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S.E. 13  del 27 de marzo al 02 de abril del 2011 

 

Tendencia y Situación de las Enfermedades Diarreicas 

En  la presente semana se notificaron 1090 casos nuevos de Enfermedad Diarreica Aguda en  los menores de 
cinco años teniendo, Incremento de 21,9 % en relacion a la semana anterior , con una incidencia semanal de 
10  casos  x  1,000 menores  de  cinco  años.  El  95.5%  corresponde  a  las  EDAS Acuosas  y  el  4.5%  a  las  EDAS 
Disentéricas. (Cuadro 1). 
 

 

La provincia más afectada fue Arequipa con 12.06 x 1000 < de 5 años;  los distritos con mayor riesgo fueron: 
Tauria  (58.82),  Jaqui  (37.88), Maca  (28.57), Tisco  (25.51), Toro  (25.00), Atiquipa  (20.41), Quequeña  (18.69), 
Alto Selva Alegre (18.38), Atico (18.04), Andaray (17.54 x 1000 < 5 años). 
 

 

En la presente semana el acumulado de casos de EDAS, en los menores de cinco años, es de 12033 casos, con 
una incidencia acumulada de 116.31 niños afectados por cada 1,000 niños menores de cinco años. 
Del total de casos notificados en esta semana, el 48.9% corresponden a los < de 5 años. (Cuadro 2) 

Comparando el año 2011 con el año 2010 tenemos: en el período de  la semana 10   a  la semana 13 que  los 
casos de EDAS este año hay un incremento de 5.6% en relación al año anterior (4 semanas) y con relación a la 
semana 13 del año anterior hay un incremento de 20.4% en relación a la semana 13 del 2010 
Las  provincias más  afectadas  en  este  período  de  tiempo,  en  orden  de  prioridad  son:  Arequipa, 
Caylloma, Castilla y La  Union.  

SEMANAS 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13
EDA ACUOSA A. 710 755 786 770 757 798 787 964 921 1009 1117 1081 1041

EDA DISENT. 27 30 34 46 48 34 32 42 47 49 59 40 49
HOSPITALIZADOS 2 5 2 0 5 10 9 14 14 20 10 8 12

FALLECIDOS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0
FUENTE: EPI/VEA

ENERO FEBRERO MARZO

GERENCIA REGIONAL DE SALUD AREQUIPA 2011

Cuadro Nº 1
EDAS EN MENORES DE 5 AÑOS POR SEMANAS Y MESES 

Mayores  5  Años
-5 +5 -5 +5 -5 +5 -5 +5 N º TASA* N º TASA**

REGION 1041 1019 49 37 11496 12084 537 511 12033 116.31 12595 1116.5
Arequipa 848 816 47 30 8486 9184 431 370 8917 120.20 9554 1122.04
Camana 30 22 0 2 435 443 20 13 455 87.77 456 886.80
Caraveli 20 22 2 1 399 344 32 27 431 118.02 371 1055.63
Islay 13 25 0 0 435 507 2 23 437 105.63 530 1080.68
Caylloma 81 44 0 2 966 712 44 70 1010 113.71 782 1039.48
Condesuyos 9 24 0 0 226 262 0 0 226 127.25 262 1544.08
Castilla 28 58 0 2 388 474 8 8 396 103.02 482 1367.41
La  Union 12 8 0 0 161 158 0 0 161 89.44 158 1165.62
Fuente: EPID - V.S.P.
*Tasa X 1000 **Tasa X 100000

EDA Acuosa EDA Disenterica Menores 5 AñosEDA Disenterica
ACUMULADO A LA S.E.  13 TOTAL  EDAS  ACUMULADAS

EDA AcuosaPROVINCIA
CASOS DE LA S.E.  13

REGION DE SALUD AREQUIPA
CASOS DE EDAS SEGÚN TIPO DIAGNOSTICO POR PROVINCIAS 2011

CUADRO Nº 2
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S.E. 13  del 27 de marzo al 02 de abril del 2011 

Fallecidos por EDA: 

Esta semana, en los menores de 05 años, no se notifico ningún caso. De la semana 01 a la fecha tenemos 02 
fallecidos por edas 
En los mayores de 05 años, no se notifico ningún caso. De la semana 01 a la fecha tenemos 00 fallecidos por 
edas 

 

 

