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El presente Boletin considera la informacién de la vigilancia
epidemiolégica de la semana epidemiolégica N° 39 del
presente afio

580 agentes comunitarios fortalecen sus
capacidades para prevenir y controlar el
dengue

El Ministerio de Salud (Minsa), con la cooperacion técnica de la Organi-
zacion Panamericana de la Salud/Organizaciéon Mundial de la Salud (OPS/
OMS) en Pert, y en coordinacion con las autoridades sanitarias de Tum-
bes, Tacna, Lima Centro, Callao y La Libertad, impulsaron talleres para el
fortalecimiento de las capacidades de 580 agentes comunitarios de salud
(ACS) para identificar riesgos, orientar a las familias y promover la vigi-
lancia comunitaria frente al dengue.

Financiadas por la Agencia de Cooperacion Internacional de Corea
(KOICA), estas iniciativas forman parte del proyecto “Mejorando la in-
clusion social y el acceso a la salud de la poblacion migrante y refugiada
en el Pert” y contribuyen a fortalecer el papel de los agentes comunitarios
de salud como un vinculo estratégico entre los servicios de salud y la po-
blacion, especialmente en territorios vulnerables al dengue y con alta con-
centracion de personas migrantes y refugiadas.

Como parte de la capacitacion, los participantes mejoraron sus conoci-
mientos sobre el dengue, abordando aspectos clave como sus mecanismos
de transmision, signos y sintomas, identificacion de criaderos del zancudo
vector y medidas de prevencion que pueden implementarse desde los ho-
gares. Asimismo, se puso especial énfasis en las visitas domiciliarias, per-
mitiendo que los agentes comunitarios fortalecieran sus capacidades para
orientar a las familias en la eliminacion de criaderos, la deteccion tempra-
na de signos de alarma y la adopcidn de practicas saludables.

Mediante ejercicios practicos, los agentes comunitarios aprendieron a uti-
lizar el aplicativo PromoApp, una herramienta digital desarrollada por el
Minsa, y también la ficha de autoevaluacion familiar “10 minutos contra
el zancudo”; fortaleciendo asi el registro, la planificacion y el seguimiento
de sus intervenciones comunitarias.

Los talleres incluyeron ademas contenidos sobre vigilancia comunitaria
del dengue, abordando la identificacion de puntos criticos, el uso de herra-
mientas de monitoreo y reporte, la derivacion oportuna de situaciones de
riesgo a los establecimientos de salud y la articulacion con actores locales.
La labor de los agentes comunitarios es fundamental para acercar las ac-
ciones de prevencion a los hogares, fomentar la participacion de las fami-
lias y contribuir a una respuesta articulada con los servicios de salud. So-
bre este punto, se resalto la participacion de agentes comunitarios prove-
nientes de la poblacidon migrante en las zonas con alta concentracion de
personas migrantes y refugiadas.

A través de estas acciones, la OPS continta apoyando los esfuerzos del
Minsa y de las autoridades sanitarias regionales para fortalecer la preven-
cion y vigilancia del dengue desde el primer nivel de atencion, contribu-
yendo al desarrollo de comunidades mas informadas y preparadas para
proteger su salud.

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 dafnos y eventos notificados en la semana epidemiolégica (S.E) N° 39 del afio 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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CANAL EMOEMICOD DE MALARIA EN LA REGION LORE 1O REGONLOMETD S 2 OR 25 ASD 2009
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Hasta la SE (39) la Estratificacion del
Riesgo en distritos es como sigue:
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2025, se reporta una reduccion de 9 S8 s IEPIRC DR I0Ve 0 T ! .
341 casos, lo que representa una dismi- 2669 " — o =
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de EXITO. Desde la SE 26 la curva de 18 | e

cosos se mantiene en esta zona. il Lo - —

Por la temporada de vaciante es proba-
ble que la curva de casos se mantenga
en la zona de EXITO en las siguientes
semanas.

Los distritos que reportaron mas casos
son:

Andoas (4005), Pastaza (2499), Trom-
I peteros (2153), Urarinas (1034), Yavari
a (988), Yaquerana (959), Tigre (872),

- Ramon Castilla (575), Napo (508), Pe-
LT bas (482), Alto Nanay (461), Yaguas
Vo (439), San Juan Bautista (370), Barran-
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Hasta la S.E. 39 del 2026; se reporté 2 988 casos de Dengue, 8
(0.3%) casos mas que el acumulado hasta la semana anterior (S.E.
38).

En comparacion con el afio 2025, se tiene 2 548 casos menos de
dengue, lo que representa una reduccion del 46% respecto al afio
anterlor a Ia mlsma semana. Seqin ecapas de WeD, 1oe CIO de Danges Aaan b SE 20 40 CONCNTIIES o5 s E1apa de wids (RO (00 ATN) g sdalan {06 D], Wanaseo
En la Semana Epidemiologica 39 del afio 2025, 1a curva de casos de e ——" e ——m e s S e s mesmm s
dengue se ubicaba en la zona de ALARMA mostrando una disminu-

cion de casos en comparacion al inicio del afio. En contraste con el | st s S et 20 sfouta: o
2026, la curva de casos se ubica en zona de EPIDEMIA, observando- erohday midiniosi- e

se un incremento en las uUltimas semanas. S —————
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hasta la S.E. 39, 44 distritos estan en riesgo
de transmisién de malaria, 21 de ellos
califican como: Muy alto (11) y alto riesgo
(11).

LORETO S.E (1-39) ANO 2026 REGION LORETO S £ (01 -38) ARO 2026 La TLA. de Malaria en el 2026 muestra que

El mayor numero de distritos de Muy alto
riesgo se ubican en las provincias de Datem
del Marafidn, Loreto, Yavari, Putumayo Y
Requena (Yaguerana), wsto debido
principalmente & la accesibilidad de las
comunidades a las IPRESS en estos distritos

Este aflo, en comparacion con el 2025, en la
misma semana epidemiologica, se notifico 3
distrito menos de riesgo de malaria (44/48) vy
los distritos de alto y muy alto Riesgo se
ubican en las mismas provincias.

Pawriem . e - 2008

(8.E. 01 - 39)

malaria de los cuales 7 distritos muestran un
incremento del 100% a mas en comparacion al
2025,
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T =16 12 distritos reportan incremento de casos de
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Comparando los casos acumulados entre la
semana actual y la 38 se reportaron 258
casos mas

Asimismo; 31 distritos reportan menos casos que el
afo anterior a la misma semana.
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T
= : —T o o e 6 distritos no reportan casos en le presente aflo y
. .
o J o et S.oen hartenke ﬁ na que el 2025 presentaron . Asimismo 2 distritos
= L s o 4000 notificaron casos y que el 2025 no reportaron.
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TLA MALARUA VIVAX e
REGION LORETO S E (36 -38) ARD 2025

Hastas la S.EE. 39 del 2026, 44 distritos réportaron casos de
Malaria Vivax. El 79.83% de casos se concentran en 11
distritos, 12 distritos reportan un incremento de casos en
comparacion al afio 2025; asimismo, 31 distritos reportan

A 3000 disminucién de casos con respecto al afio pasado. Segun el
e 200 mapa de rlesgo de las (ltimas 4 semanas se presentéd 26
rii oy distritos de rlesgo y 28 no reportan casos en las mismas

semanas,
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Hasta la S, 39 del 2026; 26 distritos reportaron cases de Malana 2, falciparum, & 1o misma semana del 2025 se reports 30 distritos con malana falciparum. Bl 30 8% de casos se
concentran #n 4 dotritos,

Los distritos de Andoas y Pastaza de la provincia del Daterm del Marafidn reportan of 57.8% de casos de malaria falkciparum on la Regidn

En comparacién al 2025; 9 distritos reportan un incremento de casos, de los cusles 5 muestran un saumenta de mas del 100%; asimisma, 13 distritos reportan disminucion a la
misma semana. Segun ol mapa de riesgo de las Gitimas 4 somanas, se prasentd 11 distritos de riesgo, las cuales estdn entre bajo y mediano riesgo de transmision de malaria
falciparum la mayoria, 43 distritos no reportan casos en e dltime mes,

Fuante: Bate Mo . COC-MINSA. CIC- Dirscchin de Eoidermiciogs DO26

MALAI

Casox du maleria por etapes de vide, sn s Regidn Loreto 2020

Edad MALARIA YOTAL Porcentaje v E ey bgicn 01 - 39
P.vivax P. faicipaorum P. malorioe casos
0-11 Afos (Nides) 7162 1418 8520 48 8%
12-17 Afos (Adclescents) 1018 =74 2492 14.2%
18-29 Alos (Joven) 2169 552 1 2722 15.5% 4
30-59 Afos (Adulto) 2013 81 1 3255 18.5% °
60 + (Adulto Mayor) 4aa) a2 533 3 0% . L .
1 L L L

[ re—

Sagun etapas de vida, los casos de Malaria se concentran en la etapa de vida Nifo (48 8%), lo cual demuestra la transmisiéon comunitara, seguido
de los casos de malarna en etapa de vida Adulto con el 18,5%, lo cual estaria relacionado con las actividadas econdmicas de este grupo etano

En cuanto a los casos de Malarla por sexo, el
mayor porcentaje corresponde al sexo masculino
con S54.7% del total de casos de malana
reportados en el presente afho, observandose una
diferencia considerable de porcentaje entre ambos
9610 54.7% saxos (9.4%), que refleja probablemente Ia
transmision por las actividades econdmica de |a
poblacion masculina

TIPO DE MALARIA Frecuencia

TOTAL

P. vivax \ P. falciparum P. malariae relativa

Femenino

1567 7972 45.3%

Masculino

1710
3277

[ ABLECIMIENTOS pewm P. Vives
1 |HOsPITALAPOS 1T0S |
2 SANL 20 15 11 26
3 HOSPITAL BEGIONAL DE LORETO 3 16 19
4  |HOSPITALHIIQUTOS 4 13 17 CASOS HOSPITALIZADOS POR SEMANA EPIDEMIOLOGICA EN LA REGION LORETO SEMANA
5 |[CUNCaNavAL 10 10 EMDEMIOLOGICA 01- 39 DEL 2026
6 HOSPITALAMIL SANTA ROSA 2 5 7
7 HOSPITA POYO YURIMAGUAS 1 5 6
8 REMANSO 5 s » oy
9 [HUAPAPA 1 s »
10 SOPLINVARGAS 4 4 . d
11 |CLINCA ANA STHALL 3 3 8§ P
12 |SANTA MERCEDES 3 3 . a 2 >
13 |SANRAFAEL 2 2 - ¥ " -
14 TANSHIYACU 2 2 L -
15 |AUCAYD 1 1 2 . »
16 |REQUENA 2 2 4N ”
17 |BUENA VISTA DEL NAPO 2 2 ® N/
18 |GENARD HERFERA 1 1 : — o it s
= ALLTO ! 1 Semanas epddemotogcas
20 BRETANA 1 1
21 |EL ESTRECH 1 1
22 |CABALLO COCHA 1 1
23 ASOOACION OVIL SELVA AMAZONICA 1 1

HOSPITAL AAGLIAS 1 1

1 1
34 115 153 Fuarte: Base Noti . COC-MINSA. CPC- Direccion de Epidermiclogis 2006

* Hastala Semana 39; se reporté 153 hospitalizados por malaria, igual nimero de casos con respecto al acumulado hasta la SE 38,
* El mayor nimero de hospitalizados fue por P. vivax con 119 pacientes.

