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LA PAROTIDITIS O PAPERAS

Es una enfermedad viral producida por el paramixovirus, este virus
inicialmente penetra y se multiplica en las células del aparato respiratorio
para luego ser transportado por la sangre hacia todos los tejidos.
Tiene especial predileccion por las glandulas salivares, en especial la glandula
pardtida. Por esto, se puede realizar un cultivo de la saliva para el
diagndstico. También se puede aislar en la orina o en cualquier otro tejido.
El contagio de la enfermedad puede ser por contacto dircto, por objetos
contaminados con saliva u orina.
Puede presentarse a cualquier edad, siendo mas frecuente en adultos
jévenes.
El periodo en que suelen aparecer los sintomas es aproximadamente 3-7
dias, aunque esto es muy variable de una persona a otra.
Inicialmente aparece dolor y endurecimiento en la zona correspondiente a la
glandula parétida (entre el I6bulo de la oreja y la mandibula), generalmente
debido a la inflamacidn de la zona.
Caracteristicamente el l6bulo de la oreja suele elevarse. La zona afectada
tiende a ser dolorosa a la palpacidn e incluso con la administracén de acidos
(limdn, vinagre, etc.)
Tras el contagio, el aumento del tamafio de la glandula alcanza su maximo
volumen a los 2-3 dias. Generalmente primero se inflama un lado y en el
transcurso de 2 dias, el otro lado.
Suele asociarse a fiebre menor de 402°C.
Sintomas mas habituales:

e Dolory endurecimiento de la glandula parétida.

e  Fiebre.

e Cansancio y malestar general.
"Cuando esta infeccion aparece en chicos jovenes es importante acudir al
especialista para evitar la infeccidn testicular que puede causarles problemas
de infertilidad en el futuro".

GLANDULA
PAROTIDA
HINCHADA




INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS

Las Infecciones Respiratorias Agudas constituyen un importante problema de salud publica ya que ocupa en el pais el primer
lugar dentro de las causas de morbilidad general y la atencién médica de estos casos se da especialmente en los recién nacidos.
En el Peru, se estima que tres de cada cuatro consultas que se otorgan en los servicios de los establecimientos de salud para
atender enfermedades infecciosas, corresponden a problemas  respiratorios agudos, por cuanto constituyen la primera causa de
muerte en todas las etapas de vida, especialmente en los infantes, en el que la NEUMONIA es la responsable del mayor
porcentaje de las defunciones.

La Infeccién Respiratoria Aguda (IRA) esta conformada por un grupo de enfermedades cuyo hecho en nuestro pais se incrementa
con relacion al descenso de temperatura. Aunque el frio, en si mismo, no es causante de esta enfermedad, existen habitos y
conductas asociadas a las bajas temperaturas que aumentan el riesgo de enfermar. Asimismo, agentes de algunas enfermedades
suelen encontrar al huésped (personas) con menos defensas que en la estacién de verano.

En el afio 2023 a la S.E 38 se notificaron 8139 episodios de infeccion respiratoria aguda en nifios menores de 5 afios en la RED
HUAROCHIRI, siendo la Micro Red Ricardo Palma (70.0) quien presenta la mayor incidencia en porcentajes. La Micro Red Langa
(12.0), Micro Red San Mateo (7.0), Hospital Matucana (6.0), Micro Red Huarochiri (3.0), Micro Red Huinco (1,0) presentan
menor incidencia de episodios.

En el Canal Endémico observamos un incremento de casos en comparacion a la Ultimas semana, en el cuadro comparativo de
tendencia por afios se evidencia un incremento notablemente en comparacion al afio 2022. El pico mas alto y resaltante
corresponde a la semana anterior encontrandonos en la zona de Alarma.

En el canal endémico el afio 2023 nos encontramos en Zona de Alarma a la Semana Epidemioldgica 38.
El acumulado es de 8139 episodios de infecciones respiratorias agudas, 0 defunciones en menores de 5 afios.

Grafico N° 1: Canal Endémico de IRAS por Semana Epidemiolégica, Grafico N° 2: Tendencia comparativa de IRAS,
RED HUAROCHIRI 2023. a la S.E 38 RED HUAROCHIRI 2018 al 2023, a la S.E 38
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Tabla N° 1: IRAS episodios por Micro Redes, RED HUAROCHIRI 2023, a la S.E 38

IRAS A LA S.E 38 ACUMULADO 1*38-2023

HOSPITAL Y MICRO REDES TOTAL DEFUNC £ TOTAL DEFUNC 0]
- TOTAL semanal - TOTAL ACUMULADO
DE IRAS POR IRAS DE IRAS DE IRAS POR IRAS DE IRAS

HOSPITAL MATUCANA 11 o 11 6 aas o aas [
MICRO RED HUAROCHIRI 11 o 11 6 32> o 322 a
MICRO RED LANGA 14 o 14 7 1006 o 1006 12
MICRO RED RICARDO PALMA 132 o 132 68 seso o 5659 70
MICRO RED SAN MATEO 14 o 14 7 seo o 569 7
MICRO RED HUINCO 11 o 11 6 13s o 13s 2
RED HUAROCHIRI 193 o 193 100 8139 o 8139 100




Neumonias

La neumonia es una infeccién de uno o los dos pulmones. Muchos gérmenes, como bacterias, virus u hongos, pueden causarla.
También se puede desarrollar al inhalar liquidos o quimicos.

