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El presente Boletin considera la informacién de la vigilancia
epidemiologica de la semana epidemiolégica N° 35 del
presente afio

¢ Por qué algunos ninos vacunados
hacen neumonia grave?

En su columna semanal, el pediatra Carlos Cha-
con advierte sobre el aumento de neumonia com-
plicada en nifos y las posibles razones detras de
estos casos.

COLUMNA ‘NINOS SANOS Y FELICES'. Una neu-
monia complicada es una condicion respiratoria gra-
ve en la que la infeccién pulmonar empeora debido
a diversos factores.

Se manifiesta con derrame pleural (es decir, liquido
purulento en el torax).

Cuando hice mi residencia en pediatria, habia nume-
rosos casos de neumonia complicada, y a muchos
pacientes se les colocaba tubos de drenaje en el t6-
rax, ademas de recibir antibiotico endovenoso.

Los casos disminuyeron gracias al uso de vacunas
contra algunos serotipos de las bacterias neumoco-
co y Haemophilus influenzae, pero sucede que ac-
tualmente se esta empezando a ver algunos nifos
con neumonias complicadas habiendo sido vacuna-
dos.

Esto puede explicarse porque los gérmenes causan-
tes son bacterias de diferentes serotipos a la vacuna
actual y/o, ademas, estan haciendo resistencia a los
antibioticos por el uso indiscriminado de los mismos.
Tengamos cuidado con las enfermedades respirato-
rias.

La Direccién 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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Cuadro N° 1.
Principales dafnos y eventos notificados en la semana epidemiolégica (S.E) N° 35 del afio 2026.
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Hasta la semana epidemiologica 35 del
2026 se notificaron 40 enfermedades y
eventos de salud publica sujetas a

viglancia ~epidemiologica, entre
confirmados, probables y sospechosos, 2
enfermedad menos que 2 semana
anterior. £l 82.51% corresponden a 4
enfermedades:

v Malaria por P. vivax (50.46%)

v Malaria por P folciparum (11.76%)

v Leptospirosis (10.94%)

v Dengue sin signos de Alarma(9.33%)

Para ¢l 2025 3 |2 misma semana, se
notificaron 38 enfermedades, 2 menos
con respecto al 2026, siendo Malaria
(vivax y falciparum) y dengue sin signos
de alarma las mas prevalentes.

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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Hasta a Semana Epidemiologica 35 del 2026,
de [as 40 enfermedades sujetas a vigilancia
epidemiologica en [2 region Loreto, 19 de
ellas reportan el 100% de casos confirmados,
4 enfermedades se mantienen con el 100% en
condicion de casos probables; asimismo, 5
enfermedades reportan 100% de casos
5050echosos.

En relacion con [as enfermedades de mayor
carga en la region, Leptospirosi presenta e
75.85% de casos en condicion de probables,
en espera de confirmacion,

Hasta [a presente semana se confirmo 10
casos de Sarampion y 41(80.39%| se
mantienen como Sospechosos.

De gual manera, tosferina, evento que
durante el 2025 presento brotes en diversos
distrtos de [2 region, reporta actualmente e
37.43% de casos sin confirmacion.

Fente; as e COCMNSA,CC Direién e Eiemicoi 206
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Hasta la SE (35) la Estratificacion del Ries-
go en distritos es como sigue:

¥ioe

»Alto Riesgo: 6 Distritos
»Mediano Riesgo: 6 Distritos
»>Bajo Riesgo: 13 Distritos
»8Sin Riesgo: 29 Distritos.

comanes unteemsrten
| pim—— 31 ?

1A MALARIA TOTAL Hasta la Semana Epidemioldgica (S.E.) .
RSN UNEIO B e-355 VN0 208 35, se han notificado 16 485 casos de v
malaria en la region. De éstos, 13 368 —
casos (81.09%) corresponden a Plas- | - _— G it
modium vivax, 3 115 casos (18.90%) a = -
Plasmodium Falciparum. manteniéndo-
se P. vivax como la mas prevalentes en  [INEGG_
_laregion.
En comparacién con la S.E. 35 del afio 2 896
2025, se reporta una reduccioén de 7 S Tae
939 casos, lo que representa una dis- 2448
minucién del 32.5% de casos en el Sasot chnfimaces
presente ano.
En el canal endémico se observa que
la curva muestra un descenso progresi-
vo de los casos de malaria en las ulti-
mas semanas, colocandose la curva en
zona de EXITO, con cobertura de notifi-
cacion del 94%.
Por la temporada de vaciante es proba-
ble que la curva de casos se mantenga
en la zona de EXITO en las siguientes
semanas.

T1A CENUE TOTAL -
PERONLORETO ££ 131 38) ARD 2028

Los distritos que reportaron mas casos
son:

Andoas (3763), Pastaza (2342), Trom-
peteros (2052), Urarinas (954), Yavari
(938), Yaquerana (898). Tigre (850),
Ramon Castilla (527), Pebas (480),
Napo (436), Alto Nanay (425), Yaguas
(363), San Juan Bautista (356), Barran-
ca (343), Morona (316), Nauta (247),
Mazan (150).

Segun la estratificacion de riesgo se
tiene:

Muy Alto Riesgo: 11 Distritos

Alto Riesgo: 11 Distritos

Mediano Riesgo: 12 Distritos

Bajo Riesgo: 10 Distritos

Sin Riesgo: 10 Distritos

DENGUE
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Hasta la S.E. 35 del 2026; se reporto 2 896 casos de Dengue, 109 —

casos mas que el acumulado de la semana anterior (S.E. 34). stmesun B, - |- | I

En comparacion con el afio 2025, se tiene 2 523 casos menos de - . - I I

dengue, lo que representa una reduccién del 46.6% respecto al afio —

anterior a la misma semana. ) .
En la Semana Epidemioldgica 35 del afio 2025, la curva de casos de | e e o & s 315 i s O e o e 0 O I
dengue se ubicaba en la zona de ALARMA mostrando una disminu- woce rowas

cion de casos.

En contraste con el 2026, la curva de casos se ubica en zona de SE-
GURIDAD, observandose una disminucion en las ultimas tres sema-
nas. p——
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DE LA REGION

: v Tiemeumr (3D vl
TIA MALARIA TOTAL TIA MALARIATOTAL -
LORETO & E (1-35) ANO 2025 REGION LORETO S E. (01 -35) ARO 2026 La TILA. de Malaria en el 2026 muestra que
hasta la S.E. 35; 44 distritos estan en riesgo
de transmision de malaria, 22 de ellos
califican como: Muy alto (11) y alto riesgo
(11).

El mayor numero de distritos de Muy alto
riesgo se ubican en las provin
del Marafién, Loreto, Yavari, Putumayo '
Requena {Yaquerana), esto debido
principalmente a la accesibilidad de las
comunidades a las IPRESS en estos distritos.

as de Datem

Este afio, en comparacion con el 2025, en la
misma semana epldemiologica, se notifico 2
distrito menos de riesgo de malaria (44/46) v
los distritos de alto y muy alto Riesgo se
ubican en las mismas provincias,

Fuerne

WOt COC-MINSA. CPC- Diraccion de Epidemislogie 2006

CASOS DE MALARIA POR DISTRITOS LA REGION LORETO, 2026 (8.E. 01 - 35)

[3s [an ram samsra

malaria de los cuales 9 distritos muestran un
incremento del 100% a mas en comparaciéon al
2025.

