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Aumento de casos de sarampion en las
Américas en 2025

Washington, D.C., 3 de julio de 2025 (OPS) — La region de las
Américas reporta 7.132 casos confirmados de sarampion y 13
defunciones hasta mediados de junio de 2025, segun la ulti-
ma actualizacion epidemiolégica de la Organizacion Paname-
ricana de la Salud (OPS). Este nimero representa un incremen-
to 29 veces mayor en comparacion con los 244 casos notifica-
dos en el mismo periodo de 2024.

Nueve paises han notificado casos en 2025, siendo Canada
(3.170 casos, 1 defuncion), México (2.597 casos, 9 defuncio-
nes) y Estados Unidos (1.227 casos, 3 defunciones) los que
concentran la mayor cantidad de casos y defunciones. Otros
paises que también han reportado casos son Bolivia (60), Ar-
gentina (34), Belice (34), Brasil (5), Pert (4) y Costa Rica (1).
Los brotes se originaron a partir de importaciones desde otros
paises fuera y dentro de la region. Los grupos etarios mas afec-
tados son los niflos menores de 5 afos y los adolescentes de en-
tre 10 y 19 afios.

El aumento de casos pone de relieve la necesidad de cerrar las
brechas en la vacunacion de rutina. La OPS hace un llamado a
los paises para alcanzar y mantener una cobertura del 95% con
dos dosis de la vacuna contra el sarampion, especialmente en
comunidades con baja cobertura o brotes activos.

La OPS esta brindando cooperacion técnica a la mayoria de los
paises para fortalecer la vigilancia epidemioldgica, capacitar al
personal de salud y trabajar con las comunidades para garanti-
zar la deteccion oportuna y una respuesta efectiva. Para conte-
ner los brotes y prevenir la propagacion de esta enfermedad
prevenible por vacunacion, la OPS recomienda implementar
rapidamente campafas de vacunacion intensificada en las zonas
afectadas y en aquellas en riesgo de expansion. La Organiza-
cion desaconseja aplicar restricciones al trafico internacional.
Esta tendencia al alza refleja también la situacion a nivel mun-
dial. Seglin los datos de vigilancia de la Organizacion Mundial
de la Salud (OMS), hasta el 6 de junio de 2025 se habian regis-
trado 188.355 casos sospechosos y 88.853 confirmados en 168
paises. La Region del Mediterraneo Oriental concentra el ma-
yor porcentaje de casos (35%), seguida de la Region de Africa
(21%) y la Region de Europa (16%).

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

E-mail: epiloreto@dge.gob.pe
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https://www.paho.org/es/documentos/actualizacion-epidemiologica-sarampion-region-americas-1-julio-2025

Cuadro N° 1.
Principales dafnos y eventos notificados en la semana epidemiolégica (S.E) N° 30 del afio 2025.

Enfermedades Notificadas por Semana Epldemlologica, Reglon Loreto,

Ao 2025 (SE. 01 +30)
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Faaste: Base Nt COC-MINSA, CPC: DircciondeEpidamicloga 2005

En el presente cuadro se considera a los casos Confirmados y Probables de las enfermedades notificadas. Los casos Proba-
bles se van clasificando segun criterios técnicos vigentes.
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Enformedades Notificadas segdn tipo de Diagndstico
Loreto, $.E. 01 - 30 - 2025
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MALARIA

CAMAL ENORMICO DE MALANIA EN LA MESION LORETO.
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commn T pes D (o Hasta la S.E.30 - 2025, se reportaron
LORETD S & (01,30 ARG 2024 19 736 casos de Malaria: 16 498

(83.46%) Malaria P. Vivax, 3232
(16.51%) Malaria P. falciparum y 06
(0.03%) Malaria P. malariae. El canal
endémico, los casos de malaria del
presente afio se ubica en zonas de
SEGURIDAD, con una cobertura de
notificacion del 70% de las unidades
notificantes, por lo que en la semana
31 se observara la curva real de los
casos. Se reportan 5 fallecidos proce-
dentes de Andoas (2), Pevas (1), San
Juan Bautista (1) y el Tigre (1). Hasta
e la SE 30-2024 se reportaron 20361
— TRE casos de Malaria, 625 casos mas, con
Extrudoaciin dol Kesge o Rnlris gl 1 Tt o respecto al presente afio en el mismo
Bodwec Loawdica ¢ (000 b Roghe Lorety periodo y 7 fallecidos en el 2024. Cabe
LLRD resaltar que se observa una disminucion
de los casos en las 2 ultimas semanas.
Los distritos que reportaron mas casos
son:
Andoas (2912), Trompeteros (1719),
Urarinas (1493), Tigre (1322), Yavari

'l'%!ii'gilxi:‘f;.

::::,l:' (1305), Pastaza (1122), San Juan Bautis-
witizsiee  ta (1074), Alto Nanay (877), Yaqyerana
= |3 S o [mmkesin(859), Pebas (811), Ramon Castilla
V- | luwsiems (774), Indiana (549), Nauta (450), Iquitos
| S . mmimoems (368), Mazan (353), Punchana (348),
2 ' mwpicss Teniente Manuel Clavero (329).
s C D T emusmewm  Segun la estratificacion de riesgo se
S : f:::: tiene:
T i ‘]......., Muy Alto Riesgo: 14 Distritos
- Alto Riesgo: 11 Distritos

- Mediano Riesgo: 12 Distritos
: Bajo Riesgo: 8 Distritos
Sin Riesgo: 8 Distritos
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Hasta la SE 30 -2025, se reportaron 6 349 casos de Dengue: 4 627
(72.9%) son Confirmados y 1 722 (27.1%) son Probables en espera

de su clasificacion final. 5367 casos (84.5%) corresponden a Den-
gue sin signos de alarma, 964 (15.2%) son Dengue con signos de

alarma 18 casos graves (0.3%). Se han reportado 8 fallecidos hasta
la presente semana, con una Tasa de Letalidad de 0.13%. Segun el
canal endémico, la curva de casos muestran una meseta en las ulti-

mas 4 semanas, perro en la SE 30 la curva ingreso a la zona de
Alarma pero con una cobertura de reporte del 70% por lo cual la
curva real de casos de actualizara en la SE 31. Segun el mapa de
riesgo de las ultimas 4 semanas (SE27 —SE30) se puede observar
25 distritos en bajo riesgo.

