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MINSA REALIZO CON EXITO REUNION TECNICA NACIONAL PARA FORTALECER LAS
INTERVENCIONES FRENTE A LA ANEMIA MATERNO INFANTIL

El evento destacé la importancia de estrategias integrales y el frabajo multisectorial para reducir la
prevalencia de anemia en nifias, nifios, adolescentes, mujeres en edad fértil y gestantes

El Ministerio de Salud (Minsa) desarrollé la “Reunién Técnica Nacional de Intervenciones Sanitarias de
Prevencién y Reduccién de la Anemia Materno Infantil”, con el apoyo de UNICEF, Programa Mundial de
Alimentos, Sociedad Nacional de Industrias, sectores del poder ejecutivo involucrados en el Plan
Multisectorial para la Prevenciéon y Reduccién de la Anemia Materno Infantil en el PerU, equipos
multidisciplinarios de Desarrollo Infantil Temprano de los Gobiernos regionales, entre otras autoridades
nacionales e internacionales.

La reunién contd con la participacion y conduccién del viceministro de Salud PUblica, Ricardo Pefa; el
director general de Intervenciones Estratégicas en Salud PUblica, Cristian Diaz Vélez y el coordinador de
la Unidad Funcional de Alimentacién y Nutricion Saludable, Alexander Kostadinov Tarev.

El evento, que se realizé del 28 al 31 de mayo, logré importantes decisiones en la lucha contra la anemia
materno infantil sobre el abordaje de las determinantes sociales de la salud, relacionadas con la
enfermedad; el desarrollo de la red de laboratorios para el diagnéstico de las causas de anemia en el
primer nivel de atencion de la salud; el seguimiento del consumo de hierro en la visita domiciliaria y la
organizaciéon local y regional para la implementacién del Plan Multisectorial para la Prevencion y
Reduccion de la Anemia Materno Infantil en el Perd, entre muchas ofras.

Uno de los temas que se destacé fue la necesidad de enfocar los esfuerzos en actividades preventivo-
promocionales para proteger la salud y nutricién de ninas, ninos, adolescentes y gestantes, con un
enfoque integral y multisectorial. Entre las estrategias destacadas se incluyen la promocién del acceso
a alimentos fortificados, la mejora de la educacién nutricional, y la implementacién de intervenciones
comunitarias para el seguimiento y monitoreo de casos.

El viceministro de Salud PUblica, Ricardo Pefa, resaltéd la importancia de la reunién y el papel crucial de
los profesionales de la salud en la prevenciéon y reduccion de la anemia materno-infantil. “Hoy, nos
encontramos en una reunién frascendental porque ha convocado a los equipos técnicos de las 25
regiones de todo el territorio nacional. Debemos fortalecer las intervenciones sanitarias orientadas a la
lucha contra la anemia materno infantil”.

Durante el evento, se presentaron experiencias exitosas de las regiones de Cusco y San Martin, que
subrayan la importancia de la articulaciéon de los gobiernos regionales y locales, y el compromiso de
actores sociales. Los equipos de salud de ambas regiones redujeron en el ano 2023 la anemia y la
desnutricién crénica infantil en sus territorios, mejorando los indicadores de desempeno del personal de
salud.

Ademds, el Minsa ha implementado un ambicioso plan multisectorial que incluye la colaboracién con
otros sectores para abordar la lucha contra la anemia de manera integral, que incluye intervenciones
publicas y privadas como el acceso a agua segura y la disponibilidad de alimentos ricos en hierro y
proteinas de alto valor bioldgico.

Por ofro lado, se discutié¢ la necesidad de desarrollar indicadores sociales para el monitoreo de las
actividades multisectoriales contra la anemia, lo que permitird ajustar las estrategias segiun las
necesidades de la poblacién. También se presentd la nueva Norma Técnica de Salud: Prevencion y
control de la anemia por deficiencia de hierro en el nifo y la nifia, adolescentes, mujeres en edad fértil,
gestantes y puérperas.

Asimismo, se tomo la decision undnime el desarrollo planes regionales multisectoriales de prevencién y
reduccién de la anemia matemno infantil. Finalmente, se respaldd la participacion activa del personal
de salud en la identificacién y tratamiento adecuado de la anemia y la referencia a un establecimiento
de salud de mayor capacidad resolutiva, cuando el origen de la anemia no sea por deficiencia de
hierro.

Esta reuniéon técnica ha sido un paso significativo en la consolidaciéon de los esfuerzos y estrategias para
combatir la anemia materno-infantil, mostrando el compromiso del Minsa en mejorar la salud y nutricién
de la poblacién peruana.

https://www.gob.pe/institucion/minsa/noticias/966632-minsa-realizo-con-exito-reunion-tecnica-nacional-para-fortalecer-
las-intervenciones-frente-a-la-anemia-materno-infantil
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ENFERMEDADES DE NOTIFICACION SEMANAL MAPA DISTRITAL DE INCIDSEENE’LA_AAC,%Igg;;\?A POR IRAS EN < 5 ANOS

INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS (IRAS)

En la semana epidemioldgica 22, se han notificado 1187
casos de infecciones respiratorias agudas no neumdanicas en
ninos <5 anos. Actualmente hasta la presente S.E. se han
notificado 17673 casos; 12.44% menos que el ano 2023 (el aho
pasado hasta la presente semana se notificaron 20185 casos).

CURVA EPIDEMICA DE CASOS DE INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS (NO

NEUMONICAS EN < 5 ANOS POR SEMANA EPIDEMIOLOGICA - DIRESA
HUANCAVELICA - SE. 22 - ANO 2024
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Fuente: Oficina de Epidemiologia

El 55.99% de los casos han sido notificados en las provincias

de Huancavelica (5752 casos) y Tayacaja (4142 casos). TIA IRAs (No neumonias)

< 5 afios
[ 222.22 - 428.88
142888 - 539.23
[ 539.23 - 697.16
[ 697.16 - 1468.75

La incidencia acumulada regional a la presente semana es
de 541.84 x cada 1 000 ninos < 5 anos.

DISTRIBUCION DE CASOS DE IRAS (NO NEUMONIAS)
<5 ANOS POR PROVINCIAS - hasta la SE. 22 - ANO 2024

7000 Fuente: Oficina de Epidemiologia

6000 5752 Los distritos que se encuentran en riesgo por alta incidencia
acumulada de casos son Arma (1468.75), Mollepampa
000 (1288.89), Laria (1195.65), Huaytara (1181.82), Santa Ana
4142 (1148.15), Capillas (1095.74), Moya (1090.91), Cordova

4000 (1048.39), Chupamarca (970.59) y Aurahua (936.17).
S 3000 2688 Los distritos donde se notificaron mds casos son Huancavelica
(2055), Lircay (1784), Acoria (1036), Yauli (1031), Pampas (898),
2000 1590 1479 Colcabamba (537), Ascension (430), Daniel Hernandez (410),
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Paucara (394) y Acobamba (388).
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Provincia En la semana epidemioldgica 22, se han notificado 45 casos
Fuente: Oficina de Epidemiologia de sindrome obstructivo bronquial en nifios <5 arfos.
Actualmente hasta la presente S.E. se han notificado 286
casos; 24.89% mas que el afio 2023 (el aho pasado hasta la
presente semana se notificaron 229 casos).

