 65.08 1495
PUTUMAYO 1 5 16.67 83.33 6
REQUENA 24 56 30.00 70.00 80
UCAYALI 1 3 25.00 75.00 a4
Total 701 2028 25.69 74.31 2729

De la SE 01 a la SE 22, la provincia de Maynas reporta el mayor numero de casos positivos tanto para el
antigeno Dengue NS1 (973), como anticuerpo IgM (522).

El mayor porcentaje de casos positivos corresponde al antigeno NS1 (74.31%), de un total de 2,729
muestras.



NUMERO DE MUESTRAS DE DENGUE E INDICE DE POSITIVIDAD (IP) POR
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En la SE 22, se han reportado un total de
235 muestras, 27 de las cuales resultaron
positivas, lo que corresponde a un IP del
11.49 %.

La

Microred Yurimaguas el

mayor IP (22.22%). Con un total de 64

presento

-
muestras procesadas vy 14 positivos;

- seguido de Hospital Apoyo Iquitos que
. envié un  total de 39 muestras, 4
= positivos.,

w

7

- e

i eoom

3
2

STOCK INSUMO DENGUE 02.06.2025

ELISAANTIGENO NS1 ELISA IgM RTPCR ELISA CHIK IgM ELISACHIK IgG ELISAFA gt
LABORATORIOS DE
PROCESO N*DE KITS X 96 | Dwlarminaciones | N* DE KITS X 96 |Del N° D8 KITS X 08 | Owtnrminacione | N* D6 KITS X 96 | Determinaciones | N°OF KITS X 96 | Detsrmmacicoss
ket " Haom : % b e A w Hi
LABORATORIO DE
REFERENCIA DE SALUD 7 644 5 460 o 0 0 0
ALTO AMAZONAS | | | [ ‘
HOSPITAL II-1
CONTAMANA 3 | e . 92 - | | .
CENTRO DE SALUD SAN 2 184 1 92 - - - 0 0 0 0
JUAN DE MIRAFLORES
LABORATORIO DE as .
REFERENCIA REGIONAL 4048 22 202 0 0 0 0 0 2 184
DE LORETO

Fecha de vencimiento: DIC 2025
STOCK DENGUE: 5 MESES APROX

NOTA:
(-): NO APLICA

DISTRIBUCION TEMPORAL DE LOS SEROTIPOS DEL VIRUS DENGUE EN LA REGION LORETO
HASTA LA SE22.2025 (CORTE: 31/05/25)

Fi DNy | DNy 2 DeNY- S |
20 SE20.2025
8 " oenv-1 | vz | oewvs
2 .
: 10 SE21.2025
o
o
=z lII lII II» DeNv-1 I oovv 2 oy 3
® [SE0|SEO|SE0|SE0| SE0| SEO| SE0 | SE0|SEQ|SE1|SE1|SE1| SE1|SE1|SE1 | SE1 | SE1| SE1|SE1| SE2| SE2
1/2|3|a|s5|e|7 | 8|9|0|1|2 3| a|s5 | 6|7|8|9|0 1
' ) 2025 ' o
IISerohpo1 |17 2721|1623 |21[14 12|90 |9 [7[7 10[6|2][2]6 \ 440 o0
u Serotipo 2 |23 |aal2[7 |23 |12[14[12[13 9|4 |4a|13|/0[6 |87 &
= Serotipo 3 17318 [15|19 1324 19 |19| 6 |0 |8 26/11|86 [10]7 { 7|78 8
® Coinfecc. (Serotipo1y3), 1 |0 [0 o[ 1]o0]o 1]ofo|ofo oflojofoflo|o[o]o0 o]

Hasta la semana epidemioldgica (SE) 22 del ano 2025, los datos acumulados muestran una disminucion progresiva de los casos causados por el
serotipo DENV-1 (33.9%), un aumento sostenido en los casos por DENV-2 (22.5%) y una predominancia del serotipo DENV-3 (43.1%), con un ligero
incremento registrado en las SE 20 y SE 21. Ademas, se han identificado tres casos de coinfeccion con los serotipos DENV-1 y DENV-3, reportados
en las SE 01, SE 05 y SE 08 del presente afio.

FUENTE INS, Netlad V02, LIRRLLORETO. Urscied du Baologie Mok uber



DISTRIBUCION GEOGRAFICA DE LOS SEROTIPOS DEL VIRUS DENGUE EN LAS PROVINCIAS DE

N LORETO. SEO01 - SE22 DEL 2025

10
8 100
3 w0
‘: O
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R .
‘ CEBA| ’ I rens ‘J:NA
|SaLsiLacu BANT| e 'Auoo sann '““'!”c’-ulon |FasT MauT "o |°:'"._ BELE [ANDO INDIA voun-w"",o\mucuu‘m FUTYU| RO | PUIN REGU |
e | NaS cwz"‘°" Mas Tas |ancal BIUS (ona | aza | A |casn|PAE LomE NA | OB | [HANA | BAUT MAYO HERR AHUA ENA |
LA = nTA [
o | | |
-
| ALTO AMAZONAS | DAYEM DEL MARARGN  LORKTO MR.CAST. MAYMAR PUTUMAYS  REQUENA
[®Coton (Borvobpo 1y 33| 0 6 ] 6] 6 | o | © o | [~ o o o o o o o o o o v "o o 1 o |
{®Saccnipo 3 s 0 |2 | 2 [+ | o a5 | 1 2 z o o 12 o a 3= | 2 & | a7 | 0 | 3 o o
or ot 2 "o C‘Olov“'fﬁ 2 | 019'5}21' 53 | o o |2 | "o |20 | 8 | o | © o o
ee ctipo 4 | S o | o o 3 ° o | s 2 [ o [ e 2 1 % [ 22 [3a |23 | 2 [ @ 1 1

En ia reglon Loreto, 7 dc sus B provinclas reglstmn presencln de seroupos del virus Dengue. De la 8501-5!22 sc Identiﬂcaron
Serotipos DENV-Z y DENV-3 en las provincias de Alto Amazonas y Datem del Alto Maranon, principalments en los distritos de Yurimaguas, Barranca
¥y Manseriche, DENV-1, DENV-2 y DENV-3 an la provincia de Lorato, distrito Nauta;, an Regquena se raegistran los serotipos DENV-1 vy DENV-3;
DENV-1, DENV-2 y DENV-3 an la provincia de Maynas (principalimantae an los distritos de Beldn, Iquitos, San Juan B. y Punchana): DENV-1 y DENV-
2 en los distritos de San Pablo y Ramdén Castilla de la provincia M.R. Castilla y en 1la provincia del Putumayo ol serotipo DENV-1. Se reportan 3
casos de coinfeccion por los serotipos DENV-1 y DENV-3 en los distritos de Morona, San Juan B. y Puinahua

PUENTE  #4%5. Paot b V OF LIS -LOGE TO. Uinkind 00 Beokoos s Mok uksr

DIAGNOSTICO DIFERENCIADO: CHIKUNGUNYA, MAYARO,OROPUCHE, ZIKA.