Las personas con mayor riesgo son las mayores de 65 afios o menores de dos afios o aquellas personas que tienen otros
problemas de salud.

En el afio 2023 a la S.E 38 se reporta 0 episodios de Neumonia en nifios menores de 5 afios en la RED HUAROCHIRI.

En el Canal Endémico nos encontramos en la zona de Exito a la S.E 38 en la Red de Salud Huarochiri.

Grafico N° 3: Canal Endémico de NEUMONIAS por Semana Epidemioldgica, Grafico N° 4: Tendencia comparativa de NEUMONIAS,

RED HUAROCHIRI 2023, ala S.E 38 RED HUAROCHIRI 2018 al 2023, a la S.E 38
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FUENTE: SISTEMAS DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA (NOTISP)
ELABORADO POR LA DIRECCION DE EPIDEMIOLOGIA - RED HUAROCHIRI

Tabla N° 2: NEUMONIA episodios por provincia, RED HUAROCHIRI 2023, ala S.E 38

NEUMONIAS A LA S.E 38 ACUMULADO 1*38-2023
2 £ < z
= 3 = 3 %
o 3 Sz Yo s 3 =2 e o
HOSPITAL Y MICRO REDES TOTAL == S2E MENSUAL TOTAL g = SEZE MENSUAL
DE 2 3 |ToTAL| £ =5 DE DE NEUM 2 5 | ToTAaL == 3 DE
= S =S - = S =S
NEUMONIAS | & : £8 NEUMONIAS a2 : 28 NEUMONIA
S E S = s
a~ = a =
& &
= =
HOSPITAL MATUCANA o o o 0.0 o o o o 0.0 [e]
MICRO RED HUAROCHIRI o o (o] 0.0 (o] 1 o 1 0.0 o
MICRO RED LANGA o o o 0.0 o o o o 0.0 [e]
MICRO RED RICARDO PALMA o o (o] 0.0 (o] 3 o 3 0.0 o
MICRO RED SAN MATEO o o o 0.0 o o o o 0.0 (o]
MICRO RED HUINCO o o (o] 0.0 (o] [e] o (o] 0.0 o
TOTAL o o o 0.0 o] a o a4 0.0 [o)

FUENTE: SISTEMAS DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA (NOTISP)
ELABORADO POR LA DIRECCION DE EPIDEMIOLOGIA — RED HUAROCHIRI




Sindrome Obstructivo Bronquial / Asma

En la Semana Epidemiologica 38 tenemos 0 episodios de Sindrome obstructivo bronquial-Asma en la Red Huarochiri.

En la distribucion semanal por Micro Redes tenemos al Hospital Matucana (50.0%), Micro Red Langa (0,0%), Micro Red
Ricardo Palma (50.0 %), Micro Red Huarochiri (.0%), Micro Red San Mateo (0 %), cabe mencionar que las
Micro Redes restantes presentan notificacion negativa.

En el Canal Endémico, observamos un descenso en la cantidad de casos comparado con el reporte de la semana anterior,
ingresando a la Zona de Exito.

El acumulado de la RED HUAROCHIRI es de 14 episodios, y la Incidencia acumulada es de 0.3 por 1000 menores de 5 afios.

Entre las Micro Redes que tienen la mayor incidencia acumulada en menores de 5 afios tenemos: Micro Red Ricardo Palma
(7), Hospital Maturana (7).

El 100 % del reporte corresponde al grupo atare6 de menores de 5 afios.

Haciendo un comparativo de tendencia acumulada, podemos observar que en el afio 2023 hay un descenso de caso de Sob/Asma En relacién al
afio 2022, los casos son menores y presenta una tendencia baja.

Grafico N° 5: Canal Endémico de SOB/ASMApor Semana Epidemiolégica, Grafico N° 6: Tendencia comparativa de SOB/ASMA,
RED HUAROCHIRI 2023, a la S.E 38 RED HUAROCHIRI 2018 al 2023, ala S.E 38
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Tabla N° 3: SOB/ASMA episodios por provincia, RED HUAROCHIRI 2023, a la S.E 38

INCIDENCIA %
SOB/ASMA ACUMULADO MENSUAL DE °
HOSPITAL Y MICRO REDES MENSUAL
S.E 38 1*38- 2023 SOB/ASMA. <5

ANOS X 1,000 Hab DERSOBZASE

HOSPITAL MATUCANA (0] 7 0.2 50
MICRO RED HUAROCHIRI (0] (0] 0.0 0]
MICRO RED LANGA (0] (0] 0.0 (0]
MICRO RED RICARDO PALMA (0] 7 0.0 50
MICRO RED SAN MATEO (0] (0] 0.0 (0]
MICRO RED HUINCO (0] (0] 0.0 (0]