* Enla SE 39 no se reporto hospitalizado por malaria.

* Hospital Apoyo lquitos y San Lorenzo reportan el mayor nimero de hospitalizados hasta la presente semana.




MALARIA MALAMIA AR LATA
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OISTRITO #. faiecl pary F o tercipmr i P wives
ANDOAS | 2 - 0-11 Afos [N
SAN JUAN RALTISTA | o o 12-17 Ahos {Adokes cunte)
MORONA 1 o

| 1229 Afos { Morven)
TIGonre { 0 o
URARI NAS o ° 10-5%0 ANos {Adua)
MANSERICHE | 1 o
rrmas o Taral gewesn!

Hasta la SE-39 del 2026, se reportd 1 fallecido, por Plasmodium falciparum, En @l presente ano @l grupo etario afectado fueron los
procedente de la Provincia de Loreto, Con respecto al 2025 se reportd 8 nifios da 0 — 11 anos

fallecidos a la misma semana epidemioldgica, 4 por Plasmodium vivax y 4 por En @l 2025 an la misma semana epidamiocldgica se reportd
Plasmodium falciparum. fallecidos an nifos principalmeaenta

DIAGNOSTICO

MALASIA MALARIA El establecimiento de salud donde se notificd la defuncidn
ESTABLECIMIENTOS P. falciparum P. vivax Total general por malaria fue Santa Silvia, del distrito de Urarinas
provincia de Loreto, en la SE 12. No se reporta fallecidos
desde esa samana.

POR Dl:‘l‘llm‘lﬂl LA REGION LORETO, 2026 (S.E. 01 - 39)

Fusrie: Base Heth . COT-MINIA. CPC- Dirmution dhe Eptdmrvndogls 2058

SANTA SHAVIA 0 ‘ 1
Total general 2

E—:TTZ—“- Hasta la S.E. 39 del 2026, 44 distritos reportan
. :“ casos de Malarna, para el 2025 a la misma semana
: ‘nn? se notificd en 48 distrito; 4 mas con respecto al
if 3 presente afio.
R DN
21—t 3 12 distritos reportan incremento de casos de

malaria de los cuales 7 distritos muestran un
incremento del 100% a mas en comparacion al
202s.

Comparando los casos acumulados entre la
semana actual y la 38 se reportaron 258
casos MAs,

Asimismo; 21 distritos reportan menos casos que el
afio anterior a la misma semana

& distritos no reportan casos en le presente afio y

1 - ~— —— a - que el 2025 presentaron . Asimismo 2 distritos
3 — S ____w—-— Lt notificaron casos y que @l 2025 no reportaron.
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L] 2 : 2 asth Shouh (T Malaria Vivax, El 79.83% de casos se concentran en 11
o0 ) 2 001N w9 i s0.08
41 3] 2 LLTES »nI™ | Y distritos. 12 distritos reportan un Incremento de casos en
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las 2 1 2 oors | mom f 19009 comparacion al afo 2025; asimismo, 31 distritos reportan
& 1 1 LLIAY 108 pors. 2
i ) T 1T1 3 cor | icesn Yy disminucién de casos con respecto al aflo pasado. Segun el
e : O S T — - s | mapa de riesgo de las ultimas 4 semanas se presento 26
&8 [TINENT Lo ) 1 ] 00 108 8% 1000 i i
CALIE O S S ] T — e distritos de riesgo y 28 no reportan casos en las mismas
semanas
Fuerte Rase Noti . COCMINSA. CPC- Dracadn de Epidemiclogia 2006




CASOS DE MALARIA 2 falfciparssr POR DISTRITOS, REGION LORETO, 2026 (S.E. 01 — 39)

awrmira : | =
- TIA MALARIA FALCIPARUIA
HEGION LORETO 3 E (38 .39) ARNO o2
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Hasta la S.E. 39 del 2026; 26 dislritos reportaron casos de Malatia & falciparam, & ta misma samana del 2025 se repord 30 distritos con malarda falciparum. €1 50 40 de casos se
concuntran en 4 distritos

Los Qistritos de Andoas ¥y Fastaza de la provincia del Datem del Marafidn reportan ¢l S7.8% de casos de malaria faiciparum an la Regidn.

En comparacién al 2025; 9 distritos reportan un incremento de casos, de los coales 5 muestran un aumento de mads del 100%,; asimismo, 13 distritos reportan disminucion o e
MM Semana. Segun ¢ Mapa de resgo de as altimas 4 semanas, se presentd 11 distntos de riesgo, las cuales cstan entre  bajo vy mediano riesgo de transmiskaon de malaria
falcipgarum 13 Mmayoria, 43 distitos No reportan casos en e Glitimo mes

Fumnta: Rase Wi COC AMMEA. CPC. Diranstbn se §pidmeielagie I (04

» Lovete 2026

Cesvs de POr wtapus de vida, un e e
MALARIA Semans Epiduminiogses 01 - 39

P. vivax | P. falcparum P, malorioe

0-11 ARos [Nifas) 7162 1418 a580 o
12-17 Alos (Adalesconte) 1918 574 2492 -
18-29 ARes Uoven) 2169 552 1 2722 5
30-59 Afos (Adulto) 2613 GAL 1 255 : "
60 + (Ad 92 533 . - I . I
TOTAL i 2 17582 T o copaAias R A o ]

Prapa e vide

Segun etapas de vida, los casos de Malaria se concentran en la etapa de vida Nifio (48.8%), lo cual demuestra la transmision comunitana, seguido
de los casos de malana en etapa de vida Adulto con el 18,58%, lo cual estaria relacionado con las actividades economicas de aste grupo otarlo.

En cuanto a los casos de Malana por sexo, el
mayor porcentaje corréesponda al sexo masculino
con 547 del tolal de casos de malaria
reportados en el presente ano, observandose una
diferencia considerable de poroaentaje entre ambos
Masculino %54.7% saxos (9.4%), que refleja probablementa Ia
ranamisiaon por las aclividades scondmica de I
poblacion masculina.,

TIPO DE MALARIA Frecuencia

TOTAL

raelativa

P, malariae

l P, vivax

P. falciparum

Femenino 7972 45.3%

17582

Punste: Baie NOU . COC-MIMIA. CFC- Draichin de Epndermislogis 2006

| MALARIA MALARIA

P fold porum P Vivax  [Tatal genwral

1 3 | 25 11
2 15 11 26

3 3 16 19
4 |HOSPITALIIIQUITOS 4 13 17 CASOS HOSPITALIZADOS POR SEMANA EPIDEMIOLOGICA EN LA REGION LORETO SEMANA
S |[CUNCANAVAL 10 10 IPDEMIOLOGICA 01- 39 DEL 2026
6 HOSPITAL MILITAR SANTA ROSA 2 5 7
7 |HOSPITAL DE APOYO YURIMAGUAS 1 5 6 Bt o i
B |REMANSE 5 s » P Vs
o [Huapapa a ¢ -
10 |SOPLINVARGAS ] 4 A d
11 [CLINCA ANA STHALL 3 3 $ i
2 |SANTA MERCEDES 3 3 8 , v " y
13 [SANRAFALL 2 2 " . " e
14 |TANSHIYACU 2 2 '
15  |AUCAYD 1 1 2
16 |REQUENA 2 2
17 |BUENA VISTA DELNAPO 2 2
18 |GENARD HERFERA 1 1 :
19 1 1 Semanas epidematop s
20 1 1
21 |EL ESTRECHO 1 1
22 |CABALLO COCHA 1 1
23 ASCOACION OWVIL SELVA AMAZONICA 1 1
24 |HOSPITALI YURIMAGLIAS 1 1
25  |URBINA DEL NAPO 1 1
Total genaral 34 15 153 Fusrte: Base Noti . COC-MINSA. CPC- Direccide de Epidermiclogia 2006

* Hastala Semana 39; se reporté 153 hospitalizados por malaria, igual nimero de casos con respecto al acumulado hasta la SE 38,
* El mayor nimero de hospitalizados fue por P. vivax con 119 pacientes.

* Enla SE 39 no se reporto hospitalizado por malaria.

* Hospital Apoyo lquitos y San Lorenzo reportan el mayor ndmero de hospitalizados hasta la presente semana.
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Plasmodium falciparum.

Hasta la SE-39 dal 2026, se raeportd 1 fallecido, por Plasmodium falciparum., En @l presenta ano @l grupo etario afectado fueron los
procedente de la Provincia de Loreto, Con respecto al
fallecidos a la misma semana epidemioldgica, 4 por Plasmodium vivax y 4 por

2025 se reporté 8

nifios dae 0 — 11 afos
En @l 2025 an la misma semana epidamiocldgica sae reportd
fallecidos an nifos principalmenta

DIAGNOSTICO
MALARIA
ESTARBLECIMIENTOS

SANTA SHVIA
Total general

MALARIA
P. falciparum P. wivax

El establecimiento de salud donde se nolificd la defuncidn
Totsl gene ral por malaria fue Santa Silvia, del distrito de Urarinas
provincia de Loreto, en la SE 12. No se reporta fallecidos
desde esa samana.

