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Cuadro NU 1.
Principales dafos y eventos notificados en | a semana e
|l os casos acumulados de | os afos 202

Enformedades Notificadas por Semana Epidemlologica, Reglon Loreto,

Ao 2021~ 2022 (SE5)

N’ DIAGNOSTICO NG B S Total general

! ) 3 4 5 % | %ACUMULADO
1| MALARIAPORP. VIVAX | m | »™ | | W B | o4 | %4
2| DENGUESINSIGNOSDEAMMA | @ | m | & | & | 4 W a0 | ns
3] MALARIAP. FALOPARUM 4 | o | % | B 3 n | uy | 848
! LEPTOSPIROSIS no|on | 8B | B8 | 0 W 8% | u
5| DENGUECONSIGNOSDEALMMA | 17 | 1 3 W | 0 60 | sy
‘ OFIDISMO o on | 5 4 Y 2% | %80
7| SIFILSNOESPECIICADA 3 ) ! 1 10 05 | %6l
8| LEIHMANIASIS CUTANEA 1 5 ) 8 07 | B0
g HEPATITIS B ) 1 ! 4 03 | %31
10 LESHMANIASSMUCOCUTANEA | 1 ) 3 07 | %8
11 SIFLIS MATERNA ! ! ) 0 | %8
12 MUERTE MATERNA DIRECTA 1 1 ) VY
3 SIFIS CONGENITA 1 1 06 | %7
1 TOS FERINA 1 1 006 | 98
15 DENGUE GRAVE 1 1 006 | 9%
16 LOXOCELSMO ! 1 006 | %%

Total general 459 45 418 24 15 1719 100.00

Hasta la SE 5- 2022 se han notificado 16 dafios bajo vigilancia, de ellas, 3 representan el 83,42 %, destacando Malaria vivax
(50.44%), Dengue sin signos de alarma( 20,01%) y Malaria Falciparum (12.97%). Durante el afio 2021 en el mismo periodo
se notificaron 24 dafios, de los cuales Dengue sin Signos de Alarma Malaria vivax y falciparum fueron los predominantes
representandoel 87%.

En el presente cuadro se considera a |l os casos Con
bles se van clasificando seg¥%n crit
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DENGUE [ Casos de Dengue notificados segin distritos, Region Loreto SE 52022,

EAMNAL ENDEMICO DE DEMGLUE B LORETO.

AFOS BOEA (SE.1 - 52) - 2022 (SE. 05)

= 3z = ! oSO SEMANA EPIDEMIDLOGICA ol [ S

- | — 1 2 1 4 S |-

S— 1 YURMAGLMS Q 5 k) 17 3 156 3852 352
% | 2‘ KIras 7 ? 5 7 3 H £ a9
[ 3 SAN JUAN BAUTISTA 4 9 5 7 5 » 741 AR

ai 4 PUNCHANA 3 4 L3 7 5 25 6.17 6050

awd | 5 BELEN 7 6 E) 4 5 5 617 6667

bl b BALSAPUEATOD 13 3j 5 4 3] 6.17 7284

e | 7 LAGUNAS 5 6 1 3 2 617 Mot

=5 W 8 JEBERDS 3 2 3 1 2 4 84.45

9 FERNANDO LORES 4 7 11 N 8716

Hasta |-a03E 6B report- 405 casosw 200 (49, 62%) *son |lconlf itrjin ==
mados y 204 (50.37%) son probablles ™iegin esperal de $su clla%sifj cic
final. Se reportaron 344 (84.93%) "%'sos Dengue tSin ISefales 4y
Al ar ma, 60 (14.81%) casos Deng :, “\!.,A%:‘ﬁ‘iu\c.;cﬁa{éa ¢ Atat ua; ;; 1;‘:
(0.24%) caso de Dengue Grave. m DA 2  Tos o
1% BARRANCA 1 2 3 oM B2

17 AAMON CASTILLA 2 1 3 0.4 2%

18 SANTA (R 1 1 2 043 S

19| TEMENTE CESAR LOPEZ ADIAS 1 1 0.25 10000

Total pereral 10 113 n e 51 a5 30000
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CANAL ENDEMICO DE LEPTOSPIROSIS EN LORETO.
ANOS 2021 (SE 01-52) - 2022 (SE. 5).
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Swemanans Epldemioldgicas

