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El presente Boletin considera la informacién de la vigilancia
epidemiolégica de la semana epidemiolégica N° 15 del
presente afio

Las vacunas para todas las edades son un acto de
proteccién y continuidad de la vida

En el marco de la Semana de Vacunacion en las Américas, y si-
guiendo las indicaciones del ministro de Salud, doctor Juan Carlos
Velasco, el viceministro de Salud Publica, doctor Henry Rebaza
Iparraguirre, promovié la vacunacion para la poblacion escolar y de
todas las edades desde la Institucion Educativa 0034 Bicentenario
Peruano Finlandés, en el distrito de Ate.

"Estamos convocando a que todos nos sumemos para hacer de
las vacunas un acto de proteccién y continuidad de la vida", expre-
s6 el doctor Rebaza, ante mas de un centenar de alumnos, profe-
sores y padres de familia ahi reunidos.

Durante esta jornada, el viceministro acompaié la vacunacion sim-
bolica de una estudiante que representa a la poblacidon que sera
protegida ante 28 enfermedades.

"Queridos alumnos y ciudadanos, volvamos a creer en la vacuna,
en lo que la ciencia pone para poder crecer y ser felices. Son vacu-
nas que nos protegen de 28 enfermedades. Esto es el reinicio de
un proceso permanente donde nuestros establecimientos de salud
estan abiertos siempre para la prevencion de la salud. La historia
de ustedes va a continuar con una vida saludable", sefalé el vice-
ministro.

La actividad conté con la participacion de autoridades del sector
salud, la municipalidad distrital y de centenares de escolares, que
se reunieron para expresar el compromiso con la inmunizacion en
todas las edades.

La Semana de la Vacunacion de las Américas tiene por objetivo
cerrar las brechas de inmunizacion y fortalecer la proteccion de to-
da la poblacién.

Y no solo de los escolares y nifios, las vacunas estan disponibles
en los establecimientos de salud para todas las edades, incluyen-
do a los adultos y adultos mayores.

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° 15 del afio 2026.

ENFERMEDADES NOTIFICADAS, REGION LORETO, 2026

SEMANA EPIDEMIOLOGICA
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En el presente cuadro se considera a los casos Confirmados y Probables de las enfermedades notificadas. Los casos Proba-
bles se van clasificando segun criterios técnicos vigentes.
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ENFERMEDADES NOTIFICADAS SEGUN TIPO DE DIAGNOSTICO, REGION LORET0, 2026

SEMANA EPIDEMIOLOGICA (SE. 1 15,

DUAGNOSTICO
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Hasta la Semana Epidemiologica 15 del 2026, de fas

31 enfermedades sujetas a viglancia epidemiologica
en la region Loreto, 13 de ellas reportan el 100% de
as0s confirmados 5 enfermedades se mantienen
con el 100% de notificaciones en condicion de casos
probables asi mismo 03 enfermedad reporta 100%
de cas0s Sospechosos.

En relacion con las enfermedades de mayor carga en
2 region, dengue y leptospirosis presentan mas del
50% de casos cada una en condicion de probabls,
en espera de confirmacion.

De igual manera, tos ferina, evento que durante ¢
2025 presento brotes en diversos distritos de la
region, reporta actualmente el 62.6% de casos sin
confirmacion.

Para a Semana 15 se notifico 2 casos sospechosos de
Sarampion en los distritos de Napo y Punchana.

Faete: Base Noti, COCMINSA CRC- Drccin de Epidamislg 2005



MALARIA
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T A s Hasta la Semana Epidemiolégica (S.E.) 15
N del afio 2026, se han notificado 7249 casos
g de malaria en la region. De estos, 5836 casos
(80.5%) corresponden a Plasmodium vivax,
1412 casos (19.5%) a Plasmodium Falcipa-
rum, como las mas prevalentes y mantenién-
— dose P. vivax como especie circulante mas
==._. _  frecuente en la region. Entre el acumulado de
- - laS.E.14yla S.E. 15 se reportaron 727 ca-
S0s nuevos, lo que representa un

11.1% de incremento. En comparacion
ml"“'““'” con la S.E. 15 del afo 2025, se obser-
LI 0 R O L

va una reduccion de 1790 casos, lo
que equivale a una disminucion del
19.8% de casos en el presente afo.
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e a2l = En el canal endémico se observa una
- R - disminucion de los casos en la presen-
e AR te semana por lo cual la curva de ca-
(s (m| P )| = sos se ubica dentro de la zona de EXI-
Ummaos 8 4 | 3 | % TO.

RHE ]

H-4 AR RS Los distritos que reportaron mas casos
S s e e T son: Andoas (1904), Trompeteros
pmet 3oy . (1090), Pastaza (852), Tigre (460),
L~ S N R Yaquerana (382), Yavari (272), Napo
Pmes 1+ om u wess (226), Urarinas (223), Alto Nanay
Pumee 3400 o (212), San Juan Bautista (201), Ya-
Bmwm 0|2 guas (167), Ramon Castilla (159), Pe-
bt i bas (152), Morona (126), Barranca
-7 (94), Nauta (87), Mazan (75), Manseri-
Y= 4 s @ che (66), Rosa Panduro (56), Putuma-
— A HE yo (50), Teniente Manuel Clavero (50),
H-EEHEBEIHHE Indiana (44), Iquitos (42), Soplin (41),
pmme 133 o Punchana (39), Balsapuerto (38).

H - Vv rt # w= Segun la estratificacion de riesgo se
SRR ERER tiene:

ime— b4 Muy Alto Riesgo: 08 Distritos

u m— L @ Alto Riesgo: 08 Distritos

Mediano Riesgo: 14 Distritos
Bajo Riesgo: 15 Distritos
Sin Riesgo: 15 Distritos
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La T.l.A Regional es 130.04% x 100000
hab. Afio 2026

TAA DENGUE TOTAY
LOMETO S E 01 141 400 208
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Hasta la SE (15) la Estratificacion del
Riesgo en distritos es como sigue:

| >Alto Riesgo: 11 Distritos
»Mediano Riesgo: 09 Distritos
»>Bajo Riesgo: 15 Distritos
»8in Riesgo: 19 Distritos.
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Hasta la S.E. 15 del 2026; se reportd 1390 casos de Dengue, 86
casos mas del acumulado hasta la semana anterior (S.E. 14). En
comparacion con el afo 2025, hasta la misma Semana Epidemiol4gi-
ca (S.E.15), en el 2026 se han notificado 2491 casos menos de den-
gue, lo que representa una reduccion del 64.2% respecto al afio ante-
rior a la misma semana. En la Semana Epidemioldgica 15 del afio
2025, la curva de casos de dengue se ubicaba en la zona de EPIDE-
MIA, En contraste con el 2026 la curva de casos se mantiene en zona
de ALARMA en las ultimas semana. Con tendencia a seguir incre-
mentando.
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REGION LORETO, 2026 (S.E. 01 - 15).
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MAPA DE RIESGO SEGUN T.I.A. DE MALARIA, EN DISTRITOS DE LA REGION

LORETO, ANOS 2025 - 2026 (S.E. 01-15)
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T1.A MALARIA TOTAL X T..AMALARIA TOTAL N
LORETO S.E (1 - 15) ANO 2025 LORETO S.E (01 - 15) ANO 2026

La T.I.A. de Malaria en el 2026 muestra que
hasta la S.E. 15; 39 distritos estan en riesgo
de transmision de malaria, 17 de ellos
califican como Muy alto (9) y alto riesgo (8).

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

Este afio, en comparacion con el 2025, en la
misma semana epidemioldgica, se notifico 42
distritos en riesgo de transmision, 3 mas que

Leyenda

Leyenda

DISTRITOLORETO
T.LA. MALARIA TOTAL 202 DISTRITOS el presenteafio (42/39).
|10 (1 Distritos) MALTIA26
[ 0.01 - 0.99 (11 Distritos) ] 015 Distritos)
[ 1.00-9.99 (14 Distritos) [ 0.01- 098 (15 Distritos)
=] 10.00 - 49.99 (08 Distritos) [ 1.00-999 (14 Distrtos)
- [ 10.00- 49.99 (08 Distritos)
[etmirondvios- : [ 50.00 - 3500.00 (08 Distitos)

DIRECCION DE EPIDEMIOLOGIA

2026 Porcentzje Porcentaje

DISTRITOS Total 2026 acumulado 2026

1 (anNDDAS 138 141

2 [TROMPETERGS 3\ | 76 | 116 | 89 | 54| 95 | &3 | 53 | &3 | %40 1050 15.04% % 5% Hasta la 5.E. 15 del 2026, 39 distritos reportan
3 |PASTAZA 368 70 75 87 56 43 &6 60 21 493 852 11.75% 53% TLEZ . .

a_[ToE [ [ w | w | w | wm = u]a] @ [ 5] B ETT] casos de Malaria, mientras que en el 2025 fueron
5 [rAOQUERANS 219 21 19 30 31 19 20 14 ] 386 382 5.27% 65% -1IM H . H

6 [YAVARI B6 17 24 23 15 24 37 pi] 17 435 272 3.75% 68% A5 16 42 dIStntOSque nOtIﬁcaron Cas0s.

7 |N&PD 134 B 28 10 12 B 5 10 11 100 226 3.12% T2% 126

B |URARINAS T4 14 9 12 ] 38 5 34 11 B22 3 3.08% 75% Al 15

9 [ALTO NANAY W | 16 | 21 | 13 | 2 | 12 | B | &8 | & [ 12 297% 8% 568 14 distritos reportan incremento de casos de
10 [SANJUANBAUTISTA 110 10 17 10 12 -] 14 13 2 616 201 2778 BO% 6737 - . .

11 fracuas w3 |u|s | B w5 1] 2 [ 1w FET.3 =% =T malaria de los cuales 8 distritos reportan un
12 |RAMON CASTILIA 58 9 17 13 1 i 1a 22 5 73 159 219% b1 8 5137 H . HEd
e e T B e e B e i o — incremento del 100% a mas en comparacion al
14_moRonia 38 | 6 | B 215w |mj9afs | ; [ 1% L. EL znm 2025. Asimisma, 25 distritos reportan menaos casos
15 |BAFRANCA 50 1 5 7 4 5 2 12 8 149 - 130% nx 3691 - . .

16 _[NAUTA 48 [ s [1 |7 [a]e]9o]s ]2 9% & L20% nx EE] que el afo anterior en la misma semana.

17 |MAZAN 43 4 2 5 2 6 2 5 [ ua = 103% % 312

18 |MANSERICHE 37 5 1 5 2 5 4 7 a7 66 nax B 1215

19 ROSAPANIURD 46 |1 z 3l 1 £l Lk % 500.00 10 distritos acumulan el 80 % de casos de malaria
20 |TENIENTE MANUEL O AVERD 33 z 2 3 3 1 1 161 51 06X =i Btk ] .

21 [purumarg =3 O I T O I O Y 1 = [T =% a6 en la region, Andoas concentra el 26.27% de los
22 [INDIANA 1z 3 e 2 5 1 9 20 4 La1% oL 2167 - . . .

22 s 3 [z [1 ]2 6]z 5 m [ se w i casos, posicionandose como el principal foco
24 [SOPUN 16 3 a4 1 3 2 2 15 41 0L57% Lk 6035 . o
| 25 [PLURCHANA 17 1 7 2 3 4 3 2 a1 El IL5% o |18 aCtIVO de transmlsu)n'

26 |[BALISAPUERTO 10 1 1 7 1 a6 1 . = (LY. 4 BE SRR

27 |TORPES CAUSANA 13 3 r 4 3 4 a 2 Era E- L% nuy LT 1) . .