T1A. DENGUE TOTAL
LORETO S E (27-30) AND 2028
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Segun el mapa de riesgo de las
ultimas 4 semanas (SE 27-SE 30)
se puede observar 25 distritos de
mediano riesgo de transmision de
dengue, 28 distrito sin riesgo. Co-
rregir mapa

»Alto Riesgo: 0 Distritos
»Mediano Riesgo: 0 Distritos
»Bajo Riesgo: 25 Distritos
»Sin Riesgo: 28 Distritos.
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Casos de Dengue notificados segin distritos, Regién Loreto
8.E. 01 - 30 - 2025
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14 disiiios reportaron cases de dengue que & of 2004
o seportaron, skndo Manseriche, Sarayacy, San Pable
¥ Sants Craz s que epertan b suyor incidencia, Asi
mimo 2 distiios 20 reportan casos de dengue que &
o 2024 reportaon.
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HOSPITALIZADOS POR DENGUE SE 30 - 2025

HMosta o S E 30-20285, 25 establecimientos de salud reportoron 982
casos hospltalizados, slendo el Hospital 11l Iquitos (Es Salud) con mas Hasta la semana 30 los Hospitalizados por casos de dangue fuaron
casos hospitalizados (268). Los caso de dengue con signos de alamma de L wtaps de vids nine (0 & 11 afos) seguido de jGvenes
fueron los casos Con Mayor proporcion de hospitalizados — — — — — —_—

DeareLUE w
O MOUE ©Oe BRLMOR D

RIENOR DE ALARMA TIENEIAM € RAYE ALAnRA

ETSTEL]
DEMNGUE CON o o
2901 10 % LA NG GRAYY

En la S E. 30.2025; 2 establecimientos roportaron 3 casos do
Deaengue hospitalizados, el Hospital da Yurimaguas reporto casos al
igual que en la SE 29

ODENGUY CON ORNGLUT SN SN0
AT AL D e T MIONOS DE ALARMA D6 ALARPA Tatat genwral

HOSMTAL Db AROTO FLRIMAGLAS

MOSETAL I IQUITOS

Vots gwnerst

Faante Base rastl . COCAMMEA . Drasesin de Fpiseminings 2636

TENDENCIA DE OCUPACION DE S POR DE

OFERTA REGULAR Y OCUPACION DENGUE

LONETD HOSMTAL REGIONAL DE LOMETD M- m 143
FELIPE SANTIAGO ARRIOLA IGLESIAS

LORETO MOSITAL 1GUITOS “CESAR GARAYAR u-2 74 s\ 2 o
GARCIAY

LORETO HOSMTAL 11-2 SANTA OEMA OE N-2 70 “ n 2

YURMAGUAS

Fuente: nttps://dimon-dengue web.app/ (del 01- al 30.07-2025)

Durante el mes de julio 2025, se viene reportando de 01 a 03 camas ocupadas por dia, a
predominio de los hospitales: Santa Gema de Yurimaguas y Hospital Regional de Loreto.

Fallecidos por Dengue - Regién Loreto (S.E. 01 - 30 - 2025 )

DENGUE CON SIGHNOS DENGUE SIN SIGNOS
ETAPA_VIDA DE ALARMA DENGUE GRAVE DE ALARMA Tote general

0-11 Aics [Nifas) 0 6 0 [

1217 Abas |Adolescente)] 0 0 0

taduast s ! ! ! ! Entre la SE 1-30 del 2025, se han reportado 8
fallecidos por Dengue Grave, todos confirmados
por laboratorio, los fallecidos provienen de 5
distritos: 5 proceden de la provincia de Maynas (02

3050 Afas |Adulta) 0 1 0

60 + (Adulto Mayor) O 1 L 1
Yotat ganveral Belén, 02 Iquitos y 01 San Juan Bautista); 2
provincia Alto Amazonas, distrito de Yurimaguas y
1 de la provincia de Requena, distrito Requena.
OENGUE CON S1aNOS - DENGUE SIN SIGNOS ' Todos los casos fallecidos fueron casos de dengue
DISTRIT! DE ALARMA D E 4 DE ALARMA T .
AL A SaCi L asian Voot grave, 6 de los fallecidos corresponde a la etapa
YURIMAGUAS Q 2 0 2 Nifo de 0 — 11 afos.
1QUITOS Q 2 0 2
BELEN Q 2 ) 2
SAN JJANBAUTISTA Q 1 0 1
REQUENA Q 1 0 | 1 |
Total genersl 0 3 0

Fuenrie Base Notl. COCMPSA, CAC Direnchin de Epdderislagie 2005



Maps de Calor de Cavos de Demgue on M Clueded de fguitor |
SE 27 u in 30 2075
Jutio 3025
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813y SA7 Purchans Some
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Del mapa de calor con los casos
dea dengue de las Gltimas 4
sEMANAas, 26 puede obsarvar
qua los casos se encuentran
dispersos on los cuatro distritos
de I ciudad de Iquitos
observandose algunos puntos
da concantracion dae casos:
sector 16 la zona de Tupac
Amaru  del distrito de |lquitos y
los sectorss 34 vy 35 del distrito
da San Juan que son la Zona
del Hérces dal Cenepa y ol
Tormmat Respectivarmente:

Fanrne: Bane ont . COCMMNEA CFC. Diransidn
o fpedarvolagie 3026

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

EPIDEMIOLOGICAS. SE 51- 2024 — SE1-SE30-2025. (CORTE 26.07.2025)
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El indice de Positividad, muestra el porcentaje de resultados positivos con respecto al nornero total de pruebas procesadas. El mayor
porcentaje de IP del ano 20285 =e presentaron en las SE6 y SE7 con 24 4%, y 25 0% respectivamente, mostrando una variabilidad en todo el
afno. Entre la SE 18 y 19 el IP se mantiene (14.1%), desde la SE 25 a la SE 30, se observa una considerable disminucién, con un IP del §.3%

en la SE 30.

L el e L B T R T S L ]

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

SE 30-2025. (CORTE 26.07.2025)
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Hasta la SE 29, se procesaron un total de 19,168 muestras, de las cuales:
5,887 para ELISA Anticuerpo IgM, esta prueba se procesa en pacientes con tiempo de enfermedad mayor a 5 dias, (14.22% positivos).

Se procesaron un total de 13,281 para la prueba de ELISA Antigeno NS1, esta prueba permite un diagnéstico temprano, detecta la

presencia del virus durante los primeros 5§ dias de enfermedad, (17.61% positivos).

24




RESULTADOS POSITIVOS DENGUE POR PROVINCIA Y TIPO DE

PRUEBA. SE1-SE30-2025.(CORTE 26.07.2025)

: Total
PROVINCIA 1igmM NS1 2% 1gM % NS1 PR oS

ALTO AMAZONAS 84 654 11.38 88.62 738
DATEM DEL MARANON 102 a71 17.80 82.20 573
LORETO 7 as 13.46 86.54 52
MARISCAL RAMON CASTILLA __5 11 31.25 68.75 16
MAYNAS | s08 1086 | 35.89 64.11 1694
PUTUMAYO 1 3 16.67 83.33 6
REQUENA 29 64 31.18 68.82 93
UCAYALI 2 a 33.33 66.67 6
Total 838 { 2340 | 190.97 609.03 3178

De Ila SE 01 a la SE 30, Ia provincia de Maynas reporta el mayor namero de casos positivos tanto para el
antigeno Dengue NS1 (1086), como anticuerpo IgM (608).

El mayor porcentaje de casos positivos corresponde al antigeno NS1: 2340, (73.63%), de un total de 3178
muestras.