CANAL ENDEMICO DE DENGUE FROVINGIA ALTO AMAZONAS
AROS 2028 (SE.7 . 63) - 2008 (SE. 7 . 3¥)
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CANAL ENOEMICO DE DENGUE PROVINCIA DATEM DEL MARANON.
ANOS 2028 (SE. 1 - 82) - 2026 (8E.1.239)
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En las 39 semanas epldemioclogicas, se observa un comportamiento clammente diferente entre
ambos afos. 2025 presenta una frecuencia relativamente mayor durante las primeras semanas,
pero posteriormente los casos disminuyen de maners sostenida. En cambio, 2026 presenta
inicialmente valores inferiores, pero a partir de fas SC 8-10 comienza un incremento y mantiene
niveiss superiores durante la mayor parte del segundo periodao del aho

Estos datos muestran un cambio en el patron tempeoral de ocurrencia, con una mayor
concentracion de casos en 2026 durante el periodo comprendido aproximadamente entre fas SE
17y 39

La curva de casos s mantione en 700a de epidemia desde 1a SE 14, hasta la actualidad

£l comportamiento de 13 serie muestra una diferencia muy marcada entre 2025 y 2026. Durante
practicamente 1odo ol pericdo, 105 casos registrados on 2025 fueron superiores a los de 2026

En 2025 se observa que la curva estuvo todo el aflo en zona de epidemia, mientras que en 2026
se registraron menos casos durante las 39 semanas. 310 representa una reduccidn aproximada
b mas del 90 % en 2026 respecto al numero scumulsdo del 2025

Por tanto, no se observa en o 2026 un patron de incremento sastenido, manteniéndose 13 curva
de casos entre zona de éxito y seguridad.

Fusrrie Base Natl . COC MINIA. P Dirassbén de Ipslermislogis J026

CANAL ENDEMICO DE DENGUE PROVINGIA MAYNAS.
ANOS 2025 (SE.1 - 52) - 2026 (SE. 1.39)

2028 w028
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CANAL ENDEMICO DE DENGUE PROVINCIA MRCAL. RAMON CASTILLA.
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El canal endémico muestra un cambio marcado del patrén temporal entre ambos afos.
En 2025, la mayor concentracion de casos ocurre durante las primeras semanas, con un
maximo de casos en la SE 3,

Posteriormente se observa una disminucion progresiva hasta alcanzar valores minimos de
casos durante las Ultimas semanas.

En 2026, el comportamienta es practicamente inverso: comienza con valores muy bajos,
Inferiores a los de 2025, pero posteriormente se observa un Incremento progresivo desde
aproximadamente la SE 26, que se hace particularmente evidente desde la SE 32 hasta la
presente semana.

£l periodo de mayor Interés epidemiolégico corresponde a fas SE 32-39 de 2026, donde los
€asos aumentan, mientras que en 2025 permanecen en niveles muy bajos

Durante las SE 1 a 39, el comportamiento de los casos muestra una diferencia imporiante
entre ambos afos, En el 2025, la frecuencia se mantuvo relativamente baja después de las
primeras semanas, con valores generalmente entre 1 y 2 €asos por semana, aunque se
observaron algunos Incrementos al inicio del afo.

En 2026, durante las primeras 13 semanas, el comportamiento fue variable y en varlas
semanas se registraron menos casos que en 2025, Sin embargo, a partir de Ia SE 14 se observa
un cambio en el patrdn epidemioldgico, con incrementos importantes en diferentes semanas.

£l incremento se vuelve particularmente evidente desde la SE 27, alcanzando valores de 9
casos en |a SE 28, 5 en la SE 30, 7 en la S£ 31, 12 en la SE 32 y un maximo de 16 casos en {a S&
33, Posteriormente, aungue disminuyen los casos, permanecen por encima de los niveles
observados durante gran parte de 2025 a la misma semana.

Fuarte: Rate Noti . COUMNSA, (PC Direccién de fpidermiciogia 1026
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Hasta la S E.39, 23 establecimientos de salud reportaron un acumulado de 424
casos hospitatizados, de ellos 392 (92.5%) fusron confirmadaos,

En el scumulado de Ia presente semana, con respecto al acumuladao de la
semana antertor (SE 38), se notificd 19(4.7%) hospitalizados mas.

£l Haspita)l Apoyo de Yurimaguas, ¢ Hospital Igquitos vy @ hospital | Yunmaguas
ropoctan ol mayor numero de hospitalizados

Los cazos de Dengue con
proporcidn de hospitalizados

signos de alarma fueron los casos Con mayor

Coros hoospitshmades de Dengue. Regon Loruto 2026
Somana spidemiclagica 01 - 39

Hasta S E. 39; los hospitalizados por Dengue fueron en su mayvoria de la etapa de
vida Nifio con 157 casos y adultos con 93 casos.

Enla SE. 39 xe presentd 18 casos hospitalizados, 16 de ellos con signos
do slarma, de estos casos 14 se mantisnen coma probables

Fusrme: Base Matl . COCMINEA, CFC. Ciranniin de Fpistermislagis 2026

Fallecidos por Dengue - Regién Loreto 2026 (S.E. 01 -39)

DISTRITO 2025 2026
YURIMAGUAS 2 2
SAN JUAN BAUTISTA 1 3
BELEN 2 0
1QUITOS 2 0
REQUENA 1 0
Total general 8 5

Femenino Mascubing Total genaral

E1ara_viDa

0119 AMos (Nfos) V] 3 3

12-17 Aflce (Adclescents) [~ ] a
18-29 Afca (Joven) 1 o 1
30.60 Adcs (Adute) 1 o 1

80 + (Aduto Maycr)

Fusrie: Rase Netl . COC MINRA. CPC. Ctramsidn de Bptdurrvadogis J03%

En el presente ano 2026 hasta la SE 39; se reporté 5
fallecidos por dengue, igual nimero que la Semana
anterior.

A la misma fecha, en el 2025 se notificé 8 fallecidos por
esta enfermedad.

De los 5 fallecidos notificados, 4 de ellos se confirmaron
por laboratorio.

Los fallecidos provienen de 2 distritos: 2 proceden de la
provincia de Alto amazonas (Distritos de Yurimaguas 2);
3 de la Provincia de Maynas (distrito de San Juan 03).

El dltimo fallecido se reporté en la Semana 37 que se
mantiene como probable.

Segun grupo etario los fallecidos estan en nifos y
adultos

i Mapa de Calor de Casox de Dengaw en fe Cluded de iquitea |- 10 -
7 SE 36 ala 292008 "
Setiemb Al

El mapa de calor con los casos de
Dengue de las ultimas 4 semanas
en la ciudad de lquitos, muestra
que los casos en los sectores se
observan dispersos, pero
muestran  menos ¢asos  con
respecto a la semana anterior. (SE
38), y con una mayor presencia
de casos en el distrito de San
Juan Bautista e lquitos

/

Se observa 1 punto de
concentracion de casos de
2 dengue en el sector 32 del

distrito de San Juan que es la

JCTON | MICIORED | GATRTO zona del AA. HH América.
S0y 557 Punchene Notte Punchana
57515 Sen An gmtos
" Y Moo Coche Qurtos . . »
L R Los distritos de Belén y Punchana
e e i reporta el menor numero de
casos

Fuante: Beae Not! de Sed




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

EPIDEMIOLOGICAS. SE 01 — SE 39-2026. (CORTE 03.10.2026)
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El procesamiento de muestras consolidadas evidencia una marcada intensificacidon de la transmision viral en las Oltimas semanas. Tras la moderacion registrada en la SE 37
con un ndice de Positivided (1P) del 16.9%, lox detos actualizados confirman un fusrts repunte al 20.2% en la SE 38 (con 51 casos canfumados). Exta tendencie al alza se
agudiza drasticamente en 0% registros preliminares de la reciente SE 39, donde el indicador alcanza un NUevo pico Maximo del 23.6%, reportando 43 casos positivos sobre un
volumen menor de svaluscian (182 muestras totales processdas), carscteristico del Ingreso parcial de informacian en curso. Fsta pronunciada traywctoria sscundents ratifica
un escenario de alta transmision activa en 1a jurisdiccion, exigiendo maxima alerta y vigilancia epidenisoldgica estricta a la espera da los ciernres semanales definitivos

Noto I mportante preciar que ef umverso de muestray onalizodos [denomyimad
PP EIrE i fechia de Loma @5 ANterior & I Lo mana opdemioldgics eon cursa, ho gue auste

€3 HNAMVED y vario en codka reporte semanoy. E3to e debe o o (ncorporacian retrospectiva de
@5 y €ifros absalulos conforme se actualza o bose de datos

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

SE 01 - SE 39(CORTE 03.10.2026)
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La mayor cantidad de pruebas procesadasy de resultados positivos correspondié a NS1, Esto Indica predominio de casos detectadosen fase agudadela
Infeccién.

RESULTADOS POSITIVOS DENGUE POR PROVINCIA Y TIPO DE

PRUEBA. SE 01 — SE 39- 2026. (CORTE 03.10.2026)

PROVINCIA 1gm NS1 % 1gM % NS1
: Total /POSITIVOS

ALTO AMAZONAS 55 896 5.78% 94.22% 951

DATEM DEL MARANON 12 28 30.00% 70.00% 40
LORETO 6 31 16.22% 83.78% 37
MARISCAL RAMON CASTILLA 20 49 28.99% 71.01% 69
MAYNAS 168 349 32.50% 67.50% 517
REQUENA 3 11 21.43% 78.57% 14
UCAYALI 2 49 3.92% 96.08?6 51

Total 266 1413 15.84% 84.16% 1679

La provincia de Alto Amazonas se consolida de manera contundente como el principal foco epidemiolégico al concentrar 951
casos, manteniendo un marcado predominio de deteccidon temprana mediante antigeno NS1 (94.22%). Le sigue en orden de
carga la provincia de Maynas con 517 casos acumulados, reflejando una positividad distribuida en un 67.50% para NS1 y un
32.50% para reactividad IgM. Por su parte, las jurisdicciones de Mariscal Ramdn Castilla (69 casos), Ucayall (51 casos), Datem del
Marandn (40 casos) y Loreto (37 casos) sostienen una notificacion intermedia con preponderancia de pruebas antigénicas,
mientras que Requena (14 casos) continda registrando la menor incidencia de la vigilancia regional.



