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El presente Boletin considera la informacién de la vigilancia
epidemiolégica de la semana epidemiolégica N° 30 del
presente afio

La OPS llama a reforzar la vacunacion y la vigilancia ante el
aumento de casos de sarampioén en las Américas

En una nueva alerta epidemioldgica, la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS)
insto a los paises de las Américas a reforzar la vacunacion, la vigilancia epidemioldgica y
la respuesta rapida ante los brotes de sarampion. El llamado llega en un contexto de
transmisién persistente en varios paises y del mayor nimero de casos registrados en la
region en mas de dos décadas. Este afio, hasta la semana epidemiolégica 28 de 2026,
que finaliz6 el 18 de julio, la regién notificd 47.459 casos confirmados de sarampién en
16 paises y un territorio. De ellos, 44 fallecimientos se registraron en tres paises. Esto
representa mas de tres veces el total registrado durante todo 2025, cuando se notificaron
15.011 casos confirmados en 15 paises y 32 defunciones en tres paises. Guatemala,
México, Estados Unidos y Peru concentran el 95% de los casos confirmados este afio.
Aunque algunos de los mayores brotes de la region muestran sefales recientes de des-
aceleracion, la transmisién continua activa en varios paises y segun una evaluacion de
riesgo actualizada publicada esta semana por la OPS, el riesgo para la salud publica
asociado al sarampion en las Américas continlia clasificandose como muy alto. Esta cla-
sificacion se sustenta en la persistencia de brotes, las brechas de vacunacion, la acumu-
lacion de personas susceptibles y la elevada movilidad asociada con viajes internaciona-
les y eventos masivos, factores que pueden favorecer la propagacion del virus dentro y
entre paises. La evaluacion también destaca el aumento de la mortalidad observado en
2026 en comparacion con 2025, asi como la deteccion de casos en nuevas areas geo-
graficas y el impacto desproporcionado en poblaciones con mayores barreras de acceso
a los servicios de salud, incluidas comunidades indigenas y grupos poblacionales con
bajas coberturas de vacunacion. “El sarampién no da margen a la complacencia. Sabe-
mos como detenerlo: alcanzar altas coberturas de vacunacion, detectar cada caso sospe-
choso de manera temprana y responder con rapidez para cortar las cadenas de transmi-
sion”, afirmo Daniel Salas, gerente de Inmunizaciones de la OPS. “Cada brote pone de
manifiesto las brechas de inmunidad que aun persisten y que deben cerrarse con urgen-
cia, especialmente en nifios, comunidades con baja vacunacién y poblaciones con menor
acceso a los servicios de salud”, afadié. El sarampién es una de las enfermedades mas
contagiosas del mundo. Se transmite por el aire o por gotitas respiratorias cuando una
persona infectada respira, tose o estornuda. Puede causar fiebre alta, tos, secreciéon na-
sal, conjuntivitis y erupcidon cutanea, y en algunos casos complicaciones graves como
neumonia, encefalitis, ceguera y muerte. La vacunacion es la forma mas eficaz de preve-
nir la enfermedad y evitar su propagacién. Segun la alerta epidemioldgica, Guatemala
notificd 30.371 casos confirmados y 26 defunciones, la cifra mas alta de casos registrada
en la region este afio. Le siguen México, con 12.255 casos y 17 defunciones; Estados
Unidos, con 2.260 casos; Peru, con 1.277 casos; y Canada, con 1.107 casos. El numero
de casos confirmados registrados en 2026 convierte a este afio en el de mayor incidencia
de sarampidn en las Américas desde 2004, el registro mas alto observado en los ultimos
22 afos. La situacion regional se desarrolla ademas en un contexto de aumento de ca-
sos a nivel mundial. Hasta julio de 2026 se habian notificado 186.168 casos confirmados
de sarampion a la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), un incremento de 12% res-
pecto al mismo periodo de 2025. La OPS recordd que los nifios pequefios (antes de la
edad de primera de dosis de vacunacion), las personas no vacunadas 0 con esquemas
incompletos, las poblaciones indigenas, migrantes y desplazadas, y otros grupos con
barreras de acceso a los servicios de salud siguen enfrentando un mayor riesgo de enfer-
medad grave y muerte. La Organizacion reiteré que alcanzar y mantener coberturas de al
menos 95% con dos dosis de vacuna contra el sarampion es fundamental para interrum-
pir la transmision, proteger a las poblaciones mas vulnerables y avanzar hacia la recupe-
racion del estatus regional de eliminacion de la enfermedad. La OPS contintia brindando
cooperacion técnica a los paises para fortalecer la vigilancia epidemioldgica, acelerar la
vacunacion, mejorar la preparacién y respuesta ante brotes y reforzar la comunicacion de
riesgos, con especial atencion a las areas con transmision activa y a las poblaciones con
mayores brechas de inmunidad.

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° 30 del afio 2026.

ENFERMEDADES NOTIFICADAS, REGION LORETO, 2026
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En el presente cuadro se considera a los casos Confirmados y Probables de las enfermedades notificadas. Los casos Proba-
bles se van clasificando segun criterios técnicos vigentes.
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ENFERMEDADES NOTIFICADAS SEGUN TIPO DE DIAGNOSTICO, REGION LORETO, 2426
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Hasta a Semana Epidemiologica 30 del 2026,

de [as 37 enfermedades sujetas a vigilancia
epidemiologica en fa region Loreto, 16 de
ellas reportan el 100% de casos confirmados,
4 enfermedades se mantienen con el 100% en
condicion de casos probables; - asimismo, 4
enfermedades reportan 100% de casos
505pechos0s.

En relacion con [as enfermedades de mayor
carga en [a region, Leptospirasis presenta e
76.89% de casos en condicion de probables,
en espera de confirmacion.

Hasta a presente semana se confirmo 4 casos
de Sarampion y 22(84.62%) se mantienen
COMO S05pechosos

De igual maner, tosferina, evento que
durante el 2025 presento brotes en diversos
distitos de la region, reporta actualmente el
42.16% de casos in confirmacion,

Fuente: Base Noti, COC-MINSA, CPC- Diveidn de Epdemiclogi 2006
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conti B D Hasta la Semana Epidemioldgica (S.E.)
X 30, se han notificado 14 689 casos de
s malaria en la region. De éstos, 11 874
casos (80.8%) corresponden a Plasmo-
dium vivax, 2 813 casos (19.2%) a Plas-
modium Falciparum. manteniéndose P.
vivax como la mas prevalentes en la re-
giéon.En comparacion con la S.E. 30 del
afio 2025, se reporta una reduccion de 5
939 casos, lo que representa una disminu-
cion del 28.8% de casos en el presente
afio. En el canal endémico se observa
que la curva muestra un descenso pro-
gresivo de los casos de malaria en las
ultimas 4 semanas, colocandose la curva
en zona de EXITO, con cobertura de noti-
ficacion del 98%.En relacion con la letali-
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Hasta la S.E. 30 del 2026; se reportd 2 594 casos de Dengue, 10
casos mas que la semana anterior (S.E. 29). En comparacion con el
afio 2025, se tiene 2 670 casos menos de dengue, lo que representa
una reduccion del 50.7% respecto al afio anterior en la misma sema-
na. En la Semana Epidemioldgica 29 del afio 2025, la curva de casos
de dengue se ubicaba en la zona de ALARMA mostrando una dismi-
nucién de casos; en contraste con el 2026, la curva de casos se ubica
en zona de EPIDEMIA. Manteniéndose en epidemia las ultimas 7
semanas.
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MAPA DE RIESGO SEGUN T.I.A. DE MALARIA, EN DISTRITOS DE LA REGION

LORETO, ANOS 2025 - 2026 (S.E. 01 - 30)
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La T.I.A. de Malaria en el 2026 muestra que
hasta la S.E. 30; 46 distritos estan en riesgo
de transmision de malaria, 21 de ellos
califican como: Muy alto {11) y alto riesgo
{10).

El mayor nimero de distritos de Muy alto
riesgo se ubican en las provincias de Datem
del Marafion, loreto, Yavari, Putumayo vy
Requena  (Yaguerana), esto debido
My d | principalmente a la accesibilidad de las
comunidades a las IPRESS en estos distritos.

Este afio, en comparacion con el 2025, en la
misma semana epidemioldgica, se notifico 4
Dyt distrito mas de riesgo de malaria {50/46) y
DISTRITOS los distritos de alto y muy alto Riesgo se

MALTIA26 ubican en las mismas provincias.
D 0 (08 Distritos)

[ 0.01 - 0.99 (12 Distritos)
[ 1.00-9.99 (13 Distritos)
] 10.00- 49,99 (10 Distrtos)
[ 5000 - 3500.00 (11 Distritos)

"l.A. MALARIA TOTAL 202
0 (03 Distritos)

0.01 - 0.99 (11 Distritos)
1.00 - 9.99 (12 Distritos)
10.00 - 49,99 (09 Distritos)
50.00 - 2000.00 (18 Distritos)

Pnmyly bty ~y N Fuentez Base Noti . CDC-MENSA. CPC- Direacidn de Epidemibliogia 2006
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DIRECCION DE EPIDEMIOLOGIA
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|50 [SANTACRUZ [ F] [ 000% 00.00% BT T ]



CASOS DE MALARIA R vivax POR DISTRITOS, REGION LORETO 2026 (S.E. 01 - 30)

su.unA EMDEMIOLOGICA Total | Total | Porcenstej Porcentaje = | DIRESA LORITO CIN
ek 122 23 24 25 26 27 2 2 30 e 20 it g Sco s VM;”IARG(;:YX:‘Z[SDILDM *. > = ”“ )
2084 56 71 56 63 53 =) &% 28 2557 532 2132% 21.32% A58 T..AMALARIA V“’_Ax 4
1176 | 31 | 33 | 7 |48 | 7 | 3 | @ | 1a | Dsa | 160 | 1230% 3362% [ LORETO S.E (27 - 30) ANO 2026
867 70 59 37 80 84 k] 43 31 748 1303 1057% 4459% [ 7420
517 33 48 31 41 28 2 2 5 1263 74 8.27% 5086% -4L37
53 13 20 17 14 20 17 12 7 1198 719 6.06% $6.91% 058
510 14 22 31 21 10 13 10 4 870 635 5.35% 6226% oL
455 12 25 15 14 10 11 1 5 1013 518 A436% 6662% 4886
331 27 28 11 8 22 19 5 1 n6 452 381% 70A43% BSS
07 16 20 2% 17 21 19 El 8 04 443 3.73% 74.16% -S100
10 |NAPO 301 7 7 & 5 9 8 21 3 330 367 309% 7725% 121
11 [SAN JUAN BAUTSTA 2R El 5 Y] 10 8 2 3 1 1158 EY)] 271% 7996% 1223
146 11 8 8 1 2 4 s 10 25 pi. 2484 BIASX 1132
208 ] 15 I3 g 11 8 8 1 87 280 238% BABL% D184
18 H S L4 4 k] 3 [4 2 a9 168 226% BT.06% ~AL1S
208 4 8 n 1 7 4 4 6 47 25 216% 8522% A58
19 26 4 12 12 8 2 02 218 P 3 S1L06% 5657 -
100 1 2 2 k] 3 S 2 87 118 nse S2.08% 651
74 1 1 2 2 2 661 84 07X S276% 729
68 1 2 k] 7 2 X6 81 a7 S3IA6% RoATS
20 |TENENTE MANLEL OLAVERD 62 1 S S 2 1 1 1 n7 ’_78 066% S411% ~THE8S
56 H 7 1 1 2 2 126 76 n64% S4TS% 568
60 1 S k] 2 2 n4 n n61% 537X SIAL
52 2 2 4 s 1 4 1 66 71 060% 597X 7.8
57 3 2 2 4 47 68 as?™ S6.54% 4468
62 1 1 ] 1 66 [T ST09% _ 6500.00 |
S8 2 2 1 12 63 nsy STHI% 9688 Leyerids
s3] 1 2 1|1 | ®e [ se 0so% 9612% 0L s\, DISTRITOS
as | 1 11 3 | s 50 042 SB34% T yazan VIVAXTIAZG
% | s | 7 1 1 1| .\ ) a3 56.85% 0.0 [0 21 awnm)
27 1 2 FETY 0 n29% 9914% 52 [ 001-099 (13 vswton)
31 [SANTA ROSA DELORETD 12 22 [2]2]1]1 n 019% 5933% ] 100990 (16 Disaston)
14 2 11201 Y] 0 017% SSATK 208 [ 1020- 4999 (04 Datrmos)
1 |1 2 ) 14 012 9661% [ 5556 T 520 - 200000 (9 Dvatrios)
4 1 1 1 3 12 10 008 S970% 1667
g 1 18 10 0.0% S5T8% TI68 DIRECCION DE EPIDEMIOLOGIA
S 2 1 S4 8 nor S985% -S19
4 pi 4 nos% S988% SIL . .
3 1 T wsix | 2000 Hasta la S.E. 30 del 2026, 46 distritos reportaron casos de
2 10 2 [ 13 5992% -80.00 . .
1 I 3 T T nox S054% oo Malaria Vivax. El 79.96% de casos se concentran en 11
2 T I R T e — distritos. 16 distritos reportan un incremento de casos en
: o e 5 comparacion al afio 2025; asimismo, 27 distritos reportan
2 1 ; 1| oo 9999% = disminucion de casos con respecto al afio pasado. Segun el
4 B Gon ovhous | 0 1 [ o [ oo 100.00% ETT) mapa de riesgo de las Ultimas 4 semanas solo se presento 33
) 1 [ o | aeom 10.00% 100,00 distritos de riesgo y 21 no reportan casos en las mismas
S0 |NEBERDS 0 7 0 0.00% 100.00% ~100.00
Total general 9203 | 373 [ 412 [ 300 | 383 [ 380 [ 288 [ 259 [ 136 | 17273 | 11874 100% semanas