28 [sanraio 12 a |1 [ 1] 8] = [ = LA e Z5m Hasta la S.E. 15; 2 distritos reportan casos de
29 |LAS AMATONAS 4 1] 1 1 7 3 pE] r2] 3% e [k ' . .
30 s s [ 1 [ 3 [ =23 [ 1]z ]2 = ] L2e% o e malaria que en el 2025 no reportaron y el distrito
31 |SANTARGSADELOFETO 4 2 2 2 m L 10T H

e e 1 n = = i e = de Rosa  Panduro reporta un incremento
33 [aLro ancre 2 1 1110 3 5 i ur e significativo, asi también 5 distritos no reportan
kL] L] 1 2 o 3 [T, 4 1% =74 ,

35 |REGUENA 1 1 1 e 3 (T3 o ETES casos en el 2026 y que en el 2025 si presentaron,
36 [SAQUENA 1 1 1 2 % 1mx mnnm . . . . . .
TRy T N " 3 T3 T —nm estos distritos deberan investigarse mas a fondo
38 2 1 2 [Tk, 3 1% S0 H T

T 2 n 2 o o para determinar su receptividad.

40 |MACHAA n 1 1 ok 1mTR -1man

41 |IEBEROS 1] 5 L] noms 10T -lman

42_[LasUNAs [] 1 [] LOrE 1o -1m.an I . I
?EMIUD 0 1 [] norE plii; =100 Direidn e

Ad |TENIENTE CESAR LOPEZ ROIAS 0 1 [] norE plii; =100
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CASOS DE MALARIA P vivax POR DISTRITOS, REGION LORETO 2026

[CY T

17 | 8 9 10 |1 |12 |1B| 18|15 el S VARIACION 2025-2026 T.LA MALARIA VIVAX
1 |aNDoAS 545 | 85 | 10a | 148 | 87 | 88 | 95 | &9 | 47 | 1385 1328 5 2378% 312 LORETO S.E (01 - 15) ANO 2026
[2 [TRompeTenos 287 50 30 55 104 75 42 41 40 533 8056 13.81% 37.59% 27.33
3 |PASTAZA 254 41 45 §0 33 35 50 38 10 300 558 973% 4733% .33
4 |MGRE 208 32 0 23 15 35 17 15 22 410 415 711% 54.44% 122
’i YAQUERANA 158 15 12 18 34 15 17 13 5 353 288 493% 5937% 1341
6 _|NAPO 134 8 28 10 12 3 5 10 11 32 225 387% 6325% 13061
7 |YAVAR 73 15 19 19 13 10 28 24 16 414 223 382% 67.07% 4614
8 |SAN JUAN BAUTISTA 109 10 16 k) 12 5 13 13 3 §11 193 339% 7046% 57159
9 |URARINAS 57 12 7 8 3 34 21 21 3 389 178 305% 7351% SL76
[ 10 |YAGUAS 35 9 10 3 14 10 4 5 1 22 158 2.71% 7622% 61313
11 [RAMONCASTIULA 55 8 17 13 11 8 15 22 3 312 155 266% 7887% 5032
12 (A TONANAY 31 13 13 3 pid 11 T T 5 454 155 266% B153% 5536
&PBIS 35 | ] 6 9 4 17 4 2 12 208 143 254% BAD6% 2555 {
14 |MORONA 37 6 12 21 15 1D 1D 9 4 22 124 212% B619% 4 46364
15 | BARRANCA 50 1 5 T 4 5 2 12 8 149 N4 161% ST -3651
16 |NAUTA 47 5 1 6 4 6 9 5 2 83 85 1A6% 926% 241
17 |MAZAN 43 4 2 5 2 6 2 5 5 109 T4 127% 052% 3211
13 |MANSERICHE 37 5 1 5 2 5 4 T 237 66 113% S1L66% -T215
19 |ROSA PANCURO 46 1 2 3 4 1 56 0.96% 3261% !;» . 5500.00
2D | TENIENTE MANUEL OLAVERO 33 2 2 3 3 1 1 161 50 D36% AT S5 Leyenda
[21 [PuTuMaro 24 1 ) 3 4 3 1 1 12 15 DIV 25% 25333 DISTRITOS
22 |INDIANA 22 3 2 F ] 5 1 9 238 “ 0I5% %Bo% S151 VIVAXTIAZE
[23 [soPun % | 3 4 |1 [ 32 2 | us 4L 0IT% *72% 435 [ Jo s ot
24 |1ouiTos 22 | 2 1 2 |6 | 3 4 138 ) D5¥% 6AT% R [ 061 -099 (04 Do)
25 |BALSAPUERTO 10 1 1 T 1 6 12 24 38 D65% ST I5% 58.33 B 1.00-9.99 (14 Daros)
i TORRES CAUSANA 13 3 2 4 3 4 4 2 37 35 D6U% ST 655% 5.41 D Y000 4396 09 Caséaon
27 |[PUNCHANA 17 1 3 3 4 3 2 208 33 057% $B22% -S413
25 [SAN PABLO 1 T | L [ 1] ¢ = ) o) D50% BI% un T 5000 200000 08 Dsrion)
29 |LAS AMAZONAS 4 6 1 1 T 3 12 22 03F% v 53.33 OMEOCIONEE EMOPMOLOON:
3D |BEEN 6 1 3 2 3 1 2 1 33 19 D33% 942% 4242
[ 31 | SANTA ROSA DELORETO 4 2 2 2 1D 0AT% 959%
2 3 2 1 1 15 T DA2% "% 5333 . ..
31| ATOTARGHE 2 T T T T 3 5 DL TV 567 Hasta la S.E. 15 del 2026, 39 distritos reportaron casos de
| 24 {IURIMAGUAS o 1 2 { M 3 DO5% 3554 5750 Malaria Vivax, mientras que, a la misma semana del
35 |REOUENA 1 1 1 17 3 DO5% 99.90% S35
[35 [XaRo HERRERA 1 1 x 2 [T=r3 % 7T 2025, 42 distritos reportaron casos de vivax. El 78.87% de
s 2 T 2 2 m m,,,“ el casos se concentran en 11 distritos. 15 distritos reportan
32 [saouena 1 1 1 [T 100.00°% .00 un incremento de casos en comparacion al 2025 de los
4D [LAGUNAS 1] 1 D DOU% 100.00% -100.00 ,
[41 [TEMIBNTE CsARLOFE ROMS [ 1 D [T 100.00% 100.00 cuales 7 muestran un incremento de mas del 100%;
[ eaeate 2 : o oot 1o oo¥ e asimismo 23 distritos reportan disminucion con respecto
a4 [BAILIO SAN MARTIN [ 1 D [T 100.00% 400,00 al afo pasado.
Total general |2725| 358 | 457 | 474 | 420 | 412 | 370 | 372 | 248 | 7275 | s836 | 100%
i . CDC-VENSA.CPC- e - _ = 2006

ASOS DE MALARIA P, falciparum POR DISTRITOS, REGION LORETO, 2026

(S.E. 01 - 15)
SEMANA EPIDEMIOLOGICA Total |Pocenateje| Orcentale | PORCENTAJE
DISTRITO acumulado | DE VARIACION 'Hl_ )| DIRESALORETO P

AN
— | S 2026 2025-2026 @’
1 |ANDOAS 219 T.AMALARIA FALCIPARUM N
2 |PASTAZA 114 | 29 | 28 |27 | 22 | 10 | 16 | 22 |11 | 193 | 2m 20.11 56.66 47.2% LORETO S.E (01 - 15) ANO 2026
3 |TROMPETEROS 94 16 26 22 50 15 21 12 23 302 283 20,04 76,70 -6.3%
4 |YAQUERANA 61 6 7 12 4 3 1 33 34 6.66 83.36 184.8%
5 |ALTO NANAY 21 3 8 5 11 1 6 1 31 57 A4.04 £2.39 83.9%
6 |YAVAR 7 2 5 4 2 14 9 5 1 32 49 347 .26 -A0.2%
7 |URARNAS 7 2 2 4 3 4 4 13 6 253 45 319 S4.05 22.2%
8 |TIGRE 33 2 1 2 2 2 3 177 45 319 92.24 J4.6%
9 |YAGUAS 7 1 1 9 0.64 92.8%
10 |PUNCHANA 0 4 2 2 6 0 9830 200.0%
11 |RAMON CASTILLA 3 1 61 4 028 9858 038
12 |PUTUMAYO 4 4 028 857
13 |PEBAS 2 2 70 4 028 29.15 HLI%
14 [SANJUAN BAUTISTA 1 1 1 5 3 0 99.36 -40.0%
15 [NAUTA 1 1 13 2 014 29.50 2% ORE
16 [MORONA 2 ] 2 014 9.6 -75.0%
17 |IQUITOS 1 1 2 014 9.79
18 |MAZAN 0 1 1 1 007 99.86 0.0%
19 |SAN PABLO 1 6 1 0.07 99.53 -£3.3%
20 |SAQUENA 0 1 1 0.07 100.00
21 |PARINARI 0 1 0 0.00 100.00 -100.0%
22 |LAS AMAZONAS 0 1 0 0.00 100.00 -100.0% Leyenda
23 | INDIANA 0 2 0 0.00 100.00 -100.0% DISTRITOS
24 |NAPO 0 2 0 0.00 100.00 -100.0% FALCITIAZ6
Total general 578 | 86 | 118 | 132 |133 | 111|107 | 80 | 67 | 1758 | 1412 | 100.00 o 8k bt
Hasta la S.E. 15 del 2026; 20 distritos reportaron casos de Malaria P. falciparum mientras que a la misma semana del 2025 %?Z;:;: :;Z::‘z’)
se reporto 20 distritos con falciparum. El 83.36% de casos se concentran en 4 distritos. [ 1000- 4090 05 i)
Los distritos de Andoas y Pastaza de la provincia del Datem del Marafion reportan mas del 56.6% de malaria falciparum en I 5000 - 50000 (0 Distos)
|a Reg|0n. DIRECCION DE EPIDEMIOLOGIA
En comparacion al 2025; 9 distritos reportan un incremento de casos, de los cuales 6 reportan un aumento mayor al
100%; asimismo 10 distritos reportan disminucion a la misma semana.

Fuentez Base Noti . CDC-MINSA. CPC- Direccidn de Epideminlogia 2026



NUMERO DE CASOS DE MALARIA SEGUN PAS VIDA Y SEXO, REGION

LORETO, 2026 (S.E. 01 - 15).

MALARIA Porcentaje
Edad TOTAL ;

P. vivax P. falciparum | P. malariae casos

Caros de malaria Or atapas de vida, sn |3 Megion Lamweo 2026

Sernana Epideminidgive 01 - 19

0-11 Afos (Nifios) 2935 603 3538 48.8%
12-17 Aos (Adolescente) 803 262 1065 14.7% '
18-29 AfRos (Joven) saa 246 1090 15.0% N

30-59 ARos (Adulto) I
60 + (Adulto Mayor) K L L [

Pi oo won

Segun etapas de vida, los casos de Malaria se concentran en [a etapa de vida Niflo (42.8%), lo cual demuestra la transmision comunitaria, seguido de los casos de
malaria en etapa de vida Adulto con ef 18,5%, lo cual estaria relacionado con las actividades econdmicas de este grupa etario,

TIPO DE MALARIA Frecuencia

b ; _ ) TOTAL : En cuanto a los casos de Malaria por sexo, el mayor
P. vivax P. falciparum | P. malariae relativa porcentaje corresponde al sexo masculino con 55 0%
del total de casos do malaria reportados en ol presente
afo, observiandose wuna diferencia importante de
porcentaje  entre ambos sexos, pero que refleja
probablemente la transmisién por actividad econdmica
de la poblaciéon masculina,

Fuarme: Bese Notl CDCMINSA CPC. Direccian de Epedermislagie 2004

HOSPITALIZADOS POR MALARIA EN LA REGION LORETO, 2026
(S.E. 01 - 15)

CASOS HOSPITALIZADOS POR SEMANA EPIDEMIOLOGICA EN LA REGION LORETO SEMANA
1 [ranice oo - . " EMDEMIOUOGACA O3 15 DEL 2006

TTAL AROIVD ICINTOS . .
A DF LW TE

PAIY 1 "

HOSPITAL DF APOYD YURIMAGLAS 1

NOPUN AR

»
»

Hasta ia Semana 15; se reportd 81 hospitalizados por malaria, 7 casos mas que en el acumulado de la SE 14.