De acuerdo al canal endémico observamos que el nUmero
de casos registrados es menor a lo esperado y nos
encontramos en la zona de alarma.

CURVA EPIDEMICA DE CASOS DE SOB — ASMA EN < 5 ANOS POR SEMANA
EPIDEMIOLOGICA DIRESA HUANCAVELICA - SE. 22 - ANO 2024

CANAL ENDEMICO DE IRAS (NO NEUMONIAS) <5 ANOS
SE. 22 - ANO 2024
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NEUMONIAS EN MENORES DE 5 ANOS

En la semana epidemiolégica 22, se han notificado 4 casos
de neumonia en nifos <5 anos. Actualmente hasta la
presente S.E. se han notificado 46 casos; 42.5% menos que el
ano 2023 (el ano pasado hasta la presente semana se
nofificaron 80 casos).

CURVA EPIDEMICA DE CASOS DE NEUMONIAS < 5 ANOS POR SEMANA
EPIDEMIOLOGICA DIRESA HUANCAVELICA - SE. 22 - ANO 2024
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El 78% de los casos han sido notificados en la provincia de
Huancavelica (36 casos).

MAPA DISTRITAL DE INCIDENCIA ACUMULADA POR NEUMONIAS EN < 5 ANOS
SE 22 - ANO 2024

TIA Neumonias
x 1000 <5 afios
L lo-0

[ 0.01-6.56
[1657-983
[ 9.84 - 13.11
Bl 13.12- 16.39

Fuente: Oficina de Epidemiologia

La incidencia acumulada regional a la presente semana es
de 1.41 x cada 1 000 nifios < 5 anos.

Los distritos que se encuentran en riesgo por alta incidencia
acumulada de casos son Mariscal Caceres (16.39), Capillas
(10.64), Huayllay Grande (9.9), Huancavelica (7.74),
Huachocolpa (5.52), Huando (4.2), Huaribamba (3.75) y
Ascension (2.7).

DISTRIBUCION DE CASOS DE NEUMONIAS EN <5 ANOS
POR PROVINCIAS - hasta la SE. 22 - ANO 2024
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Fuente: Oficina de Epidemiologia

Los distritos donde se notificaron mds casos son Huancavelica
(25), Yauli (4), Lircay (3), Ascension (3), Pampas (2), Huando
(2), Huallay-Grande (1) y Huaribamba (1).

CANAL ENDEMICO DE NEUMONIAS EN <5 ANOS
SE 22 - ANO 2024

N° de Episodios de Neumonias < 5afos
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Fuente: Oficina de Epidemiologia

De acuerdo al canal endémico observamos que el nimero
de casos registrados es menor a lo esperado por lo que nos
encontramos en zona de éxito de acuerdo al canal
endémico elaborado para 7 anos.

DEFUNCIONES POR NEUMONIAS EN MENORES DE 5 ANOS

En la presente semana epidemiolégica no se notificd
defunciones. Hasta la presente semana se han notfificado 2
defuncidn, 0 intrahospitalarias y 2 en comunidad. El ano
pasado hasta la presente semana epidemiolégica se tenia
notificado 3 defuncién.

DEFUNCIONES Y TASA DE LETALIDAD EN MENORES DE 5 ANOS, HASTA LA
SE22 -2018 A 2024
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Fuente: Oficina de Epidemiologia

DEFUNCIONES POR NEUMONIAS EN MENORES DE 5 ANOS - SE 22 - 2023
(POR PROVINCIA DE PROCEDENCIA)
1

mrahospllalarlas Exnahospualanas
Distrito
EESS que notifica 5 m
Procedencia —4 '5
& »— G| -

lospital Departamental De
uancavelica

Acobamba

Huachocolpa
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DEFUNCIONES POR NEUMONIAS EN MENORES DE 5 ANOS - SE 22 - 2024
(POR DISTRITO DE PROCEDENCIA)

Defunciones en
Menores 5 afios
[ Sin casos
Il 1 defuncidn

Fuente: Oficina de Epidemiologia

NEUMONIAS EN MAYORES DE 5 ANOS

En la semana epidemiolégica 22, se han notificado 16 casos
de neumonia en mayores de 5 anos. Actualmente hasta la
presente S.E. se han notificado 256 casos; 3.64% mds que el
ano 2023 (el ano pasado hasta la presente semana se
notificaron 247 casos).

CURVA EPIDEMICA DE NEUMONIAS EN MAYORES DE 5 ANOS POR SEMANA
EPIDEMIOLOGICA DIRESA HUANCAVELICA - SE 22 - ANO 2024
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Fuente: Oficina de Epidemiologia

Los disfritos que se encuentran en riesgo por alta incidencia
acumulada de casos son Huancavelica (3.65), Anta (3.26),
Castrovirreyna (3), Santa Ana (2.98), Pilpichaca (2.74), Moya
(2.53), Palca (1.45), Huachos (1.44), Acoria (1.16) y Acraquia
(1.12).

Los distritos donde se notificaron mds casos son Huancavelica
(144), Lircay (20), Acoria (14), Anta (10), Castrovirreyna (9),
Acobamba (8), Pilpichaca (8), Ascension (8), Pampas (8) y
Churcampa (3).

DISTRIBUCION DE CASOS DE NEUMONIAS EN MAYORES DE 5 ANOS POR
PROVINCIAS - hasta la SE. 22 - ANO 2024
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Fuente: Oficina de Epidemiologia

El 77.34% de los casos han sido notificados en las provincias
de Huancavelica (174 casos) y Angaraes (24 casos).

MAPA DISTRITAL DE INCIDENCIA ACUMULADA DE NEUMONIAS EN MAYORES DE 5
ANOS - SE 22 - ANO 2024

TIA Neumanias
x 1000 de 5 a mds afios
[ Sin casos

B 0.01-1.43
[J144-2.14

[ 2.15-2.86

W 2.87-3.57

Fuente: Oficina de Epidemiologia

DEFUNCIONES POR NEUMONIAS EN MAYORES DE 5 ANOS

En la presente semana epidemiolégica no se notificd
defunciones. Hasta la presente semana se han nofificado 19
defunciones, 9 infrahospitalarias y 10 en comunidad. El aho
pasado hasta la presente semana epidemiolégica se tenia
notificado 36 defunciones.