Según el canal endémico de EDA, en < de 5 años, estamos en zona de Alarma, de acuerdo al comportamiento 
endémico de las EDAS, en los menores de cinco años, en nuestra región. (Grafica 1). 
Según el acumulado, de la semana 01 a la fecha, las EDAS en los menores de cinco años, hay una disminución 
de 9.9% en relación al año 2010. (Grafica 2) 

Tendencia y Situación de las Infecciones Respiratorias Agudas 

En la presente semana se notificaron 3092 casos nuevos de Infecciones Respiratorias Aguda (IRAs) en los niños 
menores de cinco años teniendo, Incremento de 10,6 % en relación a la semana anterior , con una incidencia 
semanal de 29 casos x 1,000 menores de cinco años. (Cuadro 3). 

La provincia más afectada fue Caraveli con 55.31 x 1000 < de 5 años;  los distritos con mayor riesgo fueron: 
Atiquipa (142.86), Chaparra (110.33), Tuti (86.02), N. de Pierola (82.53), Lomas (77.78), Cabanaconde (71.07), 
Acari (70.92), Quicacha (70.75), S.J. de Siguas (69.23), Jaqui (68.18 x 1000 < 5 años). 
 

 

El  acumulado  de  casos  de  IRAS,  en  los menores  de  cinco  años,  es  de  31983  casos,  con  una  incidencia 
acumulada de 309.14 niños afectados por cada 1,000 niños menores de cinco años. 
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Grafica  Nº 2   
CASOS DE EDAS EN MENORES DE 5 AÑOS

GERENCIA REGIONAL SALUD AREQUIPA 2010 -
2011*
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Fuente:EPD-VEA
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Grafica Nº 1
CANAL ENDEMICO DE EDA EN MENORES DE 5 AÑOS 2011

GERENCIA REGIONAL DE SALUD AREQUIPA 

ALARMA SEGURIDAD ÉXITO 2011

Casos

S.E
Fuente: EPI‐VSP

SEMANAS 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13
IRA 3254 2696 2388 2073 1980 2012 2049 2396 2359 2309 2612 2763 3092

NEUMONIA 26 18 20 10 10 14 15 19 14 23 24 15 29
SOBA 133 115 116 97 98 95 73 93 73 92 83 91 86

FALLECIDO 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0
FUENTE: EPI/VEA

Cuadro Nº 3
IRAS EN MENORES DE 5 AÑOS POR SEMANAS Y MESES

GERENCIA REGIONAL DE SALUD AREQUIPA 2011

ENERO FEBRERO MARZO
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Comparando el año 2011 con el año 2010 tenemos: en el período de  la semana 10   a  la semana 13 que  las 
infecciones respiratorias agudas en los menores de 5 años, este año hay una disminución de 16.4% en relación 
al año anterior  (4 semanas) y con  relación a  la semana 13 del año anterior hay un  incremento de 1.1% en 
relación a la semana 13 del 2010 

Las provincias más afectadas en este período de tiempo, en orden de prioridad son: Caraveli, Arequipa, Islay y 
Camana.  (Cuadro 4).  
 

 

Según el canal endémico de IRAS en los menores de 5 años, en esta semana estamos en zona de Seguridad, de 
acuerdo al comportamiento endémico de IRAS, en los menores de cinco años, en nuestra región. (Grafica 3). 

Este año los casos de IRAS en los menores de 5 años, de la semana 01 a la fecha, muestra una disminución de 
9.5% en relación al año 2010. (Grafica 4) 

 

 

Según el canal endémico de IRAS en todas las edades, esta semana estamos en zona de Alarma, de acuerdo al 
comportamiento endémico de IRAS en todas las edades, en nuestra región. (Grafica 5). 

Esta  semana  se  notificaron  8258  casos  de  IRAS  en  todas  las  edades,  teniendo  un  incremento  de  5.8%  en 
relación a la semana anterior y hay un incremento de 6.9% en relación a la semana 13 del 2010 
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Grafica N º 3
CANAL ENDEMICO DE IRA EN MENORES DE 5 AÑOS 2011

GERENCIA REGIONAL DE SALUD AREQUIPA  

ALARMA SEGURIDAD EXITO 2011

Casos

S.E
Fuente: EPI‐VSP
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Grafica  Nº  4
CASOS DE IRAS EN MENORES DE 5 AÑOS

