Ol @ cERESA

CENTRO DE PREVENCION Y CONTROL

DE ENFERMEDADES
MC BERSY CAROL SANCHEZ LINARES

Director Ejecutivo

DIRECCION DE EPIDEMIOLOGIA
Lic. Enf. BETTY MARLENY 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
Situacion de Salud ( ASIS)

Lic. Enf. Patricia Quevedo Rivadeyra
Responsable de Inmuno Prevenible
Y Zoonoticas

Sr. Fernando Muiioz Rodriguez
Responsable del Sistema Informatico

Srta. Verénica Paredes Vilchez
Equipo Técnico del Sistema Informatico

BOLETIN EPIDEMIOLOGICO N° 48
(del 24 de Noviembre del 2024 al 30 de Noviembre 2024)

MC GUILLERMO ANGULO AREVALO
Gerente General
MC PERCY SOLANO VARGAS DAVILA
Sub Gerente General

Contenido:
Editorial..........cooiiii 1
Cuadro reSuUmMeN.........ccovveeviviiiiieiiieen, 2
Cuadro de enfermedades......................... 3
Dengue, Malaria.....................ccooo 4
Indice dedengue.............ooeeiiiiiiiiiiinnn, 5
Tomas de muestra............ccoeeeiiiiiininine. 6
Tratamiento focal...............cooeiiiiinin.. 7,8
LeptoSpiroSiS. .....vuvviiiiiiiiieiee e 9
Muesras tomadas y ofidismo.................. 1-13
Tub4erculosis y muerte materna................ 14
Muerte materna y muerte fetales........... 15-16
Ira, Neumonia Sob asma......................... 17
Diarrea Acuosa Disenterica...................... 18

El presente Boletin considera la informacién de la vigilancia
epidemiolégica de la semana epidemiolégica N° 48 del
presente afio

Un nuevo informe revela la urgente necesidad de programas especificos que abor-
den la violencia contra las mujeres y nifias indigenas y afrodescendientes en las
Ameéricas

Un nuevo informe sobre la violencia contra las mujeres y las nifias indigenas y afrodes-
cendientes, presentado hoy por la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), insta a
los paises de las Américas y a las organizaciones asociadas a mejorar urgentemente la
informacién y a fortalecer la implementacion de programas que aborden el impacto de la
violencia de género en los grupos étnicos de la region.

El informe Violencia contra las mujeres y las nifias indigenas, afrodescendientes y de
otros grupos étnicos en la Regién de las Américas revela que, si bien la violencia contra
las mujeres es prevalente en toda América Latina y el Caribe, aquellas de ciertos orige-
nes étnicos son particularmente afectadas.

En 2022, la OPS puso en marcha un estudio en toda la regién para revisar la informacion
disponible, identificar brechas y explorar los proximos pasos para abordar esta problema-
tica. El estudio mostré que, si bien varios paises de la regién habian fortalecido la infor-
macion sobre la violencia contra las mujeres de determinados origenes étnicos, se debe
hacer mas para mejorar los datos, la investigacién y la formulacién de politicas, en cola-
boracion directa con las propias comunidades indigenas y afrodescendientes.

Como resultado de este estudio, el informe también hace un llamado para una respuesta
integral a la violencia contra las mujeres, que considere los diferentes tipos de violencia,
Sus causas y consecuencias, asi como las dimensiones de la discriminacion que afecta a
mujeres y nifias de distintos grupos étnicos.

“Comprender la magnitud de la violencia contra las mujeres, asi como sus factores de
riesgo y consecuencias, es clave para prevenir y responder a la violencia de género en
nuestra region”, dijo Anselm Hennis, Director de Enfermedades No Transmisibles y Salud
Mental de la OPS. “Los paises deben trabajar juntos para implementar politicas de pre-
vencion de la violencia con enfoques interculturales para asegurar que lleguen a las po-
blaciones donde mas se necesitan”.

“Este informe destaca la importancia de promover soluciones comunitarias, participativas
y culturalmente apropiadas, asi como politicas que aborden los determinantes sociales
de la salud en estas comunidades”, agregé Gerry Eijkemans, Directora del Departamento
de Determinantes Sociales y Ambientales para la Equidad en Salud de la OPS.

El informe hace un llamado a los paises para implementar las siguientes medidas:

Generar evidencia desagregada sobre la prevalencia de la violencia contra las mujeres,
con un enfoque en las mujeres y nifias indigenas, afrodescendientes, asi como en aque-
llas que pertenecen a otros grupos étnicos;

Promover la creacion de una comunidad de practica centrada en la investigacion de las
formas de violencia contra las mujeres, asi como en los factores de riesgo y de protec-
cion;

Garantizar que se tomen en cuenta las necesidades de las mujeres y nifias de los grupos
indigenas, afrodescendientes y de otras etnias en el disefio e implementaciéon de servi-
cios de salud, politicas y planes para abordar la violencia contra las mujeres;

Fomentar la participaciéon social, asi como los didlogos de conocimiento, dentro y fuera
de los sistemas de salud;

Promover enfoques integrales para abordar los determinantes sociales de la salud con el
fin de prevenir la violencia contra las mujeres mediante la colaboracion entre sectores y
partes interesadas.

Segun estimaciones de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), a nivel mundial,
aproximadamente una de cada tres mujeres y nifias mayores de 15 afios ha experimen-
tado violencia fisica o sexual a lo largo de su vida.

Aunque cualquier mujer puede sufrir violencia, es probable que las mujeres de determi-
nados grupos étnicos enfrenten un mayor riesgo y encuentren mayores obstaculos para
acceder al apoyo. Sin embargo, la informacién sobre estos grupos, sus experiencias de
violencia, asi como la posible respuesta, suele ser escasa.

Dia Internacional para la Eliminacién de la Violencia contras la Mujeres

La presentacion del informe tuvo lugar durante el Dia Internacional de las Naciones Uni-
das para la Eliminacion de la Violencia contra la Mujer y los 16 dias de activismo contra
la violencia de género, y en el contexto del Dia Internacional de los Derechos Humanos
(10 de diciembre).

El Dia Internacional es una oportunidad para concientizar sobre el profundo impacto de la
violencia de género, no solo en la salud fisica y mental de las sobrevivientes, sino tam-
bién en el desarrollo comunitario.

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

E-mail: epiloreto@dge.gob.pe
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Cuadro N° 1.
Principales dafos y eventos notificados en la semana epidemiolégica (S.E) N° 48 del afio 2024. Comportamiento de
los casos acumulados de los afios 2023

Enformedades de Importancia en salud piblica,
Reglon Loreto, Ao 2024 (S.E. 1 - 48
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19 MALARIA POR P. MALARIAE 11 1 o0 =4 | como [as enfermedades mas
0 VARICELA CON OTRAS COMPLICACID 1t | o %3
2 [N i | o =g | Prevalentes enLoreto.
20 |DENGUE GRAVE 1 R 04
23 MUERTE MATERNA INDIRECTA g 9 W %9 Vale - recalcar Que algunas
24 SIFILSCONGENTTA 6 t 1w %
5 |MENINGITIS MENINGOCOCICA 3 6 001 0 enfermedades en el 2024 han
26 |ENFERMEDAD DE HANSEN - [EPRA 5 5 00 NY mostrado una mayor
27 SIND. PULM. POR HANTA VIRUS 4 1 s 0 1mg
28 EFECTO TONCO DE PLAGUIODAS 4 ¢ wr o | prevalencia con respecto 3
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31 PAROTIONIS 0 1 | 2 e 109 .
o s T awmd | comola fiebre de Oropuche y
33 |PARALSIS FLACIDA AGUDA 2 ) w109 oz
3 (OTAOS PLAGUICIOAS 1 oo g | Meningtis
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39 |METAL NO ESPECFICADO 1 1000 100

Total general 307 617 946 &6 951 1075 1080 1282 1416 1335 782 4167 1000 2000

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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Enfomedades de Importancla en salud pdblica,

gion Loreto,Aﬁo

Hasta fa SE 48-2004, se han
notificado 39 enfermedades
b3jo viglancia. Malaria
dengue representa ¢l 82.7%,
sendo  malaria 2 mas
prevalentes con 66.6%.

En comparacion al 203
malara y dengue Siguen
ocupando el primer lugar
como las enfermedades mas
prevalentes en Loreto

Vale recalcar que algunas
enfermedades en el 2024 han
mostrado  una  mayor
prevalencia con respecto a
otros afos anteriores, tales
comao f fiebre de Oropuche y
Meningtis.
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Nimero de casos de Malarla seg(n etapa de vida , Region Loreto

SE 01 - 48 - 2024,
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Sequn etapa de vida, los casos de malaria se
concentran en la etapa nifo (38.81%), lo cual
demuestra transmision autdctona en las comunidades
de riesgo, sequido de los casos de malaria en la etapa
adulto con el 23.28%.