DEFUNCIONES POR NEUMONIAS DE 5 A MAS ANOS - SE 22 - 2023
(POR PROVINCIA DE PROCEDENCIA)

Intrahospitalarias

Distrito de
SHto EESS Notifica
procedencia | procedencia

g Sub Total

g esbeParco |t f ojoijo 1 1
Chacapuncu
Angaraes Lircay Hospital Departamental
reay spil par ofojoji1i1fojojofoio} 1
De Huancavelica.
Acoria Hospital Departamental § & (& o4 1§ 1 ioiolofaiz 3

De Huancavelica
Huancavelica  |Hospital Departamental
De Huancavelica
Hospital Essalud

Huancavelica

N ofojof1i1jofojojoio 1
Huancavelica
Acraquia Hospital De Pampas ofojofofofoto 22 2
Daniel Hospital De Pampas ololo ololotolo .
. Hernandez

Tayacaja -
Huachocolpa __{Hospital De Pampas ofoji1ioi1i0joji0}o}o
Pampas Hospital De Pampas ofojfof1i1i0fo0j0ta 4 5
Quichuas Hospital De Pampas olojojiotoioloiotii1

0 1i8 f9 io fo i# i# |

Fuente: Oficina de Epidemiologia
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La tasa de letalidad para el presente ano hasta la semana
epidemiolégica 22 es de 7.42 x 100 casos > 5 afos afectados
por neumonia.

MAPA DISTRITAL DE DEFUNCIONES POR NEUMONIAS EN MAYORES DE 5 ANOS
SE 22 - ANO 2024

TIA Neumanias
% 1000 de 5 a mds afios
[ Sin casos

[ 0.01-1.46
[1147-219

[ 2.20-2.92

ooty [ 2,93 - 3.65
3 /L\;VN
}

Fuente: Oficina de Epidemiologia
ENFERMEDADES DIARREICAS AGUDAS (EDAS)

EDAs Acuosas

En la presente semana epidemiolégica 22 se notificaron 483
casos de los cuales 308 casos; (36.23%) se presentaron en
ninos menores de 5 anos. Actualmente se han notificado
11255 casos de los cuales 3502 casos se presentaron en
menores de 5 anos de edad. El ano pasado hasta la presente
semana se registraron 7890 casos de los cuales 3522 se
atendieron en menores de 5 anos.

CURVA EPIDEMICA DE EDAS ACUOSAS < 5 ANOS POR SEMANA EPIDEMIOLOGICA
DIRESA HUANCAVELICA - SE 22 - ANO 2024
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Fuente: Oficina de Epidemiologia

Los distritos que se encuentran en riesgo por alta incidencia
acumulada de casos son Laramarca (263.16), Huaytara
(256.68), Mariscal Caceres (229.51), Moya (227.27), Capillas
(223.4), La Merced (209.3), Izcuchaca (200), Tantara (200),
Pampas (181.2) y Aurahua (180.85).

La tasa de incidencia acumulada de EDAs Acuosas es de
107.29 x 1000 < 5 anos.

DISTRIBUCION DE EDAS ACUOSAS POR PROVINCIAS EN MENORES DE 5 ANOS
HASTA LA SE 22 - ANO 2024
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Fuente: Oficina de Epidemiologia

Las provincias de Huancavelica y Tayacaja han notificado
1196 y 873 casos en menores de 5 anos, que representan el
61.27% de la regién Huancavelica.

CANAL ENDEMICO DE EDAS ACUOSAS EN <5 ANOS
SE 22 - ANO 2024

na Seguridad

Zona Exito

N° de Episodios de EDAs Acuosas

1 3 5 7 9111315171921232527293133353739414345474951
Semanas epidemiologicas
Fuente: Oficina de Epidemiologia
De acuerdo al canal endémico observamos que el nimero
de casos registrados es menor a lo esperado por lo que nos
encontframos en zona de epidemia de acuerdo al canal
endémico elaborado para 7 anos.

MAPA DISTRITAL DE INCIDENCIA ACUMULADA POR EDAS ACUOSAS EN < 5 ANOS
SE 22 - ANO 2024

1A EDAS Acuosas
x 1000 < 5 afios
[__1 Sin casos
[ 0.01-91.97
[7191.98 - 109.19
[ 109.20 - 141.15
I 141.16 - 263.16

Fuente: Oficina de Epidemiologia
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DISTRIBUCION DE EDAS ACUOSAS POR GRUPOS DE EDAD EN MENORES DE 5 ANOS
HASTA LA SE 22 - ANO 2024
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Fuente: Oficina de Epidemiologia

EDAS Disentéricas

En la presente semana epidemiolégica se nofificd 5 casos de
los cuales 1 casos; (20%) se presentaron en ninos menores de
5 anos. Actualmente se han notificado 109 casos de los
cuales 38 casos se presentaron en menores de 5 anos de
edad. El ano pasado hasta la presente semana se registraron
184 casos, de los cuales 89 son casos en menores de 5 anos.

CURVA EPIDEMICA DE EDAS DISENTERICAS EN < 5 ANOS POR SEMANA
EPIDEMIOLOGICA DIRESA HUANCAVELICA - SE 22 - ANO 2024
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Fuente: Oficina de Epidemiologia

Los distritos que se encuentran en riesgo por alta incidencia
acumulada de casos son  Pichos (17.06), Santiago De
Chocorvos  (16.81), Pampas (12.6), Ccochaccasa (6.36),
Huachocolpa (4.63), Andaymarca (4.33), Rosario (2.64), Pazos
(2.13), Huancavelica (1.86) y Ascension (1.8).

DISTRIBUCION DE EDAS DISENTERICAS POR PROVINCIAS EN MENORES DE 5 ANOS
hasta la SE 22 - ANO 2024
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Fuente: Oficina de Epidemiologia

Las provincias de Tayacaja y Huancavelica han notificado 21
y 11 casos en menores de 5 anos respectivamente, que
representan el 84.21% de la regién Huancavelica.

CANAL ENDEMICO DE EDAS DISENTERICAS EN <5 ANOS

SE 22 - ANO 2024
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Fuente: Oficina de Epidemiologia

De acuerdo al canal endémico observamos que el nimero
de casos registrados es menor a lo esperado por lo que nos
encontramos en zona de éxito de acuerdo al canal
endémico elaborado para 7 anos.

MAPA DISTRITAL DE INCIDENCIA ACUMULADA POR EDAS DISENTERICAS EN < 5
ANOS - SE. 22 - ANO 2024
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£ x1000 < 5 afios
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Fuente: Oficina de Epidemiologia

La tasa de incidencia acumulada de EDAs Disentéricas es de
1.17 x 1000 < 5 anos.

Los distritos donde se notificaron mds casos son Pampas (13),
Huancavelica (6), Pichos (5), Ccochaccasa (3), Ascension
(2). Santiago De Chocorvos (2), Daniel Hernandez (1),
Andaymarca (1), Pazos (1) y Yauli (1).