RED HUAROCHIRI 0 14 0.2 100

FUENTE: SISTEMAS DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA (NOTISP)
ELABORADO POR LA DIRECCION DE EPIDEMIOLOGIA - RED HUAROCHIRI




Situacion de las Enfermedades Sujetas a Vigilancia Epidemiologica

Enfermedad Diarreica Aguda

Segun la OMS define como diarrea la deposicién, tres 0 mas veces al dia (0 con una frecuencia mayor que la normal para la
persona) de heces sueltas o liquidas. La deposicion frecuente de heces formes (de consistencia solida) no es diarrea, ni
tampoco la deposicion de heces de consistencia suelta y “pastosa” por bebés amamantados. La diarrea suele ser un sintoma
de una infeccién del tracto digestivo o consecuencia de un trastorno funcional, que puede estar ocasionada por diversos
organismos bacterianos, viricos y parasitos. La infecciéon se transmite por alimentos o agua de consumo contaminado, o bien
de una persona a otra como resultado de una higiene deficiente. Las enfermedades diarreicas pueden tratarse con una
solucién de agua limpia, aztcar y sal, y con comprimidos de zinc.

A la semana Epidemiolégica 38 se notificaron 2913 episodios de diarreas acuosas y 45 diarreas disentéricas.

La Micro red Ricardo Palma presenta la mayor incidencia, donde el riesgo de padecer un cuadro diarreico por cada 1000
habitantes. Durante el afio 2023 a la semana 38 Las Micro Redes mas Afectadas son: Ricardo Paima (60.0), Langa (16.0),
Huarochiri (5.0), Matucana (11.0), San Mateo (4.0), Huinco (4.0).

En el Canal endémico observamos un descenso en la cantidad de casos, encontrandonos en la Zona de Seguridad en el
presente Ao, en la Provincia de Huarochiri.

No se reportan defunciones por esta causa en el afio 2023 hasta la S.E 38

El acumulado de la Red de Salud de Huarochiri es de 2958 episodios de enfermedades diarreicas: 2913 EDAS acuosas y 45
EDAS disentéricas, 0 defunciones.

En el afio 2023 a la S.E 38 reportamos 1,105 episodios mas, 0 hospitalizados y 0 defunciones, comparado al afio 2022.
Observamos que la tendencia es menor en el afio 2022.

En lo que respecta a la distribucion por grupo atared, tenemos la mayor parte se concentrada en los nifios mayores de 4
afios con el 55% y en mayor presentacion en el sexo de varones (55.1%).

Grafico N° 7: Canal Endémico de EDAS por Semana Epidemiolégica, Grafico N° 8: Tendencia comparativa de EDAS,
RED HUAROCHIRI 2023, ala S.E 38 RED HUAROCHIRI 2018 al 2023, a la S.E 38
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Tabla N° 4: EDAS episodios por provincia, RED HUAROCHIRI 2023, a la S.E 38

EDAS ALASE 38 ACUMULADO 1*38-2023
5 w) Iy w
& 2 5 ] 2 5
HOSPITAL Y MICRO REDES § i = s = % § = a - = %
=1 Z o B 5 semanal = Z o 2 5 ACUMULADO
= 2] g = & DE EDAS = 2 2 2 = DE EDAS
[ = ] =
HOSPITAL MATUCANA EE 0 0 o | 13 17 ] o o 0 o |[[] 520 | 11
MICRO RED HUAROCHIRI 2 1 0 0 3 4 115 3 0 0 149 5
MICRO RED LANGA 5 0 0 0 5 7 Rl . 8 0 0 465 16
MICRO RED RICARDO PALMA | 4 0 0 o | 63 B | - 0 o [Bazer || eo
MICRO RED SAN MATEO 1 0 0 0 1 1 | = 0 0 0 125 4
MICRO RED HUINCO 6 0 0 0 6 8 I 0 0 0 126 4
RED HUAROCHIRI 74 1 0 0 75 100 2913 45 0 0 2958 100




Vigilancia Epidemiologica de Febriles

En la RED HUAROCHIRI a la S.E 38 se han reportado 5,691 episodios de Febriles siendo las Micro Redes con mas
episodios: Micro Red Ricardo Palma (73.6%), Micro Red Langa (9.7%), Matucana (6.2%), San Mateo (4.5%), Micro Red
Huarochiri (6.2), Micro Red Micro Red Huinco (0.8%).

En la distribucién por Etapas de vida, el 26 % se presenta en la etapa de vida Nifio, siendo el periodo Pre escolar afectado
alcanzando el 24% del reporte.