NMUMERO DE MUESTRAS DE DENGUE E INDICE DE POSITIVIDAD (IP) POR MICRORED ¥ EESS.

SE 39-2026. (CORTE 03.10.2026)
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DALSAPULCRTO COD0O1AG - C.5. -3 56N GABRICL DC vARADEARD

HELER COO00OAR - PUESTO DE SALUD SA&N AHTOMIO - RID ITAYS
COOOS L - CENTRO DE SALUD & OF OCTUDRE

1QUITOS RORTE OO0 T - CENTAO DE SALUD MORONACDCHSA

1GLITOS Sum COHMMIO2ZS - CENTHO DE SALUD SAN JUAN DE MIRAFLGRES
COOOCOEE - PUEST E SALUD PROCGRESD BE SAM AN BAUTISTA
GO P - CENTHRO BE BALUL AMERH. A DE SAN FUAN BAUITISTA
CERHHEIZA - PLESTE DE SAL LD RLIMICE O HA
OO S & - CRMTRO DF RALLID SANTA CLARA DF FUARLAY
COOOCOSD - PUESTO DE SALUD SANTD TOMAS DE 54K FUAKN DE BAUTISTA 1
COHHIOEAZ - PUESTO DF SALUD QUISTOC CCHA
COOETEA - PUESTO DE SALUD LOS DELFINES

LADUMAS COOH0193 - C.5. -3 LAGUNAS

MIALARN COOO064 - IFRESS 1-3 MAZAN

MNALITA COODO091 - CENTAO DE SALUD MAUTA, - NUMLED BASE

MO PEHTEREDE & MIRESLIRG RICHORED CEHHHIOCHIL - HOSPTTAL HEITOS "CERAR DARAYAN THARTIAS

L] CERHMIT A0 - HOAPTAL SAMTA GERA DE YLIRIMAGLAS

00 240 - HOSPTAL 1 IGUITOS
COOI0ITA - ESSALUD - MOSPTAL | YURSMAAGLIAS

PUNCHARA COHHOOG - CENTAROD DF SALLUID SAN ANTORNIOD DF AJITOS
COMO10 - PUESTO DE SALUD 1RO O TNERD
COHAO14 - PUESTO DE SALUD FERMNANDO LORES
COHHI016 - CENTAO DE HALUD BELLAVISTA MARMATY
COOOOETL - IPESS 1-2 MASLISS,

PRUITLIRALY O DEHHHOOFY .5, 123 EL ESTHECHO

HOELRE MG CERHHI S0 - 5, 158 AECILIEMRS,
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COHHDE12 - PARIPA HERMOZA DE YURIMAGLAS
COHHOT 1A - C.5. -3 RANTA MARIA
COOOIZA - C.5. 1-3 CARRETERA KA 1.3
COOO7TIZE - P.5. HNATIVIDAD
CEHHITE2E - L5, 1-2 INDEFENDERCIA 11
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Enla SE 392026, 86 han reporiscdo un total de 155 muesiras, 26 POSITIVOS, lo que comesponds a wn [P genaral dal 16,8 %. ]
DISTRIBUCION TEMPORAL DE LOS SEROTIPOS DEL VIRUS DENGUE EN LA REGION LORETO

SEO01 - SE39.2026 (CORTE: /10/2026)

Datos acumulados 2026:
SE39

Distribucidn temporal comparativa de los serotipos del virus dengue de la SEOL u la SE39 en los afos 2025 y 2026

COWV-1 | DENV-2 ceNY-3

———taratipn 1 ——Serckigo 2 ——erotipn 3 Dewv-1 | oenv- | Dewv-s

Distribucion de los serotipos del virus dengue desde la SEOL a la SE39 del afo 2026
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Hasla la semana epidemiologicas SE39 del 2026 se evidencia una marcada predominancia del serotipo DENV-3 (97.09%) representando la mayor
proporcion. La circulacion de este serotipo es continua, con un incremento progresivo desde las primeras semanas del ano y un pico maximo de 41
casos en la SE24. En contraste, los serotipos DENV-1 (0.79%) y DENV-2 (2.12%) presentan una circulacion esporiadica. La distribucion temporal
comparativa desde SECQ1 a la SE39 correspondientas a los afos 2025 y 2026 muestra diferencias significativas en relacion con la dinamica de los
serotipos predominantes en |a region Loreto, obsarvandose una disminucion marcada en ol afo 2028, ruowrr i hees V02, LR LORE T, Uesisd de Bokops Mokes s

DISTRIBUCION GEOGRAFICA DE LOS SEROTIPOS DEL VIRUS DENGUE EN LAS PROVINCIAS DE
LA REGION LORETO. SE01 — SE39 DEL 2026 (CORTE: 03/10/2026)

@ oenvt ‘Sr-\_\ Distribucion por distritos SEO1 ~ SE39 del 2026 Distribucién por Establecimiento notificante SE36 ~ SEI9 del 2026
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VIGILANCIA DE SEROTIPOS DEL DENGUE EN ZONAS FRONTERIZAS DE LA REGION LORETO.

SEO1 —- SE36 DEL 2026 (actualizado al 02/10/2026)

Pais Ano Serotipo i 1

Peru 2025 DENV 1.2,3 e
2026 DENV 1.2,3 cxirizp e :

(Ecuador 2025 DENV 12,3
2026 DENV 2,3

Colombia 2025 DENV 1234

Brasil 2025 DENV 1.2,3.4
2026 DENV 1,234

En el afta 2025 wn lax zonus frontenzas de la region Loteto, dos paises regmtraron ke

presencia de los cuatro (4) serotipos del virus dengue: Brasil y Colomiean, FPor su parte,
Ecuador y Peru reportaron tres {3) serotipos correspondientas a DENV.1, DENV.2 y DENV.3.

Para al afo 2026, Brasil reportd la presencia de los serotipos DENV-1, DENV-2, DENV-3 y
DENV-4, mientras que Ecusdor notificd los serctipos DENV-2 y DENV-3

A la semana epidemiciogica (SE) 36 dei 2025, se reportan en a Region de las Amencas un
total de 1,095 825 casos sospechosos do dengue (Incidencia acumulada de 162 casos por
100,000 hab ). Esta cifra repr ta una d wekin de 56% en comparacion con al misena
periodo del 2025 y 63% con respecto sl promedio de los Gllimos Sefas

En el caso de Peru, en las provinglas frontenzas no se notificaron casos positivos para ia
identificacion de serotipos del virus del dengue.
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DIAGHNOSTICO DIFERENCIADDO: MAYARCO y OROPUCHE

(CORTE 03.10.2028.) SE 01 - SE 39 20286
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DIAGNOSTICO DIFERENCIADO: ZIKA y CHIKUNGUNYA (CORTE 03.10.2026.) SE 01 - SE 39 2026

SE INDETERMINADO - Megative - POSITIVO - Total general
2025 Ta4 Ja4
2026 15 2646 22 2683
Trim.1 615 615
Trim.2 7 1172 5 1184
Trim.3 7 B36 17 860
Jul 177 177
Ago 305 305
Set 7 354 17 378
Trim.4 1 23 24
Oct 1 23 24
Presencia de ARN de Virus Zika por RT-PCR tiempo real 3
Virus Chikungunya ARN [Presencia) en suere o plasma por RT-PCR en tiempo Real 3
ELISA para deteccion de Anticuerpos |gh contra el virus Chikunguniya 1 17 18
Total general 15 3390 22 3427

»  Se confirnan 22 cazos positves de Chikungunya del afo mediante la prusba ELESA Igh
[provincia Alte Amaronas), registrandose ademds 15 resultados indeterminados. Por su
parte, el tamizage molecular (RT-PCR) para fika y Chikungunya se mantiens
completamente negativo en ambas semanas.

l * Hastala SE 39 2026, no sa tiane reporte positivo para fisbre amarilla




Se viene realizando

STA INTERVENCION DEL TRATAMIENTO FOCAL EN LOS 39 SECTORES DE

LA CIUDAD DE IQUITOS (21 al 26 de Setiembre del 2026)

la Sta

intervencion del

control

larvario en los cuatro distritos de la ciudad de lquitos,
teniendo como cobertura de Campo en el distrito de

Punchana de 63.7%,

Iquitos con 64.6%,

Belén con

67.9%, San Juan con 61.6%. Con una cobertura de
avance de 7.7% como ciudad de lquitos.

s (OBERTURA ARG
pess | seaor pron cichd e o | ow |
pogrmade| MANCE (Fpeccly e """""'i-m tul | i [scen 50w e
radx } & Fesgemes Posthan | Pesiten
ANCHANA| 13442 11-25/05,/200¢ nes LS T e % 164 1% il o B2 |78 87| W 66 67 187
QUTS | yggg | U-NIORS | gxs | B | e | s | 103 | 164 a7 | joey | BA6 | XS & | M| S5 85 | 139
BUN |pypse| DM | mp | B | ggs | e | s | s 56 || gwn | 619 | BO| TO | 20 | 81 |
SANIUAN | 2oy 35y3g | DVORR0 | g | TN | oo | sy | um | 51 ey | mey | 615 | BS|T7 | 22| B@ O US| g
m tasyas| Basmps i | sms | um  me | s | m lum) wm e (w6 || we | om | s

Se dié inicio a la 5ta.