'I!Im@] % Hasta la S.E. 35 del 2026, 44 distritos reportan
- mﬂ 41; casos de Malarla, para el 2025 a la misma semana
VAL ARANS 25 se notificé 46 distrito; 2 mas con respecto al
(SR . - i 1a
@ Inkiion cagvala u ) presente afo
_n_guu 14 1 X
a0 " . s
11 [ vo ey 3y 2 13 distritos reportan incremento de casos de
5
=

»

Comparando los casos acumulados entre la
S.E. 34 se reportaron 374 casos mas.

| Asimismo; 30 distritos reportan menos casos que el
afo anterior a la misma semana

5 distritos no reportan casos en le presente afio y
que el 2025 presentaron . Asimismo 3 distritos
notificaron casos y que el 2025 no reportaron

10 distritos acumulan el B80.32% de casos de
malaria en la regién, Andoas concentra el 22.83%
de los casos, posicionandose como el principal foco
activo de transmision
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MEGION LORETO S E. (32 -38) AND 2026
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Hasta la 5.E. 35 del 2026, 44 distritos reportaron casos de
Malaria Vivax, El 79.87% de casos se concentran en 11
distritos. 12 distritos reportan un Incremento de casos en
comparacion al afio 2025; asimismo, 29 distritos reportan
disminucion de casos con respecto al afo pasado. Segun el
mapa de riesgo de las Oltimas 4 semanas se presentd 35
distritos de riesgo y 19 no reportan casos en las mismas
semanas
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CASOS DE MALARIA B fafci/parum POR DISTRITOS, REGION LORETO, 2026 (S.E. 01 — 35)
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Hasta la S, 35 det 2026; 2% distritos reportaron casos de Malaria P, felciparum, a la miama semana del 2029 se reportd 27 distritos con malana falaoparum. E1 81 3% de casos se
concentran en 4 distritos.

Los distritos de Andoas y Pastaza de la provincia del Datem del Mamfdn reportan @l 58 1% de casos de malaria falcaparum en i Regidon

En comparacion al 2025; 12 distritos reportan un incremento de casos, de los cuales 7 muestran un aumento de mas del 100%; asimismo, 12 distritos reportan disminucon a la
misma semana. Segun ¢l mapa de riesgo de las dltimas 4 semanas, se presentd 12 distritos de riesgo, las cuales estan entre mediano y bajo riesgo de transmision de malaria
falciparum

Fomnta: Bare Nom  COCMINSA CIC. Dirarcitn du Epldamining's 2006

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

(S.E. 01 - 35)

MALARIA
Edad T TOTAL
P. vivax | P. falciparum | P. malariae | casos

Porcentaje

Canars o snwharie e e1apas de ¥

o I Bagidn Loreto 2078
A01 - 2%

Semana Kpide

0-11 Afos (Nihos) G713 1357 49.0%
12-17 Anos (Adolescente) 1794 539
1829 ARos (Joven) 2017 525 ;'

0-59 Alos ([Adulto)

I-. L L L -

Segin etapas de vida, los casos de Malana se concentran en la etapa de vida Nino (42.0%), lo cual demuestra la transmision comunitana, seguido
de los casos de malaria en etapa de vida Adulto con el 18,5%, lo cual estaria relacionado con las aclividades economicas de este grupo etario.

TIPO DE MALARIA l OTAL Frecuencis En cuanto a los casos de Malana por sexo, el
T aar = - = = mayor porcentaje corresponde al sexo masculino
LP. falciparum | _P. malariae | g con BeMM del jotal Ob ©Casoh. 06 matdra
1499 reportados en @l prasente ano, cbservandosa una
diferencia considerable de porcentaje entre ambos

1616 sexos (9.2%), que refleja probablemente Ia

3115 2 I 16485 100% transmisiéon por las actividades economica de ia

poblaciéon masculina.

Fuante: Base Nom . COC-MINSA, CFC- Diraccitn de Epidemiologie 2006

HOSPITALIZADOS POR MALARIA EN LA REGION LORETO, 2026 (S.E. 01 - 35)

ESTABLIOMITHTOS

Tatal

1 HOSPITAL APOYD 1QUATOS [ 4 ‘
7 |SAN1ORENZO | 1% | n
3 HOSPITAL REGIONAL DE LORETO 3 16
4 HOSPITAL 11 1QUITOS t 13 17
CLINICA NAVAL 9 ’ CASOS HOSPITALIZADOS POR SEMANA EPIDEMIOLOGICA X LA REGVON LORETO SEMANA
HOSPITAL MILITAR SANTA ROSA 2 5 7 EPIDEMIOLOGICA 01- 3% DIL 7024
7 OSPITAL DE APOYO YURI MAGUAS 1 5 6
2 |REMANSO 5 S Y e
9 |MuarAra 1 4 x 5. Vhes
10 |[SOPLIN VARGAS 4 1
11 [SANTA MIRCIDIS 1 ) . 4
12 |[CLINCA ANASTHALL 3 3 g "
1 [auisa 2 2 3 ' - '
14 TANSHIYACU 2 2 o v | | g
15 |SAN RAFAEL 2 2 o b RA p R
16 |AUCaYO 1 1 2 “ AN A /
17 |BUENA VISTA DEL NAPO 2 2 e P : - = i v \ ; \ -k 2 . : = :x G
1 |GALLITO 1 v A v bo v “eeeeeeo¥ od N
19 IIACION CIVIL SELVA AMAZONICA 1 TR Sy W TRy SRR E R RED . > "o oy
70 |GENARD HERRERA 1 1 Semanas epidemiolégita
HOSPITAL | YURIMAGUAS 1 1
£L ESTRECHO 1
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* Hasta la Semana 35; se reporto 147 hospitalizados por malaria, 1 caso mas con respecto al acumulado hasta la SE 34,
* El mayor nimero de hospitalizados fue por P. vivax con 116 pacientes,

* Enla SE 35 se reporto un caso hospitalizados por malaria.

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




Fallecidos por Malaria en ia Regién Loreto, 2026 (S.E. 01 - 33)

EYAFA VIDA
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50+ [Adudto M
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Total gerersl

Hasta la SE-35 del 20286, se reporté 1 fallecido, por Plasmodium falciparum, En el presente afio el grupo etario afectado fueron los
procedente de la Provincia de Loreto. Con respecto al 2025 se reporté 6 ninos de 0 — 11 anos.

fallecidos a la misma semana epidemiolégica, 4 por Plasmodium vivax y 2 por En el 2025 en la misma semana epldemiolégica se reportd
Plasmodium falciparum. fallecidos en nifios y adultos.

DIAGNOSTICO
MALARIA MALARIA

El establecimiento de salud donde se notificd la defuncion

por malaria fue Santa Silvia, del distritc de Urarinas

SANTA SILVIA provincia de Loreto, en la SE 12. No se reporta fallecidos
Tatal general desde esa semana.

ESTABLECIMIENTOS P. falciparum P. vivax Total genaral
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TILA. DENGUE TOTAL 3 . TILA DENGUE TOTAL ™ 5
LORETO S.E (1-35) ANO 2025 REGION LORETO S.E. (01 -35) ANO 2026 La TLA. de Dengue on el 2026, muestra que

hasta S.E, 35, 34 distritos estan en riesgo de
transmisiéon de Dengue, reportando 13
distritos de alto riesgo, igual numero que la
semana anterlor.

Se reportd un distrito mas de riesgo  con
respecto & la SE 34,

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

Los distritos de alto riesgo se ubican
principalmente en las provincias de Maynas,

Alto Amazonas y Datem del Marafon.

En comparacién al 2025; el presente afio
reporta 11 distritos menos de ALTO RIESGO.

El 2026 hasta la semana actual reportd 7

f "1 distritos de riesgo menos, con respecto al
[y ——— o [Syme——— 2025.
Y —— 1 [y g
o T | o e e

Fueme: Dase Notl . COCAMINSA. CPC- Diveccidn de Cpidemiciogie 2026



frrreTTTIY

FTTTTT T T T T YT T T YTY

TrTYTYYYY ey

la S.E. 35 del presente aiho; 34 distritos
fueron afectados por Dengue, mientras que a la
misma semana del 2025 fueron afectados 41
distritos.

