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DIRECCION REGIONAL DE SALUD TUMBES

Presentacion

La Direccion Ejecutiva de Epidemiologia
hace llegar el presente  boletin
correspondiente a la Semana
Epidemioldgica 51-2025.

La informacion del presente Boletin
Epidemiologico procede de la notificacion
de 47 establecimientos de salud de la Red
Regional de Epidemiologia.

La Red Regional esta conformada por
establecimientos de la Direccion Regional
de Salud Tumbes, EsSalud y otros del sector
salud de la region Tumbes.

La informacion es actualizada cada
semana o mes. Los datos y andlisis son
provisionales y pueden estar sujetos a
modificacion.

Esta  informacion es  suministrada
semanalmente por la Red Regional de
Epidemiologia de Tumbes, cuya fuente es
el registro semanal de enfermedades y
eventos sujetos a notificacion inmediata o
semanal. La Semana Epidemioldgica inicia
el domingo de cada semana y concluye el
dia sdbado siguiente.
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Alerta Epidemiolégica Regional

La Direccion Regional de Salud de Tumbes, en coordinacion con la Direccion Ejecutiva de
Epidemiologia ha emitido la Alerta Epidemiolégica Regional N° 004-2025, por el “Riesgo de
transmision de tos ferina en el departamento de Tumbes”; con el objetivo de fortalecer a los
establecimientos de salud de la region de Tumbes ante el riesgo de transmision de tos ferina,
teniendo como finalidad intensificar la vacunacion, reforzar la vigilancia epidemioldgica a nivel
regional e implementar medidas de prevencidon y control ante la ocurrencia de brotes-
httos://epi.diresatumbes.aob.pe/download/alerta-enidemioloaica-reaional-004-2025/.

¢Qué es la tos ferina?

También conocida como tos convulsiva, es una infeccion bacteriana altaments
contagiosa causada por la bacteria Etﬂrdeteﬂafpertussrss. ﬁﬂ*
&

LY

;Cémo se transmite la tos ferina?™ = °
La tos ferina se transmite facilmente de persona
a persona, principalmente a través de las

104 gotitas producidas al toser o estornudar. La

enfermedad es mas peligrosa en los bebés y es

= ' una causa importante de enfermedad y muerte

5 en este grupo de edad.
—

iCuadles son los sintomas de la tos ferina?

A

la secrecion nasal, fiebre no muy alta y una tos leve.

* Al cabo de dos semanas la tos se vuelve mas grave y se caracteriza por
episodios rapidos y numerosos de tos seguidos de espasmos o de un
silbido agudo, gue son mas frecuentes en las noches y pueden durar hasta 2 meses.

* Puede haber una secrecion mucosa clara y espesa de la nariz o la
garganta.

* Los sintomas se asemejan a los de un resfriado comin, incluyendo los estornudos, § =
Sy
\J Q

¢ Cudl es el tratamiento de la tos ferina?
* Se trata con antibidticos. El tratamiento temprano es muy importante.

* Puede hacer que su infeccidn sea menos grave y también puede ayudar a
ﬂ prevenir la transmision de la enfermedad a otras personas
- \ 3

=] éCudles son las medidas de prevencion?

* La vacunacidn es la medida de prevencidn mas importante en menores de 1 afios.
* Lavarse las manos con frecuencia con agua y jabdn.

* Cubrirse la boca con un pafiuelo o con el antebrazo al toser.

* Es importante el uso de la mascarilla, que evita el contagio de infecciones
respiratorias.

En caso de presentar sintomas, acude a tu centro de salud mas cercano.
Mo automedicar.

Fuente: https:/fwww.dee gob. pe/portal/d ocs tools/publico/info_tosferina. pdf
hittps-/medlineplus. gov/spanish/whoopingoough. tmb

Fuente: Tablas, grdficos y mapas del Sistema de Notificacién Epidemiolégica online (NOTIWEB) — CDC/ (*) Hasta la SE 51
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Dengue - Region Tumbes SE 51-2025

En lo que va del afio 2025 |a regién de Tumbes ha notificado 1311 casos de dengue, de los cuales el 79,10% son confirmados y el 20,90%
se encuentran en calidad de probables; segun cuadro clinico el 95,57 % corresponde a dengue sin signos de alarma, el 4,27% corresponden
a casos de dengue con signos de alarma y el 0,16% son dengue grave (Tabla1). En comparacién a lo reportado en la misma SE 51 del
afio 2024 con 5263 casos, se evidencia en el presente 2025 una disminucion del 75,10% respecto al afio anterior. La TIA en el 2024 a la
SE 51 se encontraba en 1979,70 casos por 100 mil habitantes. En el presente afio se ha notificado 01 defuncién por dengue de una mujer
de 30 afios procedente del distrito de San Jacinto (Tabla 2).

Tabla 1. Distribucion segun forma clinica y SE de inicio de

Grafico 1. Comportamiento de dengue, Regiéon Tumbes, 2025 (SE 01-51)
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En la presente SE del 2025 la Regidon Tumbes se encuentra en zona de EPIDEMIA para dengue, lo que indica una alta
transmisién de la enfermedad, en las Ultimas semanas del presente afio muestra un aumento de casos (Grafico 1).

Tabla 3. Tasa de incidencia acumulada distrital de dengue a la SE 51,
Regién Tumbes, periodo 2024-2025*

2024 2025
Distritos TIA 100 TIA 100
casos % . casos % :
mil Hab. mil Hab.

San Juan De La Virgen 417 7,92 8254,16 140 10,68 2189,21
Pampas De Hospital 229 4,35 2977,51 79 6,03 910,35
Tumbes 2736 51,99 2344,11 696 53,09 764,05
Corrales 1031 19,59 3947,17 174 13,27 724,55
San Jacinto 176 3,34 1931,10 47 3,59 467,34
Matapalo 113 2,15 2411,44 33 2,52 441,59
Zorritos 48 0,91 334,08 56 4,27 280,62
Papayal 147 2,79 2000,27 19 1,45 162,31
La Cruz 51 0,97 463,93 20 1,53 160,68
Canoas De Punta Sal 34 0,65 413,83 10 0,76 80,34
Zarumilla 170 3,23 637,59 25 1,91 73,91
Aguas Verdes 106 2,01 535,25 11 0,84 40,94
Casitas 5 0,10 180,25 1 0,08 15,61

Departamento Tumbes 5263 100,00 1979,73 1311 100,00 487,29

Hasta la SE 51 del afio 2025 se registran 1311 casos de dengue, que corresponde a una tasa de incidencia acumulada (TIA)
de 487,29 x 100 mil hab. (Tabla 3). El 100,00% de los distritos reportan casos de dengue, siendo los distritos de Tumbes
(53,09%), Corrales (13,27%) y San Juan de la Virgen (10,68%) los que presentan el mayor nimero de casos (Tabla 3).

