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EDITORIAL

“DiA MUNDIAL DE LA SALUD MENTAL”".

La salud mental se define como un estado de bienestar mental
gue sustentan las capacidades individuales y colectivas de las
personas para tomar decisiones, establecer relaciones y hacer
frete a momentos de estrés en la vida, por lo tanto, es un derecho
humano fundamental y un elemento esencial para el desarrollo
personal, comunitario y socioecondémico. Las afecciones que la
alteran comprenden trastornos mentales y discapacidades
psicosociales, asi como otros estados mentales asociados a un
alto grado de angustia, discapacidad funcional o riesgo de
conducta autolesiva.

Existen muchos determinantes individuales, sociales vy
estructurales que influyen en la salud mental como factores
psicoldgicos, bioldgicos, habilidades emocionales, el abuso de
sustancias y la genética, que pueden hacer que las personas sean
mds vulnerables a las afecciones de salud mental y asi
manifestarse en cualquier etapa de la vidaZ.

En 2016 la R.M. N°496-2016/MINSA aprueba el D.S. N° 071-
MINSA/CDC-V.01. para la notificacion y vigilancia de problemas
de la salud mental priorizados en establecimientos de salud
centinela3. Solo en el 2023 en Per( se registraron 2121 episodios
de suicidio, 6461 episodios depresivos y 1087 episodios
psicdticos. En la provincia San Ignacio el Unico establecimiento
notificante es el C.S. Comunitario Flor de Loto.

El Dia Mundial de la Salud Mental se celebra el 10 de octubre de
cada afio, con el objetivo de crear conciencia sobre los problemas
de salud mental en todo el mundo y movilizar esfuerzos en apoyo
de la salud mentall. El tema de este afio es “Es tiempo de
priorizar la salud mental en el lugar de trabajo”.
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Situacion de las Enfermedades y Eventos Sujetos a Vigilancia Epidemioldgica

Segt’m la OMS (Organizacion Mundial de la Salud), se
define como diarrea a la deposicion, tres o0 mas veces al dia
(o con una frecuencia mayor que la normal para la persona)
de heces sueltas o liquidas. La deposicidén frecuente de
heces formes (de consistencia sdélida) no es diarrea, ni
tampoco la deposicién de heces de consistencia suelta y
“pastosa” por bebés amamantados®.

Grafico 01. Tasa de Incidencia Acumulada (TIA) x 100 000 Hbts. de las
enfermedades diarreicas agudas (EDAs), RIS San Ignacio 2021 — 2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

Para el presente afio se estan reportando 5563 casos de
EDAs con una T.I.A. de 3748.3 casos por cada 100 000 Hbts.
Predominando los episodios diarreica aguda de tipo acuosa
(5550 casos) sobre las disentéricas (13 casos). A la S.E. 44
se han registrado 107 hospitalizaciones y ninguna
defuncioén.

Grafico 02. Casos de episodios de enfermedades diarreicas agudas

(EDAs) por semana epidemioldgica, RIS San Ignacio, 2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

La notificaciéon de EDAs mas alta fue de 175 casos durante
el mes de abril; mientras que en mayo se registré la mas

baja con 79 casos. Asi mismo, el nUmero de casos para
esta enfermedad supera al promedio 2021-2023, excepto
enlas S.E. 18, 19y 35.

Grafico 03. Tasa de Incidencia Acumulada (TIA) x 100 000 Hbts. en
casos de EDAS acuosas y disentéricas, RIS San Ignacio 2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

Los distritos mas afectados por esta enfermedad son
Huarango con una T.I.A. de 5052.8 x 100 000 Hbts., seguido
de San José de Lourdes con 4259 x 100 000 Hbts.; mientras
gue, Tamborapa Pueblo parece ser la menos afectada (T.I.A.
3043.9 x 100 000 Hbts.).

Grafico 04. Enfermedades diarreicas agudas (EDAs) acuosas por curso
de vida — RIS San Ignacio, 2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

De los episodios acumulados de enfermedad diarreica
aguda de tipo acuosa, 461 correspondieron a < 1 afio, 1810
episodios a nifios de entre 1 a 4 afios y 3279 a nifios de 5
afnos a mas, siendo este curso de edad el mas afectado.

De los episodios de enfermedad diarreas de tipo
disenterias, se reportd 1 episodio en nifios menores de 1
ano, 4 episodio en niflos de 1 a 4 afios y 8 episodios en nifios
de 5 afios a mas, dentro del distrito San Ignacio, Namballe
y Huarango.
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Grafico 05. Enfermedades diarreicas agudas (EDAs) disentérica por
curso de vida - RIS San Ignacio, 2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

En el canal endémico se observa una tendencia estacionaria
encontrandonos entre la zona de Epidémica y Alarma de
manera general, excepto la S.E. 18, 19 y 35 que se
encuentra en una zona de seguridad.

Las infecciones respiratorias agudas (IRA) son un conjunto
de infecciones que afectan desde oidos, nariz, garganta
hasta los pulmones, ocasionados en su mayoria por virus,
pero también por bacterias o parasitos; ademas,
constituyen una importante causa de morbimortalidad,
fundamentalmente entre los nifios menores de 5 afios,
entre otras.

Las IRAs se transmiten de persona a persona a través de las
gotitas de saliva que expulsamos al toser o estornudar o por
tener contacto con superficies contaminadas como manijas
de las puertas, barandas en el transporte publico, mesas o
escritorios, entre otros. La duracion de lainfeccion tiene un
periodo menor a 15 dias*.