Fuentez Base Noti . CDC-VENSA. CPC- Dirercidn de Epideminiogia 2026

ol ] (a2 L b """.‘
A Porcentaje | PORCENTAJE — if i
Total | Pocenateje H 2
DISTRITO acumulado | DE VARIACION T..AMALARIA FALCIPARUM o
2026 B LORETO S.E (27 -30)ANO 2026
1 |ANDOAS | 8 14 | 12 | 18 8 6 5 764 872 31.00% 31.0% 14.1%
2 |PASTAZA 507 | 57 | 31 [ 21 | &4 [ 67 | 24 | 12 13 437 7% 28.30% 59.3% 82.2%
3 |TROMPETEROS 388 5 4 17 9 5 3 6 502 4338 15.57% 74.9% -12.7%
4 |YAQUERANA 138 | 4 2 6 4 2 1 3 77 160 5.6%% 80.6% 107.8%
5 |URARNAS 106 4 25 2 13 1 1 3 2 580 15% 5.55% 86.1% -131%
6 |ALTO NANAY % 1 7 9 4 2 3 1 1 32 124 A% 0D5% 287.5%
7 [YAVARI 97 7 2 4 4 1 312 115 4.09% A% -631%
8 |TGRE %6 1 2% 47 L67% 9%53% -SA1%
| 9 [RAMONCASTLLA 3 2 2 1 3 2 1 2 151 37 132% % -T55%
10 |YAGLRS 9 1 2 8 [3 20 0.785% BI% 233.3%
11 [NAUTA 2 8 1 2 18 13 0A% BE% 278%
12 | PUNCHANA 7 2 7 0.29% D% 250.0%
13 |MORONA 4 1 10 5 0.15% DB2I% 500% o
14 |SAN JJAN BAUTISTA 4 1 7 5 0.18% DA% 2R6%
15 | PUTUMAYD 4 1 4 0.1% D% 300.0%
16 |PEBAS 4 107 4 0.12% D% -96.3%
17 |SAN PABLO 1 2 32 3 0.19% DE% -20.6%
18 | QUITDS 2 2 0.07% D%
19 [MANSERICHE 1 1 0.04% D%
20 [MAZAN 1 1 1 0.09% D% 0.0%
21 [PARNAR 1 2 1 0.09% D% 500%
22 [NDIANA 0|1 2 1 0.08% 100.0% 500% Leyenda
23 [SAQLENA 1 1 1 0.09% 100.0% 0.0% DISTRITOS
24 [NAPO 0 3 0 0.00% 100.0% -1000% FALCITIA26 ‘
5 [LAS AMAZONAS 0 1 0 0.00% 100.0% -100.0% [ o3 stmos)
2 | BARRANCA 0 1 0 0.00% 100.0% _100.0% (] 001 - 099 05 st
27 |SOPUN 0 1 1] 0.00% 100.0% -100.0% l:]|m.9m(o!,m¢m.)
28 |TENENTE MANLEL CLAVERD 0 1 0 0.00% 100.0% -100.0% DWO(]JQ_EQ(M Disttos) |
29 [SARAYAL 0 1 0 0.00% 100.0% —100.0% I 0 20000 (0 Do)
ota 90 | 94 B 09 | 103 | 4 40 48 8 00.00 y
DIRECCION DE EPIDEMIOLOGIA

Hasta la S.E. 30 del 2026; 23 distritos reportaron casos de Malaria P. falciparum, a la misma semana del 2025 se reporto 27 distritos con malaria falciparum. El 80.6% de casos
se concentran en 4 distritos.

Los distritos de Andoas y Pastaza de la provincia del Datem del Marafion reportan el 59.3% de casos de malaria falciparum en la Region.

En comparacion al 2025; 9 distritos reportan un incremento de casos, de los cuales 7 muestran un aumento del 100% a mas; asimismo, 12 distritos reportan disminucion a la
misma semana. Segun el mapa de riesgo de las Gltimas 4 semanas, se presentd 11 distritos de riesgo de las cuales 1 es de alto riesgo de transmision de malaria falciparum.

Fuentez Base Noti . CDC-MINSA. CPC- Direccidn de Epidemilogia 2006



NUMERO DE CASOS DE MALARIA SEGUN ETAPAS DE VIDA Y SEXO, REGION LORETO, 2026

(S.E. 01 - 30)

MALARIA
TOTAL
P. vivax | P. falciparum | P. malariae

Porcentaje
casos

Casos de malaria por etapas de vida, en la Regidn Loreto 2026
Semana Epidemiolégica 01 - 30

MALARIA P vivax WP, fakciparum = P, matisise

0-11 Afox {Nifios)

12-17 Aifios {Adolescemte)

M easos

1B-29 Aiios {loven)
20-59 Afios {Adults}

60 + {Adultc Mayor)

100%

Seguln etapas de vida, los casos de Malaria se concentran en la etapa de vida Nifio (48.4%), lo cual demuestra la transmisién comunitaria, seguido
de los casos de malaria en etapa de vida Adulto con el 18,8%, lo cual estaria relacionado con las actividades econdmicas de este grupo etario.

TIPO DE MALARIA oAl Frecuencia En cuanto a los casos de Malaria por sexo, el

P. vivax P. falciparum | P. malariae relativa

mayor porcentaje corresponde al sexo masculino
con 54.7% del total de casos de malaria
reportados en el presente afio, observandose una
diferencia importante de porcentaje entre ambos
sexos (9.4%), que refleja probablemente Ia

14689 100% transmisién por actividad econdmica de Ia
5. CIDC RENSA_CPC. s Sclerminlogia 200G poblacién masculina.

HOSPITALIZADOS POR MALARIA EN LA REGION LORETO, 2026 (S.E. 01 - 30)

‘ MALARIA MALARIA |
N ESTABLECIMIENTOS P. falciparum P. Vivax Total general
1 [HOSPITAL APOYO IGUITOS 4 22 26
2 [|SANLORENZO 14 10 24
3 |HOSPITAL REGIONAL DE LORETO 3 15 18
4 HOSPITAL LI IGUITOS 2 1z 14
5 lcLNICA NAVAL ° 5 CASOS HOSPITALIZADOS POR SEMANA EPIDEMIOLOGICA EN LA REGION LORETO SEMANA
EPIDEMIOLOGICA 01- 30 DEL 2026
(7] HOSPITAL MILITAR SANTA ROSA 2 a 6
7 |HOSPITAL DE APOYC YURIMAGUAS 1 s & 12 &, falciparum
B REMANSO > 5 —o-p. Vivax
9 HUAPAPA a a4 w
10  [SOPLIN VARGAS a a .
11 |CLINGA ANA STHALL 3 3 8
12 [SANTAMERCEDES 3 ES CI
12 [SANRAFAEL 2 2
14  |BUENA VISTADEL NAPO 2 2 N
15 [TAMSHIYACU 2 2 .
16 |HOSPITAL | YURIMAGUAS 1 1
17  [REQUENA 1 1 0 -
12 |URRINA DEL NARG 1 1 102 3 a4 s & 7 B 8 10 11 12 13 14 15 16 17 18 189 20 21 22 23 24 25 26 27 28 28 30
19  |CABALLO COCHA 1 1 Semanas epidemioldgicas
20 [ASOCIACION CIVILSELVA AMAZONICA 1 1
21 |ELESTRECHO 1 1
22 [Aucayc 1 1
Total general ‘ 27 108 135 5 _ CIDC IENSA_CPC. i = 205
* Hastala Semana 30; se reportd 135 hospitalizados por malaria, igual que en el acumulado hastala SE 29.
* El mayor numero de hospitalizados fue por P. vivax con 108 pacientes.
* EnlaSE 30 no se reportd casos hospitalizados, seri la segunda semana consecutiva que no se reporta hospitalizados por malaria.
* Desde laSE 21, hastala 27; no se reporta hospitalizados por malaria falciparum, la presente semana no se reporto hospitalizados por P. falciparum
San Lorenzo y Hospital Apoyo lquitosreportan el mayor numero de hospitalizados hasta la presente semana.

2025 ETAPA_VIDA 2025 2026 %_2026
MALARIA MALARIA MALARIA
DISTRITO P. falciparum P. vivax P. falciparum . Vi 0-11 Afos {Nifos) 3 1 100.0
URARINAS o o 1 o 12-17 ARos {Adolescente) 0 0 0.0
ANDOAS 1 1 0 0
18-29 ARos {Joven) o 0 0.0
TIGRE 0 1 0 0
SAN IUAN BAUTISTA 0 1 0 0 30-59 Afos {Adulto) 1 o 0.0
PEBAS 0 1 0 0 60 +{Aduko Mayor)
Hasta la SE-30 del 2026, se reporté 1 fallecido, por Plasmodium falciparum, En el presente afio el grupo etario afectado fueron los
procedente de la Provincia de Loreto. Con respecto al 2025 se reportc 5 nifios de 0 — 11 afos.
fallecidos a la misma semana epidemiocldgica, 4 por Plasmodium vivax y 1 por En el 2025 en la misma semana epidemiolGgica se reportd
Plasmodium falciparum. fallecidos en nifios y adultos.

DIAGNOSTICO
MALARIA MALARIA

El establecimiento de salud donde se notifica la defuncion
por malaria fue Santa Silvia del distrito de Urarinas en la
SANTA SILVIA 1 SE 12. No se reporta fallecidos desde esa semana.

Total general 1

ESTABLECIMIENTOS P. falciparum P. vivax Total general

i . CDC-IVENSA.CPC- 5 ademiniopia 2025




e @ cEresa

T..A DENGUE TOTAL &/
LORETO S.E (1-30) ANO 2025

TONERE wAEL AAVEND

I.A. DENGUE TOTAL 2025
] 0(11 Distritos)

0,01 25,00 (03 Distritos)
25,01 - 75.00 (14 Distritos)

Sermce Megues 0 et oL
Drwccitn do Egiswmiologi - CAC DRISA

T v

. , DIRECCION DE EPIDEMIOLOGIA
Fuente: Base Noti . CDC-MINSA. CPC- Direacidn de Epideminiopia 2006

- T..A DENGUE TOTAL R
LORETO S.E (01 - 30) ANO 2026

ot
S,

f LaT.I.A. de Dengue en el 2026, muestra que
hasta S.E. 30; 34 distritos estan en riesgo de
transmision de Dengue, reportando 13

distritos de alto riesgo.

*owact

Se reportd igual nimeros de distritos de
riesgo con respectoa la SE 29.

20 distritos de la region hasta la presente
semana no reportaron casos de dengue

Los distritos de alto riesgo se ubican
principalmente en las provincias de Maynas,
Alto Amazonasy Datem del Marafién.

En comparacion al 2025; el presente afio
reporta 12 distritos menos de ALTO RIESGO.

Leyenda El 2026 hasta la semana actual report6 8
DISTRITOS distritos de riesgo menos, con respecto al
TIADENGU26 2 02 5
[ 020 Distrtos) *

001 - 2500 (12 Distrtos)
[] 2501 - 75.00 (09 Distros)
I 7501 - 1500.00 (13 Distatos)

ALIZADOS POR DENGUE EN LA REGION LORETO, 2026 S.E. 01 - 30

DENGUE CON SIGNOS
DEALARMA

DENGUE SIN 5IGNOS
DEALARMA

DENGUE GRAVE TOTAL

HOSPITAL DE APDYD YURIMAGLAS
HOSPITAL | YURBMAGUAS
HOSPITAL AFDY O IOUITOS

SAN LOREN 2D
HOSFITAL 1N IOUTDS

E
P
]

ERENIPR I N =

HOSFITAL REGION AL D LORETO!

e

REOUEN A
CARRETERA KM. 1 1f2
ASDOACION OVIL SELVA AMATDNICA

o A

M W w (B (e s -

l:il'—'5|le

E
=
=

[CLINICA N AVAL 1

[SAN TO TOMAS CE YURIMA GUAS
INCEFENCEN O0&
CAEALLD COCHA
11 |MORONACOCHA

|E¢ L“n'.‘.‘||:

S G

U 1 O O U O R S ) P P O e S P B R

Total general

DENGUE CON SIGNOS
DEALARMA

DENGUE SIN SIGNOS  Toral
ETAPA_VIDA DENGUE GRAVE
0-11 Afios {Nifios) 129
13-17 Afios {Adolescente) %)
18-39 Afios {loven)

3050 Afigs {Aduita)

60 + {Adulto Mayor]
Total general

Hasta la S.E.30; 19 establecimientos de salud reportaron un acumulado de
357 casos hospitalizados, de ellos 306 (85.7%) fueron confirmados.

En la presente semana, con respecto al acumulado hasta la semana anterior
(SE 29), se notifico 1{0.3%) hospitalizados menos. Esto debido a la
confirmacion de casos.

El Hospital Apoyo de Yurimaguas, el Hospital lguitos y el hospital | Yurimaguas
reportan el mayor nimero de hospitalizados. Los casos de Dengue con signos
de alarma fueron los casos con mayor proporcién de hospitalizados.