enfermedad reportados hasta SE51-2025 Tabla 2. Numero .de casos, incidepcia y defunciones de
dengue, Region Tumbes, periodo 2021*-2025*
Dengue Confirmado Probable casos TR

sin signos de alarma 983 270 1253 2021* 2022* 2023* 2024* 2025*
con signos de alarma 52 4 56 N° de Casos* 1432 722 12857 5263 1311

2 0 2 Diferencia respecto al afio anterior (%) 0 -49.6 1680.7 -59.1 -75.1
grave - Incidencia por 100mil hab. 558.45 278.18 4886.3 1979.7 487.3
Defuncion 1 0 1 Defunciones* 0 0 9 1 1

Departamento de Tumbes 1037 274 1311

Fuente: Tablas, grdficos y mapas del Sistema de Notificacién Epidemiolégica online (NOTIWEB) — CDC/ (*) Hasta la SE 51
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Grafico 2. Distribucion de casos segun

Tabla 4. Tasa de incidencia acumulada Sexo, Tumbes 2025 (SE01-51)

segun Curso de Vida, Tumbes 2025 (SE 01-51) Masculino
curso de vida Frecuencia % T.1.Ax100 mil hab. A;gg%
Nifio [0-11] 308 23,49% 595,98
Adolescente [12-17] 226 17,24% 879,45
Joven [18-29] 257 19,60% 541,05
Adulto [30-59] 416 31,73% 385,35
Adulto Mayor [60+] 104 7,93% 287,25 Femenino
Total 1311 100,00% 487,29 705

53,78%

Segun curso de vida los casos se distribuyen en todas las edades, con mayor frecuencia en adultos y nifios. Las TIA mas altas
corresponden a los adolescentes y nifios (879,45 x 100 mil hab. y 595,98 x 100 mil hab. respectivamente) (Tabla 4). Con relacion
al sexo las mujeres resultan ser mas afectadas (53,78%) (Grafico 2).

Grafico 3. Mapa de Riesgo de la 45-50/2025
(Seis Ultimas semanas)

AGUAS VERDES

En las Ultimas seis semanas los distritos de Corrales,
Tumbes y San Jacinto muestran alto riesgo de transmision,
seguido del distrito de La Cruz con mediano riesgo de
transmisién de dengue (Grafico 3).

RIESGO DE TRANSMISION x 100mil Hab.

Sin Riesgo 0,00 0,00
Bajo Riesgo 0,01 43,04
Mediano Riesgo 43,04 86,06
Alto Riesgo 86,06 129,09
Tabla 5. Casos acumulados de febriles notificados por
diagnéstico y clasificacion de dengue (hasta la SE 51/2025)
En lo que va de del afio 2025 en el sistema de Dengue Confirmado Probable |Descartado| casos |
notificacion se han registrado 6570 casos de febriles Dengue sin signos de alarma 983 270 4960 6213
investigados para dengue, de los cuales se han  Dengue consignos de alarma 52 4 296 352
descartado 5259 casos (80,04%), 274 casos son Depgut?’grave 2 0 3 5
robables (4,17%) y se han confirmado 1037 casos Defuncion 0 0 0 0
P a6 (\abla 5y, Dopartamento de Tumbes | 1037 | 274 | 5259 | 6570

Grafico 4. Mapa geodistribucion: vector dengue y viviendas
positivas-cerradas, Region de Tumbes, SE 45-48/2025

En las ultimas 4 semanas los Equipos de Vigilancia en
Salud Publica de la Direccion Ejecutiva de Epidemiologia
han investigado casos de dengue realizando Ila
georreferenciacion de viviendas positivas a larva, lo que
indica la presencia intradomiciliaria del vector. La
positividad de viviendas es mayor en los distritos de
Tumbes y Zorritos. (Grafico 4).

CCANOAS DE PUNTA SA

Geodistribucién: vector dengue y viviendas positivas-cerradas|
provincia_tumbes
CONTRALMIRANTE VILLAR
TUMBES
ZARUMILLA

Casos de dengue y viviendas positivas-cerradas en la Region de Yidadas posties

Tumbes @  Viviendas positivas.
Semana Epidemioldgica (45 - 48) del 2025 Caso de dengue

‘Elaborado por: Fuente: Tumbes/
Ronald méndez Vargas (No204-C00)y Viviendas cerradas
— ©  Vivienda cerrada

Fuente: Tablas, grdficos y mapas del Sistema de Notificacién Epidemiolégica online (NOTIWEB) — CDC/ (*) Hasta la SE 51
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Dengue vs variables climaticas SE 01-51/2025

Grafico 5. Temperatura media y Casos de Dengue (2024-2025%)
TUMBES -
Temperatura media
Dengue 2024-2025

3 una disminucion de los casos de dengue.

MRS
1% \

(Grafico 5).

Fuente: Centro Nacional de Epiedemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades CDC-MINSA
Tmedia (cloma)‘ Media historica 52001 ~2020) de la media |

L

Casos mmerodemoswumhdosporsmmepidemplogmn

Grafico 6. Precipitacion y Casos de Dengue (2024-2025)
TUMBES -
Precipitacion
Dengue2024-2025

umulada Precipitacion Acumulada Casos
nus) B semanal rep:

Situacion similar se observa con las
precipitaciones pluviales y su relacion con
los casos de dengue. Al inicio de afio ante
: el incremento de lluvias doce semanas
= después los casos ascendieron (Grafico 6).

Fuente: Centro Nacional de Epiedemiologlia, Prevencion y Control de Enfermedades CDC-MINSA

Precipitacion (clima): Media historica (2001-2020) de la precipitacion acumulada semanal
Precipitacion act ‘Preciitacion acumulada semanal
Casos reportados:

NGmero de casos acumulados por semana epidemiologica

Se observa que la temperatura y la lluvia
presenta una relacion directa con los casos
de dengue para la Regién Tumbes. Desde
la SE 16-2024 la temperatura media
ambiental ha disminuido trayendo consigo

Segun proyeccion de la temperatura media

/ para lo que queda del 2024 e inicio del 2025
/ se espera un incremento de esta
' proyectandose también probablemente un
mayor numero de casos de dengue

Fuente: Tablas, grdficos y mapas del Sistema de Notificacién Epidemiolégica online (NOTIWEB) — CDC/ (*) Hasta la SE 51
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Dengue vs variables climaticas SE 01-51/2025

Diciembre 2025 - Febrero 2026

El Servicio Nacional de Meteorologia e Hidrologia del Peru - SENAMHI, pone a disposicidn el prondstico trimestral de
lluvias y temperaturas extremas para los tomadores de decisiones de los sectores sensibles al clima como la agricultura,
la salud, los recursos hidricos y la gestion de riesgos de desastres. Los prondsticos trimestrales estan enmarcados en
la escala estacional y obedecen a las condiciones esperadas de |la temperatura superficial del mar, asi como los factores
atmosféricos asociados a la variabilidad del clima que posteriormente son analizados bajo un enfoque de Consenso.