Casos de Leptospirosis por distritos y semanas epldemliolégicas, Regién Loreto
SE 5- 2022

P 3 SEMANA EPIDEMIOLOGICA
" TLA LEPTOSPIROSIS ‘\v\. " s 1 2 E) a | = TOUN nnm »
REGION LORETO SE 1-5 ANO 2022 = 1 |SANJUAN BAUTISTA 11 ) a8 7 1 35 23.81
2 |[INDIANA 18 7 2 | 27 18.37
3 |BELEN 12 4 2 S 4 27 18.37
4 | 1IQUITOS (3 “ 3 1 1 15 10.20
5 [JENARO HERRERA 13 13 884
G |PUNCHANA a 2 2 1 9 6.12
7 |JCONTAMANA a 2 1 1 1 8 5 44
# INAUTA 1 1 | 3 S 340
9 |YURIMAGUAS 2 2 | 1 s 3.40
10 |CAPELO 1 1 0.68
11 |PEBAS 1 1 0.68
12 |[NAPO 1 1 068
Total general 0 i i n 1 10 147 100,00
Hasta la SE 05-2022, el 85.71% de los casos proceden de 6 distritos; En el
distrito de indiana se realizo intervencién y blsqueda de casos, en espera
su clasificaciéon final. Se ha registrado 1 fallecido por Leptospirosis,
comportamiento similar en la SE 05-2021.
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Casos de Ofidismo por semanas epldemliolégicas y distritos, Regién Loreto,

SE 5- 2022

7 SEMANA EPIDEMIOLOGICAS
- TI.A OFIDISMO { % N DISTRITO 5 5 5 . T |Totateeneral| o |% ACumULADD
REGION LORETO S.E 1-5 ARO 2022 2 3 VIRIMAGLIAS - - - s 3 ae o3 36
2 MANSERICHE 1 1 2 4 5.09 20.45
3] TENIENTE CESAR LOPEZ ROJAS 2 1 3 6.82 27.27
4a TORRES CAUSANA 2 1 3 6.82 34.09
5 CAHUAPANAS 3 3 6.82 4091
6 SANTA CRUZ 1 1 2 a.55 45.485
7 FERNANDO LORES 1 1 2 4.55 50.00
8 INDIANA 2 2 a.55 54.54
9 PADRE MARQUEZ 2 2 4,55 59.09
109 NAUTA 2 2 4.55 63.63
11 BALSAPUERTO 1 1 2 4.55 68,18
12! SAN PABLO 2 2 4.55 72.72
13 BARRANCA 1 1 2.27 75.00
14 JEBEROS 1 1 2.27 77.27
15] TENIENTE MANUEL CLAVERO 1 1 2.27 79.54
164 TROMPETEROS 1 1 2,27 81.81
17 YAQUERANA 1 1 2.27 54.09
18! MORONA 1 1 2.27 86.36
::;mem” 19 TIGRE 1 1 2,27 88.63
TR0 BN 2N SAQUENA 1 1 2.27 90.91
'u”‘& g:“::_; 8 21 LAS AMAZONAS 1 1 2.27 93.18
)=t s ranan 22 YAVARI 1 1 2.27 95.45
bese 2 3 & B e e o 23 ANDOAS 1 1 2.27 9r.72
[ — i — 24 PUINAHUA 1 1 2.27 100.00
P S Total general 14 11 10 5 a 44 100.00

Hasta la SE 5-2022 ; 24 distritos han reportado casos de Ofidismo, de ellos; 15 representan el 81.81% de los casos reportados,
12 distritos han reportado 1 caso. No se ha registrado ningun fallecido en lo que va del afio.
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Casos de Tuberculosis por tipo y semanas epldemiolégicas y distritos, Regién