(CORTE 02.06.2025.)

CASOS POSITIVOS DE OROPUCHE POR SE Y EESS

RESULTADOS OROPUCHE_2025
CS AMERICA O SAN TUAN DA

200 CUMTID CF SALUD N 13 O T\
CEMTHO) EF AALLID NALTA
CENTRO 08 SALUD RS CRENA
HHOSMTAL M ESSALUD- 1O TOY
ACLASBELEN D VTLLA Besend
SN MELLAVINTA NANATY
5 TAMVGHIYACY
P58 13 PAOGRESC DE SAN JUAN ALMSTA
PLESTO DE SALLD RAS S A

“o HOGPITAL B SSMALUOD- G 1O
HOSPITAL B3 BANTA CLOTHOE

st CA.AMIBCA DC SAN IUAN BAUTETA
CRNAN TN DF AMRAR EIE N - AN SLAN SALITISTA
MOMTAL REGAINAL (8 L0 T

1
2.5 17 NATIVIDAD
80 ! . “NEGATIVOS PUESTO O SALLD 180 F EHERD
! *POSITVOS £.3, VARRLM :
£0 CONTHO O SALUD RECRENA
MOAPITAL It E55ALLO-A0UTOS
st C5 AMERCA DESAN IUAN BALTESTA
40 CERTHG CF SALUD & 08 O TLsM
CRAAN HIAN DE MIRAFLDRES - SAM ALAN SALINSTA
20 FUESTO DL SALLO IR0, DF ENERS
1 1 MOMTITAL .3 SANTA CLOTIDE
e #'0'0' " AELAN SELEN OF VILLA RILETS

SE SE SE SE SE SE SE 8E S8E BE BE B8E SE SE SE SE SE SE SE SE SE
01 02 03 04 05 05 07 08 00 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21

180

140

120

100

NUMERD DE MUESTRAS

- FRONFTIAL M TSSALLDL IOR R 1Oy
2025 LABCAATONO DE NEFEALWCIA D€ SALUD FUBLICA DF ALTO AMAZORAS
PIOSPTAL BT ZANTA CLOTHOE
SEMANAS EFIDEMIOLOGICAS g OB 1.1 SRPEOCT

o 00 o 0 0 e e e N e
4

- SOAMIAL M CSAALLID (L U
Faerde  NelLatw | (MAYARO OROMGHE)
+ La grafica muestra la circulacion del virus Oropuche en la Region Loreto, desde la SE 01 hasta la SE
21. + La tabla muestra solo los casos positivos por SE y EESS;
« El mayor nimero de casos positivos se reporta en la SE 04, (40); a partir de la cual, los casos de la SE 06, ala SE 17, un total de 52 casos positivos.
positivos van en descenso. *+ En lo que va dol afio se han reportado un fotal de 183
+ Hasta el 02.06,2025 se han reportado casos positivos hasta la SE 13, yenlaSE 17. positivos.

DIAGNOSTICO DIFERENCIADO: CHIKUNGUNYA, MAYARO,OROPUCHE, ZIKA.
(CORTE 02.06.2025.)

RESULTADOS MAYARO_2025 CASOS POSITIVOS DE MAYARO POR SE Y EESS
00 ESS
SEm PS5, -2 PROGRESO DE SAN JUAN BAUTISTA 1
180 SE®@ CENTRO DE SALUD SANTA CLOTILDE 1
SE0S CENTRO DE SALUD SAN LORENZO 1
18 SEM CSSAN JUAN DE MIRAFLORES - SAN JUAN BAUTISTA 1
@ . SE1L CENTRO DE SALUD REQGUENA 1
g P SE 12 €5 SAN JUAN DE MIRAFLORES - SAN JUAN BALTISTA 1
3 i SE 16 CENTRO DE SALUD 4 DE OCTUBRE 1
~3 r.o) ‘
2 !
g N . S
2 " NLOATAVUS
EF w o PORTIVOS + La tabla muestra solo los casos positvos por SE y
2 EESS; en lo que va del afio se han reportado un total de
0 07 positivos.
@“
« A la fecha NO se han reportado casos de ZIKA,
i‘> l | CHIKUNGUNYA.
. | [F
SEQLSEDZ SEQISEOM SEOS SEOS SEQT SEOB SEDFSEIO ST LY SEI2SEN3SELL SEIS SENO SE 1T SE1S SEI9 £ 0 &
SEMANAS EPDEMIOLOGICAS

Pusms MefLaby |, (MAYARO OROPUCHE)

* La grafica muestra la circulacion del virus Mayaro, en la Region Loreto.
« Se han reportadocasos POSITIVOS, en las SE 01,02,05,07,11,12y 16; 01 POSITIVO respectivamente.
= AFECHA 02.06.2025, solo se han reportado resultados para Mayaro hasta la SE 21, con 07 positives,