Grafico 7. Pronostico climatico de precipitaciones y casos de Fuente: https:
dengue, Region de Tumbes, SE 01-51/2025

Tipo dx

W Confirmados  AGUAS VERDES

e Escenario mas probable de
SAN JUAN DE LA VIRGEN temperatura dentro de
MATAPALO condiciones normales.

PAMPAS DE HOSPITAL

Grafico 8. Prondstico climatico de temperatura maxima y
ESCENARIO MAS PROBABLE casos de dengue, Region de Tumbes, SE 01-51/2025

NORMALINFERIOR

SAN JACINTO

NORMAL

NORMAL.SUPERIOR

[ mwoax

W probovies

Cuando las probabilidades de
ocurrencia de temperatura entre el
escenario "normal" y "superior" a
lo normal son proximas y son las
mas altas.

CANOAS DE PUNTA

PAMPAS DE HOSPITAL
SAN JACINTO - 3

ESCENARIO MAS PROBABLE

NORMALINFERIOR

NORMAL

NORMALSUPERIOR

Grafico 9. Prondstico climatico de temperatura minima y
casos de dengue, Region de Tumbes, SE 01-51/2025

[ mipo (
B Confirmados s
B s - 2 INFERIOR
> PAPAYAL
WA A 55 . .
\' ) : Escenario mas probable de
SAN JUAN DE LA VIRGEN ) .
= ‘ temperatura inferior a lo
MATAPALO
-7 normal.
2
CANOAS DE PUNTA 0\ :

PAMPAS DE HOSPITAL

SAN JACINTO ESCENARIO MAS PROBABLE

INFERIOR || NoAMAL INFEFIGR

|

FERICDO SECO

Fuente: Tablas, grdficos y mapas del Sistema de Notificacion Epidemiolégica online (NOTIWEB) — CDC/ (*) Hasta la SE 51
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Chikungunya - Regién Tumbes SE 51/2025

y 27 casos estan como probables (84,37%) (Tabla 7).

Tabla 6. Casos de Fiebre por virus Chikungunya por procedencia, Chikungunya segun 06 dltimas semanas

HOSPITAL

CANOAS DE PUNTA SAL

Tabla 7. Casos de fiebre por virus Chikungunya por tipo de diagnostico y

procedencia, periodo 2015-2025* RIESGO x 1000 hab.

Casos = casos confirmados + casos probables

Grafico 10. Mapa de Riesgo de Fiebre por virus

Region Tumbes (SE 01-51/2025) epidemioldgicas (45-50/2025), Regién Tumbes
Distrito C°"ﬁ1'::':i¢:8§m“ Prc‘:'?::’ll(:mmil Total T1Ax100mil G”‘\SVE'“"S
L hab. ib hab. hab.
TUMBES 0 0,00 16 17,56 16 17,56
LA CRUZ 0 0,00 1 8,03 1 8,03
ZORRITOS 0 0,00 1 5,01 1 5,01 ZORRITOS
Total (1] 0,00 18 6,69 18 ()

A la SE 51-2025 se han reportado 18 casos probables; distribuidos en los distritos de Tumbes (88,90%), La Cruz (5,55%) y
Zorritos (5,55%) (Tabla 6). En el 2024 se reportaron 32 casos de Chikungunya, de los cuales 05 casos son confirmados (15,63%)

Sin Riesgo o o
Bajo Riesgo 0,00 0,00
11po DX/Distrito 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 Total Mediano Riesgo 0,00 0,00
Confirmado 164 241 303 12 2 6 34 4 18 32 ] 816 Alto Riesgo 0,00 0,00
Aguas Verdes 21 68 7 1 0 1 3 0 2 2 0 105
Canoas De Punta Sal 0 0o 41 o] o] o] 2 0 o] 0 o] 43
Casitas o] 0 1 0 0 0 0 0 0 o] 0 1
Corrales 0 3 13 1 o] o] 0o 0 o] 1 o] 18
LacC o 5 68 1 1 o 3 o 1 1 o 80 . ) .
Mitapalo ) 0 o o o 1 0 o o o o 1 Tabla 8. Casos de fiebre por virus Chikungunya por curso
P De H ital o] 2 10 0 0 0 1 0 1 0 0 14 H iA
b 0 Hosprte o - ) ; o o 1 o 1 . o n de vida, Region Tumbes, 2025 (SE 01-51)
San Jacinto 0 0 23 0 0 0 0 0 0 0 0 23
San Juan De La Virgen o] 6 3 0 0 1 1 0 0 0 0 11
Tumb 13 13 80 7 1 2 20 3 12 15 0 166 .~
Z:rumeilsla 129 90 15 0 o 1 o 1 1 9 0 246 Nifio [0-11] 13 72,22%
Zorri 1 44 39 0 0 0 3 0 0 o] 0 87
Pr:ba:l’es 36 872 255 0 o 0 0 21 0 0 10 1194 Adolescente [12-17] 1 5,56%
rd
B 0 W a5 5SS 5 b %S Joven[18:29) 2
e S S SO Adulto [30-59] 1 5,56%
ampas De Hospital
premeest 055 p S p 5 9 5 5 ¢ &4 AdultoMayor[604 1 556
Tumbes 6 65 29 o] o] o 0] 13 o] 0] 9 122
Zarumilla 21 474 153 o] o] o] 0] 1 o 0] o] 649
Zorritos 0 0 26 0 0 0 0 2 0 0 1 29 ” . e
| [Departamento Tumbes 200 1113 558 12 2 6 34 25 18 32 10 2010 Segun curso de vida los casos notificados hasta
la SE 51-2025 corresponden segun frecuencia
a nifios (72,22%) (Tabla 8).
Tabla 9. Casos y tasas de incidencia acumulada de fiebre por
virus Chikungunya, Peru, 2022-2025*
2023 2024 2025 Casos en
Departamentos casos % TIA100 000 o TA100000 TIA100000 |aSE47
° Hab. ° Hab. ° Hab. 2025
TUMBES 18 2278 6.84 32 84 21 12.04 18 90.00 6.69 0
LORETO 0 0.00 0.00 0 0.00 0.00 2 10.00 019 0
PIURA 47 5949 221 6 15.79 0.28 0 0.00 0.00 0
PASCO 1 1.27 0.37 0 0.00 0.00 0 0.00 0.00 0
SAN MARTIN 13 16.46 1.38 0 0.00 0.00 0 0.00 0.00 0
Peru 79 100.00 0.23 38 100.00 0.11 20 10000  0.06 0

A nivel nacional, hasta la SE 47 del 2025 se han notificado 20 casos de Chikungunya. En el 2024 desde la SE 01 hasta la SE
52, se notificaron 38 casos de Chikungunya en el pais, Tumbes aporta con el 84,21% de los casos de todo el pais (Tabla 9).