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

MICRORED Y EESS. SE 30 - 2025. (CORTE 26.07.2025)
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Enla SE 30, se hanreportado un total de 114 muestras, 06 de las cuales resultaron positivas, o que comesponde a un 1P del 5,26 %.
La Micro Red Yurimaguas, presento el mayor IP (26.67 %).
El Hospital Iquitos, remitié el mayor niomero de muestras, (22), ningan positivo. El C.S. 1-3 Camrretera KM 1.5, presento el mayor namero de

positivos (3).
STOCK INSUMO DENGUE 30.07.2025
ELISA ANTIGENO NS1 ELISA IgM RTPCR ELISA CHIK IgM ELISA CHIK IgG ELISAFA. igM
LABORATORIOS DE T
PROCESO N* DE KIT5 X 96 | Dterminaciones | N° DE KITS X 36 Datermi Detarminacione | N* DE KITS X 96 | Determinacions | N* DE KITS X 95 | Determinacionss | W DEKITS X 96 | Detarminaciones
O Determinaciones,  edectiy » efacth L i u ofe i foct Determinaciones slectivas
] !
LABORATORIO DE 27 2484 10 920 0 0 3 276
REFERENCIA DE SALUD i . .
ALTO AMAZONAS | | | | | | |
HOSPITAL II-I
CONTAMANA ? | 184 | ! | 7 | 1 i | i | i | i | | i
CENTRO DE SALUD SAN 0 0 1 92 . . . 0 0 0 °
JUAN DE MIRAFLORES
LABORATORIO DE
REFERENCIA REGIONAL 29 2668 12 1104 0 0 0 0 0 1 92
DE LORETO

Fecha de vencimiento: DIC 2025
STOCK DENGUE: 1 MESES APROX

NOTA:
(-): NO APLICA




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

HASTA LA SE29.2025 (CORTE: 19/07/2025)

35 Datos
acumulados
SE 29-2025
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Hasta la semana epidemiolagica (SE) 28 del ano 2025, los datos acumulados muestran una disminucion progresiva de los casos causados por el
sarotipo DENV-1 (21.29%), un aumanto sostenido an los casos por DENV-2 (24.9%) y una pradominancia del serotipo DENV-2 (43.5%). Desde Ia
SE26 hasta la SE28 solo sa registran sals (06) casos por DENV-2. Adamas, sa han idantificado tras casos de coinfaccion con los sarotipos DENV-1
y DENV-3, reponados an las SE 01, SE 05 y SE 08 del presanta ano.

PUENTE 945 Mt ob V 02 LINLLOMETO. Urstod de Basogls Mokseser

DISTRIBUCION GEOGRAFICA DE LOS SEROTIPOS DEL VIRUS DENGUE EN LAS PROVINCIAS D
LA REGION LORETO. SE01 — SE29 DEL 2025 (CORTE 19/07/2025)

Serotipo  Serotipo Serotipo Coinlec

sthiro
LAl Durv-2  Denv.3 [Sesotipoly 3)

BALSAPUERTO [ 5] 5 0
LAGUNAS [ 1 12 [)

ALTO AMAZONAS SANTA CRUZ [0 2] () 0 5

TENIENTE CESAR LOPEZ ROJAS [ o 2 0 2
YURIMAGUAS 0 7 168 0 175

ANDOAS [ o [ 0 o

BARRANCA [ 19 25 0 44

DATEM DEL MARARON | MANSERICHE 0 3 1 0 4

MORONA [ 4] 1 1 2

PASTAZA 0 1] 2 0 2

LORETO NAUTA 6 S 2 0 13

RAMON CASTILLA 2 2 [ 0 4

PESLEASE: SAN PABLO [ 1 0 0 1

ALTO NANAY [) 5] ) [) 3]
BELEN 68 57 12 0 137

En la region Loreto, 7 de sus 8 provincias registran presencia de FERNANDO LORES 3 o L ) 3
serotipos del virus Dengue. De la SE01.SE29 se identificaron: INDIANA 1 0 o 0 1
Serotipos DENV.2 y DENV.3 en las provincias de Allo Amazonas y MAYNAS 1QUITOS 30 35 32 o 38
Datem det Altlo Marafon, principsiments en  los  distritos  de MAZAN o 0 o o 0
Yurimaguas, Barranca y Mansesiche, DENV-1. DENV-2 y DENV-3 en NAPO 23 0 B 0 25
la provincia de Loveto, dstrito Nauta, en Requena se registran los PUNCHANA 34 26 5 ) 65
serctipos DENV-1 y DENV-3, DENV-1, DENV-2Z y DENV-2 en la SAN JUAN BAUTISTA 36 14 37 1 88
provinala de Maynas (principaimente en los distritos de Belén, lquitos, PUTUMAYO PUTUMAYOD 2 1] (1) (1) 2
San Juan B. y Punchana). DENV.1 y DENV-2 en los distntos de San TENIENTE MANUEL CLAVERO 0 0 0 0 0
Pablo y Ramon Castlla de la provincia M.R. Castilla y en la provincaa JENARD MERRERA [0 3] 1 [} 7
del Putumayo el serotipo DENV-1, Se reportan 3 cosos de coinfeccion REQUENA PUINAHUA 1 0 0 1 2
por los serotpos DENV-1 ¥y DENV-2 an los distritos de Morona, San REQUENA 11 0 o o 11
Juan B. y Puinahua | YOTALGEWERAL 222 77 310 3 712

FUENTE INS Neab V02 LIRLLORETO, Uncdad de Diclogie Mook

VIGILANCIA DE SEROTIPOS DEL DENGUE EN ZONAS FRONTERIZAS DE LA REGION LORETO.

SEO01 - SE26 DEL 2025 (actualizado al 17/07/2025)

secotype [l DENVY W cenv2 W oevvs W oenvs Serotype [l DENVY B penv2 B o3 W oenve
Coony DENVI DENV2 DEMVS  DENVA Counary DENVY  DENV2Z  DENV3  DENV4
Brasi - L = © Brazi ° o L °
Colombia o a o o
s o o o el _ = =
2024 2026
(SE26)
Sarotipo Sorotipa Sarotipo
PROVINCIA Denv-l Denv-2  Denv-3 Corte
MARISCAL ‘
e RAMON CASTILLA 2 2 o 4 SE29:
casTuia s pRato o | 1 0 ' 19/07/2025

En la regién de las Américas, los paises colindantes con la region Loreto de Pend son Brasil, Ecuador y Colombia, El reporte de [a circulacion de los
serotipos esta registrado hasta la SE 26/2025 en la Plataforma de Informacién en Salud (PLISA) de la Organizacion Panamericana de la Salud
(OPS). De los tres paises fronterizos, Brasil registra la circulacion de los cuatro serotipos, Sin embargo, en Ecuador y Colombia no se visualiza la
circulacion de los serotipos en el presente reporte. Para la regién Loreto, ia provincia de Mariscal Ramdn Castilla registra presencia del serotipo
DENV-2 en la SE 09/2025, lo que motiva a vigilar la circulacién de otros serotipos en esta provincia,

FLENTES INS NLab V02 LRALLORETO, Ure0ad 00 Bobogia Mokculdr. PREAOMS 08 nionmasidn o Salnd (PLISA)Y 00 0 OFS (s \www 2000 080 G 002 L S & 50 ON) LN PRS- ST B0N-0 PO M0 ROgHE 0- 28 2125 )
20
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DIAGNOSTICO DIFERENCIADO: CHIKUNGUNYA, MAYARO,OROPUCHE, ZIKA.

(CORTE 30.07.2025.)

CASOS POSITIVOS DE OROPUCHE POR SE Y EESS
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* La grafica muestra la crculacion del virus Oropuche en la Region Loreto, desde |a SE 01 hasta la SE 28 3 AT AL WY
* El mayor niumero de casos positivos se reporta en la SE 04, (44); a partir de la cual, los casos positivos
Vanond ) Tumse autigre + SiAvARD

- iti + La tabla muestra solo los casos positivos por SE y EESS; de la
Hasta el 30.07.2025 se han reportado casos positivos hasta la SE 13, yen las SE 17,21, 25y 26. SE 06, a la SE 26, un total de 71 casos positivos.