Hasta

De los 34 distritos que
muestran incremento de caso
comparacion al 2025,
mas de Incremento
muestran disminucion

reportan casos, 8
de Dengue en
7 de ellos con e 100% o
Asimismo; 24 de ellos

4 distritos acumulan el 82.49% de casos de
Dengue on Ia Reglon Loreto, slendo Yurimaguas
Ia que encabeza |a lista (56,04%), seguido de
Juan Dautista (BE.95%). Pars el 202% a esta
semana, Yurimaguas encabezaba la lista con el
mayor nimero de casos seguido de Sarranca e

San

Iquitos

Se notificaron 2 383 casos sin signos de alarma,
386 con signos de alarma y 18 dengue graves.

Hasta la presente semana, 9 distritos no
reportan casos de dengue y que @ 2025 s
reportaron hasta a misma SeMana

epidemiologica.
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TIPO DE DENGUE

PORCENTAE
2026

DENGUE 5N
SIGNOS DE
M ARMA

ETAPA DX VIDA TOTAL

DENGUE
GRAVE

DENGLRE CON SIONOS
OFf ALARMA

0-11 Ahos (Nifos)

12:17 Ahos (Adolescente) ) 2 aa) 17.68
18-29 Afos (Joven) - 2 ass 17.71
30-59 Ahos (Adulto) 05 5 oM 26.90
60 » (Adulto Mayor) 7.73

stapas de vida, Region Loreto 2026
s

Casos de

Semana Epidemiologics 01

Segun etapas de vida, los casos de Dengue hasts la SE 35 se concentran en la etapa de vida nifio (39 97%) y adultos (26.90%), sumando mas del 50% de casos
de Dengue reportados en la presente semana. Se reporto el mismo niumero de casos de Dengue Grave con respecto a las SE 34.

TIPO DE DENGUE

DENGUE CON
SIGNOS DE
ALARMA

DENGUE SIN
SIGNOS DE
ALARMA

DENCGUE GHAVE

|
i TOTAL

1500

1396
2896

PORCENTAE

En cuanto a casos de Dengue por sexo, no se observa
una diferencia importante de porcentaje (3.6%) entre
sexos, siendo relativemente mayor los casos en
mujeres, lo cual existe la probabilidad de que la
trasmision sea en la misma vivienda lo cual también
esta reflejado en los casos en niflos.

2026

DENGUL CON SICN O3
LCALARMA

DENGUE IV SIGN O

OINGLE GRA VL Of ALASMA

403 casos hospitalizados, de ellos 366 (90.8%) fueron confirmados.

Hasta la S.E.35; 24 establecimientos de salud reportaron un acumulado de
En el acumulado de la presente semana, con respecto al acumulade de la
semana anteclor {SE 34), se notifico 13(3.3%) hospitalizados mas.,

El Hospital Apoyo de Yurimaguas, el Hospital Iquitos v e hospital | Yurimaguas
roportan ol mayor namerc de hospitalizados

Los casos de Dengue con signos de alarma fueron los casos con mayor
proporaon de hospitalizados

BDERNGUE CON SIGNOS DENGUE SIN SIGNOS

AL
ETARA v DF ALARMA DENGUE GRAVE DOF ALARMA ‘-::IM
0-11 A%as [Nifca] 120 % e 147
5 (A0S ceme 0 2 6
Joven| “ 2 12 3}
50.39 Ahcs (Aduto B2 s . o

60 + Pk 0 Mayor

pitalizados du Dengue, Rogdn Loreto, 2026
5

Casen

Semana epasemioldgica 91

Hasta S.E. 35; los hospitalizados por Dengue fueron en su mayoria de |a etapa de

vida Nifio con 147 casos y adultos con 96 casos

En fa S.E. 35 se presenté 13 casos hospitalizados, 11 de ellos con signos
de alarma, de estos casos 2 se confirmo para dengue

Fuerte: Bate Nots . COC-MNSA. (PC- Diveccion de [pidemicloghe 2026



Fallecidos por Dengue - Regién Loreto (S.E. 01 - 385 - 2026 )

DISTRITO 2025 2026
YURIMAGUAS 2 2
SAN JUAN BAUTISTA p § 2
BELEN 2 o
1aQuITOS 2 o
KEQUENA 1 (&)
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En el presente afo 2026 hasta la SE 35, se reportd 4
fallecidos por dengue. 1 fallecido menos que la Semana
anterior. Estle caso que la semana anterior estaba como
probable fue descartado.

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

Lo= 4 fallecidos notificados fueron por Dengue Grave y 4
de ellos se confirmaron por laboratorio.

os fallecidos provienen de 2 distritos: 2 proceden de Ia
provincia de Alto amazonas (Distritos de Yurimaguas 2);
2 de la Provincia de Maynas (distrnto de San Juan 02).

El altimo fallecido se reportd en la Semana 30,

Segun grupo eataro
adultos

los fallecidos eastan aen nifos y
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"
f ‘ El mapa de calor con los casos de
J Dengue de las ultimas 4 semanas
en la ciudad de Iquitos, muestra
que los casos en los sectores se
observan dispersos y disminuidos
en comparacion a la semana
anterior (SE 34), pero con una
mayor presencia de casos en el
distrito de San Juan Bautista e

lquitos

Se observa 1 punto de
concentracion de casos de
dengue en el sector 34 del

sclon | MCHOMED | DeTITO distrito de San Juan.
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NUMERO DE MUESTRAS DE DENGUE E INDICE DE POSITIVIDAD (IP) POR SEMANAS

EPIDEMIOLOGICAS. SE 01 — SE 35-2026. (CORTE 05.09.2026)
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procesadas en total),

La tendencia al alza observada previamente se consolida en la SE 34, |a cual, tras un mayor ingreso de datos (196 pruebas totales), reajusta su Indice de
Positividad (IP) a un robusto 19.9% con 39 casos confirmados, manteniéndose como el pico de transmision mas alto desde la SE 17, Para la reciente SE 35, los
datos preliminares muestran un descenso del indicador al 16.4%, reportandose 21 casos positivos sobre un volumen menor de evaluacion (128 muestras

Nota Metodologica: Es importonte precisar que ef universo de muestras analizadas (denominador) es dindmico y vovia en coda reporte semanal. Esto se debe a la incorporacion retrospectiva de
muestros cupa fecha de torma es anterior @ la sermane epidemioldgica en curso, lo que ojusta lus tasas y cifras absolutas conforme se octualiza lo base de dotas



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

SE 01 - SE 35(CORTE 05.09.2026)
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La mayor cantidad de pruebas procesadas y de resultados positivos correspondio a NS1, Esto Indica predominio de casos detectados en fase aguda de |a iInfeccion ]

RESULTADOS POSITIVOS DENGUE POR PROVINCIA Y TIPO DE

PRUEBA. SE 01 — SE 35- 2026. (CORTE 05.09.2026)

PROVINCIA gM NS1 % 1gM % NS1
Total /POSITIVOS
ALTO AMAZONAS 49 798 5.79% 94.21% 847
DATEM DEL MARANON 12 28 30.00% 70.00% 40
LORETO S 27 15.63% 84.38% 32
MARISCAL RAMON CASTILLA 16 43 27.12% 72.88% 59
MAYNAS 139 276 33.49% 66.51% 415
REQUENA 3 10 23.08% 76.92% 13
UCAYALI 2 27 6.90% i 93.10% 29
Total 226 1209 15.75% 84.25% 1435

Fuante: DIRE SA Loreo: CPC, Direccion de ebsroncis Heglonel de Lores, Unided de Wickogia Merlatre 3

La provincia de Alto Amazonas se consolida de manera contundente como el principal foco epidemiolégico al concentrar 847
casos, manteniendo un marcado predominio de deteccion temprana mediante antigeno NS1 (94.21%). Le sigue en orden de
carga la provincia de Maynas con 415 casos acumulados, reflejando una positividad distribuida en un 66.51% para NS1 y un
33.49% para reactividad IgM. Por su parte, las jurisdicciones de Mariscal Ramdn Castilla (59 casos), Datem del Marandén (40
casos) y Loreto (22 casos) sostienen una notificacion constante con clara preponderancia de pruebas antigénicas.

