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REGION JUNIN

ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA (EDA)

Definicion:
La organizacion mundial de la salud (OMS), define la diarrea aguda como la evacuacion de tres a
mas deposiciones blandas o liquidas por dia, durante 3 o mas dias y menos de 14 dias junto con
disminucion d la consistencia habitual (1).
La Enfermedad diarreica aguda (EDA) puede ser prevenida y tratada, sin embargo, aun representa
un gran problema de salud publica. Es una enfermedad generalmente auto limitada que obedece a
multiples etiologias.
En el Perl las EDAs son una causa importante de morbilidad y de mortalidad en nifias y nifios
menores de cinco afios, siendo la causa de la defuncion en el mayor de los casos por la
deshidratacion; asi mismo, las EDAs contribuyen a mantener altas tasas de desnutricion en nifios
menores de cinco afios que padecen de episodios reiterativos de EDAs, es importante tener en
cuenta que a menor edad de la nifia o el nifio, la probabilidad de que presente un episodio de diarrea
es mayor y con mayore posibilidad de que se produzca deshidratacion.
Segun datos de la Encuesta Nacional de Demografia y de Salud Familiar (ENDES) 2020, la
prevalencia de EDAs, el grupo mas afectado son los nifios comprendidos entre las edades de 6 a
23 meses en el Perd, asi mismo indica que a partir de los 24 meses de edad la prevalencia va
disminuyendo, es por ello la importancia reforzar las medidas de prevencion en los grupos mas
susceptibles a contraer la enfermedad (2).

Etiologia:
Se debe de tener en consideracion que los virus son las principales causantes de diarrea en nifios
y representan aproximadamente el 70 - 90% de los casos [3,4]. Seguida de las las bacterias como

- Transmitidas por Animales ) ) ) ) ]
Ponzofiosos Shigella, Salmonella, Campylobacter y E. coli enterotoxigénica (ETEC) y con menor frecuencia, E.
: g?afzre';;idades Zoonoficas coli enteroinvasiva (EIEC), estos son agentes entre el 10 - 20% de los episodios de diarrea (5).
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Tabla 1: Agentes mas frecuentes en diarrea aguda: (diarrea sin sangre)

Fuente: Diarrea aguda en la infancia. Actualizacién sobre criterios de diagndstico y tratamiento autores Adriana Afazani, Daniel Beltramino, Miriam e. Bruno, Héctor Cairoli, Marta Beatriz Caro, José Luis

ETIOLOGIA CARACTERISTICAS GENERALES FORMA DE TRANSMISION
+Virales
Rotavirus Mads frecuentes en: menores de 2 afios Fecal - oral.
Adenovirus concurrentes a jardin otofio-invierno. Respiratoria.
+ Bacterianas
E. coli enterotoxigénica En todas las edades Fecal - oral.

de AMPc (5imil célera).

E. coli enteroadherente

Relacionada con diarrea aguda, crdnica y
del viajero.

E. coli enteropatdgena

Definida por serogrupo
Mecanismo patogénico poco conecido.
Relacionada con brotes epidémicos.

Salmonella no typhi
(enteritidis, cholerae suis)

Periodo de incubacidn: 6-72 hs.
Predomina en menores de 5 afios.

Alimentos contaminados
incluyendo huevo crudo.

Salmonella typhi

Esporddica. Paco frecuente en dreas con
buena eliminacidn de excretas y agua potable.

Contacto interhumano.

Staphylococcus aureus

Periodo de incubacién: 1-7 hs.
Producida por enterotoxina A a E.

Alimentos contaminados por
manipuleode persona colonizada.

Vibrio cholerae

Endémico en el N.O. argentino. Poco
frecuente en ninos al inicio de la epidemia.

Agua y alimentos contaminados.

Aeromonas hydrophila

Accidn por toxina que aumenta el AMPc.

+ Parasitarias
Giardia lamblia

Periodo de incubacidn: 1-4 semanas. Los
nifios son mds susceptibles, principalmente
aquellos con deficiencia de IgA.

Relacionada con sindrome de mala absorcidn.

Alimentos y aguas contaminadas.
Los quistes pueden sobrevivir

mds de 3 meses.

Cryptosporidium Periodo de incubacidn: 12-14 dias. Persona-persona y
Generalmente autolimitadas (1-20) dias. aguas contaminadas.
Isospora belli En inmunocomprometidos, pueden ser

graves (SIDA).

cervettohttps://www.sap.org.ar/uploads/consensos/consenso-de-diarreas-agudas-en-la-infancia.pdf

Tabla 2: Agentes mas frecuentes en diarrea aguda: (diarrea con sangre)

Fuente: Diarrea aguda en la infancia. Actualizacién sobre criterios de diagndstico y tratamiento autores Adriana Afazani, Daniel Beltramino, Miriam e. Bruno, Héctor Cairoli, Marta Beatriz Caro, José Luis

ETIOLOGIA CARACTERISTICAS GENERALES FORMA DE TRANSMISION
* Virales
Rotavirus Forma poco frecuente de presentacidn. Fecal-oral y respiratoria.

* Bacterianas
E. coli enteroinvasiva

Lactantes y nifios mds susceptibles.