« Enlo que va del afo se han reportado un tolal de 206 positivos

DIAGNOSTICO DIFERENCIADO: CHIKUNGUNYA, MAYARO,OROPUCHE, ZIKA.
(CORTE 30.07.2025.)

oo o e e e e e R e e e e e D e

RESULTADOS MAYARO_2025 CASOS POSITIVOS DE MAYARO POR SE Y EESS
o

0 SEOL P.S. -2 PROGRESO DE SAN JUAN BAUTISTA 1

SEQ2 CENTRO DE SALUD SANTA CLOTILDE 1

2 SEOS  CENTRODESALUDSANLORENZO 1

; o SEQ7 (S SAN JUAN DE MIRAFLORES - SAN JUAN BAUTISTA 2

e SEL CENTRO D€ SALLD REQUENA |

- - : Dt | SEl HOSPITALI YURIMAGUAS-ESSALUD 1

h SE16 CENTRO D€ SALUD 9 DE OCTUSRE 2

L SE21 HOSPITAL II-1 SANTA CLOTILDE 1

" I I I I I I l I SEZ  HOSPITALIIESSALUD-IQUITOS 1

| A SEW S I3LAL 1
WA ., | e

o b ol S ite fhoRpadi Wi B btro o i ol o it Ml o e s oo e [ —
bk i o od e aied + La tabla muestra solo los casos positivos por SE y

EESS, en lo que va del afio se han reportado un total de
12 positivos.

Fumie  Netadn 1 (MATARO, CHOMUOS)

+ La grafica muestra la circulacion del virus Mayaro, en la Region Loreto,

+ Se han reportado casos POSITIVOS, en las SE 01,02,05,07,11,12,16,21,22y 27.

« A FECHA 30.07.2025, solo se han reportado resultados para Mayaro hasta la SE 28, con 12 « A la fecha NO se han reportado casos de ZIKA,
positivos, CHIKUNGUNYA.

V CICLO DE TRATAMIENTO FOCAL EN LOS 38 SECTORES DE LA CIUDAD
DE IQUITOS (14 al 29 de Julio del 2025)

) ) ) MAPA D€ AVANCE DE TRATAMENTD FOCHL
Se inicié el V Ciclo de Control larvario en los 38 T

sectores de la ciudad de Iquitos. La cobertura
registrada en el distrito de Punchana es de 78.8 %,
Iquitos con 69.4%, Belén con 100% y San Juan con
74.3%; obteniendo 19% de avance como cuidad de

lquitos.
s | seror o sexinil| e g2 l — ey Miraserdl A 6 (67
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Fuente: Unidad de Vigilancia Entomoiogica y Control de Vectores — GERESA
LORETO



V CICLO TRATAMIENTO FOCAL EN LAS LOCALIDADES PERI
de Julio del 2025)

URBANAS DE LA CIUDAD DE IQUITOS (14 al 29

Se esta realizando el control larvario en 4 localidades
de Peri urbanas de l|la ciudad de Iquitos, teniendo
coberturas en Santa Clara de 67.1%, Santo Tomas con
71.7%, Quistococha con 54.7% y Delfines con 69.9%
de cobertura.

PHOAVING \ETA % VIVEENDAS 2 COAERTURA CAMPO SO 'Ulfl
A BsSTRITO ruess SECTORTOCALID, FECHA cloLo AVANCE - - A % = s s irstsssbatn
logessasden | Tatuled = Crvvaies | Dedabibode | Brmmvans I Tl = Vol NCerv »Desh “hen
SANTACLARA| SANTA CLARA \ 2809 2% us as2 2 9 st | 219 6.1 244 5 ] 14 240 AVANCE
SANTO TOMAS | SANTO TOMAS v 739 22.1% 1045 113 9 ¢ 457 2% 71.7 233 7 ) 156 AVANCE
MAYNAS | SANJUAN
QUISTOUOCHA| QUISTOCOCHA v " 2.0% [ 203 L 65 p 132 3 7 298 s 2 ] 251 AVANCE
DELYINES DELYINES v 51 53 12 2% 324 2] 6 W | 248 (20 9 0.2 2 ) AVANCE
+ 4 - . + + +
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TIA LEPTOPIROSAS
LOMETO & B (27-30) ARO 2028
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Pusrie: Hase Meti . COCMINIA. CPC Dbausién de §pdermislogs 300%

N* Casos

CANAL ENDEMICO DE LEPTOSPIROSIS EN LORETO.
ANOS 2024 (S.E. 01-52) - 2025 (S.E. 1- 30)

T 0 5 7 SN IT IR EIRSAT IR I IS5 IR AT ADASAT ARSI 1 3 5 7 9 VAR NS AT YR 2T KD 25 ET 29 57 35 35 37 39 41 45 45 47 ab 5y

Hasta la S.E. 30 - 2026 se reportaron 3136 casos de Leptospirosis, de las cuales sa conflirmaron 752 casos (23.8%) y 2 384 (76.2%) permaneacen
como probables, En las ullimas 4 semanas se observa un descenso de los casos y en el canal endémico los casos, s=e ubican en zona de
SEGURIDAD, considerando la cobertura de notificacion del 70% la curva de casos se actualizara en la SE31. En el 2024 durante el mismo periodo de
tempo, se reportaron 2480 casos de Leptospirosis, 856 casos menos que el afnc 2025 Segun el reporte de las ultimas 4 semanas, 6 distnto se

ancuentra en bajo riesgo y 47 sin riego de transmisién de leptospira.

Segln T 1A hasta la SE 30, el

—— pr— o~ mapa de riesgo muestras: 18
] = £y (g distntos en Alto Riesgo; 14 distntos
T1.A LEPTOPIROSIS g < de Meadiano nesgo, 10 en bajo

LORETO S E (01-30) ANO 2025

Fuerte: Bese Not! . COCAMINSA. CIC- Direccién de Epidermiciogle 2023

e

Telalanh i saaaplans o

by

nesgo.

En comparacion al afo 2024, 17
distritos reportan incremento de
casos y 21 disminucion, & distritos
reportan casos que en el 2024 no
reportaron

8 b 12 Distritos reportan un Incremento
S del 100% a mas con respecto al
= 2024, siendo los distritos de

:j Had Lagunas y el Napo las de mayor
& e prevalencia

T

- i)

(] 5 distritos reportaron casos en &l
C 2024, sin embargo hasta la
- presente semana del 2025 no s
- reportaron casos

& AN

i =« || Hastala S.E. 30 - 2025;se
ORI

reporta 2 fallecidos por
Leptospirosis, de los distritos de
Iquitos (1 caso) y Mazan (1 caso).
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Muerte materna directa e indirecta segin Muerte materna directa e indirecta
ocurrencia, Peru, 2025 (SE 30)* segun procedencia, Peru, 2025 (SE 30)
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2025 Hasta la SE 29 (29507/7200%)
Se ha consuderado las  mrertes masternas de casificacian preliminas directa o indivecta ooumidas hasta los 42 dias de culminada la gestacion

MNo incluyes muertes maternes terdias

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

BOIRECTA EINDIRECTA BITOTAL

a8
24 2024
29 28
25
23 23 23 23 23
20
16 16 15 15 15 15
13
11 ) L
” 8 8
o
2017 2018 2019 2020 2022

2021 2023 2024
Aftos de Ocurrencia

2025

N' do Nusrtes Matersas
» 83 8 3 £ 8 S
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Fusnte Bace Noti . COCMPGA. CPC- Drecchin de pidemaioga 2005

En el 2024 se han notificado 28 muertes maternas seglin OCURRENCIA, 15 (Directas), 13 (Indirectas).
En el 2025, hasta el 29 de julio, en la region Loreto, ocurrieron 16 muertes maternas :

10 Directas: 06 Fallecieron en HRL, 01 en domicilio (Localidad de Humandi del distrito de Torres Causana), 02 en traslado
Institucional (1 de Pebas a Iquitos, 01 de la localidad de Centro Fuerte al HRL), 01 en el trayecto al CS Indiana.