Sequn sexo, los casos de malaria prevalece en el
sexo masculino con 55.7%, mientras que en el sexo
femenino reporta un 44.2%.
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Fuente: Base de datos del Noti Web de la Direccion de Epidemiologia- GERESA Loreto
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Hasta la S.E. 48-2024, se reportaron
29,449 casos de malaria: 23,826
(80.91%) Malaria P. Vivax, 5,611
(19.05%) Malaria falciparum y 12
(0.04%) Malaria malariae (para este
ultimo grupo se hizo un reclasificacion
desde el nivel local). En el afio 2023 se
reportaron 19,243 casos de malaria a las
misma semana epidemiologica, habien-
do 10,026 casos menos que en el pre-
sente afo, lo cual representa un 53.03%
de incremento de casos. En el afio 2024
los casos se ubican en su mayoria en
zona de ALARMA y desde la SE27 se
mantuvo oscilante entre la zona de Alar-
ma y en la ultima semana se ubica en

8" zona de SEGURIDAD. Fallecidos hasta

SE48-2024: 9 muertes por malaria: 8
Malaria P vivax y 1 Malaria P Falcipa-
rum.

Los distritos que reportaron mas casos
son: Yavari (4538), Andoas (4139), Pas-
taza (2350), San Juan Bautista(2263),
Ramon Castilla (2031), Urarinas (1920),

= Tigre (1882), Trompeteros (1830), Alto

Nanay (1228), Yaquerana (839), Pun-
chana (799), Iquitos (751), Barranca
(713), Manseriche (707), Napo (656),
Indiana (413), Balsapuerto (297), Mazan
(296), Pebas (295), Soplin (273), Te-
niente Manuel Clavero (259), Torres
Causana (191), Nauta (186), Yurima-
guas (123), Belen (113), San Pablo (80).

Segun la estratificacion de riesgo se
tiene:

Muy Alto Riesgo: 12 Distritos

Alto Riesgo:09 Distritos

Mediano Riesgo: 16 Distritos

Bajo Riesgo: 09 Distritos

Sin Riesgo: 07 Distritos
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Hasta la S.E. 48-2024, se reportaron 29,449 casos de malaria: 23,826

TAA DENGUE TOTAL
LORETO 5.E |48 ANC 2024
-

La T.LA Regional es 756.46%Xx
100000 hab. Afio 2024

Hasta la SE (48) la Estratificacion
del Riesgo en distritos es como
sigue:

»Alto Riesgo: 22 Distritos
»Mediano Riesgo: 14 Distritos
»Bajo Riesgo: 06 Distritos
»8Sin Riesgo: 11 Distritos.
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(80.91%) Malaria P. Vivax, 5,611 (19.05%) Malaria falciparum y 12 (0.04%)
Malaria malariae (para este ultimo grupo se hizo un reclasificacion desde el
nivel local). En el afio 2023 se reportaron 19,243 casos de malaria a las
misma semana epidemiolégica, habiendo 10,026 casos menos que en el
presente afio, lo cual representa un 53.03% de incremento de casos. En el
afo 2024 los casos se ubican en su mayoria en zona de ALARMA y desde
la SE27 se mantuvo oscilante entre la zona de Alarma y en la ultima sema-
na se ubica en zona de SEGURIDAD. Fallecidos hasta SE48-2024: 9 muer-
tes por malaria: 8 Malaria P vivax y 1 Malaria P Falciparum.
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Casos de Dengue notificados por distrito. Regién Loreto SE1-SE 48 - 2024.
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Casos de Dengue notificados por tipo de dlagnéstico segin etapas de vida

y sexo. Reglén Loreto SE1-SE 48 - 2024.
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TIPO DE DENGUE

Hasta la S.E.48-2024. La etapa de vida Nifo y la etapa y vida adulto, CASOS DE DENGUE SEGUN SEXO. LORETO. SE 1-48 2024
son las etapas de vida mas afectadas por dengue, con 28.09% y
27.34%, respectivamente.

En cuanto a los casos de dengue por sexo, prevalece el sexo
femenino con 51.5% de casos de dengue no existiendo una
diferencia amplia con el sexo masculino con 48.5%.

Prevalece en todas las etapas de vida los casos de dengue sin
signos de Alarma.

* Femenie Mascuinoe

Fuente: Base de dotos ded Noti Web de la Direccion de Epidemiclogia- GERESA Loreto



Resumen Situacion del Dengue en Loreto S.E 1-48-2024
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NUMERO DE MUESTRAS DE DENGUE E INDICE DE POSITIVIDAD (IP) POR SEMANA

EPIDEMIOLOGICA. SE48- 2024. (CORTE 30.11.2024)
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Fueme: GERESA Loreta: CPC. Direccitn de Referencia Regional de Loreso. Uniad de Virologla. Netlabv.2

El Indice de Positividad, muestra el porcentaje de resultados positivos con respecto al nimero total de pruebas
procesadas.

En lo que va del ultimo trimestre del afo, en las SE 40 y 41 se reportaron indices de positividad de 11,8% y 11,5%
respectivamente, Incrementandose en las siguientes semanas, siendo la SE 46 la que presento mayor indice de
positividad, 18,4%; se observa una disminucion del IP en las SE 47 (12,6%) y SE 48 (11,4%), respectivamente.




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

SE48-2024. (CORTE 30.11.2024)
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Fuenle: GERESA Lorelo: CPC. Direccitn de Referencia Regional de Lorelo, Limdad de Vieologia. Metlaby 2

En la SE 48, se procesaron 12 muestras por la prueba de ELISA anticuerpo IgM, esta prueba se procesan en pacientes
con tiempo de enfermedad mayor a 5 dias, 2 positivos.

En relacién a la prueba de ELISA antigeno NS1, (permite un diagnéstico temprano, detecta la presencia del virus
durante los primeros 5 dias de enfermedad), se procesaron un total de 119 muestras, 13 positivos.

RESULTADOS POSITIVOS A ANTIGENO DENGUE NS1 POR PROVINCIAS y SE.
(CORTE 30.11.2024)

0 0 8 0 0
SE 41 22 0 1 14 0 0 37
SE 42 40 0 0 15 0 0 55
SE 43 60 1 0 9 1 3 74
SE 44 34 0 1 13 1 0 49
SE 45 75 0 1 16 2! 0 93
SE 46 38 7 0 19 2 0 66
SE 47 0 6 1 29 1 0 37
SE 48 0 0 0 10 0 3 13
— - T 133 6

De la SE 40 a la SE 45, que corresponden al ultimo trimestre del afio 2024, se observa un incremento en las
muestras positivas al antigeno Dengue NS1 (muestras de menos o igual a 5 dias de enfermedad).

En la SE 45, la positividad se incremento aun mas, reportandose 93 positivos.

Sin embargo en las siguientes semanas, se observa una disminucion.

Alto Amazonas reporta el mayor nimero de muestras positivas al antigeno Dengue NS1 (298), seguido de Maynas
(113). Cabe indicar que el acumulado de la SE01 a la 48, para Alto Amazonas es de 819 y para Maynas es de 548
positivos.



RESULTADOS POSITIVOS A ANTICUERPO IGM DENGUE POR PROVINCIAS Y SE.

(CORTE 30.11.2024)
SE ALTO AMAZONAS DATEM DEL MARANON LORETO MAYNAS REQUENA Total

SE 40 0 0 1 6 0 7
SE 41 2 0 0 4 0 6
SE 42 2 0 0 6 0 8
SE 43 2 0 0 5 0 7
SE 44 3 0 0 8 0 11
SE 45 10 0 0 7 0 17
SE 46 3 1 0 9 1 14
SE 47 0 0 0 6 0 6
0 0 0 2 0

SE 48

Fuente: GERESA Loreto: CPC. Direccion de Referencia Regional de Loreto. Unidad de Virologia. NetLabv.2

De la SE 40 a la SE 48, que corresponden al ultimo trimestre del aio 2024, se observa un incremento a partir de la SE
44 se reportaron un total de 17 muestras positivas al anticuerpo IgM Dengue, siendo la SE con mayor nimero de
muestras positivas mayores a 5 dias de enfermedad.

Maynas reporto el mayor numero de casos positivos al anticuerpo IgM de Dengue (53) seguido de Alto Amazonas
(22). Cabe indicar que el acumulado de positivos desde la SE01 a la 47 es de 316 positivos para Maynas y 105 para
Alto Amazonas.