DE ALARMA general

Casos hospitalizados de Dengue, Regdn Loreto, 2026
Semana epidemioldgica 01 - 30

Casos

- j
9010 11 12 13 M 15 16 17 M 19 N N B B M5 KT BB

Semana Epidemiolégica

~@-DENGUE (ON SKiNOS DEALARMA  —+—DENGUEGRAVE  —=—DENGUE SN SKGNOS DE MLARMA

Hasta S.E. 30; los hospitalizados por Dengue fueron en su mayoria de la etapa de

vida Nifio con 129 casos y adultos con 84 casos.

Fuente: Base Noti . CDC-WENSAL CPC- Direidn de Epidemninlogia 2026

Enla S.E. 30 se presentd 12 casos hospitalizados, 11 de ellos con signos
de alarma, de estos hospitalizados, 10 se mantienen como probables,
confirmandose solo 2.




Fallecidos por Dengue - Regién Loreto (S.E. 01 - 30 - 2026 )
2025 2026
DENGUE CON DENGUE SIN DENGUE CON DENGUE SIN
SIGNOS DE SIGNOS DE SIGNOS DE SIGNOS DE
DISTRITO ALARMA DENGUE GRAVE ALARMA ALARMA DENGUE GRAVE ALARMA
YURIMAGUAS 0 2 0 0 2 0 En el presente afio 2026 hasta la SE 30; se
reporté 4 fallecidos por dengue.
BELEN a 2 a a 0 a po po g
IQUITOS a 2 a a 0 a
CANIUAN BAUTISTA 0 . 0 0 . 0 Ala _misma fecha, en el 2025 se notificé 8
fallecidos por esta enfermedad.
LAGLNAS 1] 0 a 1] 1 a
REQUENA a 1 a a 0 a H H
T o s o o . o Los 4 fallecidos notificados fueron por D_engue
Grave, 3 se confirmaron por |aboratorio, los
fallecidos provienen de 3 distritos: 3 proceden
de la provincia de Alto amazonas (Distritos de
DENGUE CON SIGNOS DENGUE SIN SIGNOS : e
ETAPA_VIDA DEALARMA DENGUE GRAVE DE ALARMA Total general Yurimaguas 2_ Y !_agunas 1) y 1 de la Provincia
de Maynas (distrito de San Juan 01).
11 Afios {Mifios) Q 2 [+ 2
i El iltimo fallecido se reportéd la Semana 26 y se
1217 Aflos fidolescerte) ¢ 0 ° ¢ mantiene como probable
1829 Afios {loven) Q 1 [+ 1
Seqgin grupo etario los fallecidos estan en
30-59 Afos {Adulo) ¢ 1 ] 1 nifios y adultos
60+ (Adulo Mayor) 0 0 0 0
Total general [1] 1 0 4
doti . CDC-IWENSALCPC- - ndogia 2005

AVANCE DE LA 4TA INTERVENCION DEL TRATAMIENTO FOCALEN LOS
39 SECTORES DE LA CIUDAD DE IQUITOS (01 al 29 de Juliodel 2026)

MRPA OE AVANCE TRATRAMENTO FOCAL
EN LR CIUORD OE IQUTOS
4ta INTERVENCION del @1-29/2°/2026

Se viene realizando la 4ta intervencidon del control

larvario en los cuatro distritos de la ciudad de Iquitos, s i
teniendo como cobertura de Campo en el distrito de —— al |
Punchana de 67.2%, lquitos con 73.9%, Belén con = W
74%, San Juan con 73.3%. Con una cobertura de e
avance de 25.8% como ciudad de Iquitos. e ”' Y
MR | % e Y || e :: wl,)
Sl Bl IR e "‘m’ Tatads (et ns::m Renunts | ot B.:;‘m%lmp et 4D, ien ‘::: mms ; SANJUAN o N} [
RN iy | U200 | g | U% ) g | m | 0 5 |60 o |F2DS| MU T By o n o)
KRS | gaw | WIS | g || g | ug | mp W (mm| gn |M9|W U W) WD) BT g ™ CAR
BN |y U500 | sy | 2% | gm | (wg | 0 | ® [mo| mu |6 S8 ) B | )y \mmm‘:’:‘m @
SANA | ot s5ysp | O-ZI05 | o | 20K | pm | | | 6M | DD |l0R| Beg | 33|82 |1 W | BB y
;3;:; 1d3yBA| W-2/07/20% | 1865 | 258 | 2290 | 1037 | 8506 | 1978 | 70 | 40SG6| 102837 | 722 | 200| 49 [ 20 | 360 | 660 | 124 5% [ (53 .

Fuente: Unidad de Vigilancia Entomolégica y Control de Vectores — DIRESA LORETO



AVANCE DEL TRATAMIENTO FOCALEN LAS LOCALIDADES PERI URBANAS DE LA
CIUDAD DE IQUITOS (01 al 27 de Julio del 2026)

COBERTURA DE VIVIENDAS INSPECCIONADAS DURANTE EL

Se ESta' realiza ndO |a InteNenCidn del Control TRATAMIENTO FOCAL EN 8 LOCALIDADES PERI URBANAS DE LA
. A . CIUDAD DE IQUITOS (Del 1 al 27 de Julio del 2026)
larvario en 8 localidades de Peri urbanas de la

84.2% 87:8%

ciudad de Iquitos, teniendo coberturas en Santa < e — naw  7AT
Clara de 76.5%, Santo Tomas con 67%, .. -
Quistococha con 55.6%, los Delfines con 71.9%, o0 l
San José con 84.2%, San Francisco con 87.5%, ' . . - . = - = =
4 < z g H El | g £
San Andrés con 71.3% y Nuevo Campedn con g g 3 2 3 E z 3
3 z 2 g s 3 e
74.7%. ° 2 5
SAN JUAN BELEN
VIVIENDAS E’ COBERTURA CAMPO TOTAL TOTAL
PROVINCI INTERVE| META % 3 H | e Sifuacion
1 DISTRITO IPRESS SECTORLOCALID. FECHA NCION AVANCE ;E — mT:xs et
Tnspecionadss | Ttadss | Cerndss | Deshabitsds | Resnentes | Total % | % Insp | %Cerr. | %Desh. | %Ren.
SANTA CLARA SANTA CLARA 0107206 m | #52| 0% & || 16 16 15 | Ba1e7| ws | w8 19| 18] 10 [ 38 | awance
SANJUAN SANTOTOMAS SANTO TOMAS 01-Z7/07226 g 4866 | 416% 2% 33 00 250 4% 02 | 5| 670 | B2 | 83 15 Bl 552 AVANCE
QUISTOCOCHA QUISTOCOCHA 01-BA72D6 mo | 7958 | 1e% 13 18 | 8 101 4 | 15SB| 21| 56| 34| 64 | 26 | 137 | 212 AVANCE
MAYNAS LOS DELFINES LOSDELFINES - B72D6 piig 230 | 1053% 260 M7 629 285 &1 3%1 (39 ( 19 | 177 | 80 24 . 404 CULMINADO
6 DE. OCTUBRE SAN JOSE 1606205 1 19 | s 160 47| 0 0 [ 190 |63 | 2| 15800 00| 10 18 | couMinabo
BELEN § DE OCTUBRE SANFRANCISCO 1606206 1 152 87.5% 133 19 18 0 1 152 | 43 | &5 | 118 | 00 07 1 4 CULMINADO
6 DE OCTUBRE SAN ANDRES 1606205 1 150 7L3% 107 25 41 1 1 150 | 427 | 13 | Z13 | 07 07 2 2 CULMINADD
6 DE OCTUBRE NUEVO CAMPEON 160620% I s Y, 1 56 3 18 1 0 s 29 | M7 | A0 13 00 1] 0 CULMINADD
TP AL GENERAL 17873 | 367% 6558 1549 | 2189 4 191 | 9562 | 14604 | 686 | 226 | 68 20 895 1520
Fuente: Unidad de Vigilancia Entomologica y Control de Vectores — DIRESA LORETO
PROVINCIA DE LA REGION LORETO UE. 400 {21 JULIO DEL 2026)
CASAS COBERTURAS DECAMPO s 8w
H F & : % 55
PROVINCIA DISTRITO IPRESS e |MEma | SO | aoo | smacox | | 2 w |28 5 |ed| z 2| § |88 g E|1L.% | 1B. %
S Ll E 5B & 8| 8 | 2 |a| % |&8]|352
: o T R I A a8 e
NAPO  [SANTACLOTLIE| "% | 1015 |891% | m | avaxe | 904 | 440 | 111 | 68| 0| 1083 | 2988 | 8.5% 102% [63% | 00% | 41 | 49 | 45% | 54%
MAYNAS 157772026
Fﬂ“ﬁogm TAMHIYACU | 61672006 | 1992 |113% | m | aoxce | 225 |12 | 3 [0 |0| 228 | 676 |98.7%/| 13% |0.0% | 00% | 18 | 28 | 809 | 12496
PUTUMAYO | ESTRECHO | ESTRECHO |SE2U/H006 | 1126 |146.1%| m | avaxce | 1645 [1467| 6 | 0 | 1] 1652 | 3632 | 99.6%| 0.4% [0.0% | 01% | 38 | 42 | 23% | 26%
RAMON
CABALLOCOCHA |255-187/2026| 1241 [254.7%| W | aaxce | 3161 | 884 | @0 [134]59] 4044 | 9947 | 2% | 17.0%(33% | 15% | 5 | 5 | 029% | 02%
MARISCAL | CASTILA
C‘ﬁm PEVAS PEVAS  |Z6-T0I6| 1256 | 266% | m aanE | 334 | 76 | 21 | 0| 1| 356 | 772 |B8%| 59% [0.0%]03%| 0 | 0 | %6 | 0%
YAVARL wﬁ‘ 161670006| S8 [995% | W | avnae | 577 |311| 1 | €0|0| 638 | 1989 |%04% | 02% [94%|00% | 20 | 23 | 35% | 409
DIRESA LORETO 19746 | 66.2% 130785070 |1416|425|67| 1498636428 | 87.3%| 9.4% |2.8% | 0.4% | 360 | 501 | 28% | 38%

Al 21 julio del 2026, la Direccion Ejecutiva de Salud Ambiental e Inocuidad Alimentaria
viene realizando actividades de control larvario en localidades priorizadas, observandose
coberturas adecuadas en los distritos de el Napo (83.5%), Fernando Lores (98,7%),
Putumayo (99,6%), Pebas (93,8%) e Isla Santa Rosa (90,4%). El porcentaje de avance es
del 66.2% para el Ill y IV ciclo de control focal en los distritos priorizados .

Fuente: Unidad de Vigilancia Entomologica y Control de Vectores — DIRESA LORETO



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

EPIDEMIOLOGICAS. SE 01 — SE 30-2026. (CORTE 01.08.2026)
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0102 |03|04|05| 06|07 (08|09 |10(11 (12|13 |14 [15|16 (17|18 |19 (20|21 (22|23 |24|25|26 |27 |28 (29|30
E NEGATIVO- | 99 | 99 |134|160(|192|249|381|380(297 [246| 257|294 | 188|276 307|381 |192| 242 | 276|287|314| 294|326 |411| 267|345 |396 (425 | 245| 67
m POSITIVO- | 1813 (26| 36|31 | 58|66 |53 (38 (58 |46 (44 (35|54 (47 |47 (48|42 |42 |54 |64 |53 |47 |48 (3433 |38 (37|23| 15
IP% 15.[11. [16.]18.(13.]18.[14. [12.|11. |19.|15.|13. |15.|16. |13. |11. | 20.| 14. 13, |15.|16. [15.[12. [10.| 11.|8.7 [8.8|8.0 |8.6| 18.

Se evidencia el mantenimiento de la tendencia a la baja y la estabilizacién del indice de Positividad (IP) en un solo digito durante las tltimas semanas. Tras
registrar un 8.8% continuo durante las semanas epidemiologicas 26 y 27, la SE 28 consolidd un descenso adicional al 7.9%, destacando un alto volumen
sostenido de evaluacién con 458 pruebas procesadas en total (36 positivos y 422 negativos). Para la SE 30, los datos preliminares muestran un ligero reajuste

del IP al 8.3%, con tan solo 14 casos positivos detectados sobre un volumen menor de 169 muestras procesadas.

Note Metodologica: £5 importanie precisar que ef universo de muesiras analizadas {denorninador) es dindmico y varia en cada reporte semanal. Esto se debe a fa incorporacion retrospectiva de
muestras cuya fecha de tora es anterior a la semana epiderniologica en curso, fo que ajusta las tasas y cifras absolutas conforme se actualiza fa base de datos.

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

SE 01 - SE 30(CORTE 01.08.2026)
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Virus Dengue Ag NS1 [Presencia] en Suero o Plasma por
Inmunoensayo

TIPO DE PRUEBA

Fuente: DIRESA Loreto: CPE. Direcrid

e

de Loreto. Unidad de Yirologia. Nedaby2

La mayor cantidad de pruebas procesadas y de resultados positivos correspondié a NS1. Esto indica predominio de casos detectados en fase aguda de la

infeccion.