06 Indirectas: 03 fallecieron en HRL, 01 Hospital Apoyo Iquitos, 01 en Hospital Apoyo Yurimaguas, 01 en domicilio (Localidad
Kaupam del distrito de Cahuapanas).

Numero de Muertes Maternas Directas e Indirectas segun meses, Ocurridas en la regiéon
Loreto. 2024-2025* (actualizado al 29 de julio).

mDirecta windirecta |
1 1
11 ?015
P31 | Enero- al 29 de Julio: 16 MM |

a4
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Enero- Julio: 11 MM

Ao 1 1T |

N* Mueries Maternas

\_ P Meses de Ocurrencias

Fumnte Bade Noti . COCMPEA. CFC- Draicain de Fpadermiclogia J026

En el 2024, En Enero y Febrero: 0 MM, Marzo: 02 MM (01 Directa y 01 Indirecta), Abril: 02 MM (directas), Mayo: 02 MM
(Directas), Junio: 04 MM (01 Directa y 3 Indirectas), Julio: 01 MM (Directa). Total: 11 Muertes Maternas

En el 2025: Enero: 01 MM (Directa), Febrero: 03 MM (2 directas y 01 Indirecta), Marzo: 02 MM (Indirectas), Abril: 04 MM (
directas), Mayo: 02 MM (Indirectas), Junio: 03MM (01 directa y 01 Indirecta), hasta el 19 de julio: 01 MM Directa.

Total: 16 muertes maternas.




Ndamero de Muertes Maternas Directas e Indirectas segin momentos y
clasificacion final, Ocurridas en la regiéon Loreto. 2024 (SE1-SE52)-2025*

(actualizado al 29 de julio).

2024

Momento del Clasificacion Final orel

Falllecimiento | Directas | Indirectas

Embarazo 3 a 7 Embarazo 0 2 0 2 12.5
Parto 4 1 5 Parto 2 0 o 2 12.5
Puerperio 8 8 16 Puerperio 8 a 0 12 75.0
Total 15 13 28 Total 10 6 o 16 100.0

Pummtm: Banm Matt . COTMNEA. CFC. Diransidn da Bptduryings 3335

En el 2024 (hasta el 31 diciembre), se notificaron 28 muertes maternas: 15 muertes maternas directas:
En el embarazo (3), parto (4) y puerperio (8). 13 muertes maternas Indirectas; (04 embarazo, 01 en el

Parto y 8 en el puerperio).

En el 2025 (hasta el 29 de julio), se notificaron 16 muertes maternas:
10 Directas: (00 embarazo, 02 parto y 08 Puerperio)
6 Indirectas: (02 en el embarazo y 04 en el puerperio).

Mapa Politico: Ubicacion de Muertes Maternas( Directas, Indirectas) segun lugar

<+

de procedencia. Region Loreto. 2024 Y 2025* (actualizado al 29 de julio).

Iquitos (1) Y Belén (1), Indiana (1).

MUERTES MATERNAS
N° PROVINCIAS POR DISTRITOS DE TOTAL
i __ PROCEDENCIAS =
1 ALTO AMAZONAS (1) YURIMAGUAS 1
"2 |DATEM DEL MARANGH (2] CAHUAPANAS X
3 REQUENA (1) soFLs [ 3
SAN JUANBAUTISTA o
FERNANDO LORES \
BELEN 1
4 [Avmas ) TORRES CAUSANA 1 1
ANDIANA o A
lowros 1 1
n_Amou CASTYILLA 1 1
5 [MARISCAL RAMON CASTILLA (3) SAN PARLO 1 1
PEVAS — ign N
28 [PUTIAYSL (N JYAGUAS 1 o 4
i ToTAL ora. O s | e
En el 2024, 28 muertes maternas ocurrieron en 22 distritos de las 53 existentes en |la regidon de Loreto.
En el 2025, hasta el 29 de julio, 16 muertes maternas se han reportando procedentes de 13 distritos, en mayor
cantidad en la provincia de Maynas en 6 distritos: San Juan Bautista (3), Fernando Lores (1) Torres Causana (1),
Nota: hay 01 muerte materna: ocurrida en Hospital Es Salud de San Martin, procedente de la region Loreto.

Pusrie: Rase Kuti . COC MPAA. CFC Clresstén do Tpslermislogie J00%

Numero de Muertes Maternas( Directas, Indirectas) SEGUN LUGAR DE
FALLECIMIENTO: Distritos y Provincias de Ocurrencias. Region Loreto. 2025*

(actualizado al 29 de julio).

L DISTRITOAIPROVINCIAS MUERTES
" IPRESS O LUGAR DEL FALLECIMIENTO DONDE OCURRIERON LAS | MATERNAS 2025  TOTAL | RESUMEN 2025
MUERTES DIRECTA | INDIRECTA
A. INSTITUCIONAL 6 5 1"
1 |IPRESS Il.1 HOSPITAL REGIONAL DE LORETO" PUNCHANAIMAYNAS 6 3 9 INSTITUCIONAL
2 IPRESS 112 HOSPITAL APOYO IGUITOS BELEN MAYNAS 0 1 1 i
[YURIMAGUASIALTO
3 ||IPRESS 112 HOSPITAL APOYO YURIMAGUAS Hvna 0 1 1
B | TRASLADO DE REFERENCIA INSTITUCIONAL 2 0 2
TRASLADO DE
1 |IPRESS 1.3 PEVAS A LA CIUDAD DE 1QUITOS T e RAMON 1 0 1 AEFERFHCIA
INSTITUOONAL
3 Emggo CENTRO FUERTE AL HOSPITAL REGIONAL |5 oo 1 o 1 (2
C. TRAYECTO COMUNITARIO (TRASLADO SOLO DEL FAMILIAR) { 0 1 [mRavecroq)
D. DOMICILIO 1 1 2
T
1 |LOCALIDAD DE KAUPAM [m";’m‘w DATEMDEL 0 1 1 | oomiauog)
2 |LOCALIDAD DE HUMANDI TORRES CAUSANATMAYNAS 1 0 1
TOTAL - 6 16 16

Fuerte: Bare Notl . COC-MINSA. CPC- Direccién da Eptdemiologle 2023

distrito de Cahuapanas (1).

Hasta el 29 de julio del 2025,

se reportaron 16 muertes
maternas:

Muertes ___Institucionales:
11MM: Hospital Regional de
Loreto (9), Hospital Iquitos (1)
y Hospital Apoyo Yurimaguas
(1).