RESULTADOS DENGUE POR DISTRITO Y ESTABLECIMIENTOS DE SALUD (EESS). SE 48 2024. (CORTE 30.11.2024)

DISTRITO Establecimiento de Origen _NEGATIVO- POSITIVO - Total
BELEN 00000051 - CENTRO DE SALUD 6 DE OCTUBRE 3 0 3
00000275 - CENTRO DE SALUD ACLAS BELEN DE VILLABELEN 1 0 1
FERNANDO LORES 00000037 - CENTRO DE SALUD TAMSHIYACU 1 1 2
00000040 PUESTO DE SALUD AUCAYO 2 0 2
IQuITos 00000001 - HOSPITAL IQUITOS "CESAR GARAYAR GARCIA" 18 1 19
00000008 - CENTRO DE SALUD TUPAC AMARU DE 1QUITOS 10 0 10 EI mayor nimero de muestras
00000009 - CENTRO DE SALUD SAN ANTONIO DE IQUITOS 2 0 2 fueron remitidas por el
00000010 PUESTO DE SALUD 1R0. DE ENERO 1 0 1 Hospital Iquitos, (19).
00000024 - PUESTO DE SELUD FERNANDO LORES 2 0 2 El mayor nimero de casos
JENAROHERRERA. 00000136 - CENTRO OF SALUD GENARO HERRERA § 0 5 positivos (4), corresponden al
NAPO 00000065 - SANTACLOTIDE (REFERENCIAL 0 2 1 CS. América de San Juan
PUNCHANA 00000003 - HOSPITAL REGONAL DE LORETO "FELIPE SANTIAGO ARRIOLAIGLESLAS” 2 0 2 —
00000016 - CENTRO DE SALUD BELLAVISTA NANIAY 3 2 15
00000018 - PUESTO DE SALUD BARRIO FLORIDO 6 0 6
00000271 - IPRESS -2 MASUSA 5 1 6
SAN JUAN BAUTISTA 00000025 - CENTRO DE SALUD SAN JUAN DE MIRAFLORES 1 0 1
00000025 - PUESTO DE SALUD PROGRESO DE SAN JUAN BAUTISTA 0 1 1
00000027 CENTRO DE SALUD AMERICA DE SAN JUAN BALTISTA 1 $ 15
00000028 - PUESTO DE SALUD RUMOCOCHA 1 0 1
0000674 - PUESTO DE SALUDL0S DELFINES 9 0 9
00011363~ POUICLINICO PN.2. IQUITOS 1 0 1
5 3

SARAYACU 00000182 - CENTRO DE SALUD |-3 TIERRA BLANCA




IDENTIFICACION DE LOS SEROTIPOS DEL DENGUE (DENV-1,2,3 Y 4) EN LA

REGION LORETO HASTA LA SE48-2024

»

o e

La dinamica de los serotipos de Dengue en los afios 2023 y 2024. Hasta la SE30-2024 se identificaron serotipos del virus: DENV-1, DENV-2 y
DENV-3. No se detectd la presencia del serotipo DENV-4. De la SE 33 a la SE 36, se observan los serotipos DENV-1 y DENV-2. ademés en la SE
36 se identifico un caso con los serotipos DENV - 1 y 3, en la misma muestras. De la SE 37 a la SE 48 se identificaron serotipos del virus:
DENV-1, DENV-2 y DENV-3. y DENV -3, mostrando predominancia el serotipo DENV-3, en |la SE48.

FUENTE: INS, Netlad V (02, LRFRL-LORETO, Unidad o% Brologia Mokacular

DISTRIBUCION DE LOS SEROTIPOS DEL DENGUE (DENV-1,2,3 Y 4) EN DISTRITOS
DE LA REGION LORETO (SE01-SE48.2024)

DISTRITO Serotipol Serotipo2 Serotipo3 Serotipo 1,3

BARRANCA 8 0
BELEN 69 1 1 0
FERNANDO LORES 4 0 0 0
NDIANA 3 1 0 0
QuUITos 55 4 8 0
UEBERDS 0 2 1 0
JENARO HERRERA 21 0 0 0
LAGUNAS 3 19 1 0
IMANSERICHE 0 1 0 0
MAZAN 1 2 0 0
NAPO 10 0 0 0
NAUTA 4 0 0 0
PASTAZA 2 0 0 0
PUINAHUA 1 0 0 0
PUNCHANA 116 10 16 1
PUTUMAYO 0 1 0 0
REQUENA 2 0 0 0
! SAN JUAN BAUTISTA 79 1 10 0
A NARGAS GUERRA 0 10 0 0
! YURIMAGUAS 18 48 | 309 0
(_\‘: TOTAL ACUMULADO 1
i
s bk q‘. 9 Th
4o S tad Y Hasta la SE48 se analizaron 1213 muestras positivas a dengue por Serologia (Prueba de
4 & % ol e ELISA-NS1) de las cuales 1093 fueron identificadas; 455 (42%) corresponden al Serotipo
& i Denv-1 identificado en 16 distritos; 233 (21%) corresponde al Serotipo Denv-2 identificado
|’ &_ﬁ—- A en 13 distritos, principalmente en las provincias de Alto Amazonas, Datem del Marafion,
o rere— Maynas y Ucayali, y 404 casos correspondientes al serotipo Denv-3 (37%) en las
=l b = provincias de Alto Amazonas (360) y Maynas (44). Identificandose ademas un caso con el
FUENTE: INS, NetLeb V.02, LRRL-LORETO, Unda? de Buoingia Mokscular serotipo DENV-1 y 3 en la misma muestra.




AVANCE DEL VII CICLO DE TRATAMIENTO FOCAL EN LOS 37 SETORES DE
LA CIUDAD DE IQUITOS (08 Nov- 3 dic. del 2024)

MAPA DE AVANCE DE TRATAMIENTO FOCAL
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En el VIl Ciclo de Control larvario se avanzo el 51.3%
de la meta programada en los 37 de los sectores de
la ciudad de lquitos; registrandose 73,155 viviendas
de las cuales se inspeccionaron 23,708 que
representa el 77.3% vy 16,629 viviendas no
intervenidas que representa el 23.7%

Fuente: Unidad de Vigitancia Entomoldgicay Control de Vectores - GERESA LORETO

ULTIMO CICLO DE TRATAMIENTO FOCALEN LOS DISTRITOS DE LA REGION LORETO
HASTA EL MES DE NOVIEMBRE DEL 2024
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Fuente: Unidad de Vigilancia Entomoldgica y Control de Vectores — GERESA LORETO



Cobertura del ultimo Tratamiento Focal realizado en Localidades de la Region Loreto UE. 400 hasta el
mes de noviembre del afio 2024
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La mejor cobertura de control larvario se obtuvo en la localidad de Soplin Vargas del distrito de Tte.

Manuel Clavero con 100% seguido de Pevas con 99.2%, y Ia menor cobertura se registra en la localidad
de indiana con 58.2%

AVANCE DE NEBULIZACION ESPACIAL EN LA CIUDAD DE |QUITOS DEL 14 DE NOV AL3 DIC. 2024
CONSOLIDADO DISTRITAL DE LA CAMPANA BROTE DENGUE IQUITOS CIUDAD

COBERTURA DECAMPO
NETA SRRITAN VIVENDA FUMIGADA S OB TRA S CASAE (T .RECISTR)
DISTRITO cicLo FRCHA g RENUENTE | TOTAL Y -
PROGRAM. | PROTEG. |NEBULIZA. |CERRADAS| DESH 5 casas | TROGRAM. | iz | CERR. |% DESH. IREWE"-
| 14-21/11/2024 10943 22,108 5,682 2,972 310 1,616 10,580 51.92% 53.71% | 28.09% | 2.93% | 1527%
PUNCHANA I 19-26/11/2024 10,943 20899 5675 3,308 247 1,454 10,685 51.86% 53.11% | 30.97% | 231% | 1361%
1l 2529/11/2024 10943 1§e71 4857 3,4_8} 228 1,980 10,647 45 30% % | 32.7 4% _m
PUNCHANA 328291 61079] te3te| wgei|  7ss| sosol 31913] 4959% |Siiaw] 246% | 1582% |
| 21/11-3/12/2024 9226 15,220 3,799 3,223 88 1,809 8919 41.18% 43_._5!“ 36.14% | 0.99% | 20.28%
auTos I 26/11-2/12/2024 9,226 10455 1,594 3,003 67 1,533 7,197 28.12% 36.04% | 41.73% | 0.93% | 2130%
1l 29/11-2/12/2024 9226 4&30 1194 1,8_12 24 739 3779 12.94% 3160% | 4B.21% | 0.64% | 19.56%
YQUITOS 77678] 30a05| 7se7| weak|  a7s|  wowi| jases| 27ain | 38w | 40.45% | 090w | 2051%)
| 3.4/12/2024 5,238 0869 2.570 1,668 144 746 5,128 49.06% 50.12% | 32.53% | 2.81% | 1455%
BELEN It 5,238 - - 0.00% 0.00% | 0.00% | 0.00% | 0.00%
il 5,238 - - - = 2 | ouoox | 000% | 0 0.00% | 0.00%
SELEN o] egeol 2570l  yees|  jsa]  7a6] 5] _s0.2%]| [281% | 1as5x]
| 5.227 - - - - - - 0.00% 0.00% | 0.00% | 0.00% | 0.00%
SAN JUAN [} 5,227 - - - - - - 0.00% 0.00% | 0.00% | 0.00% | D.00%
i 5,227 - - - - - - 0.00% 0.00% | 0,00% | 0.00% [ 0.00%
SAN JUAN 15,681 : : : - : | oo | o.00% [ 000% | 0.00% | 0.00%
CONSOLIDADO GENERAL DE LA CAMPANA BROTE DENGUE, NOVIEMBRE-DICIEMBRE 2024
DISTRITO Cco FECHA MAEIA. | SaaemAN, e TOTAL COMETUM % r f %
PROGRAM. | PROTEG., | NEBULIZA. | CERRADAS DESH RENUENTES PROGRAM. % CERR. | % DESH,
CASAS NEBULIZ, llﬂlUOl.l
TS SuNGuns || 14115202024 ] 30634 47.197] 12051 7,863 542 4171 24627] 393a% | 489% | 319% | 22% | 169%
BELENSAN JUAN I 19/11-2/12/2024 30624 31,354 8,269 6,312 314 2987 17,882 26.99% 46.2% | 353% 1.8% 16.7%
I :25/11-2/12/2024 30634 22902 6,151 5,304 252 2,119 14426 20.08% 426% | 36.8% 1.7% 18 8%
TOTAL IQUITOS QUDAD 91,902 101 453 26471 19,478 1,108 9877 56,935 28 B0% 46.5% | 34.2% 19% 17.3%