GERENCIA REGIONAL SALUD AREQUIPA 2010 - 2011*

2010 2011
Fuente:EPD-VEA

C
as

os

N º Tasa X1000 N º Tasa X1000 N º Tasa X1000 N º Tasa X1000

R E G I O N 3092 29.89 5166 4.58 31983 309.14 58917 69.19 738.09
Arequipa 2301 31.02 3887 4.56 23120 311.67 43787 51.42 722.80
Camana 138 26.62 196 3.81 1511 291.47 2397 46.62 690.40
Caraveli 202 55.31 182 5.18 1648 451.26 1649 46.92 849.81
Islay 112 27.07 144 2.94 1491 360.41 2310 47.10 714.74
Caylloma 202 22.74 402 5.34 2374 267.28 4425 58.82 808.33
Condesuyos 41 23.09 91 5.36 565 318.13 1314 77.44 1002.45
Castilla 79 20.55 196 5.56 937 243.76 2112 59.92 779.94
La Union 17 9.44 68 5.02 337 187.22 923 68.09 820.58
Fuente: EPID - V.S.P.

PROVINCIA
CASOS DE LA S.E.  13 ACUMULADO A LA S.E.  13 Tasa Total 

Acumulada   
x 10,000

IRA Menores 5 Años IRA Mayores 5 Años IRA Menores 5 Años IRA Mayores 5 Años

CUADRO  Nº  4
CASOS DE IRAS EN MENORES Y MAYORES DE 5 AÑOS SEGÚN PROVINCIAS 2011

GERENCIA DE SALUD AREQUIPA
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Según el acumulado de las IRAS en todas las edades, de enero a la fecha, una disminución de 3.9% en relación 
al año 2010. (Grafica 6).  

 

 

Tendencia y Situación de las Neumonías  

Esta semana se notificaron 29 casos de neumonías, en los menores de cinco años, teniendo un incremento de 
48.3% en relación a la semana anterior, con una incidencia semanal de 0.28 de casos x cada 1000 menores de 
cinco años.  

La provincia más afectada fue Caylloma con 0.34 x 1000 < de 5 años;  los distritos con mayor riesgo fueron: 
Atico (2.58), Characato (1.59), Arequipa (0.94), Socabaya (0.75), Cerro Colorado (0.58), Villa Majes (0.52), Yura 
(0.51), La Joya (0.35), Miraflores (0.27), Mariano Melgar (0.23 x 1000 < 5 años). 

El acumulado de neumonías, en los niños menores de 5 años, es de 237 casos, con una prevalencia acumulada 
de 2.29 niños afectados por cada 1,000 niños menores de cinco años.  

Comparando el año 2011 con el año 2010  tenemos: en el período de  la semana 10 a  la semana 13 que  las 
neumonias, este año hay una disminución de 48.4% en relación al año anterior (4 semanas) y una disminución 
de 41.4% en relación a la semana 13 del 2010 

Las provincias más afectadas en este período de tiempo, en orden de prioridad fueron: Caylloma, Arequipa, La 
Unión y Camaná. (Cuadro 5).  
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Grafica N º 5
CANAL ENDEMICO DE IRA TODAS LAS EDADES 2011 

ERENCIA REGIONAL DE SALUD AREQUIPA 

ALARMA SEGURIDAD EXITO 2011
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Fuente: EPI‐VSP
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SEMANAS EPIDEMIOLOGICAS

Grafica  Nº  6
CASOS DE IRAS EN TODAS LAS EDADES 2010 - 2011*

GERENCIA REGIONAL DE SALUD AREQUIPA

2010 2011
Fuente:EPD-VEA

C
as

os

N º Tasa X1000 N º Tasa X1000 N º Tasa X1000 N º Tasa X1000

R E G I O N 29 0.28 63 0.06 237 2.29 997 1.17 10.02
Arequipa 25 0.34 53 0.06 195 2.63 868 1.02 11.48
Camana 0 0.00 0 0.00 19 3.67 40 0.78 10.42
Caraveli 1 0.27 4 0.11 6 1.64 10 0.28 4.12
Islay 0 0.00 0 0.00 1 0.24 8 0.16 1.69
Caylloma 3 0.34 3 0.04 9 1.01 31 0.41 4.76
Condesuyos 0 0.00 1 0.06 2 1.13 9 0.53 5.87
Castilla 0 0.00 1 0.03 3 0.78 23 0.65 6.65
La Union 0 0.00 1 0.07 2 1.11 8 0.59 6.51
Fuente: EPID - V.S.P.