Agua y alimentos contaminados.

E. coli enterchemorrigica

Productora de verotoxina. Se relaciona
con S.U.H.

Alimentos contaminados.

Shigella (flexneri,
sonnei, boydii)

Disenterfa bacilar. Artritis reactivas a las
2-3 semanas. Mds frecuente entre 6 meses
y 2 afios.

Agua y alimentos contaminados

y fecal-oral.

Salmonella Alrededor del 10% de los episodios Alimentos contaminados.
Campylobacter yeyuni Periodo de incubacidn 1-7 dias. Aves de corral.

Clinica similar a Shigella. Aguas contaminadas.
Yersinia En nifios mayores puede manifestarse Alimentos contaminados.

como pseudoapendicitis y acompanarse
de poliartritis o artralgias, eritema nudoso.

* Parasitarias
Entamoeba histolytica

Periodo de incubacidn 2-4 semanas.
Poco frecuente en nifos.

Persona - persona.

Agua y alimentos contaminados.

cervettohttps://www.sap.org.ar/uploads/consensos/consenso-de-diarreas-agudas-en-la-infancia.pdf
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M. Factores de riesgo asociado:
Como ya se mencion6 anteriormente la diarrea es multifactorial, principalmente estas pueden estar derivadas de inadecuadas
condiciones sociales, sanitarias e higiene, lo podria ocasionar la ingesta de alimentos o agua contaminada.
Los principales factores de riesgo estan asociados a:
a. Medio ambientey sociales:
Familias que habitan en:
—  Zonas con deficiencia de agua potable o alguna fuente de agua segura.
—  Zonas con deficiente saneamiento ambiental.
—  Zonas con deficiente y/o inadecuada eliminacion de excretas.
—  Zonas con inadecuada eliminacion y disposicion de residuos sélidos.
— Zonas consideradas endémicas de parasitosis.
— Zonas en actividad minera y otro tipo de desastres naturales.
— Presencia de animales y moscas en el hogar de la nifia o el nifio.
— Hogares en hacinamiento.
—  Zonas endémicas de zoonosis.
— Familias con nivel socioeconémico bajo.
— Bajo grado de instruccion de los cuidadores, especialmente de la madre o cuidadora principal.
— Madres adolescentes.
b. Estilos de vida e higiene:
— Consumo de agua y alimentos contaminados.
— Préactica inadecuada del lavado de manos.
— Inadecuada higiene personal, familiar, comunitaria y en el hogar.
— Précticas inadecuadas de eliminacién de excretas y manejo de residuos sélidos.
— Lactancia materna no exclusiva en menores de 6 meses.
— Inicio de alimentacion complementaria en nifios menores de 6 meses.
— Uso de biberones y formulas infantiles.
— Introduccion temprana de leche de origen animal y/o vegetal.
c. Factores relacionados ala persona:
— Nifias y niflos menores de 2 afios.
— Nifias y nifios con desnutricibn o anemia en cualquier grado.
— Nifias y nifios con algun tipo de inmunodeficiencia primaria o adquirida (9,10)
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ANALISIS DE SITUACION DE SALUD
INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS — NEUMONIAS — DEFUNCIONES POR NEUMONIAS

IRAS: En la Regidn Junin, en esta semana se ha notificado 1,508 episodios; En total se ha notificado 79,809 episodios de Tabla de Riesgo por Distritos

IRAS en < de 5 afios de edad. (Tasa de Incidencia x 1000 hab.)
¢ En menores de 2 meses de edad, en esta semana se ha notificado 52 episodios, el acumulado es 2510 episodios, con DISTRITO | ™
una T.I.A. de 85.5 por 1,000 nifios. [PACCHA 2638.1
e De 2 a 11 meses de edad, en esta semana se ha notificado 465 episodios, el acumulado es de 20346 episodios, con una SANTA BARBARA DIl 2:E134)
. LEONOR ORDOPEZ [P EE:¥]
T.I.A. de 717.0 por 1,000 nifios. PACA 2000.0
e De 1 a 4 aiios de edad, en esta semana se ha notificado 991 episodios, el acumulado es de 56953 episodios, con una SANTA ROSA DE SARX:EERT
T.LA. de 508.3 por 1,000 nifios A0 1700.0
B > pord, : CHUPURO 1652.2
Region Junin: Canal endémico de IRAS en < de 5 afios SINCOS 1641.3
p— SAN PEDRO DE CHUETZEK))
PALCAMAYO 1603.8
HUACHAC 1599.2
JULCAN 1571.4
o0 A LA OROYA 1546.3
CULLHUAS 1544.8
HUASAHUASI 1527.0
CANCHAYLLO 1513.5
o0 L SAN PEDRO DE CAJEEVZ2}
LA UNION 1420.2
' LLOCLLAPAMPA  [EEFZX]
] ONDORES 1352.9
ULCUMAYO 1241.5
10 1 I ’ ACOBAMBA 12413
SAN JUAN DE ISCOSEPIIEK:)
SUITUCANCHA 1209.3
HUARIPAMPA 1197.2
0 MARCAPOMACOCHAEEE:L ¥}
PUCARA 1172.8
PARIAHUANCA 1163.7
MUQUI 1142.9
° 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52 PARCO 1132'5
SEMANA EPIDEMIOLOGICA MOROCOCHA 1130.3

NEUMONIAS: En la Region Junin en esta semana se ha notificado 5 episodios, En Total se ha notificado 656 episodios de neumonias en < de 5 afios de
edad.