Grafico 07. Tasa de Incidencia Acumulada (T.I.A) x 100 000 Hbts. de las
enfermedades respiratorias agudas (IRAs), RIS San Ignacio 2021 - 2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).
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Entre los afios 2021 al 2023 se observa una tendencia al
aumento de casos que paso de 5611.3 x 100 000 hbts. en el
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Grafico 06. Canal endémico de EDAs por semana epidemioldgica, RIS
San Ignacio, 2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

2021 a 7958.2 x 100 000 Hbts. el 2023. Para este afio 2024
tenemos una T.I.LA. de 6103.9 x 100 000 Hbts.

Actualmente se tiene un acumulado de 9059 episodios de
infecciones respiratorias agudas (IRAs), de los cuales, 8814
IRAs (no
neumonias), 199 episodios a neumoniay 52 a SOB/Asma en

notificaciones correspondieron a casos de

menores de 5 anos. Asi mismo, 109 hospitalizaciones
donde predomina el curso de vida mayor de 60 afios y una
defuncién intrahospitalaria en el distrito Chirinos.

Grafico 08. Incidencia Acumulada x 100 000 Hbts. en casos de IRAs (no
neumonias), NEUMONIAS y SOB - RIS San Ignacio 2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

Hasta la S.E. 44 el distrito San José de Lourdes presenta la
T.ILA. mas alta de la provincia para IRAS que llega a 7270.6
x 100 000 Hbts., por el contrario, Namballe presenta la
menor T.I.LA. con 5056.7 x 100 000 Hbts.
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Grafico 09. Episodios de las infecciones respiratorias aguda (no

neumonia) por semana epidemioldgica, RIS San Ignacio, 2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

En comparacién con los meses anteriores se observa una

disminucion de episodios respiratorios agudos (no
neumonia) colocandose por debajo del promedio de afios
2021-2023. Asi mismo, el distrito de San Ignacio tiene el
mayor nimero de casos acumulados con 2354; pero San
José de Lourdes tiene la mas alta T.I.A. con 7176.2 x 100 000

Hbts. siendo este Ultimo distrito el mas afectada.

Grafico 10. IRAs (no neumonias) por curso de vida — RIS San Ignacio,
2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

N° DE EPISODIOS RESPIRATORIOS (NO NEUMONIAS)

La neumonia es un tipo de infeccidn respiratoria aguda que

afecta a los pulmones. Estos estan formados por pequefios
sacos, llamados alvéolos, que, en las personas sanas, se
llenan de aire al respirar. Los alvéolos de los enfermos de
neumonia estan llenos de pus y liquido, lo que hace
dolorosa la respiracion y limita la absorcion de oxigeno. La
neumonia es la principal causa individual de mortalidad
infantil en todo el mundo.

Los agentes etioldgicos principales son: Streptococcus
pneumoniae: la causa mas comun de neumonia bacteriana
en nifios; el Haemophilus influenza de tipo b (Hib): la
segunda causa mds comun de neumonia bacteriana®.

La neumonia puede propagarse por diversas vias; los virus
y bacterias presentes cominmente en la nariz o garganta
de los nifos, pueden infectar los pulmones al inhalarse.

8
e
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De los 8652 episodios acumulados hasta la S.E. 44 de IRAs
(no neumonias), 215 se presentaron en menores < 2 meses,
2109 episodios en menores de entre 2 — 11 meses y 6490
en nifios de entre 1 - 4 afios, siendo este Ultimo el curso de
vida con mayor nimero de episodios notificados.

Grafico 11. Canal endémico de IRAs (no neumonias) por semana
epidemioldgica, RIS San Ignacio, 2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

En el canal endémico se observa una tendencia estacionaria
en zona de seguridad y alarma; asimismo, se evidencia una
disminucion de IRAs (no neumonias) en comparacion al
mes anterior. A la S.E. 44 la tendencia decreciente auln
permanece en zona de seguridad.

También pueden propagarse por via aérea, en goticulas
producidas en tosidos o estornudos.

Grafico 12. Neumonias por curso de vida — RIS San Ignacio, 2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

Actualmente al término de la S.E. 44 se tiene un acumulado
de 199 episodios, de los cuales 1 episodio se presentd en
menores < 2 meses, 33 episodio en menores de entre 2 —
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11 meses, 58 en nifios de 1 - 4 afios, y 107 episodios de 5 a
mas afios de edad; presentando la mayor cantidad de
eventos este Ultimo curso de vida.

Grafico 13. Episodios de neumonia por semana epidemioldgica, RIS San
Ignacio, 2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

Durante el mes de octubre el reporte de neumonia, se
mantuvo por encima del promedio de afios 2021-2023.
También se reporté una defuncion intrahospitalaria en la
localidad de Chirinos.

El sindrome obstructivo (SOB) es |la

manifestacion clinica de obstruccién bronquial y bronquio
alveolar de causa infecciosa, evidenciada como espiracion
prolongada vy sibilancias. EIl SOB no es en si mismo una
enfermedad, pero agrupa a una serie de enfermedades que
tienen en comun el componente obstructivo bronquial.

bronquial

Las causas de SOB se dividen en tres grandes grupos: el SOB
asociado a infeccidn viral (que es la causa mas frecuente),
el asma del lactante y el SOB secundario a otras anomalias®.

Grafico 15. Sindrome de Obstruccidn Bronquial (SOB) por semana
epidemioldgica, RIS San Ignacio, 2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).
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Grafico 14. Canal endémico de neumonias por semana epidemioldgica,
RIS San Ignacio, 2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44)

En el canal endémico se observa que en la Ultima semana
pasamos a una zona de epidemia; asimismo, se observa un
aumento de casos en comparacién a la semana anterior. El
diagndstico temprano y el tratamiento adecuado son
fundamentales para prevenir complicaciones de las
neumonias.