Fuente: Tablas, grdficos y mapas del Sistema de Notificacién Epidemiolégica online (NOTIWEB) — CDC/ (*) Hasta la SE 51
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Leptospirosis - Region Tumbes SE 51-2025

A la SE 51-2025 se han reportado casos 319 casos de Leptospirosis, de  Tapla 10. Tasa de incidencia y casos de Leptospirosis seglin

los cuales 282 casos (88,68%) son probables y 37 casos (11,32%) son distrito de infeccion, Departamento Tumbes, 2025*
confirmados (Tabla 10). Confirmados Probable .
o TIAXx100mil
Distrito Ne  TAX100mi o TIAX100mil Total """ b,
Hasta la SE 52-2024 se notificaron 346 casos de leptospirosis, de los . | hab. . hab.

cuales se confirmaron 181 casos (52,31%). Aguas Verdes ! 3 1239 1652
Canoas De Punta Sal 0 0,00 2 21,21 2 21,21

. . . . Casitas 0 0,00 0 0,00 0 0,00

En el afo del 2023 se notificaron 578 casos de leptospirosis: de 10s  corales 8 31,83 44 175,08 52 206,92
cuales 117 se han confirmado y 461 siguen como probables. Se suman  1,cn. 2 16,76 7 58,66 9 75,42
230 casos que quedaron como probables en el afio 2022. Lo que revela  wmatapalo 0 0,00 1 15,95 1 15,95
una situacion de subdiagndstico en la region por las directrices actuales ~ Pampas De Hospital 0 0,00 7 84,53 7 84,53
para considerar un caso como confirmado (MAT 1:800). Papayal ! 1022 s 5,1 6 61,33
San Jacinto 3 31,03 14 144,82 17 175,86

San Juan De La Virgen 0 0,00 14 240,67 14 240,67

Tumbes 20 19,62 156 153,04 176 172,66

Grafico 11. Mapa de riesgo de casos acumulados de Zarumilla 1 321 19 60,91 20 64,11
leptospirosis por distritos, Region Tumbes, 2025 (SE 01-51) zorritos L 565 10 56,55 1 6220

Region Tumbes 37 1,39 282 1,06 319 120,00

La TIA regional en el 2025 es de 120,00 casos x 100
mil hab. 04 distritos presentan una TIA por encima del
valor regional: San Juan de la Virgen, Corrales,
Tumbes y San Jacinto (Tabla 10).

AGUAS VERDES

Grafico 12. Mapa de Riesgo segun 06 ultimas semanas
epidemioldgicas (45-50/2025), Regién Tumbes

PAMPAS DE
HOSPITAL

ZORRITOS

RIESGOS x 100mil hab.

Sin Riesgo 0 0

Bajo Riesgo 000 80,22

Mediano Riesgo 80,226 160,45

Alto Riesgo 160,450 240,67 [N CANOAS DE PUNTA

RIESGOS x 100mil hab.

Sin Riesgo 0 0

Bajo Riesgo 0.00 0.00
Mediano Riesgo 0.001 0.00
Alto Riesgo 0.001 0.00

El comportamiento de la notificacion de casos de leptospirosis en las Ultimas 6 semanas del 2025 ubicé a la region de Tumbes sin
riesgo de transmision (Grafico 12).

Tabla 11. Casos acumulados de leptospirosis por grupos de
curso de vida, Region Tumbes, 2025

T.I.Ax100mil

curso de vida Frecuencia
hab.

Nifo [0-11] 58 18,18% 112,23
Adolescente [12-17] 43 13,48% 167,33
Joven [18-29] 75 23,51% 157,89
Adulto [30-59] 113 35,42% 104,67
Adulto Mayor [60+] 30 9,40% 82,86
Total 319 100,00%

En el 2025, segun curso de vida, los grupos mas afectados son los adolescentes, jovenes y adultos (TIA: 167,33 x 100 mil
hab., 157,89 x 100 mil hab. y 112,23 x 100 mil hab. respectivamente) (Tabla 11).

Fuente: Tablas, grdficos y mapas del Sistema de Notificacién Epidemiolégica online (NOTIWEB) — CDC/ (*) Hasta la SE 51
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\ Infecciones Respiratorias Agudas (IRAs), Neumonias y SOB - Regién Tumbes SE 51-2025 \

Hasta la SE 51 del presente afio se han notificado a nivel regional 14080 casos de infecciones respiratorias agudas (IRAs) en
menores de 5 afios; ademas se han notificado 222 casos de neumonias de las cuales el 73 son graves y 865 casos de SOB (Tabla
12).
Tabla 12. Casos de IRAs en < 05 afios segun tipo de diagndstico,

Regién Tumbes (SE 01-51/2025)

LADND T 1C0

1 2 2% 4 &

) m 240 1% 157 B M3 34 IR 51 85 AF LB = m B 4

HEUMONIA z 2 z 5 4 8 B 9% T 2 W 4 B 1 )

HEUMOMIA_GRAVE 3 o 1 o 3 2 4 3 2 3 O 4 o 2 aF o m

08 3 12 5 15 21 7 13 13 35 18 1 31 W D 19 S
TOTAL ] 64 3 M5 46 TE

Grafico 13. Incidencia acumulada distrital de IRAS en < de 5 afios,
Regién Tumbes, 2025 (SE01-51)

Casitas 16621,62

San Juan De La
Virgen

La tasa de incidencia acumulada regional de IRAS en
<05 afos es de 6697,75 x 10 mil hab., 08 distritos
presentan las incidencias por encima del valor regional:

15214,11 AAGUAS VERDES

San Jacinto 14801,22 CORRALES

Pampas De LA CRUZ . . H

Hospital 11003,18 San Jacinto, Casitas, San Juan de la Virgen, Canoas
Papayal 10851,37 de Punta Sal, Pampas de Hospital, Papayal, Zorritos y
Zorritos 9944,60 Matapalo.