El mayor nimero de hospitalizados fue por P. vivax con 60 pacientes, En la SE 15 se notifico 3 hospitalizados. Desde la SE 08 se
observa un descenso de hospitalizados por malaria.

San Lorenzo y Hospital apoyo lquitos reporto el mayor nimero de hospitalizados hasta la presente semana

Se reportd un fallecidos hasta la presente semana epidemiolégica

Fallecido por Malaria en la Regién Loreto S.E. 01 - 15; 2026

ETAPA_ VDA 2025 2026 N_2025

0-11 Ahos (N¥os) 2 1 1000
MALARIA MALARIA MALARIA
DISTRITO P, fedciparum P, vivax P, niciparim 12-17 Ahos (Adolecwnte) 0 0 0.0

ANDOAS 1 1 0 o -
r 1 T 1 T 1 |128-29 Ahos (Joven) 0 0 0.0
|SAN JUAN BAUTISTA | 0 | 1 | 0 | 0

30-59 Ahos (Adulto) 1 0 0.0
URARINAS 0 0 1 0

Hasta la SE-15 del 2026, se reporté 1 fallecido, por Plasmodium En el presente afio el grupo etario afectado fueron los
falciparum, procedente de la Provincia de Loreto. Con respecto al 2025 nifios de 0 — 11 afos.

se reporté 4 fallecidos a la misma semana epidemiolégica 3 por En el 2025 en la misma semana epidemioldgica se reporto
Plasmodium vivax y 1 por Plasmodium falciparum fallecidos en nifios y adultos.

DIAGNOSTICO
EETABLECMIENTO: P":T"ARM h:ALAmA S = El establecimiento de salud donde se notificd la defuncion
LECIMIENTOS +SRCIEN SNV b por malaria en la SE 15 fue Santa Silvia del distrito de
SANTA SILVIA 1 0 1 Urarinas.
Total general 1 0 3

Faente: Sese Not! . COC-MINSA. CPC- Direccion de Epidermiciogie 2023



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

LORETO, ANOS 2025 - 2026 (S.E. 01 - 15)

==

S oemesa (==

T.IA DENGUE TOTAL
LORETO S.E (1 - 15) ANO 2025

Ry - A

DISTRITOLORETO
TLA. DENGUE TOTAL
1 94% Distrion)

0.01 - 2520 {08 Dixtedon

W01

ey Bt 4 Vot &
—— o ——

v

12501 . 75.00 (08 Distrios)

1 ST
| i

| OMRECC0N 08 EMDEMIOLOGA

Fuenate: Base Neti . COC-MNSA. (P Directidn de Epidemioioga 2026

TI.ADENGUE TOTAL
LORETO S.E (01 - 15) ANO 2026

[T o piwommas

[ 001 - 25,00 15 tiwrece)
801 10008 Dwtral
B ot 100,00 (41 Daten)

La TLA. de Dengue en el 2026, muestra que
hasta S.E. 15; 35 distritos estan en riesgo de
transmision de dengue, reportando 10
distritos de alto riesgo. Se reporto 2 distrito
menos de riesgo con respecto a la SE 14,
esto debido a |3 clasificacion y confirmacion
de los casos.

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

Llos distritos de alto riesgo se ubican
principaimente en |as provincias de Maynas,
Alto Amazonas y Datem del Marafion.

En comparacién al 2025; el presente afio
reporta 11 distritos menos de zlto riesgo.

El 2026 hasta la presente semana reporto 2
distritos de riesgo menos con respecto al
2025,

DENGUE CON SIGNOS DENGUE SIN SIGN0S
N* IPRESS DEALARMA DENGUE GRAVE DEALARMA TOTAL
1 O5? TALDE APOYO YURIMAGLWS % 4 » W
2 OGP TALAFOND KIUITOS P 1 x
XD ITALI VURMAGUAS P 3 A
4 _SANLORDINID B 1 .y
5 JHOSPITALIN IOUNTOS 17 17
|6 SARAMIBZA 0 u
7 HOS(TAL REQONAL D€ LORETO § 7
5 CONTAMANA 2 2
3 ASOCIADON CTVILSELV A ANRIOMICA 2
10 JORELLANA 1
|11 CARRETERA M. 1172 1
12 SAN JUAN DE PAVPLONA 1
13 CUNCANRVAL 1 1
14 SANTA ROSA DE RAMON CASTILA 1
15 INDEPENDENGA 1
16 JUANGTO DE SARAYAD, 1 1
Total generadl 153 5 1% 177

DENGUE CON SIGNOS

ETAPA_ VDA DEALARMA
0-11 Ados (Nifios) 55
12:17 Ados (Adolescmnte) b2
1829 Afos (Joven) 35
30-59 Afos (Addto) 35

60 + (Adulto Mayor)

DENGUE 58N SIGNDS
DE ALARMA

Total

DENGUE GRAVE geeral

Hasta la S.£.15; 16 establecimientos de salud reportaron un acumulado de
177 casos hospitalizados en total, 118 de ellos fueron confirmados.

Con respecto al acumulado hasta la semana anterlor (SE 14 | se notificé 7
hospitalizados (5.4%) mas en la presente semana.

El Hospital Apoyo de Yurimaguas e Iquitos reportan el mayor numero de
hospitalizados. Los casos de Dengue con signos de alarma fueron los casos
con mayor propercion de hospitalizados.

No se reporto fallecidos hasta la presente semana, mientras que el 2025 se
reportd 6 fallecidos a la misma semana.

vida Nifio con 62 casos y Jovenes con 42 ¢asos.

Hasta S.E. 15; los hospitalizados por Dengue fueron en su mayoria de la etapa de

Casos hospitalinados de Desgue, Regdn Lorets, 2026
Semana epidomioidgica 01 - 15

larars (Dareyty

A N WASTEAMAE e A TEE T S A

Fownte: Bute Noti . COC-MINSA, CPC- Direccidn de Epidemiclogia 2026

En la S.E. 15 se present6é 12 hospitalizados, 9 de ellos con signos de
alarma, 11 de los casos hospitalizados se mantienen como probable
hasta la presente semana.




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

EPIDEMIOLOGICAS. SE 01 - SE15-2026. (CORTE 18.04.2026)

450 25.0%
400
350 200%
5300 =
g 150% o
S 250 0 S
v @
5 200 2
: 100%
E 150 @
< =
e 5.0% -
50
0 0.0%

SEO1 |SEQ2 [SEOQ3 | SEQ4 | SEO5 SE10|SE11|SE12 |SE13 |SE14|SE1S
Il NEGATIVO-| 99 99 134 | 160 | 192 - 239 | 251 | 290 | 182 | 260 | 159
. POSITIVO - 18 13 26 36 31 58 66 53 38 58 46 B 35 7 25

o~|P % 15.4%|11.6%|16.3%(18.4% | 13.9% | 18.9% | 14.8%]12.2% [ 11.3% | 19.5%| 15.5% | 13.2% ] 16.1% | 15.3% | 13.6%

Foente: IIRESA Lavetor OPC, Disecchin e Reforencia Rogiosal de Lareto, Unided de Wirckogia, MetLatw2

El procesamiento de muestras en el LRRL mantiene un ritmo constante tras la superacion del embalse operativo, lo que se refieja en el ingreso
retrospectivo de datos de semanas previas, como la SE 14 que ascendio a 47 casos confirmados y un 15.3% de positividad. Para la SE 15, el
indice de Positividad (IP) preliminar desciende ligeramente a un 13 6%, marcando una tendencia a la baja desde el pico del 19.5% registrado en
la SE 10, pero confirmando que la transmision viral se mantiene activa en la region.

Nota Metodoldgica: £s importante precisar que ¢l universo de muestros anolizodos (denominador) es dindmico y varia en codo reporte semonal. Esto se debe a la incorporacion retrospectiva de
muestras cuyo fecho de toma es anterior a lo semana epidemioldgico en curso, fo que ojusta las tasas y cifras absolutas conforme se actuahize la bese de datos.

RESULTADOS DENGUE POR TIPO DE PRUEBA (IgM y NS1).
SE 01 - SE 15 (CORTE 18.04.2026)

3000
Total
2500 TIPO DE PRUEBA NEGATIVO - POSITIVO - general x 2445
v Virus Dergue Ac. @M [Presencia)
< #h Suero o PRasma por
o Inmunoensayo 527 115 1047 11.04%
'.—-
S 2000 Virus Dengue Ag NSI [Presendal en
= Suero o PRsma por Inmunosnsayo 2445 479 1974 16.38%
2 Totel general nan 504 3566 14.98%
— 500
a 1
g ® NEGATIVO
g 1000 927 ® POSITIVO -
D
z 479
500
115
=
0
Virus Dengue Ac. IgM [Presenca] en Suero o Plasma por Virus Dengue Ag NS1 [Presencia) en Suero o Plasma por
Inmunoensayo Inmunoensayo
TIPO DE PRUEBA

Fuente DIRESA Loretn CPC. Dwreccion de Relerencia Regional de Lorelo Untasd de Wrooga  NetLatw 2

La mayor cantidad de pruebas procesadasy de resultados positivos correspondio a NS1. Esto indica predominio de casos detectados en fase aguda de la
infeccién.




RESULTADOS POSITIVOS DENGUE POR PROVINCIA Y TIPO DE

PRUEBA. SE 01 - SE15- 2026. (CORTE 18.04.2026)

PROVINCIA 1gM NS1 % IgM % NS1
Total /POSITIVOS
ALTO AMAZONAS 13 306 408%  95.92% 319
DATEM DEL MARANON 7 15 31.82% 68.18% 22
LORETO 3 17 15.00%  85.00% 20
MARISCAL RAMON CASTILLA 7 21 25.00%  75.00% 28
MAYNAS 82 111 42.49% 57.51% 193
REQUENA 1 6 14.29%  85.71% 7
UCAYALI 2 3 40.00%  60.00% 5
Total 115 479 19.36% 80.64% 594

Fuerne: DIRLSA Laeeso: CPC, Diveccion de Referencia Regioned de Loreto, Unidad de Virclogla, MedLabe 2

De acuerdo con el corte geografico, la mayor carga acumulada permanece en Alto Amazonas con 319 casos (95.92% detectados
por NS1), volumen sostenido por la disponibilidad continua de reactivos en su jurisdiccion. Le sigue Maynas con 193 casos,
mostrando una positividad mas equilibrada (57.51% NS1 y 42.49% IgM) que refleja el sinceramiento estadistico local.
Finalmente, jurisdicciones como Mariscal Ramodn Castilla (28 casos), Datem del Marafidn (22 casos) y Loreto (20 casos) sostienen
una notificacion al alza, mientras que Ucayali mantiene su acumulado en 5 casos tras la estabilizacion de sus flujos diagnosticos.