CONTROL LARVARIO DE LA REGION LORETO - U.E 400 MAYO- JUNIO 2025

[
i ACTUALIZADO HASTA EL O8/0G/I03%
HOVING A DINTRITO aEss e PEOW ONBAS | cos DR AN
| o AL [Rr=TEumry MMJLL__JM%ME
MAVNAS  [PUNCHANA RELLAVISTA NANAY 21646 14/05/2025% 21/05/202% 4967 1333 166G 03 [P 22.9 74.1 19.9 2.9 .0
MAYNAS _lQuITOS SAN ANTON IO 19413 15,/0%/202% 2/06/2025 =800 1397 277 162 TeAn 9.9 76.0 8.3 ae 2.1
MAYNAS  lauiTos MORONA COCHA 16563 1405/ 2025 3/08/202% 67 1559 410 2a7 7483 0.0 ) 248 5.5 3.3
.'JI\VNA\ SAN IUAN SAN JUAN 19588 l’,\t‘l’_\/)l){‘p U‘.wﬂl]f‘ 4261 LIRS S0 165 LSR5 ) ‘-~JLL M3 21.2 58 27
MAVNAS  [RELEN 06 DE OCTURRE @53 14/05/2025% 4/06/202% 1400 5 3 a2 2185 217 GR.2 26.4 2.5 2.9
MAYNAS _ [BELEN 06 DE OCTUBRE (CERCO 551 23/0%/2025 31/0%/2025 7 115 41 u 551 702 0.2 20.9 7.4 15
MAYNAS  [BELEN CARDOZO 10524 14/0%/2025 3/0n/ 2025 3234 1029 117 43 4423 9 75.1 25.3 2.6 1.0
AYNAS ISAN JUAN ANERICA 15192 14/06/ 2025 206/ 2025 3084 1341 277 o1 Sap3 L dax | 729 209 SA ]
MAYNAS  [SAN JUAN DELFINES 2327 14/05/2025 2/06/ 2025 2002 s 249 a1 2913 [oX] 71.8 17.5 X3 2.1
MAYNAS _ |SAN JUAN SANTA CLARA 2327 14/0%/202% 2/06/2025) 1145 343 12¢ =2 1606 344 on.7 20.6 7.6 3.1
MAYNAS  [SAN JUAN SANTO TOMAS 4610 14/05/202% 2/06/2025 1355 0w 52 14 1959 =4 ©9.2 25.9 a.2 0.7
MAYNAS ISAN AN QUISTOCOCHA T 1305/ 2025 206/ 2025 3968 Son 9 49 2a94 | 193 58 9 240 152 2.0
MAYNAS  [FERNANDO LOREZ |TAMS HIYACU 2156 12/05/2025 IRNG/2025 724 o o ) 724 Fr e 100.0 0.0 0.0 0.0
MAYNAS _ [INDIANA INDIANA 1400 19/0%/202% 2/06/202%) 00 o o o o0 42.9 100.0 0.0 0.0 0.0
MAYNAS  |NAPO SANTA CLOTILDE 1000 =/01/202% 7/05/202% 122 s 11 o 151 12.7 808 11.9 7.3 0.0
REQUENA _IREQUENA REQUENA 2033 AS/S/ 205 20 2025 2470 124 10 3 2670 X 925 59 04 [¥3
REQUENA  [EMILO SAN s

MANTIN TAMANCO VIEIO 15/%/202% 3/08/202% 341 39 15 o 305 857 2.5 as 0.0
MIQUENA  LENARO HERRERA  [IENARD HERRERA 1073 32)05/2025% /06 2025 730 2 (] 244 06.7 3 0.0 oo
AL RAMON (RAMON CASTILLA _|CABALLOCOCHA 3135 17/05/2025  3/06/202% 1106 2mc s 27 1534 | 77.3 .6 2.3 18
AL RAMON dPEVAS PEVAS 1205 19/05/202% 3/08/2025 22 2 ) ) 324 29.4 o6 0.0 0.0
AL RAMON (SAN PARLO SAN PABLO 1553 19/05/2025 20005/ 2025 aa 2 o o an 1 95,7 4.3 0.0 0o
AL RAMON (SANTA ROSA SANTA ROSA a0 19,/0%/2025% 24/05/2025 172 4 11 ) 137 | #9.1 2.9 2.0 0.0
| PUTUMAYO [ESTRECHO ESTRECHO 1521 12/0%/202% 31/0%/2025% B2 o ) 1 o6 | .2 9.7 0.9 0.1
| PUTUMAYO [TT. MANUEL CLAVE SOPLIN VARGAS 215 22/0%/2025 31/05/2025 173 o 20 s 213 | ms | s 0.0 12.1 w4
TovAL TOTAL 152550 arsse 11338 2679 1180 57551 278 756 19.7 ar 2.1

as e e nio se con uan rea ndo e ciclo e contro
larvario con 42,359 viviendas Inspecclonadas la cual corresponde al
3:;:% :i ;::;Zce de la meta programada con una cobertura de FUENTE: Unidad de vigilancia y control vectorial GERESA
= LORE¥O

CONTROL LARVARIO DE LA REGION LORETO MAYO-JUNIO 2025 (UE
401,404 y 407)

ACT
VE PROVINCIA CrETRITO I1PRESS META FECHa, VIVIENDAS pe
oeL AL Im‘ Curradus | Deshabit. [Aenuentes|  Total Il_mw MDwah. | WM.

A CALAMIRO 3o=2 15/09/2025] 28/03/ 2025 2Tra L] o) 115 ot ™S 72.06 23.5 0.9 30
CARRETERA 5283 ZU/ 04/ 2026] 20/ OGS 2025 42659 1035 34 115 153 R 83 19.0 06 z 1
LONA AS7% 22/04/2025] 12/06/202% 2782 anz 14 a1 AT FI.A 74.0 23.% o4 22
401 ALTO YURIMAGLAS INDEPENDENCIA aro2 7/05/202%] 20/ 05/ 2025 ITes 1027 A2 140 4977 =01 .7 20.6 os 28
AMAZONAS NATIVIDAD RIS A0/ 20251 22/047 2025 2815 1060 78 100 a0 7x7 0.3 265 07 25
VILLA PARANAPURA 1640 2/04/ 20251 21/04/ 2025 1222 412 7 2% | 16k AL 73.3 24.7 o4 15
PAMPA HENNMOSA 289 19/08/2025] 23/08/2025 1002 510 s 173 2003 .0 50.0 A0.4 0.9 a0
YUSMIMAGUAS MUNICHIS s TN 2025] W05/ 2025 830 120 o o | e a0 872 125 0o oo
407 Lo > NAUTA INAUTA NAUTA 9670 QOGS 2025] 29/ 06/ 2025, AR SO0 L s 4417 a0 0 87 6 11.3 o a9
406 UCAYALL CONTAMANA OCHO DE MAYO 5892 20/ 05/ 2025 3/ 06/ 2025, 2435 s 22 o 2404 413 26.9 a2 0.9 oo
ORELLANA OMELLANA 1757 10/02/2025] 14/08/2025 11 130 164 o | 1453 oo .8 8.9 113 oo
ANDOAS AUANZA CRISTIANA 254 SO/ 20251 AR/ 2026 248 o o o 254 97 46 97 6 24 00 Qo
ANDOA S NUEVO ANDOAS = G/OA/2025] 25/ D4/ 2025, 557 28 10 o 595 2.6 93.6 A7 1.7 ao
404 OATEM BARNANCA SAN LORENZO 5101 A/D/2025] 26/04/2025 ATI7 195 25 14 5101 oo 24.0 38 1.9 o3
MO RON A PUERTO ANVERICA 92 SO 202651 25/047 2026 292 aQ o o 292 1000 100 a0 o0 | a0
[S‘A"ATA?A PTO. INDUSTRIAL 236 GO 2025] I5/DM/ 2025, 227 1 o i 236 -2 .2 aa 4 ao
PASATAZA ULLPAYACU oG =/068/2025] 16/058/2025 623 14 2 o eAs oA 264 2.2 1.4 oo
TOvAL Si0%a 20919 632 ass 686 | 3396 | 60§ | 807 163 12 18