En el grafico N° 9 en el presente afio 2023 apreciamos un descenso comparado al afio 2022, sin embargo, si observamos
el grafico N°10 del comparativo de casos reportados por grupos de edad y porcentajes, encontramos que el reporte de casos
ha incrementado notablemente en el grupo de 1-4 afios, por lo que estamos tomando las medidas correctivas con el fin de
que las Micro Redes activen la vigilancia en todos los establecimientos de salud de la Provincia en el presente afio.

El acumulado es de 5,691 casos de febriles, la etapa de vida Nifio presenta el 28 % del reporte aculado. Micro Red
Ricardo Palma es la mas afectada con el (73.6%) de casos.

A la S.E 38 del aflo 2023 se reportaron 1,893 casos mas, en relacion al afio 2022.

Grafico N° 9: Febriles episodios por provincia, RED HUAROCHIRI 2023, a la S.E 38
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En relacion al analisis por Etapas de Vida comunicamos que los grupos de edad establecidos para esta vigilancia son
menores de 01 afio, de 1 a 4 afios, de 5 a 9 afios, de 10 a 19 afios, de 20 a 59 afios y de 60 a mas, de los cuales el
mayor porcentaje se encuentra en la etapa de Nifio con 28 % (1,563) del acumulado hasta el momento.




Vigilancia por Lesiones de Accidentes de Transito

Accidentes de Transito

En la Semana 38 la Red Huarochiri presento 0 casos de accidentes de transito, en la Provincia de Huarochiri.
Dichos eventos ocurren en zonas cercanas a la Carretera Central.
El acumulado es de 28 accidentes de transito y 87 Accidentados.

Tabla N° 6: Accidentes de Transito Acumulado por Distritos,  Grafico N° 11: Accidentes de Transito porcentaje Acumulado

RED HUAROCHIRI 2023, a la S.E 38 RED HUAROCHIRI 2018 al 2023, a la S.E 38
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Accidentados por transito

Se tiene el reporte de 87 accidentados, a la S.E 38 distribuidos por Distritos de acuerdo a su ocurrencia. En el andlisis por
etapas de vida, la poblacién Adulta es la mas afectada con el 44 % en relacion al acumulado de casos en la Provincia de
Huarochiri.

El acumulado es de 87 personas accidentadas por transito, los casos son hospitalizados de acuerdo a su gravedad y
atendidos en los diferentes hospitales de la jurisdiccion.

Tabla N° 7: Accidentados de Transito Acumulado por Distritos, Grafico N° 12: Accidentes de Transito porcentaje Acumulado
RED HUAROCHIRI 2023, a la S.E 38 Por grupo Atare6 RED HUAROCHIRI 2023, a la S.E 38
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Enlasemana 38 se reportan 0 casos de defuncién, El acumuladoe s de 0 casos de defuncion por accidente de transito.




ZOONOSIS

En zoonosis, la Mordedura Canina representan el 96.9 % del reporte, seguida de Mordedura de gato, Mono, Arana. Las reportadas
hasta el momento son las indicadas en la Tabla N.°8, y la incidencia mas alta la tienen las enfermedades detalladas a continuacién:

Tabla N° 8: Exposicion a Rabia por Micro Red, RED HUAROCHIRI 2023, a la S.E 38

EXPOSICION A RABIA
MORDEDURA ACCIDENTE MORDEDURA DE MORDEDURA DE MORDEDURA DE
HOSPITAL Y MICRO REDES CANINA TR ARachDO | TOR RATA o GATO T MONO o
SE 38 | ACUM. 138 S.E 38 | ACUM. 1138 SE 38 | ACUM. 1+38 SE 38 | ACUM. 138 S.E 38| ACUM. 1138
HOSPITAL MATUCANA 0 u o |8o5| 0 1 0w | o 0 0w | o 2 0w | 1 1 00
MICRORED HUAROCHIRI 0 2 067 | 0 0 0w | o 0 0w | o 0 0w | o 0 00
MICRORED LANGA 1 4 40| o 0 0w | o 0 0w | o 0 0w | o 0 00
MICRORED RICARDOPALMA | 4 251 [8423| 0 1 0w | o 0 0w | o 2 0w | o 1 00
MICRORED SAN MATEQ 0 6 200 0 0 0w | o 0 0w | o 0 0w | o 0 00
MICRORED HUINCO 0 1 03| 0 0 0w | o 0 0w | o 0 0w | o 0 00
RED HUAROCHIRI 5 298 1000 0 2 0w 0 0 0w | o 4 0w | 1 2 00

FUENTE,SISTEVAS DE VLG EP DEWOLOGCA (0T 51

En el cuadro por Micro Redes se evidencia un Acumulado de 298 casos de Mordedura de Canina, siendo la Micro Red Ricardo Palma Con el
mayor nimero de casos (251), quien Notifica (4) casos en la S.E 38, seguido del Hospital Matucana () casos, Micro Red Langa (1) caso. La
Micro Red Ricardo Palma y el Hospital Matucana Presentan 1 caso de Mordedura de Mono ala S.E 38.