. En menores de 2 meses, en esta semana se ha notificado 0 episodios, el acumulado es de 52 episodios.

. De 2 a 11 meses, en esta semana se ha notificado 3 episodios, el acumulado es de 215 episodios.

. De 1 a 4 aiios, en esta semana se ha notificado 2 episodios, el acumulado es de 389 episodios.

e  En mayores de 60 afios, en esta semana se ha notificado 14 episodios, el acumulados es de 746 episodios.

TENDENCIA NEUMONIAS <5 afios TENDENCIA NEUMONIAS >60 afios

50 180

471013161922 25283134374043 4649 52(2 5 8 1114 172023262932 3538 4144 47 5055 3 6 9 12 15 18 21 24 27 30 33 36 39 42 45 48 47 101316192225283134374043464952(2 5 8 1114 172023 2629323538 4144 47 50 53 3 6 9 12 15 18 21 24 27 30 33 36 39 42 45 48

201 2022 2023

DEFUNCIONES POR NEUMONIAS (Todos los Grupos de Edad): En |a presente semana se ha notificado 0 defuncidn(es), en total se tiene 87 defuncién(es).

REGION JUNIN: DISTRIBUCION DE CASOS DE IRAS Y NEUMONIAS EN < 5 ANOS POR PROVINCIAS

Casos de IRAs Casos de NEUMONIAS Casos de NEUMONIAS Defunciones Defunciones
en nifos < 5 aios en niifios < 5 afios en nifios > 5 aiios en nifios < 5 aifios en > 5 afios
A Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos
Semana |Acumulados| Semana |[Acumulados| Semana |Acumulados| Semana [Acumulados| Semana |Acumulados

CHANCHAMAYO 177 9,445 0 69 1 73 0 4 0 4
CHUPACA 62 4,045 0 41 1 82 0 0 0 6
CONCEPCION 88 3,926 0 19 0 87 0 1 0 3
HUANCAYO 529 26,913 2 251 12 555 0 4 0 37
JAUJA 90 5,565 0 53 0 291 0 0 0 0
JUNIN 52 2,085 0 20 1 39 0 0 0 1
SATIPO 385 18,127 3 143 3 150 0 12 0 2
TARMA 91 6,214 0 28 0 60 0 0 0 13
YAULI 34 3,489 0 32 0 115 0 0 0 0
Total 1,508 79,809 5 656 18 1,452 1] 21 0 66

f Oficina de Epidemiologia Pig-
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ENFERMEDADES DIARREICAS AGUDAS — ACUOSAS Y DISENTERICAS — DEFUNCIONES POR EDAS

DIARREA AGUDA ACUOSA: En la Regidn Junin, en total de EDAS en esta semana se ha notificado 703
episodios, el acumulado es de 43679 episodios.
e En menores de 5 aiios, en esta semana se ha notificado 337 episodios, el acumulado es de 18875
episodios.
e De 1 a4 aiios, en esta semana se ha notificado 239 episodios, el acumulado es de 14280 episodios.
e En menores de 1 afio, en esta semana se ha notificado 98 episodios, el acumulado es de 4595 episodios.
e En mayores de 5 afios, en esta semana se ha notificado 366 episodios, el acumulado es de 24804
episodios.
DEFUNCION POR EDAS: En esta semana, se ha notificado 0 defuncidn(es), en total se tiene 6 defuncidn(es).

Tabla de Riesgo por Distritos

(TIA x 1000 hab.)

DISTRITO

SANTA BARBARA DE CA

SANTA ROSA DE SACCO

CHUPURO

CHACAPALPA

SUITUCANCHA

PACA

TIA

EDAs <5a

JAUJA 8.6
LEONOR ORDODEZ

CULLHUAS 0.9
LA OROYA 8
PARIAHUANCA

SAN PEDRO DE CAJAS
LLAYLLA

ULCUMAYO
COVIRIALI 8
MOLINOS 87.9
SANTO DOMINGO DE A 87.6
PACCHA 8
RIO TAMBO 82.0
MARISCAL CASTILLA 6.8
HUACHAC 6
LLOCLLAPAMPA

PALCAMAYO 64
SAPO 8
HUERTAS 6
PUCARA 0
MAZAMARI
VITOC
JULCAN
COCHAS
ONDORES

DISENTERICAS: En la Region Junin, en esta semana se ha notificado 1 episodios(s), el acumulado es de 117
episodios de disenterias en menores de 5 afios.