Intervencién del

control larvario en 4 localidades de Peri

Fuente: Unidad de Vigilanda Entomoldgica y Control de Vectores — DIRESA LORETO

AVANCE DE LA 5TA. INTERVENCION DE TRATAMIENTO FOCAL EN LAS LOCALIDADES
PERI URBANAS DE LA CIUDAD DE IQUITOS (11 al 26 de Setiembre del 2026)

TURA DE VIV

INSPECC DURANTE EL TRATAMIENTO FOCAL EN 4
LOCALIDADES PEMI URBANAS DE LA QUDAD DE IQUITOS (Del 21 al 26 de Setiembre del
2026)

urbanas de la ciudad de Iquitos, teniendo e wram — e
coberturas en Santa Clara de 70.9%,
Santo Tomas con 67.3%, Quistococha con
58.9% vy los Delfines con 71.9%.
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Fuente: Unidad de Vigilancia EMomologics y Control de Veclones

AVANCE DEL CONTROL LARVARIO EN LAS LOCALIDADES DE LA PROVINCIAS DE LA
REGION LORETO U.E. 400 agosto — octubre 2026
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El avance de los meses de agosto a octubre en el control larvario se tiene un total de 11,616 viviendas

intervenidas con un avance de 49.3% de la meta programada y una cobertura de campo en general de 89.6%.

Fuenite: Unidad de Vigilancia Entomobdgica y Control de Vectores — DIRESA LOIETO



AVANCE DEL CONTROL LARVARIO EN LAS LOCALIDADES DE LA PROVINCIAS DE LA
REGION LORETO U.E. 401, 404, 406 y 407 agosto — setiembre 2026
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En las localidades de las demas provincias de otras ejecutoras de la Region Loreto, también se vienen
desarrollando las intervenciones con un avance del 59.7% de la meta programada y una cobertura de campo
del 73.6% de viviendas intervenidas. Puente: Unidad de Viandia EMomosagics y Control de Vectores - DIRESA LORETO

INDICES AEDICOS DE LAS LOCALIDADES DE LA REGION
LORETO agosto- setiembre 2026

PROVINCIA [DISTRITO AGOSTO |[SETIEMBRE

SANTA CLOTILDE 13.4% INDICES AEDICOS REGISTRADOS EN LAS PROVINCIAS DE LA
MAVYNAS MAZAN 1.3% REGION LORETO AGOSTO Y SET. 2026

INDIANA 9.7%

S. M. DE NANAY. 6.4% 4.5% 185

CABALLOCOCHA 5.4% ST nan
R. CASTILLA [SANTA ROSA 2.0% 1.0% 32t

PEVAS 10.0% »7% - TN
PUTUMAYO [SOPLIN VARGAS 3.0% e S

PISCO 0.0% am [PORR s in

A_UGARTE 0.0% X e I 2.0% sa% 20N 1.7%
LORETO S.M. DE PROV. 0.0% 2.00 — I o ' s oo aox S5 I o0%

INTUTO 0.8% 0.0% men . I - LI

MAYPUCO 15.3% x 3 3 2 A H = . : : g 3 ? _ 3 3

OCHO DE MAYO 2.8% = § 2 g 2 ° - - « = S| g R 3% = s
UCAVALS ORELLANA 5.1% = s | 3 ' g & -

JUANCITO 0.0

TIERRA BLANCA 10.0% o CASTIGA I " '
DATEM C.5. SAN LORENZO 2.0% - O - SIS TR

C.5. ULLPAYACU 1.7%

* Los indices aédicos mas elevados se registraron en el distrito de Maypuco
con 15.3% seguido del distrito de Santa Clotilde con 13.4%.

CANAL ENDEMICO DE LE ROSIS LORI

ANOS 2025 (S.E. 1-52) - 2026 (S.E. 01 - 39)

CANAL ENDEMICO DE LEPTOSPIROSIS EN LORETO
ANOS 2025 (S.E. 01-52) - 2026 (S.E. 1-39)

Hasta la S.E. 39 del 2026, se
reportd 3 327 casos acumulados de
300 Leptospirosis, 122(3.8%) casocs mas
2025 2026 que el acumulado de la semana
anterior (SE 38).

El 22.9% (764) son confirmados y el
77.1% (2 563) ain permanecen
como probables.

Observando el canal endémico y
comparande el 2025 hasta la
presenté semana la curva para el
aflo pasado se ubicaba en zona de
ALARMA, mientras que el 2026 la
curva se ubica en zona de
EPIDEMIA, mostrando un descenso
en las ultimas semanas.

N* Casos
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MAPA DE RIESGO SEGUN T.I.A. DE LEPTOSPIROSIS, EN DISTRITOS DE LA REGION LORETO,

20285 - 2026 (S.E. 01 - 39)

T Ba 77N ¥ |ormesa toaro
commm Sk £ ’p\) (g - 2 .*’ )'9-
T.ILA LEPTOPIROSIS s . TLA LEPTOPIROSIS

LORETO 5.E (1-39) ANO 2026 REGION LORETO S E (01 -39) ANO 2026

La T.LA. de Leptosplirosis en el 2026 muestra
que hasta la SE. 39, 41 distritos estéan en
riesgo de transmision de Leptospirosis, 18
de ellos #n alto riesgo,

El 24.0% (13) de los distritos de la Regidn
hasta Ia prosente semana no reportaron
casos de Leptaspirosis,

Los distritos de rlesgo se ubicon en la
provincia Maynas con mayor frecuencia,
seguido de Alto Amazonas y Putumayo

Comparando el mismo periodo de tlempo
del 2025, Lareto reporta ol mismo numera
distrito de riesgo de transmision en el
presente afio

Fusrie: Base Nutl . COCMIMIA. CPC- Diabin de Epnbermielegle 2008

CASOS LEPTOSPIROSIS SEGUN DISTRITOS, REGION LORETO, 2026 (S.E. 01 - 39)

Hasta la S.E. 39 | 41 distritos notificaron casos
de Leptospirosss, igual nudmero de distrito en
compamcion al afo 2025

Segun el acumuledo de casos en i S5 39 en

comparacion con la semana anterior se notifico

- = 122 (3.8%) cas0s mas.

- pamam O (g
TIA LEFTOMONN

MEGAON LONETO 5 18 (38 .30) AR 2026 fn ol presente ano hasta in semana A9 se

notificaron 4.1% (132) de casos mas eon
comparacion al 2025 an la misma samana.

El 77.1% de casos se concentran en 4 distritos,
siendo  Yurtmaguas vy San  Jusn los que
wncaberan in lista,

v

Comparando al 2025; 16 distritos muestran
Incremento cde casos, 13 de ellos con 100% a

1

* ~ mas casos; asimismao, 22 distritos muestran un
| ER—N descenso do casos, 5 diswitos no reportan
- cason  hasta la fecha, que en w»l 202%
| S— notificaron

| S ——

| PR———

A - El maps de resgo sepun la TLA de las ditimas &
| E—— ~ - semanas, se notifico % distritos de alto resgo
fa r—" - de trmnsmisidon y 10 entre meadiano y bajo
} N ’ rHago. 3B distrito no reportan casos en las
:, e ultimas 4 semanas

 F—

: ;:: No se reportaron falleckdos por Leptospirosis

hasta |a presente semana

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. 39 - 2026.
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v En la S.E, 39 2026 ingresarcn 151 muestras de suero, obtenidas en 21 IPRESS para diagnéstico por el método de ELISA IgM para el Diagnéstico de
Leptospira.

v El 33.1% fueron REACTIVAS y el 6.6% fueron INDETERMINADAS, las cuales fueron remitidas al INS para confirmacion por el Método de Micro
Aglutinacion (MAT). Se observa que el 60.3% de las muestras procesadas fueron No reactivas, principalmente procedentes de la IPRESS Rumo
cocha (14), IPRESS San Juan de Miraflores y América (10).

v La mayor cantidad de muestras obtenidas se registré en la IPRESS San Juan de Miraflores (23) y la IPRESS Rumo cocha (21).




RESULTADOS DE MUESTRAS PROCESADAS PARA DIAGNOSTICO DE LEPTOSPIROSIS POR EL

METODO DE ELISA IgM, POR DISTRITOS DE LA S.E. 39 — 2026

N°® DISTRITO REACTIVO| % INDETERMINADO| % NO REACTIVO % TOTAL |% TOTAL
1|SAN JUAN 36 238 3 2.0 47 311 86 57.0
2/1IQUITOS a 26 3 2.0 19 126 26 17.2
3|PUNCHANA 3 20 3 2.0 9 6.0 15 9.9
4|NAUTA 2 13 0 0.0 5 33 7 46
5|BELEN 1 0.7 0 0.0 4 26 5 3.3
6| REQUENA 1 0.7 0 0.0 3 20 4 26
7|PUTUMAYO 1 0.7 0 0.0 3 20 a 286
8| YAQUERANA 0 0.0 1 0.7 0 0.0 1 0.7
9|URARINAS 0 00 | 0 0.0 1 0.7 1 0.7

10|INDIANA 1 0.7 0 0.0 0 0.0 1 0.7

11|SAN PABLO 1 0.7 0 0.0 0 00 1 0.7

TOTAL GENERAL 80 331 | 10 6.6 91 60.3 161 100.0

P Pt e Db on Largo gt - LA X4

v En la S.E. 39 2026 ingresaron 1561 muestras de suero, obtenidas en 11 distritos de la region Loreto para diagnostico por el método de
ELISA IgM para el Diagnoéstico de Leptospira.

v Al igual que a nivel de las IPRESS, el 32.1% fueron REACTIVAS y el 6.6% fueron INDETERMINADAS, Y aqui también se observa un
importante porcentaje de los resultados de Elisa IgM para Leptospirosis que fueron NO REACTIVOS (60.2%) y éstos mayormente se
registraron en los distritos de San Juan (47) e Iquitos (19).

v Los distritos con mayor numero de muestras Reactivas fueron San Juan (86) e Iquitos (26).

v La mayor cantidad de muestras obtenidas y analizadas en el Laboratorio Referencial se registran en los siguientes distritos: San Juan
(86) e Iquitos (26).