Las diarreas pueden ser provocadas por microorganismos,
tales como virus, bacterias o pardsitos, la mayoria de los
cuales se frasmiten por agua vy/o dalimenfos con
contaminacién fecal, ademds la infeccidén es mds comuin
cuando hay escasez de agua limpia para beber, cocinar o
lavar.

epihuanca@dge.gob.pe
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DISTRIBUCION DE EDAS DISENTERICAS POR GRUPOS DE EDAD EN MENORES DE 5
ANOS HASTA LA SE 22 - ANO 2024

25
mDisentericasde 1 a 4afios =~ Disentericas< 1 afio

20

Casos

HUANCAVEUCA  ACOBAMBA ANGARAES ~ CASTROVIRREYNA  CHURCAMPA HUAYTARA TAYACAIA

Provincia

Fuente: Oficina de Epidemiologia

DEFUNCIONES POR EDA EN MENORES DE 5 ANOS
Hasta la presente semana no se han reportado defunciones.

ENFERMEDADES DE NOTIFICACION INDIVIDUAL

ENFERMEDADES INMUNOPREVENIBLES

Sarampién
Hasta la semana epidemioldgica 22 de presente ano, se tiene
notificado 4 casos descartados.

Casos notificados de Sarampién por procedencia,
S.E. 01 A 22 -2024

DIRESA o Distrito de
P EESS notifica )
Notificante Procedencia

Anchonga 0 0 1 1
Hospital De Lircay
Lircay 0 0 1 1
Huancavelica
Hospital Essalud Huancavelica |Huancavelica 0 0 1 1
Yauli Yauli 0 0 1 1

Fuente: Oficina de Epidemiologia

Pardlisis Fldcida Aguda
Hasta la semana epidemiolégica 22 del presente ano, se

tiene notificado 2 casos probables.

Casos de Pardlisis FiGcida Aguda, DIRESA Huancavelica
S.E.01 a 22 -2024

Tipo de

DIRESA Distrito de
EESS notifica stico

Notificante Procedencia n n
0

Acobamba Acobamba 1 0

Huancavelica
Hospital Essalud Huancavelica Huancavelica

1
1 0 0 1
elellz]
Fuente: Oficina de Epidemiologia
Sindrome de Guillain Barré
Hasta la semana epidemiolégica 22 del presente ano, se
notificd 1 caso descartado de esta enfermedad.

Casos de Sindrome de Guillain Barré, DIRESA Huancavelica
S.E.01 a 22 -2024
Tipo de

DIRESA Distrito de
EESS notifica
Notificante Procedencia

Huancavelica

Fuente: Oficina de Epidemiologia

Parotiditis
Hasta la semana epidemiolégica 22 del presente afo, se
notificd 10 casos confirmados de esta enfermedad.

Casos de Parotiditis, DIRESA Huancavelica
S.E. 01 a22 -2024

Tipo de

DIRESA . Distrito de
EESS notifica

2 To
Notificante Procedencia -n
1 0

tal

Acoria Acoria 0 1

Ascension Ascension 0 1 [¢] 1

Hospital De Pampas Acraquia 0 1 0 1

Huancavelica :Hospital Essalud Huancavelica ‘Huancavelica 0 3 o 3
SantaAna Huancavelica 0 2 [¢] 2

Quishuar Quishuar 0 1 0 1

Hospital Essalud Huancavelica Huancavelica 1

0 1.0 1
2l N T N T

Fuente: Oficina de Epidemiologia

Varicela
Hasta la semana epidemiolégica 22 del presente ano, se
notificaron 34 casos confirmados.

Casos de Varicela, DIRESA Huancavelica
S.E.01 a22 -2024

DIRESA [ D D
S iagnostic EESS notifica istrito de ipo de Total
Notificante 0 Procedencia n

Acoria Huayucachi 0 1 0 1

Ascension El Tambo 0 1:0 1

Hospital De Pampas Pampas 0 2 0 2

Hospital Departamental De Huancavelica Huancavelica 0 1.0 1

Huancavelica 0 1.0 1

Hospital Essalud Huancavelica Ica 0 1.0 1

SanJuanDelurigar 0 1 0 1

) . Lircay - Essalud gcochaccasa 0 1.0 1

Huancavelica VaricelaSin Lircay 0 1 0 1
Complicaciones San Cristobal Huancavelica 0 2 0 2

SantaAna Huancavelica 0 7 0 7

Mariscal Caceres Mariscal Caceres 0 1.0 1

Salcahuasi Salcahuasi 0 2 0 2

Pallalla Acoria 0 8 0 8

Ccaccasiri Acoria 0 1:0 1

Acobamba- Essalud Acobamba 0 1:0 1

PantachiNorte Yauli 0 1:0 1

Junin Hosp. De Apoyo Felix MayorcaSoto- Ta  ‘Huancavelica 0 1 0 1

Lo [ |

Fuente: Oficina de Epidemiologia

ENFERMEDADES TRANSMISIBLES

Tuberculosis
Hasta la semana epidemioldgica 22 del presente ano se han
notificado 24 casos confirmados.

Casos de Tuberculosis, DIRESA Huancavelica
S.E. 01 a 22 —2024

Tipo de

DIRESA Distrito de
Diagnéstico . . To
Notificante Procedencia ﬂn

Thc Miliar Huancavelica Huanta 0 1 0 1
Huancavelica 0 4 0 4

Huancavelica Lima 0 1 0 1

Thc Pulmonar C/Conf. Bacteriol Tayacaja 0 1 0 1
Junin Huancavelica 0 1 0 1

50LimaCentro Acobamba 0 1 0 1

Angaraes 0 1 0 1

Huancavelica Castrovirreyna 0 1 0 1

The Pulmonar S/Conf. Bacteriol Huancavelica 0 n 0 1n
Tayacaja 0 1 0 1

Junin Huancavelica 0 1 0 1

I T A 2N N
Fuente: Oficina de Epidemiologia
Sifilis Materna
Hasta la semana epidemiolégica 22 del presente afo, se
notificé 3 casos, se tiene 2 casos confirmados.

Casos de Sifilis Materna, DIRESA Huancavelica
S.E.01 a22 -2024

Tipo de
DIRESA Distrito de i 5
q EESS notifica q blagnoelivo Total
Notificante Procedencia ““

Hospital De Lircay Lircay 0 0 1 1

Huancavelica :Secclla Santo TomasDe Pata 0 1 0 1

Chahuarma Lircay 0

1 0 1
TR £ £ AN

Fuente: Oficina de Epidemiologia

Sifilis no Especificada

Hasta la semana epidemiolégica 22 del presente afo, se
notificaron 43 casos de esta enfermedad, de los cuales 35
son confirmados.