Segun priorizacion de riesgo los distritos de San
Jacinto, San Juan de la Virgen y Casitas son los de alto
riesgo (Grafico 13).

Canoas De Punta

) 8703,17

Matapalo 7537,15

Departamento
Tumbes

LaCruz

Corrales

RIESGO x 10 mil hab.

Aguas Verdes Sin Riesgo 0 0
Bajo Riesgo 0,1 8204,4 ‘i
Tumbes Mediano Riesgo 8204,5 12176,5 L . 5
Alto Riesgo 121766 16148,6 [ Gréfico 14. Mapa de riesgo de IRAS en < de 5 afios
Zarumilla segun 03 ultimas semanas epidemioldgicas 49-51/2025
Grafico 15. Comportamiento de IRAs, Region Tumbes, 2025 (SE 01-51) | GUAS VERDES

canal endémico

1.200

1.000

ZORRITOS
800

600

400
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RIESGOS x 10 mil hab.

Sin Riesgo 0 0
12345678 9101112131415161718192021222324252627282930313233343536373839404142 4344454647 484950515253 Bajo Riesgo 0,1 397,4 -
£ Mediano Riesgo 3975 680,3
ALARMA (Max) = SEGURIDAD (Prom) XITO (Min) M Casos 2025 Alto Ricsgo 604 9633 [

En relacion a las ultimas 03 semanas los distritos de
Casitas, San Jacinto y Pampas de Hospital
presentan alto riesgo de transmision de IRAS
(Grafico 14).

El canal endémico de IRAs muestra que hasta la SE 51-2025 se
encuentran en zona de EXITO (Grafico 15).

Fuente: Tablas, grdficos y mapas del Sistema de Notificacién Epidemiolégica online (NOTIWEB) — CDC/ (*) Hasta la SE 51
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Grafico 16. Comportamiento de COVID-19, Regién Tumbes,
2020 -2025* (a SE 51)
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Grafico 17. Casos confirmados de COVID-19 segun fecha de inicio

de sintomas, Regiéon Tumbes, 2023-2025* (a SE 51)
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Desde el ano 2023 los casos de COVID-19 se han reducido notablemente, reduciéndose a un promedio de dos casos por semana.
A lo largo de todo el periodo de la pandemia se observa similar comportamiento de la frecuencia de casos con el niumero de
hospitalizaciones. En las primeras 03 semanas del 2025 se observa un incremento de casos que superan el promedio semanal

(Grafico 16).

Grafico 18. Comportamiento de los linajes de las Variantes de
COVID-19, Regién Tumbes, 2025 (a SE 51)
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Grafico 19.

Porcentaje (%)
#

Casos de COVID-19 segun edad y sexo, Region
Tumbes, 2025* (a SE 51)
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En la presente semana no se han reportado nuevos casos de COVID-19. La
TIA regional es de 4,6 x 10 mil hab. (Tabla 13). El distrito de Tumbes presenta

alto riesgo de transmisién (Grafico 20).

La poblacion y las autoridades deben mantenerse vigilantes ante brotes o
conglomerados de casos y mantener las medias de autocuidado de la salud.
Las mujeres y los adultos presentan mayor morbilidad (Grafico 19). No se

reportan defunciones.

Si bien ha existido un predominio del linaje XBB 1.5 hasta el tercer
trimestre del afio 2023, se observa que el linaje JN.1 desde el
ultimo trimestre y hasta la fecha predomina, llegando incluso a ser

el unico linaje detectado.

Esta situacion amerita mantener la vigilancia laboratorial a fin de
establecer la aparicion o el predominio de nuevos linajes

resistentes o no afectados por la vacuna (Grafico 18).

Tabla 13. TIA de casos confirmados de COVID-19 por distritos,

Regién Tumbes, 2020-2025* (a SE 51)

Casos confirmados

A"
Distritode Residencia  ~ 020 2021 2022 2023 2028 2025 "‘m“: % 2025 2025
TUMBES 14,377 9391 8173 451 S7 88 ° 58.26% 91,093 9.7
ZARUMILLA 1845 1,364 861 29 22 18 ° 6.14% 33,826 5.3
CORRALES 1,765 1,79 1520 29 1 a ° 1084% 24015 17
PAMPAS DE HOSPITAL 25 s07 44 1 1 2 o 3.02% 8678 23
ZORRITOS 725 671 742 36 7 6 o 529% 1995 3.0
SAN JACINTO 317 316 348 8 ° 1 0 245% 10057 10
PAPAYAL sa1 150 210 23 ° 1 o 150% 11,706 0.9
LA CRUZ 732 52 605 12 1 ° ° 431% 12447 00
AGUAS VERDES 1000 513 275 6 3 2 0 196% 26871 07
MATAPALO 9% 8 14 12 2 0 o 081% 7473 00
SANJUANDELAVIRGEN 173 328 421 7 1 1 o 3.00% 6335 16
CASITAS 2 37 9 2 ° ° 0 071% 6408 0.0
_CANOASDEPUNTASAL _ 153 167 210 _ S _ 1 __ 0 ___ 0 ___150%__10114 __ 00 _
OTRAS REGIONES DE PERU 237 232 30 a 2 ° ) 0.63%
ECUADOR 8 o o o 0 0 0 0.00%
Total 122,329/ 16,121 14,028] 635 | 98 | 123 o |10000% | 269,039 a6

Grafico 20. Mapa de riesgo de COVID-19
Regién Tumbes, 2025 (SE 51)

Zarumilla (5)
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Canoas De Punta Sal (0)
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Fuente: Direccién Regional de Salud de Tumbes - Notiweb Alta Letalidad

San Juan De La Virgen (2)

Fuente: Tablas, grdficos y mapas del Sistema de Notificacién Epidemiolégica online (NOTIWEB) — CDC/ (*) Hasta la SE 51
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\ Enfermedades Diarreicas Agudas (EDAs) - Region Tumbes SE 51- 2025 |

Tabla 14. Comportamiento de EDAs segin semanas
epidemiolégicas, Regiéon Tumbes, 2025 (01-51)