Fuente: Unidad de Vigilancia Entomoldgicay Control de Vectores — GERESA LORETO



CANAL ENDEMICO DE LEPTOSPIROSIS EN LORETO.
ANOS 2023 (SE 01-52) - 2024 (SE. 48)
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Semanas Epidemiolégicas

erne; Base de danos del Noti Web de la Direccion de Epidermiciogis- GERESA Lovetn

Hasta |a S.E. 48-2024 se reportaron 4,301 casos de Leptospirosis, de las cuales se confirmaron 54.6% (2,351 casos), como
probables 1,950 (45.4%) aun pendiente de clasificacion por Micro aglutinaciéon (MAT). A partir de la SE 14, se visualiza un
comportamiento oscilante entre la zona de ALARMA Y EPIDEMIA, pero a partir de la semana 37 se mantiene en zona de epidemia.
En el 2023, en el mismo periodo se notificaron 883 casos menos que en el 2024, Hasta la fecha se tiene el reporte de 6 defunciones:
4 confirmados y 2 probables, procedente de los distritos: Balsapuerto (1), lquitos (1), Punchana (1), Putumayo (2) y Yurimaguas (1).
En el 2023 hasta la SE 48 se reportaron 2 fallecidos.

Casos Leptospirosis, por distritos y Semanas epldemlolégicas
(S.E.1-48-2024)

_ SEMANAS EPIDEMIOLOGICAS

DISTRITO ag| Total
1 |SAN JUAN BAUTISTA | 649 20 26/ 29| 18 12| 22| 21 17| 19] 17| 850  19.76 19.8
2 | YURIMAGUAS | 391 18 13| 19| 20 29/ 20{ 60/ 46| 16| | 632 14.69 34.
3 |PUNCHANA | 382| 2 of 10, 17| 17| 22 7| 13| 24 5 508 11.81 5.
4 1QuUITOS 324 19, 16| 10, 12 5 16 1a§ 14/ 15 2. 451 1049 56.8
5 |BELEN . 310, 10| 7| 21| 17| 10 6 9 15| 6} 1 412 9.58| 66.
6 |NAUTA { 313] 5 3 6 7| 10} 11 5 7 | 367 8.53 74.9

_7_ICONTAMANA L 203] A= I N~ S * I E— — 4 _208{ 4.84| —79.7
8 |LAGUNAS 6 , 2 3| 1 5. 29| 41| 37| 26 150, 3.49 83.2
9 |JENARO HERRERA | 120| | | | | | 120 2.79| £6.0)
10 |BALSAPUERTO | 10 3 22 33 3| 7| 3 6 2 | | 89 2.07| 88.0)
11 |INDIANA | 86/ | 1 | | | | | | 87 2.02| 90.1
12 |[YAGUAS 84 , | , 84 1.95/ 92.0)
13 |REQUENA 76 A 1| A | [ 1 | | 78 1.81 93.8
14 |RAMON CASTILLA 44 1 a5 1.05! 94.9
15 [PUTUMAYO | 39| | 1 | 1 1 1| | | 43 1.00/ 95.9
16 |PUINAHUA 29 | 1| | | | 1 | 31 0.72] 96.6)
17 |VARGAS GUERRA 23 A | | ‘ | | 23 0.53] 97.1
18 |TEN CESAR LOPEZ ROJAS | 7 1] I 6 17 0.40 97.5
19 |NAPO | 4 | 2| | 2 1 1 2 15| 0.35 97.9
20 |ALTO NANAY | 12| , 1 2 15 0.35) 98.2
21 |TIGRE | 5 | | | 1 : 1 1 8 0.19] 98.4
22 |YAVARI ’ 1 8 0.19| 98.6|
23 | TENIENTE MANUEL CLAVE 6 6 0.14| 98.7
24 |FERNANDO LORES 6 6 0.14] 98.9
25 |BARRANCA 5 1 6 0.14/ 99.0)

~ otros distritos F™zal" o o of of af af al" 2" all of ' o9l 100.0
Total general 80

Hasta la SE 48-2024, 45 distritos reportan casos de leptospirosis, de ellos 16 reportan incremento de casos de leptospira, 19 distritos muestran una
disminucion con respecto al 2023.
8 distritos concentran el 83.2% de los casos, siendo San Juan Bautista, Yurimaguas, Punchana e Iquitos, los de mayor prevalencia.

Fuerte: Base d2 datos del Noti Web de la Direcoion de Epidemiclogia- GERESA Loreto



RESULTADOS DE MUESTRAS PROCESADAS PARA DIAGNOSTICO DE LEPTOSPIROSIS POR EL

METODO DE ELISA IgM, POR ESTABLECIMIENTO DE SALUD DE LA S.E. 48 - 2024

N’l IPRESS REACTIVO % INDETERMINADO % NO REACTIVO % TOTAL % TOTAL
1.CS. GENARO HERRERA 32 147 12 55 14 55 58 26.7
2. C.S BELLAVISTA NANAY 10 46 9 41 25 115 44 203
3 HOSPITAL APOYO IQUITOS 9 4.1 1 05 10 46 20 9.2
4 C.S.NAUTA 11 5.1 1 0.5 3 1.4 15 6.9
5 ESSALUD 3 14 2 0.9 6 28 11 5.1
6 HOSPITAL REGIONAL DE LORETO 5 23 1 0.5 3 14 9 4.1
7. C.5. TUPAC AMARU 2 09 2 0.9 a 18 8 37
8 P.S. BARRIO FLORIDO 6 28 0 0.0 2 0.9 8 3.7
9 C.S. TUPAC AMARU 4 18 3 1.4 0 0.0 7 3.2

10 P.S. MASUSA 2 08 3 1.4 1 05 6 28

11 P.S. MUNICHS - RIO TAYA 4 18 0 0.0 1 0.5 5 23

12 C.S.6 DE OCTUBRE 3 14 0 0.0 1 05 4 18

13 C.S. REQUENA 4 18 0 0.0 0 0.0 4 18

14 C.S. MORONACOCHA 1 05 1 05 1 05 3 14

15 P.S. 1° DE ENERO 3 14 0 0.0 0 0.0 3 14

16 P.S. FERNANDO LORES 0 0.0 0 0.0 2 09 2 09

17.C.S.CARDOZO 1 05 0 0.0 1 05 2 0.9

18 C.S.9 DE OCTUBRE 1 05 0 0.0 1 05 2 05

19 C.S. SAN ANTONIO 1 05 0 0.0 1 0.5 2 0.9

20 P.S. SAN ANTONIO - RO [TAYA 1 05 0 0.0 0 0.0 1 05

21 C.S. TAMSHIYACU 1 05 0 0.0 0 0.0 1 05

22 C.S.EL ESTRECHO 0 0.0 0 0.0 1 0.5 1 0.5

23 C.S.BELEN 0 0.0 0 0.0 1 0.5 1 0.5

] TOTAL GENERAL 104 are | 35 | 16.1 78 | 359 217 1000

v En la S.E. 48 2024 ingresaron 217 muestras de suero, obtenidas en 20 IPRESS para diagnéstico por el método de ELISA IgM para el Diagnéstico de
Leptospira.

v El 47.9% fueron REACTIVAS y el 16.1% fueron INDETERMINADAS, las cuales fueron remitidas al INS para confirmacion por el Método de Micro
Aglutinaciéon (MAT). Observamos que un importante porcentaje de los resultados de Elisa IgM para Leptospirosis fueron NO REACTIVOS (35.9%),
de éstas el mayor porcentaje fue de la IPRESS Genaro Herrera (14 muestras), de la IPRESS Bellavista Nanay (25 muestras).

v La mayor cantidad de muestras obtenidas se registran en 2 IPRESS: Genaro Herrera (58) y Bellavista Nanay (44).

RESULTADOS DE MUESTRAS PROCESADAS PARA DIAGNOSTICO DE LEPTOSPIROSIS POR EL

METODO DE ELISA IgM, POR DISTRITOS DE LA S.E. 48 - 2024

N° DISTRITO REACTIVO| % |INDETERMINADO| % |NOREACTIVO % TOTAL | % TOTAL
1|PUNCHANA 21 9.7 14 6.5 31 143 66 304
2|JENARO HERRERA 32 14.7 12 8.5 14 6.5 58 26.7
3|QUITOS 14 6.5 5 2.3 16 74 35 16.1
4|BELEN 12 8.5 2 09 6 28 20 92
5|NAUTA 11 2.1 1 05 3 14 15 6.9
6{SAN JUAN BAUTISTA 3 14 1 0.5 2 0.9 6 28
7|SAN JUAN 3 14 0 00 3 14 6 28
8{REQUENA 9 2.3 0 00 0 0.0 5 2.3
9|PUTUMAYO 0 0.0 0 00 3 14 3 14

10]FERNANDO LORES 1 0.5 0 00 0 0.0 1 0.5

11]YAVAR| 1 0.5 0 00 0 0.0 1 0.5

12| TIGRE 1 0.5 0 00 0 0.0 1 0.5

TOTAL GENERAL 104 479 35 16.1 18 359 27 100.0

v En la S.E. 48 2024 ingresaron 217 muestras de suero, obtenidas en 12 distritos de la region Loreto para diagnéstico por el método de ELISA IgM
para el Diagnéstico de Leptospira.

v Al igual que a nivel de las IPRESS, el 47.9.0% fueron REACTIVAS y el 16.1% fueron INDETERMINADAS. Y aqui también se observa un importante
porcentaje de los resultados de Elisa IgM para Leptospirosis que fueron NO REACTIVOS (35.9%) y éstos mayormente se registraron en los
distritos de Punchana (31) y Genaro Herrera (14).

v Los distritos con mayor numero de muestras Reactivas fueron Genaro Herrera (32) y Punchana (21).

v La mayor cantidad de muestras obtenidas y analizadas en el Laboratorio Referencial se registran en 2 distritos: Punchana (66) y Genaro Herrera
(58).