Casos de Sifilis No Especificada, DIRESA Huancavelica
S.E.01 a 22 —-2024

Tipo de
DIRESA Provincia Distrito Diagnéstico -
ota
Notificante procedencia procedencia “u
3

Ascension
Huancavelica Huancavelica

Nuevo Occoro

Yauli

Anchonga
Angaraes Lircay
Secclla
Capillas
Cocas
Chinchihuasi
Churcampa
Cosme
San Miguel De Mayocc
Daniel Hernandez
Quichuas
_Lima_________BAgustio O 1 0 1 _

Total [ o [3s | 8 | 4

Fuente: Oficina de Epidemiologia

Huancavelica  Castrovirreyna

Churcampa

Tayacaja

clolooc o000 00000000
OOk 00k O O0RO0OINIKk KO
BINNRBRINWORRRORONE W

9
1
a
1
6
0
1
1
2

2

1
0

2

1
1

w
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Hepatitis B Muerte Materna por EE.SS. notificante- 2018 - 2024
(Por Lugar de Procedencia)

Hasta la semana epidemioldgica 22, se notificd 46 casos, de
los cuales 25 son confirmados.

Fuente: Oficina de Epidemiologia

Muerte Materna por provincia- 2014 - 2024
(Por Lugar de Procedencia)

®
Distrito =
EESS Notifica - 5
- . Procedecia 2
Casos de Hepatitis B, DIRESA Huancavelica i
S.E. 01 a 22 - 2024 ] 6 |C.S.Querco Querco 10|00/ 1
13 Hospital 2De Mayo Lima Lircay 0 0 1 0 1
DIRESA ifi agnéstico | 2018 " " " :
NORIGIEARRE EESS notifica Tota 41 |Hosp. Reg. Doc. Cli. Quir. Daniel Alcides Car Acoria 1,000 1
ﬂ c 43 | Hospital Hipolito Unanue Huancavelica | 1| 0 | 0 | 0 | 1
Acobamba 13 0 4 Total 2018 30|10 a
Acostambo 0 0 1 1 S0t ‘ B ‘Husp\lal De Lircay ‘L\rcay 1000 1
Anco 0 4 1 5 ‘ 39 ‘cs. Poyeni ‘T\ntaypum:u 1,00 0 1
Andaymarca 0 1 0 1 Total 2019 2 |ofo]o]2
Atalla o o 1 1 3 |Hospital Hipolito Unanue Pomacocha oo 1|01
Castillapata 0 1.0 1 45 |PS.Cochamarca Aurahua 100 01
Chinchihuasi 01 1+ 0 1 P S.Chacarila vauli oo o 11
Churcampa 9..1.:.1 2 T |Hosp. Dptal Hvca Yauli 10 0|0 1
Huancavelica Colcab a o 1 o 1 23 |C.S.Pilpichaca Pilpichaca oo 1|0 1
Cosme 0 2 0 2 -
N 27 |Hospital Hipolito Unanue Pampas 0 0 1 0 1
Hospital De Pampas o 2 1 3 2020 P Py - - TTo ol
- - 5. Tinquere r:
Hospital Departamental De Huancavelica 1 0 1 12 querccasa aucara
Huachocolpa 0 1 0 1 43 |C.S.VillaDe Arma Arma 0 1 0 0 1
Husnupata 0 o 1 1 Hosp. Dptal Hvca Rosario 1,00 0|1
SantaAna 0 0 1 1 45 |Hosp.Reg. Doc. Cli. Quir. Daniel Alcides Car| Acoria 1,00 0|1
Santa Cruz De Inyacc 0 1 0 1 P.S. Santiago De Tucuma DanielHernande; 1 | 0 | 0 0 1
Tintay Punco 0 2 0 2 46 |Hosp.Regional De Ica Cusicancha 1,00 0|1
Chahuarma o 1 (4] 1 Total 2020 6 | 1|41 |2
Junin Hosp. Reg. Doc. Cli. Quir. Daniel Alci 0 1 0 1 2021 | 11 [Hosp. DptalHvea [Acoria olo| 10 1
P.S. Tunontuari Rio Ene o1 o0 1 | 22 |nstituto Matemo Perinatal Lima |Lircay 100|021
LimaCentro  Hosp.Dos De Mayo 0 1 0 1 Total 2021 1|lo]2]o] 2
Ayacucho Hosp. Apoyo Huanta 0 1 1 2 3 |Hosp. Dptal Hvca Pazos ol 1/0 0 1
Total . 10 Hosp.DptalHvca Pampas 0 0 0 1 1
Fuente: Oficina de Epidemiologia 0 Rosario 1lojojolt
2022 0 | Instituto Materno Perinatal Lima Huando 0 0 1 0 1
VIH / SIDA % |Hosp.Dptal Hvca Pomacocha 1,00/ 0|1
36 | Hosp.Regional De lca Ticrapo 0 [ 0 1 1
; NIAA 5 P.S. Ingah Pilpich: 1 1
Hasta la semana epidemioldgica 22 del presente ano, se 39 |PS. Ingahuasi Ipichaca ojojeo
apr 2 . . .z 43 |P.S.Mayunmarca Andabamba 0 0 0 1 1
notificd 5 casos confirmados de infeccion por VIH.
Total 2022 3 |1[21]3]|s
4 |P.S.SantaRosaDe Pachacclla Yauli 10001
Casos de VIH / SIDA, DIRESA Huancavelica 2023 6 |Hospital Nacional 2 De Mayo Yauli 1000 1
S.E. 01 a 22 -2024 24 |P.S.Tranca Secclla 1,00 0|1
DIRESA __ Distrito de ipo de Diagnéstico 42 |P.S.Tranca Secclia o0 1|0 1
Diagnostico| EESSnotifica Total Total 2023 3 o1 0 4
Notificante Procedencia ©
| 2 | Hospital De Pampas Colcabamba 1 0 0 0 1
i | {Acostambo i 00 1 b1 4 |Ps.Pucaccocha Acoria olofo1]1
| | ospital DeLircay ] ! 1 2024 0 |C.S.Paucara Paucara 1,00 0|1
2 15 Hosp.Ramiro Priale Essalud - Huancayo Yauli 1 0 0 0 1
{ | . ) - 26 |Hospital Departamental De Huancavelica | Huando o0 |0 |1 1
i ~InfeccionPor Hospital Departamental 1 i
‘Huancavelica | Total 2024 3 |ofo]2]s
{ Vih 1 Total General 212 |8 |6 |37
1
1
2

Fuente: Oficina de Epidemiologia

. . < wn (=] ~ (=] bl o~ o <
Provincia =] = = = g S|1818 |8
N N N N N N 3 N N
MUERTE MATERNA, FETAL Y NEONATAL — PO B s s b s ey e
Angaraes 1 0 1 2 0 1 0 2 0
Mortalidad Fetal y Neonatal Castrovirreyna 1 0 0 1 2 0 1 0 0
Hasta la presente semana epidemioldgica 22, se tiene Churcampa 3 3 0 1 0.£04:0:0:0
registrado 16 defunciones, (9 muertes fetales y 7 muertes :”ar‘ca"e"ca z (1) (2) 2 z (1) i (2) Z’
- taré
neonatales), en el 2023 hasta la S.E. 22 se tenia 30 casos EYIAE
notificados T2 S 42 i Lopo 4 p 2 b 0 p 2 8 0 il
- vt e P T I W