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

EE Micro RED

BELEN

CARBALLOCOCHA
COMTAMARMA
IQUITOS NORTE

IOANTOS SLIR

LAGLINAS
MNA&UTA
NOPERTEMECE A NINGUNA MICRORED

SE15

PLUNCHAMA

PUTLIRAAYD
SANTA CLOTILDE
YURIMAGLIAS

Total peneral

SE15-2026. (CORTE 18.04.2026)

Establecimisrio de Origen

DOOOOMR 3. C.5. 1-3 9 DE OCTUBEE

DOOOAIE - CENTREO DE SALLD & DE OCTUBAE

DOCO0ET5 - CENTRID DE SALAR ACLAS BELEN DE VILLA BELEM
DO0O014E- CENTRO DE SALUD CABALLOCOCHA

DOCO0185 - CENTRIO DE SALUAD |-3 ORELLANA,

COOOOO0T - CENTRO OE SALUAD MOSONACOCHA

DOOOOALS- P.5. 1-1 FORVENIR DE QLT 05

DO0OO0R5 - CENTRID DIE SALUND SAK JUAN DE MIRAF LORES
DOOOOCRE - PUESTCDE SALUD PROGRESD DE SAN ILIAK BALTISTA
DOOOO0R T - CENTRO DE SALUD AMERICA DE SAN JLAN BALITISTA
OOGOGA - PUESTODE SALLID QUISTOCOC A

DODOGES - .5, 1-2 CAHUIDE

DODCETS - PUESTINDE SALUID LOS DELFINES

COO00193- L5, 1-3 LAGUNAS

COCO00E - CENTRO DE SALUD WALITA - NUCLED BaSE
DOCOCORT - HOSPITAL ICUITOS "CESAR GARAYAR GARCIA"
DO0OOFI0- HOSPITAL SANTA GEMA OF YURIMAGLIAS
D00 1405 - HOSPITAL INICILITOS

COOR0ET - EESALUID - MIOERITAL | YURIMAGLAS

(000 13865 - P 10 SAN JLAN BALITISTA

DO0OCO0A - CENTRIC DIE SALUND SAKN ANTOMI DE I0UITOS
DOCOOOI0- PUESTENDE SALLID 1R, DE ENERD

CO0O00E4 - PUESTDE SALUID FERMAKNDO LORES
DOO0O0R - PUESTO DE SALUD PICURSG YACL

DOCOCFT] - IFRESS -2 MASLISA

DOOCCORT - .5, 1-3ELESTRECHD

COOOO0GE- SANTACLOTILDE [ REFEREMCIAL]

DOOOOEED - PASAPA HERMOZA DE YURIMAGLIAS
DOCOOFE4-C.5. 1-3 SANTA MARIA

DO0OCFI4- .5, 1-3 LOMA

OOOO0AE-C.5. 1-3 CARRETERA KM 1.5

DO0O0E2S- P&, 1-1 AR HH. 30 DEAGDSTO KM, 17

OO0OT 326- P&, I-2 INDEPERDERC 1A

DOOIE3T4- P.5. 1- 2 VILLA DEL PARANAFURA OF YURIMAGLIAS

HEGATIVG - POSITIVG -
4
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13.6%

Enla SE 15 2026, se han reportadoun total de 134 muestras, 25 POSITIVOS, lo que corresponde a un IP general del 13.6 %.
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DISTRIBUCION TEMPORAL DE LOS SEROTIPOS DEL VIRUS DENGUE EN LA REGION LORETO

SE01 - SE15.2026 (CORTE: 18/04/2026)

Datos acumulados 2026:
Distribucién temporal comparativa de los serotipos de dengue SE01 a la SE1S de los afos 2025 y 2026 SE1S
&0 ‘
N $00K § .o do3.8x
20 DENV-1 | DENV-2 | DENV-3
10
) ————o—0—8 SE14
StO1 See S M SEOS X 1) L8 05 S SE11 SE12 SE1Y S£14 St SEUL SEO SEC MOSEOS SEOG SEor SE(E SE0g SE10 SE11 5B sEad S51a s
£000% & 6.9% §93.1%
DENV-1 | DENV-2 | DENV3
e lpalipn 1 —Sarolipo 2 =@ Serolip:

Distribucion de casos por semana epidemiolégica para el afio 2026

g 20

n

g T

o -

°

B J J I

0 J - m
S0 SEM &8 SED4 &6 SEDS SEQTF SE0S SE09 SE10 SEN SE12 SENS SE14 SE1S
2026
R Serotipo 1 0 0 0 a 0 Q 1 0 0 0 0 0 ) 0

0 4 3 3 ] 0 0 0 0 0

@ 5e0Upo 3 5 12 bt 12 11 19 25 17 22 23 28 18 12 2 o

Hasta la Semana Epidemiologica (SE) 15 del afio 2026, se registra la predominancia del serotipo DENV-3, que representa el 93.8% de los casos
acumulados durante las primeras semanas epidemioldgicas del afio 2026; seguido por un descenso significativo del serotipo DENV-2, con el 5.8%,
y con un registro del serotipp DENV-1 0.4% en la SEQ07. La distnbuciéon temporal comparativa de las quince semanas epidemiologicas
correspondientes a los afos 2025 y 2026 muestra diferencias significativas en relacion con la dinamica de los serotipos predominantes en |a region
Loreto, observandose una disminucion marcada en el afio 2026.

FUENTE NS, MefLso V(2 LARLLORETO. Ul ok Biotogra Mok dar

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

LA REGION LORETO. SE01 - SE15 DEL 2026 (CORTE: 18/04/2026)

Distribucion por Establecimiento notificante SE11 - SE15 del 2026

. Denv-1 g',\" SemansEpi, Fadiecimbentn Negutha VTP Seeetips Saletpn (Telal
@® oo N 3 2 3w
R ROSATAL KQUITOS "CESAR GARAYAR GARDA" 0 0 0 1 1
@ oem3 | . HOSATAL SEGIONAL DE LORETO *FELIPE SANTIGO
,,." } 2w es e ARRIOLA GLESAS™ : 0 :' ' :
HI Distribucion por distritos SE01 - SE15 del 2026 PUESTO DE SALUD FERMANDO LORES 0 0 0 i 1
’_// ’\:r:"‘»f‘“ AT Dhthe Megathe S-mlw’ “"’)W 5"‘;"' Total P.S. PADRE COOMA 00 0 1 1
o —_— et ), gonenl CENTRO DE SALUD SAN JUAN DE MIRAFLORES 0 0 0 1 1
1 /|10 [LAGmAs 2 0 0 3 5 CENTRO DE SALUD & DE OCTUSRE 0 0 0 1 1
\ _‘ @ [/ |AMAIONAS |UBMGUAS 14 0 1 190 | M SELl | HOSPITAL SANTAGEMA DE YURMAGUAS 1 0 0 7 5
) oemon S ux?,-,‘tw“’\\ DATEMDEL | s ] 0 X 3 . €5, 3 SANTA MARIA 0 0 0 1 1
| b [e} W | MARARON ) C.5. 3 CARRETERA KM 1S 1 0 0 ¢ s
WORETO  [MALTA 1 1 0 5 7 PS. H MM 30 DE AGOSTO KM 17 0 0 0 1 1
MAHSCAL CENTRO DE SALUD ACLAS BELEN DE VILLA BELEN 1 0 0 0 1
AR MMON  [Reoncasua | 1 0 0 3 s P.S. 12 INDEPENDENCIA 0 0 0 2 2
N \,.9 s vl CAPII SAN JUAN BAUTISTA o 0 0 1 1
;\ . BELEN ™ 0 3 5 ™ ESSALUD - HOSPTAL | YURIMAGUAS 3 0 0 3 6
} 1 CENTRO D€ SALUD & DE OCTUSRE 1l 0 0 0 11
™~ MAYNAS murros - : = . 2 CENTRO DE SALUD NAUTA - NUCLEQ BASE 0 0 0 1 1
( [T /'\‘." PN ¢ ¢ ! : o CENTRO D€ SALUD CAZALLOCOCHA 0 0 0 1 1
1 SA':.IJAN E-l.l’ﬁTA b g 5 g & HOSPITAL SANTAGEWA DE YURMAGLAS 3 0 0 3 1]
} A PUTUMATO |PUTUNAY) ! 0 0 0 ! CENTRO ESPEC MATERNO INFAN.AGUAMIRD 0 0 0 1 1
{,"‘l |REQUENA __[RECUENA - - : : : SE12 | C.5.1-3SANTAMARLA 0 0 0 2 ?
T TN €S 3 CAMETIAIMLS s o o T a1 o
C.5. 14 SAN LOREN2D 0 0 0 1 1
s ¢ . CENTRO DE SALUD ACLAS BELEN DE VILLA BELEN 7 0 0 0 7
Para el afo 2026, seis de las ocho provincias registran presencia del wirus del dengue. Tres PS 12 INDEPENDENGIA 0 0 0 A A
provincias (Afto Amazonas, Datem del Marafion y Maynas) presentan circulacion de los ESSALUD - HOSPITAL | YURIMAGUAS 10 o 1| 2
serotipos DENV-2 y DENV-3; la provincia de Loreto reporta DENV-1 y DENV-3; dos provincias CENTRO F SALLD S CE DR 1 ;o0 6 0} 1
: ; 3 . CENTRO OE SALUD CABALLOCOCHA 0 0 0 1 1
(Maniscal Ramon Castita y Requena) regisiran DENV-3, mientras que en la provincia de HOSPTAL SANTA GEMA DE YURMAGUAS 0 0 0 s s
Putumayo no se reportan casos SEL3 | (5. F3CARRETERANMLS 0 0 0 1 1
CENTRO DE SALUD ACLAS BELEN DE VILLA BELEN 1 0 0 0 1
1o PS L2 INDEPENDENCIA 0 0 0 1 1
En relacion con los establecimientos notificantes de casos postivos, estos corresponden a ESALUD . HOSPTAL | URAGUAS 0 . . . .
cinco {05) hospitales y doce (12) establecmientos de atencion primaria de la provincia de Alto CENTRO 0E SALUD CARDOX0 0 0 0 1 1
Amazonas, entre las SE11 a la SE15 2026, SEW | CENTRO DE SALUD 6 DE OCTUSAE 4 0 0 0 ¢
C.5. -3 CARRETERA KM 1.5 0 0 0 1 1
sgxs | CENTRO DE SALUD § DE OCTURAE 5 0 0 0 B
CENTRO OF SALUD ACLAS BELEN DE VILLA BELEN 1 0 0 0 1
FUENTE INS, NefLab V.02, LRRL-LORETO, Usided 0 Bickygis Moecskr Totsl geresl a o Py % m



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

SE01 - SE11 DEL 2026 (actualizado al 08/04/2026)

Pais Afio Serotipo N '
Peru 2025 DENV 12,3 <>
2026 DENV 12,3 CotomuiA z
Ecuador 2025 DENV 123 ‘
226 |oew 23 d
Colombia 2025 DENV 12,34 !
Brasil 2025 DENV 1234
S '
2026 DENV 12,34 f !
: \ \ MARISCAL RAMON CASTILLA
s DA![MMIAIMO" ;
{ <
En el afio 2025: en las zonas fronterizas de la region Loreto, dos paises | |©
registraron la presencia de los cuatro (4) serotipos del virus dengue: Brasil y
Colombia. Por su parte, Ecuador y Perl reportaron tres (3) serotipos
correspondientes a DENV-1, DENV-2 y DENV-3. M
Para el afio 2026, Brasil reporto la presencia de los serotipos DENV-1, DENV-2,
DENV-3 y DENV-4, mientras que Ecuador notificd los serotipos DENV-2 y DENV- | | Leyenda:
3. © Denv1
® Denv2
En el caso de Perd, en las provincias fronterizas no se notificaron casos | | @ Dem3
positivos para la identificacion de serotipos del virus del dengue. ® oenvs