) MUESTRAS PROCESADAS S.E 1 - 39 2026
DIAGNOSTICO DE LEPTOSPIROSIS POR EL METODO DE ELISA IgM (LRRL) Y MAT (INS)

REACTIVOS NO
“ESULTGDE LOLS:N":SA s :IEACTI $ 2: m;&'f % PROBABLES MAT INS % REACTIVOS % ToTAL %
Serove (Serovares < 1/800) MAT INS
REACTIVO 566 37.0 454 207 23 15 1043 88.3
INDETERMINADO 200 13 251 16 .4 34 22 485 a1?
TOTAL 768 50.1 705 46.1 57 37 1528 100.0

Futrvie: Regrilro e Dulos Leptospre - UL 2025

v" Hasta la S.E 39 - 2026, se observa que el total de muestras enviadas para confirmaciéon por MAT al INS es 1528, entre
Reactivos (1043) e Indeterminados (485).

v De los 1528 muestras enviadas al INS para su confirmacion con MAT: El 50.1 % fueron reactivos a MAT (Serovares
=>=1/800), 46.1 % Reactivos probables (Serovares <1/800) y 3.7 % fueron no Reactivos al MAT.

v" De los confirmados. Reactivos a MAT 1/800: El 37.0% muestras que habian resultado Reactivas por Elisa IgM, se
confirmaron como MAT Reactivos y el 13.1% de las 485 muestras con resultados Indeterminados por Elisa IgM, Se
confirmaron como MAT Reactivos.

Total casos Notificados: 324
® Confirmado ™ Descartado Sospechoso WFalleddo * Descartados: 120 casos =37.0%
* Sospechosos: 54 casos=16.7 %
* Confirmados: 150 casos = 46.3 %
* Fallecidos: 01 Tasa Letalidad: 0.7%

) = * Pendientede clasificacion: 54 casos
0 * Laboratorio: 38 casos
10 Estado vacunal de los casos confirmados:
* Vacunado 115 (7.0%)
f | * Vacunado incompleto : 10 (3.5%)
10 1B * No vacunado : 70 (52.6%)
111 I I 3 * No corresponde 1 6(4.4%)
Q eoEEsf - * Sin evidencia : 35 (25.4%)
3 § M ) 011 1619212 } 4 J282930313723334353637383%940 . |gnorado . 9 (7.0%)

Fuente: Notiweb/OSIRIS (Corte D1 de octubre 2026



Region Loreto. Distribucion de los casos sospechosos vy

confirmados de sarampion

PROVINCIA DISTRITO Confirmado. Sospech Xaret
general
ALTO AMAZONAS YURIMAGUAS 7 3 10
DATEM DEL MARARON ANDOAS 1 1
LORETO TROMPETEROS 1 1
PEBAS 2 12 14
RAMON CASTILLA a 1 10
MARISCAL RAMON CASTILLA 0 " P s e
YAVARI 4 15 19
BELEN 2 1 3
1QauITos 2 1 3
MAYNAS MAZAN 1 1
PUNCHANA 15 3 18
SAN JUAN BAUTISTA s 6 11
SAN ROMAN - dunaca 1 1
CAMANA DCORA 1 1
TAMBOPATA INAMBARI 3 3
Total general 150 54 204
= Autoctonos: 145 casos

UBICACION DE CASOS CONFIRMADOS ¥
[SOSPECHOSONS DIE SARAMPION
REGION LORETO - 2026

* Laboratorio: 83 casos (57.2%)
* Nexo Epidemiolégico: 40 (27.6%)

Region Loreto. Ubicacion de casos confirmados,

brotes de sarampion por localidad.

Total Mquitos: 03

Confirmado: 02
Sospechoso: 01

Total Trompeteros: 01
Confivmada: 01

Total San Juan: 11
Confiematia: 05
Savpechoso: 06

Totel Nelén: 03
Confrmado: 02
Saspechoso: 01

Total Yusimogues: 10
Confirimads; 67

Total Punchuna: 18
Confirmndao: 15
Sospechosor 03

Total Pevas: 14
Contirmaco; 02
Sospechosa: 12

Total Ramon Castitla: 10
Canfrmods; 09

Sospechon: O1

Total San Pabdo: 108
Confirmado: 98
Sospechoso. 10

Totsl Yavari: 19

Saspechasa: 03

Confirmada: 04
Soepechose: 15

Region Loreto. Ubicacion de casos confirmados, por

grupo de edad y sexo.

Casos confir d de sar plo
Dhntris 0 por evtand y weans | Tonal 185 cason
Masculra T2 | Femanos. 73

00 W0 & mibe

5650 afue .

S0-24 afas »
4540 alwn =: -
AD-44 afon ’-
! 3630 a0 -
30-34 atos
2529 atos
g 20-24 aroe 9

1510 afon

2014 afue =]

58 aton

AR R

«1 who
I

Numero de 00800

| P e

Sexo casos confirmados:

Femenino: 73 (50.3%)

Masculino: 72 (49.7%)

Distribucién por curso de vida:

Nifio (0-11 afios) : 54 (37.2%)
Adolescente (12-17 anos): 28 (19.3%)
142 (29%)
121 (14.5%)

Joven: (18-29 anos)
Adulto (30-59 afios)



SPR 12 Y 22 DOSIS - REGION LORETO Y SUS PROVINCIAS

8 provincias - 470 establecimientos con meta de 1 afo -

META 1 ANO

22 615

o

pablacion du 1

100%

BO%

A0%

F0%,

MCAL. R,
CASTILLA

muta 1 558

ALTO
AMAZONAS
muta 3750

LD.!TO
meta 2168

mata 58920

B sPR 10 dosis

niffas y nifos de 1 afo -

acumulado 01,/01

SPHOAY DOSS

60,0 %

11 562 nifus werunocy

REQUENA
mata 1637

ucarvaLi
meta 1761

B sPR 20 dosis

f2026 -

08/10/2026

SPN 21 DOSIS

40,3 %

122 mifos yarurestios

64.5%
60.0%
I‘7~1"" 20.3%
DATEM DEL  PUTUMAYO TOTAL
MARANON mata 197 REGION
meta 2 624 LORETO
meta 22615

SPR 12 Y 22 DOSIS - PROVINCIA MCAL. RAMON CASTILLA Y SUS DISTRITOS

S distritos « Micre Redes Caballo Cocha, Pavas, Islandia y San Pablo

META 1 ANO

1 588

Eobincion gr £ afo 110 o
200%
175%
150%

125%

109.5%

100%,

i RN

—58.4%T =
43.4%

RAMON
CASTILLA

meta 570

BB sPR 10 dosis

nifias y niftos de 1 aivo

S 18 DOSIS

699%

wit

SAN PABLO
meata 315

171.6%

110.5%

SANTA ROSA DE

m". 95

B SPR 22 dosis

acumulado 01/01/2026

08/10/2026

SPR 28 DOSIS

450%

VRCLNad o

YAVARI TOTAL PROV.
meta 329 MCAL. RAMON
CASTILLA
meta 1388

SPR 12 Y 22 DOSIS - DISTRITO DE SAN PABLO

S establecimientos - Micre Red San Pablo -

MIETA 1 ARO

315

Prov, Mariscal Ramodn Castilla

nifas y nifics de 1 afo -

SP# 1 DO%IS

109,5 %

poabilacion de 1 afio IAG nifae varunados
300%
253.2%
250%,
J00%,
150%
103.2% 100.0%
100% 42.6%
i TN —55 . 52.0%"
0% 26.2%
SAN ANTONIO SAN PABLO STA. ELENA SAN FELIPE
B.A. meta 94 DE IMAZA meta 25
meta 126 meta 47

B ser 10 dosis

B sPR 22 dosis

acumulado 01/01/2026 - 08/10/2026

SPR 2% DOSIS

49,5 %

150 AN vacunados

109.5%

49.5%"

SAN ISIDRO TOTAL
meta 23 DISTRITO SAN
PABLO
mets 315
A ’ a1 08 i



SPR 12 Y 22 DOSIS - DISTRITO DE RAMON CASTILLA Y SUS ESTABLECIMIENTOS

5 establecimientos con meta + CAP || Caballococha - Micro Red Caballe Cocha - nifas

META 1 ANO

570

poblacian de | she

SPR 10 DOSIS

66,0 %

370 M v cummd o

100%

¥ ninos de 1

aflo - acumulado 01,/01/2026 - 08/10/2026

SPH 20 DOSIS

491%

0 ek I

8O% ) -
————————— —— OB B Ve — e — — —— L YO —
EO% 56.2%
A48.9% aA6.7%
‘ 38.3%
o 30.1%
20% 16.2% fairy frental
5.9%
25 22
0%
CABALLO CUSHILLOCOCHA CHIMBOTE ISLA TIGRE SAN ANTONIO CAPF 1 TOTAL
COCHA meta 141 meta 73 meota o8 DE CACAO c"&‘s‘g-AoL‘I:JODC)HA OI::TRO.YO
meta 220 meta 60 ( MON
St Iate CASTILLA

BB SPR 1t dosis

B sPR 20 dosis

meta 570

SPR 12 Y 22 DOSIS - MICRO RED ISLANDIA

7 establecimientos - distritos de Yavari y Santa Rosa de Loreto

MITA 1 ARO

424

pobdecian dv 1 sho

SPH 1* DOSIS

533%

220 miNes vecu nedo

- nifias y nifios de 1 aflo - acum

ulado 01/01/2026 - 08/10/2026

PR 2* DOSIS

37,3 %

158 o vaetun el

100% 278.9%
250%
200%
160, 4%
150
100 81.2% 37.3%
S vy iy —— (Y NS | Sw— — — =35, 3%> ——
o 8.3% 9.7% Py
SO 27.4% 23.5%
12.5% _— 14.5%
- EDEN ==
0%
SANTA TERESA ISLANDIA BUEN SUCESO SANTA ROSA NUEVA PUERTO BELLAVISTA TOTAL MICRO
meta 120 meta 113 mata 62 mueta 48 ESPERANZA ALEGRIA CALLARU RED ISLANDIA
meta 34 meta 28 meta 19 mets 424
B 5o 1 dosis @ 5o 21 dosis Sl