PROVINCIA
CASOS DE LA S.E.  13 ACUMULADO A LA S.E.  13 Tasa Total 

Acumulada   
x 10,000

 Menores 5 Años  Mayores 5 Años  Menores 5 Años  Mayores 5 Años

CUADRO  Nº  5
CASOS DE NEUMONIA EN MENORES Y MAYORES DE 5 AÑOS SEGÚN PROVINCIAS 2011

GERENCIA DE SALUD AREQUIPA
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S.E. 13  del 27 de marzo al 02 de abril del 2011 

Según el canal endémico de neumonías en menores de cinco años, esta semana nos encontramos en zona de 
Seguridad, de acuerdo al comportamiento endémico en nuestra región. (Grafica 7)  

Las neumonías en los menores de cinco años, este año, representan el 19.21% con respecto al total de casos 
regional; en esta semana la  proporción fue del 31.52%. (Grafica 8).  
 

 

Según  el  canal  endémico  de  neumonías  en  todas  las  edades,  esta  semana  nos  encontramos  en  zona  de 
Seguridad, de acuerdo al comportamiento endémico de neumonías en  todas  las edades, en nuestra región. 
(Grafica 9)  

Esta semana se notificaron 92 casos de Neumonías en todas las edades, teniendo un incremento de 
6.5% en  relación a  la semana anterior   y una disminución de 1.1% en  relación a  la semana 13 del 
2010(Grafica 10) 
 

 

Fallecidos por Neumonía:  

En los menores de cinco años, esta semana, la notificación fue negativa. De la semana 01 a la fecha tenemos 
02 casos acumulados.  

En los mayores de cinco años, esta semana, se reporto 03 casos de 48, 74 y 101 años de edad, procedentes de 
los distritos de Miraflores, Hunter y C. Colorado, notificados por el hospital Honorio Delgado. De la semana 01 
a la fecha tenemos un acumulado de 23 fallecidos. (Cuadro 6). 
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Grafica Nº 7
CANAL ENDEMICO DE NEUMONIA EN MENORES DE 5 AÑOS 2011

GERENCIA REGIONAL DE SALUD AREQUIPA 

ALARMA SEGURIDAD ÉXITO 2011
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Grafica Nº 8
CASOS DE NEUMONIAS EN MENORES DE 5 AÑOS

GERENCIA REGIONAL SALUD AREQUIPA 2010 - 2011*

2010 2011Fuente:EPD-VEA
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Grafica N º 9
CANAL ENDEMICO DE NEUMONIA EN TODAS LAS EDADES 

2011 
GERENCIA REGIONAL DE SALUD AREQUIPA 

ALARMA SEGURIDAD ÉXITO 2011

Casos
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Fuente: EPI‐VSP
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Grafica Nº 10
CASOS DE NEUMONIAS EN TODAS LAS EDADES 2010 - 2011*

GERENCIA REGIONAL DE SALUD AREQUIPA
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Fuente:EPD-VEA
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Este año de enero a la fecha tenemos un acumulado total de 25 fallecidos, teniendo en el grupo de edad de < 
de 2 meses 2 casos (8.0%),  de 10 a 19 años 1 caso (4.0%), de 20 a 59 años 3 casos (12.0%) y de 60 a mas 19 
casos (76.0%); los distritos con mayor numero de fallecidos son: Socabaya, J. L. Bustamante y R.  Arequipa y C. 
Colorado  (3 casos), M. Melgar (2 casos)  y 11 distritos con 01 caso.  

Tendencia y Situación de SOBA Asma 

En  la presente semana se han reportado 86 casos nuevos de SOB‐Asma en menores de cinco años, hay una 
disminución de 5.8% en  relación  a  la  semana  anterior,  con una  incidencia  semanal de 0.83  casos  x. 1,000 
menores de cinco años. (Cuadro 7) 

La provincia más afectada fue Islay con 1.45 x 1000 < de 5 años; los distritos con mayor riesgo fueron: Punta 
de  Bombon  (5.59),  Islay  (3.79),  Camana  (2.46),  Yanahuara  (2.31),  Hunter  (2.29),  Miraflores  (1.91), 
J.L.Bustamante (1.84), Chala (1.64), Uraca (1.57), Samuel Pastor (1.45 x 1000 < 5 años). 