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

SE 35-2026. (CORTE 05.09.2026)

NEGATIVO LP

SE Micro RED Establecimiento de Origen = POSITIVO . Total general

BELEN Q0000051 - CENTRO DE SALUD 6 DE OCTUBRE 15 15

00000275 - CENTRO DE SALUD ACLAS BELEN DE VILLA BELEN 14 14

CONTAMANA 00000162 - HOSPITAL |11l CONTAMANA 1 1 2

QUITOS SUR Q0000025 - CENTRO DE SALUD SAN JUAN DE MIRAFLORES 3 2 s

00000026 - PUESTO DE SALUD PROGRESO DE SAN JUAN BAUTISTA 1 1

00000027 - CENTRO DE SALUD AMERICA DE SAN JUAN BAUTISTA 7 7

00000029 - CENTRO DE SALUD SANTA CLARA DE NANAY 4 a

00000030 - PUESTO DE SALUD SANTO TOMAS DE SAN JUAN DE BAUTISTA 2 2

Q0006794 - PUESTO DE SALUD LOS DELFINES 9 L3

LAGUNAS 00000193 - C5. -3 LAGUNAS R 3 7

00000003 - HOSPITAL REGIONAL DE LORETO "FELIPE SANTIAGO ARRIOLA

NO PERTENECE A NINGUNA MICRORED IGLESIAS" 15 15

35 00000210 - HOSPITAL SANTA GEMA DE YURIMAGUAS 11 11

00011369 - POLICLINICO P.N.P. 1QUITOS 1 1|

00011409 - HOSPITAL 11 }QUITOS 3 3

00020274 - ESSALUD - HOSPITAL | YURIMAGUAS 2 2|

YURIMAGUAS 00000211 - CENTRO ESPEC.MATERNO INFAN AGUAMIRO 2 1 3

00000212 - PAMPA HERMOZA DE YURIMAGUAS 3 3 6

00000228 - C.S. I-3 CARRETERA KM 1.5 8 3 11

QO000229-P.5, I-1 AANHNH, 30 DE AGOSTO KM, 17 2 2

00007325 - P.S. NATIVIDAD 2 2

Q0007326 - PS5, 1-2 INDEPENDENCIA 2 1 3

00028374 - P.S, |- 2 VILLA DEL PARANAPURA DE YURIMAGUAS 1 1

SANTA CRUZ Q0000202 - C.5. 1-3 SANTA CRUZ 2 2
Total general 17 21 12816.4%

Enla SE 352026, sehanreportado untotal de 128 muestras, 21 POSITIVOS, lo que corresponde a un IP generaldel 16.4 %.




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

SEO01 — SE35.2026 (CORTE: 05/09/2026)

Diatribucién temporal comparativa de los serotipos del virus dengue on las SE01 a la SE3% de los aflos 202% y 2026 Datos acumulados 2026:
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Distribucion temporal de hos serotipos del virus dengue SEOL o la SE3S del 2026
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Hasla la semana epidemioldgicas SE35 del 2026 se evidancia una marcada predominancia del serolipo DENV-3 (96.79%) representando la mayor
proporcion, La circulacion de aste sarclipo as continua, con un incramento prograsivo desde las primeras semanas del ano y un pico maximo de 41
casos en la SE24. En contraste, los seratipos DENV-1 (0,76%) y DENV-2 (2.44%) presantan una circulacion esporadica. La distribucion tempaoral
comparativa desda SEO1 a la SE3S5 comespondiantas a los afios 2025 y 2026 muestra diferencias significativas en raelacion con la dindmica de los
sarotipos praedominantas an la region Loraeto, obsarvandose una diaminucion marcada an &l ano 2026, rucnie s et v o0 LR LORETO. Urioiws o0 Dasogin Mok

DISTRIBUCION GEOGRAFICA DE LOS SEROTIPOS DEL VIRUS DENGUE EN LAS PROVINCIAS DE
LA REGION LORETO. SE01 — SE35 DEL 2026 (CORTE: 05/09/2026)
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Para al afto 2028, sete de las ocho provincias istran sencia del virus del dengue Tres 1 ’ A
3 ' N
provincias (Datern del Marafion, Maynas y Yurnimaguas) presentan circuacion de los serotipos wn . N '
DENV-1, DENV-2 y DENV-3. |la provincia de Loreto reporta DENV-1 y DENV-3, tres provincias : 3 s
(Mariscal Ramon Castilla, Requena y Ucayal) registran DENV-3, mientras que en & provincia de o ' '
a2 INTer B e : :
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VIGILANCIA DE SEROTIPOS DEL DENGUE EN ZONAS FRONTERIZAS DE LA REGION LORETO.

SEO01 — SE32 DEL 2026 (actualizado al 04/09/2026)

Pais Afo Serotipo . :

Perd 2025 DENV 12,3 R “
2026 DENV 12,3 COLOMBIA A

Ecuador 2025 DENV 1,23

2026 DENV 2.3 ;
Colombia |2025 DENV 1,234 ;
Brasil 2025 DENV 12,34 s "‘

f :

2026 DENV 1.2,3.4 i }

!.‘ DATEM DL MATASON

En el afo 202% en las zonas fontenzas de la region Loreto, dos palses registraron la o~
prasencia de los cuatro (4) serotipos del virus dengue Brasil y Colombia Por su pate, 1
Ecuador y Peru reportaron tres (3} serotipos correspondientes a DENV-1, DENV-2 y DENV.3

Para &l afio 2028 Brasil reportd |a presencia de los serolipos DENV-1, DENV-2, DENV-3 y
DENV-4, mientras que Ecuador notfico los serotipos DENV-2 y DENV-3.

A la semana epidemiologica (SE) 32 del 2026, se reportan en la Region de las Ameéncas un
1otal de 1 567,004 casos sospechosas de dengue (Incdaencia scumwiada de 150 casos por Loyenda: o
100,000 hab.). Esta cifra repreasenta una dismanucion de 58% en comparacion con &l mismo ® o 3

periodo del 2025 y 65% con respecto al promedio de jos Uibmos Safios. o 2
En el caso de Perd, en las provincias fronterizas no se notificaron casos positivos para la @ tenva '\.‘-
identificacion de serotipos del virus del dengue ® Demes N,
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DIAGNOSTICO DIFERENCIADO: MAYARO yv OROPUCHE

(CORTE 05.09.2026.) SE 01 - SE 35 2026

s (R ] POEE TR o parees
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»uzn war a nan
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Trm Bl Eea
e . i 2026 557 S5F
Pty - wn
S " A Trien.1 170 170
Trim i ]
o o ) o Trien.2 273 273
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SE E slades it PRSI TIV
HOSPIT AL FEGICMAL DE RT-PCR en Tamgs Real Mayars ein) 20
SE 10 LORETO 1
ELISA MG SROPUCHE 1 Total gpereral 560 560
BEZE  HOSPITAL B XU TOS 1
2
» Dasdi la SE 01 hasta la SE 35 2008 a0 publice ke esultados Megstivos e —
(542) ¥ 2 posi pamwran el g s clifer sl gacsr

Desde kb SE 01 hasta o SE 340 20206 Segon los resullados pubboados por of 1INS an
el maroo de la vigilancia v e dagndstico diferencial. para BMayvarn se registran 537

Las pruchas seroldgicas (IgM) v moleculares (PCR) para

resullados negativos.

Cropouche y mayaro son procesadas por el INS.