Hasta ! 03 junio se vienen avanzando el control larvario con
30,919 viviendas Iinspecclonadas la cual corresponde al 60.6%
de avance de la meta con una cobertura general de campo de
80.7%

FUENTE Unidad de vigilancia y control veotorial GERESA
VSREYS

CANAL ENDEMICO DE LEPTOSPIROSIS LORETO,

ANOS 2024 (S.E. 1-52)-2025 (SE1- 22)

-l D CANAL ENDEMICO DE LEPTOSPIROSIS EN LORETO.
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Fuene: Base Noti . COU-MINSA, CPC. Direccidn de Epidemiciogie 2005 s Epidemiologi

Hasta la S.E. 22-2025 se reportaron 3045 casos de Leptospirosis, de las cuales se confirmaron 682 casos (21.06%) y 2363
(78.94%) permanecen como probables. En el canal endémico los casos, se ubican entre las zonas de ALARMA Y
SEGURIDAD, considerando la cobertura de notificacion del 86% la curva se actualizara en la SE23. En el 2024 durante el mismo
periodo de tiempo, se reportaron 1981 casos de Leptospirosis, 1064 casos menos que el ano 2025. Segun el reporte de las
ultimas 4 semanas, 11 distritos se encuentra en bajo riesgo de transmision de leptospirosis.




Segun T.LA, hasta la
SE 22; el mapa de
1 riesgo muestras: 19
| distritos en Alto
Riesgo; 12 distritos
de Mediano riesgo,
09 en bajo riesgo,

cmm— S (a2 cv-
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Respecto al ano
2024; 14 distritos
reportan incremento
de casos y 20
disminucion, 10
distritos reportan
casos que en el
2024 no reportaron,

08 distritos reportan
casos en el 2024, sin
embargo  hasta  a

TREE IO E e b ob et

presente semana
IE 2028 no figuran en el
| reporte.

Fusrie: Base Nuti . COC MNIA. CRC- Clraustén do Butdermietegie 3003

Fallecidos por Leptospirosis notificados, Regién Loreto,
(S.E. 01 - 22 - 2025)

ANA DIAGNOSTICOS TIPO_DX LOCALIDADES EDAD SEXO PROVINCIA DISTRITO ETAPA_VIDA
11 LEPTOSPIROSIS Confirmado IQUITOS 58a Masculino MAYNAS |QUITOS 30-59 Anos (Adulto)
15 LEPTOSPIROSIS Probable MAZAN 59a Masculino MAYNAS MAZAN 30-59 Afos (Adulto)

"H’asta lé SE 22 2025 se reportarz- félieciﬂos por Leptospirosvivs:
Los casos proceden de la Provincia de Maynas, de los distritos de Iquitos (1 caso) y
Mazan (1 caso), ambos de |la Etapa de vida Adulto de sexo masculino.

Punrie: Base Mokt . COCMINEA. CPC. Diranstén de Epidamislagie 2025

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. 22 — 2025.
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v En la S.E. 22 2025 ingresaron 182 muestras de suero, obtenidas en 24 IPRESS para diagnoéstico por el método de ELISA IgM para el Diagnéstico
de Leptospira.

v El 28.6% fueron REACTIVAS y el 12.1% fueron INDETERMINADAS, las cuales fueron remitidas al INS para confirmacion por el Método de Micro
Aglutinacién (MAT). Se observa que el 59.3% de las muestras procesadas fueron No reactivas, principalmente procedentes de la IPRESS San
Juan (23) y de Bellavista Nanay (16)

v La mayor cantidad de muestras obtenidas se registran en la IPRESS San Juan de Miraflores (26) y de la IPRESS Masusa, Hospital Apoyo Iquitos y
Bellavista Nanay (20).



RESULTADOS DE MUESTRAS PROCESADAS PARA DIAGNOSTICO DE LEPTOSPIROSIS POR EL METODO DE

ELISA IgM, POR DISTRITOS DE LA S.E. 22 - 2025

N° DISTRITO REACTIVO % INDETERMINADO Yo NO REACTIVO % TOTAL |% TOTAL
1|SAN JUAN 12 6.6 4 22 36 19.8 52 286
2| PUNCHANA 10 5§56 3 186 30 165 43 2386
3[KQUITOS 11 6.0 7 3.8 15 8.2 33 18.1
4/ BELEN 9 49 6 3.3 12 6.6 27 14.8
5[NAUTA 7 38 2 1.1 5 27 14 7.7
6|NAPO 3 1.6 0 0.0 2 1.1 5 27
7|REQUENA 0 0.0 0 0.0 4 22 A 22
8|INDIANA 0 0.0 0 0.0 1 0.5 1 05
9|BARRANCA 0 0.0 0 0.0 1 0.5 1 05

10| PUINAHUA 0 0.0 0 0.0 1 0.5 1 05

11| MAZAN 0 0.0 0 0.0 1 0.5 1 0.5

TOTAL GENERAL 52 286 22 121 108 §9.3 182 100.0

Pt Hogeid e Dabes Laptisgea - LML I

v En la S.E. 22 2025 ingresaron 182 muestras de suero, obtenidas en 11 distritos de |la region Loreto para diagnoéstico por el método de
ELISA IgM para el Dlagnéstico de Leptospira.

v Al igual que a nivel de las IPRESS, el 28.6% fueron REACTIVAS y el 12.1% fueron INDETERMINADAS. Y aqui también se observa un
importante porcentaje de los resultados de Elisa IgM para Leptospirosis que fueron NO REACTIVOS (59.3%) y éstos mayormente se
registraron en los distritos de San Juan (36), Punchana (30).

v Los distritos con mayor niumero de muestras Reactivas fueron San Juan (12) e Iquitos (11).