 

 

El  acumulado  de  SOBA‐asma,  en  los  niños menores  de  5  años,  es  de  1245  casos,  con  una  prevalencia 
acumulada de 12.03 niños por cada 1,000 niños menores de cinco años.  

Comparando el año 2011 con el año 2010  tenemos: en el período de  la semana 10 a  la semana 13 que  las 
SOBA‐Asma,  este  año  hay  una  disminución  de  51.7%  en  relación  al  año  anterior  (4  semanas)  y  una 
disminución de 58.1% en relación a la semana 13 del 2010 

N º Tasa X1000 N º Tasa X1000 N º Tasa X1000 N º Tasa X1000

R E G I O N 86 0.83 72 0.06 1245 12.03 5006 5.88 50.76
Arequipa 70 0.94 55 0.06 970 13.08 4659 5.47 60.81
Camana 5 0.96 11 0.21 135 26.04 137 2.66 48.05
Caraveli 1 0.27 1 0.03 22 6.02 35 1.00 14.69
Islay 6 1.45 0 0.00 50 12.09 103 2.10 28.77
Caylloma 3 0.34 3 0.04 22 2.48 29 0.39 6.06
Condesuyos 0 0.00 0 0.00 3 1.69 1 0.06 2.13
Castilla 1 0.26 2 0.06 43 11.19 42 1.19 21.74
La Union 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0.00
Fuente: EPID - V.S.P.

 Mayores 5 Años

CUADRO  Nº  7
CASOS DE SOBA ASMA EN MENORES Y MAYORES DE 5 AÑOS SEGÚN PROVINCIAS 2011

GERENCIA DE SALUD AREQUIPA

PROVINCIA
CASOS DE LA S.E.  13 ACUMULADO A LA S.E.  13 Tasa Total 

Acumulada   
x 10,000

 Menores 5 Años  Mayores 5 Años  Menores 5 Años

-5 +5 -5 +5 -5 +5 -5 +5 -5 +5 -5 +5 -5 +5 -5 +5
REGION 19 58 11 39 10 48 13 80 18 98 18 123 14 129 2 23
Arequipa 8 45 4 27 7 37 9 66 14 89 8 101 7 110 2 20
Camana 0 0 1 0 0 0 0 2 0 0 1 4 0 1 0 0
Caraveli 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 3 0 0
Islay 0 1 2 0 0 1 0 4 0 1 2 7 0 1 0 0
Caylloma 4 10 3 9 3 8 4 5 3 5 1 4 5 7 0 2
Condesuyos 2 1 0 0 0 0 0 1 1 0 1 0 0 5 0 0
Castilla 4 1 0 3 0 1 0 2 0 3 3 2 0 2 0 1
La  Union 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 5 1 0 0 0
Fuente: EPID - V.S.P.
*Hasta S.E.  13

CUADRO  Nº 6
NOTIFICACION DE FALLECIDOS POR NEUMONIAS MENORES Y MAYORES DE 5 AÑOS

GERENCIA REGIONAL DE SALUD AREQUIPA 2004 - 2011*

PROVINCIAS 2010 20112004 20092005 2006 2007 2008
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Tendencia y Situación de la Enfermedades Inmunoprevenibles  
 
Esta  semana  la  notificación  de  las 
enfermedades  inmunoprevenibles  por  vacuna 
fue negativa. 
 
De  enero  a  la  fecha  tenemos  notificado  en 
Sarampión‐Rubéola,  una  TNA  de  2.44  x 
100,000  Hab.  (Grafica  Nº  12),  en  Tos  Ferina, 
una TNA de 0.24 por 100.000 Hab. en  Parálisis 
Flácida  Aguda,  una  TNA  de  0.29  x  100,000 
menores de 15 años, en y en Hepatitis B, una 
TNA de 0.41 x 100,000 Hab.  (Cuadro Nº 8). 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

Según el canal endémico, esta semana estamos en zona de Exito, de acuerdo al comportamiento endémico de 
las SOBA‐Asma en nuestra región. (Grafica 11) 

El promedio de notificación semanal, este año es de 95 casos por semana.  