FUENTES: INS, NetLab V.(Q, LRRL-LORETO, Unidad do Biclogia Molecular, Plataforma de miormacin en Salud (PLISA) de i OPS (Mips www.paho 0rp'esicocumenios/ sitas on-pds miokogic a-densgus-amenc as-semana-epsennlogica- 1-2026)

DIAGNOSTICO DIFERENCIADO: MAYARO y OROPUCHE

(CORTE 18.04.2026.) SE 01 - SE 15 2026

Oropouche Mayaro
Ao SE SE Tipo de Prueba NEGATIVO Total general
s % Tonie ey SESnD. HERYD, Tevigeeant 2026 SEQ2 RT-PCRen Tiempo Real Mayaro 5 5
s 2 ‘ SEO4 Elsa IgMMayaro 6 13
2026 SEO2 RT-PCR ORDPOUCHE S 5 RT-PCR en Tiampo Real Mayaro 12 12
O ELEAIGMORPUCHE s 6 SEO3  RT-POR en Thmpo Real Mayiro 10 10
RT-PCR CROPOUCHE n 12 SEOS  Elsa IgM Mayaro 4 4
SE03 RTPCR OADPOUCHE 10 10 RT-PCR en Tiempo Real Mayaro 1 1
Stos 5 15 SEOS  Efhsa lgMMayaro 7 7
SE0S 3 13 RT-PCR én Tompo Real Mayaro 7 7
SE03 4 4 SEQS  Elsa IgM Mayaro 2 2
sow ) 10 KT-PCK en Tiempo Real Mayaro 2 2
SE03 7 7 SEO7  Chsa IgM Mayaro 5 5
%13 1 1 RT-POR en Tiempo Real Mayaro 5 5
SE10  ELSANGM OROPUCHE 1 SEO9  RT-POR en Tiempo Real Mayaro 7 7
RT-PCR OROPOUCHE s 5 SE13  RT-PCRén Thmpo Real Mayaro 1 1
o1 ) 2 SE10  Eksa IgMMayaro 1 1
11 & 8 RT-PCR en Thampo Real Mayaro 5 5
st 0 10 SEO1 RT-PCRen Thmpo Real Mayaro 2 2
Tetal gasanal 1o m SE11 RT-PCRen Tempo Real Mayaro 8 8
$E12  RT-POR en Tiempo Real Mayaro 10 10
2005 SE49  Ehsa IgM Mayaro 1 1
SE Establecimiento POSITIVO SESO  ERsa IgM Mayaro 1 1
SE10  HOSPITAL REGIONAL DE LORETO 1 SES3  RT-POR en Timpo Real Mayaro 1 1
ELISAIGM OROPUCHE 1
1 Totsl genwral i i

* Desde la SE 01 hasta la SE 15 2026 se publica los resultados Negativos (110) y 1

positivo para el diagnostico diferencial por oropouche,

Fosme NetLatw 1

VAYARD, OROPUCHE)

*  Desde la SE 01 hasta la SE 15 2026 Segun los resultados publicados por el INS en el marco
de la vigilancia y el diagndstico diferendial, para Mayaro se registran 104 resultados
negativos,

Las pruebas seroldgicas (IgM) y moleculares (PCR) para Oropouche y
mayaro son procesadas por el INS.




DIAGNOSTICO DIFERENCIADO: ZIKA y CHIKUNGUNYA (CORTE 18.04.2026.) SE 01 - SE 15 2026

Afio S5E
2025
2026

Total general

diastranscurridos

SEDL
SE02
SEDZ
SED4
SEDS
SE 06
SEOT
SEDE
SE0S
SE 1D
SE11
SE 12
SE13
SE 14

SE15

Nombre de Examen

Presencia de ARN dea Virus Zika por RT-PCR tiempo real
Yirus Chikungunya ARM |Presencia) on suero o plasma por RT-PCR en tiempo Real
Presancia de ARN de Virus Zika par RT-PCR tiempo real
Virus Chikungumya ARN [Presencia) en suero o plasma por RT-FCR en tiempo Real
Presancia de ARN de Virus Zika por RT-PCA tiempo real
virus Chikungunya ARMN [Presencia] en suero o plasma por RT-PCR en tiempo Real
Presencia de ARN da Virus Zika par RT-PCR tiempo raal
Virus Chikungumya ARMN [Presencia) en suero o plasma por RT-FOR en tiempo Real
Presancia de ARN de Virus Zikca par RT-PCR tiempo real
virus Chilungunya ARM [Presencia] en suero o plasma por RT-PFCR en tiempo Real
Presencia de ARN da Virus Zka par RT-PCR tiempo real
Virus Chikungunya ARMN [Presencia] #n suero o plasma por RT-PCR en tiempo Real
Presencia de ARN de Virus Zikca par RT-PCR tiempo real
Virus Chikungunya ARM [Presencia] en suero o plasma por RT-PCR en tiempo Real
Presencia de ARN de Virus Zika por RT-PCR tiempo real
Virus Chikungunya ARN [Presencia] en suero o plasma por RT-PCR en tiempo Real
Presancia de ARN da Virus Zika por RT-PCR tiempo raal
Virus Chikungumya ARM [Presencia) en suero o plasma por RT-FOR en tiempo Real

Negativo -

Tatal general
132 132
26 26
i6 i6
26 26
A4 44
50 50
14 4
30 30
26 26
23 23
23 23
22 22
¥ 12
25 25
24 24
16 16
16 16
19 19
15 15
5 5
5 5
5 5
& ]
& &
B B
636 636

+  De acuerdo con los resultados publicados por el INS hasta la Semana Epidemiclogica [SE) 15-2026, Los analisis realizados mediante RT-PCR en tiempo real
REGISTRAN UMICAMENTE RESULTADOS NEGATIVOS para Zika y Chikungunya, haciendo un total de 636 resultados reportados,

= Hasta la 5E 15 2026, no se tiene reporte positive para fiebre amarilla |

CIERRE DE LA 2DA INTERVENCION DEL TRATAMIENTO

FOCAL EN LOS 38 SECTORES DE LA CIUDAD DE 1QUITOS

(11 de Marzo al 20 de Abril del 2026)

piess | secon | mow | M| ¥ s A o | w| e
e s ":‘?gnmaa Cerradas ::“ ::" Total Le;;mxm KCerr,| XDesh. Ren, 1::: ":‘;“‘mf‘

PUNCHANA | 131637 |11/03-10/042026| 21879 |65.0% | 14211 | 5275 | 5266 | 1377 | 549 |21403| 57470 | 66.4 (246 | 64 | 26 | 2112 | 3510 | 149 | 247

QUTOS | 74119 [1WO3-13/042026| 35671 | 66.6% | 23764 | 13365 | 7224 [ 1506 | 913 [33807| 93se8 | 703 |214| 56 | 27 | 481 | 7844 | 130 | 330

BELEN | a0a25 [14/03-20/0472026| 19868 | 73.6% | 14510 | 6793 | 4112 | 719 | 329 [19779| 49264 | 739 (208 36 | 17 | 2319 | 4357 | 159 [ 298

SANJUAN | 26213538 [ 10320042026 | 35479 | 72.8% | 25822 | 7734 | 7130 | 2367 | 434 |35753| 86197 | 722 |199| 66 | 12 | 2764 | 4582 | 197 | 177

;?;: 1al38  [11/03:20/04/206| 112897 | 69.5% | 78416 | 33167 | 23732 | 6369 | 2225 | 16405| 286759 | 708 | 214 | 58 | 20 | 1476 | 20283 | 146 | 259

El dia 20 de abril, se concluyo las intervenciones de control Focal en los distritos de
lquitos, Punchana, Belén y San Juan, logrando una cobertura promedio de campo del
70.8%. El distrito de Punchana (66.4%) reporto la menor cobertura y el distrito de
Belén (73.9%) reportd la mayor cobertura.

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




AVANCE DEL | CICLO DE TRATAMIENTO FOCAL EN LAS LOCALIDADES DE LA
PROVINCIA DE LA REGION LORETO UE. 400 (22 DE ABRIL DEL 2026)

CARAS COBERTERAS DE CAMPO - i B
£ < -

e | mowan | wstmo IPRESS FCEA | META :;; aco | wmacos g 3 § ‘ 3 ag 3 H ; i gg jg L% 1B %

. ‘I'. Rl & £-11 e, :. ,. m B e b 3. . ~

MAZAN MAZAN 204200 | 169 | 19.5% u AVANCE 5] n w2 w 9% [ 9. 7% | 19.3% [10.6%] 0.4% | 13 | 14 [4.0% | 4.3%

| INDIANA | DNDIANA | 31320420 | 1 | 45w | o wance | 623 | 265 | 15 |22 0| o0 | 1377 |osane| 2.3% | 33% | 00| 1 | 65 |5.2%] 10.4%

MAYNAS ALTONANAY [ALTO NANAY | (7300572006 | 314 100.0% 1 Qusisapo | 311 | 1821 0 [0 jof n 713 [100.0%] 0.0% [0.0% [ 0.0% | 13 | 16 [4.2%] 5.1%

| NaRo as:r;:x poaaie 103 | 7% | R aaxce | 78 | 41 | 10 | 130 a2 | 207 | 76.5% | 10.8% [12.7%] 0.0% | 0 | 0 |0.0%| 0.0%

’Et;;\;” TAMSHIYACU | th-2942008 | om0 | som [ n v | 100 [ 76| 3| o fo] e | 250 Jorase] 20 | 0006|000 | 6 | 12 [6.00% | 12.0%

| BEQUENA REQUENA R0 | %083 | 24.5% n AVANGE 20 | | 10| 2] 2l ooeM [ ESAN | 1L1% [ 04% | 00% | 123 170 | S6% | 7T
JENARO JENARO

, w20 | 0w | 4w | @ v | 46 [ 20| 1 | o|o] @ | 140 |979% | 2.0% |0.0% | 00% | § | 13 |exes| 283%
= REQUENA | MERRERA | HERRERA
N N

“’mw,f;‘ ”"‘%c? vaaeems | w0 | s0%| @ oo | 467 [ 100 | 15[ 16] 0] o | 2136 [ozsee| 3a% [ 3306 | 00% | 12 | 185|279 | 34%

| ESTHECHO | ESTRECHO | evannds | 1126 | 451% | n avance | 508 [ 432 | 2 | 15| ;e | 1326 |onave| 0.4% |02% | 100 | T | T |14%]| 1.4%
PUTUMAYO | 172 MANUEL | SOPLIN

'ﬁ:ut;uo VARGAS | FHI2OS | 2 | 659% | IV | cuunabo | 184 | O [ O 6 (O 10 | SS5 |96.8%| 0.0% (32%|0.0%( 4 | 4 [22%] 2.2%

caarmry || sosavens | e [ sgss | m avaxce | 3098 | 277 [ 193 | 35 [19] 1sar | 3202 | @r9ea | 1aane | 230 | 140 | 76 | 136 [6.9% | 12.9%

“ﬁfgf‘ PEVAS PEVAS | teadcoy | 126 | 98.1% | B wase | wm | am | o | 1 | 2] wse | e [orove| 1ew 010|020 | & | 13 [0 1a%e

CASTILLA | SANPABLO | SANPABLO | 2930008 | 1143 | 38.8% | 1 AVANGE | 44l | 198 | 92 | 7 | 0| S | 1089 | 81.7% | 17.0% | 13% |00% | 1 | 2 |0.2%] 0.8%

YAVARI | PEASANIATT L nne | 5w | 97.6% | @ wase | %66 [ 234 | 1t |31 | 0| su | 2020 | 87.3% | 0.2% [12.5%] 0.0% | 14 | 16 | 2.9% | 28%

DIRESA LORETO 1979 | 35,50 $108 (2762 723 | 237/30] 9158 [23847| 89.200 | 7.9% | 2.6% | 0.3% | 336 | 483 |4.1% | 9%

Al 22 de abril del 2026, la Direccion Ejecutiva de Salud Ambiental e Inocuidad Alimentaria viene realizando actividades de control
larvario en 14 distritos, obteniéndose una cobertura promedio del 89,2%. Las localidades de Mazan, Indiana, Santa Clotilde,
Tamshiyacu, Santa Clotilde, Requena, Jenaro Herrera, Tamanco Viejo, Estrecho, Caballococha, Pevas e Isla Santa Rosa vienen
realizando acciones de control focal con respecto al Il Ciclo 2026.