El reporte mas alto es de 4 SOB durante el mes de enero y
agosto, asi mismo, en mayo no se registraron casos y de
manera general el 63.3% de la notificacién se encuentra
por encima del promedio de afios 2021-2023.

Grafico 16. Sindrome de Obstruccion Bronquial (SOB) por curso de vida
- RIS San Ignacio, 2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

A la S.E. 44, se registré6 un acumulado de 52 casos de
SOB/Asma, de los cuales 27 casos se presentaron en
menores < 2 afos (siendo este el grupo atareo el mas
afectado hasta la fecha) y 25 en menores de entre 2 - 4 aiios
de edad.
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Grafico 17. Canal endémico de SOB por semana epidemioldgica, RIS
San Ignacio, 2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

La Vigilancia de Febriles se instauré en 2005 en respuesta

a los casos confirmados de "dengue clasico" en el distrito
de Comas, Lima, ante el riesgo de propagacion del vector a
otras dreas. Su propodsito fue fortalecer la vigilancia
epidemioldgica, el diagndstico, tratamiento, monitoreo de
casos y control vectorial, como se establece en la
Resolucién Ministerial N.2 557-2005. Esta medida tiene
como objetivo detectar rapidamente aumentos en los casos
de fiebre para investigar la posible circulacién de diversas
etiologias, incluidas las enfermedades transmitidas por
arbovirus’.

El 2024 se han notificado un acumulado de 8149 febriles.
De los cuales el distrito de San Ignacio reporto 2521 casos,
1633 casos en Huarango, La Coipa 1551 casos, 966 casos
en Tamborapa Pueblo, 571 casos en San José de Lourdes,
463 en Chirinos y Namballe con 444 casos.

Grafico 18. Vigilancia de febriles comparativo del 2021 al 2024, Red
Integrada de Salud San Ignacio, 2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

En el canal endémico se observa una notificacion
estacionaria de 2 casos semanales; asimismo, la tendencia
gue se permanece en una zona de epidemia.

Los casos de SOB/Asma desde la S.E. 32 se notifica
periédicamente y la mayor notificacion se registré en el
mes de agosto, asimismo, hasta la S.E. 44 no hubo
Hospitalizaciones ni defunciones por esta enfermedad.

A la S.E. 44 nos encontramos con un reporte menor al
promedio de afios 2021-2024 y del 2023. En comparacion
con la semana anterior la notificacion disminuyo en 20
€asos.

Grafico 19. Vigilancia de febriles por grupo etario, RIS San Ignacio
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

Ademas, el curso de vida mas afectado fue la comprendida
de entre 1-4 afios con 2139 casos reportados, mientras que,
el menos afectado es el adulto mayor con 355 febriles.

Al monitorear la fiebre en la comunidad, se pueden
identificar brotes de enfermedades infecciosas y tomar
medidas para controlar su propagacién. Esto puede incluir
la implementacién de medidas de cuarentena, campanias
de vacunacion o educacidén sobre practicas de higiene.
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La influenza es una enfermedad virica que afecta

principalmente a la nariz, la garganta, los bronquios v,
ocasionalmente, los pulmones; puede durar una semana
aproximadamente y se caracteriza por la aparicidn de inicio
brusco de fiebre alta, tos seca, dolor de garganta. Para
prevenir la transmisidn de la influenza hay que lavarse las
manos frecuentemente, cubrirse la boca y la nariz con un
pafiuelo al toser. Ademds de la vacunacion contra la
influenza (segun el esquema nacional de vacunacion)®.

Tabla 20. Estratificacion Epidemioldgica de influenza, RIS San Ignacio
2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

El coviD-19 (enfermedad del coronavirus 2019) es una

enfermedad causada por un virus llamado SARS-CoV-2.
Puede ser muy contagioso y se propaga rapidamente. El
COVID-19 se propaga cuando una persona infectada exhala
gotitas y particulas respiratorias muy pequeiias que
contienen el virus®.

Grafico 21. Casos de Covid-19, RIS San Ignacio 2020-2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

A lo largo de los afios se observa un descenso considerable
en la incidencia y para el 2024 la T.l.A. es de 2 x 100 000

Hasta la S.E. 44 se notificaron 16 casos confirmados para
influenza A (H1IN1) en el distrito de San José de Lurdes con
una incidencia de 81.9 x 100 000 Hbts., asimismo, 6 casos
fueron notificados en la localidad de Naranjos y 10 en la
localidad de San José de Lourdes.

Tabla 01. Casos de influenza por curso de vida y sexo, RIS San Ignacio,

2024%*
TOTAL DE
CURSO DE VIDA CASOS % ao0sterb
Nifios (0-11 afios) 3 18.8 15.7
Adolescentes (12-17 afios) 6 37.5 18.4
Joven (18-29 afios) 4 25 12.3
Adulto (30-59 afios) 3 18.8 6.2
Adulto mayor (60 afios a mas) 0 0 0.0
SEXO N° DE CASOS %
Femenino 10 62.5
Masculino 6 37.5
Provincia San Ignacio 16 100.0

Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

Segun curso de vida el mayor nimero de caso se registra en
adolescente con 38%,; asi mismo, el género mas afectado es
el femenino con el 62.5% en comparacién al 37.5% del
masculino.

Hbts. con 29 casos confirmados en el distrito de San Ignacio,
de los cuales 27 se notificaron en la localidad de San
Ignacio, 1 caso en Alto Loyola y 1 caso en Nuevo Alianza.