- . - P . Fuente: Oficina de Epidemiologia
Numero De Muertes Perinatales Segun Provincias DIRESA Huancavelica,

2021 -2024 S.E.01 A 22 Razén y nimero de Muerte Materna
DIRESA Huancavelica 2003 - 2023

Provincia de

s 800.00
Procedencia = % = = % = = E = = % =
de la Madre k3 s ° K 5 e i S = & S = 20 700.00
= = = =
Huancavelica 15 18 33 17 24 41 7 15 22 3 0o 3 35
Acobamba 7 2 9 5 3 8 4 5 9 1 1 2 60000
Angaraes 10 12 22 5 6 11 2 7 9 2 2 4 P 30
Castrovirreyna 1: 9] 1 2 ) 2 o o ) 0 1 1 g 500.00
Churcampa 3 4 7 4 2 6 3 1 4 1 0 1 H 25
Huaytara 2 1 3 2 1 3 _of of of o 1 1 é 0000
Tayacaja 12 7{ 19§ 11i 8} 19f 11 8f 19 2 2 4 = 20
Huancayo 1; 1 2 1 0 1 o 1 1; 0 o 0 = 30000
Lima EES) 1 o of of of of of of of o s
Chanchamayo o 1 1 o o o o o o o o o
200.00
e I 2 I I I A :
Fuente: Oficina de Epidemiologia s 100.00)
Mortalidad Materna © 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 °°
. . . mmmmd+mi 41 36 18 15 17 2 12 2 9 8 6 8 6 3 13 4 2 10 2 4 4
Hasta la semana ep’demlolog,ca 22, se tiene tres casos ———RAZON 7105639.2279.7 241.2 208.2 322.8 190.5 366.6 145.2 119.1 84.16 116.3 92.21 49.38 2100 67.70 35,35 173.7 30.74 72.25 64.29
.pe . s * Informacién de nacimientos hasta enero 2024 Fuente: Oficina de Epidemiologia
notificados de muerte materna, dos directas y una tardia
indirecta.
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Muertes Maternas notificadas segun tipo de muerte, DIRESA Huancavelica,
2003 - 2024 (Hasta la S.E. N° 22)

50
——Directa
a5 -
——Incidental
40 ——Indirecta
35 —— Investigacion
] e Tardia
g
530
H ——Total general
E
g 25
£
§
H
E 20 ot
z
15
——
m/
5
——
/\\
0
23 8 835 % 3 9 T 80T 499N Q99 g
3 8 § 5 88 3 2 538 33 55 228 83838
3 8§ S 3 3 g 2 3 3 3 23 3 33 23 8 3 9 S 8 8 g
& 8§ 8§ 8 R &8 R R 8 R A AR KR /KK KR /KL RS

Fuente: Oficina de Epidemiologia

ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES

Intoxicacién por Plaguicidas
Hasta la semana epidemioldgica 22 del presente arfo, se
tiene notificado 12 casos confirmados.

Casos de Intoxicacién por Plaguicidas, DIRESA Huancavelica
S.E. 01 a 22 - 2024

DIRESA Distrito de Tipo de Diagndstico
Diagnostico EESS notifica Total
Notificante Procedencia '.n

EfectoToxicoDe OtrasSustanciasinorganicas  Hospital DePampas Pazos
Hospital Departamental De | Ccochaccasa
Huancavelica Yauli

HectoToricoDe Plaguicidas

;\nsec‘ 0rg.Fos!. YCarbamatos

Yauli el
Hospital Departamental De 'Rosario
Huancavelica Yauli

{ Anancusi Acoria
PlagicidaNoEspecificado Daniel Hernandez Colcabamba
: Hospital De Pampas Acraquia

‘Huancavelica OtrosPlaguicidas

{Rodenticidas

Hospital Departamental De ‘Ascension
IEecthoxicoDePlaguwcwdas _PS.Canayre _{Daniel Hernandez
‘HerbicidasYFungicidas

oo o oo oo e o oo

‘Ayacicho
] Hosp. ApoyoHuanta Marcas

T ‘
nm
Fuente: Oficina de Epidemiologia
Loxocelismo
Hasta la semana epidemioldgica 22 del presente afo, se
tiene notificado 7 casos confirmados.

Casos de Loxocelismo, DIRESA Huancavelica
S.E.01 a22 -2024

Tipo de
DIRESA Distrito de Diagndstico

EESS notifica

Notificante Procedencia

P
Acobamba Acobamba 0
Huancavelica |Hospital Departamental De |Huancavelica [¢]
Huancavelica Huando 0
. " Churcampa 0
Junin Hosp. Reg. Doc. Cli. Quir. P'Iu' h p: °
X . chaca
Daniel Alci 1pl -
Salcahuasi 0
0

Fuente: Oficina de Epidemiologia

Ofidismo
Hasta la semana epidemioldgica 22 del presente arno, se
notificé 1 caso confirmado.

Casos de Ofidismo, DIRESA Huancavelica
S.E.01 a 22 -2024

|
DIRESA EESS not Distrito de
ot ante Proceden

Hospital Departamental De

Huancavelica
iHuancavelica

Intoxicacién por Metales
Hasta la semana epidemiolégica 22 del presente afo, se
notificd 1 caso confirmado.

Casos de Intoxicacién por Metales, DIRESA Huancavelica
S.E. 01 a 22 - 2024

Enfermedad DIRESA EESS notifica Distrito de Tlpo de
Notificante Procedencia H
1

lercurioy sus X Hospital Departamental '
P Huancavelica . Huancavelica
ideivados {De Huancavelica

Fuente: Oficina de Epidemiologia

ENFERMEDADES METAXENICAS
Dengue

Hasta la semana epidemioldégica 22 del presente ano, se
notificé 44 casos confiimados importados, 46 casos
descartados y 17 casos probables.

Casos de Dengue, DIRESA Huancavelica
S.E. 01 a 22 —2024

{ DIRESA Distrito de
Dengue i EESS notifica

i Notificante Procedencia

Castrovirreyna- Essalud Sunampe 0 1:0 1

Hospital DeLircay Salas 0 1:0 1

SanClemente 0§01 1

Hospital Essalud Huancavelica Lima 0 1i0 1
Dengue Con SignosDe {Huancavelica LaTingui?A 0i0¢} 1 1
Alarma Paracas 110:0 1
PuebloLibre 0i0¢} 1 1

Chulucanas 0{0f 1 1

SantaAna LaTingui?A 0f1(0 1

Lima Sur C.S.GustavoLanattaLujan(C.S.Chorr jHuancavelica 001 1
Acobamba Ica 0i1:t0 1

Pichari 1i0¢t0 1

Satipo 0 1:0 1

0f{1t0 1

CarmenAlto 010t 1 1

Castrovirreyna- Essalud ChinchaAlta 1051 2

Ica 3:10¢:0 3

Pisco 0j1t1 2

Subtanjalla 0f1t0 1

San Clemente 0j0¢f1 1

Ccarhuapata Salas 0 1:0 1

Chilca 0i0¢ 1 1

Hospital De Lircay Kimbir Ol :