MUESTRAS PROCESADAS S.E 01 - 48 - 2024

DIAGNOSTICO DE LEPTOSPIROSIS POR EL METODO ELISA IgM (LRRL) Y MAT (INS)

RESULTADOS
ELISA IgMDEL
LRRL

REACTIVOS
MAT INS
(Serovares 2
1/1800)

REACTIVOS
PROBABLES

MAT NS

(Serovares <

11800)

NO
REACTIVOS
MAT INS

TOTAL

REACTVO 1374 354 1152 07 27 6.1 2163 | T4
INDETERMNADQ, 384 9.9 568 146 169 44 121 | 289
TOTAL 1788 453 1720 443 406 105 | 3884 | 1000

v Hasta la S.E. 48 se observa que el total de muestras enviadas para confirmacion por MAT al INS es 3884, entre Reactivos
(2763) e Indeterminados (1121).

v El 35.4 % de los 2763 muestras que habian resultado Reactivas por Elisa IgM, se confirmaron como MAT Reactivos

v El9.9 % de los 1121 muestras con resultados Indeterminadas por Elisa IgM, se confirmaron como MAT Reactivos

v" Del total de muestras analizadas por MAT (3884), solo el 45.3% se confirmaron como MAT Reactivos.

Casos de Ofidismo seg(in distritos, Regién Loreto,

(S.E. 01 -48 - 2024 )

omEmm %o [z 4"'\? o SEMANAS EPDEMIOLOGICAS
A 2 of o o] @ & o & Acumulado
TLA OFIDISMO s 1 |YURIMAGUAS 81 12 11 1 1 s s® 83
LORETD 8.8 U3) ANO. 2024 2 [SAN JUAN BAUTISTA B 2 1 | [ 1 | 8 an 10
' 3 |MANSERICHE EE| 2 [ 1 2 M 5% 06
4 |RAMON CASTILLA a3 | 1 [ 1 1 B 4% %2
5 |NAUTA 5 | 2 1 l 3 2 : 1| as 2
& |BARRANCA 15| 2 | 2 | 3 1 1l 3% 133
7 |FERNANDO LORES 6 | 1 | 1 1 19 3w %4
8 [INDIANA 5| 1| R 18 2w 04
9 [LasAmATONAS B 1 1 | 1| 1 1 18 2% 23
10 [PASTAZA 5, | 1 71 ‘ 1 18 2 %3
11 |MORONA 15 | 1| 1| 1 18 2 82
12 [CONTAMANA 71 [ 1 2 1 a8 2% 511
13 [MAZAN | 1 3 ) [ 541
14 [NAPO B [ 1 ‘ 3 1 8 2 570
15 |LAGUNAS [ | 2 1 1 | 7 2R 938
16 TENCESARLOPEZROMS. 14 | 1 | _ | 1 1 261 £2.4
17 [BELEN 13 1 ; 1 1 16 28l 850
18 [SAN PABLO 2 | 1 " £1.2
9 TomRescausaNA 9 | | g | 1o T w2 #3
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—30,52 Oists| 22 | TROMPETEROS 1 M3
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27,00 164,42 03 Disteon) 24 [BALSAPUSRTO 8 _ 1 1 nf 1% 74
— CIEREES 35 [URARINAS 3 | 1 i n  1e 01
omosoisTeros " 4" o 4" W 7 4 P L)
Total general @ 1 W o 1B B WA 8 6 11 62 189

Hasta la S.E. 48-2024, 51 distritos han reportado 612 casos de ofidismo, el 80.1% se concentran en 25 distritos, entre los 5 primeros se
encuentra los distritos de Yurimaguas (8.8%), San Juan Bautista (6.2°%), Manseriche (5.5%), Ramon Castilla (4.5%) y Nauta (4.4%), se han
reportado 4 defunciones por Ofidismo procedentes de los distritos: 01 Trompeteros, 01 Teniente Cesar Lopez Rojas, 01 Urarinas y 01 de
Teniente Manuel Clavero. En el mismo periodo del 2023 se reportaron 577 accidentes ofidicos y 05 fallecidos.




Casos de Tuberculosis por distritos y tipo de Diagnésticos. Regién Loreto,

Afio 2024 (S.E. 01 - 48)

v S v { "“ L E { - b ,.,«:"\ o
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Hasta la SE 48, Se notificaron 788 casos de Tuberculosis, el N — e e
81.09% se concentran en 7 distritos; San Juan Bautista i oo Ton T mn
(20.43%), Belén(16,12%), Iquitos (15.86%), Yurimaguas (12.82%) = wau : L Len ] mn
y Punchana (9.26%). La mayor cantidad de Tuberculosis, |s/uoumwa s [an | me
corresponden a TBC  Pulmonar con  confirmacion &= - er - - AR R
Bacteriologica 492 (62.4%); TBC Pulmonar sin confirmacion = =woum 1 i 1 O TN Y )
bacteriologica con 220 (27.9%) y TBC Extra pulmonar 66 (8.4%). | s x ™ o

Numero de Muertes Maternas segun OCURRENCIAS y clasificacion final (Directa,
Indirecta)-Region Loreto. 2017 al 2024* (al 01 Diciembre).
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Fuenta: Dreccionde Epdemoiogla GERESA Loreto

| En el 2023 se han notificado 23 muertes maternas segun OCURRENCIA, 15 (Directas), 8 (Indirectas).

En el 2024 Hasta el 01 Diciembre, se han notificado 26 muertes maternas: (17 Directas y 09 Indirecta), todas OCURRIDAS
en la Region Loreto,



Numero de Muertes Maternas Directas e Indirectas segun meses, Ocurridas en la region
Loreto. 2023-2024* (hasta el 01 Diciembre).

N°® Muertes Maternas

mDirecta mIndirecta

2 ‘L :
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Fuante: Dweccidn oo Epsdemciogla. GERESA Lorsh
-

' En el 2023, entre los meses de Enero a diciembre, se reportaron 21 muertes maternas, 14 (Directas) y 7 (Indirectas).

En el 2024 de Enero al 01 diciembre, se reportan 26 muertes maternas: 17 Muertes Maternas Directas y 09 muertes
- maternas Indirectas.

Numero de Muertes Maternas( Directas, Indirectas) segun Provincias y distritos de
Procedencias. Region Loreto. 2024* Hasta 01 diciembre.

Feorto: [wocciinde Epcamiciogla GERESA Loratn

MUERTES MUERTES MATERNAS
MATERNAS POR MUERTES MATERNAS POR 2024 |
e FROVGNCIAG PROVINCIAS | DISTRITOS DE PROCEDENCIAS e TOTAL
PROCEDENCIAS RECH/
! ALTO AMAZONAS 4 PINMAGUAS 1 1
BALSAPUERTO 3 3
MORONA 4 1
2 DATEM DEL MARANON 3 BARRANCA 1 1
PASTAZA 1 1
TROMPETEROS 1 1
TIGRE 1 1
3 LORETO 5 AT 1 1 2
URARINAS 1 1
REQUENA 1 SRR S
JENARO HERRERA 1 1
4 REQUENA 6 EMILIO SAN MARTIN 1 1 2
TAPICHE 1 1
MAQUIA 1 1
5 PUTUMAYO 1 TENIENTE MANUEL CLAVERO 1 1
SAN JUAN BAUTISTA 2 2 4
6 MAYNAS 6 NAPO 1 1
PUNCHANA 1 1
7  MARISCAL RAMON CASTILLA 1 PEVAS 1 0 1
8 UCAYALI 0 TODOS LOS DISTRITOS 0 0 0
TOTAL 26 TOTAL 9 26




Numero de Muertes Maternas

( Directas, Indirectas ) seguin Lugar de

Fallecimiento. Region Loreto. 2024* Hasta el 01 diciembre.