Tabla 02. Casos de Covid-19 por curso de vida y sexo, RIS San Ignacio,

2024*

CURSO DE VIDA "Ghsos * xusoonms
Nifios (0-11 afios) 0 0.0 0.0
Adolescentes (12-17 afios) 1 3.4 5.2
Joven (18-29 afios) 5 17.2 15.4
Adulto (30-59 afios) 16 55.2 32.8
Adulto mayor (60 afios a mas) 7 24.1 48.4

SEXO N° DE CASOS %
Femenino 14 48.3
Masculino 15 51.7
Provincia San Ignacio 29 100.0

Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

El curso de vida que presenta el mayor numero de casos
es el adulto con el 55% y seguin genero el mas afectado es
el masculino con el 51.7% en comparacion con el 48.3%
del femenino.
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Metaxénicas

El dengue se transmite a través de la picadura de un

mosquito infectado, Aedes aegypti. Es una enfermedad que
afecta personas de todas las edades, con sintomas que
varian entre una fiebre leve a una fiebre incapacitante,
acompaiiado de dolor intenso de cabeza, dolor detrds de
los ojos, dolor en musculos y articulaciones, y eritema. La
enfermedad puede progresar a formas graves,
caracterizada  principalmente por hemorragias vy
extravasacion de plasma y/o dafio grave de érganos™®.

Grafico 22. Incidencia de Dengue RIS San Ignacio 2007-2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

El afio 2023 fue el que tuvo la mas alta incidencia de los
ultimos 18 afios. La provincia actualmente presenta una
T.I.LA. de 320.6 casos por cada 100 000 habitantes (Hbts).

Grafico 23. Niumero de casos confirmados y probables de dengue por
Semana Epidemioldgica de la provincia de San Ignacio, 2024 *
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).
disminucion en la notificacidn

Se observa una

posicionandolo por debajo del promedio de afios 2021-

2023. Solo en la S.E. 44 se notificaron 6 casos

correspondientes al distrito de San Ignacio (C.S. San Ignacio
y P.S. ESSALUD).

Hasta la S.E. 44 se han reportado 475 casos de Dengue (5
casos confirmado en gestante). Del reporte mencionado el
22.1% (469 casos) de la notificacién son casos confirmados,
0.3% (6 casos) son probables y el 77.7% (1652 casos) de los
casos se descartd; debemos tener en consideracion este
porcentaje, para asociarlo otros arbovirus y/o a la muestra
tomada; asi mismo, el 96.2% (457 casos) corresponden a
dengue sin signos de alarmay 3.8% (18 casos) a dengue con
signos de alarma.

Grafico 24. T.I.A. de dengue por Distrito, RIS San Ignacio 2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

Segun distribucion por distritos, el 35.6% (169 casos
confirmados) de los casos se registré en Huarango; asi
mismo, el 35.2% en San Ignacio (161 confirmado y 6
probables), 12% Tamborapa Pueblo (57 confirmado),
Namballe con 11.8% (56 confirmado), 7.9% La Coipa (12
confirmado), 2.3% San José de Lourdes (11 confirmado) y
Chirinos con 0.6% (3 confirmados). El distrito que presentd
la mayor T.I.A. es Huarango con 862.7 x 100 000 Hbts.

Segun la clasificacidon por sexo, el mas afectado con el 51.2%
es el femenino en comparacion con el 48.8% del masculino.
A su vez el curso de vida que presenté un mayor nimero de
casos es el Adulto con un 41%, asimismo el Adulto mayor
fue el que mostré menor porcentaje con un 8.1%.
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Grafico 25. Casos de dengue por curso de vida y sexo en la provincia
San Ignacio, 2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44)

A la S.E. 44 la provincia tiene un acumulado de 19
hospitalizados, de los cuales 15 fueron reportados por el C.S
San Ignacio, 3 en C.S. Chirinos y 1 en C.S. El Triunfo de
Huarango. Asimismo, segun cursos de vida la mayor
notificacion fue en adulto con el 31.6% (6 casos), seguido
de joven con %31.6 (6 casos), 21% en adolescente (4 casos),
10% nifio (2 casos) y adulto mayor con 5.2% (1 caso). El
género mds afectado es el masculino con 58% en
comparacién con el 42% del femenino.

El agente etioldgico es la Bartonella bacilliformis, una
proteobacteria aerdbica gram negativa, polimérfica vy
flagelada. La transmisiéon se atribuye a mosquitos
fleb6tominos del género Lutzomyia, especialmente a las
especies Verrucarumy Peruensis, conocidas popularmente
como "titira" o "manta blancal.

La fisiopatologia de la enfermedad responde a las
caracteristicas particulares de los antigenos de la B.
Bacilliformis, su hematofilia y a la respuestainmunitaria
del paciente; en su evolucién presenta tres formas
clinicas: aguda anemizante, cronica verrucosa Y
bacteriemia asintomatica. Puede presentarse de manera
secuencial, precediendo la forma aguda a la verrucosa; sin
embargo, es frecuente encontrar verrucosos sin dicho
antecedente.

8
e
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En el afo 2017 presenta la mas alta incidencia en los
Ultimos 12 afios. Actualmente la T.ILA. es de 0.7 x 100 000
Hbts.

Grafico 26. Numero casos confirmados y probables de hospitalizados
de dengue por mes *
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44)

Grafico 27. Incidencia de Enfermedad de Carridn, RIS San Ignacio 2009-
2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

Hasta la S.E. 44 se notificd un caso confirmado para la
enfermedad de Carrion en una mujer de 29 afios
proveniente de la localidad Unidn las minas, distrito de
Tamborapa Pueblo.

