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Nota de actualidad
Correspondiente: S.E 20 MAYO 2022 LLUVIAS INTENSAS
Contenido:
“LLuvias” .

LLUVIAS INTENSAS Recomendaciones a la poblacién: Identifica Rutas de

Evacuacidn que te dirijan a una Zona Alta, segura y alejada del cauce del rio

Situacién y Tendencias de la y/o quebrada. En coordinacion con Oficina de Defensa Civil, ubica las Zonas

Vigilancia: Seguras alejadas de los rios, quebradas y laderas inestables debido a que

e EDA pue(_je_n presentarse desl_izamientog y huaycos. Pro@eg_e y refuerza el tec_r}o de

« Infeccion Respiratoria Aguda 2.6 tu \_/lVlenda, revisa el tejado, la bajada de aguay elimina toda acumulacion Fie

e Neumonia residuos y ma_tgrlales que puedzfm obstaculizar el paso del agua por el drenaje.

. En coordinacion con las autoridades locales, establece un sistema de alerta

o Frigje temprana ante cualquier situacién de emergencia que se pueda presentar

* SOBA/Asma durante las lluvias intensas. Para ello utiliza silbatos, campanas, alarmas,

Vigilancia de Lesiones por sirenas o altoparlantes. Organizate con tus vecinos y realiza una vigilancia

Accidentes de Transito ! permanente del caudal del rio y quebradas. Ten a la mano una Mochila para

Z00n0Sis Em_ergenc_ias que contenga agua, _alimentos no perecib_les, abrigo, linterna,

8 radio a pilas y un Botiquin de Primeros Auxilios. Aléjate de los cables de

Enfermedades No Transmisibles 9 energia elé_ctrica 0 torres de alta terlsién a fin de proteger tu vida y la de los

demés. Evita cruzar a pie por los rios que hayan aumentado su caudal y no

Enfermedades Transmisibles 10 regereses a la zona inundada hasta que las autoridades locales de Defensa

Civil lo indiquen. Mantente atento a las recomendaciones de las autoridades

Enfermedades de Notificacion 11 locales de Defensa Civil y practica simulacros de evacuacion ante huaycos e

Alerta Respuesta inundaciones. En caso de emergencia, comunicate inmediatamente con la

Oficina de Defensa Civil de los Gobiernos Regionales y Locales a fin de

monitorear los dafios que se pueda presentar y proporcionar ayuda

12 humanitaria a las personas afectadas.
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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 atencion 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 2022 a la S.E 20 se notificaron 3024 episodios de infeccidn respiratoria aguda en nifios menores de 5 afios en la RED
HUAROCHIRI, siendo la Micro Red Ricardo Palma (69.0) quien presenta la mayor incidencia en porcentajes. La Micro Red Langa
(11.0), Micro Red San Mateo (8.0), Hospital Matucana (2.0), Micro Red Huarochiri (2.0), Micro Red Huinco (4,0) presentan
menor incidencia de episodios.

En el Canal Endémico observamos un descenso de casos en comparacién a las tres Ultimas semanas, en el cuadro
comparativo de tendencia por afos se evidencia un incremento notablemente en comparacion al afio 2021. El pico mas alto y
resaltante corresponde al Mes de Mayo encontrandonos a inicios de la temporada del friaje.
En el canal endémico nos encontramos en Zona de Alarma a la Semana Epidemiolégica 20.

El acumulado es de 3566 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 2022. ala S.E 20 RED HUAROCHIRI 2018 al 2022, a la S.E 20
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Tabla N° 1: IRAS episodios por Micro Redes, RED HUAROCHIRI 2022, a la S.E 20
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FUENTE: SISTEMAS DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA (NOTISP)
ELABORADO POR LA DIRECCION DE EPIDEMIOLOGIA — RED HUAROCHIRI




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 0 aquellas personas que tienen otros

problemas de salud.

En el afio 2022 a la S.E 20 No se reporta 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 20 en la Red de Salud Huarochiri.