MUERTES MATERNAS
N° IPRESS O LUGAR DEL FALLECIMIENTO ocu?ﬁ%ﬁﬁsbm?nms 2024 TOTAL RESUMEN
I s L1 DIRECTA| INDRECTA |
INSTITUCIONAL 9 8 15
1 IPRESS .1 HOSPITAL REGIONAL DE LORETO" iMAYNAS 4 3 7
2 'IPRESS 1.2 HOSPITAL APOYO YURIMAGUAS® ALTO AMAZONAS 1 1 INSTITUCIONAL
3 IPRESS 1.3 VILLA TROMPETEROS® LORETO 1 1 (15)
4 IPRESS 1.2 HOSPITAL IQUITOS [MAYNAS 2 3 5
5 IPRESS 1.1 BUENAVIS TA DE BARRANCA immm DEL MARANON 1 1
TRAYECTO INSTITUCIONAL (CUANDO ES REFERIDO CON PERSONAL DE SALUD) 4 1 5
6 IPRESS 1.1 CHARUPA A IPRESS 1.4 SAN LORENZO Enn:u DEL MARANON 1 1
7 IPRESS 14 REQUENA A HOSPITAL REGIONAL DE LORETO wmus 1 1
8 YPRESS 1.1 ANGUSILLA DEL DISTRITO DE TTE. MANUEL CLAVERO A HOSPITAL REGIONAL DE | IPUTU'MYO 1 1
LORETO TRAYECTO (6)
9 IPRESS |4 REQUENA A HOSPITAL REGIONAL DE LORETO lnmuuu 1 1
10 IPRESS 1.2 BUEN JESUS DE BUEN PASO A LA IPRESS |.4 REQUENA lneausm 1 1
~_ TRAYECTO COMUNITARIO (TRASLADO SOLO DEL FAMI.IAR) 1 0 1
1" m:m :scm FAMILIAR CARRETERA MUNICHIS-SAN RAFAEL AL CS MUNICHIS DE |°‘Ls APUERTO 4 1
DOMICILIO 3 2 5
12 LOCALIDAD POLO SUR JURISDICCION DE LA PRESS 1,3 BRE TARA }Rtouuu 1 1
13 LOCALIDAD DE SAN LORENZO [CASA DE UN FAMILIAR) IDATEM DEL MARANON \ 1 1
14 tocmom SANTA m 0E rmuw meeRADA CHAMBIRA (DISTRITO 0E ummms; {LoRETO 1 1 DOMIOUO &
15 tocmom mmvn 1208 ocmane ‘LOﬂETO 1 1
16 n.ocwmo VILLA BUEN PASTOR DE SAN JUAN MAYNAS \ 1 1
TOTAL 9 26 26

Fuante: Dieccidnde Epdamciogia GERESA Lordo

Numero de Muertes Maternas Directas e Indirectas segun momentos y clasificacion
final, Ocurridas en la region Loreto. 2023 (SE1-SE52)-2024* (hasta el 01 diciembre).

2023
Momento del Clasificacion Final
: ; Total

Falllecimiento | Directas | Indirectas
Embarazo 2 4 6
Parto 2 0 2
Puerperio 11 4 15
Total 15 8 23

Fuerte Dreccionde Epdemiciogia GERESA Lorelo

Embarazo 3 2 5
Parto 4 1 5
Puerperio 10 6 16
Total 17 9 26

Feente: Dweceinde Epvdemalogia. GERESA Loret

En el 2023, se notificaron 23 muertes maternas;( 15 Directas y 08 Indirectas). En el Embarazo (6 muertes), Parto (2”

muertes) y Puerperio (15 muertes)

En el 2024 (hasta el 01 diciembre), se notificaron 26 muertes maternas: 17 muertes maternas directas: En el
embarazo (3), parto (4) y puerperio (10). 09 muertes maternas Indirectas; (02 embarazo, 01 en el Parto y 6 en

el puerperio).




Numero y Porcentaje de Muertes Maternas Directas e Indirectas segin semanas
gestacionales y clasificacion final, Ocurridas en la region Loreto.
2024 (hasta el 01 diciembre).

SEMANA
e DIRECTA | INDIRECTA @ TOTAL % 5¢ ACURUL
13 1 1 3.85
21 ‘ [ 1 3.85 |
2% [ T 1 3.85 | 23.1%
25 2 [ 2 7.69 |
27 1 [ 1 3.85
35 3 [ 3 11.54
34 ! ol " 3.85
37 1 2 | 3 11.54
38 7 5 [ 5 4 &2 76.9%
39 3 3 11.54
A1 1 1 3.85
TOTAL 2024 17 9 26 100.00 100.0

Fusrtn Dirwceido on Egsamoiogin GERESA Lo

"En el 2024 (hasta el 01 diciembre), se notificaron 26 muertes maternas: El 34.62% de las muertes |
maternas ocurrieron en la 38 semana gestacional, el 76.9% de muertes maternas ocurrieron entre la 35 a

' 41 semanas gestacional.

Numero de Muertes Maternas Directas e
Indirectas segun lugar de ocurrencias. Region
Loreto. 2024* (hasta el 01 diciembre).

Numero de Muertes Maternas Directas e
Indirectas segun etnias. Region Loreto. 2024*
(hasta el 01 diciembre).

* HOSPITAL lil-1 +HOSPITAL II-2
#IPRESS |1 * TRAYECTO

#|PRESS 1.3
2 DOMICILIO

Urarinas Shawi
Kitchwa 8%

Fuente: Direcciin d2 Epdemiciogla. GERESA Lorsh

En el 2024 (hasta el 01 diciembre), el 42% de las muertes
ocurrieron en el trayecto y en domicilio, El otro grupo 50%

ocurrieron en hospitales: Hospital lll.1 (27%), hospitales 1.2
(23%). EI 8% ocurrieron en IPRESS del primer nivel de

atencion (.1 y1.3).

Feenta: Direccionde Epdaniiogia. GERESA Loveko

En el 2024 (hasta el 01 diciembre), se notificaron 26
muertes maternas, (73%) fueron mestizos y el 27%
fueron indigenas amazonicos: 8% de la etnia Urarinas,
7% Kichwa; EI 4% Shawis, Achaul y Kokama kokamilla
cada uno respectivamente.




Numero de Muertes Maternas Directas e Indirectas segun Edades y Etapas de vida,
Ocurridas en la region Loreto. (SE1-SE52)-2024* (hasta el 01 diciembre).

EDADES 2024
(ANOS) MM L TOTAL POR | TOTAL POR
DIRECTA DIREC ETAPAS
15
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TOTAL GENERAL 9

N
]

26

Fesmi' Dircodn o8 Epdemiciogin GERESA Lono

En el 2023, de 23 muertes maternas, 03 fueron en la etapa adolescente, 11 en la etapa joven y 09 en la etapa adulto.

En el 2024, de las 26 muertes maternas Directas e Indirectas; 3 ocurrieron en la etapa adolescente, (15,16 y 17 anos), 12
muertes maternas en la etapa joven (18,19, 22, 25, 26, 28 y 29 anos de edad) y 11 muertes maternas en la etapa adulto de
31, 34,35, 36, 37, 38 y 40 ainos de edad).

Numero de Muertes Maternas Directas e Indirectas segun Causas Basicas de
fallecimiento, OCURRIDAS en la region Loreto. 2023 SE1-SE52)-2024*
(hasta el 01 diciembre).

, | 2024
Causas del Fallecimiento i Causas del Follecimiento |

' N % N %
Causas Directas 15 5.2 Causas Directas 17 854
HEH‘UTO?GS 11 478 Hemonogms ‘1 0 3,85
Hséppef*e"s'“’s g '03-00 Sepsis 3 115

sis ! _ . .

Mok hidaiforme | 43 Hpsici . 154
Causas Indirectas 8 U8 Causas Indirectas 9 344
Apendicitis 1 43 Insuficiencia respiratoria 3 11.5

Cardicpatio ] 43 fascifis necrotizonte il 38

?J' pura Trombocitopenia : 4-:3; meningitis fuberculosa 1 38

voerculosis 4, 5 :
t f N ] :

oo da ot | 43 ;p:r 0 por ceTso'eo 940( husR ereftfom.lo ‘ g 8

Neurnonia no especificada 1 43 cuela de Tuberculosis Respiratoria 8

choque septico ] 43 fiebre no especificada” 1 38

Enfermedad Cersbro Vasculer, no especificada | 43 Sepsis no especificada ] 38
TOTAL 2023 23 100% TOTAL 2024 26 100.0

Feenke: Direccion ds Epdemioiogia. GERESA Loretn Fuanle: Dweccdn de Epdemiciogia. GERESA Loretn

.En el 2023, de 23 muertes matemas, de las 15 muertes maternas directas, el mayor porcentaje son las causadas por.
hemorragias (47.8%). En las muertes Indirectas, son diversas las causas.

Hasta el 01 diciembre-2024, de las 26 muertes maternas, 17 causas Directas (65.4%): 10 causa genérica de hemorragias ,
03 causa genérica de sepsis obstétricas y 04 por causas hipertensivas. 09 causas Indirectas (34.6%): 03 por Insuficiencia
respiratoria (11.5%) y varias por otras causas indirectas.