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

COBERTURAS DE CAMPO DEL I Y Il CICLO DEL CONTROL FOCAL EN LAS LOCALIDADES DE
LA PROVINCIA DE LA REGION LORETO UE. 400 (22 DE ABRIL DEL 2026)

A Al 1l ciclo 2026, el distrito de
' Mazan reporta la  menor
cobertura (69,7%). Asimismo, las
localidades de  Tamshiyacu
(97,4%), San Antonio Estrecho
(98,4%), Pevas (97,9%) reportan
coberturas mayores al 90%.

Las localidades de Santa Maria
de Nanay y Soplin Vargas,
cerraron el | y IV CICLOS
respectivamente con OPTIMAS
COBERTURAS.

PUTUMAYO

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




CANAL ENDEMICO DE LEPTOSPIROSIS LORETO,

ANOS 2025 (S.E. 1-52) - 2026 (S.E. 01 - 15)

CANAL ENDEMICO DE LEPTOSPIROSIS EN LORETO.
ANOS 2025 (S.E. 01-52) - 2026 (S.E. 1 - 15)

350 - 2025 2026
300 | —
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Semanas Epidemiologicas

Hasta la S.E. 15 del 2026; se reporto 581 casos acumulado de Leptospirosis, 987 casos mas que el acumulado de |z semana anterior (14), el 31.2%(181) son
confirmados y el 68.8% aln permanece probable. En comparacidn al 2025, hasta la semana 15 se observa una disminucién de los casos como se ve en la curva de
tendencia. La curva de casos de Leptospirosis en la S.E. 15 del 2025 se observa en zona de EPIDEMIA, mientras que este 2026 |a curva se ubica en zonas de
SEGURIDAD y con cierta tendencia al descenso.

N T.L.A. DE LEPTOSPIROSIS, EN DISTRITOS DE
LA REGION LORETO, 2025 - 2026 (S.E. 01 - 15

[ "." 1 e_ém‘-j @—:--:'—- /‘\ o' INWEIA LORITO
_— (o) | o e
TIA LEPTOSPIROSIS X/ TIALEPTOSPIROSIS
LORETO S.E (1 - 15) ANO 2025 LORETOSE (01-15)ARO 2026

la TIA. de Lleptospirosis en el 2026
muestra que hasta la S.E. 15; 25 distritos
estan en riesgo de transmision de
Leptospirosis, 3 de ellos en alto riesgo

£l 43.7% (25) de los distritos de la Region
hasta la presente semana no reportaron
casos de Leptospirasis.

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

Comparando el mismo periodo de tiempo
del 2025, Loreto reportd 12 distritos menos
DISTRITOS en riesgo de transmision en el presente
TIALEP26 afo.

[ e 120 Daveem)

B 001 - 2500 |13 Ostice)
[ ] om0 7500 o0 osrms)
I 7501 - 20000 03 Dsries)

LA. LEPTOPIROSIS 2025
|0 (18 Detrios)

s M aad A
e A (et > e
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Fuente: Base Notl . COCMINSA. CPC- Direccidn de Epidemiclogha 2006



CASO0S DE LEPTOSPIROSIS NOTIFICADOS SEGUN DISTRITOS, REGION LORETO,
2026 (S.E. 01 - 15)
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RESULTADOS DE MUESTRAS PROCESADAS EN EL LABORATORIO DE REFERENCIA
REGIONAL DE LORETO, PARA DIAGNOSTICO DE LEPTOSPIROSIS POR EL METODO DE ELISA

N* IPRESS REACTVO S INDETERMINADO| % NO REACTIVO Y l TOTAL |% TOTAL

1|C.S. 6 DE OCTUBRE 20 71 15 5.3 38 13.5 | 73 26.0

| 2|P.S. LOS DELFINES 7 2.5 8 28 16 5.7 | 31 110
3|C.S. MORONACOCHA 8 2.8 4 1.4 15 53 27 9.6
4|C.S5. 9 DE OCTUBRE -] 28 2 0.7 12 4.3 | 22 7.8
S|C.S. NAUTA 8 28 S 1.8 9 3.2 22 7.8
6C. S BELLAVISTA NANAY 3 11 4 14 12 43 19 6.8
7IHOSPITAL APOYO QUITOS 2 0.7 2 0.7 7 25 11 39
S8IP.S 1RO DE ENERO 2 0.7 1 04 (5] 21 =] 32
9|C.S. TUPAC AMARU 4 1.4 0 0.0 3 11 7 25
10/|C.S. SAN ANTONIO 3 1.1 0 0.0 4 14 7 25
11|C.S. BELEN 1 04 1 04 4 1.4 (5] 2.1
12|P.S. MASUSA 2 0.7 2 0.7 2 0.7 (5] 2.1
13|C.S. EL ESTRECHO 1 04 1 04 3 1.1 | 5 1.8
14| HOSPITAL REGIONAL DE LORETO 1 04 1 0.4 3 1.1 S5 1.8
15.CS CABALLOCOCHA 2 07 Q 00 2 Q7 4 14
16|P.S. FERNANDO LORES [+) 0.0 2 0.7 2 0.7 4 1.4
17|P.S. PADRE COCHA [+) 0.0 (] 0.0 4 1.4 4 1.4
18|C.S. SANTA CLOTLDE o 0.0 1 04 3 1.1 4 1.4
19|ESSALUD [+] 00 (] 00 3 11 | 3 1.1
20|C.S. REQUENA 2 0.7 0 0.0 0 0.0 2 0.7
21|P.S. MUNICHS - RIO ITAYA 2 0.7 (] 0.0 0 0.0 2 0.7
22\P.S PORVENIR DE QUITOS [+] 20 (] 20 2 Q7 2 o7
23|C.S. VLLA TROMPETEROS 1 0.4 (] 0.0 1 04 2 0.7
24|C.S. SAN LORENZO 2 0.7 (] 0.0 o 0.0 2 0.7
25|LABORATORID REFERENCIAL 0 0.0 L] 0.0 1 04 1 04
26|C.S. CARDOZO 0 0.0 0 0.0 1 04 1 0.4

TOTAL GENERAL 79 281 49 17.4 153 544 l 281 1000

Tuervoe: Ragarro de Daton Legtzepies ~LISL- 2526

v En la S.E.15 2026 ingresaron 281 muestras de suero, obtenidas en 26 IPRESS para diagnostico por el método de ELISA IgM para el Diagnéstico de
Leptospira.

v El 28.1% fueron REACTIVAS y el 17.4% fueron INDETERMINADAS, las cuales fueron remitidas al INS para confirmacion por el Método de Micro
Aglutinacion (MAT). Se observa que el 54.4% de las muestras procesadas fueron No reactivas, principalmente procedentes de la IPRESS 6 De
Octubre (38) y de la IPRESS Los Delfines (16).

¥ La mayor cantidad de muestras obtenidas se registré en la IPRESS 6 de Octubre (73) y de la IPRESS los Delfines (31).




RESULTADOS DE MUESTRAS PROCESADAS PARA DIAGNOSTICO DE LEPTOSPIROSIS POR EL

METODO DE ELISA IgM, POR DISTRITOS DE LA S.E. 15 - 2026

N°|  DISTRITO REACTIVO % INDETERMINADO| % |NOREACTIVO | % TOTAL |% TOTAL
1|BELEN 26 9.3 18 6.4 51 18.1 95 338
2{IQUITOS 17 6.0 7 25 36 128 60 214
3[SAN JUAN 1 39 11 39 24 8.5 46 164
4|PUNCHANA 7 2.5 6 2.1 20 7.1 33 1.7
5[NAUTA 11 39 5 1.8 10 3.6 26 9.3
6[NAPO 0 0.0 1 04 5 18 6 2.1
7|PUTUMAYO 1 04 1 04 - 14 6 2.1
8{RAMON CASTILLA 2 0.7 0 0.0 2 0.7 1 14
9[TROMPETEROS 1 04 0 0.0 1 04 2 0.7

10/BARRANCA 2 0.7 0 0.0 0 0.0 2 0.7

11]|REQUENA 1 04 0 0.0 0 0.0 1 04

TOTAL GENERAL 79 28.1 49 174 163 544 281 100.0

Fusme Aagetinds Dros Lagiospira- LFRL- 2006

v'En la S.E. 15 2026 ingresaron 281 muestras de suero, obtenidas en 11 distritos de la region Loreto para diagnostico por el método de
ELISA IgM para el Diagnostico de Leptospira.

v'Al igual que a nivel de las IPRESS, el 28.1% fueron REACTIVAS y el 17.4% fueron INDETERMINADAS. Y aqui también se observa un
importante porcentaje de los resultados de Elisa IgM para Leptospirosis que fueron NO REACTIVOS (54.4%) y éstos mayormente se
registraron en los distritos de Belén (51) e Iquitos (36).

v Los distritos con mayor nimero de muestras Reactivas fueron Belén (26) e Iquitos (17).

v'La mayor cantidad de muestras obtenidas y analizadas en el Laboratorio Referencial se registran en los siguientes distritos: Belén (95) e
Iquitos (60).

MUESTRAS PROCESADAS S.E1 -152026
DIAGNOSTICO DE LEPTOSPIROSIS POR EL METODO DE ELISA IgM (LRRL) Y MAT (INS)

REACTIVOS NO
RESUTADOSEUSAGM | RACTVOSWATIS | | propuaueswaris | % [nocmvos | % | mome |
(Serovares < 1/800) MAT INS
REACTIVO 158 4686 a7 257 1 03 246 7286
INDETERMINADO 57 16.8 36 106 0 0.0 a3 274
TOTAL 215 634 123 36.3 1 0.3 339 100.0

Fuente: Registro 02 Detos Leptospira = LRAL-2005

v' Hasta la S.E 15 - 2026, se observa que el total de muestras enviadas para confirmacion por MAT al INS es 339, entre
Reactivos (246) e Indeterminados (93).

v" De los 339 muestras enviadas al INS para su confirmacion con MAT: El 63.4 % fueron reactivos a MAT (Serovares
>=1/800), 36.3 % Reactivos probables (Serovares <1/800) y 0.3 % fueron no Reactivos al MAT.

v" De los confirmados. Reactivos a MAT 1/800: El 46.6% muestras que habian resultado Reactivas por Elisa IgM, se
confirmaron como MAT Reactivos y el 16.8% de las 93 muestras con resultados Indeterminados por Elisa IgM, Se
confirmaron como MAT Reactivos.