Regidn Junin: Canal endémico de EDAs en < de 5 aiios

123 45 6 7 8 9 1011 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52
SEMANA EPIDEMIOLOGICA

REGION JUNIN: DISTRIBUCION DE CASOS DE EDAS ACUOSAS Y DISENTERICAS EN < 5 DE ANOS POR PROVINCIAS

Casos de EDAs en nifios | Casos de EDAs en nifios Casos de EDAs . Disenterias en nifios
= = = Defunciones ~
<1 afio de 1 a 4 afios en >5 afios <5 afios
PROVINCIA
Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos
Semana |Acumulados| Semana |Acumulados| Semana [Acumulados| Semana |Acumulados| Semana |Acumulados
CHANCHAMAYO 22 595 30 1,863 52 3,214 0 3 0 14
CHUPACA 3 189 11 568 15 1,002 0 0 0 3
CONCEPCION 1 175 7 654 27 1,359 0 0 0 0
HUANCAYO 32 1,501 58 4,014 134 9,406 0 1 0 45
JAUJA 6 250 12 886 47 2,491 0 0 0 40
JUNIN 1 83 2 321 10 872 0 0 0 0
SATIPO 30 1,400 103 4,463 31 2,139 0 1 0 8
TARMA 2 243 12 922 33 2,096 0 1 0 2
YAULI 1 159 4 589 17 2,225 0 0 1 5
Total 98 4,595 239 14,280 366 24,804 0 6 1 117
REGION JUNIN: ENFERMEDADES INMUNOPREVENIBLES POR DANOS Y PROVINCIAS
S E\SE?\\,’;RS%’ ﬁg-,r;r’ HEPATITIS B PARALESS;ACIDA PAROTIDITIS 2%?4(:_%\215()%22 RUBEOLA Cg:i'_i?\"‘r?‘\ SARAMPION TETANOS TOS FERINA VAR(I)CTER":SCON cgasﬁ"ggmzs
Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos
CHANCHAMAY(Q 0 0 3 51 0 0 0 1 0 0 0 1 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1
CHUPACA 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
CONCEPCION 0 0 0 8 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 8
HUANCAYO 0 2 0 68 0 0 0 12 0 0 0 5 0 1 0 4 0 0 0 2 0 2 0 72
JAUJA 0 0 0 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
JUNIN 0 0 0 2 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
SATIPO 0 0 2 93 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 10 24 0 0 0 4
' TARMA 0 0 0 4 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 10
YAULL 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Total [ 3 5 233 0 2 o 15 0 1 0 6 o 2 o 5 o 1 10 27 o 2 0 96
En esta semana se notifica: 0 casos(s) de ESAVI - EVENTO ADVERSO POST VACUNAL , 5 casos(s) de HEPATITISB  , 0 casos(s) de PARALISIS FLACIDA
AGUDA , 0 casos(s) de PAROTIDITIS , 0 casos(s) de PAROTIDITIS CON COMPLICACIONES, 0 casos(s) de RUBEOLA , 0 casos(s) de RUBEOLA
CONGENITA , 0 casos(s) de SARAMPION  , 0 casos(s) de TETANOS , 10 casos(s) de TOS FERINA , O casos(s) de VARICELA CON OTRAS
COMPLICACIO , 0 casos(s) de VARICELA SIN COMPLICACIONES

Oficina de Epidemiologia Pag.
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En esta semana se

Tabla de Riesgo por Distrito

Guillain Barre
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Curva Historica

notifica 0 caso(s),

teniéndose un total
de 12 caso(s); Se
actda con la emisién
de la Alerta

Epidemioldgica AE-
05-2019 EPI-RSJ-

DIRESA Junin -2019.

PROVINCIA DISTRITO [ TIA |
HUANCAYO  |[HUANCAYO 0.02
CHILCA 0.01
EL TAMBO 0.01
QUILCAS 0.24
SAN AGUSTIN 0.05
SICAYA 0.04
JAUJA SAUSA 0.30
JUNIN ONDORES 10.05
SATIPO LLAYLLA 1.28
MAZAMARI 0.23

15

05

il

4 7 1013161922 2528 3134374043 46 49 52(2 5 8 1114 17 20 23 26 2932 35384144 475053 3 6 9 12 15 18 21 24 27 30 33 36 39 42 45 48 51

2021

2022

REGION JUNIN: ENFERMEDADES METAXENICAS POR DANOS Y PROVINCIAS

2023

DENGUE SIN DENGUE CON DENGUE GRAVE ENFERMEDAD DE | FIEBRE AMARILLA LEISHMANIASIS LEISHMANIASIS MALARIA POR P. ZIKA ZIKA SINTOMATICO
Provincia SENALES DE SENALES DE CHAGAS SELVATICA CUTANEA MUCOCUTANEA VIVAX EN GESTANTES
Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos
semana | Acumulados | semana | Acumulados | semana | Acumulados | semana | Acumulados | semana | Acumulados | semana | Acumulados | semana | Acumulados | semana | Acumulados | semana | Acumulados | semana | Acumulados
CHANCHAMAYQ| 120 6,575 5 820 0 31 0 5 0 9 2 154 0 18 0 7 0 5 0 0
CHUPACA 0 2 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
CONCEPCION 0 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
HUANCAYO 0 30 0 3 0 0 0 5 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0
JAUJA 0 4 0 1 0 0 0 1 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0
JUNIN 0 8 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0
SATIPO 58 5,033 1 308 0 4 0 0 0 17 0 241 1 24 5 389 0 0 0 0
TARMA 0 7 0 0 0 0 0 1 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0
YAULI 0 2 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Total 178 11,665 6 1,133 0 36 [ 13 0 26 2 401 1 43 5 397 o 5 0 o
Dengue: CURVA HISTORICA
En la presente semana se notifica 185 caso(s), en | &®
total se ha notificado 13046 caso(s), 12834 =D
caso(s) son autéctonos, 212 caso(s) son 500 P

importados de otras regiones, el 44.9% fue
notificado por la Red CHANCHAMAYO, el 22.2%
por la Red PICHANAKI, el 17.8% por la Red SATIPO,

el 14.1% por la Red PANGOA.