WIASDSSEMANA

1 2 3 4 5 1 & 8 15 I I 138 XN A 12 B M X5 K I B 3 31 2 ] k] 4 4 4 5 £ § 8 8 N 4
Menar g Lo 3 o 1 n E ¥ ¥ B B E D B A ¥ N 1B 0 W 9 Bk I B & U k I I k k& & 2 4 W 2 0 kU D 5 5 B 9 ] VANEHN L B | 1 E I ]
0e ladates n B 3z 32 a ¥ 3 B & B 8 WM OB B 5 B RN A M E LN BB IS LB LM W E K M N BN T B B E 30 2 7 3 % BE E - B 1 1=
Mayores de Sabs Wl M E H I NE 2 NHIKEDLELEEBEINDDMIEIDBS:S:H$EHE 7 J 17 8 % 3 8 0 10 %18 % % ¥ & 7 &8 H 7 5 8 i 7 8B % 0 3
TOTAL % B MmO B M N WO mor oI OBE KR ENEREDNDEDWLWIEKITWBIEEWE S DS DS M 3B I 138 12 1B @ 13 7% 15 78

Tabla 15. Tasa de incidencia x 10 mil hab. de las
EDAs en < de 05 afios, Regidén Tumbes, 2025 Grafico 21. Mapa de riesgo de EDAs
(SE01-51) en < de 05 afios, segun 03 dltimas

semanas epidemioldgicas, Region
Tumbes, 2025 (49-51)

DISTRITO CASOs POBLACION T.l1x 10mil hab.

Canoas De Punta Sal 235 3386,17

Casitas 47 148 3175,68

San Juan De La Virgen 89 397 2241,81

San Jacinto 135 654 2064,22

Pampas De Hospital 105 628 1671,97

Papayal 115 693 1659,45

Matapalo 72 471 1528,66

Zorritos 140 1083 1292,71

Corrales 239 2097 1139,72

La Cruz 88 775 1135,48 RIESGO x 10 mil hab

Aguas Verdes 193 1812 1065,12 Sin Riesgo 0 0
Tumbes 894 9297 961,60 Bajo Riesgo 01 265
Zarumilla 215 2273 945,89 Mediano Riesgo 266 531
Departamento Tumbes 2567 21022 1221,10 Alto Riesgo 532 796

La tasa de incidencia regional en < de 05 afios es de 1221,10 casos x 10 mil < de 05 afios (Tabla 15); mientras que en las
ultimas 3 semanas epidemioldgicas los distritos de Canoas de Punta Sal, San Jacinto, Pampas de Hospital, Matapalo y Aguas
Verdes presentan alto riesgo de transmision de EDAs (Grafico 21).

Tabla 16. Tasa de incidencia x 10 mil hab. de las EDAs en Grafico 22. Mapa de riesgo de EDAs en
poblacién general, Region Tumbes, 2025 (SE01-51) poblacién general segun 03 dltimas LA CRUZ
=1l % Al semanas epidemiolégicas, Region

Canoas Punta Sal 10.114 553,69
San Jacinto 10.057 423,59
Pampas de Hospital 349 8.678 402,17 PAMPAS DE
Zorritos 634 19.956 317,70 HOSERL
Corrales 74449 24.015 309,81
San Juan de la Virgen 196 6.395 306,49
Tumbes 2740 21.093 300,79 xro.\snt s
La Cruz 362 12.447 290,83
Papavyal 331 11.706 282,76
Casitas 152 6.408 237,20
Matapalo 166 7.473 222,13 RIESGO x 10 mil hab.
Zarumilla 750 33.826 221,72 Sin Riesgo 0 0
Aguas Verdes 26.871 199,10 Bajo Riesgo 001 1217
Departamento Tumbes Mediano Riesgo 12,27 19,91
Alto Riesgo 2001 27,65 [

La tasa de incidencia regional en poblacién general es de 295,31 casos x 10 mil hab. (Tabla 16); mientras que en las Ultimas
3 semanas epidemiologicas los distritos de La Cruz y San Jacinto presentan alto riesgo de transmision de EDAs (Grafico 22).

Grafico 23. Comportamiento de las EDAs en poblacion
general, Region Tumbes, 2025 (SE01-51) Canal Endémico

Zona Epidemia

Segun el canal endémico de EDAS en la
presente semana nos encontramos en
zona de EPIDEMIA (Grafico 23).

AEIVTIICET

ALARMA (Max) = SEGURIDAD (Prom) EXITO (Min) m Casos 2025

Fuente: Tablas, grdficos y mapas del Sistema de Notificacién Epidemiolégica online (NOTIWEB) — CDC/ (*) Hasta la SE 51
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| Otros Daiios de Notificacion - Region Tumbes SE 51-2025 |

MORTALIDAD MATERNA

Grafico 24. Comportamiento de las muertes maternas y razén de
mortalidad materna, Regiéon Tumbes, 2013-2023

En la presente SE 51-2025 se ha registrado 01 muerte .
materna directa, precedente del distrito de Corrales.

En los ultimos 10 afios la razén de muerte materna
(RMM) ha oscilado entre 22,4 x 100 mil nv a 137,6 x 100 3
mil nv (Grafico 24). ,

MORTALIDAD FETAL Y NEONATAL ’

Grafico 25. Comportamiento de las Muertes fetales y

neonatales afos 2010-2025 Tabla 17. muertes neonatales, segun edad gestacional y

peso al nacimiento, Regién Tumbes, 2025 (SE01-51)
Peso al nacimiento (gr)

60

Edad Gestacional (Semanas) Extemadamentebajo Muy bajopesoal ~ Bajopesoal  Peso adecuado Macrosénico (4000 Total

gr. amas)

50

de peso al nacer (500- nacer (1000-1499 nacer (1500-2499 (2500 - 3999
900gr) a1 (0] a1

40

30

1

1

2

b 2 2

2 1 1 2

2 3 1 1
3 1 1

35 1 1

0 36 1 1
—+— MFETALES = ==¢-- M NEONATALES 37 1 1

38 1 1

1

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 39 1
Total 4 4 5 2 0 15

Hasta la SE 51-2025 se han notificado 34 casos de muertes fetales y neonatales, de las cuales 19 corresponde a muertes fetales
y 15 muerte neonatal. En el 2024 se notificaron 38 muertes perinatales, de las que 20 corresponden a muertes fetales y 18 a
muertes neonatales (Grafico 25).

En relacion a las muertes neonatales el 53,33% se dieron en el tercer trimestre de la gestaciéon (09 casos), con pesos que
oscilaban desde los 500-900gr. (extremadamente bajo peso al nacer) a 2500-3999gr. (peso adecuado) (Tabla 17).

VIRUS VIRUELA DEL MONO (MPOX) MALARIA

A la SE 51/2025 No se han reportado casos. Hasta la SE 51-2025 se han notificado 04 casos de malaria
vivax de las cuales 02 corresponden a casos importados y

En el afio 2024 se notificaron 6 casos sospechosos de MPOX en 02 caso autdctonos.