Loreto, SE 5- 2022
= T
"~ T1LA TUBERCULOSIS_ (g ‘ T8¢ TBC PLLMONAR
REGION LORETO S.E 1.5 ARG 2022 ™ TBC PULMONAR TUBERCLOSIS | Total
N DISTRITO 'MONORESISTEN C/CONF. BACTERIOL S/CONF. EXTRAPULMONAR |general % RACUMULADO
’ TE : BACTERIOL
1 IQUIT0S 1 19 4 M4 3200 32.00
2 BELEN 1 7 3 16 2133 5333
3 PUNCHANA 2 4 4 10 133 66,67
4 | SAN JUAN BAUTISTA 1 5 1 2 9 1200 8.6
5 YURIMAGUAS 3 3 1 7 233 83.00
& BARRANCA 1 1 2 267 90,67
7 BALSAPUERTO 2 2 267 93.33
8| RAMON CASTILLA 1 1 133 94,67
9 MANSERICKE 1 13 95,00
10 MAZAN 1 133 97.33
11 ANDOAS 1 133 93,67
2 LAGUNAS 1 1 133 100.00
Total peneral 5 4 P 3 [ 100

Hasta la SE 5-2022 ; 12 distritos han reportado casos de Tuberculosis; Los 4 distritos de la ciudad de Iquitos concentran el
78.67% de casos. Siendo la TBC con confirmacion bacterioldgica la mas frecuente con 43 casos (57.3%).

En el presente aino se ha notificado 1 fallecido por TBC sin confirmacion bacteriologica procedente del distrito de Iquitos,
En el mismo periodo el afio 2021 se reportaron 5 fallecidos.

Vigilancia influenza A H3N2 y otros virus respiratorios, Regién Loreto
(29 diclembre 2021 al 05 febrero 2022

En la vigilancia se viene identificando 579 casos positivos a Influenza A H3N2 . El mayor nimero de positivos
proceden de la provincia de Maynas con 535 casos (92.40%). En la dltima semana de enero y 12, Semana de
febrero se observa un descenso en la positividad de los casos.

DOSIS APLICADAS DE VACUNA INFLUENZA POR MES, REGION LORETO,

ANO 2021-2022

Dosis Aplicadas de Vacuna Influenza por Mes - Periodo 2021y 2022
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TOTAL CASOS POSITIVOS 2021-2022 - PRUEBAS PCR, ANTIGENAS y RAPIDAS

Total de Casos Positivos por Semana Epidemiolégica - Corte 11/02/2022
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WICUITOS CIVDAD I HRURAL

POSITIVOS: 44,169 NEGATIVOS: 109,405
TOTAL TAMIZADOS PCR, Antigenas y RAPIDAS: 153,574

. 90 POSITIVADA ACUMULADAT -
Fuente : NETLAB, NOTIWEB y SISCOVID

TOTAL CASOS 2021-PROVINCIAS Px PCR Y Px ANTIGENAS

ALTO AMAZONAS DATEM DEL MARANON ORETO MAYNAS
00 18 00 5000
3 = - 2500
520 14 v )
o 3500
e res 490 3000
e g
800 o 800 2300
a0 - Y 2000
Al 00 1300
A n
40 £y 1000
100 20 /J\NA\A\_ n 30
Q a - —— - 0 . 0
39 7 BALONRETINAIY 2T IR AT LN L ) Y Le QUDDIEiMTROossR 187 OO T LSRN TN T A L 3 47 IOL3I0IREISIMIIAITIAENAGNT 2 8

SEMANA EPIDEMIOLOGICA - 2021 SEMANA EPIDEMIOLOGICA - 2021  SEMANA EPIDEMIOLOGICA - 2021 SEMANA EPIDEMIOLOGICA - 2021

ull

PUTUMAYO RAMON CASTILLA REQUENA LICAYAL

1K = as
160 a0
120 00 15
120 3
1t £ 150 1
e o -~
ot . i}
1 a0 100 L
m &0 12
< 4

5 a0 g
mn 3
a N 2 a o

4 TSS9 22352831 38TADLISR4SS2 3 & & 7 101193 TIS RTINS TAOMIAGLS3T 3 I 14 7101358182235 3831333)4043464835 3 € 1 & TI0LN1IPI220383134074042464932 1 0

SEMANA EPIDEMIDLOGICA- 2021 geamaNA EPIDEMIOLOGICA- 2021  SEMANA EPIDEMIOLOGICA- 2021  SEMANAEPIDEMIOLOGICA - 2021

P8&8gina 6