RESULTADOS POSITIVOS DENGUE POR PROVINCIA Y TIPO DE

PRUEBA. SE 01 — SE 30- 2026. (CORTE 01.08.2026)

PROVINCIA IgM NS1 % IgM % NS1 Total /POSITIVOS
ALTO AMAZONAS 47 713 6.18% 93.82% 760
DATEM DEL MARARION 11 26 29.73% 70.27% 37
LORETO 3 26 16.13% 83.87% 31
MARISCAL RAMON CASTILLA 14 32 30.43% 69.57% 46
MAYNAS 124 X 35.33% 64.67% 351
REQUENA 2 b 25.00% 75.00% 8
UCAYALI 2 13 13.33% 86.67% 15
Total 205 1043 16.43% 83.57% 1248

Fumnia: IRESA Lorsto: CPC. Dinexkin da Refarencs Regionsl de Lomto. Unided deVinsiogie. Bt sbw 2

La distribucion geografica acumulada registra un total de 1248 casos positivos a nivel regional. La provincia de Alto Amazonas se consolida comoel principal foco
epidemioldgico al concentrar 760 casos, manteniendo un marcado predominio de deteccién temprana mediante antigeno N51 {93.82%). Le sigue en orden de
carga la provincia de Maynas con 351 casos acumulados, reflejando una positividad distribuida en un 64.67% para N51 y un 35.33% para reactividad IgM. Por su
parte, las jurisdicciones de Mariscal Ramoén Castilla (46 casos), Datern del Marafién (37 casos) y Loreto (31 casos) sostienen una notificacién constante conclara
preponderancia de pruebas antigénicas. A nivel general, la deteccién temprana por NS1 se mantiene predominante, representando el 83.57% {1043 pruebas) del
total de casos confirmados en la jurisdiccion.

NUMERO DE MUESTRAS DE DENGUE E INDICE DE POSITIVIDAD (IP) POR MICRORED Y EESS.

SE 30-2026. (CORTE 01.08.2026)

LE Micro RED Establecimiento de Origen NEGATIVO - POSITIVO - Total general P
BELEN 00000023 - C.5. 1-3 9 DE OCTUBRE 1 1 pi
KQUITOS SUR 10000025 - CENTRO DE SALUD SAN JUAN DE MIRAFLORES & 1 7

00000026 - PUESTO DE SALUD PROGRESO DE SAN JUAN BAUTISTA 1 1
00000027 - CENTRO DE SALUD AMERICA DE SAN JUAN BAUTISTA 2 2
00000029 - CENTRO DE SALUD SANTA CLARA DE NANAY 2 2
(0006693 - PUESTO DE SALUD MODELD 3 3
LAGUNAS 00000193 - C.5, I-3 LAGUNAS 15 2 17
NO PERTENECE A NINGUNA MICRORED 00000001 - HOSPITAL 1QUITOS "CESAR GARAYAR GARCIA" 14 14
L 00000210 - HOSPITAL SANTA GEMA DE YURIBMAGUAS 7 1 j
00011409 - HOSFITAL Il IGUITOS 6 2
00020274 - ESSALUD - HOSPITAL | YURIMAGLIAS & 1 7
YURIMAGUAS 00000211 - CENTRO ESPEC.MATERNG INFAN.AGUAMIRO 1 1
00000212 - PAMPA HERMOZA DE YURIMAGUAS 2 4 §
00007325 - P.5. NATIVIDAD k| 1
00007326~ F.5, |-2 INDEPENDENCIA 1 1 2
00000220~ P.5. 1-1 JEBERILLOS 1 1
Total general 67 15 8218.3%

Enla SE 302026, se han reportado un total de 82 muestras, 15 POSITIVOS, lo que corresponde a un IP general del 18.3%.




DISTRIBUCION TEMPORAL DE LOS SEROTIPOS DEL VIRUS DENGUE EN LA REGION LORETO

SE01 - SE29.2026 (CORTE: 25/07/2026)

Distribuciontemporal comparativa de los serotipos del virus dengue desde [aSELS a la SE30 en los ahos 2025 y 2026 Datos acumulados 2026:
SE30
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Hasta la semana epidemioldgicas SE30 del 2026 se evidencia una marcada predominancia del serotipo DENV-3 (96.42%) representando la mayor
proporcion. La circulacion de este serotipo es continua, con un incremento progresivo desde las primeras semanas del afio y un pico maximo de 41
casos en la SE24. En contraste, los serotipos DENV-1 {0.85%) y DENV-2 (2.73%) presentan una circulacion esporadica. La distribucion temporal
comparativa desde SE15 a la SE29 correspondientes a los afios 2025 y 2026 muestra diferencias significativas en relacion con la dinamica de los
serotipos predominantes en la regién Loreto, observandoseuna disminucién marcada en el afio 2026. ruents 1, Nettab V.02, LRRL-LORETO, Uridad d Biologia Hokecuiar

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

LA REGION LORETO. SE01 - SE30 DEL 2026 (CORTE: 01/08/2026)

Distribucion por Establecimiento notificante SE26 — SE30 del 2026

Distribucién por distritos SEO1 - SEZ0 del 2026 55::"’ L e Sera;bo :::m
T— Ty e oy Serotipo Serotipo Serotipo  Total HOSPTAL L} [TOS "CESAR GARATAR GARCIA™ o 1 1
3 geneml CENTRO DE SALUD MORONACOCHA o 1 1
ALTO LAGUNAS 5 o 1] 14 19 CENTRO DE SALUD CARDOZOD o 1 1
AMATONAS |YURIMAGUAS 39 1 L 126 %7 CENTRO DE SALUDSAN RIAN DE MIRAFLD RES o 1 1
CENTRO DE SALUC & OE OCTUBRE 1 o 1
DATEMDEL (BARRANCA 1 1] 1 T 9 C5 -3 LAGUNAS 1 1 2
MARARON MANSERICHE o0 N L 2 5 sezp | HOSPTALSANTAGEMA DE YURIMAGUAS 1] 1) 10
|lﬂl:'|'0 Im 1 2 o 1 14 CEMTRIO ESPEC. MATE RNO | M FAN AGUAMI RO o 1 1
P-3 F1JEBERILLOS o 3 3
MARISCAL P53 F1 AAHH. 300E AGDSTD KM 17 1 o 1
RAMON RAMON CASTILLA 1 o o T 8 CENTRO DE SALUD ACLAS BELEN DEYILLA BELEN 3 [ 3
CASTILLA PLESTD DE SAIL D MD DELD L] 1 1
BELEN 214 1] E 10 27 P53 2 INDEPENDENCIA 1 o 1
QTS 9 0 1 211 3 ESSALUID- HOSPITAL | YURIMAGLIAS ] 4 a
MATNAS NAPO 0 o o 1 1 HOSPITAL ICAP ITOS "CESAR GARAY AR GARCIA™ o 1 1
PUNCHANA 14 o 4 = el HOSATAL REGIONAL DE LORETO "FELIPE SANTIASD ARRIOLA G FSIAS" 1 o 1
SAN UAN BALITISTA 0 1 5 a7 =) CEMTRO DE SALUD MORODNACOCHA o 2 2
CENTRO DE SALUD CARDODZO o 1 1
PUTUMAYD |PUTLIMAYO 1 o o L 1 CENTRO DE SALUD SAN LIAN DE MIRAFLD RES o 1 1
BECUENA | REOUENA 1 o o 2 E) CENTRO D SALUD6 DE DCTUBRE 1 [ 1
UCAYALY CONTAMANA 2 o a 2 4 sezr CENTRO DE SALUD NAUTA - NUCLED BASE L] z 2
YARGAS GUERRA 1 1] o 2 E C5 -3 LAGUNAS 1 o 1
Totalgeneral 299 5 16 SEE 236 HOSPTAL SANTA GEMA DE YURIMAGUAS o 3 3
PAMPA HERMOZA DE YURI MAGLIAS o 1 1
CS5 |-ICARRETERA KM 1.5 o 1 1
Para el afio 2026, siete de las ocho provincias registran presencia del virus del dengue. Tres S e
provincias (Datem del Marafion, Maynas y Yurimaguas) presentan circulacion de los serotipos ESSALUD - HOSPITAL | YURIMAGLIAS 1 Fi s
DENV-1, DENV-2 y DENV-3; |a provincia de Loreto reporta DENV-1 y DENV-3; tres provincias ﬂ;"gf;ﬁﬁg;fgﬁ? 50 : :
(Mariscal Ramon Castilla, Requena y Ucayali) registran DENV-3, mientras que en la provincia de CENTRO ESPEC MATE RN INFAN AGUIAMIRD P 3 3
Putumayo no se reporta casos sem | CRIILOMA o 1 1
C5 |-ICARRETERA KM 1.5 o 1 1
CENTRO DE SALUD ACLAS BELEN DEVILLA BELEN 2 o 2
En relacion con los establecimientos notificantes de casos positivos, estos corresponden a cinco P.S 2 INDEPENDENCIA [ 1 1
B — = : : ESALUIG - HOSPITAL | YURIMAGLIAS o 2 2
(05) hospitales y trece (13) establecimientos de atencidn primarias enfre las SE26a la SE30 2026. FoSATAL REGONAL DE LORET FELIPE AR O a1 - T
S5ER CEMTRO DE SALUDE DEOCTUBRE 13 o &
FUENTE: N5, Nell.ab V 02 LRRL1 ORETC. Unidad de Biok . M i CENTRO DE SALUD ACLAS BELEN DEYILLA BELEN 2 o 2
' ' ! s | CENTRO DESALUDE DEOCTUBRE 1 ] 1
CENTRO DE SALUD ACLAS BELEN DEYILLA BELEN 1 o 1
Total general 32 56 EE
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VIGILANCIA DE SEROTIPOS DEL DENGUE EN ZONAS FRONTERIZAS DE LA REGION LORETO.

SE01 - SE26 DEL 2026 (actualizado al 23/07/2026)

Pais Afio Sernofipo "

Peri 2025 DENV 1,23 Q

2026 DENV 1,23 COLOMBIA |
Ecuador  |2025 DENV 1,2,3

2026 DENV 2,3
Colombia (2025 DENV 1,23 4 ."

Brasil 2025 DENV 1,2,3,4 !

i '

2026 DENV 1,23 4 f :

WA ‘." : MARISCAL RAMON CASTILLA'

)] DATEM DEL MARANON
}

L

En el afio 2025: en las zonas fronterizas de la region Loreto, dos paises
registraron la presencia de los cuatro (4) serotipos del virus dengue: Brasil y
Colombia. Por su parte, Ecuador y Perll reportaron tres (3) serotipos
correspondientesa DENV-1, DENV-2 y DENV-3. o

7 REQUENA BRASIL

SAN MARTIN

Para el afio 2026, Brasil reporté la presencia de los serotipos DENV-1, DENV-2,

DENV-3 y DENV-4, mientras que Ecuador notificd los serotipos DENV-2 y DENV- | | Leyenda:
3. @ Denv-1
@ Denv2
En el caso de Perl, en las provincias fronterizas no se notificaron casos | | @ Denv3
positivos para la identificacion de serotipos del virus del dengue. ® Denv4 \

FUENTES: INS, Netlab V.02, LRRL-LORETO, Unidad de Biologia Molecular, ataforma de informacion en Salud (PLISA) de la OPS {hitps: fwwa«paho.orgles/documentos/atuacion-epidemi

DIAGNOSTICO DIFERENCIADO: MAYAROy OROPUCHE

(CORTE 01.08.2026.) SE 01 - SE 30 2026

Oropouche Mayaro
SE NEGATIVO Total general
SE NEGATIVO POSITIVO Total general 3 2
2025 z z
2026 484 484
2026 450 1 s
Trim.1 170 170
Trim. 169 1 170
Trim.2 73 73
Trim2 280 280
Abr 92 %
Abr ) )
M 103 103
May 103 103 o
! 78 78
Jun 85 85 o
Trim3 a a Elisa IgM Mayaro 67 67
Jul n n RT-PCR en Tiempo Real Mayaro 1" 1
ELISA IGM OROPUCHE 28 28 Trim.2 a 4
RT-PCR OROPOUCHE 13 13 Jul a 4
Total general 492 1 493 Elisa IgM Mayaro 28 28
RT-PCR en Tiempo Real Mayaro 13 13
Total general 487 487
SE Establecimiento POSITIVO
1

SE10  HOSPITALREGIONALDE LORETO
ELISAIGM OROPUCHE

Fuente:. Metlabw. 1, (MAYARD, ORDPUCHE].

Desde la SE 01 hasta la SE 30 2026 Segin los resultados publicades por el INS en &l mareo
de la vigilancia y el diagnostico diferencial, parm Mayaro se registran 487 resultados

negativos.

* Desde la SE 01 hasta la SE 30 2026 se publica los resultades Negatives {193} y
1 positive para el diagnostico diferencial pororopouche.

Las pruebas serologicas {lgM} y moleculares {PCR) para Oropouche y mayaro son procesadas por el INS.




DIAGNOSTICO DIFERENCIADO: ZIKA y CHIKUNGUNYA (CORTE 01.08.2026.) SE 01 - SE 30 2026

SE INDETERMINADO - Negativo- POSITIVO- Total general
2025 744 744
2026 7 1870 5 1882
Trim.1 613 613
Trim2 Fi 1167 3 1179
Abr e 276
May 2 347 2 il
Jun 5 4 3 552
Trim.3 90 20
Jul 90 90
Presencia de ARN de Virus Zika por RT-PCR tiempo real 23 23
Virus Chikungunya ARN [Presencia] en suero o plasma por RT-PCR en tiempo Real 23 23
ELISA para deteccidn de Anticuerpos IgM contra el virus Chikungunya 44 44
Total general 7 2614 5 2626

* Se confirman 5 casos positivos de Chikunpunya del afio medianmte la prueba ELISA |gM {provincia Alto Amazonas),
registrindose ademds 7 resultados indaterminados. Por su parte, 2l tamizaje molecular {RT-PCR) para Zika y Chikungunya se
mantiene completamente negativo en ambas semanas.