Muerte de

traslado de

ozmMmm Pebas- Iquitos. Via
fluvial. Centro Fuerte- Iquitos.
Via fluvial.
Muerte _en el trayecto: 1MM
Las Palmas-CS
Indiana.

Muertes en Domicilio: 02MM:
Localidad de Humandi del
distrito de Torres Causana (1) y
en la localidad de Kaupam del




Nuamero y Porcentaje de Muertes Maternas Directas e Indirectas segun Semanas
Gestacionales (SG) y clasificacion final, Ocurridas en la region Loreto.
2024 y 2025 (actualizado al 29 de julio).

2025 ' En el 2024, se notificaron
SEMANA :
TOTAL % 28 muertes maternas: EIl
GESTACIONAL DIRECTA INDIRECTA 32.14% de las muertes
20 1 ‘ 1 6.3 maternas ocurrieron en la
28 1 T 3 %5 38 SG.
1) 1 § 1 6.3 En el 2025, Se notificaron
31 1 [ 1 6.3 16 muertes maternas:
32 1 & 1 6.3 Directas(10):SG31 (1),
a3 1 [ 1 6.3 SG32 (1), SG33 (1),
34 2 [ 2 12.5 SE34 (2), SG37(1), SG38
34 1 I 1 6.3 (1).SG39(2), SG40 (1).
37 1 [ 1 6.3 Indirecta (06): SG20 (1),
38 1 [ 1 6.3 SG28 (1), SG29 (1) SG36
39 2 2 3 a 25.0 (1) yenlaSG39 (2).
40 1 [ 1 6.3
TOTAL 10 & T 100.0
Fuente Dase MOt COC-MIPGSA CIC- Direcodn de Epdemeciogs 2oes
% de Muertes Maternas Directas e Indirectas seguin
etapas de vida, Ocurridas en la regién Loreto. 2025* Muertes Maternas Directas e indirectas
(actualizado al 29 de julio). fallecidas en Etapa adolescentes 2021-2025
ETAPASDE | EDADES i m TOTAL POR | TOTAL POR Etapa 2021|2022 2023 |2024|2025 Total| %
vioa (ANOs)  MMOIRECTA | owecra | mCIDENTAL | =DAsEs ETAPAS % Adoleseem :
I | - | 1
v [ - 1 1 14 1o 1002|143
L 22 | @ > 16 1 0 0 1 0 2 14.3
30 1 1
- ) ) 2 16 1 1 2 2 0 6 | 42.9
35 3 3 T r
ADULTO | 38 . 2 1 68.8 17 1 2 0 1 0 4 28.6
37 _ 1 — 1
N ‘ 1 TOTAL 4 |3 3| 4| 0 |14 1000
87 ! ! 1 Fuente: Bese Nots . COC-MISA PO Direccién de Epddeminlogie 202%
TOTAL GENERAL 10 6 0 16 16 \ 100.0

Segun etapas de vida, observamos que, el 68.8 % de las En la etapa adolescente: Entre los afos
muertes maternas ocurrieron cuando las mujeres se 2021- 2024, observamos que la edad minima
encontraban en la etapa de vida adulto. La edad extrema fue de muertes maternas fueron en la edad de
alos 47 anos de edad. 14 anos, el 42.9% fallecieron en la edad de

16 anos. En el 2025: no hay muertes
maternas en adolescentes.

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

— ———

2024 l = 2025
Etnia Clasificacién Clasificacién
Directas lndlrecta4 Total Directas |Indirectas porml

Mestizo 10 B 19 7 a 11
Achuar 1 1
Kukama Kukamiria 1 1
Shawi 1 1 1 1
Awajan o 1 1
Shipibo Konibo 1 1
Ticuna 1 i
Kichwas 1 1 2 2 2
Urarinas 1 1 2
Yagua 1 O 1

15 13 28 |\ 10 6 16
Fuente: Base Notl . COCMNSA, CPC. Direcosin de Epdemiologie 2025 — —
En el 2025: de las 16 muertes maternas: 10 Directas, de ellos 07 son mestizos, y
02 son cicuas y 01 Yagua; 06 muertes indirectas: 04 mestizos, 01 de la etnia
Shawi, 01 Awajum.




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

| 2025 En el 2024, las muertes maternas por causas
Causas del Fallecimiento “é I % directas fueron las de mayor proporcion,

- — n = e principalmente  por hemeorragias (32.1%). y de
Cavusas Directas 10 &2.5 las indirectas las insuficiencias respiratorias
HEMORRAGIAS I 4 25.0 agudas (7.1%)

Inercia Uterno | ! | &3 En el 2025, las 16 muertes maternas segun
Retlencion de Mfragmentos de la placenta o de 1as - 12.5 causas basicas, estan relacionadas con:
memiiranas 2 <
] 1 10 causas directas: 62.5%
Ruptura del utero durante «l trabajo de parte 1 | 6.3
HIPERTENSIVAS 1 5 | 313 Hemorragias (4): 25.0%
Eclampsia en el embarazo 2 12.8 Hipertensivas(5): 31.2%
Freeclampsia severa | 3 18 Sepsis (1) 6.3%
SEPSIS ? 3 = Indi (37.5%)
06 Causas Indirectas: -5%
Causas Indirectas & 37.5 - -
v t Anemia Aplasica (1)

Anemia aplastica constitucional (D&).0) ) ! 6.3 .
Anemia hemolitica adqguirida, sin otra especiticacion Anemia Hemolitica (1)

1 6.3
(D59.2) 1 Dolor en el ho al respirar: (1)
Dolor an el pecho al raspirar (RO7.1) | 1 ’ 6.3 pec P °
Infarto agudo del miocardic, sin ofra especificacion ) 4.3 Infarto agudo del miocardio (1)
(t21.9) i :
Tubearculosis Mmiliar aguda de sitios multiples (A19.1) | 1 | 6.3 Tuberculosis (2)
Tubierculosis ce atros Grganos especificos (A18.8) | | 4.3 *03 Muerte materna faltan ser analizados en el

TR < ' ‘ ' | : Comité.
TOTAL 2025 . 16 |100.0
Pumetn: Base Nutl . COCMINIA. CFC- Dirmaiien e Epsberislogie 2025

Casos de Muerte Fetal Y Neonatal, Regién Loreto, Afio 2025
(S.E. 01 - 30 - 2025 )

|n| ’ o

am . s

| s

. e

e . an

‘e
o by De los caso de muertes fetales y
) | Am neonatales se reporto 48 causa basica
) 2= de fallecimientos. Hasta la SE-30, Se
'y ' oy reportaron 66 muertes fetales y 92
: o ; o muertes neonatales, slendo el mayor
) e . porcentaje de causa de fallecimiento
] hal | para muertes fetales: hipoxia intrauterina
hos Vi no especificada y feto y recién nacido
iae afectados por trastornos hipertensivo de
= ! la madre (12.12%) y de muertes
o ) ::. neonatales la Insuficlencia respiratoria
del recién nacido (29.35%).