DIAGNOSTICO DIFERENCIADO: ZIKA y CHIKUNGUNYA (CORTE 05.09.2026.) SE 01 - SE 35 2026

SE INDETERMINADD - Negative - POSITIVO - Total genaral
2025 Fa4 Fa4
2026 7 2114 5 2126
Trim.1 B15 615
Trim.2 7 1167 5 1179
Trim.3 EEF] 332
Jul 176 176
Aga 128 128
St 8 28
Presencia de ARN de Virus Zika por RT-PCR tiempo real 14 14
Wirus Chikungunya ARM [Presemncia]l en suero o plasma por RT-PCR en tiempo Real 14 14
Total general 7 2858 5 2870

Se confirman 5 casos positivos de Chikungunys ded afo mediante ln prusba ELISA Igh (provinca Allo Amaconas), registrandose ademas 7 resulosdos.
indeterminados. Por su parte, el tamizaje molecular (RT-PCR) para Zika y Chikungunya se mantiens completaments negative en am bas semanas.

+ Hastala SE 352026, no se tiene reporte positivo para fiebre amarilla |

AVANCE DE LA 4TA INTERVENCION DEL TRATAMIENTO FOCAL EN LOS 39
SECTORES DE LA CIUDAD DE IQUITOS (01 de Julio al 05 de Setiembre del 2026)

mnéﬂémmmL
Se viene realizando la 4ta intervencion del control “a NTERVENCON el 8147)2026-255/202%

larvario en los cuatro distritos de la ciudad de Iquitos,
teniendo como cobertura de Campo en el distrito de
Punchana de 69.7%, lquitos con 74.9%, Belén con
75.4%, San Juan con 74.3%. Con una cobertura de
avance de 68.5% como ciudad de Iquitos.
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Fuente: Ursdad de Vigilanca Entomoldgica y Cantral de Veclones — DIRESA LORLTO



AVANCE DEL TRATAMIENTO FOCAL EN LAS LOCALIDADES PERI URBANAS DE LA
CIUDAD DE IQUITOS (01 de Julio al 05 Setiembre del 2026)
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Se estd realizando el control larvario en 25 localidades de Peri urbanas de la ciudad de Iquitos, de los cuales 9 fueron del distrito de
Punchana, 12 de San Juan y 4 de Belén; teniendo coberturas mayores al 55%, la localidad con mayor cobertura es Paujil con 97.2%,
seguido por la localidad de San Antonio de Picuroyacu con 90.2%; Mientras que la localidad con menor cobertura es Quistococha con
58.8%.

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

AVANCE DEL Il Y IV CICLO DE TRATAMIENTO FOCAL EN LAS LOCALIDADES DE
LA PROVINCIA DE LA REGION LORETO UE. 400 (09 DE SETIEMBRE DEL 2026)
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Hasta el 09 de Setiembre del 2026 Ia Dlrecaon Ejecutlva de Salud Amblental e Inocundad Allmentarla viene
realizando actividades de control focal correspondiente al Il y IV Ciclo, en 12 distritos obteniendo una
cobertura de campo del 73,7%, logrando proteger 17,843 viviendas. Los mayores indices larvarios se
reportan en Jenaro Herrera (11,5%) y Soplin Vargas (12,3%).

Fuerle: Unidad de Vighlancia Entomolégics y Control de Vectones - DINESA LORETO

Anoszou(s.l. 1-52) mo(s.l.o-l 35)

CANAL ENDEMICO DE LEPTOSPIROSIS EN LORETO
ANOS 2025 (S.E. 01-52) - 2026 (S.E. 1-35)

300 Hasta la SE. 35 del 2026; se
2025 2026 reportd 2 899 casos acumulados de
Leptospirosis, 115(8.1%) casos mas
que el acumulado de la semana
anterior (SE 34).

El 24.1% (700) son confirmados y el
759% (2 199} aun permanecen
como probables.

Observando el canal endémico y
comparando el 2025 la curva para
el afio pasado se ubicaba en zona
de ALARMA, mientras gue el
presente afio la curva de casos se
ubica en zona de EXITO, mostrando
un descenso en la presente
semana.
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MAPA DE RIESGO SEGUN T.1.A. DE LEPTOSPIROSIS, EN DISTRITOS DE LA REGION LORETO,

2025 - 2026 (S.E. 01 - 35)
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La T.LA. de Leptospirosis en el 2026 muestra
que hasta la SE. 35; 40 distritos estan en
riesgo de transmision de Leptospirosis, 15
de elios en alto riesgo.

El 25.9% (14) de los distritos de ls Region
hasta [a presente semana no reportaron
caszos de Leptospirosis.

Los distritos de riesgo se ublcan en la
provincia Maynas con mayor [recuencis,
soguldo de Alto Amazonas y Putumayo

Comparando el mismo periodo de tlempo
del 2025, Loreto reporta un distrito de
riesgo menos de transmisidn para =
presente afo.

Fuarne: Bese Notl . COCMINSA CPC- Direccion de Epidermislagie 2008

CASOS DE LEPTOSPIROSIS SEGUN DISTRITOS, REG LORETO, 2026 (S.E. 01 - 35)
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RESULTADOS DE MUESTRAS PROCESADAS EN EL LABORATORIO DE REFERENCIA
REGIONAL DE LORETO, PARA DIAGNOSTICO DE LEPTOSPIROSIS POR EL METODO DE ELISA

IgM, POR ESTABLECIMIENTO DE SALUD DE LA S.E. 35 - 2026.

IPRESS REACTVO| % INDETERMINADO, % INOREACTIVO % TOTAL |% TOTAL

C.S. AMERICA DE SAN JUAN BAUTISTA 8.1 16 129 14 226
P.S.LOS DELFINES 8.1 16 113 13 21.0
C.S. SAN JUAN DE MIRAFLORES 48 0.0 8.1 8 129
HOSPITAL CONTAMANA 16 48 6.5 8 129
C.S. SANTA CLARA DE NANAY 32 0.0 6.5 6 9.7
P.S.QUISTOCOCHA 32 16 32 5 8.1
5
2
1

P.S. PROGRESO 32 16 32 8.1
P.S.MODELO 00 0.0 3.2 32
P.S. RUMOCOCHA 16 00 0.0 16

TOTAL GENERAL 339 1.3 5438 62 100.0
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v En la S.E. 35 2026 Ingresaron 62 muestras de suero, obtenidas en 09 IPRESS para dlagnoéstico por el método de ELISA IgM para el Diagnoéstico de
Leptospira.

v El 33.9% fueron REACTIVAS y el 11.3% fueron INDETERMINADAS, las cuales fueron remitidas al INS para confirmacion por el Método de Micro
Aglutinacion (MAT). Se observa que el 54 8% de las muestras procesadas fueron No reactivas, principalmente procedentes de la IPRESS América
(8) y la IPRESS Los Delfines (7).

v La mayor cantidad de muestras obtenidas se registro en la IPRESS América (14) y Los Delfines (13).




RESULTADOS DE MUESTRAS PROCESADAS PARA DIAGNOSTICO DE LEPTOSPIROSIS POR EL

METODO DE ELISA IgM, POR DISTRITOS DE LA S.E. 35 — 2026

N°|  DISTRITO  |REACTIVO % |INDETERMINADO ‘% |N0 REACTIVO % TOTAL | %TOTAL
1 |SAN JUAN 0 |23 4 6.5 Rl B4 5 | 811

2 |CONTAMANA 1 16 3 48 - 65 8 | 129
TOTALGENERAL | 21 339 1 1.3 K 58 62 | 1000

v En la S.E, 35 2026 ingresaron 62 muestras de suero, obtenidas en 02 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 33.9% fueron REACTIVAS y el 11.3% fueron INDETERMINADAS. Y aqui también se observa un
importante porcentaje de los resultados de Elisa IgM para Leptospirosis que fueron NO REACTIVOS (54.8%) y éstos mayormente se
registraron en los distritos de San Juan (30) y Contamana (4).

v Los distritos con mayor numero de muestras Reactivas fueron San Juan (20) y Contamana (1).

v La mayor cantidad de muestras obtenidas y analizadas en el Laboratorio Referencial se registran en los siguientes distritos: San Juan
(64) y Contamana (8).