Pagina | 9



Boletin Epidemiolégico N° 10

La malaria (o paludismo) es una enfermedad causada por
un parasito Plasmodium, el cual es trasmitido por la
picadura de un mosquito infectado; sélo el género
Andfeles, del mosquito, transmite la malaria. Los sintomas
de esta enfermedad pueden incluir fiebre, vomito y/o dolor
de cabeza®.

Grafico 28. Incidencia de Malaria, RIS San Ignacio 2008-2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

Las leishmaniasis son enfermedades zoondticas y de

transmisidon vectorial con complejo ciclo de transmisidn
donde si involucra gran diversidad de parasitos, reservorios
y vectores. Son causadas por diferentes especies de
protozoos del género Leishmania y se transmiten a los
animales y humanos a través de la picadura de insectos de
la familia Psychodidae®®.

Grafico 29. Incidencia de Leishmaniasis, RIS San Ignacio 2008-2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

El afio 2011 fue el que tuvo la mas alta incidencia de los
ultimos 17 anos. La provincia actualmente tiene 25 casos
confirmados para esta enfermedad y una T.I.A. de 16.9
casos por cada 100 000 habitantes (Hbts) y segun
distribucidén por distritos Namballe presenta la mayor T.I.A.
con 76.8 x 100 000 Hbts.

Se observa un silencio epidemioldgico y el afio 2008 fue el
que tuvo la mas alta incidencia de los ultimos 17 aios. La
provincia actualmente presenta una T.I.A. de 2.0 casos por
cada 100 000 habitantes (Hbts) .

Hasta la S.E. 40 se reportd 3 casos confirmados de malaria
por Plasmodium vivax, de los cuales, 2 casos se notifican
en la localidad de San Ignacio (caserio de lhuamaca)
importados del departamento de Iquitos y 1 caso en
Tamborapa Pueblo importado del pais de Colombia.

El curso de vida que presento el mayor nimero de casos fue
el joven con 67% (2 casos), seguido del nifio con 33% (1
casos). Segun la clasificacién por sexo, el mas afectado con
el 100% (3) es el femenino.

Grafico 30. Perfil Epidemioldgico de Leishmaniasis en la provincia San
Ignacio 2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

El curso de vida que presento el mayor nimero de casos fue
el adulto con 40% (10 casos), mientras que el mas afectado
es el adulto mayor con una T.I.A. 20.7 casos por cada 100
000 Hbts. Segun la clasificacién por sexo, el mas afectado
con el 64% (16 casos) es el masculino en comparacién con
el 36% (9 casos) del femenino.
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La leptospirosis es una enfermedad zoondtica de potencial
epidémico, principalmente después de lluvias fuertes,
causada por una bacteria llamada leptospira. Los seres
humanos generalmente adquieren la leptospirosis por
contacto directo con la orina de animales infectados o con
un ambiente contaminado por orina*.
Grafico 31. Incidencia de leptospirosis, RIS San Ignacio 2014-2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

La mordedura de serpiente (ofidismo), es el sindrome
causado por la inoculacién de sustancias venenosas de
alguna de las serpientes venenosas. Las familias de
serpientes consideradas venenosas son cinco: Viperidae,
Elapidae, Hydrophidae, Atractaspidae y Colubrida®>.

Grafico 32. Incidencia de Ofidismo, RIS San Ignacio 2011-2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

El afio 2016 fue el que tuvo la mas alta incidencia de los
ultimos 14 afios y actualmente presenta una T.L.A. de 2 x
100 000 Hbts. Hasta la S.E. 44 se notificaron 3 casos
confirmados, de los cuales, 1 caso reportado en la localidad
de Peringos-San Ignacio, 1 caso en San Ignacio-San Ignacio
y 1 caso en Portero Grande-San José de Lourdes.

Se denomina loxelismo al conjunto de manifestaciones
clinicas ocasionadas por el envenenamiento causado por

El afio 2021 fue el que tuvo mayor incidencia de los ultimo
11 afos. La provincia actualmente presentauna T.I.A. de 2.7
100 000 habitantes y segun distritos la mayor T.I.A. esta en
Tamborapa Pueblo con 25.5 x 100 000 habitantes.

Hasta la S.E. 44 se reportd 4 casos confirmados de
leptospirosis, de los cuales, 1 caso en la localidad de
Churupampa-Chirinos, 2 casos en la Florida- Tamborapa
Pueblo y 1 caso en Paya Peiia- Tamborapa Pueblo. El curso
de vida que presento mayor numero de casos es el adulto
con el 50% (2 casos), asimismo, el sexo mas afectado es el
femenino con el 75% en comparacion del 25% del
masculino.

mordedura de arafia del género Loxosceles. las especies
mas frecuentemente en sudamérica son Loxosceles laeta,
Loxosceles intermedia y Loxosceles gaucho®.

Grafico 33. Incidencia de loxelismo, RIS San Ignacio 2011-2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

Se observa un silencio epidemioldgico y a la S.E. 44 se
presenta la mds alta incidencia de los ultimos 14 afios con
2.7 casos por cada 100 000 habitantes (Hbts). Asimismo, el
distrito de San José de Lourdes tiene la mas alta T.I.A. para
esta enfermedad con 15.4 x 100 000 Hbts.

Hasta la S.E. 44 se reporté 4 casos confirmados de
loxelismo, de los cuales, 1 casos se notifican en la localidad
de Mandinga-San Ignacio, 1 caso en Portero Grande-San
José de Lourdes, 1 caso en Nuevo Porvenir-San José de
Lourdes y 1 caso en Nuevo Trujillo-San José de Lourdes.
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Vigilancia de Infecciones de Transmision Sexual (ITS)

La sifilis es una infeccién bacteriana causada por

Treponema pallidum que da lugar a una morbilidad y
mortalidad sustanciales. Se trata de una infeccién de
transmisidn sexual (ITS) que generalmente se transmite por
el contacto con Ulceras infecciosas presentes en los
genitales, el ano, el recto, los labios o la boca; por medio de
las transfusiones de sangre, o mediante la transmision
materno infantil durante el embarazo’.