¥ La mayor cantidad de muestras obtenidas y analizadas en el Laboratorio Referencial se registran en 2 distritos: San Juan (52) y
Punchana (43).

MUESTRAS PROCESADAS S.E1-— 22 2025
DIAGNOSTICO DE LEPTOSPIROSIS POR EL METODO DE ELISA IgM (LRRL) Y MAT (INS)

REACTIVOS
RESULTADOS ELISA IgM REACTIVOS MAT INS NO REACTIVOS
* PROBABLES MAT INS % - TOTAL ‘
DEL LRRL (Serovares = 1/800) {Serovares < 1/800) MAT INS
REACTIVO 384 450 210 251 38 a7 533 757
' - - - $ $
INDETERMINADO 110 132 78 a3 15 18 203 243
3 . +
TOTAL 484 58.1 288 344 54 6.5 | 836 . 1000

Puervie: Reghitro de Dwton Leptesore - UVIL 2023

v Hasta la S E 22 - 2025, se observa que el total de muestras enviadas para confirmacion por MAT al INS es 836, entre
Reactivos (633) e Indeterminados (203).

v De los 836 muestras enviadas al INS para su confirmacion con MAT: El §9.1 % fueron reactivos a MAT (Serovares
=>=1/800), 34.4 % Reactivos probables (Serovares <1/800) y 6.5 % fueron no Reactivos al MAT.

¥ De los confirmados. Reactivos a MAT 1/800: El 45.9% muestras que habian resultado Reactivas por Elisa IgM, se

confirmaron como MAT Reactivos y el 13.2% de las 203 muestras con resultados Indeterminados por Elisa IgM, Se
confirmaron como MAT Reactivos.

Namero de Muertes Maternas segin OCURRENCIAS y clasificacion final (Directa,
Indirecta)-Region Loreto. 2017 al 2025* (actualizado al 31 de mayo).
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En el 2024 se han notificado 28 muertes maternas segun OCURRENCIA, 15 (Directas), 13 (Indirectas).

En el 2025, hasta el 29 de mayo, en la region Loreto, ocurrieron 12 muertes maternas :

07 Directas: 05 Fallecieron en HRL, 01 en domicilio ( (Localidad de Humandi del distrito de Torres Causana), 01 en el trayecto de Pebas a Iquitos
05 Indirectas: 03 fallecieron en HRL, 01 Hospital Apoyo Iquitos, 01 en domicilio (Localidad Kaupam del distrito de Cahuapanas),




Ndamero de Muertes Maternas Directas e Indirectas segun meses, Ocurridas en la region
Loreto. 2024-2025* (actualizado al 31 de mayo).
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En el 2024, En Enero y Febrero: 0 muertes maternas, marzo: 02 Muertes maternas: 01
maternas directas, Mayo: 02 muertes materna Directas. Total: 06 Muertes Maternas

En el 2025: Enero: 01 MM (MM directa), Eebrero: 03 MM (2ZMM directas y 01 MM Indirecta), Marzo: 02 MM (MM Indirectas),
Abril: 04 MM (MM directas), Mayo: 02 MM (MM Indirectas).

Total: 12 muertes maternas.

Directa y 01 Indirecta, Abril: 02 muertes

Numero de Muertes Maternas Directas e Indirectas segun momentos y
clasificacion final, Ocurridas en la region Loreto. 2024 (SE1-SE52)-2025*
(actualizado al 31 de mayo).

2024

Momento del Clasificacion Final Total

Falllecimiento | Directas | Indirectas :

Embarazo | 3 a 7 Embarazo (4] 2 0 2 16.7

Parto 4 1 5 Parto 2 0 0 2 16.7

Puerperio | 8 8 16 Puerperio 5 3 | o 8 | 66.7

otal 15 13 28 Total 7 5 o | 12 | 1000
T Dwestiin e Coimig CEREEA Lo

Pumetn: Rase Nurll . COCMINIA. CFC. Dirmetin de Byl orrvadags 300%

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 mayo), se notificaron 12 muertes maternas:
7 Directas: (00 embarazo, 02 parto y 5 Puerperio)
5 Indirectas: (02 en el embarazo y 03 en el puerperio).

Numero de Muertes Maternas, segin ubicaciéon geograficas de fallecimiento: Direccion, IPRESS
de Origen y Distritos de Ocurrencias. Region Loreto. 2025* (actualizado al 31 de mayo).

MUERTES
N DIRECCION IPRESS DE ORIGEN DISTIRTO MATERNAS 2025  TOTAL
DRIV RSO e
CIUDAD DE 1IQUITOS 1 3 4
CARRETERA IOUITOS NAUTA
1 KM 7.6 (AAHH VARILLALITO) L2 QUISTOCOCHA SBAN JUAN BAUTISTA 1 1
2 AV PARTICIPACION CDRAT7 LA % DE OCTUBRE BELEN 1 1
< [AAHH ANGEL PASTOR EACT NI 08 | WO - I—
3 ‘,’AR',C'O',P,O',‘Y‘“"‘ 1.2 rFOoRvVENIR ouITos 1 1
& [SERTUETIENA VARILLAL 15V 1.2 VARILLAL BAN JUAN BAUTISTA 1 1
' 3 PERIFERIE ! 6 2 B8
5 LOCALIDAD DE KAUFAM -1 KAUFAN CAMUAPFANASLS 1 1
6 LOCALIDAD DE HUMANDI -1 ANGOTEROS TORNRES CAUSANA 1 1
7 COMUNIDAD 24 JUNIO LaYamsHIYacu FERNANDO LORES 1 1
B CABALLOCOCHA L4 CABALLOCOCHA HAMON CASTILLA 1 1
2 MUAFAFrA 1-2 SOrLIN YAGUAS 1 1
LUZ DEL ORIENTE. QUBRADA 1
WamiarmTa A reaas. 1 | .S
11 NUEBVA EEPFERANIA L4 REQUENA SOFLIN 1 1
12 TUPAC AMARLU LT INDEPENDENCIA YURIMAGUAS 1 1
TOTAL 7 5 12
Funrie: Bane Mot , COCMPEA, CFC. Diraesin de Epabarmislogis 2025
Hasta el 29 de mayo 2015: se reportaron 12 muertes maternas: 04 muertes ocurridas en la ciudad de
Iquitos/ distritos de; San juan, Belén e Iquitos, 08 muertes maternas ocurridas en periferie.