Fuante Bese Notl COC-MRSA, (PC- Diveccin de Epidamioiogs 10235

commm T g {2 (gp)|[vasta a SE. 30- s ;
TIA OFIDISMO & - 2025, 48 distritos han S v
LOREYO S.E (01-30) ANO 2025 reportado 325 casos 2 a
de ofidismo el 81.9% 2 ! =

se concentran en 24 | |5 3 L L : = =

distritos; entre los — N ! — S —

tres primeros ESLELSS Sariihe A A—1 L L o  —r

distritos: Yurimaguas ] — X ; e LP

(7.38%), Belén _‘:.' N . i - 45:__'_‘, L
(6.23%) y Ramoen L &

Castilla (4.92%). 0 T - -

Se ha reportado 02 : 3 - = +

defuncién en adulto T : -~ ——

de 57 anos, sexo o | —

femenino, procedente -  —

del distrito de San =4 —~

Pabio y un = ] | —-—

adolescente de 17 ! . : —

anos, sexo masculino I  —-—

—det—distrito—Padre— I -

Marquez I 1 :“

!  —r

|  —

) )\ . ns

Fusmte: Base Noti . COC-MINSA. CPC- Dirscchén de Epidemiciogie 2025 T I I S 7~ T T



Casos de Tuberculosis, Regién Loreto, Afio 2025

(S.E. 01 — 30 - 2025 )

- C— foiry--N
TILA TBC TOTAL
LORETO 8 E (01.30) ARO 2025

A siamar i

Pemate, Bave Nuti - COCAMINIA. CPC- Diressiin Ge §ptdembsbogis 3055
Hasta la SE-30-2025, Se noticaron 432 casos de Tuberculosis 17 casos mas que en la SE24, de los casos notificados 277 son Casos de tuberculosis con
bacioscopia positiva seguida de 84 casos de tuberculosis sin confirnmacion bacternologica y 61 casos de tuberculosis extra pulmonar
El 81.3% del total de casos de tuberculosis sé reportan en 7 distrilos. Hasta |a semana 30, se reportan 27 fallecidos, el mayor numero procede del distrito de
Yunmaguas con § fallecidos, segudo de lquitos con 5 y San Juan bautista con 4 fallecdos En @ mapa de nesgo y segun la T1A 22 distntos son de alto riesgo
de transmiskon

Casos de Tosferina de la SEO01 - 30. Loreto, 2025

DISTRITO Semana Epidemioldgica Totel 2025 Frecuencis
- relativa
1 ‘VA‘.IAJA | 245 l 9 S 3 264 | 25.34%
2 ANDOAS | 151 35 16 33 6 14 1 256 | 24.57% |
3 ‘Hr\ll.ilN\lL—\ | 141 16 = 13 14 29 11 232 | 22.26%
4 MORONA 111 3 24 15 153 14.68%
5 CAHUAPANAS | 36 4 8 a 2 2 5 66 | 6.33%
6 PUNCHANA 159 1 20 1.92%
7 SAN JUAN BAUTISTA 8 1 1 1 11 | 1.06%
L) IQUITOS | 9 1 11 1.06%
9 BELEN | 2 1 4 1 1 a | 0.86%
10 MANSERICHE ; ; O67%
11 RAMON CASTILLA |5 5 | 0.48%
12 YURIMAGUAS 1 2 0.19%
13 BALSAPUERTO | 2 | 0.19%
14 PEBAS 1 1 2 0.19%
15 LAS AMAZONAS | 1 1 | 0.10%
16 REQUENA 1 1 0.10%
Total geoeral 740 59 a1 oS 52 o5 19 1 1042 100%

Hasta la SE 30 se han reportado 1042 casos de Tosferina, 20 casos mas que la SE 29, no se repord casos de en
la SE30; se confirmaron 759 y 283 se mantienen como probables, mas del 90% de los casos se concentran en la
provincia del Datem del Maranon, principalmente en los distritos de Pastaza, Andoas y Barranca. Hasta el corte de
la semana epidemioldgica 30; 16 de los 53 distritos reportan casos de Tosferina en la regiéon Loreto.

Fuente: Noti sp, -2025

Casos de tos ferina por grupo de edad y sexo SE - 01- 30

Loreto 2025

Casos de tos ferina por etapas de vida, Semana
Epiedemiolégica 01 - 30 Region Loreto ; 2025

TIPO DIAGNOSTICO
TOTAL |Frecuencia relatva

Femenino Masculine

0-11 Afos (Nifos)

‘12-17 Afos (Adolescente) a9

18-29 Afios (Joven) 30

‘50-5’ Afos (Adulto) 56

|60 + (Adulto Mayor) a - = fr— - —
529

Q 50.8% (529)
Segun etapa de vida y sexo, el mayor porcentaje de los casos de tos ferina se han
reportado en la etapa de vida nifio (77.8%). No existe diferencia importante de casos entre
g 49.2% (513)

Sexos.

Fuente: Noti sp



Casos de fallecidos de tos ferina por Semana epidemiolégica

SE 01 - 30. Loreto 2025

SEMANAS EPIDEMIOLOGICAS

DISTRITO 3| 5| 6| 7|9 |10]|11]12])14]|17] 19| 21| 22| 25 |Total general
PASTAZA 1 1 1 2 1 1 1 8
ANDOAS 1 1 1 1 1 1 6
RAMON CASTILLA 1 1
BELEN 1 1
SAN JUAN BAUTISTA 1 ) 1

TOTAL S R R R R R I R AR RS E 17

Hasta la SE 30 se reportan 17 fallecidos por tosferina, la tasa general de letalidad es de 1.6% en la region, el
mayor numero de fallecidos (8/18) se presenta en distrito del Pastaza, con la tasa de letalidad mas alta de los
distritos afectados (3.03%). Desde la SE26 no se reportan fallecidos por tos ferina en la Region Loreto.




INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS EN <5 ANOS

NEUMONIAS
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Hasta la S.E. 30, se han reportado 74
967 episodios de IRA No Neumonias en
nifios < 5 afios: 3 546 (4.7%) en nifios
menores de 2 meses; 20 657(27.6%) en
nifios de 2 a 11 meses y 50 764 (67.7%)
en nifos de 1 a 4 afios. Segun el Canal
endémico, en el afio 2024 los casos de
IRAS-No Neumonia se han ubicado en
su mayoria en la zona de EPIDEMIA'Y
ALARMA, En el 2025 las ultimas 4 se-
manas se observa un descenso mante-
niéndose la curva de casos en zona de o
seguridad pero con un reporte de notifi-
cacion del 70%.

En el mapa de riesgo segun la T.lLA de las ultimas 8 semanas, 32
distritos se encuentran en Alto Riesgo y 19 distritos de Bajo Riesgo.
Punchana (1918), Yurimaguas (1711), San Juan Bautista (1349),
Iquitos (965), Andoas (903), Pastaza (783), Urarinas (701), Barranca
(609), Cahuapanas (600), Belen (599), Manseriche (554), Morona
(535), Nauta (512), Trompeteros (483), Requena (452), Puinahua
(446), Balsapuerto (435), Ramon Castilla (426),

o

(6).
T.l.LA Regional es 6,034.39 x 10000 hab. (Pob< 5 afios) (S.E. 30).
La Estratificacion del Riesgo segun la T.I.A es como sigue:
Alto Riesgo: 32 Distritos
Mediano Riesgo: 0 Distritos
Bajo Riesgo: 19 Distritos
Sin Riesgo: 2 Distritos.
Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 6.44% del total de
atenciones Regional.
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En la S.E.30, se han registrado 2072 episo-
dios total de Neumonia; 1653 (79.8%) son
episodios de Neumonia y 419 (20.2%) son
episodios de Neumonia Grave. Hasta la SE
18 del 2025 la curva de caso estuvo en zona
de epidemia, posteriormente a fluctuado entre
la zona de epidemia y alarma, ubicandose en
la SE 30 en ZONA DE SEGURIDAD, pero
con una cobertura de notificacién del 70%.
Hasta la SE 30, se han reportado 18 defun-

ciones: 07 extrahospitalarias (03 distrito de

Andoas, 01 distrito de Punchana, 01 Pastaza,
01 Morona, 01 Belén) y 11 intrahospitalarias
(03 Barranca, 01 Cahuapanas, 01 Andoas, 02

San Juan, 01 en Balsa puerto y 03 del distrito de Belén). Segun el

mapa de riesgo de las ultimas 8 semanas, 36 distrito estan en Bajo
riesgo y 17 distritos Sin Riesgo a Neumonias.