*  Hasta la SE 30 2026, no se tiene reporte positive para fiebre amarilla ‘

CANAL ENDEMICO DE LEPTOSPIROSIS LORETO,
ARNOS 2025 (8.E. 1-52) - 2026 (S.E. 01 - 30)

v e CANAL ENDEMICO DE LEPTOSPIROSIS EN LORETO.
T..A LEPTOSPIROSIS ANOS 2025 (S.E. 01.52) - 2026 (S.E. 1 - 30)
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Hasta la S.E. 30 del 2026; se reportd 2 441 casos acumulados de Leptospirosis, 125 (5.4%) casos mas que el acumulado de la semana anterior (29), el 23.1% (564)
son confirmados vy el 76.9% (1 877) atin permanecen como probables. Observando el canal endémico y comparando el 2025 la curva para el afio pasado se ubicaba
en zona de seguridad, mientras que el presente afio la curva de casos se ubica en zona de EPIDEMIA, mostrando picos oscilantes en las Gltimas semanas, pero con
disminucion en la presente semana. El mapa de riesgo segun la T.I.A de las Ultimas 4 semanas, se notifico 4 distritos de alto riesgo de transmisiony 10 entre mediano
y bajoriesgo.




MAPA DE RIESGO SEGUN T.1.A. DE LEPTOSPIROSIS, EN DISTRITOS DE LA REGION LORETO,

2025 - 2026 (S.E. 01 - 30)

cHEm @ |cEresa g OIS ()RR oy
TI.A LEPTOSPIROSIS 5? T..A LEPTOSPIROSIS R ;‘
LORETO S.E (1-30) ANO 2025 LORETO S.E (01 - 30) ANO 2026

la TIA. de Leptospirosis en el 2026
muestra que hasta la S.E. 30; 36 distritos
estdn en riesgo de transmision de
Leptospirosis, 12 de ellos en alto riesgo.

El 33.3% (18) de los distritos de la Region
hasta la presente semana no reportaron
casos de Leptospirosis.

Los distritos de riesgo se ubican en la
provincia Maynas con mayor frecuencia,
seguido de Alto Amazonasy Putumayo.

Comparando el mismo periodo de tiempo
del 2025, Loreto reporta 5 distritos menos
de riesgo de transmision para el presente

DISTRITOLORETO

Leyenda

LLA. LEPTOPIROSIS 2025 DISTRITOS afio.
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Ornecs Pt P SERA I 7501 - 1500.00 (12 Distritos)

DIRECCION DE EPIDEMIOLOGIA
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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. 30 - 2026.

N° IPRESS REACTIVO % INDETERMINADO| % NO REACTIVO % TOTAL |% TOTAL
1|HOSPITAL APOYO 1QUITOS 3 3.3 4 4.4 11 121 18 19.8
2|ESSALUD 6 6.6 0 0.0 4 44 10 11.0
3|C.5. AMERICA DE SAN JUAN BAUTISTA 5 55 ¢ 0.0 ) 55 10 110
4|C.5. SAN JUAN DE MIRAFLORES & 6.6 1 1.1 2 22 9 99
5|C.5. SANTA CLARA DE NANAY 1 11 2 22 ) 55 8 (i Xi]
6|C5 NAUTA 2 22 2 22 2 22 6 66
7|P.5. PROGRESO 2 22 1 1.1 3 33 6 66
8 P.5. MODELO 2 22 1 1.1 1 11 4 44
9|P.5. PADRE COCHA 2 22 2 22 ¢ G0 4 44

1¢|C.5. MORONACOCHA [ 5] 1 1.1 P 22 3 3.3

11|P.5. 1RO. DE ENERO ] 0.0 1 1.1 1 141 2 22

12|HOSPITAL REGIONAL DE LORETO ] 00 1 11 1 11 2 22

13|P.5. QUISTOCOCHA 1 11 ¢ 0.0 1 11 2 22

14|C.5. BELLAVISTA NANAY ¢ 0.0 ¢ 0.0 P 22 2 22

15|C.5.9 DE OCTUBRE 1 11 ¢ 0.0 1 11 2 22

16 |C.5. SAN ANTONIO ¢ 00 ¢ 0.0 1 11 1 11

17|C.5.6 DE OCTUBRE ¢ 00 ¢ 0.0 1 11 1 141

18|C.5. CARDOZO 1 11 ¢ 0.0 ¢ 0.0 1 141

TOTAL GENERAL 32 35.2 16 17.6 43 473 91 100.0

Futnbe: Riginbits dé Dittn Liphtapirs ~LRRL-1026

v En la S.E. 30 2026 ingresaron 91 muestras de suero, obtenidas en 18 IPRESS para diagnostico por el método de ELISA IgM para el Diagnostico de
Leptospira.

v El 35.2% fueron REACTIVAS y el 17.6% fueron INDETERMINADAS, las cuales fueron remitidas al INS para confirmacion por el Método de Micro
Aglutinacion (MAT). Se observa que el 47.3% de las muestras procesadas fueron No reactivas, principalmente procedentes del Hospital Apoyo
Iquitos (11) y de la IPRESS América de San Juan Bautista (5).

v La mayor cantidad de muestras obtenidas se registré en el Hospital Apoyo Iquitos (18), ESSALUD y la IPRESS América de San Juan Bautista (10).

RESULTADOS DE MUESTRAS PROCESADAS PARA DIAGNOSTICO DE LEPTOSPIROSIS POR EL

METODO DE ELISA IgM, POR DISTRITOS DE LA S.E. 30 - 2026

N°,  DISTRITO  |REACTIVO| % |INDETERMINADO| % |NOREACTIVO| % | TOTAL |% TOTAL
1/SAN JUAN 20 220 8 8.8 22 242 50 549
2/IQUITOS 3 3.3 2 2.2 9 93 14 154
3/PUNCHANA 4 44 4 44 o) k) 13 143
4/BELEN 4 44 1 11 6 66 1 121
5|RAMON CASTILLA 0 0.0 0 00 1 11 1 11
6| INDIANA 1 11 0 00 0 00 1 11
7|PUNAHUA 0 0.0 1 11 0 00 1 11

TOTAL GENERAL 32 362 16 17.6 43 473 91 100.0

Fuente: Registro de Datos Leptospies — LRRL-2026

v En la S.E. 30 2026 ingresaron 91 muestras de suero, obtenidas en 7 distritos de la region Loreto para diagnostico por el método de
ELISA IgM para el Diagnosticode Leptospira.

v' Al igual que a nivel de las IPRESS, el 35.2% fueron REACTIVAS y el 17.6% fueron INDETERMINADAS. Y aqui también se observa un
importante porcentaje de los resultados de Elisa IgM para Leptospirosis que fueron NO REACTIVOS {47.3%) y éstos mayormente se
registraronen los distritos de San Juan (22} e Iquitos (9).

v Los distritos con mayor nimero de muestras Reactivas fueron San Juan (20}, Punchanay Belén (4).

v'La mayor cantidad de muestras obtenidas y analizadas en el Laboratorio Referencial se registran en los siguientes distritos: San Juan
{50} e Iquitos (14).




) MUESTRAS PROCESADAS S.E 1- 30 2026
DIAGNOSTICO DE LEPTOSPIROSIS POR EL METODO DE ELISA IgM (LRRL) Y MAT (INS)

REACTIVOS NO
RESULT?)[;E)?R?:SA IgM ?SE; gla\:(e): >M1/>L(';\:; % PROBABLES MAT INS % REACTIVOS % TOTAL %
¥ (Serovares < 1/800) MAT INS
REACTIVO 486 372 392 30.0 18 14 896 68.7
INDETERMINADO 176 135 208 159 25 19 409 313
TOTAL 662 50.7 600 46.0 43 3.3 1305 100.0

Fuente:Regitro de Detos Leptospira~URRL- 25

v Hasta la S.E 30 - 2026, se observa que el total de muestras enviadas para confirmacién por MAT al INS es 1305, entre
Reactivos (896) e Indeterminados (409).

v De los 1305 muestras enviadas al INS para su confirmacién con MAT: El 50.7 % fueron reactivos a MAT (Serovares
>=1/800), 46.0 % Reactivos probables (Serovares <1/800) y 3.3 % fueron no Reactivos al MAT.

¥ De los confirmados. Reactivos a MAT 1/800: E| 37.2% muestras que habian resultado Reactivas por Elisa IgM, se
confirmaron como MAT Reactivos y el 13.5% de las 409 muestras con resultados Indeterminados por Elisa IgM, Se
confirmaron como MAT Reactivos.

Situacion actual de Niveles de
Agua con Umbrales de Riesgo

Monitoreo de Niveles de Agua con Umbrales de Riesgo
Periodo: Del 1 al 5 de agosto del 2026
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PRONOSTICO METEREOLOGICO REGIONAL

PARA EL DEPARTAMENTO DE LORETO

GOESI9 - Canal 131033 yum] - Temperatura de brillo ('C)

X -

Por la mafiana, cielo nublado, con alto ciontenido mde humedad en el ambiente, variando a cielo
nublado parcial.

Hoy Al medio dia, cielo con nubes dispersas.
(dia y noche) Por la tarde y noche, cielo nublado parcial. ;
\ﬁz?to de direccion Norte de hasta 25 Km/M. Sensacidn térmica de 38°C. Indice de radiacion UV 9
- Alto.
Por la mafiana, cielo nublado, con alto ciontenido mde humedad en el ambiente, variando a cielo
nublado parcial.
A medio dia, cielo con nubes dispersas.
Por la tarde y noche, cielo nublado parcial. :
Viento de direccién Noreste de hasta 25 Kmh. Sensacién térmica de 38°C. Indice de radiacion UV
9 — Atto.

San
Regis

Temperatura

) Requena Contamana Mazan Caballococha

lquitos Nauta

Temp. Min.
Temp. Max [ 340 340 34.0 34.0 35.0 34.0 34.0

Miércoles 05

(R GHEPIZIN | uyia (ayer)
s 0.0 0.0 0.0 00 0.0 0.0 0.0
Temp. Min. | 24.0 240 230 | 230 220 230 240
Jueves 06
de Agosto 2026
(ELECR RO Temp. Max | 34.0 34.0 340 340 35.0 34.0 34.0
Fecha de emision: Miércoles, 05 de agosto de 2026 COD: PR -217
soa oerg | Ministerio DIRECCION DE PREVENCION Y CONTROL DE EMERGENCIAS Y DESASTRES
ﬁ de Salud Calle Monitor Huéscar # 203 - Punchana

Conen: coesaluddiresaloreto@gmail.com

AVISOS METEOROLOGICOS E HIDROLOGICOS

AVISO METEOROLOGICO N°217 - 2025 - EMED SALUD - DPCED - GERESA LORETO AVISO HIDROLOGICO N*109 - 2026 ~ EMED SALUD - DPCED -DIRESA LORETO

INCREMENTO DE TEMPERATURA DIURNA EN LA SELVA CENTRO Y SUR

INCREMENTO DEL NIVEL DEL RIO NAPO - ESTACION

Fecha de Inlclo:l Juey de A " e 2026 a | hors BELLAVISTA
thdvovemo: 3 ‘ s ' Fecha de inicio: Lunes, 03 de Agosto de 2026 - 06:00 hrs
PERIODO DE VIGENCIA DEL AVISO: 61 horas Fecha de final : Jueves, 06 de Agosto de 2026 - 06:00 hrs

Plazo: Plazo extendido
AVISO N° 303. EI SENAMHI Informa que, del jueves 6 al sabado 8 de agosto, se presentard el

Incremento de la temperatura diuma, de moderada a fuerte intensidad, en la selva centro y sur Aviso N°1585. EI SENAMHI, organismo adscrito al Ministerio del Ambiente, informa sobre el
Asimismo, se prevé escasa cobertura nubosa durante el dia, lo que favorecera el aumento de la comportamiento hidrologico del RIO NANAY, en el departamento LORETO. Hoy Lunes, 03 de
radiacion ultravioleta (UV). Ademds, se esperan réfagas de viento con velocidades cercanas a Agosto de 2026 a las 06:00 hrs, la estacion hidrolégica SANTA MARIA DE NANAY, registro un
los 45 km/, principaimente durante las horas de la tarde NIVEL de 123.04 m.s.n.m, ubicandose en el umbral NARANJA. Las potenciales areas de

) 76 & N " 3 4 la sel i afectacion serian los centros poblados de SAN JUAN DE RAYA, ANGUILLA, PISCO, SANTA
£ 1iernes ¢ Co Agneto A0 pIRVEN DPOTMIAMENIING i 200X 9010 onle SOV conu. ¥ ROSA, DIAMANTE AZUL, SAMITO y 16 DE ABRIL. Se recomienda a fa poblacion tomar las

valores alrededor de 35°C en la selva sur. : < s \ i :
precauciones correspondientes y evitar realizar cualquier actividad cercana al rio.