Exposicion a Rabia: Mordedura Canina

Las lesiones por Mordedura Canina no solo es la zoonosis que mas casos reporta, sino que es el primer diagnéstico con mayor nimero
de reportes en el Mes, en relacion a las enfermedades de notificacion.

Enla S.E 38 se reportan 5 casos; haciendo la distribucion por Micro Redes, las mas afectadas son: la Micro Red Ricardo Palma , en
relacion a las demas Micro Redes que presentaron menores casos de mordedura canina.

El acumulado es de 298 casos de Mordedura Canina a la S.E 38 en la Red Huarochiri. El afio 2023 se Observa una incidencia

mayor en relacién al afio 2022.

Tabla N° 9: Lesiones por Mordedura Canina por Aiios, RED HUAROCHIRI 2012 al 2023, a la S.E 38
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Enfermedades de No Transmisibles

El 60% de la carga de enfermedad en el Per( se atribuye a este grupo de enfermedades ocupando los primeros lugares el abuso y
dependencia de alcohol, depresién unipolar, artrosis, diabetes, enfermedades cardiovasculares, cancer de estdmago y de cuello uterino.

En la RED HUAROCHIRI hasta el momento se han reportado:
20 casos de Diabetes,17 de Hipertension Arterial. Las Enfermedades No Transmisibles en el presente Mes comprenden el 31.0 %

del reporte. Observandose que la Etapa de Vida Adulto Mayor es 69 % siendo la més afectada, seguida de la etapa Adulto con el 40%,
Joven 0 %, Adolescente 0%. A continuacion, el detalle de cada una de ellas:

Tabla N° 10: Enfermedades No Transmisibles, acumulados e incidencia por provincias, RED HUAROCHIRI 2023, ala S.E 38

HIPERTENCION ARTERIAL DIABETTES MELLITUS no ESP. DIABETTES MELLITUS no INSULI. |DIABETTES MELLITUS INSULINODEP
HOSPITAL Y MICRO REDES

S.E 38 | ACUM. 1*38 % S.E 38 [ ACUM. 1*38 % S.E 38 [ ACUM. 1*38 % S.E 38| ACUM.1*38 %
HOSPITAL MATUCANA 1 5 29.4 0 0 0.0 2 4 100.0 0 1 100.0
MICRO RED HUAROCHIRI 0 0 0.0 0 0 0.0 0 0 0.0 0 0 0.0
MICRO RED LANGA 0 0 58.8 0 0 0.0 0 0 0.0 0 0 0.0
MICRO RED RICARDO PALMA 0 10 11.8 0 14 933 0 0 0.0 0 0 0.0
MICRO RED SAN MATEO 0 2 0.0 0 1 6.7 0 0 0.0 0 0 0.0
MICRO RED HUINCO 0 0 0.0 0 0 0.0 0 0 0.0 0 0 0.0
RED HUAROCHIRI 1 17 1000 0 15 100.0 2 4 100.0 0 1 100.0
Diabetes Mellitus

La diabetes mellitus (DM) es un conjunto de ue afecta a diferentes 6rganos vy tejidos, dura toda la vida y se caracteriza por un aumento
de los niveles de glucosa en la sangre: hiperglucemia. La causan varios trastornos, siendo el principal la baja produccion de la hormona
insulina, secretada por las células B de los Islotes de Langerhans del pancreas endocrino, o por su inadecuado uso por parte del
cuerpo, que repercutira en el metabolismo de los hidratos de carbono, lipidos y proteinas.

El nimero estimado de casos de diabetes en América Latina fue de 13.3 millones en el afio 2000, una cifra que se espera aumente a 32.9
millones para el afio 2030 (mé&s del doble de casos) como consecuencia del envejecimiento de la poblacion y de la urbanizacién.

oE| Tipo 1 que normalmente tiene su inicio durante la infancia o adolescencia.

o El Tipo 2 que comienza en la edad adulta y es mas comdn en personas obesas este Ultimo grupo representa aproximadamente el 90-
95% de todos los casos de diabetes.

Hipertension Arterial

La hipertension arterial es catalogada en la actualidad como la epidemia del siglo XXI y evidentemente genera tremenda preocupacién
en los planes de salud publica de todos los gobiernos del mundo, ya que en proporciones, segtn la OMS, 1 de cada 3 adultos sufre de esta
enfermedad y desconoce que la padece.

En el Peru, son casi 5 millones de personas que padecen hipertension arterial, de acuerdo al Gltimo reporte del Ministerio de Salud (Minsa).

Es la fuerza que ejerce la sangre contra la pared de las arterias. Esta presion permite que la sangre circule por los vasos sanguineos y
aporte oxigeno y nutrientes a todos los drganos para su funcionamiento. La presién arterial solo puede considerarse como tal si la medicion
tiene una constante de 29 sobre 9 (140/90). “Lo ideal es medir la presion entre las 3 am y 10 am sin importar necesariamente la edad
del paciente-aqui se incluye a los nifios desde los 5 afos, pero preferentemente desde los 40 afios en el caso de los hombres y 50 en
las mujeres.