Atenciones son Punchana (85), Andoas (60), Iquitos (46),
Bautista (34), Yurimaguas (32), Tigre (27), Torres Causana (26),

Requena (26), Barranca (24), Nauta (23), Belen (20), Contamana
(17), Cahuapanas (14), Napo (11), Lagunas (11), Puinahua (11),

Ramon Castilla (10), Pastaza (10), Mazan (7), Pebas (6), Morona

San Juan

La T.I.A Regional es 16.68%x 1000 .A es como sigue: (S.E 30)

Alto Riesgo: 0 Distritos

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

Bajo Riesgo: 36 Distritos

Sin Riesgo: 17 Distritos.

Los Distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 8.93% del total de
atenciones Regional.

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

TANAL BHOEMTO C% s TENCIoRRe o
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Hasta la S.E. 30, se han notificado 4 532 casos de Sindrome de Obstruccién
Bronquial/ASMA en menores de 5 afios; 2 020 (44.6%) episodios en nifios
menores de 2 afios y 2 512 (55.4%) en nifios de 2 a 4 afios; En el canal en-
démico hasta la SE17, los casos se observan que se mantienen oscilantes
ubicadas en ZONA DE ALARMA, se observo un descenso en la semana 19,
desde la SE 25 la curva de casos se mantiene en zonas seguridad, mante-
niéndose en ella actualmente.

Segun el mapa de riesgo con la T.I.A de las ultimas 8 semanas, se observa:
01 distrito en Mediano riesgo, 14 en Bajo riesgo y 38 distritos Sin Riesgo.

Requena (317), San Juan Bautista (259), lquitos (173), Belen (157), Pun-
chana (125), Yurimaguas (50), Nauta (12), Puinahua (3), Torres Causana
(2), Mazan (1), Jeberos (1), Lagunas (1), Teniente Cesar Lopez Rojas (1).

T.I.A Regional es 36.48 x 1000 hab. (< 5 afios).

La Estratificacion del Riesgo segun la T.I.A es como sigue:
Alto Riesgo: 0 Distrito

Mediano Riesgo: 1 Distrito

Bajo Riesgo: 14 Distritos

Sin Riesgo: 38 Distritos

a ciudad de Iquitos reportaron el 15.75 % del total de atenciones Regional.
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ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA DISENTERICA

ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA ACUOSA

camaL o= = oM BN CimEM
LA REGAO LORE TO. ARGR JO04(AE + 53] . 2028 (AE 1. M)

el 2024 2028

NG
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— N ' Hastala S.E. 30, se han notificado 3
T Daseaneenremea Lo %1 995 Atenciones por Diarrea Disentéri-
LORETO 6.6 (-3 ARO 2025 ca, de los cuales 295 (7.4%) atencio-

nes corresponden a <1 afio, 1 080

(27.0%) atenciones de 1 a 4 anos, 2

620 atenciones de mayores de 5 anos

(65.6%). En la SE 29 se observa un
incremento de casos pero en la SE 30

desciende a zona de seguridad pero

con una cobertura de notificacion del

70%, por lo que la curva de caos se

actualizara en la SE31.

Hasta la SE30, se reportan 02 falleci-

dos de EDA Disentérica en menores

de 5 afios, procedentes: Distrito de

Yurimaguas (1) y Andoas (1).

Segun la tasa de incidencia acumula-

da el mapa de riesgo en las dltimas 8

semanas presenta 01 distritos de Alto Riesgo, 2 distritos en Mediano

Riesgo y 42 distritos en Bajo Riesgo.

Pertenecientes a los distritos de Nauta (173), Teniente Manuel
Clavero (125), Contamana (114), Urarinas (53), Andoas (44), Ra-
mon Castilla (42), Barranca (39), Morona (39), San Pablo (37),
Pastaza (34), Manseriche (31), Yavari (30), Indiana (28), Napo
(22), San Juan Bautista (21), Mazan (20), Punchana (17), Trompe-
teros (15), Sarayacu (14), Tigre (13), Yaguas (11).

La T.I.A Regional es 3.75%x 1000 hab. (S.E. 30) La estratificacién
del riesgo segun la T.ILA (x 1000 es como sigue:

Alto Riesgo: 1 Distrito

Mediano Riesgo: 2 Distritos

Bajo Riesgo: 42 Distritos

Sin Riesgo: 8 Distritos

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 1.57% del total
Regional.

canaL

on rom
FN LA REGION LORETO, ARGE 2024 (58 01 53 ) . 2038 (B8 1. 30)
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- - ) (o Hasta la S.E. 30, se reportaron 54
LORETO & § 338 RO 2093 812 atenciones por EDAs Acuosas
en la region Loreto: 4 508 (8.2%)
@ x atenciones en menores de 01 afio,

16 169 (29.5%) atenciones de 01 a
04 aios, y 34 135 (62.3%) atencio-
nes mayores de 5 a mas afios. La
curva de los casos de EDA Acuosa
en este afio 2025 se mantuvo todas
las semanas en la zona de EPIDE-
MIA, en las ultimas 3 semanas se
observo un incremento, en la SE 30
la curva se ubico en zona de ALAR-
MA pero con un a cobertura de noti-
ficacion del 70%. Se reportan 06
fallecidos de EDA Acuosa, 5 en me-
nores de 5 afios procedentes : Dis-
trito de Andoas (2) , Cahuapanas (1), Punchana (1) y San Juan
Bautista (1), y 1 en mayor de 5 afios procedente del distrito del Pas-
taza. Seguin mapa de riesgo de las ultimas 8 semanas, 15 distritos
son de Alto Riesgo, 19 distritos en Mediano Riesgo y 17 distritos en
Bajo Riesgo.

Perteneciente al distrito de Punchana (1918), San Juan Bautista
(1402), Iquitos (1083), Urarinas (795), Yurimaguas (739), Belen
(589), Pastaza (507), Contamana (463), Morona (437), Nauta (424),
Andoas (421), Barranca (338), Manseriche (338), Tigre (307), Trom-
peteros (300), Teniente Manuel Clavero (296), Ramon Castilla (286),
Cahuapanas (276), Requena (258), Fernando Lores (240), Napo
(221), Balsapuerto (207).

La T.I.A Regional es 51.41% x 1000 hab.

La estratificacion del riesgo por la T.I.A (x 1000) es como sigue:
Alto Riesgo: 15 Distritos

Mediano Riesgo: 19 Distritos

Bajo Riesgo: 17 Distritos

Sin Riesgo: 2 Distritos

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 9.11% del total
Regional.
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