Tumbes, los cuales fueron descartados mediante PCR.

En el afio 2022 se confirmé 01 caso (varon de 29 afios de edad). Grafico 27. Comportamiento de la Malaria, Regién Tumbes,
periodo 2000-2025*

Grafico 26. Comportamiento del MPOX, Regién Tumbes,
periodo 2020-2025*
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B 1800 4 741
1600 4 146

1200 4

1000 4

Ne casos
-
Ne casos

800 4
600 4
400 4 279

200 4 4 7270
4 3 o0 7 2 1 0o 2 0 o o 2 2 0 0 0 2

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025
Aflos

2020 2021 2022 2023 2024 2025

Afios

Fuente: Tablas, grdficos y mapas del Sistema de Notificacion Epidemiolégica online (NOTIWEB) — CDC/ (*) Hasta la SE 51
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Tabla 18. Casos de ofidismo segun distrito,

Regién Tumbes, 2024-2025* (SE01-51)
Distrito Casos 2024 Casos 2025*
Aguas Verdes 2 1
Matapalo 5 8
Zarumilla 0 3
Tumbes 0 1
San Jacinto 0 2
Canoas de Punta Sal 1 =
Total 8 15

Matapalo y Aguas Verdes (Grafico 28).
LOXOCELISMO

Tabla 19. Casos de loxocelismo segun distrito,
Region Tumbes, 2024-2025* (SE01-51)

Distrito 2024 2025*
Papayal 1 -
Tumbes 1 -
Matapalo - 1
Zarumilla - 2
otal 2 3

TUBERCULOSIS (TBC)

Hasta la SE 51-2025 se han notificado 178 casos de
tuberculosis, de los cuales el 83,70% corresponden a casos
nuevos y el 16,30% corresponden a casos anteriormente
tratados, siendo el sexo masculino los mas afectados con el
71,90% y las mujeres representan el 28,10% de los casos,
segun curso de vida los adultos son el grupo mas afectado
con el 50,00% de los casos, seguidos de los jovenes con el
29,00% y adultos mayores con el 27,40%; de los cuales el
87,10% se localizan a nivel pulmonar.

Ademas, el 14,60% (26 casos) presentan coinfeccion con
diabetes mellitus y el 9,00% (16 casos) presentan coinfeccion
con VIH-Positivos. También se ha reportado 01 gestante con
tuberculosis, hasta la presente SE 50 se ha reportado 02
muertes asociadas a tuberculosis.

Hasta la SE 52-2024 se notificaron 168 casos de tuberculosis
en la Region de Tumbes (146 casos nuevos, 142 con
localizacién pulmonar y 26 con localizacion extrapulmonar, 26
coinfeccion con diabetes mellitus y 15 coinfeccién con VIH-
Positivos). Ademas, se reportan 06 muertes asociadas a
tuberculosis, con una letalidad de 3%.

ACCIDENTES POR ANIMALES PONZONOSOS

Grafico 28. Comportamiento de ofidismo, Regién Tumbes,
periodo 2000-2025*
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A la SE51/2025 se han confirmado 15 casos de ofidismo de los cuales el 53,50% proceden del distrito de Matapalo, seguidos
de los distritos de Zarumilla (20,00%), San Jacinto (13,50%), Aguas Verdes (6,50%) y Tumbes (6,50%) (Taba18).

En el 2024 se confirmaron 08 casos de ofidismo procedente de Punta Sal-Cancas, Quebrada Seca y nuevo progreso-

Grafico 29. Comportamiento de loxocelismo, Region Tumbes,
periodo 2006-2025*

casos
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aios

A la SE51/2025 se han confirmado 03 casos de loxocelismo procedentes de los distritos de Zarumilla y Matapalo (Taba19).

El comportamiento de los casos de loxocelismo desde el afio 2016 han ido disminuyendo, es asi que en los ultimos 10 afios
los casos oscilan entre 1 a 2 eventos por afio. En el 2024 se confirmaron 02 casos de loxocelismo (Grafico 29).

Tabla 20. Caracterizacion de los casos de
tuberculosis, Regiéon Tumbes, 2024-2025*

Caracteristicas

| frecuencia |
Masculino 113 67.3 128 71.9
Sexo
Femenino 55 32.7 50 28.1
<18 afios 5.4 9 5.1
. 18 a 29 afios 37 22.0 40 225
Curso de vida s
30a59 anos 83 4%.4 89 50.0
>60 afios 23.2 22,5
Extrapulmonar 26 23 12.9
Localizacion
Pulmonar 142 155 87.1
ANTES TRATADO 22 13.1 29 16.3
Ingreso
NUEVO 86.9 149 83.7
VIH positivo 16
Coinfeccion P
Diabetes 15.5 26 14.6
Gestante Si
Muerte AsociadaaTB

Total de casos ——m—m

Fuente: Tablas, grdficos y mapas del Sistema de Notificacién Epidemiolégica online (NOTIWEB) — CDC/ (*) Hasta la SE 51
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\ Infecciones Asociadas a la Atenciéon de Salud (IASS) - Region Tumbes SE 51-2025

Tabla 21. Densidad de incidencia e incidencia acumulada de infecciones asociadas a la atencion de salud, (IAAS) segun factor de riesgo
y servicio hospitalario, Hospital Regional 11-2 JAMO - Tumbes, 2025

N" de IAAS mensual

N° de dias de
@ @ o
= = Total T
Tipo de IAAS Factor de riesgo Servicio hospitalario 2 a E)(pnfﬂl:l.nnv R ==
5 5 procedimientos| IAAS |acumulada
B 3 | acumulados
o =
UCINeonatal 0 0 0o 0 0 247 0 0.00 1,87 1,66
Neumonia Ventilacion mecdnica
UCl adulto 0o o 0o 0o 0O 0O 1 1 0 0O O 934 2 2.14 10,71 7,12
UCl adulto i 0 0 11 0 0O O O O O 1305 3 2.30 2,04 1,98
el 5onc Vesical Medicina 0 0 0100 0O0O0O0 O 1178 1 0.85 1,48 1,93
tractourinario
Cirugia 0 0o 0 0O 0 O O O 0 O O 737 0 0,00 0,39 0,79
UCINecnatal 0o o 0 0O 0O O O O 0 O O 412 0 0,00 2,35 3,48
Catéter Venoso Central
UCl adulto o0 o 0o 0 0O O O O O O O 1284 0 0,00 1,59 1,18
it UCI Neonatal 00 000 O0OGDTG OO O 0 0 0,00 0,00 0,00
torrente Nutricién Parenteral Total
sanguineo UCl adulto o0 o 0o 0 0O O O O O O O 5 0 0,00 0,00 0,00
Catéter Hemodidlisis UCl adulto 0 o o o0 0O O O O 0 0O 254 o 0,00 0,00 0,00
Catéter Venoso Periférico UCINeonatal 0O 0 00O O 0O 1 0 O 0 O 549 1 1.82 0,41 0,66
Colecistectomia Cirugia 0O 0 0 OO O 0O 1 0 0O O 198 1 0.51 0,16 0,13
Infecciénde ;
., . Hernia Inguinal Cirugia 0O 0o 0 o 0o 0O O O O O O 87 0 0,00 0,31 0,62
sitio quirdrgico
Protesis de Cadera Traumatologia 0 0 000 0O 0O O O 0O O 1 0 0,00 0,00 1,02
Partocesareo Gineco-obstetricia 0 0 0 0 3 0 1 1 0 0 0 1067 5 0.47 0,65 0,91
Parto Vaginal Gineco-obstetricia 0O 0 0 0o 0O O O O O O O 692 0 0,00 0,06 0,06
Partocesareo Gineco-obstetricia 1067 0.19 0,13 0,10

__Hﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂ_ﬂ---

Hasta SE 51-2025 el Hospital Regional II-2 JAMO — Tumbes ha notificado 15 IAAS distribuida en el servicio de UCI adulto,
neonatologia, medicina y gineco-obstetricia.

La tasa acumulada de IAAS por neumonia asociado a ventilacién mecanica en UCI adulto es de 2,77 casos por 1000 dias de
exposicion, que es menor al valor nacional referencial.

La densidad de incidencia para infeccion del tracto urinario por sonda vesical en UCI adulto es de 3,14 casos por 1000 dias
de exposicién que duplica el valor nacional de referencia.

La densidad de incidencia para infeccion del tracto urinario por sonda vesical en medicina es de 1,14 casos por 1000 dias de
exposicidon que es menor al valor nacional de referencia.

La densidad de incidencia para infeccion del torrente sanguineo por catéter venoso periférico en UCI neonatal es de 2,45
casos por 1000 dias de exposicion que cuadriplica el valor nacional de referencia.

La tasa acumulada de IAAS por infeccion del sitio quirirgico asociado a colecistectomia en cirugia es de 0,65 casos por
1000 dias de exposicion, que es mayor al valor nacional referencial.

La tasa acumulada de IAAS en ginecobstetricia por infeccién de sitio quirdrgico asociado a parto por cesarea es menor que
el valor nacional referencial (0,64 vs 0,91).

La tasa acumulada de IAAS en ginecobstetricia por endometritis asociada a parto por cesarea es mayor que el valor
nacional referencial (0,26 vs 0,10).

Es necesario implementar medidas urgentes que permitan reducir estas incidencias, asi como investigar la ocurrencia de
brotes, los agentes involucrados y los factores condicionantes.

Fuente: Tablas, grdficos y mapas del Sistema de Notificacién Epidemiolégica online (NOTIWEB) — CDC/ (*) Hasta la SE 51
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Tabla 22. Densidad de incidencia e incidencia acumulada de Infecciones Asociadas a la Atencion de Salud, segun factor de riesgo y servicio
hospitalario, Hospital Carlos Alberto Cortez Jiménez Essalud - Tumbes, 2025

N°de|AAS mensual

N° de diasde
exposiciony Tasareferencial | Tasanacional

Tipo de IAAS Factorderi Servicio hospitalari T lad
ipo de actor de riesgo rvicio hospitalario e saacumulada) . eeec

acumulados

Febrero
Septiembre
Noviembre

_ Ventilacién mecénica UCl adulto 2 1.0 1 1 0 1 0 0 O O 712 6 843 7,53 7l
» UCl adulto 0 11 0 0 0 0 O O O O 914 2 2.19 2,46 1,98
Infeccién del tracto
L Sonda Vesical
RUEn Medicina 0o 0 o0 0 0 0 0 O 0 O 378 0 0,00 0,79 1,93
Catéter VenosoCentral UCl adulto 0 0o 0 0O OD O O0OTO0OCTDODUDO O 805 0 0,00 1,08 1,18
Infeccion del
o Nutricion Parenteral Total UCl adulto R R - 0,00 0,00 0,00
torrente sanguineo
Catéter Hemodialisis UCl adulto 0o 0o o0 0 o0 o0 0 0 0 O 42 0 0,00 0,00 0,00
Infeccién de sitio X
L. Parto cesareo Gineco-obstetricia i1 2 0 0 2 0 0 0 0 O 303 6 1.98 0,68 0,91
quirtrgico
Parto Vaginal Gineco-obstetricia o0 0o 0o 0o 0O O O 0O O 0 O 209 0 0,00 0,05 0,06

Endometritis
Parto cesdreo Gineco-obstetricia 0

00 0 0 0 0 0 0 0 O 303 0 0,00 0,10 0,10
e | [slsleladafefafelolofol e | ] |

El Hospital Carlos Alberto Cortez Jiménez Essalud - Tumbes, hasta la SE 51-2025, ha notificado 14 infecciones asociadas a la
atencion de salud (IAAS) en el servicio de UCI adulto y ginecobstetricia.

La tasa acumulada de IAAS por neumonia asociado a ventilacién mecanica en UCI adulto es de 11,17 casos por 1000 dias de
exposicion, que supera 2 veces al valor nacional referencial.

La densidad de incidencia para infeccién del tracto urinario por sonda vesical en UCI adulto es de 2,81 casos por 1000 dias de
exposicion que supera 2 veces el valor nacional de referencia.

La tasa acumulada de IAAS en ginecobstetricia por infeccién de sitio quirdrgico asociado a parto por cesarea supera el valor
nacional referencial (2,76 vs 0,91).

Es necesario implementar medidas urgentes que permitan reducir estas incidencias, asi como investigar la ocurrencia de brotes,
los agentes involucrados y los factores condicionantes.

Fuente: Tablas, grdficos y mapas del Sistema de Notificacién Epidemiolégica online (NOTIWEB) — CDC/ (*) Hasta la SE 51
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Te invitamos a revisar la Sala Semanal de Situacion de
Salud Binacional (Tumbes- El Oro)

Link:
https://binacional.shinyapps.io/binacional peru ecuador/

OFpeen0l

Donde encontraras informacion semanal actualizada de la
situacion de salud de danos priorizados del Cordon Fronterizo 01

Fuente: Tablas, grdficos y mapas del Sistema de Notificacion Epidemiolégica online (NOTIWEB) — CDC/ (*) Hasta la SE 51
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