Grafico N° 3: Canal Endémico de NEUMONIAS por Semana Epidemioldgica,
RED HUAROCHIRI 2022, ala S.E 20

Grafico N° 4: Tendencia comparativa de NEUMONIAS,
RED HUAROCHIRI 2018 al 2022, a la S.E 20
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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 2022, ala S.E 20

NEUMONIAS ALA 5.E 20 ACUMULADO 1¥20-2022
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FUENTE: SISTEMAS DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA (NOTISP)
ELABORADO POR LA DIRECCION DE EPIDEMIOLOGIA - RED HUAROCHIRI




Sindrome Obstructivo Bronquial / Asma

A la Semana Epidemioldgica 20 tenemos 11 episodios de Sindrome obstructivo bronquial-Asma en la Red Huarochiri.

En la distribucién semanal por Micro Redes tenemos al Hospital Matucana (100.0%), Micro Red Ricardo Palma (0.0 %),
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 incremento en la cantidad de casos comparado con el reporte de la semana anterior,

ingresando a la Zona de Seguridad.

El acumulado de la RED HUAROCHIRI es de 11 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: Hospital Matucana (11

casos)

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

Haciendo un comparativo de tendencia acumulada, podemos observar que el afio 2022 incremento sus casos de Sob/Asma en las 1 Ultimas

semanas. En relacion al afio 2021, los casos son menores y presenta una tendencia baja.

Grafico N° 5: Canal Endémico de SOB/ASMApor Semana Epidemiolégica,

RED HUAROCHIRI 2022, ala S.E 20

Grafico N° 6: Tendencia comparativa de SOB/ASMA,
RED HUAROCHIRI 2018 al 2022, ala S.E 20
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Tabla N° 3: SOB/ASMA episodios por provincia, RED HUAROCHIRI 2022, a la S.E 20

S0B/ASMA ACUMULADO ﬂ;:;lstl.lﬂn:_c];E ot
HOSPITAL Y MICRO REDES S.;'.r 20 1#20- 2022 SOB/ASMA. <5 ANOS DEMSEIJNBS;.JKASI;IA
X 1,000 Hab

HOSPITAL MATUCANA 2 11 03 100
MICRO RED HUAROCHIRI 0 0 0.0 ]
MICRO RED LANGA 0 o 0.0 o
MICRO RED RICARDO PALMA 0 ) 0.0 ]
MICRO RED SAN MATEO 0 0 0.0 ]
MICRO RED HUINCO o o 0.0 o
RED HUAROCHIRI 2 11 0.3 100

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 20 se notificaron 958 episodios de diarreas acuosas y 28 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 2022 a la semana 20. Las Micro Redes mas Afectadas son: Ricardo Palma (595), Langa (217),
Huarochiri (112), Matucana (98), San Mateo (69), Huinco (51).

En el Canal endémico observamos un incremento 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 2022 hasta la S.E 20.

El acumulado de la Red de Salud de Huarochiri es de 984 episodios de enfermedades diarreicas: 1110 EDAS acuosas y 32
EDAS disentéricas, 0 defunciones.

En el afio 2022 a la S.E 20 reportamos 200 episodios méas, 0 hospitalizados y 0 defunciones, comparado al afio 2021
observamos que la tendencia es mayor 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 2022, ala S.E 20 RED HUAROCHIRI 2018 al 2022, ala S.E 20
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Tabla N° 4: EDAS episodios por provincia, RED HUAROCHIRI 2022, a la S.E 20
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Vigilancia Epidemiologica de Febriles

En la RED HUAROCHIRI a la S.E 20 se han reportado 1806 episodios de Febriles siendo las Micro Redes con mas
episodios: Micro Red Ricardo Palma (69.6 %), Micro Red Langa (12.1%), Matucana (7.4%), Micro Red Huarochiri (9.1),
Micro Red San Mateo (0.6%), Micro Red Huinco (1.1%).

En la distribucién por Etapas de vida, el 30 % se presenta en la etapa de vida Nifio, siendo el periodo Pre escolar afectado
alcanzando el 19 % del reporte.

En el grafico N° 9 en el presente afio 2022 apreciamos un incremento comparado al afio 2021, 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 1806 casos de febriles, la etapa de vida Nifio presenta el 30 % del reporte aculado. Micro Red
Ricardo Palma es la mas afectada con el (69.6 %) de casos.

A la S.E 20 del afio 2022 se reportaron 1415 casos menos, en relacion al afio 2021.