MORTALIDAD FETAL SEGUN CAUSAS BASICAS. REGION LORETO
2024 (SE1.SE48)

CAUSA _BASICA DE MUERTE

P35 « Muerte fetal de causa no especificada 1 1 1 1 1 15 17.65
P20.9 - Hipoxia Intrauterinae no esped ficada 12 1 1 1 15 17.65
POO.0-Feto y recien nacido afectados por trastornos hipertensivos de la madre 5 1 1 7 8.24
PDO.8 - Feto y recien nacido afectados por otras afecciones matermas 6 1 7 8.24
P09 - Feto y recien nacido afectados por afeccion materna no espedficada 4 1 s 5.88
P20.0 - Hipoxia intrauterina notada por primera vez antes del inico del trabajo de parto 3 1 a an
PB3.2 - Hidropesia fetal no debida a enfermedad hemolitica 2 1 3 353
P21 - Asfixia del nacmiento 2 1 3 353
P01.1-Fetoy recien naddo afectados por ruptura prematura de las membranas 2 2 235
P02.1-Fetoy recien nacido afectados por otras formas de desprendimiento y de hemorragia placentar 2 2 235
QR9.7 - Malformaciones congenitas multiplese no dasificadas en otra parte 2 2 235
P02.5 - Fetay reclen naddo afectados por atra compresion del cordon umbllics 2 2 2.35
P21.9 - Asfixia del nacimiento no especificada 2 2 2.35
PSE.0 - Hidropesia fetal debida a incompatibilidad 1 1 1.18
P02.7 - Feto y recien nadtido afectados por corioamnionitis 1 1 118
P70.2 - Diabetes mellitus neonatal 1 1 1.18
P02.6 - Fetay reclen naddo afectados por atras complicaciones del cordon umbilical y las no esped 1 1 1.18
QB9.8 - Otras malformadones congenitase especificadas 1 1 1.18
P70.0 - Sindrome del recien nacido de madre con diabetes gestacional 1 1 118
P00.6 - Feto y recien nacido afectados por procedimiento quirurgico en la madre 1 1 1.18
P05.0 - Bajo peso para la edad gestacional 1 1 1.18
P509-Perdida de sangre fetale no espedficads 1 1 1.18
PO7.2 « Inmaturidad extrema 1 1 1.18
P03.9 - Fetoy recien naddo afectados por complicaciones no especificadas del trabajo de parto y de 1 1 1.18
P20.1 - Hipoxia intrauterina notada por primera vez durante el trabajo de parto y el parto 1 1 1.18
P21.0- Asfixia del nacimiento severa 1 1 118
P01.2 - Fetoy reclen naddo afectados por ol igohidramnios 1 1 1.18
P02.4 - Fetay reclen naddo afectados por prolapso del cordon umbilical 1 1 1.18
P22.9 - Dificultad respiratoria del recien naddoe no especificada 1 1 1.18

Total general 69 5 4 1 1 1 1 1 1 1 85 100.00

Fuerte: Direccidn de Epidemicicgia GERESA Loreto

MORTALIDAD NEONATAL SEGUN CAUSAS BASICAS. REGION
LORETO SE1-SE48 2024*

SEMANAS EPIDEMIOLOGICAS

Total
1-33 39 40 41 42 &3 45 & 48

P28.5 - Insuficiencia respiratoria del recien nacido 27 1 28 26.92
P07.2 - Inmaturidad extrema 9 9 8.65§
P35.9 - Sepsis bacteriana del recien nacidoe no espedficada 6 1 1 8 7.69
POL.1- Fetoy recien nacido afectados por ruptura prematura de las membranas 6 1 7 6.73
PO7.3 - Otros recien nacidos pretermino 3 1 1 5 481
P22.0- Sindrome de dificultad respiratoria del recien nacido 4 4 3.85
P07.0 - Peso extremadamente bajo al nacer Bl q 3.85
P21.0- Asfixia del nacimiento severa 4 4 3.85
P35.1 - Sepsis del recien nacido debida a otros estreptococos y a los no especificados 3 3 2.88
P28.4 - Otras apneas del reden nacido 2 2 192
PS6.9 - Hidropesia fetal debida a otras enfermedades hemoliticas espedficadas y a las no especifica 1 1 2 192
Seleccione.. 1 1 0.96)
P26.1 - Hemorragia pulmonar masiva originada en el periodo perinatal 1 1 0.96)
P91.0 - Isque mia cerebral neonata 1 1 0.96)
P02.6 - Feto y recien nacido afectados por otras complicaciones del cordon umbilical y las no esped 1 1 0.9¢4
PSA4.3 - Otras hemaorragias gastrointestinales neonatales 1 1 0.564
P22.8 - Otras dificultades respiratorias del recien nacide 1 1 0.56)
Q24.9 - Malformacion congenita del corazone no especficada 1 1 0.96)
P22.9 - Dificultad respiratona del recien nacidoe no especificada 1 1 0.96)
P21.9 - Asfixia del nacimiento no espedficada 1 1 0.96)
P20.9 - Hipoxia intrauterinae no especificada 1 1 0.96)
001.8 - Encefalocele de otros sitios 1 1 0.96)
P21 - Asfixia del nag miento 1 1 0.96)
P11.1 - Otras lesiones espedficadas del encefaloe debidas a traumatismo del nacimiento 1 1 0.96)
PO7.1 - Otro peso bajo al nacer 1 1 0.56§
OTROS DIAGNOSTICOS " 10" 0" 1" 0" 0" 1" 13,
Total general ) GHD WE0 B |

Fuente: Direccicn de Epidemiclogia GERESA Loreto
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Hasta la S.E. 48-2024, se han reportado
113,133 episodios de IRA no neumonias
en nifos < 5 afios: 5,898 (5.21%) en nifios
menores de 2 meses; 31,949 (28.24%) en
nifios de 2 a 11 meses, 75,286 (66.55%)
en nifios de 1 a 4 afios. Segun el Canal
Endémico, en el afo 2023 los casos de
IRAS-No Neumonia se han ubicado en su
mayoria en la zona de EPIDEMIA, En el
2024 la curva de episodios se mantiene en
las ultimas semanas en zona de ALARMA con un descenso oscilan-
te y progresivo, el mapa de riesgo ubica a 44 distritos en alto riesgo
y 8 distritos en mediano riesgo y 1 distrito en bajo riesgo.

Punchana (12093), San Juan Bautista (8593), Yurimaguas (8214),
Barranca (5717), Iquitos (5487), Requena (5132), Andoas (4654),
Contamana (4345), Belen (3844), Urarinas (3515), Cahuapanas
(3267), Trompeteros (3132), Manseriche (3113), Pastaza (3031),
Nauta (2669), Morona (2473), Balsapuerto (2356), Ramon Castilla
(2309), Sarayacu (2237), Fernando Lores (2170), Napo (2167), Ti-
gre (1766), Puinahua (1493), Lagunas (1489), Mazan (1315).

T.I.A Regional es 10048.50x 10000 hab. (Pob< 5 afios) (S.E. 48).
La Estratificacion del Riesgo segun la T.I.A es como sigue:

Alto Riesgo: 44 Distritos

Mediano Riesgo: 08 Distritos

Bajo Riesgo: 01 Distritos

Sin Riesgo: 0 Distritos

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 26.53% del total de
atenciones Regional.

CAMAL EMOEMICO DB ATENCIMES FOR MELMOMIAS BN MEMORES D 00 AROS MEFORTADOS
EN LA REGION LORETO. AMOR 3033 (1 - 53 ) - 3004 (K5 48

Toxa 2024

Aaranas Fpinerminnge e

En la S.E. 48-2024, se han registrado 2,277 epi-
sodios total de Neumonia; 1,733 (76.11%) son
episodios de Neumonia y 544 (23.89%) son epi-
sodios de Neumonia Grave. Segun el Canal En-
démico, durante el afio 2023 los casos de Neu-
monia se ubicaron en la mayoria de las semanas
en zona de EPIDEMIA. Para el 2024 desde la
SE 25 los casos se mantuvieron en su mayoria
en zona de Epidemia,, segun el mapa de riesgo
02 distritos se ubican como de alto riesgo (Andoas y Trompeteros).
Defunciones: Hasta la presente semana, se han reportado 30 de-
funciones: 14 extrahospitalarias y 16 Intrahospitalaria.

b
| S vAS———
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Atenciones Punchana (478), Trompeteros (210), Andoas (192), Yu-
rimaguas (157), Requena (145), Iquitos (117), Barranca (104), Con-
tamana (104) Nauta (97), Napo (88), Pastaza (70), San Juan Bau-
tista (67), Manseriche (54), Balsapuerto (50), Belen (35), Ramon
Castilla (32), Urarinas (32), Vargas Guerra (25), Morona (23), Lagu-
nas (22), Mazan (20), Teniente Manuel Clavero (17), Torres Causa-
na (15), Cahuapanas (13).

La T.l.A Regional es 20.22%x 1000 .hab. (< 5 afios). (S.E 48)

LA Estratificacion segun la T:Il:A es como sigue:

Alto Riesgo: 02 Distritos

Mediano Riesgo: 03 Distritos

Bajo Riesgo: 40 Distritos

Sin Riesgo: 08 Distritos.

Los Distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 30.61% del total
de atenciones Regional.

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

- - o -
L e S s
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TLA SO8 ASMA « 5 ANDS
LORETO § B (485 ANO 3104

Alto Riesgo: 03 Distritos
Mediano Riesgo: 0 distritos
Bajo Riesgo: 29 distritos
Sin Riesgo: 21 distritos

Hasta la S.E. 48-2024, se han notificado 9,371 casos de Sindro-
me de Obstruccion Bronquial/ASMA en menores de 5 afios;
2,250 (24.01%) episodios en nifios menores de 2 afios y 7,121
(75.99%) en nifios de 2 a 4 afios: Durante el afio 2024 hasta la
semana 36, los casos se ubican en zona de ALARMA, en las
ultimas 5 semanas se observa un incrementé oscilante ubican-
dose actualmente en zona de ALARMA. Segun el mapa de ries-
go 03 distritos se encuentra en alto riesgo (Distrito de India-

na ,lquitos y San juan), y 29 de bajo riesgo.