SPR 12 Y 22 DOSIS - DISTRITO DE PEBAS Y SUS ESTABLECIMIENTOS

8 establecimientos - Micro Red Pevas - Prov. Mariscal Ramaon Castilla -

META 1 AR SPR 14 DOSIS
279 58,4 %
poblaciande | afc 102 mifion vacunsdos

175%
150% 136.4%
125%

ninas y nifics de 1 ano -

acumulado 01/01/2026 - 08/10/2026

SPR 2% DOSIS

43,4 %

121 o vasunados

164.7%

129.4%
93.8%
5.0%
63.6% — — — — — — — — —g A
23.5% 43.4%
5.
11.4% 26.5% et
18.2%
8.6% ﬁ
SAN NUEVO PEVAS PEVAS PUCAURQUILLO HUANTA smLLo NUEVOSAN JOSE DE BUEN JESUS TOTAL
FRANCISCO meta 48 meta 44 meta 35 meta 34 meta 33 COCHIQUINAS DE PAZ DISTRITO
meta 52 meta 17 meta 16 PEBAS
meta 279

B PR 10 dosis

@8 seR 20 dosis Al MeLhEA, ons




SPR 12 Y 22 DOSIS - DISTRITO DE SANTA ROSA DE LORETO

stable vientos - Santa Rosa, P 1o Alegria v Bellavista Calla Micro Red 1sla B niftas ¥y nifios de 1 ano acumulado 01/01/2026 - 08/10/2026
b e L b

META 1 ARO PN 1Y DO “rn DOSs
I 95 I 171,6 % I 110,5 %

YOO% 278.9%

231.6%
o
160.4% A7 1:6%%
1509 “
L bt 110.5%
100" 8]. 2% ﬁ 78.6%
20
o
SANTA ROSA PUERTO BELLAVISTA TOTAL
meta 48 ALEGRIA CALLARU DISTRITO
meta 28 meta 19 SANTA ROSA

DE LORETO
mata 93

S sPR 10 dosis B SPR 20 dosis

Numero de Muertes Maternas segun OCURRENCIAS y claslf‘ icacion final
(Directa, Indirecta)-Regién Loreto. 2017 al 2026* (actualizado al 7 de octubre
2026).

WDIRECTA mINDIRECTA » TOTAL

35 34

2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
Anos de Ocurrencia

-
"

I d Mueries Matomas
s

Fusnte: Baie Mot . COCMINAA. CPE- Dirmickin de fptdamislogls 1026

Del 01 de enero al 30 de setiembre 2026:
se han notificado 20 MM, Directas (11) e indirectas (9), ocurridas en la reqgién Loreto, Muertes Maternas
ocurridas hasta los 42 dias de culminada la gestacion.
Mapa Politico: Ubicacion de Muertes Maternas( Directas, Indirectas) segun lugar
de procedencia. Region Loreto. 2025 y 2026* (actualizado al 7 de octubre).
MUERTES MUERTE MATERNA 2026 @ TOTAL
N PROVINCIAS MATERNAS POR B POR
DISTRITOS DE DIRECTA | INDIRECTA
YURIMAGUAS(1) 1 1
1 ALTO AMAZONAS (2)
BALSAPUERTO(1) 1 1
CAHUAPANAS (2) 1 1 2
, [DATEM DEL MORONA(1} 1 1
MARANON(6) PASTAZA(2) 1 1 2
MANSERICHE(1) 1 1
BELEN(3) 3 3
7 “3“ MAYNAS (5) SAN JUAN (3 2 2
4 REQUENA (1) EMILIO SAN MARTIN (1) 1 1
4 PUTUMAYO (1) PUTUMAYO (1) 1 1
RRICIL RS RAMON CASTILLA(1) 1 1
5 CASTILLA (4) SAN PABLO(2) 1 1 2
YAVARI(1]) 1 1
] 6 UCAYALI(1) CONTAMANA(1) 1 1
De las 20 muertes maternas notificadas, 06 TOTAL 11 9 20
proceden de la provincia del Datem del Marafién,
04 de Ramon castilla, 02 proceden de la provincia Fonsmsi Busa Kol - CECAMNOA. CPC:Diremiin de fpliamiciagh 206
de Alto Amazonas, 05 de Maynas, 01 de Ucayali ,
01 del Putumayo y 01 Requena.




Nuamero de Muertes Maternas Directas e Indirectas segiin momentos y
clasificaciéon final, Ocurridas en la region Loreto. 2025 (SE1-SE52)-2026
(actualizado al 7 de octubre).

2025 2026
Mol sira del FaXseiminno: ) Indirectas L “ Momento del Fallecimiento Dg:::’:“;::::::: Total %
Embarazo 2 3 5 14.7 Embarazo 1 4 5 25.0
Embarazo que termina en aborto 1 1 2 | 59 Embarazo que termina en aborto 0 0 0 0
Parto 3 | 1 4 | 11.8 Parto 3 0 3 15.0
Puerperio 3 | 10 23 | 676 | |puerperio 7 5 12 60.0
Total 19 ‘ 15 34 l 100.0 Total 11 9 20 100.0

R — P p—

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

En el 2026: ElI 60.0% (12 muertes maternas) ocurrieron durante el puerperio, el
15.0% (3 muertes maternas) durante el parto y el 25% (5 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 7 de octubre).

Etnia 2025 % 2026 % En el 2025: 34 muertes maternas: El
Clasificacién Total Qasificacién Total 61.8% de fueron mestizos y el 38.2%
Directas |indirectas Oirectas | indirectas pertenecen a una Etnia (indigena
Mestizo 9 12 21 61.8 6 7 13 65.0 amazonica).
Achuar 1 1
Kukama Kukamiria En el 2026:
Shawi 2 1 3 2 2 El 65.0% (13) son mestizos. )
iin 2 1 1 5 3 El 35.9% (07) son indigenas
- - amazodnicos:
FROpe e 1 1 38.2 1 1 35.0 02 Shawi, distrito de Balsapuerto y
Vicuna Yurimaguas.
Kichwas 3 1 4 1 1 03 Awajum distrito de Cahuapanas
Urarinas 1 1 y Manseriche.
Cocama Kocamilla 1 1 01 Shipibo Conibo, distrito de
Yaguas 1 1 Contamana.
total 19 15 34 100 11 9 20 100.0 01 Kichwas, distrito del Putumayo.

Fueame: Base Notl . COC-MINSA, CPC- Direccion de Epigemiciogs 2006

| Hasta la S.E. 39 se notificé 188
casos de muertes fetales vy
neonatales. 3 muerte mas que la
SE 38.

Se notifico mas muertes fetales y
neonatales.

Se reporto 51 causas basicas de
fallecimientos fetales Y
neonatales.

La causa basica de muerte fetal
con mayor frecuencia fue: Hipoxia

] 1 1 Los
LA AL 3 PN Intrauterina no especificada
‘ i (24.2%) mientras que en muertes
“oe neonatales se atribuye a
! — ) W insuficiencia respiratoria del
) 1aw | recién nacido (19.4%)

' Lo
oM 00 AMNITICO ¥ 08 NOCO ! Lo

[Otras Cousat u-:uumﬁ | sar | aa 1593

Fusnte: Base Notl . COCMINEA, CFC: Dirasin de Epidemioiogia 2026




Hasta la S.E. 39; 50 distritos han
reportado 451 casos de ofidismo,
se reporto 8 casos mas que en el
2 acumulado hasta Ia semana
anterior.

————

=] : @ (o
T LA OF DO <

MEIION LORK IO B & 1D 38 ARG 2t

N Los distnitos de Balsapuerto vy
Yurimaguas son los distritos que
i presenta el mayor numero de
accidente ofidicos

El 79.16% de los casos se presentd
en 25 distritos de los S0 que
notificaron

|

1 Hasta la presente semana se
N reportd 5 fallecido por ofidismo,

I igual numero gque la semana

1 anterior (37). El dltimo fallecido

fue reportado en la semana 33,

!

Fusiie: Base Not . COT-MNIA. CAC- Disschin de Epdemistaglhs 2008

42 distritos reportaron casos de teberculosis hasta la S.E. 39, Se notificaron 696 casos do Tuberculosis, de los casos roportados 469 son casos de tuberculosis con confirmacion
bacterioldgica, se notificd 8 casos mas en comparacion al acumulado de la SE 38, Se reportd 27 fallecidos hasta la presente semana, igual numero que la semana pasada.
Los 27 fallecidos se reportaron en 11 distritos, los distritos de Yurimaguas y Belén reportaron el mayor numero de fallecidos.
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*«  Hastals S.E. 39; se han reportado 573 casos de Tos fering, 33 casos menos con respecto al acumulado de |a SE 38, Se confirmaron el 62.0% (355/573) y el 38.0% (218/573)
son probables ala espera de su confirmacion.

. Comparando al 2025, durante el presente afio se tiene una disminuclén del 77.2% (1 936 casos menocs), Hasta la SE 39, 15 distritos muestran un incremento de mas ded
100% de casos en el acumulado,

*  En la SE 39 se notifico cero casos de tosfering, desde la SE 36 los casos han venido disminuyendo,

. 11 distritos reportan casos de Tosferina que durante el 2025 a la misma semana no presentaron. Hasta el corte de esta semana, 24 de los 54 distritos reportan casos de Tos
ferina en |a region Loreto, mientras que en el 2025 fueron 18

Fuarte: Bese Nots . COC-MINSA, CPC- Direccian de Epidemioiogie 2026



FERINA POR GRUPO DE EDAD Y SEXO, N LORETO 2026 (S.E. 01 - 39)

Casos de 10s ferina por etapas de vida, Region Loreto; 2026
Semana Epidemiologica 01 - 39

TIPO DIAGNOSTICO Frecuencia
- 1 TOTAL 2
relativa

Femenino Mascullino

0-11 Afos (Niflos)

YTy r———
11.5%
7.5%
9.6%
1.6% W renpe. ., 2y

Q 48.0% (275) Segun elapas de vida, el mayor porcentaje de los casos de tos ferina se han reportado en |a etapa
de vida Nino (69.8%), siendo los varones de esta edad los que mas casos reportaron

12-17 Ahos (Adolescente)
18-29 Afos (Joven)

30-59 ARos (Adulto)

60 + (Adulto Mayor)

Total

Se reporto 33 casos menos que en el acumulado de la semana 38. esto debido a la confirmaciéon
52.0% (298) de los casos probables

La diferencia de casos por sexos no es muy importante, pero se mostré un incremento en varones
habiendo una diferencia de 2.0% de varon a mujer.