Grafico N° 9: Febriles episodios por provincia, RED HUAROCHIRI 2022, a la S.E 20
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Tabla N° 5: Febriles episodios por Micro Red, Grafico N° 10: porcentaje de Febriles, por

RED HUAROCHIRI 2022, a la S.E 20

Grupo atare6 RED HUAROCHIRI 2018 al 2022, a la S.E 20
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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 19 % (586) del acumulado hasta el momento




Vigilancia por Lesiones de Accidentes de Transito

Accidentes de Transito

En la Semana 20 la Red Huarochiri presento cero casos de accidentes de transito, en la Provincia de Huarochiri.
Dichos eventos ocurren en zonas cercanas a la Carretera Central.
El acumulado es de 35 accidentes de transito y 70 Accidentados.

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

Se tiene el reporte de 70 accidentados, a la S.E 20 distribuidos por Distritos de acuerdo a su ocurrencia. En el analisis por
etapas de vida, la poblacion Adulta es la mas afectada con el 44 % en relacion al acumulado de casos en la Provincia de
Huarochiri.

El acumulado es de 70 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: Accidentes de Transito Acumulado por Distritos, Grafico N° 12: Accidentes de Transito porcentaje Acumulado
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En el Mes de Junio se reportan 0 casos de defuncion, El acumulado e s de 0 casos de defuncidn por accidente de transito.




ZOONOSIS

En zoonosis, la Mordedura Canina representan el 100 % 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 continuacion:

Tabla N° 8: Exposicion a Rabia por Micro Red, RED HUAROCHIRI 2022, a la S.E 20

EXPOSICION A RABIA
MORDEDURA ACCIDENTE MORDEDURA DE MORDEDURA DE MORDEDURA DE
HSPITAL ¥ MICRO REDE| CANINA T":*“ ARACHIDD T":M RATA T":*“ GATO T":’“ MOND T":*“
EE N ACUML 1#10 EE N ACUM. 1+10 EE N ACUML 120 EE N ACUML 120 EE N ACUML 1#10
HOSPITAL MATUCANA o a 9.78 o o 0.0 ] ] 0.0 ] ] 0. ] ] 0.0
MICRO RED HUARDCHRI o . 247 o o 0.0 ] ] 0.0 ] ] 0. ] ] 0.0
MICRO RED LANGA o s 33 o o 0.0 0 0 0.0 0 0 0n 0 0 0.0
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MICRO RED SANMATED a e 6.5 o o 0.0 0 0 0.0 0 2 0n 0 0 0.0
MICRO RED HUMNCO o | 0 0.0 o o 0.0 0 0 0.0 0 0 0n 0 0 0.0
RED HUAROCHIRI 3 92 1000 o0 0 0.0 0 2 0.0 0 8 0.0 0 0 0.0

En el cuadro por Micro Redes se evidencia un Acumulado de 92 casos de Mordedura de Canina, siendo la Micro Red Hospital de Ricardo Palma
Con el mayor nimero de casos (84), quien Notifica a la S.E 20, Mordedura de Aracnido Hospital Matucana 3 casos.

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.

En la S.E 20 se reportan 6 casos; haciendo la distribucion por Micro Redes, las méas afectadas son: la Micro Red Ricardo Palma (4) y y
y Micro Red San Mateo, (2) casos, en relacién a las  demas Micro Redes que presentaron menor casos de mordedura canina

El acumulado es de 92 casos de Mordedura Canina a la S.E 20 en la Red Huarochiri. El
menor en relacion al afio 2022.

afio 2021 se Observa una incidencia

Tabla N° 9: Lesiones por Mordedura Canina por Aiios, RED HUAROCHIRI 2012 al 2022, a la S.E 20
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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
dependen- cia de alcohol, depresidn unipolar, artrosis, diabetes, enfermedades cardiovasculares, cancer de estémago y de cuello uterino.

En la RED HUAROCHIRI hasta el momento se han reportado:
15 casos de Diabetes, 47 de Hipertension Arterial. Las Enfermedades No Transmisibles en el presente Mes comprenden el 20.0 %

del reporte. Observandose que la Etapa de Vida Adulto Mayor es 66 % siendo la més afectada, seguida de la etapa Adulto con el 34%,
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 2022, ala S.E 20