En el Pert, esta enfermedad afecta al 64% de jovenes y adultos, mientras que en el mundo la padecen mas de 35% de mayores de 18
afios. En cuanto a los tipos de hipertensién tenemos:
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Enfermedades Transmisibles

En la esfera de las enfermedades transmisibles, la vigilancia consiste- te en estudiar constantemente la distribucion y
la propagacion de las infecciones, en prevenir la evolucion de situaciones que puedan resultar peligrosas y en reunir
datos suficientemente exactos y con- petos para poder organizar programas de lucha eficaces.

El reporte acumulado es de 143 casos, siendo los casos de Conjuntivitis (72), Tuberculosis (53), VIH (7), Sifilis
Materna (0), Varicela (4), Sifilis (5), Hepatitis Viral (0), Fiebre Tifoidea (0), Sida (0), Hepatitis B (0) ETAS (2) los mas
reportados. A continuacion, observamos el comportamiento y los acumulados por Micro Redes, asi como los que
tienen mas alta porcentaje:

Tabla N° 11: Enfermedades Transmisibles, acumulados e incidenciapor Micro Redes, RED HUAROCHIRI 2023, alaS.E 38

HOSPITAL Y MICRO REDES CONJUNTIVITIS ToaT/UAL T'I:ILEDEI%;IEEA TO;I/;AL HE\I;’”A?LIE'IS TOJ/;AL HEP,;TITIS TO;I/;AL VARICELA
SE 38 JACUM. 138 SE 38 |ACUM. 1738 SE 38 ACUM. 1°3 SE 38 [ ACUM. 138 S.E 38 |ACUM. 1738
HOSPITAL MATUCANA 0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00 0 0
MICRO RED HUAROCHIRI 0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00 0 0
MICRO RED LANGA 1 34 47.22 0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00 0 0
MICRO RED RICARDO PALMA 0 27 37.50 0 0 0.00 0 0 0.00 0 2 0.00 1 4
MICRO RED SAN MATEO 0 6 8.33 0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00 0 1
MICRO RED HUINCO 1 5 6.94 0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00 0 0
RED HUAROCHIRI 2 72 100.00 0 0 0.00 0 0 0.00 0 2 0.00 1 5
TUBERCULOSIS | TOTAL | SIFILISNOESP.  [ToTaL|  \oriees  [1otal|  DOECUN |TOTALL  almiesvema | TOTAL
% % % % %
S.E 38 JACUM. 138 SE 38 JACUM. 1734 SE 38 JACUM. 1738 SE 38 JACUM. 1738 S.E 38 |ACUM. 1°38

0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00 0 2 0.00 0 2 0.00

0 2 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00

0 4 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00

1 47 0.00 0 4 0.00 0 0 0.00 0 5 0.00 0 0 0.00

0 0 0.00 0 1 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00

0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00

1 53 0.00 0 5 0.00 0 0 0.00 0 7 0.00 0 2 0.00

TUBERCULOSIS

La implementacion del sistema de vigilancia de tuberculosis en el Pais, es indispensable, al tratarse de uno de los problemas de salud mas
importante, que afecta principalmente a la poblacién pobre en las grandes urbes, y por estar bajo una estrategia de control, en la que se
invierte recursos importantes. La vigilancia epidemiologica permite conocer la magnitud, tendencias, areas de riesgo y otros factores, en
forma oportuna, de manera que los resultados puedan ser usados en la focalizacion de las intervenciones y en la evalla- cien de los
resultados de las estrategias de prevencion y control.

En la RED HUAROCHIRI esta entre las primeras causas de notificacion en lo que va del afio 2023, con 53 casos acumulados hasta el
presente  Afio, en la que se reportan 42 Con confirmacion bacteriologica, 6 Sin conf.b, 2 Extra pulmonar, 0 Recaidas,1 MDR,
Aband. Recuperado 1, Tbc Resp. 0. Dichos casos son procedentes de la Micro Red Ricardo Palma,
provenientes de del Distrito de San Antonio 30 casos, Santa Eulalia 6. Ricardo Palma 10, Cocachacra 1, Antioquia 1, Olleros 3. En la
provincia de Huarochiri, en relacion a las etapas de vida el 36 % corresponde a Adultos, mientras que el 36 % corresponde a los Jovenes.
Se realizan actividades de investigacién y control en coordinacion con la estrategia.
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El Acumulado enla Red de Salud Huarochiri es de 53 casos.

Lo
i

N Tubercutbsis A8 ‘s T\
TBC Pulmonar con confirmacion bacteriolégica 43 P/ 4 f P cousal SRR
TBC Extra pulmonar = 2 / UIm?niuesped %)
TBC Pulmonar sin confirmacién bacteriolégica = 6 suceptible 3

TBC Recaida= 0

TBC Abandono Recuperado= 1
TBC Multidrogo Resistente= 1 4 |
TBC Monoresistente = 0 \‘ for U S )pusearle: )
TBC Poliresistente= 0 Ny Y \ -
TBC Meningea= 0 casos menores de 0 afios. ;

\

PRUEBAS DE
LABORATORIO

TBC Extensamente resistente= 0

TBC Respiratoria no especificada = 0

Hasta el momento se han reporte 0 fallecidos por esta
Causa en el mes.