Nuamero de Muertes Maternas( Directas, Indirectas) segun Lugar de
Fallecimiento: Distritos y Provincias de Ocurrencias. Regién Loreto. 2025*

(actualizado al 31 de mayo).

{ DISTRITOA/PROVINCIAS MUERTES
N IPRESS O LUGAR DEL FALLECIMENTO |DONDE OCURRIERON LAS | MATERNAS 2025 TOTAL RESUMEN 2025
) MUERTES DIRECTA | INDIRECTA
A. INSTITUCIONAL 6 4 9
1 iIPRESS 1.1 HOSPITAL REGIONAL DE LORETO* PUNCHANAMAYNAS 6 3 8 INSTITUCIONAL (9)
2 IPRESS 112 HOSPITAL APOYO 1QUITOS BELEN MAYNAS 0 1 1
B TRAYECTO INSTITUCIONAL (CUANDO ES REFERIDO CON PERSONAL DE SALUD) 1 0 1
Lol >Xme TRAYECTO (1)
C. TRAYECTO COMUNITARIO (TRASLADO SOLO DEL FAMILIAR) 0 0 0
ID. DOMICILIO 1 1 2
CAHUAPANAS! DATEM DEL
2 [LOCALIDAD DE KAUPAM ARARGN 0 1 1 DOMICILIO (2)
3 ‘LOCAUDAD DE HUMANDI [TORRES CAUSANA/MAYNAS 1
TOTAL 5 12 12

Pumntai Rase Natl . COCMINIA. CFC. Draién du §psermislogs 200%

Hasta el 29 de Mayo del
2025, se reportaron 12
muertes maternas:

Muertes __ Institucionales:
09MM: Hospital Regional de
Loreto (8), Hospital Iquitos
(1)

Institucional: ___01MM
Pebas- Iquitos. Via fluvial.
e icilio:
oz2Mm: Localidad de
Humandi del distrito de
Torres Causana (1) y en la
localidad de Kaupam del
distrito de Cahuapanas (1).

Mapa Politico: Ubicacion de Muertes Maternas( Directas, Indirectas) segun lugar
de procedencia. Region Loreto. 2024 Y 2025* (actualizado al 31 de mayo).
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1 ALTO AMAZONAS (1)
"2 DATEM DEL MARANON (1)

5 MARISCAL RAMON CASTILLA (2)

MUERTES MATERNAS MUERTES MATERNAS 2025
PORDISTRITOS DE |
|  PROCEDENCIAS INDIRECTA
YURIMAGUAS ! A
(R} __|CAHUAPANAS ! L 4
SOPLIN ! 1
SAN JUAN BAUTISTA | 2
FERNANDO LORES | i
BELEN | I 1
TORRES CAUSANA L J
1QUITOS | 1
RAMON CASTILLA 1
PEVAS 1
YAGUAS 1
o S

TOTAL

| | N b -
1™ =1

-
N

En el 2024, 28 muertes maternas ocurrieron en 22 distritos de las 53 existentes en la region

de Loreto.

En el 2025, hasta el 29 de mayo, 12 muertes maternas se han reportando en 11 distritos, en
mayor cantidad en la provincia de Maynas en 5 distritos: San Juan Bautista (2), Fernando

Lores (1) Torres Causana (1), Iquitos (1) Y Belén (1).

Fueme: Base Notl . COC-MINSA. CPC- Direccian de Cpidemiciogie 2003

2024 y 2025 (actualizado al 29 de mayo).

Numero y Porcentaje de Muertes Maternas Directas e Indirectas segln Semanas
Gestacionales (SG) y clasificacion final, Ocurridas en la regién Loreto.

2025
SEMANA TOTAL %
GESTACIONAL DIRECTA | INDIRECTA
20 1 ‘ 1 8.3
28 T [ 1 8.3
29 1 [ 1 8.3
31 1 [ 1 8.3
32 1 I 1 8.3
33 1 | 1 8.3
34 2 [ 2 16.7
36 i 1 8.3
39 1 | 2 16.7
40 1 [ 1 8.3
TOTAL 7 5 12 100.0

Fusnte. Bade Not . COUMPGA. CFC- Dreckin de lpudemiciogs 2228

En el 2024, se notificaron
28 muertes maternas: El
32.14% de las muertes
maternas ocurrieron en la
38 SG.

En el 2025, Se notificaron
12 muertes maternas:

Directas(07):SG31 (1),
SG32 (1), SG33 (1),
SE34 (2), SG39 (1),
SG40 (1).

Indirecta (05): SG20 (1),
SG28 (1), SG29 (1) SG36
(1)yenla SG39 (1).




% de Muertes Maternas Directas e Indirectas segun Muertes Maternas Directas e indirectas
etapas de vida, Ocurridas en la region Loreto. 2025* fallecidas en Etapa adolescentes 2021-
(actualizado al 29 de mayo). 2025
ETAPABDEVIDA | EDADEB | oTh ™ o TOTAL POR | TOTAL POR % Eﬂpﬁ : ] : e
11808) INDIRECTA | INCOENTAL | EDWDES ETAPAS =
e : : Adolescents 2021|2022 2023 2024 2025 Total %
" v
dovew 3 : : - 5 | a7 14 1t o] 1002 143
= 1 : —— 16 1t oo 102 1a3
[ 35 1 | [ 1
ADULTO | g — : -2 7 58.3 i L ! 21210 ,,6 | 42.9
S S O T —— T 17 120 1 |0/[4 288
7 ! ! TOTAL 4|33 4| o014 1000
TOTAL GENERAL 7 5 0 12 12 100.0 Fumete Bave Mol COCMPAA. CPC Dirmebin du §pesberrvaingie 2075

Fuente: Base Noti . COCAMINSA. CPC- Direcadn de Gpidemiciog 2005

Segun etapas de vida, observamos que, el 58.3% de las

muertes maternas ocurrieron cuando las

encontraban en la etapa de vida adulto. La edad extrema fue

a los 47 anos de edad.

mujeres se

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 afos. En el 2025: no hay muertes
maternas en adolescentes.