HIPERTENCION ARTERIAL DIABETTES MELLITUS ns ESP. DIABETTES MELLITUS ne INSULL DIABETTES GEST.
HOSPITAL Y MICRO REDES

SEN ACIMLI*N SEN ACIAMLI*H SEN ACTML1*N0 SEN ACML1*0
HOSFITAL MATUCANA ] 29 67 L] 2 1“3 L] L] 1] [ [ a
MICRO RED HUAROCHIRI ] 2 43 1 1 “w 1 1 “w 1 1 (1]
MICRORED LANGA ] 10 213 L] L] o L] [ 1] [ [ a
MICRO HED RICARDO PALMA ] 1 21 1 3 4 ] ] 0 ] ] 1]
MICRO RED SN MATEQ 1 1 “w H 5 17 1 1 “w 1 1 1]
MICRO RED HUINCO ] 1 “w 1 4 36 1 1 “w 1 1 (1]
RED HUAROCHIRI 1 47 100.0 3 14 100.0 ] ] 00 ] 1] 0o

Diabetes Mellitus

La diabetes mellitus (DM) es un conjunto de que afecta a diferentes 6rganos y 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 poblacién 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, segun 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 medicién
tiene una constante de 14 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 afios, pero preferentemente desde los 40 afios en el caso de los hombres y 50 en
las mujeres.

En el Pert, esta enfermedad afecta al 24% de jovenes y adultos, mientras que en el mundo la padecen mas del 20% de mayores de 18
afios. En cuanto a los tipos de hipertensién tenemos:
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http://es.wikipedia.org/wiki/Glucosa
http://es.wikipedia.org/wiki/Hiperglucemia
http://es.wikipedia.org/wiki/Hormona
http://es.wikipedia.org/wiki/Hormona
http://es.wikipedia.org/wiki/C%C3%A9lulas_beta
http://es.wikipedia.org/wiki/Islotes_pancre%C3%A1ticos
http://es.wikipedia.org/wiki/P%C3%A1ncreas
http://es.wikipedia.org/wiki/Hidratos_de_carbono
http://es.wikipedia.org/wiki/Hidratos_de_carbono
http://es.wikipedia.org/wiki/Prote%C3%ADna
http://www.paho.org/hipertension/
http://www.rpp.com.pe/2013-05-06-aprenda-a-prevenir-la-hipertension-noticia_592014.html

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 84 casos, siendo los casos de Tuberculosis (46), Conjuntivitis (17), VIH (4), Sifilis Materna
(2), Varicela (0), Sifilis (2), Hepatitis Viral (0), Fiebre Tifoidea (0), Sida (0), Hepatitis B (0) 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 incidencia por Micro Redes, RED HUAROCHIRI 2022, ala S.E 20

HOSPITAL ¥ MICRO REDES CONJUNT MIT 1S TC;I;}\L TTII:EOEr;{EEA TOI&AL Hiﬁ:—[ls TUI‘HL HEP};I-ITIS TO;I;AL VARICELA
SE 2 AcUM120 | St 20 JACUM.20] | SE 20 Acumt2] | SE 20 [ACUM 20| | SE 20 [ACUM 1°20)
HOSPITAL NATUCAMA 0 i 0.00 a i 0.00 i ] 0.00 o i 0.00 a i
MCRO RED HUAROCHIRI 0 a o0.00 a a 0.00 a ] 0.00 0 a 0.00 a a
MCRO RED LANGA 0 4 2353 a a 0.00 a ] 0.00 0 a 0.00 a a
MCRO RED RICARDO PALMA 0 5 2941 a a 0.00 a a 0.00 o a 0.00 a a
MCRO RED SAN MATEC 0 4 2353 a i 0.00 0 ] 0.00 ] i 0.00 a i
MCRO RED HUINCO 0 4 2353 a a 0.00 a ] 0.00 0 a 0.00 a a
RED HUAROCHIRI 1] 17 100.00 o o 0.00 o ] 0.00 1] i) 0.00 o o
TUBERCULOSIS TO;AL SIFILIS To;gAL Miﬁél_;{:,q TO;AL ISEECCLE:: TD;AL SIDA TD;AL
S.E 20 JACUM. 1°2() S.E 20 |ACUM. 1*20 5.E 20 |ACUM. 1"20 5.E 20 ACUM. 1%20 S.E 20 JACUM. 1°20
0 1 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 000
0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 000
0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 000
3 44 0.00 0 2 0.00 0 2 0.00 0 4 0.00 0 0 000
0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 000
0 1 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 0.00 0 0 000
3 46 0.00 0 2 0.00 0 2 0.00 0 4 0.00 0 0 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 epidemioldgica 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 2022, con 46 casos acumulados hasta el
presente  Afio, en la que se reportan 46 Con confirmacion bacterioldgica, 0 Sin conf.b, 2 Extra pulmonar, 0 Recaidas, 0 MDR,
Aband. Recuperado. Dichos casos son procedentes dela Micro Red Ricardo Palma, provenientes de del Distrito
de San Antonio 40 casos, Santa Eulalia 5 y Ricardo Palma 4, Matucana, Cocachacra y Callahuanca con 1 caso. 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 investigacion y control en coordinacion con la estrategia.
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El Acumulado enla Red de Salud Huarochiri es de 46 casos.