DEPARTAMENTOS CONSIDERADO: CUSCO, HUANUCO, LORETO, MADRE DE DIOS,
PUNO, UCAYALI. El SENAMHI continuara vigilante al comportamiento del rio y sugiere a la ciudadania
PROVINCIAS DE POSIBLE AFECTACION: UGAYALL mantenerse informada a través de la web institucional y redes sociales.

| 3\ NEVIELED i FELIGRO HIDROGRAMA DE NIVEL DEL RIO NANAY -

e o

e Amarens Umbesd Maris @ Umtoat Rage = Ml s

P2 1 | Ministerio DIRECCION DE PREVENCION Y CONTROL DE EMERGENCIAS Y DESASTRES
% de Salud Calle Monitor Huéscar # 203 - Punchana
Comeo: coesaluddiresaloreto@gmail.com




Casos de Sarampion segun clasificacionen la Provincia de Alto Amazonas, (S.E. N° 1_31),
2026

IPRESS SOSPECHOSO CONFIRMADO DESCARTADO  Total general

AGUAMIRO

BALSAPUERTO

CARRETERAKM. 11/2

COTOYACU

GRAU {KM. 40)

HOSPITAL DE APOYO YURIMAGUAS
HOSPITAL | YURIMAGUAS
INDEPENDENCIA

PAMPA HERMOZA DE YURIMAGUAS
SANTA CRUZ

LA LOMA

BARRIO CENTRAL

Total general

Fuete: Osiis-Vigllancia Epidemiokdgica de Saramgice/Rabéola

*Actwalizado al 03,/08 2026 {22:00 hes)
Area de Epidemiologia_DIREDSAR
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Casos de Sarampion segun clasificacionen la Provinciade Alto Amazonas, (S.E. N° 1_31), 2026

Distritos SOSPECHOS0S  CONFIRMADO  DESCARTADO  Total general

Balsapuerto ( 0 | 1
[agunas l { | l
Santa (nuz ( { l l
|
|

Yurimaguas 14 il i
Total genera 15 i i

Fusnta: Osirls Vgllancia EpldamiolégcndeSaramplén/Rubéola
*hctualizedaal 03/08/2028(2200hr)
Arendo Epldemlolegla_DIREDSAA,



Casos de Sarampion por semana epidemiologica segun clasificacion,
en la provincia de Alto Amazonas, 2026

24
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12

N° de casos

10

2
ol 1 112-.

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30
Semanas epidemiologicas

Fusnta: Osirls -Vigllancia Epldamlolégicn de Saramplén/Rubéola
*Actuslizadoal 03/0B/2028(2200hrs)

Aren do Epldemlologia_DIREDSAA
Piramide de casos de Sarampion en la provincia de Alto Amazonas, Casos confirmados de Sarampion por grupos de edad
2026 enla provincia de Alto Amazonas, 2026
0 =19 Grupos de Total
w i I Femenino | Masculino %
i edad genera
70 279 afos R
60 a 69 ahos < 1 am 1 0 1 25
50 a 59 afos 1a4afm 0 1 1 25
40 a 49 afos
30 a 39 ahos 53 113ﬁ0$ 0 0 0 0
e ; Datle 0 | 0 | 0 | 0
15309 aos 2 18aBafos) 2 0 /| N
03 4 04 aftos 1l o
e+ 3 NaKais 0 0 0 0
RECEENE] | 3 fataios | 0 0 0 0
A 3 2 1 0 1 2 3 4
Total General] 3 f /! 100
Fuure s Mg Exdoickgadermploublen
Fuamte: Oairs Vigllancia Eplduml olbgica da Sarampléy Rubiola *
#Achaloadol 031082038 (200 e mmwﬂmw

kreadeEpldoniohgia SIRDSAA



CASOS DE TOSFERINA EN LA REGION LORETO, 2026 (8.E. 01 - 285)
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Hasta |la S.E. 25; se han reportado 401 casos de Tosferina, 10 cases més que en el acumulado de la semana 24. Se confirmaron el 54.1% {217/401) y el 45.9%
{184/401) son probables a la espera de su confirmacion,

Comparando al 2025; 13 distritos muestran un incremento de casos en &l acumulado, 12 de ellos reportan un incremento de mas del 100%. 9 distritos reportan
casos de Tos ferina que durante el 2025 a la misma semana no presentaron, hasta el corte de esta semana, 21 de los 54 distritos reportan casos de Tos ferina en la
regidn Loreto, mientras que en el 2025 fueron 16.

El distrito del Pastaza, que reportd el mayor nimero de casos el 2025 a la misma semana, reporta solo 1 caso actualmente. Las provincias de Datem del Marafién,
Loreta y Alto amazonas son las que presentan el mayor numero de casos.

Fuente Bace Noti . COUMPSA, CPC- Diracciin de fpdemiclogha 2026

CASOS DE TOS FERINA POR GRUPO DE EDAD Y SEXO, REGION LORETO 2026 (8.E. 01 - 25)

Casos de tos ferina por etapas de vida, Regidn Loreto; 2026

TIPO DIAGNOSTICO Erecuencia Semana Epidemioldgica 01 - 25
, —| TOTAL :
Femenino | Masculino relativa
0-11 Adios Nifios) 138 164 302 153%
12-17 Afios (Adolescente) 19 17 36 9.0%
18-29 Afios (Joven) 0 3 2 5.0%
3059 Afios (Adulto) " 18 3% 9.0%
60 + (Adulto Mayor) . ] 7 17% N == BB __
Total 191 210 | 401 | 100% h B | |

Eupe v vide 2
y sfenanae 8 Muscalne

47.6% (191
¥ Segun etapas de vida, el mayor porcentaje de los casos de tos ferina se han reportado en la etapa

de vida Nifio (75.3%), siendo los varones de esta edad los que mas casos reportaron. La
diferencia de casos por sexos no es significativo, mostrando una diferencia de 4.8% de varén a

524% (210) | Mujer.

Fuarte: Base Noti. COCMINSA. CPC- Direccian de Epidemiclogia 2006



Croquis Distrito de Yurimaguas, Casos de Sarampion (S.E. N° 1_31), 2026
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Consolidado de Bloqueo Vacunal - Distrito de Yurimaguas, 2026

DESCRIPCION DE ZONAS DE IPRESS - YURIMAGUAS

EPIDEMIOLOGIA 202
IPRESS 10NA8 MANZANAS | TOTAL
BL00UED VACUNAL : P
(ASAFORCAM [NEORY CONREC OLECTADA ACTVDADES DE VACUNACON AGUANIRO 2 ¥ o |m
i b} %
i i Wi | W %f dirm;w S
a i . . ] 61
o o (AYUSABERTAS | o | o T07HLDE| E ammmmmwongmm fado | Dains | Jains | dals IOME i CARRETERA 3 —
- FEAA (AR ADOSCON| DOSCON | RCUNACK s | 5 p
ES| IR AR (RAAD | ABLADONAD [ ReHURAT HANZANAY A0S [ Haing
— i wlow | IATADA o EXOUBIA | ESQURMA | NI SN e KO UNADO ) n
gy © | ; RS NCREARRD o oo Y | | i
v EFECTIVAS FALLDAY 0 | T0 |NVCWA o : p
LA LOMA ? n w
OO e | e R | 0(alelnlelelelE B | & —
NATIVIDAD 1%
k) 1]
MUDEUWNWM 1 M ]
PAMPA HERMOSA 1 M “
GRAU £ (BARRIS) Y] 2
Fimw 6 0 0




RESPUESTA DE VACUNACION - BLOQUEO EPIDEMIOLOGICO

El bloqueo avanza, pero atin requiere completar la zona

Resultados consolidados de las actividades realizadas ante dos casos confirmados

87 46 1,007

manzanas intervenidas brigadas de vacunacién viviendas visitadas

Resultado de la visita domiciliaria

Distribucion registrada de las viviendas visitadas

mm-:-l2

enuentes I 3
onad

Evidencia de campo: revision y delimitacion de las manzanas
intervenidas

Resultados en ninos identificados

138 con esquema completo
40 con esquema incompleto

0 100 200 300 400 500 600 62 nifios vacunados

PROXIMO PASO - Completar la zona de bloqueo y corregir la clasificacion de 205 viviendas cerradas.

e Persisten nifios con esquema

COBERTURAS DE VACUNACION & “ =iz

YFACTORESDERIESG0 & e

no aseguran proteccion colectiva.

EN LORETO 00 o Lodspricnasdsarcis

. g y el transporte fluvial dificultan
Cobertura SPR 1y SPR2 (%) _ Clacceso.
M SPR1 M SPR2 o Lamovilidad y las zonas
100 958% Meta 295 % é fronterizas aumentan el riesgo

de importacion.

y o Serequiere biisqueda nominal,
recuperacion de SPR 2y
vacunacion intensiva.

Conclusion
Solo SPR 1 alcanzd la meta en 2024. SPR 2 permanecio
por debajo del 80 %; la baja cobertura, la dispersion
2021 2022 2023 . 2024 2025 geografica y la movilidad mantienen el riesgo de brote

v en Loreto.




COBERTURA DE VACUNA SPR - 1.2 y 2.2 DOSIS (Nifios de 1 afio) M ser12

Regién Loreto por Provincias - Enero - 24 de lulio 2026 - Dosk: registro nominal HISMINSA [corte 24/07) - Meta: Padrén/Programacion oficial SFRZ.2

REGION LORETO Meta esperada

Meta 1afio: 22,615

50.0
0, | o e o ____ 1
41.9%
SPR 1.2- 9 481 dosis SPR 2.2- 6,467 dosi
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60
51.5% . Ia 50.0%
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o
M. RAMON CASTILLA LORETO PUTUMAYOQ MAYNAS DATEM DEL MARANGN  ALTO AMAZONAS RECUENA UCAYALI
Meta: 1,588 Meta:2, 168 Meta: 197 Meta: 8,800 Meta: 2,624 Meta: 3,750 Meta: 1,637 Meta: 1,761

DIRESA LORETO - Direccién de Inmunizaciones - Comité de Inmunizaciones 2026

COBERTURA DE VACUNA SPR - 1.2y 2.2 DOSIS (Nifios de 1afio) M=

Provincia Alto Amazonas y sus Distritos - Enero—24 de lulio 2026 - Dosks: registro nominal HISMINSA [corte 24/07) - Meta: Padrdan/Programacion oficial SPR2.2
[ |
|
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DIRESA LORETO - Direccion de Inmunizaciones - Comité de Inmunizaciones 2026




Numero de Muertes Maternas segiin OCURRENCIAS vy clasificacion final
(Directa, Indirecta)-Region Loreto. 2017 al 2026* (actualizado al 3 de agosto).

B DIRECTA BINDIRECTA = TOTAL

i 38
35 34 34
5 29 28
E
g 25
S 28—y 23 23 23 23
3
i - -
s 18 18 15 15 15 15 15
St 13 13
1
10
10 9 9
5 8 8
s I I I ;
- i

2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026
Afos de Ocurrencia

Fuente: Base Noti . CDC-IMENSA. CPC- Direccidn de Epideminlogia 2006

Del 01 de enero al 3 de agosto 2026:
Se han notificado 13 MM, Directas (10} e indirectas (3), ocurridas en la region Loreto, Muertes Maternas
ocurridas hasta los 42 dias de culminada la gestacion.

Mapa Politico: Ubicacion de Muertes Maternas( Directas, Indirectas) segun Iugar
de procedencia. Region Loreto. 2025 y 2026* (actualizado al 3 de agosto).

REUAROR coramA 0 An‘;;f::m MUERTE MATERNA | TOTAL POR
0
N PROVINCIAS e 2026 mszr(;tzl;ros
PROCEDENCIAS  "pypecTa | INDIRECTA
0 YURIMAGUAS (1) 1 1
|§ 1 | ATOAMAZONAS(2) o0 cxpUERTO (1) 1 1
E CAHUAPANAS (1) 1 1
S , | DATEN DEL MORONA (1) 1 1
8 MARARION (4) PASTAZA (1) 1 1
MANSERICHE (1) 1 1
oo BRASIL BELEN (1) 1
SAN MARTIN 3 | MAYNAS (2) SAN JUAN ; :
BAUTISTA (1)
ST 4 | PUTUMAYO (1) PUTUMAYO (1) 1 1
REGION T — RAMON CASTILLA

o = - S5 MARISCALRAMON | (1) . :
R ——— > | casTiLa (3) SAN PABLO (1) 1 1
De las 13 muertes maternas notificadas, 04 YAVARI (1) 1 1
proceden de la provincia del Datem del Marafién, 6 | UCAYALI (1) CONTAMANA (1) 1 1
03 de Ramon castilla, 02 proceden de la provincia TOTAL 10 3 13

de Alto Amazonas, 02 de Maynas, 01 de Ucayali y

01 del Putumayo.




Numero de Muertes Maternas Directas e Indirectas segun momentos y

clasificacion final, Ocurridas en la region Loreto. 2025 (SE1-SE52)-2026*
(actualizado al 3 agosto ).
2025 2026
Clasificacion Final Clasisficacion Final

LG MR Directas| Indirectas Tod|| Momento del Fallecimiento  |Directas (Indirectas | Total %
Embarazo 2 3 5 | 147 Embarazo 1 1 2 154

Embarazo que termina en aborto | 1 1 2 5.9 Embarazo que terminaenaborto | 0 0 0 0
Parto 3 1 4 | 18 | |parto 2 | 0 | 2 | 14
Puerperio 3 10 | B | 626 | |perperio ? 2 9 | &2
Total 19 | 15 | 34 [1000| |l w !l 3 | 5| w000

En el 2025: El 67.6% de las muertes maternas ocurrieron en el puerperio.

En el 2026: El 69.2% (9 muertes maternas) ocurrieron durante el puerperio, el
15.4% (2 muertes maternas) durante el parto y el 15.4% (2 muertes maternas)
durante el embarazo.