Salas 0i3:0 3

SantaCruz 0i1t0 1

El Agustino 0 10 1

Ica 24243 7

LaVictoria 0i0¢1 1

Pichari 010§ 1 1

Rimac 0j0¢f1 1

Hospital Departamental De SantaAna 0:i0¢:1 1

Huancavelica Tarapoto 00 1 1

BaguaGrande 0f0F} 1 1

Santiago 001 1

SanBorja 0 1:0 1

Sunampe 0 1(0 1

ElPorvenir 04041 1

Ate 1i0¢t0 1

Comas 010t 1 1

Ica 01243 5

Huancavelica Lima 0i1¢t0 1
Rio Tambo 1i0¢t0 1

Dengue Sin SignosDe SanMiguel 0 1i0 1
Alarma Hospital Essalud F i 0 142 3
LaMolina 0§01 1

Huaral 0f1¢t0 1

Pisco 0i1to0 1

Subtanjalla 0:i0¢}2 2

Polvora 1i0¢f0 1

Palpa 1100 1

Huaytara Parcona 0 1:0 1

Lircay - Essalud SanJuan De Lurigancho ; 0 1:0 1

Salas 0i1(0 1

Pilpichaca Parcona 01 1t0 1

ji 0i1t0 1

SantaAna ca 0410 L

Parcona 0i2:0 2

Capillas 0fo0f1f 1

ChinchaAlta 04i2} 1 3

VillaDe Arma SanJuanDeLurigancho i 0 § 0 { 1 1

PuebloNuevo 0i2:3 5

SanVicenteDeCa%te : 0 § 0 | 1 1

Yauli LaTingui?A 0i2(0 2

Marcas PuebloNuevo 0i0¢2 2

Cotas ChinchaAlta 0i1t0 1

Paracas 0i1t0 1

Suytupampa ChinchaAlta 0i0¢ 1 1

Santiago De Quirahuara Parcon::x 24940 2

1040 1

Huaytara- Essalud Ica 1411 3

Ayavi Ica 0 1:i0 1

Ica P.M.Essalud La Tinguina Ascension 1i0:0 1
Junin Hosp.1SelvaCentral YEnfermedadesT {Lircay 001 1
LimaCentro C.S. JesusMaria Acostambo 0f0¢1 1
LimaEste Hosp?ta\ N!vel IvcarlosAIcantara Butt i 0/0¢f 1 1

Leishmaniosis
Hasta la semana epidemioldgica 22 del presente ano, se
notificaron 11 casos confirmados, 2 casos probables y 6
descartados.
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Casos de Leishmaniosis, DIRESA Huancavelica
S.E.01 a22 -2024

DIRESA : : Distrito de Lo c
I \ Diagnostico | EESS notifica B 4 Diagnéstico Total
otificante rocedencia mm
c o |
0 1 0

Sepahua

SanJose

Pichari

Anco Anco 1

Churcampa Huanta 0 0 1 1

Colcabamba Andaymarca 0 0 1 1

Daniel Hernandez Pangoa 0 1 0 1

Hospital De Pampas Pichari 0 L 0 X

‘Yuyapichis 0 1 0 1

Hospital Departament Cosme 0 0 1 1

Huancavelica I H Calleria 2 : 2 L
Cutanea Paucarbamba Paucarbamba 0 1 0 1
Cl 1 0 0 1

Quichuas Llochegua 0 1 0 1

0 0 1 1

0 1 0 1

1 1 1 3

0 2 0 2

PuertoSan Antonio_Pichari

Fuente: Oficina de Epidemiologia

ENFERMEDADES ZOONOTICAS

Leptospirosis

Hasta la semana epidemiolégica 22 del presente ano, se
notificaron 19 casos notificados, de los cuales 11 confirmados
y 2 probables.

Casos de Leptospirosis, DIRESA Huancavelica
S.E.01 a22 -2024

. . Tipo de
DIRESA " " " Distrito de
g n Diagnostico EESS notifica ® | Diagnéstico Total
otificante rocedencia “"
c ] o |
Anco Anco 0 1

0 1
Churcampa Huanta 0 0 1 1
C Andaymarca 0 0 1 1
Daniel Hernandez Pangoa 0 1 0 1
. Pichari o 1 0 1
Hospital De Pampas < arvl -
Yuyapichis 0 1 0 1
Hospital DepartamentCosme 0 0 1 1
Leishmaniasis Huachocolpa Calleria 0 1 0 1
Huancavelica
Cutanea Paucarbamba Paucarbamba 0 1 0 1
Chanchamayo 1 0 0 1
Quichuas Llochegua 0 1 0 1
Sepahua 0 0 1 1
SanJose Pichanaqui 0 1 0 1
Pichari 1 1 1 3
PuertoSanAntonio {Pichari 0 2 0 2

Fuente: Oficina de Epidemiologia

MONITOREO DE UNIDADES NOTIFICANTES

Al terminar la semana epidemioldgica 22 del 2023, la
Direccién Regional de Salud de Huancavelica tuvo un
puntaje ponderado de 85.82 de 100 puntos disponibles, lo
que indica que se estd realizando una vigilancia no éptima.
Unidades notificantes con notificacién negativa (no tuvieron
casos de EDAs, IRAs o enfermedades de nofificacion
individual):

Red Huancavelica : 17 establecimientos
Red Acobamba : 20 establecimientos
Red Angaraes : 10 establecimientos
Red Castrovirreyna : 3 establecimientos
Red Churcampa : 3 establecimientos
Red Huaytard : 10 establecimientos

Red Tayacaja : 22 establecimientos
Sanidad : 2 establecimientos

Puntaje de Cobertura de la Informacién del Sistema de Vigilancia
Epidemiolégica - Huancavelica SE 22 - Afio 2024

Huancavelica
100

Hospital Dep.
Huancavelica,
/
//
/

Sanidad , Angaraes

Caritas § ~}— Castrovirreyna

” Churcampa
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Fuente: Oficina de Epidemiologia

La informacién del presente Boletin, procede de
la notificacion de todas las unidades nofificantes
(04 hospitales, 59 centros de salud y 342 puestos
de salud) de la Red Nacional de Epidemiologia
(RENACE).

La RENACE estd conformada por
establecimientos del MINSA, ESSALUD y ofros del
sector en sus diferentes niveles de la Region de
Salud de Huancavelica.

El Boletin Epidemioldgico Semanal es una
publicaciéon de la Oficina de Epidemiologia de la
Direccién Regional de Salud de Huancavelica.

La informacién contenida en el Boletin es
actualizada semanalmente. Los datos y andlisis
son provisionales y pueden estar sujetos a
modificacién.