Grafico 34. Incidencia de Sifilis no especifica, RIS San Ignacio 2011-
2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

A la S.E. 44 se presenta la mas alta incidencia de los
ultimos 14 afos con 10 casos confirmados y una T.I.A. de

Siuna mujer embarazada tiene sifilis puede producirse una
transmision materno infantil. . La transmision materno
infantil de la sifilis puede prevenirse mediante la deteccion

y el tratamiento tempranos con el antibiético apropiado

El feto también puede curarse facilmente con el
tratamiento, y el riesgo de resultados adversos en el feto es
minimo si la madre recibe un tratamiento adecuado
durante la fase inicial del embarazo (de ser posible, antes
del segundo trimestre)*é,

El afio 2021 tiene la incidencia mas alta en los Ultimos 12
afios. La provincia actualmente tiene una T.I.A. de 4.7 casos
por cada 100 000 Hbts. y segun distribucién por distritos
San Ignacio es el mds afectado con sifilis materna con una
T.I.LA. con 12.4 x 100 000 Hbts., seguido de Namballe (T.I.A.
9.6 X 100 000 Hbts.) y La Coipa (T.I.A. 4.6 X 100 000 Hbts ).

6.7 casos por cada 100 000 habitantes (Hbts). Asimismo, el
distrito La Coipa tiene la mas alta T.I.A. para esta
enfermedad con 13.8 x 100 000 Hbts.

Grafico 35. Perfil Epidemioldgico de Sifilis no especifica en la provincia
San Ignacio 2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

El curso de vida, que presento el mayor nimero de caso es
el adulto con 70% (7casos). Segun clasificacidon por sexo el
mas afectado con el 60% fue el femenino en comparacién
con el 40% del masculino.

Grafico 36. Incidencia de Sifilis materna, RIS San Ignacio 2013-2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

A la S.E. 44 se han notificado 7 casos; de los cuales 2 se
reportaron la localidad de San Ignacio-San Ignacio, 1 caso
en Campana-San Ignacio, 1 caso en San Juan-San Ignacio, 1
caso en La Cueva-San Ignacio, 1 caso en Lirios-Huarangoy 1
caso en Rumipite-La Coipa. Asi mismo, el curso de vida mas
afectado es el joven con 85.7% de casos registrados y una
T.ILA. de 18.4 x 100 000 Hbts.
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La infeccion por el VIH ataca el sistema inmunitario, y el
sindrome de inmunodeficiencia adquirida (sida) es la fase
mas avanzada de la enfermedad. El VIH ataca a los gldbulos
blancos, debilitando el sistema inmunitario, y esto hace que
sea mas facil contraer enfermedades como la tuberculosis,
otras infecciones y algunos tipos de cancer.

Se transmite a través de los liquidos corporales de las
personas infectadas, como sangre, leche materna, semeny
secreciones vaginales®.

Grafico 37. Incidencia de VIH/SIDA, RIS San Ignacio 2013-2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

La hepatitis es una enfermedad producida por un virus que

produce una inflamacién en el higado y puede producir
epidemias, cdncer de higado, cirrosis y hasta la muerte.
Existen cinco tipos de hepatitis virales.

A veces la enfermedad no presenta sintomas hasta varios
afios posteriores a la infeccién, pero para entonces el
higado puede estar severamente dafiado?°.

Grafico 38. Incidencia de hepatitis B, RIS San Ignacio 2013-2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

El 2023 presento mayor incidencia en los ultimos 12 afos.
La provincia actualmente presenta una T.I.A. de 2 x 100 000
Hbts.

El afio 2016 tiene la incidencia mas alta de SIDA en los
ultimos 12 afos, mientras que en 2022 se presenta la T..A.
mas alta en VIH y para el 2024 la provincia presenta 12
casos confirmados de VIH con una T.I.A. de 8.1 x 100 000
Hbts. y 3 casos de SIDA (T.I.A. 2 x 100 000 Hbts.)

Tabla 04. Estratificacién Epidemioldgica de VIH/ SIDA, RIS San Ignacio

2024*
DISTRITOS VIH T.IA. SIDA T.IA.
ACUMULADO X 100000 Hbts. ACUMULADO X 100000 Hbts.
SAN IGNACIO 5 12.4 2 5.0
NAMBALLE 1 9.6 1 9.6
SAN JOSE DE LOURDES 0 0.0 0 0.0
HUARANGO 0 0.0 0 0.0
LA COIPA 3 13.8 0 0.0
CHIRINOS 3 18.3 0 0.0
TABACONAS 0 0.0 0 0.0
Provincia San Ignacio 12 8.1 3 2.0

Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

Hasta la S.E. 44, el distrito mas afectado por VIH es Chirinos
con 18.3 x100 000 Hbts., mientras que, Namballe es el mas

afectado con SIDA con una T.ILA. de 9.6 x 100 000 Hbts. En
el distrito de Namballe se registré una gestante con VIH.

El distrito de San José de Lourdes es el mas afectado con
hepatitis B con una T.I.A. de 5.1 x 100 000 Hbts. El curso de
vida con mayor numero de casos es el adulto con el 100% y
segln sexo el mas afectado es el femenino con el 100%.