MUESTRAS PROCESADAS S.E1- 352026
DIAGNOSTICO DE LEPTOSPIROSIS POR EL METODO DE ELISA IgM (LRRL) Y MAT (INS)

REACTIVOS NO
RESU"T‘;DEL‘JLRS En‘zs“ 1eM ?xm“'eoss:"sm % PROBABLES MAT INS % REACTIVOS % TOTAL %
(Serovares < 1/800) MAT INS
REACTIVO 528 36.6 427 30.0 22 1.5 a75 68.4
INDETERMINADO 185 13.0 233 16.4 32 22 450 318
TOTAL 711 49.9 660 46.3 54 3.8 1425 100.0
Fumte: Reghtro de Duton Legioupira - LARL- 2025

v Hasta la S.E 35 - 2026, se observa que el total de muestras enviadas para confirmacion por MAT al INS es 1425, entre
Reactivos (975) e Indeterminados (450).

v De los 1425 muestras enviadas al INS para su confirmacion con MAT: El 49.90 % fueron reactivos a MAT (Serovares
>=1/800), 46.3 % Reactivos probables (Serovares <1/800) y 3.8 % fueron no Reactivos al MAT.

v De los confirmados. Reactivos a MAT 1/800: El 36.9% muestras que habian resultado Reactivas por Elisa IgM, se
confirmaron como MAT Reactivos y el 13.0% de las 450 muestras con resultados Indeterminados por Elisa IgM, Se
confirmaron como MAT Reactivos.

Peru: Casos de Sarampion SE 1-34 y por Regiones

Notificacion de casos de Sarampion, 2026 Tasa (por 100 000 hab.) acumulada de casos confirmados, 2026
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Perd: Casos de Sarampidn por sexo y grupo de edad SE-34

Distribucion acumulada por sexo y grupo de edad, 2026

‘ La distribuciéon acumulada muestra un predominio de
casos en adolescentes y adultos jévenes, especialmente
en el grupo de 20 a 29 afos, que concentra la mayor
cantidad tanto en hombres (4232) como en mujeres
(252). Le sigue el grupo de 10 a 19 afos, también con
mayor frecuencia en el sexo masculino.

En casi todos los grupos de edad existe predominio

En los menores de 1 afo la distribucion es similar entre

ambos sexos. Los casos disminuyen progresivamente a
partir de los 30 afios y son escasos en adultos mayores.

- Confirmado ® Descartado En iInvestigacon
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Descartados: 78 casos = 56.9 %
Sospechosos: 39 casos = 28.4 %
Confirmados: 20 casos =14.5%
Pendiente de Resultados: 39 casos 28.4%

@
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- ) masculino, siendo mas evidente entre los 10 y 59 afos.
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Sexo casos confirmados:

Femenino: 10 (50.%)
Masculino: 10 (50%)

Distribucién por curso de vida:

Nifio (0-11 afos): 11 (55%)

Joven: (18-29 afios): 7 (35%)

Adulto (30-59 anos): 2 (10%)

Estado vacunal de los casos confirmados:

Vacunado: 3 (15%)
No vacunado: 11 (55%)
No corresponde: 3 (15%)
Desconocido: 3 (15%)

CASOS DE SARAMPION NOTIFICADOS POR DISTRITO. REGION LORETO SE 1-35. 2026

YURIMAGUAS

SAN RUAN BaUTISTA
TAMON CASTILLA
SAN PABLO
BELEN
PUNCHANA
TROMPETEROS
NaLna

MAZAN

YAVAR

WHATOS
MAQLA
IRAMBAIT
SANTA ROSA DELORETO
URARINAS

NGRE
TAMBOPATA
SANTA ORI
PEBAS

OCONA

LAGUNAS
JuLaca

INDIANA
CHORRILLOS
CHAD
CAMUAPANAS
BARRANCA
BALSAPUERTO
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M Sospechoso M Descartado ™ Confirmado

De los 137 casos notificados, 20
fueron confirmados (14.5%); 16
de procedencia regional y 4 es
por procedencia de otras
Regiones.

Se han descartado 78 casos
(56.9%) , 72 y 39 permanecen
como sospechosos (28.4%). La
mayor concentracion de casos se
registra en Yurimaguas, San
Juan Bautista y Ramon Castilla.
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COMUNICACIONES

> Activacion del plan de medios: notas de prensa y concertacion de
entrevistas.

> Fortalecimiento de la comunicacion de riesgo mediante los voceros.

> Activacion de el plan digital en redes sociales (Facebook,
Instagram, etc.).

Or. Curton Atvarer en arerevsts
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Numero de Muertes Maternas segun OCURRENCIAS y clasificacion final
(Directa, Indirecta)-Regién Loreto. 2017 al 2026* (actualizado al 08 de setiembre
2026).

WDIRECTA mINDIRECTA = TOTAL
-

35 34

2017 2018 2019 2021
Anos de chnnda

N* de Moeries Natemas
3 & B 3 8

Fuarmte: Beve Kot COCMNEA, CPC. Divancién de Epidemiciogs 2006

Del 01 de enero al 08 de setiembre 2026:
a) Se han notificado 18 MM, Directas (10) e indirectas (8), ocurridas en la reqgién Loreto, Muertes Maternas
ocurridas hasta los 42 dias de culminada la gestacion.

Mapa Politico: Ubicacién de Muertes Maternas( Directas, Indirectas) segun lugar
de procedencia. Regién Loreto. 2025 y 2026* (actualizado al 08 de setiembre).

MUERTES ‘ TOTAL
N° PROVINCIAS MATERNAS POR BAFITE S IEFNA FIP8 POR
DISTRITOS DE DIRECTA INDIRECTA :
1 |ALTO AMAZONAS (2) ) 1 : 1
BALSAPUERTO(1) 1 1
[CAHUAPANAS (2) 1 1 2
2 DATEM DEL MORONA(1) 1 1
MARARON(6) PASTAZA(2) 1 1 2
MANSERICHE(1) 0 1 1
BELEN(3) 3 3
i 3 d MAYNAS (%) SAN JUAN (11) 1 1
4 |PUTUMAYO (1) 'PUTUMAYO (1) 1 1
s MARISCAL RAMON ::‘;::z;"""‘“' i : . ;
CASTILLA (4) !
YAVARI(1]) 1 1
6 |[UCAYALI1) 'CONTAMANA(1) 1 1
Fuscse: ase Nosl, COCMINGA, CPC- D 4 provs TOTAL 10 8 18
De las 18 muertes maternas notificados, 06
proceden de la provincia del Datem del Marafién,
04 de Ramon castilla, 02 proceden de la provincia
de Alto Amazonas, 04 de Maynas, 01 de Ucayali y
01 del Putumayo.




Namero de Muertes Maternas Directas e Indirectas segun momentos y
clasificacion final, Ocurridas en la region Loreto. 2025 (SE1-SE52)-2026*
(actualizado al 08 setiembre ).
2026
% |_Clasisficacion Final

) 1s| Indirecta: g Momento del Fallecimiento | Directas |Indirectas | Total %
Embarazo L2 3 5 147 Embarazo 1 3 4 22.2
Embarazo que termina en aborto - - ! 5.9 Embarazo que terminaenaborto | 0 0 (]
Parto HE a | 118 | |parto 2 0 2 111
Puerperio | 13 10 | 23 676 | |puerperio 7 5 12 66.7
Total 19 15 34 100.0 | |rotal | 10 s 12 || 1500

Pumate Rave Null . COC-MIRA. CFC- Divaubbn de §pidemiclogis 2025 Fusnie Baie Notl . COCMINIA. CFC- Ovmchin de Sptdneislagle 2026

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

En el 2026: El 66.7% (12 muertes maternas) ocurrieron durante el puerperio, el
22.2% (4 muertes maternas) durante el parto y el 11.1% (2 muertes maternas)
durante el embarazo.

Porcentaje y numero de Muertes Maternas Directas, Indirectas e incidentales
segun Etnia, ocurridas en la regién Loreto-2025 y 2026*
(Actualizada al 08 setiembre).