Porcentaje y numero de Muertes Maternas Directas, Indirectas e incidentales
segun Etnia, ocurridas en la region Loreto-2025 y 2026*
(Actualizada al 3 de agosto).

= T ” o W En el 2025: 34 muertes maternas, el
Clasificacion Total Clasificacion Total 61.8% fueron mestizos.y ‘?l 38.2%
Directas |Indirectas Directas | Indirectas pertenecen a una Etnia (indigena
Mestizo 9 2 | n |&s| 5 2 7 | s amazonica).
Achuar 1 1
Kukama Kukarniria En el 2026:
Shawi 2 1 3 2 2 El 53.8% (07) son mestizos.
o 1 1 1 1 2 El 46.2% ([06) son indigenas
Shipibo Konibo 1 1 1 1 amazonicos:
= 382 6.2 02 Shawi, distrito de Balsapuerto y
Kichwas 3 1 4 1 1 Yurimaguas.
ke 1 1 02 Awajum distrito de Cahuapanas
Cocama Kocamilla 1 1 y Manseriche .
Yaguas 1 1 01 Shlplbo Conibo, distrito de
total 19 15 | 34 | 100 | 10 3 13 | w0 Contamana.. .
_ L 01 Kchwas, distrito del Putumayo.
Fuentez Base Noti . CC-MINSA.CPC- Direczidn de Epidemibiogia 2006




CASOS DE MUERTE FETAL Y NEONATAL, REGION LORETO, 2026

HIPOXIA INTRAUTERINA, NO ESPEQFICADA

INSUFICENGA RESPIRATORIA DELRECEN NAQDO
INMATURID AD EXTREMA

MUERTE FETAL DE CAUSA NO ESPECFICADA

ISEPSIS EACTERIANA DEL RECEN NAGDO, NG ESPECIFICADA
[SINDROME DE IR CULTAD RESPIRATORIA DEL REQEN NACDQ
|ASFIXA DEL NACIMEENTQ, NO ESPECFICADA

FETQ Y REQEN NACIDO AFECTADCS POR EMEARAZO MULTIPLE
PESC EXTREMADAMENTE BAIQ AL NACER
FETQ Y REQEN NACIDO AFECTADCS POR OTRAS FORMAS

CAUSA_BASICA _MUERTE

FETQ ¥ REQEN NACIDO AFECTADCS POR RUPTURA PREMATURA DE LAS MEMBRANAS
HIPOXIA INTRAUTERINA NOTADA POR PRIMERA VEZ ANTES DEL INIOQ DEL TRABAIQ DE PARTD

SEMANA EPIDEMIOLOGICA 01 - 30

23.61
14 19.48 1

5.56
278
417

9
2
7
139 4
1
3

417
139 2
437

(ASFIXIA DEL NACIMENTQ, SEVERA
(ASFIXIA DEL NACMENTC

[SEPSIS DEL RECEN NAODO DEEIDA A OTRAS BACTERIAS

(GASTROSQUEES
(OTRCS REQEN NACIDOS PRETERMING
IMALFORMAOGN CONGENITA DEL CORAZON, NG ESPEOACADA

|ANEMIA DE LA PREMATURIDAD
[ASPIRACIGN NEGNATAL DE LIGUIDG AMNIGTICO Y DE MO
ANENCEFAUA

INFECOGN PROPIA DEL PERIGDC PERINATAL, NO ESPEACADA
FETG Y REQEN NACIDO AFECTADCS POR GUIGOHIDRAMNIOS
DEFICULTAD RESPIRATORIA DEL REQEN NACIDG, NG ESPEGFICADA
HERNIA DIAFRAGM TICA CONGENITA

Otras Causas Basicas de muerte (15)

dEENBMREUNEEBEESSEGEEBEBRES e vawvwauwn - S

FETQ Y REQEN NACIDO AFECTADCS POR TRAUMATISMO DE LA MADRE

[SINDROME DEL RECIEN NAQDO DE MADRE CON DIABETES GESTACIOMAL

FETQ Y REQEN NACIDG AFECTADCS POR OTRAS COMPLICAOGNES ESPEQRCADAS 2 278

HIDROPESIA FETAL DEBIDA A OTRAS ENFERMEDADES HEMOLITICAS ESPECFICADAS Y A LAS NQ ESPEQRICADAS 1 139

Total |

139
139
278
278

N N W kM W W W N » .

0.00 2

139

TIPO DE MUERTE
FETAL | % NEONATAL[ % |

FETC Y REQEN NACIDO AFECTADCS POR TRASTORNOS HIPERTENSIVOS DE LA MADRE 17

154
18.45
13.85

3.08
10.77

6.15

462

Hasta la S.E. 30 se notificd 137 casos
de muertes fetales y neonatales. 3
muerte mas que la SE 29.

Se notifico mas nimero de muertes
fetales que neonatales.

Se reporto 45 causas bdsicas de
fallecimientos fetales y neonatales.

La causa basica de muerte fetal con
mayor frecuencia fue: feto y recién
afectados
hipertensivos de la madre (23.61%),
mientras que en muertes neonatales
se atribuye a insuficiencia respiratoria
del recién nacido (18.46%).

nacido

por trastornos

Feeate: Base Noti . GDXC-MENSA. (PC- Direccioa de Epidemiologia 2026
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TI.A OFIDISMO
LORETO S.E (01 - 30) ANO 2026

Leyenda
DISTRITOS
TIAOFIDISH
[0 (01 ouenes)

01. 2090 (48 Duieten)
[ 200 rousz (01 Dvace}
T 104340003 (3 Ovs)

OIRECOKN DL EPIDENKR OGiA

Total
2026

Porenta

Porcentae
acumulado

2026

Falleddos

Hasta la S.E. 30; 47 distritos
han reportado 347 casos de
ofidismo, se reporto 14 casos
mas que en el acumulado
hasta la semana anterior; los
distritos de Yurimaguas es el
distrito que presenta el
mayor nimero de accidente
ofidicos. El 79.54% de los
casos se presentd en 24
distritos de los 47 que
notificaron.

Hasta la presente semana se
reporto 4 fallecido por
ofidismo en el distrito de
Morona 2: Mujer de 54 afios
y nifio de 4 afios; Andoas:
Nifio de 8 afios y distrito de
Fernando Lores: Mujer de 23
afios

3
5
g

30
1 YURIVAGUAS 1118 :
2 [RAMON CASTILLA 0[]t HMERERE 9.80
3 [NAUTA B 1 2] 1 2015 ] am 12
4 [BALSSPUBRTO s |2 2 2 155 [ a3 1844
5 [BELEN 1 1 i 13| 31 .19
6 [wazan 3 B[ 31 2534
7 [TENENTECESARLOPEZROIAS | B [ 2 1]t]1 13| 37 2968
B [LAS AMAZONAS PR 15[ 375 3343
9 [BARRANCA 1 i 12 [ 346 3689
10 [MOROKA 10 Ol [ 2 [ 34 4035 2
11 [SAN JUAN BAUTISTA 7 [1]1 1 1 [u] 3w 4352
12 |VANSERICHE 10 1 1| 3w 4669
13 [iEBERCS 7 |1 2|t u | 4985
14 [anooas 10 1 i [ 3w 5303 1
15 [pegks B 2 1 [ 3 5620
16 [TORRES CAUSANA 10 10 | 288 5908
17 [sa PABLO B 1 10 [ 28 61.96
18 [CONTAMANA 5 1 1t [10] 288 6484
19 [FERNANDO LORES 5 2 t 1] 8] 25 6744 1
20 |LAGUNAS 5 1]t 1 t]e] 25 7003
21 [pAsTAZA 8 1 s | 259 262
22 [FUNCHANA 5 1 11 8] 23 7483
23 [vavaRl 5 |1 1 5 | 231 73
24 [SANTA ROSA DE LORETO 5 1 1] 8 | 23 7954
25 JURARNAS 4 1 2 7| wm £156
26 N0 5 1 6 173 B2
27 [TRONPETERCS 3 2 5 [ wm BA73
28 [{AQURANA 3 1 1[5 wm 8617
29 [TGRE 5 5 | 1M 751
30 [NDARA 4 1[5 ] w 945
31 [SANTA CRUZ 4 4 | s %020
32 [CAHUAPANAS 4 4 | 15 935
33 [MAUIA 2 [1]1 4 | s 9251
34 JENARD HERRERA 3 1 4 | 15 9366
35 [ALTONARAY 2 1 3 [ o8 us2
36 [SARAYACU 3 3 | o8 %530
37 [YAGUAS 1|1 2 056 9507
38 PARNARI 2 2 | o %654
39 RECUENA 2 2 | 0% 9712
40 ROSA PANDURD 2 2 | o 9749
4 |ras 2 2 | o 0827
2 [SAOURNA 1 1| o 9856
8 [wao 1 1| o RS
44 [TENENTE MANUEL QLAVERD 0 1 1| o2 94
5 PADRE MAROUEZ 1 1| o0 %L
% [SPUN 1 1 029 971
1 1| o0 100.00

47 PUINAHUA
Total generd B9 |7 |6 ||| (1 100, 4




CASOS DE TUBERCULOSIS, REGION LORETO, ANO 2026 S.E. 01 - 30

Parcentaje
= TUBERCULOSIS Porcentaje | acumulado
v () cesalommo ’f S DISTRITOS EXTRAPULMONAR 20%
.
4 3
TI.ATUBERCULOSIS 7 1 6
LORETO S.E (01 - 30) ANO 2026 [3 [VuRmmacuAs 1 53 9 1 2 3 4 15.06 522
4 |ioumos 1 2 1 51 13 7 a1 1 1419 664
LS leunciana 2 12 2 4 2 153 134
6 [requena 14 2 2 18 315 711
7 [namon casTILLA 14 2 16 1 280 739
8 [Nauma 14 1 1 16 2 280 821
o |ONTAMANA 1 3 u 248 51
10 [WazaN 10 1 1 19 70
11 [BARRANCA 1 7 8 1 140 84
| 12 [BUSARUERTD 4 ] 6 1 108 s
[13 [aND0AS s s [T %04
14 [sa PARO 1 1 4 [ a1
18 [TROMPETERDS 1 1 4 am e
16 [PERAS 3 1 4 a7 2s
17 [vavart 3 1 4 [T a2
18 [INDIANA 1 1 4 a7 2
18 [NAPO 3 3 sy M4
20 [SaravaU 3 3 [T M
21 [LRARINAS 1 1 3 sy "4
) 1 1 1 [T s
1 1 1 03s %1
1 1 1 [ %5
1 1 [T %8
] 1 03s 72
1 1 as s
Loyenda 1 1 1 1S s
DISTRITOS 1 2 ass "2
TIA_TBC_TO 1 1 [ ®4
O 018 Datnios) 1 1 [ ”®5
@ 001-0.11 04 Distas) 1 1 (173 ®s
@ 012-017 (04 D) 1 1 [37] LX)
@ 015 50000 (31 Dsion) 1 1 [} o
1 1 [ »s
DIRECCION DE EPIDEMIOLOGIA 1 1 a1g ”s
1 1 [T "5
1 1 [ »e
1 1 [ 1000
7

39 distritos reportaron casos de tuberculosis hasta la S.E. 30. Se notificaron 571 casos de Tuberculosis, de los casos reportados 378 son casos de tuberculosis con confirmacion
bacterioldgica, se notificé 11 casos mas en comparacion al acumulado de la SE 29. Se reportd 19 fallecidos hasta la presente semana, 1 caso mas que la semana pasada. Los 19
fallecidos se reportaron en 11 distritos, el distrito de Yurimaguas reportd el mayor niimero de fallecidos(4).

Fuentes Base Noti . CDCMINSA. CPC- Direccin de Epideminiogia 2026

2026 (S.E. 01 - 30)

DISTRTO Totl | rotal 2026 | Porcentaje 2026 | VARACION
2025 PORCENTUAL
20252026
1 |URAREN AS 57 4 16 14 Eld 18 130 3D ERE
2 [RARRANCA &7 300 & 14. % e
3 [anpoas 55 621 5 12 W% i _% . o . »
P Pp—— “ R 3 2 2 N - pp— l zeso Tendencia de los casos de Tosferina segin diagnestico, en la Regién Loreto, SE 01-30
5 [PARMARI %6 » ST 2026
6 [WIRMAGLAS 1 | 2 3 1|6 | 2 3 * SNE | WIS - mm Probable ——tonfirmado
T |SANTAROSA DELORETD M| 1 2|1 b3 552%
B [SANTACRUZ 1 1|7 | a EEY 28TR 30
% [MANSERCHE 13 EEY 28TR f T
10 [FAMON CASTILA 12 1 4 1 ZATE b B 5
1| EBEROS 3 3 1TT% 4
| 13 |vavam 2|2 1 1 [ 13% 5 =
13 |TROMPETERDS 1 1 1 3 DE6% .
14 |TERE 1] 1 1 2 DA%
15 [FUNCHANA 1 1 »n 2 0AdE | M0% 10
16 |MORDONA 1 Pl 1 [ Fry ] ~100E
17 [iumos 1 1 1 022% £y 5
| 18 |vaeuss [ 1 1 022%
19 |EL o 1 E 1 o2 | 6% 0
12 3 4 5 6 7 8 9 1011 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 3
M SN MIAH BATISTA 1 L 1 027% v e Semanas epidemiolégicas
I LAS AMAZONAS [ 1 [ 0.00% A%
| 2 |CAHUAPAN &S [ o [ 0.00% A%
n[REUNA [ 1 0 0.00% A%
M [PASTAZA [ 182 [ 000% | -A0O%
B |FEBAS [ [ D0 Ao

Hasta la S.E. 30; se han reportado 453 casos de Tos ferina, 29 casos mas con respecto al acumulado de la SE 29. Se confirmaron el 57.8% (262/453) y el 42.2%
(191/453) son probables ala espera de su confirmacion.