El (27.5%) son casos Confirmados, el (0.3%) son

casos Probables, el

Descartados.

El: 90.9% son DENGUE SIN SIGNOS DE ALARMA, el
8.8% son DENGUE CON SIGNOS DE ALARMA, el

(72.2%)

0.3% son DENGUE GRAVE.

400

son  casos

ek ||“" I
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2023

Tabla de Riesgo por Distritos

PROVINCIA DISTRITO TIA
CHANCHAMAYO |CHANCHAMAYO 22.40
PERENE 11.18

PICHANAQUI 9.89

SAN LUIS DE SHUARO  6.76

SAN RAMON 19.80

VITOC 1.86

SATIPO SATIPO 8.26
COVIRIALI 7.86

LLAYLLA 1.28

MAZAMARI 2.56

PAMPA HERMOSA 0.29

PANGOA 6.31

RIO NEGRO 3.64

RIO TAMBO 2.38

VIZCATAN DEL ENE 2.61

Total 2.55

TIA x distritos x 1,000 hab.

a
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REGION JUNIN: DISTRIBUCION DE TUBERCULOSIS POR PROVINCIAS
MAPA DE RIESGO

En esta semana se notifica: 0 casos de TBC ABANDONO
RECUPERADO , 0 casos de TBC EXTENSAMENTE
RESISTENTE (T , 0 casos de TBC MILIAR , 0 casos de
TBC MONORESISTENTE , 0 casos de TBC
MULTIDROGORESISTENTE 0 casos de TBC
POLIRESISTENTE , 4 casos de TBC PULMONAR C/CONF.
BACTERIOL , 1 casos de TBC PULMONAR S/CONF.
BACTERIOL , 0 casos de TBC RECAIDA |, 2 casos de
TUBERCULOSIS EXTRAPULMONAR

TBC ABANDONO | TBC EXTENSAMENTE TBC MILIAR TBC TBC TBC TBC PULMONAR TBC PULMONAR TBC RECAIDA TUBERCULOSIS
Provincia RECUPERADO RESISTENTE (T MONORESISTENTE | MULTIDROGORESIS | POLIRESISTENTE _|C/CONF. BACTERIOL | S/CONF. BACTERIOL EXTRAPULMONAR
Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos
semana Acumulados semana Acumulados semana | Acumulados semana Acumulados semana | Acumulados semana Acumulados semana Acumulados semana Acumulados semana Acumulados semana | Acumulados
CHANCHAMAY(C 0 1 0 1 0 0 0 4 0 2 0 0 0 119 0 26 0 1 0 24
CHUPACA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 6 0 1 0 0 0
CONCEPCION 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0 1 0 0 0 2
HUANCAYO 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 4 81 1 16 0 0 0 50
JAUJA 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 7 0 3 0 0 0 4
JUNIN 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
SATIPO 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 81 0 11 0 0 1 9
TARMA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 18 0 3 0 0 1 7
YAULT 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 4
Total 0 2 0 1 0 4 0 4 0 3 0 0 4 316 1 61 0 1 2 107
REGION JUNIN: DISTRIBUCION DE OTRAS ENFERMEDADES TRANSMISIBLES POR PROVINCIAS
En esta semana se notifica: O casos de HEPATITIS HEPATITIS A INFECCION POR VIH | SIFILIS CONGENITA | SIFILISMATERNA | SoND- INMUNODEF.
A , 3 casos de INFECCION PORVIH, 0 orovinci ARORIRI
casos de SIFILIS CONGENITA , 1 casos de rovincia Casos de Casos Casos de Casos Casos de Casos Casos de Casos Casos de Casos
SIEILIS MATERNA , 4 casos de SIND. la semana [Acumulados |la semana | Acumulados |la semana | Acumulados |la semana [Acumulados |la semana | Acumulados
INMUNODEF. ADQUIRI ) CHANCHAMAYO 0 0 0 28 0 2 0 53 0 4
CHUPACA 0 2 0 7 0 4 0 6 0 9
CONCEPCION 0 0 0 6 0 1 0 3 1 11
MAPA DE RIESGO DE VIH HUANCAYO 0 23 2 103 0 15 0 50 2 115
JAUJA 0 0 0 3 0 0 0 0 1 9
JUNIN 0 1 0 1 0 0 0 2 0 0
SATIPO 0 3 1 68 0 5 1 65 0 7
TARMA 0 0 0 13 0 0 0 2 0 0
YAULI 0 0 0 3 0 0 0 0 0 0
Total 0 29 3 232 0 27 1 181 4 155
VIGILANCIA DE ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES
REGION JUNIN: DISTRIBUCION DE CASOS DE MUERTE MATERNA Y MATERNO PERINATAL POR PROVINCIAS
MUERTE MATERNA MUERTE MATERNA MUERTE MATERNA En esta semana se notifica: 0 casos de MUERTE MATERNA
- DIRECTA INCIDENTAL INDIRECTA PUERE AN
Provincia DIRECTA , 0 casos de MUERTE MATERNA INCIDENTAL
Casos de Casos Casos de Casos Casos de Casos Casos de Casos
la semana [ Acumulados |la semana | Acumulados | la semana | Acumulados |la semana | Acumulados , 0 casos de MUERTE MATERNA INDIRECTA , 2
CHANCHAMAYO 0 1 0 0 0 2 0 33 casos de MUERTE PERINATAL
CHUPACA 0 0 0 0 0 0 0 5
CONCEPCION 0 1 0 0 0 1 0 11 . .
FUANGAYO P T e 1 o 5 5 4 En total se tiene: 7 casos de MUERTE MATERNA DIRECTA
JAUIA 0 0 0 0 0 0 0 9 , 2 caso de MUERTE MATERNA INCIDENTAL, 7
JUNIN 0 0 0 0 0 0 0 0 casos de MUERTE MATERNA INDIRECTA , 207 casos de
SIS 9 4 0 1 0 2 9 27 MUERTE PERINATAL .
TARMA 0 1 0 0 0 0 0 16
YAULI 0 0 0 0 0 0 0 2
Total )] 7 ] 2 )] 7 2 207
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ENF. TRANSMITIDAS POR
ANIMALES PONZONOSOS