Etnia 2025 % 2026 % En el 2025: 34 muertes maternas: El
Clasificacién Total Clasificacion Total 61.8% de fueron mestizos y el 38.2%
Directas |Indirectas Directas | Indirectas pertenecen a una Etnia (indigena
Mestizo 9 12 21 61.8 5 6 11 61.1 amazonica).
Achuar 1 1
Kukama Kukamiria En el 2026:
Shaws 2 1 3 5 5 El 61.1% (11) son mestlzos.. )
Awajin 1 1 2 3 El 38.9% (07) son indigenas
Shipibo Konibo 1 1 1 1 amazénic:os: .
38.2 - 38.9 02 Shawi, distrito de Balsapuerto y
Lo Yurimaguas.
Kichwas 3 1 4 1 1 03 Awajum distrito de Cahuapanas
Urarinas 1 : y Manseriche .
Cocama Kocamilla 1 1 01 Shipibo Conibo, distrito de
Yaguas 1 1 Contamana.
total 19 15 34 100 10 8 18 100.0 01 Kichwas, distrito del Putumayo.

Fuente: Dase Noti . COC-MINSA. (PC- Diveccidn de Epidemicioghs 2026

Hasta la S.E, 35 se notifico 176
casos de muertes fetales vy
neonatales. 3 muerte mas que la
SE 34.

Se notifico mas numero de
muertes fetales que neonatales.

Se reporto 50 causas basicas de
fallecimientos fetales Y
neonatales.

La causa basica de muerte fetal
con mayor frecuencia fue: Hipoxia
intrauterina no especificada
(23.33%) mientras que en muertes
neonatales se atribuye a
insuficiencia respiratoria del
recién nacido (20.93%).

Fusnte: Bace Not  COC-MINAA. CPC- Direccion de Epidemiciagia 2026
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" A OO - se reporto 12 casos mas que en el
REGION LORETO 8.E. (01 -36) ARG 2020 acumulado hasta la semana
anterior.

Hasta la S.E. 35; 48 distritos han
reportado 408 casos de ofidismo,

Los distritos de Yurimaguas vy
Balsapuerto son los distritos que
presenta el mayor numero de
accidente ofidicos.

El 80.15% de los casos se presentd
on 25 distritos de los 48 que
notificaron

Hasta la presente semana se
reportd 5 fallecido por ofidismo,
igual numero que la semana
anterior (34). El dltimo fallecido
fue reportado en la semana 33,

CASOS DE TUBERCULOSIS, REGION LORETO,

Bl |

aE 77N |
) ¢ o
TILA TBC.TOTAL ™ 27|
REGION LORETO S E. (01 -35) ANO 2026

* mlm

40 distritos reportaron casos de tuberculosis hasts la S.E. 35, Se notificaron 649 casos de Tuberculosis, de los casos reportados 439 son casos de tuberculosis con confirmacion
bactenologica, se notificd 33 casos mas en comparscion al scumulado de |a SE 34 Se reportd 25 fellecidos hasts la presente semans, uno mas que ls semana pasada
Las 25 fallecidos se reportaron en 11 distritos, los distritos de Yurimaguas y Belén reportaron el mayor numero de fallecidos

Fusrrie Rase Naatl . COCMINIA. CPC. Dimnsin de Fpslemislagls 2008

CASOS DE TOS FERINA EN LA REGION LORETO, 2026 (8.E. 01 - 35)
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Hasta ta S.E. 35; e han reportado 553 casos de Tos ferina, 4 casos mas con respecto al acumulado de fa SE 34, Se confirmaron el 62.6% (346/553) y el 37.4% (207/553) son [

probables a la espera de su confirmacidn

Comparando al 2025, durante el presente afic se tiene una disminucidn del 72.5% (1 416 casos menos), Hasta la SE 35; 14 distritos muestran un incremento de cascs en al
acumulado y todos ellos reportan un incremento de mas del 100%.

En la SE 35 se notifico 2 caso de tosferina que se mantiene como probable.

11 distritos reportan casos de Tosferina que durante el 2025 a Ia misma semana no presentaron, Hasta el corte de esta semana, 25 de los 54 distritos reportan casos de Tos
fering en |a region Loreto, mientras que en el 2025 fTueron 17. El distrito del Pastaza, que reporto casos durante el 2025 a 1a misma semana no reporta ningun caso

Fuerne. Base Natl . COC-MRSA. (PC- Oreccadn de Epdemiclogia 2026



Casos de 108 fering por etapas de vida, Regidn Loreta; 2026
TIPFO DIAGNOSTICO | Precuencia Semana Epidemiotdgicn 01 - 3%
1 TOTAL
Femenino Masculino relative
0-11 ARos (Nifica) (Y ——
12-17 Afos (Adolescente) . - es 11.4%
18-29 Alos (Jowen) 21 20 a1 7.4%
20-59 Alos (Aduko) an 22 s2 Le%
60 + {Adule Meyor) : 2 n 1a% o - -

Total

Segun etapas de vida, el mayor porcentaje de los casos de tos ferina se han reportado en la etapa |

de vida Nifio (70.39%), siendo los varones de estla edad los que mas casos reportaron,
47.9% (265)

Se reporto 4 casos mas que en el acumulado de la semana 34,

La diferencia de casos por sexos no es muy importante, pero se mostré un incremento en varones |
52.1% (288) habiendo una diferencia de 4.2% de varén a mujer.

Fuante: Base Moth | COC-MNSA, CPC- Diraccén fe Eptdemiclog 2026

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

o ll L e LLLLS L RRS 01 - “
DISTRITO . dm"' e :mﬁp o Hasta el acumulado de la SE 35, se notificaron 16
1 nir T 1 1
ANDOAS = , - E— B — fallecidos por tos ferina, de todos los fallecidos, 7 fueron
URARINAS a 7 confirmados y 9 se mantienen como probables.
PASTAZA 9
23:‘:::;2“7 . 2 1 De éstos fallecidos |la tasa general de letalidad es de 2.9%
SAN JUAN BAUTISTA 1 en la region, el mayor namero de fallecidos se presenta en
RAMON CASTILLA 1 distrito de Urarinas (11/16).
BARRANCA 1 El ultimo fallecido fue notificado en la SE 29.
LAGUNAS 1
::;‘5;1:‘»\@1;\«. ! A En el 2025, a la misma semana, se reportaron 31
p—" 31 o 7 g fallecidos y los distritos del Pastaza y Andoas fueron los
que reportaron el mayor niumero.
ETAPA V Confirmado Probable | Total general :
0-11 Afos (Nifos) 7 B8 15
12-17 Afos (Adolescente 0 0 0 . .
OB ACRSE S El mayor nimero de casos fallecidos por Tos ferina se
observa en ninos de 0 a 11 anos, mostrando una letalidad
18-29 Afos (Joven) 4] b | 1 de 2.8%
90-59 Afios (Aduilio) 0 0 ° Se reportd un caso fallecido probable en etapa joven que
| no se logra confirmar.
60 + (Adulto Mayor) 0 0 0 -

Total general 7 ' 9 16



INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS EN < 5 ANOS
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- ;: '_' “‘, ‘% Hasta la S.E. 35, se han reportado 80 146
Ty eplsodlos de IRAs No Neumonias en nifios <
5 afos: 4 030(5.0%) en nifios menores de 2
meses; 22 061 (27.5%) en nifios de 2 a 11
meses y 54 055 (67.5%) en nifios de 1 a 4
afos. Se notificaron 1 826(2.3 %) casos mas
que la semana anterior (SE 34). Segun el ca-
nal endémico, la curva de casos desde la se-
mana 11 esta en zona de ALARMA, en las
ultimas dos semanas mostré un descenso
pero se mantiene en zona de ALARMA. En el
mapa de riesgo segun la T.I.A de las ultimas 4
semanas, muestra mayormente distritos con
nivel de riesgo bajo(40) y 10 distritos entre alto y mediano riesgo.