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

2024 (/' 2025 NG
Etnia Clasificacion | Clasificacién
Directas lndimctasf ot Directas | Indirectas Sotal

Mestizo 10 9 19 s a 9

Achuar 1 J— o
Kukama Kukamiria 1 | - 0
Shawi 1 1 y -
Awajin | - A = e T

Shipibo Konibo 1 | —_— .0
Ticuna _ 1 | [N SN | — 0

Kichwas 1 1 2 2 2

Urarinas 1 1 2 o
15 i3 | 28 7 5 12/]

Fuente: Dase Notl . COC-MINSA. CPC- Direccidn de [pidemiciogis 2025

En el 2025: de las 12 muertes maternas: 07 Directas,

ellos 05 son mestizos y 02 son de la etnia Kichwas que
proceden de los distritos de Torres Causana(1) y yaguas
(1). 05 muertes indirectas: 04 mestizos y 01 de la etnia
Awajum procedentes del distrito de Cahuapanas.

de

Numero de Muertes Maternas Directas e Indirectas segun Causas Basicas de
fallecimiento, OCURRIDAS en la region Loreto- 2024-2025. (actualizado al 31 de mayo)

Causas del Fallecimiento

Causas Directas

Hemorragias
Sepsis
Hipertensivas
Causas Indirectas

insuficiencia respiratoria aguda

Moninqms tuborm:lo_aa i
Insuficiencia respiratoria cronica
Apendicitis aguda, no especificada

Insuficiencia respiratoria, no especificads
Fascitis necrotizante

Otras enfermedades infecciosas y parasitarias matemas que
complican el embarazo, el parto v &l puerpeno

Hemorragia gastrointestinal, no especificada

Acidosls =~~~ =0 090900
Hemla abdominal no especifiicada, sin obs!rucclon_r_\_l_ Qangrena

Anemia aplastica constitucional (D61.0) I
Anemia hemolitica -dqulndn. sin otra especmanclon (D59 9)

Dolor en &l pacho al respirar (RO7.1)

infarto agudo dal miocardio, sin otra sspacificacion (121.9)
Tuberculosis millar aguda de sitios multiples (A19.1)

TOTAL 2024 y 2025

Fuante: Dase Noti . COC-MNSA. CPC- Diveccién de [pidemiciogia 2025

2024 2025 En el 2024, las muertes maternas por
N £ N £3 causas directas fueron las de mayor
15 s3.6 ‘7 5,_3_ proporcion, , principalmente. - por
3 = hemorragias (32.1%), y de las indirectas

32.1 2 16.7 . - " X .

3 107 o 0.0 las insuficiencias respiratorias agudas
3 10.7 5 a7 (7.1%).

S it 2 oxhar En el 2025, las 12 muertes maternas
= L 9. 0.0 || segun causas basicas, estan relacionadas
1 36 [ 0.0 con:
3 3.8 o 0.0 ’

1 3.6 a 0.0 || 07 causas directas: 58.63%

3 36 Q9 0.0 .

~ 1 | 38 | © | oo Hemorragias (2): 16.7%

it 3.6 9 0.0 i i . o
K e o o0 Hipertensivas(5). 41.7%

1 36 0 00 °§ Qaugg Indigﬂtag: (41.7"/0)

1 36 o | oo || Anemia Aplasica (1)

1 | 36 | © | 00

t | 36 "o oo || Anemia Hemolitica (1)

0 0.0 1 8.3 P

= ar . e Dolor en el pecho al respirar: (1)

0 0.0 1 8.3 Infarto agudo del miocardio (1)

o 0.0 1 8.3 o

o 0o 1 83 Tuberculosis miliar:(1)
28 100.0 12 100.0 *01 Muerte materna falta ser analizado en

el Comité.




Casos de Muerte Fetal Y Neonatal, Regién Loreto, Afio 2025
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] w a T - .
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Hasla la S E 22-2025, 44 distrnitos han meportado 247
casos de ofidiamao, &l 81 7% se concentran en 23 distritos;
entre log res primeros distritos: Yurimaguas (7.69%),
Belan (5. 269%) vy Yavari (4 86%)

Se ha reportado 02 defuncidn en adulto de 57 afos, sexo
famenino, procadaente deal distrito de San Pablo y un
adolascants de 17 anos, sexo masculino del distrito Padre

Margquez
Fusnme: Base Mot COCAMMSA. CPC- Direcchén de Epldemiciogs 2025

Casos de Tuberculosis, Regién Loreto, Afio 2025
(S.E. 01 - 22- 2025 )
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Fuente: Base Mot . COC-MINSA. CPC- Direccién de [pidemiciogia 2025

Hasta la SE-22-2025, Se notificaron 242 casos de Tuberculosis 3 casos mas que en la semana 21, de los casos notificados 173 son Casos de
tuberculosis con baciloscopia positiva seguida de 29 casos de tuberculosis con baciloscopia negativa y 36 casos de tuberculosis extra pulmonar

El 81.0% del total de casos de tuberculosis se reportan en 7 distritos, Hasta la semana 22, se reportan 22 fallecidos, el mayor numero procede del
distrito de Yurimaguas con 6 fallecidos.



INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS EN < 5 ANOS
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¥ Hasta la S.E. 22-2025, se han reportado 55
520 episodios de IRA No Neumonias en
nifios < 5 afios: 2 681 (4.83%) en nifios me-
nores de 2 meses; 15 328 (27.6%) en nifios
de 2 a 11 meses y 37 511 (67.57%) en nifios
de 1 a 4 afios. Segun el Canal endémico, en
el afio 2024 los casos de IRAS-No Neumo-
nia se han ubicado en su mayoria en la zona
de ALARMA Y EPIDEMIA, En el 2025 las
ultimas 4 semanas la curva se mantiene en
- : zona de ALARMA con una tendencia hacia
—— = la disminucion.

En el mapa de riesgo segun la T..A. , 51

distritos se encuentran en Alto Riesgo y 02 distritos de Bajo Riesgo.

Punchana (6591), San Juan Bautista (4487), Yurimaguas (3453),
Iquitos (3023), Barranca (2113), Andoas (2040), Belen (1954), Con-
tamana (1902), Requena (1831), Pastaza (1820), Urarinas (1757),
Nauta (1700), Cahuapanas (1589), Trompeteros (1583), Manseriche
(1529), Ramon Castilla (1256).

T.I.A Regional es 4,469.02 x 10000 hab. (Pob< 5 afios) (S.E. 22).
La Estratificacion del Riesgo segun la T.I.A es como sigue:

Alto Riesgo: 51 Distritos

Mediano Riesgo: 0 Distritos

Bajo Riesgo: 2 Distritos

Sin Riesgo: 0 Distritos.