TBC Pulmonar con confirmacion bacterioldgica 43 P/ "

TBCE i Pulmonar
xtra pulmonar = 2 / |/ Huesped b

TBC Pulmonar sin confirmacién bacteriolégica = 0 suceptibleb '

TBC Recaida= 0

TBC Abandono Recuperado= 0

TBC Multidrogo Resistente= 0

TBC Monoresistente = 0

TBC Poliresistente= 0

TBC Meningea= 0 casos menores de 0 afios.

PRUEBAS DE
LABORATORIO

TBC Extensamente resistente= 0

TBC Respiratoria no especificada = 1

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

CANTA
JUNIN

LIMA
YAUYOS

DISTRITOS 2021 2020

CALLAHUANCA 1 CANETE

RICARDO PALMA 9 4

MATUCANA 1

SAN ANTONIO 29 M

SANTA CRUZ DE ~

COCACHACRA 1 1
SANTA EULALIA 6 5 w E
Total general 45 46




Enfermedades de Notificacion Regional

LEISMANIASIS

Las infecciones se consideran cutaneas, mucocutaneas o visce- rales. Las infecciones cutaneas, localizadas y difusas, son cla- ras
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 cutaneas son mas frecuentes en

Afganistan, Brasil, Iran, Per(, Arabia Saudita y Siria.

La versién mucocutanea (espundia) son infecciones que co- mienzan como una reaccién a la picadura y luego dispersan a

Tabla N° 12: Leishmaniosis cutanea: Porcentaje de casos por Micro Red, RED HUAROCHIRI 2022, ala S.E 20

2021 2022

HOSPITAL Y MICRO REDES SE 20 [ ACUM.1*20 % S.E 20 | ACUM. 1*20 %
HOSPITAL MATUCANA 2 8 471 0 4 129
MICRO RED HUAROCHIRI 0 3 176 1 10 323
MICRO RED LANGA 0 1 59 0 5 161
MICRO RED RICARDO PALMA 0 2 118 0 8 258
MICRO RED SAN MATEQ 0 1 59 1 2 65
MICRO RED HUINCO 0 2 118 0 2 65
RED HUAROCHIRI 2 17 100.0 2 31 100.0

En la presente tabla de Leishmaniasis
Cutanea podemos observar al, Micro
Red Huarochiri (10) con 28.6%,
Micro Red Ricardo Palma (8) con
25.7%, Micro Red Langa (5) con
11.4% Hospital Matucana (4) con
11.4 % y demas Micro Redes con
menor casos reportados, con un
porcentaje por debajo de 6.5 %.

CASOS ACUMULADOS DE LEISHMANIASIS 2022 ALA S

JUNIN

DISTRITO 2021 2022
CALLAHUANCA 1
CARAMPOMA 1
CUENCA 1
HUACHUPAMPA 1
LAHUAYTAMBO 1

LIMA

YAUYOS

LANGA

MATUCANA 9

RICARDO PALMA CANETE
SAN LORENZO DE QUINTI 2

SAN MATEO DE OTAO 2

SAN PEDRO DE CASTA

SANGALLAYA 1
SANTA CRUZ DE COCACHACRA
SURCO

Total general 17
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FUENTE: Area de Epidemiologia e Investigacion - Red de Salud Huarochiri

MAPA DERIESGO DE LAPROVINCIA DE HUAROCHIRI

L 20

El acumulado en la RED HUAROCHIRI es de 31 casos de tipo cutaneo.
En el afio 2022 ala S.E 20 se reportd 14 casos mas de Leishmaniasis, en relacién al afio 2021