Punchana (610), San Juan Bautista (533), Yurimaguas (529), An-
doas (443), Barranca (399), Iquitos (361), Contamana (274), Belen
(251), Manseriche (236), Nauta (213), Pastaza (206), Urarinas
(182), Ramon Castilla (181), Requena (174), Morona (174), Trom-
peteros (173), Cahuapanas (171), Napo (152), Balsapuerto (152).

T.I.LA Regional es 6,889.53 x 10000 hab. (Pob< 5 afios) (S.E. 32-
35)
La Estratificacion del Riesgo segun la T.I.A es como sigue:

Alto Riesgo: 2 Distritos

Mediano Riesgo: 8 Distritos

Bajo Riesgo: 40 Distritos

Sin Riesgo: 4 Distritos.

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 23.96% del total
de atenciones Regional.

NEUMONIAS

P——— - T e e e -

. Hasta la S.E.35 se han registrado 2 179 epi-
sodios de Neumonia; 1 789 (82.1%) son
episodios de Neumonia y 390 (17.9%) son
episodios de Neumonia Grave. La presente
semana se notifico 45 (2.1%) casos mas que
el acumulado de la semana anterior (SE 34).
Desde la SE 19 la curva de casos ingreso a
zona de ALARMA y desde la SE 25 reporta
un descenso de casos, en la presente sema-
na se mantiene en zona de ALARMA mos-
trando un incremento desde la SE 31.
Se han reportado 12 defunciones en lo que

i va del afio, 2 extrahospitalarias: Barranca(01)
y Pastaza (1); y 10 intrahospitalarias en los distritos de: Balsapuerto
(2), Andoas (1), Barranca (1, Alto Nanay(1); Putumayo (1), Urarinas
(1), Yurimaguas (1) y Punchana (2). La ultima defuncién se notifico
en la semana 32. Segun el mapa de riesgo de las ultimas 4 sema-
nas, se reporta mayormente distritos de bajo riesgo (26), no se pre-
sentaron distritos de alto riesgo.
Requena (25), Punchana (20), Pastaza (18), Cahuapanas (14), An-
doas (14), Yurimaguas (11), San Juan Bautista (8), Trompeteros (7),
Contamana (7), Barranca (7), Belen (6), Vargas Guerra (6), Iquitos
(5), Ramon Castilla (5), Rosa Panduro (5), Fernando Lores (2), In-
diana (2), Napo (2), Nauta (2).
La T.I.A Regional es 18.73%x 1000 hab. (< 5 afios). A es como si-
gue: (S.E 32-35)
Alto Riesgo: 0 Distrito
Mediano Riesgo: 1 Distritos
Bajo Riesgo: 26 Distritos
Sin Riesgo: 27 Distritos.
Los Distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 22.29% del total
de atenciones Regional.

SINDROME DE OBSTRUCCION BRONQUIAL AGUDO (SOB/ASMA) EN < 5 ANOS
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Hasta la S.E. 35; se han notificado 4 359 casos de Sindrome de Obstruccion Bron-
quial/ASMA en menores de 5 afos; 2 212 (50.7%) episodios en nifilos menores de 2
afnos y 2 147 (49.3%) en nifios de 2 a 4 afios. Del acumulado de casos hasta la SE
35 se reporto 102(2.4%) casos mas que la SE 34. En la actual semana la curva de
casos se ubica en zona de SEGURIDAD mostrando un descenso progresivo en las
ultimas semanas. Segun el mapa de riesgo con la T.I.A de las Ultimas 4 semanas, se
observa distritos de bajo riesgo (11) principalmente, 43 distritos no reportan casos en
las ultimas 4 semanas.

Requena (110), San Juan Bautista (91), Belen (68), Punchana (46), Iquitos (43), Yuri-
maguas (13), Fernando Lores (6), Indiana (1), Las Amazonas (1).

T.I.A Regional es 35.75 x 1000 hab. (< 5 afios).

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

Alto Riesgo: 0 Distrito

Mediano Riesgo: 0 Distrito

Bajo Riesgo: 11 Distritos

Sin Riesgo: 43 Distritos

a ciudad de Iquitos reportaron el 61.58% del total de atenciones Regional.
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ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA DISENTERICA

ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA ACUOSA
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&2 91 Hasta la S.E. 35, se han notificado 3 896
atenciones por Diarrea Disentérica, de
los cuales 298 (7.6%) atenciones corres-
ponden a <1 afio, 1 007 (25.8%) aten-
ciones de 1 a 4 afios y 2 591 (66.6%)
atenciones de mayores de 5 afios. Se
reportaron 93 (2.4%) casos mas que en
el acumulado de la semana anterior
(SE34). Segun el canal endémico, la
curva de casos en la presente semana
mostré un descenso, ingresando a la
zona de SEGURIDAD. No se reporté
fallecidos hasta la presente semana.
Segun la tasa de incidencia acumulada
de las ultimas 4 semanas, el mapa de
riesgo actualmente presenta distritos de
bajo riesgo principalmente(32) principal-
mente .

TREV I3 I0 IT I 31 30 90 37 39 41 43 43 47 48 31

| -

|
TIA OWARREA DISENTERICA
REGION LORETO S E (37 -38] ARD 2005

San Pablo (36), Contamana (36), Nauta (35), Barranca (21), An-
doas (18), Tnte. Manuel Clavero (17), Manseriche (16), Napo (15),
Santa Rosa De Loreto (14), Padre Marquez (12), Cahuapanas (12),
Ramon Castilla (11), Morona (10), Urarinas (9), Requena (8), Alto
Nanay (7), Indiana (7), Pastaza (7), lquitos (5), Yavari (5), Inahuaya
(5).

La T.1.A Regional es 3.64 x 1000 hab. (S.E. 35)

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

Alto Riesgo: 0 Distrito

Mediano Riesgo: 01 Distrito

Bajo Riesgo: 32 Distritos

Sin Riesgo: 21Distritos

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 2.94 % del total
Regional.
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M | Ch— ol 9‘ Hasta la S.E. 35 se reportaron 73 231
PR o g o ge g e B atenciones por EDAs Acuosas en la re-
gion Loreto: 5 393 (7.4%) atenciones en
menores de 01 afio, 19 119(26.1%)
atenciones de 01 a 04 afios, y 48 719
(66.5%) atenciones en mayores de 5 a
mas anos.
_| Se notificaron 1 703 (2.4%) casos mas
que en el acumulado de la semana ante-
rior (S.E.34). Segun el canal endémico la
curva de los casos de EDAs Acuosas
muestra un descenso desde la SE 16;
pero en la presente semana aun se ubi-
ca en zonas de EPIDEMIA. Se reporto 2
fallecido hasta la presente semana: 1 en
el distrito de Iquitos y 1 en el distrito de
Cahuapanas. El ultimo fallecido se re-
porto en la SE 27. Segun mapa de ries-
go de las ultimas 4 semanas se observa 4 distritos de alto riesgo, 12
en mediano riesgo y la mayoria(34) en bajo riesgo.
Perteneciente al distrito de Punchana (734), San Juan Bautista
(614), Iquitos (566), Contamana (406), Yurimaguas (391), Andoas
(368), Urarinas (278), Belen (268), Cahuapanas (249), Manseriche
(189), Requena (180), Barranca (179), Morona (175), Nauta (174),
Trompeteros (156), Pastaza (137), Ramon Castilla (126), Lagunas
(120).
La T.l.A Regional es 65.13% x 1000 hab.
La estratificacion del riesgo por la T.1.A (x 1000) es como sigue:
Alto Riesgo: 04 Distritos
Mediano Riesgo: 12 Distritos
Bajo Riesgo: 34 Distritos
Sin Riesgo: 04 Distrito

Los distritos de la ciudad de Iquitos reportaron el 31.30% del total
Regional.
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