Grafico 39. Perfil Epidemiolégico de Hepatitis B en la provincia San
Ignacio 2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).
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Enfermedad no transmisible

La diabetes es una enfermedad metabdlica crénica

caracterizada por niveles elevados de glucosa en sangre (o
azucar en sangre), que con el Tiempo conduce a dafios
graves en el corazén, los vasos sanguineos, los ojos, los
rifiones y los nervios. La mas comun es la diabetes tipo 2,
generalmente en adultos, que ocurre cuando el cuerpo se
vuelve resistente a la insulina o no produce suficiente
insulina?™.

El 2022 se reporta la mayor incidencia en los ultimos 12
afios y para el 2024 se notifica 12 casos de diabetes, de los
cuales 11 son de tipo 2 y 1 caso es de tipo 1; todos
notificados en el distrito de San Ignacio. Actualmente la
provincia tiene una T.I.A. de 8.1 x 100 000 Hbts.

Eventos sujetos a vigilancia

La salud materna es uno de los temas de salud publica de

gran importancia y prioritario, siendo considerada un
indicador de inequidad de género, inequidad en el acceso a
los servicios de salud, pobreza, injusticia y desigualdad
social. La muerte materna es el fallecimiento de una mujer
durante el periodo de embarazo y hasta 42 dias después del
parto o del término de la gestacion??.

Los reportes de notificacidon de casos de muerte materna
desde el ano 2016, muestra una tendencia fluctuante al
pasar de los afos, donde el 71% de los casos corresponden
a muerte materna directa.

Grafico 41. Razdn de muerte materna, RIS San Ignacio 2016-2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024

(SE 44).

Grafico 40. Incidencia diabetes, RIS San Ignacio 2013-2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

Hasta la S.E. 44 el curso de vida que presento el mayor
numero de casos fue el adulto mayor con el 66.7%;
asimismo, el género el mas afectado es el femenino con el
83.3% en comparacion al 16.7% del masculino.

El 2018 presenta la mas alta incidencia de los ultimos 9
afios. Actualmente la provincia tiene un T.I.A. de 7.3 casos
x 10 000 Hbts.

A la S.E. 44 se confirma 2 muertes maternas, 1 muerte
materna directa en la localidad de Namballe y 1 muerte
materna incidental en San José de Lurdes. Segun el curso
de vida mas afectada con el 100% es el joven.

Grafico 42. Perfil Epidemiolégico de Muerte Materna en la provincia
San Ignacio 2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).
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La muerte fetal, estd definida por la OMS, como la muerte
previa a la expulsién o extracciéon completa del producto de
la concepcidn, mas del 40% de las muertes fetales tienen
lugar durante el parto y las causas mds comunes son la
hipoxia (falta de oxigeno), las obstrucciones provocadas por
la placenta y otras complicaciones relacionadas con el
parto.”

Grafico 43. Mortalidad de Muerte Fetal, RIS San Ignacio 2016-2024*
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NN MUERTE FETAL 8 7 7 6 4 8 10 7 6

TASA DE MORTALIDAD ESPECIFICA 42.2 38.7 46.4 46.2 32.8 60.9 81.0 49.3 43.9
Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

En el 2022 se registra la mayor tasa de mortalidad especifica
(T.M.E.) en los ultimos 9 afios. En 2024 la T.M.E. es de 43.9
muertes fetales x 10 000 nacidos vivos (N.V.).

Grafico 44. Perfil Epidemioldgico de Muerte Fetal en la provincia San
Ignacio 2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

Hasta la S.E. 44 se notificaron 6 muertes fetales, 2 en el
distrito de San Ignacio, 1 en Huarango, 1 en La Coipa, 1 en
Tamborapa Puebloy 1 muerte en Namballe; la mayor T.M.E.
con el 50.5 x 10 000 N.V. se registrd en este ultimo distrito.

La muerte neonatal es al que se produce entre el
nacimiento y los 28 dias de vida. Las principales causas
asociadas a estas muertes, segln registro médico a nivel

fueron prematuros (57%) y malformacion
)_24

mundial
congénita (29%

Grafico 45. Mortalidad de Muerte Neonatal, RIS San Ignacio 2016-
2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

En el 2020 se registra la mayor tasa de mortalidad especifica
(T.M.E.) en los ultimos 9 afios. En 2024 la T.M.E. es de 65.9
muertes neonatales x 10 000 nacidos vivos (NV).

Grafico 46. Perfil Epidemiolégico de Muerte Neonatal en la provincia
San Ignacio 2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

Hasta la S.E. 44 se notificaron 9 muertes neonatales, de las
cuales 5 muertes en el distrito San Ignacio, 2 muerte en La
Coipa, 1 muerte en Namballe y 1 muerte en la Coipa.
Asimismo, en el distrito de San Ignacio presenta la mayor
T.M.E. con el 78.6 x 10 000 N.V.
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La tuberculosis es una enfermedad infecciosa causada por
Mycobacterium tuberculosis, una bacteria que casi siempre
afecta a los pulmones. Se transmite de persona a persona a
través del aire. Los sintomas de la tuberculosis activa
incluyen tos, dolores toracicos, debilidad, pérdida de peso,
fiebre y sudores nocturnos®.

Grafico 47. Incidencia de tuberculosis, RIS San Ignacio 2016-2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

En 2019 se reporta la incidencia mas alta de los ultimos 9
anos. Actualmente la provincia tiene una T.I.A. es de 8.1 x
100 000 Hbts. Asimismo, Namballe es el distrito mas
afectado por esta enfermedad con una T.I.A. 8.1 x 100 000

Hbts.

La violencia familiar son todos los actos de agresién que se
producen en el seno de un hogar, es decir, la violencia
ejercida en el terreno de la convivencia familiar, por parte
de uno de los miembros contra otros, contra alguno o
contra todos ellos?®.