ENFERMEDADES
ZOONOTICAS

Boletin Epidemioldgico — Region Junin S.E. 51-2023 -

DIABETES

En esta semana se notifica 3 casos de | En esta semana se notifica 4 casos de | En esta semana se notifica: 0 casos de DIABETES MELLIT. NO ESPECIF.
LOXOCELISMO , 4 caso de | CISTICERCOSIS , 4 casos de | ,27casosde DIABETES MELLIT. NO INSULINODE , 0 casos de DIABETES
OFIDISMO . HIDATIDOSIS , 2 casos de | MELLITUS EN EL EMBARAZO , 1 casos de DIABETES MELLITUS
En total se tiene: 135 casos de | LEPTOSPIROSIS INSULINODEPE , 0 casos de OTRAS DIABETES MELL. ESPEC.
LOXOCELISMO , 160 casos de | En total se tiene: 77 casos de | Entotalse tiene: 53 casos de DIABETES MELLIT. NO ESPECIF. ) 1,691
OFIDISMO . CISTICERCOSIS , 213 casos de | casosde DIABETES MELLIT. NO INSULINODE , 2 casos de DIABETES
HIDATIDOSIS , 94 casos de | MELLITUS EN EL EMBARAZO , 18 casos de DIABETES MELLITUS
LEPTOSPIROSIS INSULINODEPE , 0 casos de OTRAS DIABETES MELL. ESPEC. .
TRANSMITIDAS POR ANIMALES
PONZONOSOS ENFERMEDADES ZOONOTICAS DIABETES
Provincia LOXOCELISMO OFIDISMO CISTICERCOSIS HIDATIDOSIS LEPTOSPIROSIS | AR e T N0 A T O [ D T s | P e
Casos de Casos Casos de Casos Casos de Casos Casos de Casos Casos de Casos Casos de Casos Casos de Casos Casos de Casos Casos de Casos
la semana | Acumulados | la semana [ Acumulados | la semana | Acumulados | la semana [Acumulados | la semana | Acumulados | la semana [ Acumulados | la semana | Acumulados | la semana [ Acumulados | la semana | Acumulados

N B 2 L 63 0 3 0 > 0 32 L N SRR S S 27 e TR R 0 L
CHUPACA 0 2 0 0 0 5 0 13 0 3 0 1 0 32 0 0 0

CONCEPCION 0 7 0 0 3 8 1 10 0 1 0 0 0 88 0 1 0 1
HUANCAYO 3 100 0 1 1 52 3 148 0 11 0 3 3 764 0 1 0 9
JAUJA 0 19 0 1 0 2 0 20 0 0 0 45 0 17 0 0 0 0
JUNIN 0 2 0 0 0 0 0 5 0 1 0 0 0 6 0 0 0 0
SATIPO 0 3 3 95 0 2 0 3 1 43 0 0 1 142 0 0 0 1
TARMA 0 0 0 0 0 4 0 3 0 1 0 0 15 376 0 0 1 2
'YAULT 0 0 0 0 0 1 0 1 2 0 0 0 9 0 0 0 1
Total 3 135 4 160 4 77 4 213 2 94 0 53 27 1,691 0 2 1 18

REGION JUNIN: EFECTO TOXICO DE PLAGUICIDAS
MAPA DE RIESGO

En esta semana se notifica: 0 casos de EFECTO TOXICO DE OTRAS SUSTACIAS

INORGANICAS , 0 casos de EFECTO TOXICO DE PLAGUICIDAS ,
HERBICIDAS Y FUNGICIDAS , 0 casos de INSEC. HALOGENADOS , 2
casos de INSEC. ORG. FOSF. Y CARB , 0 casos de OTROS INSECTICIDAS