MAPA DERIESGO DE LA PROVINCIA DE HUAROCHIRI
CASOS ACUMULADOS DE TUBERCULOSIS 2023 ALA S.E 38

DISTRITOS 2022 2023

ANTIOQUIA 1

CALLAHUANCA 1

MATUCANA 1 2 LJo

RICARDO PALMA 5 10 g ;

SAN ANTONIO 54 30 | E

SANTA CRUZ DE COCACHACRA 1 1 s

SANTA EULALIA 8 6 W5

SANTO DOMINGO DE LOS OLLERO 3

Total general 70 53 N

FUENTE: Area de Epidemiologia e Investigacion - Red de Salud Huarochiri




Enfermedades de Notificacion Regional

LEISMANIASIS

Las infecciones se consideran cutaneas, mucocutaneas o viscerales. Las infecciones cutaneas, localizadas y difusas, son claras infecciones
de la piel. La mas comun es la llaga oriental (causada por las especies del Viejo Mundo L. major, L. tropica, y L. aethiopica). En el Nuevo
Mundo, los culpables mas comunes son la L. mexicana y L. (Viannia) braziliensis. Las infecciones cutdneas son mas frecuentes en
Afganistan, Brasil, Iran, Per(, Arabia Saudita y Siria.

La version mucocutanea (espundia) son infecciones que comienzan como una reaccién a la picadura y luego dispersan a través de las
mucosas.

Tabla N° 12: Leishmaniosis cutanea: Porcentaje de casos por Micro Red, RED HUAROCHIRI 2023, ala S.E 38

2022 2023
HOSPITAL Y MICRO REDES
SE 38 | ACUM. 1*38 % S.E 38 | ACUM. 1*38 %
HOSPITAL MATUCANA 0 5 104 0 5 98 _ .
En la presente tabla de Leishmaniasis
MICRO RED HUAROCHIRI 0 1 271 ! ! 137 Cutanea podemos observar a la Micro
MICRO RED LANGA 0 5 104 1 15 294 red, Micro Red Ricardo Palma (18)
MICRO RED RICARDO PALMA 0 12 250 2 18 353 con 35.3%, Langa (15) casos con
: ' 29.4%, Micro Red Huarochiri (7)
MICRO RED SAN MATEQ 0 5 104 0 1 20 casos con 13.7%, Hospital Matucana
MICRO RED HUINCO 0 8 167 0 5 98 (5) caso con 9.8 % , Micro Red
Huinco (5) con 9.8%, San Mateo (1)
RED HUAROCHIRI 0 48 100.0 4 51 100.0 con 2.0%,

MAPA DE RIESGO DE LA PROVINCIA DE HUAROCHIRI
CASOS ACUMULADOS DE LEISHMANIASIS 2023 ALA S.E 38

DISTRITOS 2022 2023
ANTIOQUIA 5
CALLAHUANCA 3 1
CUENCA 1 4
HUACHUPAMPA 2
HUARAZ 1 LIMA
HUAROCHIRI 1
LAHUAYTAMBO 5
LANGA 4 1
MATUCANA 5 4 []o
RICARDO PALMA 1 1
SAN ANTONIO 1
SAN BARTOLOME 1 YAUYOS 23
SAN LORENZO DE QUINTI 8 5 W45
SAN MATEO DE OTAO 7 10
SAN PEDRO DE CASTA 3 2 W69
SANGALLAYA 4 3
SANTA CRUZ DE COCACHACRA 1 2
SANTA EULALIA 3 2 CANETE N
SURCO 5 2
SAN JUAN DE IRIS 1 w %% c
Total general 48 51

FUENTE: Area de Epidemiologia e Investigacién - Red de Salud Huarochiri

El acumulado en la RED HUAROCHIRI es de 51 casos de tipo cutaneo.
En el afio 2023 ala S.E 38 sereportd 3 casos menos de Leishmaniasis, en relacién al afio 2022.




DENGUE

e

Enfermedad infecciosa producida por el virus dengue (4 serotipos), transmitida por un zancudo llamado Aedes aegypti, que se repr&due
en los depositos de agua de consumo humano en la vivienda. Tiene dos formas de presentarse: clasico y hemorragico

¢ Como podemos evitar el dengue?

El zancudo de clase "Aedes aegypti", que transmite el dengue, deposita sus huevos en lugares donde se almacena el agua y se reproduce
con gran facilidad cuando aumenta la temperatura y las lluvias.
Para evitar que esto suceda exhorta a la poblacion a tomar las siguientes recomendaciones: lavar, cepillar y tapar los recipientes donde se
guarda el agua, cambiar el agua de los floreros cada tres dias, cambiar el agua del bebedero de los animales diariamente y eliminar los

objetos inservibles donde se pueda acumular agua.