Esta informacién es suministrada semanalmente
por la Red Nacional de Epidemiologia (RENACE)
cuya fuente es el Registro Semanal de
Enfermedades y Eventos Sujetos a Notificacion
Inmediata o Semanal. La Semana
Epidemiolégica concluye al término de las
actividades del dia sédbado.

El Comité Editorial a través de la Oficina de
Epidemiologia de la DIRESA Huancavelica,
agradece anticipadamente las contribuciones al
Boletin.

epihuanca@dge.gob.pe
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TERMINOS EPIDEMIOLOGICOS MAS USADOS

Brote

Una epidemia localizada o un aumento localizado en la incidencia
de una enfermedad en una localidad, pueblo o una institucion
cerrada.

Caso

En epidemiologia se refiere a una persona de la poblacién, o de un
grupo de estudio, que posee una enfermedad particular, trastorno
sanitario o un proceso que estd sometido a investigacion.

Caso autéctono

En epidemiologia de una enfermedad infecciosa, un caso de origen
local. Literalmente, una infeccion adquirida localmente.

Caso importado

En epidemiologia de una enfermedad infecciosa, un caso que ha
ingresado a una regidn por tierra, mar o por transporte aéreo, a
diferencia de uno adquirido localmente.

Cobertura

Porcentaje de la poblacién programada que recibid o recibe una
determinada atencidén o servicio efectivo.

Contacto

Cualquier persona o animal cuya asociacion con un individuo o
animal infectado, o con un ambiente contaminado, haya creado
la posibilidad de contraer la infeccion.

Definicién de caso

Es el conjunto de criterios de diagndstico que se debe cumplir con
el propdsito de identificar una persona como un caso de una
enfermedad en particular. La definicion puede basarse en criterios
clinicos, de laboratorio o ambos, o como un sistema de puntuacion
para cada criterio del cuadro clinico de la enfermedad.
Enfermedad transmisible

Cualquier enfermedad causada por un agente infeccioso
especifico, o sus productos toxicos, que se manifiesta por la
transmisién del mismo agente o sus productos, de una persona o
animal infectado o de un reservorio inanimado a un huésped
susceptible. La transmisién puede ser en forma directa o indirecta a
través de un huésped intermediario (de naturaleza vegetal o
animal) o por un vector o por un agente inanimado.

Epidemia

Manifestacién de casos de una enfermedad (o un brote), en una
comunidad o regién, con una frecuencia que exceda netamente a
la incidencia normal prevista.

Epidemia por fuente comin

Cuando un humano o animal o vehiculo especifico ha sido el
principal medio de transmision del agente hacia los casos
identificados.

Incidencia

Es el nUmero de casos nuevos que aparecen en un periodo de
tiempo dado, en una poblacién conocida.

Infeccién oportunista

Infeccién por microorganismos que son normalmente inocuos (Vg.
gérmenes comensales en el ser humano), pero que se vuelven
patégenos cuando estd comprometido el sistema inmunitario del
organismo.

Letalidad

NUmero de defunciones ocurridas en un grupo afectado por un
dano determinado.

Morbilidad

Cualquier cambio en el estado de bienestar fisico o mental. Puede
expresarse en términos de personas enfermas.

Mortalidad

Defunciones ocurridas en la poblacién (sana o enferma), en un
periodo y lugar determinados.

Muerte Materna

Es la muerte de una mujer mientras estd embarazada o dentro de
los 42 dias siguientes a la terminacién del embarazo, independiente
de su duracién y lugar, debida a cualquier causa relacionada con
la gestacion o agravada por esta o con su forma de atencidn, pero
no por causas accidentales o incidentales.

Muerte materna tardia

Es la muerte de una mujer por causas obstétricas directas o
indirectas, después de los 42 dias siguientes a la terminacién del
embarazo.

Notificacién de una enfermedad

Comunicacién oficial, a la autoridad correspondiente, de la
existencia de una enfermedad transmisible o de ofra naturaleza en
seres humanos y animales.

Pandemia

Epidemia que ocurre en todo el mundo o afecta un drea muy
amplia; cruzan los limites internacionales y afecta a un ndmero
grande de personas.

Poblacién

Todos los habitantes de un pais o drea determinada, considerado
en conjunto. NUmero de habitantes de un pais o drea. En un
muestreo se refiere a la coleccién completa de unidades de las
cuales se puede extraer una muestra y no necesariamente referida
a una poblacién de personas. Las unidades pueden ser instituciones,
registros o hechos.

Poblacién en riesgo

Grupo de habitantes de un pais o drea determinada que presentan
factores personales, sociales y/o ambientales que condicionan o
facilitan la adquisicion de una o mds enfermedades.

Riesgo

Probabilidad de que ocurra un hecho, por ejemplo, de que un
individuo enferme o muera, dentro de un periodo de tiempo o edad
determinados.

Tasa

Es la medida de frecuencia con la que ocurre un evento en una
poblacién determinada, ya sea en algun instante o durante un
periodo de tiempo en particular.

Tasa de ataque

Es el nUmero de personas que contraen la enfermedad en relacién
a todo el grupo expuesto a dicha enfermedad. Se expresa en
porcentaje.

Tasa de incidencia

Es la tasa de nuevos acontecimientos en una poblacién. El
numerador es el numero de nuevos acontecimientos que se
producen en un periodo determinado y el denominador es la
poblacién enriesgo de presentar el evento de interés durante dicho
periodo.

Tasa de letalidad

Proporcion de casos de una determinada afeccidn cuya evolucion
es mortal dentro de un periodo especifico de tiempo.

Tasa de morbilidad

Es la frecuencia (incidencia o prevalencia) de la enfermedad o
dano en una poblacidn.

Tasa de mortalidad

Proporcion de poblacion que fallece durante un periodo especifico.
El numerador es el nUmero de personas que mueren en este periodo
y el denominador es el tamano de la poblacion.

Tendencia temporal

Cambios producidos durante un periodo prolongado de tiempo,
generalmente en afos o décadas.

Transmisién

Es la transmision de agentes infecciosos. Se refiere a cualquier
mecanismo mediante el cual un agente infeccioso es diseminado
desde una fuente o reservorio a una persona. La transmision puede
ser de dos tipos:

Directa. Es la difusion directa por roces, besos, o por proyeccion de
gotitas sobre la conjuntiva, u ofras mucosas, al estornudar, toser,
habilar, gritar, entre ofros.

Indirecta. Es la difusion por vehiculos de diversos materiales u objetos
contaminados denominados fémites (juguetes, pafuelos, ropa,
etc.). También se refiere a la difusidon a través de vectores.

Vector

Portador que transfiere un agente infeccioso de un huésped a otro.
Principalmente es un animal (generalmente un artrépodo).

Fuente: “Protocolos de la Vigilancia Epidemiolégica Parte I” - Oficina
General de Epidemiologia - MINSA - PERU/MINSA/OGE- 04/001 &
Serie de Normas de Vigilancia Epidemiolégica en Salud Pdblica.
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