Iquitos (3025), San Juan Bautista (2773), Belen (2514), Punchana (671), Yurimaguas (124), Nauta (53), Re-
quena (50), Torres Causana (29), Mazan (27), Contamana (17), Napo (13), Trompeteros (11), Andoas (8),
Parinari (8), Urarinas (8), Balsapuerto (7), Lagunas (7), Teniente Cesar Lopez Rojas (4), Fernando Lores (3),
Sarayacu (3), Pebas (2), Puinahua (2), Ramon Castilla (2), Santa Cruz (2), Alto Tapiche (1), Barranca (1),
Emilio San Martin (1), Indiana (1), Manseriche (1), Maquia (1), Putumayo (1), Teniente Manuel Clavero (1).

T.I.A Regional es 832.33% x 10000 hab. (< 5 afios).
La Estratificacion del Riesgo segun la T.I.A es como sigue:

La ciudad de Iquitos reportaron el 95.86% del total de atenciones Regional.

Pagina 8




Defunclones por Neumonias en menores de 5 afios, Regién Loreto,
(S.E. 1 - 52 - 2023) y (S.E. 01 - 48 - 2024).

DEFUNCIONES EXTRAHOSPITALARIAS DEFUNCIONES INTRAHOSPITALARIAS
DISTRITO Menorde2| 2all Menorde2 2all TOTAL

1adanos 1adafios
meses meses meses meses

1 |ANDOAS
2 |YURIMAGUAS
3 |SAN PABLO
4 |BARRANCA
5
6

|IQUITOS
6 [LAGUNAS
7 |NAPO
8 |BALSAPUERTO
9 |CAHUAPANAS
10 [FERNANDO LORES
11 |JEBEROS
12 |MAZAN
13 |REQUENA
14 |SAN JUAN BAUTISTA
15 |TEN CESAR LOPEZ ROJAS |
16 [ TORRES CAUSANA
17 |VARGAS GUERRA
Total general
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Fuente: Base de datos del Noti Web de la Direcciin de Epidemiologia- GERESA Loreto

Hasta la SE 48-2024, se han notficado 30 mueres por neumonias en nifios menores de 5 afcs, 14 Extrahcspitalarias y 18 Intrahosptalarias. € distrto que reporta la mayor mortaiidad es Andoas con 5 mueries. seguido
de Yurimaguas con 4 muertes y San Pablo con 3 musres




ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA DISENTERICA

ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA ACUOSA
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Hasta la S.E. 48 -2024, se han notifica-
do 5,074 atenciones por Diarrea Disen-
térica, de los cuales 427 (8.4%) aten-
ciones corresponde a <1 afio, 1,528
(30.1) atenciones de 1 a 4 afios, 3,119
atenciones de 5 afios a mas (61.4%).
... Segun el Canal Endémico, en el afio
] 2023 y 2024, en la ultima semana in-
gresa a zona de SEGURIDAD. Segun
el mapa de riesgo 08 distritos se en-
cuentra en alto riesgo (Manseriche, Trompeteros, Teniente Manuel
Clavero, Padre Marquez, Andoas, Yavari, San Pablo y Yagua), 15
distritos en mediano riesgo y 25 distritos se encuentran como distri-
tos de bajo riesgo. Se reporta 04 fallecidos de EDA Disentérica, 01
procedente de Lagunas ,01 de distrito de jeberos, 1 del distrito An-
doas, y 1 de Balsapuerto.

Manseriche (535), Contamana (465), Andoas (460), Nauta (373),
Ramon Castilla (341), Teniente Manuel Clavero (303), San Pablo
(271), Yavari (256), Napo (190), Trompeteros (182), Barranca
(161), Cahuapanas (134), Sarayacu (133), Padre Marquez (129),
Urarinas (129), Indiana (119), Morona (115), Requena (114), Pasta-
za (84), Mazan (79), Torres Causana (60), Punchana (52), San
Juan Bautista (51), Yurimaguas (37).

La T.I.A Regional es 4.85%x 1000 hab. (S.E. 48)

La estratificacion del riesgo segun la T.I.A (x 1000 es como sigue:
Alto Riesgo: 08 Distritos

Mediano Riesgo: 15 Distritos

Bajo Riesgo: 25 Distritos

Sin Riesgo: 05 Distritos

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 2.80% del total
Regional.

2023

L

%" Hasta la S.E. 48-2024 se reportaron 84,186
atenciones por EDA’s Acuosas en la region
Loreto: 8,819 (10.48%) atenciones en menores
de 01 afio, 26,609 (31.61%) atenciones de 01 a
04 afios, y atenciones mayores de 5 ainos,
48,758 atenciones (57.92%). La curva de los
casos de EDA Acuosa en los afios 2023 y 2024
se mantiene todas las semanas en zona de
EPIDEMIA. El mapa de riesgo nos muestra 37
distritos en alto riesgo. Hasta la presente se
reporta 13 fallecidos de EDA Acuosa, 05 procedentes del distrito de An-
doas, 04 distrito de Lagunas, 02 distrito de Punchana, 01 del distrito de
Morona y 01 de Pastaza.

Punchana (11583), San Juan Bautista (7457), Iquitos (5686), Conta-
mana (3887), Yurimaguas (3793), Belen (3504), Andoas (3237),
Urarinas (3163), Manseriche (3052), Trompeteros (3036), Barranca
(2630), Nauta (2434), Morona (2078), Cahuapanas (1814), Requena
(1751), Napo (1673), Sarayacu (1650), Pastaza (1582), Ramon Cas-
tilla (1571), Balsapuerto (1279), Fernando Lores (1260), Tigre
(1156), Yavari (1047).

TLA CUARRRA ACUOLA ASUDA
COMETO L8 | ARG S804

La T.l.A Regional es 80.44% x 1000 hab.

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

Alto Riesgo: 37 Distritos

Mediano Riesgo: 14 Distritos

Bajo Riesgo: 02 Distritos

Sin Riesgo: 0 Distritos

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 33.53% del total
Regional.

Pagina 9
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SEM 48-2024 (PRUEBAS MOLECULARES Y ANTIGENICAS)

TOTAL DE CASOS CONFIRMADOS - SEMANA EPIDEMIOLOGICA:
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CASOS CONFIRMADOS POR SEMANAS EPIDEMIOLOGICAS. - SEMANA
EPIDEMIOLOGICA: SEM 01 AL 48 DEL 2024

Total de Casos Positivos por Semana Epidemiologica - Corte 04/11/2024
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[NDICE POSITIVIDAD POR MESES. — SEMANA EPIDEMIOLOGICA:
SEM 01-48 ANO 2024

Casos COVID-19 Notificados y Confirmados con PCR y AG e indice de Positividad
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FALLECIDOS COVID-19 - PERIODO 2024 CORTE 04/12/2024

TOTALES PROVINCIA/DSSTRITO TOTALES
PUTUMAYO
160801 - PUTUMAYO
160802 - ROSA PANDURO
160803 - TENIENTE MANUEL CLAVERO

ALTO AMAZONAS
160201 - YURIMAGUAS
160202 - BALSAPUERTO
160205 - JEBEROS

160206 - LAGUNAS 160804 - YAGUAS
160210- SANTA CRUZ RAMON CASTILLA
160211 - TENIENTE CESAR LOPEZ ROJAS 160401 - RAMON CASTILLA
DATEM DEL MARANON 160402 - PEBAS
160701 - BARRANCA 160403 - YAVARI
160702 - CAHUAPANAS 160404 - SAN PABLO
160703 - MANSERICHE REQUENA

160704 - MORONA
160705 - PASTAZA

160501 - REQUENA
160502 - ALTO TAPICHE

160706 - ANDOAS 160503 - CAPELO
LORETO 160504 - EMILIO SAN MARTIN
160301 - NAUTA 160505 - MAQUIA
160302 - PARINARI 160506 - PUINAHUA
160303 - TIGRE 160507 - SAQUENA

160304 - TROMPETEROS

160305 - URARINAS
PAAYNAS

160101 - IQUITOS

160508- SOPUIN

160509- TAPICHE
160510~ JENARO HERRERA
160511 - YAQUERANA

160102 - ALTO NANAY VCAYAU

160103 - FERNANDO LORES 160601 - CONTAMANA
160104 - INDIANA 160602 - INAHUAYA
160105 - LAS AMAZONAS 160603 - PADRE MARQUEZ
160106 - MAZAN 160604 - PAMPA HERMOSA
160107 - NAPO 160605 - SARAYACU

160108 - PUNCHANA
160110 TORRES CAUSANA
160112 - BELEN

160113 - SAN JUAN BAUTISTA

160606 - VARGAS GUERRA
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Total Fallecidos: 5
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FALLECIDOS COVID-19
04/12/2024

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

U Periodo 2020: 2,438 defunciones.
U Periodo 2021: 1,178 defunciones.
U Periodo 2022: 40 defunciones.

U Periodo 2023: 0 defunciones.

U Periodo 2024: 5 defunciones.

e Total Fallecidos: 5