Asimismo acuda de inmediato al establecimiento de salud méas cerca de su domicilio si presenta fiebre continua y sintomas similares a los que
caracterizan al dengue, a fin de realizarse los exdmenes de despistaje respectivo y, de ser el caso, recibir el tratamiento oportuno y asi evitar

poner en riesgo la salud.

¢Cual es el tratamiento del dengue?

No hay un tratamiento especifico para el paciente con dengue. En el establecimiento de salud deben tratar los sintomas, como los dolores de
cabeza y del cuerpo, con analgésicos y antipiréticos (paracetamol). Es importante también que el paciente esté en reposo e ingiera liquidos.
Los pacientes con dengue y sangrado deben ser observados cuidadosamente para la identificacion de signos de alarma y evitar mayores
complicaciones, como mayor sangrado, caida de la presion, etc.

¢Cudles son los cuidados para no contraer el dengue?
Es necesario identificar los depésitos que pueden ser "criaderos” del zancudo. Por ejemplo, cilindros, bidones, tanques, botellas y floreros, asi
como objetos inservibles como latas, botellas plasticas, llantas en desuso, entre otros, porque con la acumulacién del agua la hembra del
zancudo puede depositar los huevos y reproducirse. Por lo tanto, la tnica manera de prevenir es cepillar las paredes de estos depdsitos,
taparlos adecuadamente y eliminar y destruir los inservibles.

A la Semana Epidemiolégica 38 se reportan 206 Casos confirmados, (189 autéctonos y 17 importados) correspondiente al
distrito de Ricardo Palma (piedra grande, velazco ), y distrito de san Antonio.
Actualmente se viene interviniendo los distritos afectados, fumigando realizando la bisqueda activa de febriles y control larvario.
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CASOS DE DENGUE

EN LA PROVINCIA DE HUAROCHIRI -

AL 26/09/23

RED EESS DISTRITO PROVINCIA _ D P Total
General
C.S. RICARDO PALMA TOCACHE SAN MARTIN ° 2 ° 2
P.S. BUENOS AIRES cAscA ANCASH ° 1 ° 1
P.S. HUAYARINGA SANTA EULALIA HUAROCHIRI L 1 o ol
P.S. PEDRO ABRAHAM LOPEZ GUILLEN TARAPOTO SAN MARTIN o 1 o 1
C.S RICARDO PALMA ATE LimAa 1 1 2 a
P.S SAN ANTONIO JuNIN MERCED 1 ° ° 10
C.S RICARDO PALMA SANTA ANITA LIMA 2 ° s k4
HUAROCHIRI C.S RICARDO PALMA LURIGANCHO CHOSICA LIMA s ad 11 20
C.S RICARDO PALMA CHACLACAYO LIMA k4 d 1 12
C.S COCACHACRA LURIGANCHO CHOSICA LiMA ° o 2 2
HOSPITAL MATUCANA LURIGANCHO CHOSICA [RIVVN ° o 2 2
C.S SANTA EULALIA LURIGANCHO CHOSICA LIMA ° o 3 3
P.SEL VALLE SAN JUAN DE LURIGANCHO LimMA 1 o ° 1
P.S EL VALLE SAN ANTONIO HUAROCHIRI = 5 o 10
P.S. PEDRO ABRAHAM LOPEZ GUILLEN SAN ANTONIO HUAROCHIRI 22 S S 220
TOTAL 206 50 a0 296
NOTIFICADO POR DIRIS LIMA CENTRO
RED EESS DISTRITO LOCALIDAD DIRECC DE REFERENCIA Total General OBSERVACION
HOSPITAL SJL SAN ANTONIO JICAMARCA AVICOP 1
HOSPITAL SJL SAN ANTONIO JICAMARCA SIMON BOLIVAR 1
HOSPITAL SJL SAN ANTONIO JICAMARCA EL PEDREGAL BAJO s
HOSPITAL SJL SAN ANTONIO JICAMARCA HUSCAR 1
DIRIS LIMA CENTRO HOSPITAL SJL SAN ANTONIO JICAMARCA EL PEDREGAL BAJO 1 CASO INDICE
HOSPITAL SJL SAN ANTONIO JICAMARCA JUNTA DE POBLADORES SECTOR EL VALLE 1
HOSPITAL SJL SAN ANTONIO JICAMARCA VALLE a
HOSPITAL POLICIA SAN ANTONIO SAN ANTONIO |YAHUAR HUACA 1
HOSPITAL SJL SAN ANTONIO JICAMARCA 3
HOSPITAL POLICIA SAN ANTONIO SAN ANTONIO 1
TOTAL a8
C: Confirmado 4
U AfRo 2023:

D: Descartado
P: Probable

FUENTE: Aplicativo NotiWeb

206 autéctono- Confirmados
19 Importados - Confirmados
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