Comparando al 2025, durante el presente afio se tiene una disminucion del 71.1% (1115 casos menos). Hasta la SE 30, 13 distritos muestran un incremento de
casos en el acumulado, 12 de ellos reportan un incremento de mas del 100%.

9 distritos reportan casos de Tosferina que durante el 2025 a la misma semana no presentaron, hasta el corte de esta semana, 20 de los 54 distritos reportan
casos de Tos ferina en la region Loreto, mientras que en el 2025 fueron 16. El distrito del Pastaza, que reporto el mayor nimero de casos durante el 2025 a la
misma semana no reporta casos. Las provincias de Datem del Marafidn, Loretoy Alto amazonas son las que presentan el mayor niimero de casos.

Fuente: Base Noti . CIC-MENSA_ CPE- Diresion de Fpideminlogia 2006




CASOS DE TOS FERINA POR GRUPO DE EDAD Y SEXO, REGION LORETO 2026 (S.E. 01 - 30)

TIPO DIAGNOSTICO Frecuencia Casos de tos ferina por etapas de vida, Region Loreto; 2026
TOTAL Semana Epidemioldgica 01 - 30

0-11 ARos {Nifas)

12-17 Anos {Adolescente)
18-29 Anos {loven)
30-59 Afos (Adulto)

60 + {Adulto Mayor)

Total

48.1%(218)

g 51.9% {235)

Femenino | Masculino relativa
152 188 340 1%
e n 4 0.1%
L) 9 28 6.2%
# 1 38 8.4%
4 2 [ 13% .
218 235 453 100% B

WFemenino W Masculing

Segun etapas de vida, el mayor porcentaje de los casos de tos ferina se han reportado en la etapa
de vida Nifio (75.1%), siendo los varones de esta edad los que mas casos reportaron.

Se reporto 29 casos mas que en el acumulado de la semana 29.

La diferencia de casos por sexos no es muy importante, mostrando una diferencia de 3.8% de
varén a mujer.

FuentezBase Noti . CDC-MENSA. CPC- Dirercidn de Epideminiogia 2026

Casos de fallecidos por Tos ferina en la Regién Loreto, 2026

Hasta el acumulado de la SE 30, se notificaron 14 fallecidos por tos ferina,
DISTRITO Confirmado | Probable de todos los fallecidos, 6 fueron confirmados y 8 se mantienen como
probables.
URARINAS 7 1
BALSAPUERTO 1 3

De éstos fallecidos la tasa general de letalidad es de 3.1% en la regién, el
mayor nimero de fallecidos se presenta en distrito de Urarinas (11/14).
El dltimo fallecido fue notificado en la SE 23.

En el 2025, a la misma semana, se reportaron 29 fallecidos y los distritos
del Pastaza y Andoas fueron los que reportaron el mayor numero.

ETAPA_VIDA Confirmado| Probable |Totalgeneral

0-11 Afios [Nifios) 6
12-17 Afios [Adolesoente) 0
1829 Afios [loven) 0
30-59 Afios [Adulto) 0
60+ [Adulto Mayor) 0

Total general ‘ 6

7 13
0 0
1 1 ) ) )
El mayor nimero de casos fallecidos por Tos ferina se observa en
0 0 nifios de 0 a 11 afios, mostrando una letalidad de 3.8%.
0 0 Se reportd un caso fallecido probable en etapa joven.




| INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS EN < 5 ANOS

i
NEARERRRRRR

s & gt et

Gt - Hasta la S.E. 30, se han reportado 70 851 epi-
sodios de IRAs No Neumonias en nifios <5
afos: 3 528(5.0%) en nifios menores de 2 me-

| ses; 19436 (27.4%) en nifios de 2 a 11 meses y
47 887 (67.6%) en nifios de 1 a 4 afios. Se noti-
ficaron 2 180(3.2 %) casos mas que la semana
anterior (SE 29). Segun el canal endémico, la
curva de casos se mantiene oscilante en zona
de ALARMA, pero en la presente semana des-

cendlo a la zona de SEGURIDAD. En el mapa de riesgo segun la

T.I.A de las ultimas 4 semanas, muestra mayormente distritos con

nivel de riesgo bajo(37) y 13 distritos entre mediano y alto riesgo.

Punchana (7118), Yurimaguas (5472), San Juan Bautista (5307),
Iquitos (3862), Andoas (3409), Barranca (3268), Contamana
(2816), Urarinas (2388), Nauta (2244), Pastaza (2217), Requena
(2181), Belen (2180), Morona (2111), Manseriche (1899), Ramon
Castilla (1805), Balsapuerto (1798), Trompeteros (1762), Tigre
(1492), Cahuapanas (1458), Lagunas (1207),Puinahua (953), Napo
(921), Jenaro Herrera (873), Sarayacu (872), Fernando Lores
(853), Indiana (828), Mazan (717).

T.I.A Regional es 6,090.52x 10000 hab. (Pob< 5 afios) (S.E. 30)
La Estratificacion del Riesgo segun la T.I.A es como sigue:

Alto Riesgo: 02 Distritos

Mediano Riesgo: 11 Distritos

Bajo Riesgo: 37 Distritos

Sin Riesgo: 04 Distrito.

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 26.06% del total
de atenciones Regional.

NEUMONIAS

SARAAL wreie A e A e et s e See e iren
Tt e . . AAba -

P R ey T e T T
g

- Hasta la S.E.30 se han registrado 1 966 episodios

é o de Neumonia; 1 615 (82.1%) son episodios de
Neumonia y 351 (17.9%) son episodios de Neumo-
i nia Grave. La presente semana se notifico
" 40(2.1%) casos mas que el acumulado de la sema-
= = na anterior (SE 29). Desde la SE 21 la curva de
=~ = casos ingreso a zona de ALARMA y desde la SE

25 reporta un descenso de casos, quedando en la
zona de SEGURIDAD la presente semana. Se han reportado 12
defunciones en lo que va del afio, 1 extrahospitalarias: Barranca(01)
y 11 intrahospitalarias en los distritos de: Balsapuerto (2), Andoas
(2), Barranca (1), Napo (1), Putumayo (1), Pastaza (1), Urarinas (1),
Yurimaguas (1) y Punchana (1). La ultima defuncién se notifico en la
SE 28. Segun el mapa de riesgo de las ultimas 4 semanas, se repor-
ta unicamente distritos de bajo riesgo (27) y el resto sin riesgo.

Punchana (265), Requena (185), Andoas (178), Iquitos (140), Ba-
rranca (137), San Juan Bautista (134), Yurimaguas (125), Nauta
(92), Belen (69), Napo (59), Urarinas (54), Balsapuerto (49), Manse-
riche (42) Contamana (41); Parinari (39), Pastaza (36), Cahuapanas
(34), Trompeteros (31), Tigre (29), Morona (28), Ramon Castilla
(28), Vargas Guerra (17), Indiana (16), Torres Causana (15), Yavari
(15).

La T.I.A Regional es 16.90%x 1000 hab. (< 5 afios). A es como si-
gue: (S.E 30)

Alto Riesgo: 0 Distrito

Mediano Riesgo: 0 Distritos

Bajo Riesgo: 27 Distritos

Sin Riesgo: 27 Distritos.

Los Distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 30.93% del total
de atenciones Regional.

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

NERRRRERER
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¢ owesaonrTo 2, |
—l T.LA SOB ASMA < 05 ANOS @ .

LORETO S.E (27 - 30) ANO 2026

Hasta la S.E. 30; se han notificado 3 888 casos de Sindrome de Obstruccion Bron-
quial/ASMA en menores de 5 afios; 2 005 (51.6%) episodios en nifios menores de 2
afios y 1 883 (48.4%) en nifios de 2 a 4 afios. En la actual semana la curva de casos
se ubica en zona de SEGURIDAD mostrando un descenso progresivo en las ultimas
semanas. Segun el mapa de riesgo con la T.l.A de las ultimas 4 semanas, se obser-
va solo distritos de bajo riesgo (8).

San Juan Bautista (1024), Requena (842), Belen (666), Iquitos (532), Punchana
(516), Yurimaguas (185), Puinahua (35), Andoas (21), Nauta (20), Fernando Lores
(18), Mazan (4), Morona (3), San Pablo (3), Contamana (2), Lagunas (2), Padre Mar-
quez (2), Santa Cruz (2), Cahuapanas (1), Indiana (1), Las Amazonas (1), Napo (1),
Pebas (1), Sarayacu (1), Teniente Cesar Lopez Rojas (1), Tigre (1), Torres Causana
(1), Trompeteros (1), Urarinas (1),

T.I.A Regional es 33.42 x 1000 hab. (< 5 afios).

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

Alto Riesgo: 0 Distrito

Mediano Riesgo: 0 Distrito

Bajo Riesgo: 08 Distritos

Sin Riesgo: 46 Distritos

a ciudad de Iquitos reportaron el 70.42% del total de atenciones Regional.

Pagina 8
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DISTRITOS

TIASOBIASM

) 0 148 Diswrivos)
[ 0.01 - 5.3 (05 Distritos)
[ ] 9534 15581 (0 Distritos)
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ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA DISENTERICA

| ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA ACUOSA

CAMAL
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& Hasta la S.E. 30, se han notificado 3 451
atenciones por Diarrea Disentérica, de los
cuales 266 (7.7%) atenciones corresponden
a <1 afio, 903 (26.2%) atenciones de 1 a 4

| afios y 2 282 (66.1%) atenciones de mayo-
res de 5 afos. Se reportaron 118 (3.5%)
casos mas que en el acumulado de la sema-
na anterior(SE29). Segun el canal endémi-
co, la curva de casos en la presente sema-
na mostrd un descenso, ingresando a la
zona de SEGURIDAD. No se reporté falleci-
dos hasta la presente semana. Segun la

tasa de incidencia acumulada de las ultimas 4 semanas, el mapa

de riesgo actualmente presenta distritos de bajo riesgo principal-

mente(34) .

Nauta (493), Contamana (303), San Pablo (246), Teniente Manuel
Clavero (215), Urarinas (214), Manseriche (199), Barranca (195),
Andoas (160), Santa Rosa De Loreto (139), San Juan Bautista
(128), Morona (105), Napo (99), Ramon Castilla (89), Padre Mar-
quez (86) Pastaza (65), Indiana (62), Fernando Lores (59), Reque-
na (58), Cahuapanas (51), Sarayacu (50), Pampa Hermosa (46),
Punchana (35) Tigre (32), Mazan (26), Yurimaguas (25) Bal-
sapuerto (24), Soplin (24), Iquitos (23).

La T.I.A Regional es 2.23% x 1000 hab. (S.E. 30)

La estratificacion del riesgo segun la T.I.LA x 1000 hab. es como
sigue:

Alto Riesgo: 0 Distrito

Mediano Riesgo: 02 Distrito

Bajo Riesgo: 34 Distritos

Sin Riesgo: 18 Distritos

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 5.74 % del total
Regional.

CANAL ENOEASO00 DE ATESOICNES POR ENTCAMEOADLS CMARGIOASATUOSAS AGUOAS
LOMLTO. AROS J0I5 (W 03
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LA acuses o & Hasta la S.E. 30 se reportaron 64 383 aten-
ciones por EDAs Acuosas en la regiéon Lore-
to: 4 659 (7.2%) atenciones en menores de
01 afio, 16 891(26.2%) atenciones de 01 a 04
anos, y 42 833(66.6%) atenciones en mayo-

'res de 5 a mas afos. Se notificaron 1 987
(3.2%) casos mas que en el acumulado de la
semana anterior (S.E.29). Segun el canal
endémico la curva de los casos de EDAs
Acuosas muestra un descenso desde la SE
16; pero en la presente semana aun se ubica
en zonas de EPIDEMIA. Se report6 2 falleci-

= do hasta la presente semana: 1 en el distrito
de Iqultos y 1 en el distrito de Cahuapanas. Segun mapa de riesgo
de las ultimas 4 semanas se observa 5 distritos de alto riesgo, 10 en
mediano riesgo y la mayoria(35) en bajo riesgo.

Perteneciente al distrito de Punchana (8927); San Juan Bautista
(7267), lquitos (6722), Contamana (3543), Belen (3122), Urarinas
(2785), Yurimaguas (2695), Andoas (2124), Morona (1621), Manse-
riche (1484), Cahuapanas (1478), Barranca (1437), Requena
(1433), Trompeteros (1432), Ramon Castilla (1416), Nauta (1399),
Pastaza (1107), Fernando Lores (933), Indiana (897), Tigre (853),
Sarayacu (801), Napo (732), Teniente Manuel Clavero (719), Bal-
sapuerto (686), Lagunas (674), San Pablo (609), Parinari (576),
Puinahua (537), Putumayo (525), Pebas (488).

La T.l.A Regional es 60.23% x 1000 hab.

La estratificacion del riesgo por la T.ILA (x 1000) es como sigue:
Alto Riesgo: 05 Distritos

Mediano Riesgo: 10 Distritos

Bajo Riesgo: 35 Distritos

Sin Riesgo: 04 Distrito

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 40.44% del total
Regional.
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