Los casos de SOBA‐Asma en  los menores de cinco años esta semana representan el 54.43% con respecto al 
total de casos regional. 
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Grafica Nº 11
CANAL ENDEMICO DE SOB – ASMA EN MENORES DE 5 AÑOS 2011

GERENCIA REGIONAL DE SALUD AREQUIPA 

ALARMA SEGURIDAD ÉXITO 2011
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Grafica Nº 12
NOTIFICACION DE SARAMPION RUBEOLA SEGÚN PROCEDENCIA 

REGION DE SALUD AREQUIPA 2011*
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FUENTE: EPID/ VSP
*Semana  13

DAÑOS NOTIFICADOS CONFIRMADO DESCARTADO INVESTIGACION
P. F. A. 1 0 0 1
TOS FERINA 3 0 1 2
SARAMPION 0 0 0 0
RUBEOLA 30 0 29 1
TETANOS 0 0 0 0
MENINGITIS TBC 0 0 0 0
FIEBRE AMARILLA 0 0 0 0
HEPATITIS  B 5 5 0 0

Fuente: OF. EPI - VSP

 Cuadro Nº 8
VIGILANCIA  DE  LAS  ENFERMEDADES  INMUNOPREVENIBLES 

 REGION DE  SALUD  AREQUIPA  2011

Información acumulada de la semana  01 a la semana  13
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Grafica 15
ENFERMEDAD DE CHAGAS POR GRUPOS DE EDAD - 2011*

REGION DE SALUD AREQUIPA

FUENTE: EPID - VEA
Semana  27

 Casos

Tendencia y Situación de la Muerte Materna  
 

 

En  mortalidad  materna,  esta  semana  la 
notificación fue negativa. 

 

De enero a  la fecha tenemos un acumulado de 
01  caso,  teniendo una RMM de 4.8  x 100,000 
nacimientos. 

 

 
 

 
Tendencia y Situación de las Enfermedades Metaxénicas 
 
 
Enfermedad de Chagas 
 
Esta semana la notificación fue negativa. 
 
De  enero  a  la  fecha  tenemos  28  casos 
acumulados  con  una  TNA  de  2.27  x  100.000 
Hab. Los casos proceden de  las provincias de 
Arequipa  17  casos  (60.7%),  de  Caylloma  8 
casos  (28.6%),  Caravelí  2  casos  (7.6%)  y  de 
Castilla 1 caso (3.6%) 
 
 
 
 

 
 
 

Grafica 13 
MORTALIDAD MATERNA 2000 - 2011*

REGION DE SALUD AREQUIPA
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PROVINCIAS 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011
Arequipa 6 4 10 6 4 15 9 12 6 7 1
Camaná 1 1 1 3 1
Caravelí 1 1 1 1 1
Caylloma 1 1 3 2 4 3 1 1 1
Castilla 2 3 2 2 2 2 1
Condesuyos 1 1 2 1 1
La Unión 2 1 1
Islay 2 1 1 1
Otro Dpto. 1 2 1 5 4 6 5

TOTAL 14 6 16 14 10 23 22 21 19 16 1
FUENTE: EPI - VSP
*Hasta la Semana  13

Cuadro Nº 9
MORTALIDAD  MATERNA  SEGÚN   PROVINCIAS 2001 - 2011

REGION  DE SALUD AREQUIPA 

Grafica 14
ENFERMEDAD DE CHAGAS  2001 - 2011*

REGION DE SALUD AREQUIPA
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Grafica Nº 16
ENFERMEDAD DE CHAGAS POR DISTRITOS 2011

REGION DE SALUD AREQUIPA 
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Malaria Vivax 
 
Esta semana con notificación negativa. De la semana 01 a la fecha tenemos 04 casos acumulados, 03 
casos (75%) proceden del departamento de Madre de Dios y 01 caso (25%) de la Guyana Inglesa.  
 
 
Leishmaniasis 
 
Esta semana la notificación fue negativa. De enero a la fecha tenemos 03 casos acumulados, con lesión 
cutánea  02  caso  (66.7%)  y  con  lesión muco‐cutánea  01  caso  (33.3%),  los  casos  proceden  de  otros 
departamentos del país, Madre de Dios, Ucayali y Amazonas. 
 
 
Dengue 
 
Esta semana no se notifico ningún caso. De enero a la fecha tenemos un acumulado de 08 casos, cuya 
procedencia corresponde: de Madre de Dios 05 casos (62.5%), de Ucayali 01 caso (12.5%), de Loreto 
01 caso (12.5%), y de la Guyana Inglesa 01 caso (12.5%). 
 
 
 
Accidentes por Animales Ponzoñosos 
 
Esta semana con notificación negativa. De enero a la fecha tenemos 01 caso acumulado. 
 
 
 
 