, 0 casos de OTROS PLAGUICIDAS
ESPECIFICADO , 0 casos de RODENTICIDAS
En total se tiene : 0 casos de EFECTO TOXICO DE OTRAS SUSTACIAS INORGANICAS

, 0 casos de PLAGUICIDA NO

, 6 casos de EFECTO TOXICO DE PLAGUICIDAS , 7 casos de
HERBICIDAS Y FUNGICIDAS , 1 casos de INSEC. HALOGENADOS , 135
casos de INSEC. ORG. FOSF. Y CARB , 14 casos de OTROS INSECTICIDAS

, 11 casos de OTROS PLAGUICIDAS
ESPECIFICADO

, 13 casos de PLAGUICIDA NO

EOF'EIS«-(S) ;-l?s)'(l'liglgg EFECTO TOXICO DE HERBICIDAS Y INSEC. INSEC. ORG. FOSF. Y OTROS OTROS PLAGUICIDAS PLAGUICIDA NO
Provincia INORGANICAS PLAGUICIDAS FUNGICIDAS HALOGENADOS CARB INSECTICIDAS ESPECIFICADO
Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos Casos de la Casos
semana | Acumulados | semana | Acumulados | semana | Acumulados | semana | Acumulados | semana | Acumulados | semana | Acumulados | semana | Acumulados | semana | Acumulados
CHANCHAMAYQ 0 0 0 0 0 4 0 0 0 5 0 10 0 1 0 1
CHUPACA 0 0 0 2 0 2 0 0 0 12 0 0 0 0 0 7
CONCEPCION 0 0 0 0 0 0 0 0 1 7 0 1 0 0 0 2
HUANCAYO 0 0 0 1 0 0 0 1 1 78 0 0 0 2 0 1
JAUJA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0 0 0 6 0 2
JUNIN 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
SATIPO 0 0 0 2 0 1 0 0 0 5 0 1 0 0 0 0
TARMA 0 0 0 1 0 0 0 0 0 23 0 2 0 0 0 0
YAULIT 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 2 0 0
Total 0 )] o 6 )] 7 0 1 2 135 0 14 )] 11 0 13
BROTES: ANO 2023
BROTES ANO 2023 MES: NOVIEMBRE - DICIEMBRE
FECHA DE N2 DE N2 DE
N2 EVENTO RED/ HOSPITAL LOCALIDAD NOTIFICACION [AFECTADOS | INFORMES
1 VARICELA SIN COMPLICACIQP.S. AUQUIMARCA AUQUIMARCA 2/11/2023 2 2
2 FIEBRE AMARILLA HOSPITAL PICHANAKI PERENE 2/11/2023 1 1
3 ENFERMEDAD MANO PIE BJC.S. CHILCA CHILCA 3/11/2023 2 2
4 EPIZOOTIA- GRIPE AVIAR- E]C.S PEDRO SANCHEZ MEZA CHUPACA 7/11/2023 4 1
5 ENFERMEDAD MANO PIE BJC.S LA LIBERTAD HUANCAYO 8/11/2023 7 3
6 ETA C.S.PERENE. CHANCHAMAYO PERENE (I.E Santa Ana) 13/11/2023 13 1
7 EPIZOOTIA- GRIPE AVIAR- E]C.S. HUAYUCACHI HUAYUCACHI-COLPA 14/11/2023 5 1
8 DENGUE P.S.CBANTIA CHUQUIBAMBILLA 14/11/2023 5 1
9 ENFERMEDAD MANO PIE BJC.S PILCOMAYO PILCOMAYO (1.E N°600) 17/11/2023 3 3
10 ENFERMEDAD MANO PIE BJC.S LA LIBERTAD HUANCAYO (I.E.N231541) 17/11/2023 3 3
11 DENGUE C.S. SAN RAMON-CHANCHAMAYO|PUENTE HERRERIA 18/11/2023 4 2
12 ENFERMEDAD MANO PIE BQP.S HUANCAN HUANCAN 21/11/2023 4 1
13 ENFERMEDAD MANO PIE BJC.S. JUAN PARRA DEP RIEGO EL TAMBO 21/11/2023 5 2
14 VARICELA SIN COMPLICACIQHOSP. FELIX MAYORCA SOTO TARMA 24/11/2023 4 2
15 ENFERMEDAD MANO PIE BJC.S LA LIBERTAD HUANCAYO 30/11/2023 26 1
16 ENFERMEDAD MANO PIE BJC.S LA LIBERTAD HUANCAYO 30/11/2023 7 1
17 TOS FERINA P.S. INPANAKIARI BATIPO -CCNN GARZACOCHA|  1/12/2023 1 1
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INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS

TENDENCIA SEMANAL DE CASOS

TIA
(x 100,000)
IRA<5a | 79809.0
NEU <5a 656.0
NEU >60 a 746.0
SOB <5a

1740.0 II||.-II|.-Illllll““lllllllllll

ENFERMEDADES DIARREICAS AGUDAS

TIA
(x 100,000)
DAA<5a| 134.4
DAA >5a 19.9
DIS<5a 0.8
FEBRILES
TIA
(x 1,000)
FEB TOTAL

TENDENCIA SEMANAL DE CASOS

TENDENCIA SEMANAL DE CASOS

02 |ttt
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Dx. INDIVIDUALES TENDENCIA SEMANAL DE CASOS DX. INDIVIDUALES TENDENCIA SEMANAL DE CASOS
DENGUE SIN SIGNOS DE ALARMA |l pacuicioano especicao |y b
DIABETES MELLIT. NO INSULINODE OTROS PLAGUICIDAS v oawm Lo
DENGUE CON SIGNOS DE ALARMA ENFERMEDAD DE CARRION AGUDA | - 1 " f
PLOMO Y SUS COMPUESTOS DIARREA DISENTERICA A
|ETISHMANIASIS CUTANEA INFECCIONES RESP. AGUDAS INUSITA v b il
StF1LIS NO ESPECIFICADA HERBICIDAS Y FUNGICIDAS | |
MALARIA POR P. VIVAX INFECCRESP.AGUDA GRAVE INUSTTAL, ¢ |y 4
TBC PULMONAR C/CONF. BACTERIOL || RODENTICIDAS i m |
HIDATIDOSIS LEEAIIISES [ | l
INFECCION POR VIH MUERTE MATERNA INDIRECTA NN |
HEPATITIS B MUERTE MATERNA DIRECTA 111 I 1l
MUERTE PERINATAL EFECTO TOXICO DE PLAGUICIDAS e | |
SIFILIS MATERNA RUBEOLA . b
OFIDISMO 1 DEFUNCION POR EDA 1 o |
SIND. INMUNODEF. ADQURID-SIDA | ZIKA noa |
ECACCERISO) ol ol ot L, SARANEISN | Il
sec. oRG. Fosr. ¥ CARBAMATOS |, Lyl s vl | 1t ll it [IEERIHER [ [
TUBERCULOSIS EXTRAPULMONAR TBC MONORESISTENTE | 1
LEPTOSPIROSIS PARALISIS FLACIDA AGUDA | Il
DEFUNCION POR NEUMONIA ESAVI - EVENTO ADVERSO POSTVACU| | |1
VARICELA SIN COMPLICACIONES [, TBC MULTIDROGORESISTENTE (T8 M || |
CISTICERCOSIS | DIABETES MELLITUS EN EL EMBARAZ[|
TBC PULMONAR S/CONF. BACTERIOL | VARICELA CON OTRAS COMPLICACIO | |
DIABETES MELLIT. NO ESPECIF. I DIFTERIA | |
LEISHMANIASIS MUCOCUTANEA | ., TETANOS | |
RUBEOLA CONGENITA CENTINELA | it ¢ Lk Th Il Thlws 14 & TBC ABANDONO RECUPERADO | |
DENGUE GRAVE T P . TIFUS EXANTEMATICO | |
TOS FERINA , all RUBEOLA CONGENITA | |
HEPATITIS A ol R | MUERTE MATERNA INCIDENTAL | |
FIEBRE AMARILLA SELVATICA vioohh bl oollan INSEC. HALOGENADOS |
LS CONGENITA wocdl o w e woal COLERA |
INFLUENZA A HINL el TBC RECAIDA |
DIABETES MELLITUS INSULINODEPE | vy uli il PAROTIDITIS CON COMPLICACIONES |
ENFERMEDAD DE CHAGAS e e v ow TBC RESPIRATORIA NO ESPECIFIC |
PAROTIDITIS , R FIEBRE DE CHIKUNGUNYA |
OTROS INSECTICIDAS A . TBC EXTENSAMENTE RESISTENTE (T |
|SINDROME DE GUILLAIN BARRE w oo oml|

MONITOREO DE LA INFORMACION DEL SISTEMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

Para el afio 2020 seguin Resolucién Directoral N° 133 del 28 de febrero del 2019 se aprueba la conformacion de 11 Unidades ejecutoras, las cuales seran una unidad de
epidemiologia quienes deben notificar semanalmente. EL PUNTAJE MiNIMO ACEPTABLE ES 92%.

INDICADORES DE MONITOREO DE LA INFORMACION - S.E. 51- 2023

CALIDAD DEL | RETROALIMENTA | REGULARIZACIO
RED OPORTUNIDAD | COBERTURA DATO e N SEGUIMIENTO |TOTAL| 9% ALCANZADO
Hosp. D.A.C. - Hyo. 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Hosp. El Carmen - Hyo. 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 Hosp.D.A.C. -
Valle del Mantaro 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Chupaca 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Jauja 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Junin 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Tarma 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Chanchamayo 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Pichanaki 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Satipo 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Pangoa 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
Total DIRESA 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0

% DE ALCANCE

% ALCANZADO DE INDICADORES DE EVALUACION

SEMANA EPIDEMIOLOGICA

100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100

1234 5 6 7 8 9 10111213 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52 53

Esta informacion es actualizada semanalmente y los datos aqui
presentados estdn sujetos a variaciones que dependen de la
actualizacion.
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