Grafico 49. Incidencia de violencia familiar, RIS San Ignacio 2016-2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

Grafico 48. Perfil Epidemioldgico de Tuberculosis en la provincia San
Ignacio 2024 *
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

Hasta la S.E. 44 se confirmdé 12, de los cuales el 91.7%
fueron tuberculosis pulmonar y el 8.3% tuberculosis
extrapulmonar.

Segun curso de vida el mayor nimero de caso se registra
en Joven con el 58.3% y una T.I.A. de 2.2 x 10 000Hbts.
Ademas, el género mas afectado es el masculino con el 75%
en comparacion al 25% del femenino

El 2024 se registra la mayor incidencia en los Ultimos 9
anos con 294.3 x 100 000 Hbts.

Grafico 50. Numero de atenciones para Violencia Familiar por
establecimientos de salud, RIS San Ignacio 2024*
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Se notificaron 508 casos de Violencia familiar en 436
personas donde se evidencié 1 o mas tipos de violencia
sufrida, de los cuales 73 agredidas se notificaron en el
distrito de San Ignacio, 33 en Chirinos, 25 Huarango, 76 La
Coipa, 16 en Namballe, 74 en San José de Lourdes y 211 en
Tamborapa Pueblo.

Grafico 51. Estratificacion Epidemioldgica de tipos de Violencia familiar,
RIS San Ignacio 2024*

ABANDONO: 9 casos
SEXUAL: 22 casos

= |

FISICA : 72 casos
14%

PSICOLOGICO: 405 casos
80%

Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

Entre los cursos de vida joven y adulto representan mas del
60 % de los casos notificados para estos actos de violencia.
Sin embargo, la mayor incidencia la tiene el joven con 439.5
x 100 000 Hbts. y segun clasificacién de genero el mas
afectado es el femenino con 87.9% en comparacion con el
12.1% del masculino.

Los traumatismos causados por accidentes de transito

constituyen un problema creciente de salud publica que
afecta de forma desproporcionada a los grupos mads
vulnerables, en particular a los pobres. Segiin un informe
de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) mas de la
mitad de las personas fallecidas por causa de choques en la
via publica son adultos, jovenes de edades comprendidas
entre los 15y los 44 afios?’.

Grafico 53. Incidencia de lesiones por accidentes de transito, RIS San
lgnacio 2016-2024*
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Hasta la S.E. 40 se reportaron 21 episodios de salud mental,
de los cuales 16 se notificaron en el distrito San Ignacio, 1
en Chirinos, 2 en Huarango y 2 episodio en Tamborapa
Pueblo.

Grafico 52. Estratificacion Epidemioldgica de problemas priorizados en
salud mental, RIS San Ignacio 2024*
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Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia RIS San Ignacio (*) hasta 31/10/2024
(SE 44).

Entre los cursos de vida adolescente y adulto representan
mas del 60 % de los casos notificados para estos problemas
de salud mental. Sin embargo, la mayor incidencia la tiene
el adolescente con 26.1 x 100 000 Hbts. vy segun
clasificacion de genero el mas afectado es el femenino con
66.7% en comparacién con el 33.3% del masculino.

En 2024 se reporta la mayor incidencia de los ultimos 9 afios
con 49 accidentes de transito en la provincia y una T.L.A. de
33.1 x 100 000 Hbts., de los cuales, 48 fueron notificados
en el C.S. San Ignacio y 1 en C.S. Chirinos. Segun el tipo de
accidente , 23 casos fueron choque vehicular, 14
volcaduras, 10 caidas de ocupantes, 2 atropellos y 1
accidente desconocido.

Entre los cursos de vida joven y adulto representan mas del
80 % de los casos notificados en accidentes de transito.
Ademas, el curso de vida mas afectado seria el joven con
una T.LLA. de 55.3 x 100 000 Hbts. Segun clasificacion de
genero el mas afectado es el masculino con 72.9% en
comparacion con el 27.1% del femenino.
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EDAs: 1388 casos
IRAs: 2145 casos
Febriles: 2521 casos
Dengue A97.0: 152 casos
Dengue A97.1: 15 casos
Leishmaniasis cutdnea: 2 casos
Ofidismo: 2 casos
Loxelismo: 1 caso
Sifilis no especifica: 3 casos
Sifilis materna: 5 casos
Hepatitis B: 2 caso
Diabetes: 11 casos
Muerte fetal: 2 casos
Muerte neonatal : 5 casos
VIH/SIDA: 5 casos
Covid-19: 29 casos
Malaria: 2 casos
Tuberculosis: 3 casos
Violencia familiar: 73 casos

Accidentes de transito: 48 casos

EDAs: 314 casos
IRAs: 504 casos
Febriles: 444 casos
Dengue A97.0: 56 casos
Leishmaniasis cutdanea: 8 casos
Sifilis no especifica: 2 casos
Sifilis materna: 1 caso
VIH/SIDA: 1 caso
Muerte fetal: 1 caso
Muerte neonatal: 1 caso
Muerte materna directa: 1 caso
Muerte fetal: 1 casos
Tuberculosis: 2 casos
Violencia familiar: 16 casos
EDAs: 629 casos
IRAs: 1070 casos
Febriles: 966 casos
Dengue A97.0: 57 casos
Leishmaniasis cutanea: 1 caso
Leptospirosis: 3 caso
Malaria: 1 casos
Enfermedad de Carridon: 1 caso
Muerte fetal: 1 casos
Tuberculosis: 2 casos
Violencia familiar: 211 casos

San José
de
Lourdes

Namballe

Tabaconas

La Coipa

Fuente: Notiweb Oficina de Epidemiologia Red de Salud San Ignacio (*) hasta 31/10/24 (SE 44)
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