Faante: Base Notl . COC-MINSA. CPC- Direcoidn e Epidemioiogs 2026

Tos ferina en la Regién Loreto, 2026

L PE Lt bod Le

2026 ~ 1
DISTRITO Probiable .((lhh"".llfli Frobable | Has'a el acumUIado de Ia SE 39‘ se nou“caron 16 [

ANDOAS 20 | fallecidos por tos ferina, de todos los fallecidos, 7 fueron

;’:-‘Y‘;;A 2 a ’ | confirmados y 9 se mantienen como probables.

S g a9

BALSAFUERTO 2 1 . .

RAMON CASTILLA 1 | De éstos fallecidos la tasa general de letalidad es de 2.6%

BARRANCA 1 | en la regidon, el mayor numero de fallecidos se presenta en

PUNCHANA " . : CRTY) .

oo : | distrito  de Urarinas (11/16). El dltimo fallecido fue

SAN JUAN DAUTISTA 1 | notificado en la SE 29.

CAHUAPANAS 1 |

LAGUNAS 1

YURIMAGUAS . | En el 2025, a la misma semana, se reportaron 37

Total 37 0 7 9 | fallecidos y los distritos del Pastaza y Andoas fueron los

| que reportaron el mayor numero.

' Confirmado Probable Total general

0-11 Afos (Nifos) 7 1] 15
12-17 Afos (Adolescente) o 0 0 . ; . w
- e El mayor niamero de casos fallecidos por Tos ferina se
; ot observa en nifios de 0 a 11 aflos, mostrando una letalidad
B-29 Anc J ) [+ h | 1
7e ieven de 3.8%.
30-59 Aflos (Adulto) @ o o Se reportd un caso fallecido probable en etapa joven que
no se logra confirmar.
60 + (Adulto Mayor) [+]

Total general ' 7



INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS EN <5 ANOS

L
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TLA. FA { HO NELMOWAS) = 5 ARCE
NEGOHLONETO S E D8 & ARD 2028

%" Hasta la S.E. 39, se han reportado 87 572
episodios de IRAs No Neumonias en
nifios < 5 afos: 4 432(5.1%) en nifios
menores de 2 meses; 24 259 (27.7%) en
nifios de 2 a 11 meses y 58 881 (67.2%)
en nifios de 1 a 4 afios. Se notificaron 1

" 751(2.0%) casos mas que la semana an-
terior (SE 38). Segun el canal endémico,
la curva de casos desde la semana 11
esta en zona de ALARMA, en las ultimas
semanas mostré un descenso ingresando
a zona de SEGURIDAD. En el mapa de
riesgo segun la T.I.A de las ultimas 4 se-
manas, muestra mayormente distritos con
nivel de riesgo bajo(42) y 8 distritos en mediano riesgo.

Punchana (526), San Juan Bautista (516), Yurimaguas (468), Iqui-
tos (457), Barranca (377), Andoas (364), Contamana (305), Nauta
(250), Belen (234), Pastaza (232), Manseriche (225), Morona (220),
Urarinas (202), Requena (199), Ramon Castilla (194), Trompeteros
(191), Cahuapanas (151).

T.I.A Regional es 7,527.89 x 10000 hab. (Pob< 5 afios) (S.E. 36-
39)
La Estratificacion del Riesgo segun la T.I.A es como sigue:

Alto Riesgo: 0 Distritos

Mediano Riesgo: 8 Distritos

Bajo Riesgo: 42 Distritos

Sin Riesgo: 4 Distritos.

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 24.40% del total
de atenciones Regional.

NEUMONIAS

. T e ) e . AL S——————

T b ) e

Hasta la S.E.39 se han registrado 2 299 episo-
dios de Neumonia; 1 880 (81.8%) son episo-
dios de Neumonia y 419 (18.2%) son episodios
de Neumonia Grave. La presente semana se
notificé 24 (1.1%) casos mas que el acumulado
de la semana anterior (SE 38). El gréafico evi-
dencia un comportamiento irregular y fluctuan-
te, con varios incrementos importantes durante
el periodo y una tendencia hacia la disminucién
al final. Desde la SE 19 la curva de casos in-
R T - &= greso a zona de ALARMA y desde la SE 25
reporta un descenso de casos ingresando a
zona de SEGURIDAD. Se han reportado 16 defunciones en lo que
va del afio, 3 extrahospitalarias: Barranca(1), Pastaza (1) y Puncha-
na(1); y 13 intrahospitalarias en los distritos de: Balsapuerto (2),
Andoas (1), Barranca (1), Alto Nanay(1); Putumayo (1), Urarinas
(1), Yurimaguas (1); Jeberos (1); Fernando Lores (1) y Punchana
(3). La ultima defuncién se notifico en la semana 32. Segun el mapa
de riesgo de las ultimas 4 semanas, se reporta mayormente distritos
de bajo riesgo (22), no se presentaron distritos de alto riesgo.
Requena (19), Punchana ( 17), Cahuapanas (16), Contamana (15),
Pastaza (13), Andoas (11), Iquitos (10), San Juan Bautista (9), Ba-
rranca (9), Yurimaguas (7), Vargas Guerra (7), Ramon Castilla (5),
Lagunas (4), Rosa Panduro (4).
La T.I.A Regional es 19.76%x 1000 hab. (< 5 afios). A es como si-
gue: (S.E 36-39)
Alto Riesgo: 0 Distrito
Mediano Riesgo: 1 Distritos
Bajo Riesgo: 22 Distritos
Sin Riesgo: 32 Distritos.

Los Distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 17.09% del total
de atenciones Regional.

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

o
)

Hasta la S.E. 39; se han notificado 4 665 casos de Sindrome de Obstruccién

=

(/,5’\} i/v\‘!
T.1.A, SOB ASMA < 5 ANOS il

REGION LORETO S.E. (36 -39) ANO 2026

DIRESA LORETO
ey |

Bronquial/ASMA en menores de 5 afios; 2 352 (50.4%) episodios en nifios me-
nores de 2 afios y 2 313 (49.6%) en nifios de 2 a 4 afios. Del acumulado de
casos hasta la SE 39 se reporto 83(1.8%) casos mas que la SE 38. En la actual
semana la curva de casos se ubica en zona de EXITO mostrando un incremen-
to en las dos ultimas semanas pero manteniéndose en zona de éxito. Segun el
mapa de riesgo con la T.I.A de las ultimas 4 semanas, se observa distritos de
bajo riesgo (13) principalmente, 41 distritos no reportan casos en las ultimas 4
semanas.

Requena (74), San Juan Bautista (60), Belen (53), Iquitos (43), Punchana (38),
Yurimaguas (11), Andoas (3), Fernando Lores (2), Puinahua (2), Cahuapanas
(2), Mazan (1), Balsapuerto (1), Nauta (1), Contamana (1).

T.I.LA Regional es 40.10 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: 13 Distritos

Sin Riesgo: 41 Distritos

a ciudad de Iquitos reportaron el 66.44% del total de atenciones Regional.
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do 4217 atenciones por Diarrea
Disentérica, de los cuales 323
(7.7%) atenciones corresponden
a <1 afio, 1 088 (25.8%) atencio-
nes de 1 a 4 afios y 2 806
(66.5%) atenciones de mayores
de 5 afios. Se reportaron 57
(1.4%) casos mas que en el acu-
mulado de la semana anterior
(SE38). Segun el canal endémi-
co, la curva de casos en la pre-

- so, ingresando a la zona de EXI-

TO. No se reporté fallecidos has-
ta la presente semana. Segun la tasa de incidencia acumulada de
las ultimas 4 semanas, el mapa de riesgo actualmente presenta
distritos de bajo riesgo (28) principalmente .

Nauta (37), Contamana (32), Urarinas (31), Andoas (22), Santa
Rosa De Loreto (17), Ramon Castilla (15), San Pablo (15), Barran-
ca (13), Manseriche (13), Morona (11), Pastaza (11), Alto Nanay
(9), Padre Marquez (9), Cahuapanas (8), San Juan Bautista (7),
Tnte. Manuel Clavero (7), Indiana (6), Santa Cruz (6), Yavari (5),
Requena (5), Maquia (5).

La T.1.A Regional es 3.95 x 1000 hab. (S.E. 39)

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

Alto Riesgo: 0 Distrito

Mediano Riesgo: 01 Distrito

Bajo Riesgo: 33 Distritos

Sin Riesgo: 20Distritos

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 3.27 % del total
Regional.
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Hasta la S.E. 39 se reportaron 80 446
atenciones por EDAs Acuosas en la re-
gion Loreto: 6 019 (7.5%) atenciones en
menores de 01 afio, 20 958(26.1%) aten-
ciones de 01 a 04 afios, y 53 469
(66.4%) atenciones en mayores de 5 a
mas anos.

Se notificaron 1 780 (2.3%) casos mas
que en el acumulado de la semana ante-
rior (S.E.38). Segun el canal endémico la
curva de los casos de EDAs Acuosas
muestra un descenso desde la SE 16; en
la presente semana la curva de casos se
ubica en zonas de ALARMA. Se reportd
2 fallecido hasta la presente semana: 1
en el distrito de Iquitos y 1 en el distrito de Cahuapanas. El ultimo
fallecido se reporto en la SE 27. Segun mapa de riesgo de las Uulti-
mas 4 semanas se observa principalmente distritos de bajo riesgo
(33). Mientras que los distritos de mediano riesgo son 17

Perteneciente al distrito de Punchana (714), San Juan Bautista
(681), Iquitos (543), Contamana (440), Yurimaguas ( 333), Andoas
(311), Belen (304), Urarinas (295), Morona (226), Cahuapanas
(197), Manseriche (195), Barranca (187), Nauta (185), Requena
(184), Pastaza (161), Ramon Castilla (155), Trompeteros (141), Emi-
lio San Martin (109), Napo (102).

La T.I.A Regional es 75.26% x 1000 hab.

La estratificacion del riesgo por la T.I.A (x 1000) es como sigue:
Alto Riesgo: 0 Distritos

Mediano Riesgo: 17 Distritos

Bajo Riesgo: 33 Distritos

Sin Riesgo: 04 Distrito

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 32.56% del total
Regional.
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