MONITOREO HIDROLOGICO DE LOS RIOS AMAZONICOS

Monitoreo de Niveles de Agua con Umbrales de Riesgo  Situacion actual de Niveles de
Periodo: 15 al 21 de abril del 2026 Agua con Umbrales de Riesgo

Sistora do Alertas poc Niveles suATeads
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DIRECCION DE PREVENCION Y CONTROL DE EMERGENCIAS Y DESASTRES |
Calle Monitor Huéscar # 203 - Punchana & D!:&m LORETO
Correo: coesaluddiresaloreto@gmail.com oy | DIFECCION REGIONS

PARA EL DEPARTAMENTO DE LORETO

Por la mafana. celo nublade, con al%o contenide de humedad en el ambeente. com fuvia de ligera
intensidad en las provincias de Maynas, Lorels, Requena, AR Amazenas, Putlumayo y Manscal
Ramdn Castila

Hoy Al medo dia. cielo nublado.
[GIER R =V R Por la tarde y noche. cielo nublado parcial con chubascos ligeros y aistados en I3s provingias del
Maynas, Recuena, Manscs Raman Castiia y Pulumayo )
Viento de direccidn Noreste de hasta 30 Kmh. Sensacidn $myca de 34°C. Indice de radacion UV
6~ Alto.
Por la madana. celo nublade, con alto contenido de humedad en el ambuente, con luvia de higera
intensidad en las provincias de Reguena, Allo Amazenas, Putumayo y Masscal Ramdn Castla
Al medio dia, cielo nudlado
Mafana Por la tarde y neche, clelo nublado parcial son chubascos ligeros y aislados en las provincias del
Maynas, Requena, Alto Amazonas y Putumayo
\iento de direccion Noreste de hasta 30 Kmb. Sensacion termica de 34°C. Indice de radiacion UV
5= Ao,
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Regls

Temperatura

re) Iquites

Requens Comansana Mazin Cabaliocochs
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Fecha de emision: Martes, 21 de abril de 2026, COD: PR - 110
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AVISOS METEOROLOGICOS E HIDROLOGICOS

V00 SEIOROLOTIO N 1941000 ~ NE0 VD 5 OROcD ~ DMAEA LOMET AVISO HIDROLOGICO N*088 - 2026 ~ EMED SALUD - DPCED ~ DIRESA LORETO
AMARILLO AMARILLC
LLUVIA EN LA SELVA INCREMENTO DEL MIVEL DEL RIO MARANON - ESTACION BORJA
Inicio deol Evento: Juaves , 23 do Abell do 2026 » las 00:00 horas .
Fir del Evento © Viemas , 24 de Abril do 2026 & las 23:39 horas Fecha de inicio: Sabado, 18 de Abril de 2026 - 06:00 hrs

Periodo de vigencia del aviso: 47 horas Fecha de final : Martes, 21 de Abril do 2026 - 09:00 hrs
Plazo: Plazo extendido
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Funtan, Se moderacs & fusrte iersclad, o (s wehen £Vl Buvie estard dcurpeiade Se Seiangen shotrion Aviso N*1495 £ SENANSY sdscrtc; @ M del Ambients, ilorms solve o

COMPOrtameentn Maaroldgico del ROO MARANON. en o departamento LORETO Moy S&tade, 18 de

Abrl de 2026 & las 0600 hra, le estecin hadroldgics BORJA, registrd un NIVEL de 107 05 manam
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Numero de Muertes Maternas segun OCURRENCIAS y clasificacion final
(Directa, Indirecta)-Region Loreto. 2017 al 2026* (actualizado al 19 abril).
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N® de Muertes Maternas

Fuente; Base Noti , COC-MINSA, COC- Direccién de Epdemiclogia 2026

Del 01 de enero al 19 de abril 2026:
a) Se han notificado 09MM, Directas (08) e indirectas (1), ocurridas en la region Loreto, Muertes Maternas
ocurridas hasta los 42 dias de culminada la gestacion.




Mapa Politico: Ubicacion de Muertes Maternas( Directas, Indirectas) segun lugar
de procedencia. Region Loreto. 2025 y 2026" (actualizado al 19 abril).

+ m’,‘gms POR  MUERTE MATERNA 2026 | TOTAL POR
N PROVINCIAS DISTRITOS DE DlszT&TOS
ECUADOR PROCEDENCIAS | DIRECTA | INDIRECTA
'YURIMAGUAS(1) 1 1
1 ALTOAMAZONAS (2) 5,1 sApUERTO(1) 1 1
[CAHUAPANAS (1) 1 1
2 DATEM DEL |MORONA(1) 1 1
MARANON(4) |PASTAZA(1) 1 1
|MANSERICHE(1) 0 1 1
|SAN JUAN BAUTISTA 0
INDIANA 0
[FERNANDO LORES 0
3 MAYNAS (0) BELEN 0
|[PUNCHANA 0
llquiToS 0
i Yo PUTUMAYO (1) 1 1
EHTUMAYD (1) YAGUAS 0 0
[RAMON CASTILLA({1) 1 1
o [WARISCAL RAMON. g 0
M |SAN PABLO 0
|REQUENA 0
6 REQUENA BoPa 0
Fuente: Base Noti . COC-MINSA. CPC- Direccin de Epidemiclogla 2026 7 IUCAVALS PAMPA HERMOSA o
De las 9 muertes maternas notificados, 04 CONTAMANALT) 1 ;
. NAUTA
proce_(ifen de la provincia del Dat'en.l del 8 ILoRETO RARSOE 5
Maraiion, 02 proceden de la provincia de _ TROMPETEROS A 0
Alto Amazonas. TOTAL 8 1 9
Numero de Muertes Maternas Directas e Indirectas segiin momentos y
clasificacion final, Ocurridas en la region Loreto. 2025 (SE1-SE52)-2026*
(actualizado al 19 abril).

2025 2026

i irectas Indirectas Toens Momento del Fallecimiento ‘Dg:::f:“"r:::::::: Total %
Embarazo 2 3 5 147 | |Embarazo 1 0 1 111
Embarazo que terminaen aborto | 1 2 59 | |Embarazo que termina en aborto 0 0 0 0
Parto 3 1 - 118 | |Parto 2 0 2 22.2
Puerperio 13 10 23 676 | Ipuerperio 5 1 6 66.7
Total 19 15 | 34 1000 | ffotal 8 1 9 | 1000
o Y —— Fuasta: Bsa Not. COCMMSA. CPC. CirccindeEpidamiciog 226

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

En el 2026: EI 66.7% (6 muertes maternas) ocurrieron durante el puerperio, el
22.2% (2 muertes maternas) durante el parto y el 11.1% (1 muerte materna)
durante el embarazo.




Porcentaje y nimero de Muertes Maternas Directas, Indirectas e incidentales

segun Etnia, ocurridas en la region Loreto-2025 y 2026*
(Actualizada al 19 abril).

2025 2026 En el 2025: 34 muertes maternas: El
Clasificacion Clasificacion 61.8% de fueron mestizos y el 38.2%
Etnia Directas |Indirectas | Total % | Directas |Indirectas| Total % pertenecen a una Etnia (indigena
Mestizo 9 12 3| 618 3 3| 333 | [amazonica).
Achuar 1 1
Kukama Kukamiria En el 2026:
Shawi ) 1 3 7 7 El 33.3%(03) son mestizos: ’
walin : " 1 1 El 6?.?% (06) son indigenas
e amazonicos:
g foens ! ! 382 ! ! 66.7 | | 02 Shawi, distrito de Balsapuerto y
Ticuna Yurimaguas.
Kichwas 3 1 4 1 1 02 Awajum distrito de Cahuapanas
Urarinas 1 1 y Manseriche.
Cocama Kocamilla 1 1 01 Shipibo Conibo, distrito de
Yaguas 1 1 Contamana.
otal 19 15 3 100 8 1 9 100 01 Kchwas, distrito del Putumayo.

Fuente: Base Notl . COCMINSA. CPC. Direccide de Epldemiclogia 2026

CASOS DE MUERTE FETAL Y NEONATAL, REGION LORETO, 2026
SEMANA EPIDEMIOLOGICA 01 -15

PO D MUERTE
N NIONATAL

CAUSA BASCA MUEATE

L MPURTINASDO O LA WAL 2 nn

e 3 s

1 NMATURDAY LETRLMVA v n»
2 reasaiie DA ncc Hasta la S.E. 15 se notifico 81 casos de
§ INSUSOINOAS MSFATDERA DE RDEN SADDO 5 un
§ NS5 BACIIRANA DIt RCER NATIDO. WD DWICROADA : nn muertes fetales y neonatales, 3

R A G A P . B muertes mas que la semana anterior
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Y SOOI A MO PN ARG 1A W a Se reporto 33 causas basicas de
3 MACOEMACON COMEINTA DL CORIAN, WO IHITCHCAA " : n fallecimientos fetales y neonatales.
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OIS NI AR o La causa badsica de muerte fetal con
. » LR . s
mayor frecuencia: Feto y recién nacido

A PCADS im

1 afectado por trastornos hipertensivo
ST T AP o de la madre{23.81%), mientras que en
25 muertes neonatales se atribuye a3 e

e o inmaturidad extrema (15.38%).
In
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~ : im

1% Fuene: Base Notl , COC-MINSA. CPC- Direccin de Epidemisiogi 2006
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N DISTRITOS, REGIC

Hasta la S.E. 15; 43 distritos
han reportado 187 casos de
ofidismo, se reporto 9 casos
mas que en el acumulado
hasta la semana anterior, pero
8 casos mas que la semana 14;
los distritos de Mazan, Las
amazonas, Pastaza y torres
Causana son los distritos que
presentan el mayor numero de
accidente ofidicos. El 81.82%
de los casos se presento en 23
distritos de los 43 que
notificaron. Hasta la presente
semana se reportd 1 fallecido
por ofidismo en el distrito de
Morona . Persona de 54 anos
sexo femenino.

CASOS DE TUBERCULOSIS, REGION LORETO, ANO 2026
S.E.01-15
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34 dustritos reportaron casos de tuberculoss hasta 2 SE 15 Se notificaron 359 casot de Tubercuioss, de los casos reportados 238

won

casos de tuberculos:s con confirmacidn

bacteriologica, se notifico € casos mis acumulados hasta la semana epidemiologica 1S con respecto 2 la SE 14 . Se reporto 11 fallecidos hasta la presente semana, en los distrito
n Juan Bavtista (1), Selen (21, ‘quitos| 1), PunchanalZ), Yunmaguasil), Nautall], Ramon Casvlla (1), Barmanca (1) y Balsapuerto (1)
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CASOS DE TOS FERINA EN LA REGION LORETO, 2026
S.E.01-15

Semwre (povrpegca

Tendencia de loy casos de Teslering wegun dlagnostico, on b Reghée Lorwto, SE 01-15
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Hasta la S.E. 15; se han reportado 335 casos de Tos ferina, 10 casos mas que en el acumulado de la semana 14. Se confirmaron el 37.3% (125/335) vy el
62.7% (210/335) son probable a la espera de su confirmacidn, comparande al 2025 los distritos de Barranca, Andoas, Ramon Castilla y Yurimaguas
muestran un incremento de casos en el acumulado. 8 distritos reportan casos de Tos ferina que durante el 2025 a la misma semana no presentaron, hasta
el corte de esta semana, 18 de los 54 distritos reportan casos de Tos ferina en la region Loreto. El distrito de Pastaza que reporto el mayor nimero de
casos el 2025 a la misma semana, reporta cero casos actualmente.