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 28.92% del total de
atenciones Regional.

NEUMONIAS
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En la S.E.22-2025, se han registrado 1556
episodios total de Neumonia; 1228 (78.9%)
son episodios de Neumonia y 328 (21.1%)
son episodios de Neumonia Grave. En la
mayoria de las semanas epidemiolégicas del
2025, la curva de casos se ubicaron en ZO-
NA DE EPIDEMIA en las ultimas 3 semanas
se ubico en zona de ALARMA.
Hasta la SE 22-2025, se han reportado 10
defunciones: 05 extrahospitalarias (01 distri-
— : to de Andoas, 01 distrito de Punchana, 01

- Pastaza, 01 Morona, 01 Belén) y 06 intra-
hospltalarlas (02 Barranca, 01 Cahuapanas, 01 Andoas y 02 del
distrito de Belén). Segun el mapa de riesgo, 40 distritos se ubican en
Bajo Riesgo y 13 distritos Sin Riesgo a Neumonias
Atenciones son Punchana (346), Requena  (138), Nauta (132),
Barranca (84), Yurimaguas (83), Iquitos (77), San Juan Bautista
(77), Contamana (77), Belen (66), Andoas (65), Napo (42), Pastaza
(41), Torres Causana (38), Manseriche (38), Urarinas (26), Trompe-
teros (25), Ramon Castilla (25), Morona (21), Cahuapanas (20).

La T.l.A Regional es 12.52%x 1000 .A es como sigue: (S.E 22)

Alto Riesgo: 0 Distritos

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

Bajo Riesgo: 40 Distritos

Sin Riesgo: 13 Distritos.

Los Distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 36.38% del total
de atenciones Regional.

SINDROME DE OBSTRUCCION BRONQUIAL AGUDO (SOB/ASMA) EN < 5 ANOS
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Hasta la S.E.22-2025, se han notificado 3468 casos de Sindrome de Obstruc-
cion Bronquial/ASMA en menores de 5 afos; 1481 (42.7%) episodios en ni-
flos menores de 2 afios y 1987 (57.3%) en nifios de 2 a 4 afios; En el canal
endémico hasta la SE17, los casos se observan que se mantienen oscilantes
ubicadas en ZONA DE ALARMA, se observo un descenso en las semanas
19, pero en las ultimas semanas se observa un leve incremento manteniéndo-

se en Zona de Seguridad.

Segun el mapa de riesgo con la T.I.A. se observa: 01 distrito en Alto Riesgo, 1
en Mediano riesgo, 23 distritos de Bajo Riesgo y 28 distritos Sin Riesgo.

Requena (897), San Juan Bautista (776), Iquitos (605), Belen (594), Puncha-
na (414), Yurimaguas (98), Nauta (56), Mazan (5), Puinahua (3), Napo (2),

Torres Causana (2), Tigre (2), Contamana (2).

T.I.A Regional es 27.92 x 1000 hab. (< 5 afios).

La Estratificaciéon del Riesgo segun la T.I.A es como sigue:
Alto Riesgo: 1 Distrito

Mediano Riesgo: 1 distrito

Bajo Riesgo: 23Distritos

Sin Riesgo: 28 Distritos

a ciudad de Iquitos reportaron el 68.89 % del total de atenciones Regional.
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ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA DISENTERICA

ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA ACUOSA
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cado 2866 Atenciones por Diarrea
Disentérica, de los cuales 242
(8.43%) atenciones corresponden a
<1 afo, 813 (28.37%) atenciones de
1 a 4 anos, 1811 atenciones de ma-
yores de 5 afios (63.2%). Hasta la
SE 22-2025, la curva de casos
muestran un descenso, actualmente
la curva se ubica en zona de ALAR-
MA.
Hasta la SE22-2025, se reportan 02
fallecidos de EDA Disentérica en
menores de 5 afos, procedentes:
e ’ Distrito de Yurimaguas (1) y Andoas
- (1).
Segun mapa de riesgo se presenta
03 distritos de Alto Riesgo, 12 distritos en Mediano Riesgo y 32
distritos en Bajo Riesgo.

Pertenecientes a los distritos de Nauta (566), Contamana (403),
Manseriche (198), Andoas (169), Teniente Manuel Clavero (167),
Padre Marquez (121), Urarinas (99), San Pablo (96), Napo (94),
Pastaza (92), Morona (86), Yavari (79), Barranca (70), Ramon
Castilla (69), Trompeteros (61).

La T.I.A Regional es 2.69%x 1000 hab. (S.E. 22) La estratificacion
del riesgo segun la T.1.A (x 1000 es como sigue:

Alto Riesgo: 3 Distrito

Mediano Riesgo: 12 Distrito

Bajo Riesgo: 33 Distritos

Sin Riesgo: 5 Distritos

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 3.18% del total
Regional.
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— Hasta la S.E. 20 - 2025, se reportaron
35,184 atenciones por EDAs Acuosas
en la regioén Loreto: 3,116 (8.86%)
atenciones en menores de 01 afo,
10,551 (29.99%) atenciones de 01 a
04 afios, y 21,517 (61.16%) atenciones
mayores de 5 a mas afos. La curva de
los casos de EDA Acuosa en este afio
2025 se mantuvo todas las semanas
en la zona de EPIDEMIA.
Se reportan 04 fallecidos de EDA
Acuosa menores de 5 afios proceden-
tes : Distrito de Andoas (2) ,Pastaza
(1) y Cahuapanas (1).
Segun mapa de riesgo a la S.E. 20-
s— s 2025, 42 distritos son de Alto Riesgo,
- _ 10 distritos en Mediano Riesgo y 01
distritos en Bajo Riesgo.
Perteneciente al distrito de Punchana (5260), San Juan Bautista
(3565), lquitos (2745), Urarinas (2225), Yurimaguas (1806), Belen
(1642), Contamana (1622), Nauta (1454), Trompeteros (1279), An-
doas (1190), Barranca (1182), Manseriche (1104), Morona (962),
Ramon Castilla (957), Cahuapanas (906).
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La T.I.A Regional es 33.00% x 1000 hab.

La estratificacion del riesgo por la T.I.A (x 1000) es como sigue:
Alto Riesgo: 45 Distritos

Mediano Riesgo: 7 Distritos

Bajo Riesgo: 1 Distritos

Sin Riesgo: 0 Distrito

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 37.55% del total
Regional.
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