Fuwste: Base Noti . COC-MINSA. CPC- Direccién de Epidemiclogia 2006

CASOS DE TOS FERINA POR GRUPO DE EDAD Y SEXO, REGION LORETO 2026
S.E.01-15

TIPO DIAGNOSTICO Pk Casos de tos ferina por etapas de vida, Region Loreto; 2026 Semana
| } . Epidemiologica 01- 15
Femenino | Masculino relativa
0-11 Afios (Nifios) 12 132 250 70.6%
12-17 Afios (Adolescente) 1 n 0 9.6%
18-29 Afios (Joven) 10 7 17 5.1%
30-59 Afios (Adulto) 1" “ 2 b1%
60 + (Adulto Mayor) 6 3 9 2.7%
Total 163 172 335 100%
. i m [ ﬂ -
Flaps ds vida N Feren * Masudno
48,7% (163)
Segun etapa de vida el mayor porcentaje de los casos de tos ferina se han reportado en la etapa
de vida nifio (74.6%). Las diferencia de casos por sexos no es significativo mostrando una
diferencia de 2.6% de varon a mujer.
51.3% (172) : )

Fusrte: Base Nati , COCMINSA. CPC- Diraccidn de Epidemislogio 2026



Casos de fallecidos de Tos ferina en la Regién Loreto

Semana Epidemiolégica 01 - 15.

DISTRITO  Confirmado Probable  Total Hasta el acumulado de la SE 15 se notificaron 8 fallecidos por
tosferina, 1 caso mas que la semana anterior (SE14), de todos los
fallecidos 3 fallecidos fueron confirmados y 4 se mantienen como
BALSAPUERTO probables. de estos la tasa general de letalidad es de 2.4 % en la
region, el mayor nimero de fallecidos (6/8) se presenta en distrito de
Urarinas.

URARINAS

ETAPA_VIDA IConﬁrmado Probable)Tota! general

0-11 Afos (Nifios) 3 4 7
12-17Allos (Adolescente)| 0 0 0 El mayor numero de casos fallecidos por Tos ferina se observa
en nifos de 0 a 11 anos, mostrando una letalidad de 2.8%.
18-29 Afos (Joven) 0 1 1 . . .
Se reporto un caos fallecido en etapa joven pero se mantiene
30-59 Afios (Adulto) 0 0 0 como probable.
60 + {Adulto Mayor) 0 0 0

Total general ‘ 3 5 ’ 8



| INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS EN < 5 ANOS
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Hasta la S.E. 14, se han reportado 32 188 epi-
sodios de IRA No Neumonias en nifios <5
afos: 1519 (4.7%) en nifios menores de 2 me-
ses; 8974 (27.9%) en nifios de 2 a 11 meses y
21695 (67.4%) en nifios de 1 a 4 afios. Se noti-
ficaron 2511(8.5%) casos mas que la semana
anterior(SE 13). Segun el Canal endémico, la
curva de casos desde las Ultimas 3 semanas
ha mostrado un descenso, ingresando la curva
a zona de seguridad. En el mapa de riesgo segun la T.I.A muestra
distritos con nivel de riesgo medio (20) y 29 distritos de alto riesgo,
la mayoria de estos en las provincias de Alto amazonas, Datem del
Marafién y Loreto .

Punchana (3619), San Juan Bautista (2637), Yurimaguas (2589),
Iquitos (1911), Barranca (1613), Andoas (1540), Contamana
(1379), Nauta (1155), Requena (1135), Pastaza (1132), Urarinas
(1042), Manseriche (1032), Morona (1010), Belen (991), Balsapuer-
to (902), Ramon Castilla (808), Tigre (806), Trompeteros (805),
Cahuapanas (719), Puinahua (573), Lagunas (519), Fernando Lo-
res (474), Napo (468), Indiana (447), Sarayacu (417), Mazan (364).

T.I.A Regional es 2,988.48x 10000 hab. (Pob< 5 afios) (S.E. 15).
La Estratificacion del Riesgo segun la T.I.A es como sigue:

Alto Riesgo: 32 Distritos

Mediano Riesgo: 20 Distritos

Bajo Riesgo: 02 Distritos

Sin Riesgo: 0 Distrito.

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 26.34% del total
de atenciones Regional.

NEUMONIAS

e v e
R S e S O

e v en —

Hasta la S.E.14 se han registrado 1005 episodios
de Neumonia; 792 (78.8%) son episodios de Neu-
monia y 213 (21.2%) son episodios de Neumonia
Grave. La presente semana se notifico 74(7.9%)
casos mas que la semana anterior (SE 13). Luego
de un descenso de casos desde la Semana 7, en
las ultimas 2 semanas la curva muestra un incre-
mento de los casos pero se mantiene en ZONA
DE EPIDEMIA. Se han reportado 9 defunciones
en lo que va del afio, extrahospitalarias: Puncha-
na(01) y Urarinas(3); e intrahospitalarias en los distritos de: Bal-
sapuerto (1), Andoas(1), barranca(1), Yurimaguas(1) y Punchana
(1). Segun el mapa de riesgo de la semana, solo se reporta distritos
de bajo riesgo(39) y sin riesgo (15)

Punchana (187), Requena (115), Iquitos (96), San Juan Bautista
(83), Yurimaguas (79), Barranca (70), Nauta (68), Andoas (60), Be-
len (41), Urarinas (37), Balsapuerto (30), Manseriche (25), Cahuapa-
nas (22), Trompeteros (16), Ramon Castilla (15), Napo (14), Tigre
(14), Indiana (12), Contamana (11), Morona (9), Pastaza (9), Yavari
(8).

La T.I.A Regional es 9.17%x 1000 hab. (< 5 afios). A es como sigue:
(S.E 15)

Alto Riesgo: 0 Distrito

Mediano Riesgo: 0 Distritos

Bajo Riesgo: 40 Distritos

Sin Riesgo: 14 Distritos.

Los Distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 38.14% del total
de atenciones Regional.

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

Foant

Hasta la S.E. 14; se han notificado 1876 casos de Sindrome de Obstruccién Bron-
quial/ASMA en menores de 5 afios; 1067 (56.9%) episodios en nifios menores de 2
afos y 809 (43.1%) en nifios de 2 a 4 afios. Se reporto 100(5.6%) casos mas que
la semana anterior(SE 13). En la actual semana la curva de casos se ubica en
zona de SEGURIDAD mostrando un descenso en las Ultima dos semana. Segun el
mapa de riesgo con la T.I.LA hasta la presente semana se observa distritos de bajo
riesgo(23), mientras que 1 distrito presenta un riesgo medio. 30 distritos no repor-

tan casos.

San Juan Bautista (499), Requena (387), Belen (335), Punchana (301), Iquitos
(295), Yurimaguas (91), Puinahua (31), Nauta (18), Andoas (13), Mazan (4), San
Pablo (3), Contamana (2), Morona (2), Padre Marquez (2), Fernando Lores (1),
Indiana (1), Lagunas (1), Las Amazonas (1), Napo (1), Pebas (1), Santa Cruz (1),
Teniente Cesar Lopez Rojas (1), Tigre (1), Trompeteros (1), Urarinas (1).

T.I.A Regional es 17.14 x 1000 hab. (< 5 afios).

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

Mediano Riesgo: 01 Distrito

Bajo Riesgo: 24 Distritos

Sin Riesgo: 29 Distritos

a ciudad de Ilquitos reportaron el 71.72% del total de atenciones Regional.

BN G omson A
T..A SOB ASMA < 5 ANOS @,
LORETO S.E (01 - 15) ANO 2026

Leyenda
DISTRITOS

TIASOB/ASM

] 0(2% Oistriws)

I 0.0% - 85 13 26 Dustritas)
[ ] 55 02~ 15881 (0 Distrros)
I 155 92 - 200,00 10 Disiers)
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ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA DISENTERICA

| ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA ACUOSA

CANAL uo‘.co D6 ATEMNCIONL 3

LA REGION LORCTO. Al

| 2025

NS LML OADL S (MARKASCAS (I3LN TLIICAS
FORS{OE 1-62) - DORO (SC 1 - V8

(TR EMNNLS PR TN, @ Hasta la S.E. 14, se han notificado

1460 atenciones por Diarrea Disen-
térica, de los cuales 93 (6.4%) aten-
ciones corresponden a <1 afio, 375
(25.7%) atenciones de 1 a 4 afios y
992 (67.9%) atenciones de mayo-
res de 5 afios. Se reportaron 126
(9.4%) casos mas que la semana
anterior(SE13). La curva de casos
se mantuvo oscilante en zona de
ALARMA, en la semana actual se
ubica en zona de EPIDEMIA. No se
reporto fallecidos hasta la presente

semana. Segun la tasa de incidencia acumulada el mapa de ries-
go, actualmente presenta distritos de bajo riesgo(37) mayormente.
Se reporto 01 distrito de alto riesgo Teniente Clavero y 6 en me-

diano riego.

Nauta (224), Contamana (135), Manseriche (115), Teniente Ma-
nuel Clavero (108), San Pablo (104), Andoas (88), Barranca (54),
San Juan Bautista (54), Ramon Castilla (53), Morona (48), Santa
Rosa De Loreto (46), Urarinas (43), Indiana (39), Pastaza (35),
Cahuapanas (34), Napo (26), Pampa Hermosa (26), Padre Mar-
quez (18), Punchana (18) Requena (17), Sarayacu (17), Tigre
(13), Las Amazonas (12), Soplin (12), Iquitos (11).

La T.I.A Regional es 1.37% x 1000 hab. (S.E. 15)
La estratificacion del riesgo segun la T.I.LA x 1000 hab. es como

sigue:

Alto Riesgo: 01 Distrito
Mediano Riesgo: 07 Distrito
Bajo Riesgo: 37 Distritos
Sin Riesgo: 09 Distritos

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 6.23 % del total

Regional.
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@' Hasta la S.E. 14 se reportaron 29 375 aten-
ciones por EDAs Acuosas en la regién Lo-
reto: 2065 (7.0%) atenciones en menores
de 01 afio, 7882 (26.8%) atenciones de 01
a 04 afios, y 19438 (66.2%) atenciones en
mayores de 5 a mas afos. Se notificaron

| 2635 (9.9%) casos mas que la semana
anterior (S.E.13). La curva de los casos de
EDAs Acuosas se mantiene en incremento
progresivo, pero en la uUltimas dos semanas
mostré un leve descenso pero sigue en
zona de EPIDEMIA. No se reporta falleci-
dos hasta la presente semana del 2026.
Segun mapa de riesgo actual la mayoria de
los distritos de la Region Loreto se clasifi-

can alto(29) y mediano(22) riesgo. Se reporto 3 distritos de bajo ries-

go.

A CANPINEA RCLCEA, ‘r
LORETQ &6 1 - 16 AS

Perteneciente al distrito de Punchan (4446), San Juan Bautista
(3364), Iquitos (3123), Contamana (1685), Belen (1475), Urarinas
(1137), Yurimaguas (1096), Andoas (833), Morona (786), Manseri-
che (784), Pastaza (656), Barranca (648), Nauta (597), Cahuapanas
(582), Ramon Castilla (577), Trompeteros (537), Requena (491),
Fernando Lores (405), Teniente Manuel Clavero (401), Indiana
(388), Tigre (345), Napo (344), Balsapuerto (306), San Pablo (305),
Lagunas (300), Sarayacu (292), Puinahua (282), Parinari (267),
Putumayo (247),

Pebas (228).

La T.I.A Regional es 27.48% x 1000 hab.

La estratificacion del riesgo por la T.ILA (x 1000) es como sigue:
Alto Riesgo: 35 Distritos

Mediano Riesgo: 78 Distritos

Bajo Riesgo: 01 Distritos

Sin Riesgo: 0 Distrito

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 42.24% del total
Regional.
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