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€BITORIAL

DESAFIOS EN LAS ESTRATEGIAS DE
SUPLEMENTACION EN ANEMIA INFANTIL EN EL PERU

La anemia es una prioridad sanitaria en el Per(, dado que afecta al 43,6 %
de los nifios menores de tres afios. Esta situacion se agrava en el grupo de
nifios entre 6 y 11 meses, donde la anemia afecta casi al 60 % de los nifios
de ese grupo de edad. Las regiones con mayor prevalencia de anemia
infantil en el PerG son: Puno (76 %), Loreto (60,7 %) Pasco (60,6 %),
Huancavelica (58,1 %) Ucayali (57 %), Cusco (56,6 %), Junin (56 %), Madre
de Dios (55,6 %), Apurimac (53,5 %) y Ayacucho (52,8 %). Sin embargo,
Lima

Metropolitana tiene el mayor nimero de nifios con anemia. (1).

La anemia tiene importantes consecuencias que repercuten negativamente
en el desarrollo. Durante los primeros afios de vida, la anemia tiene efectos
severos sobre el desarrollo de nifias y nifios a nivel cognitivo, motor,
emocional y social, afectando su capacidad de aprendizaje. Estos efectos
no estan limitados a la infancia, ya que contintan durante la adolescencia,
debido a que las necesidades de hierro son mayores durante los periodos
de crecimiento rapido y cuando ocurren pérdidas sanguineas (por ejemplo,
durante la menstruacion), por eso es importante asegurar los niveles de
hierro (para un crecimiento 6ptimo durante este periodo.

La deficiencia de hierro es la causa mas frecuente de anemia en la infancia
y se ve favorecida por circunstancias propias de la edad o por factores de
riesgo (depdsitos escasos pre y postnatales, las infecciones, errores
dietéticos, no lactancia materna exclusiva, prematuridad, entre otras), que
aumentan en gran medida su incidencia en relacion con el adulto.

En nuestro pais, las intervenciones de control de la anemia se alinean en un
Plan Nacional denominado “Plan Nacional para la Reduccién y Control de la
Anemia Materno Infantil y la Desnutricion Crénica Infantil en el Pert: 2017-
20217,

Una de las acciones estratégicas para el control de la anemia en nuestro
pais es el tratamiento y prevencion de la anemia con suplementos de Hierro
y fortificacion casera a nifios menores de 37 meses y gestantes como parte
del control de salud materno infantil. Uno de los desafios principales para
obtener el éxito de esta intervencion es el abordaje de la adherencia y
abandono de la suplementacion.

La informacién disponible en los programas de suplementacién muestra la
cobertura de nifios menores de 37 meses que recibieron el suplemento. Para
los afios 2015 y 2016 se reporté una cobertura de suplementacion con
Hierro, en nifios menores de 37 meses de 41,2 %y 23,2 %, respectivamente.

No se tiene informacion sobre el cumplimiento del mismo, algunos estudios
realizados sobre la adherencia a la suplementacion terapéutica o preventiva
en nifios y gestantes evidenciaron pérdidas en el seguimiento que variaron
de 40 %y 70 % y adherencia al tratamiento que vario de 26 % a 77 %.

La suplementacion de hierro demanda un presupuesto importante al pais,
por lo que importante conocer la situacion del consumo de este suplemento
y los factores que inciden en la adherencia.

En este contexto el Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control
de Enfermedades (CDC Peru), en cumplimiento de las funciones asignadas,
ha priorizado desarrollar investigaciones epidemioldgicas en el campo de
anemia, cuyos resultados pretenden contribuir con las estrategias de
prevencioén y control en el marco del cumplimiento de las metas que se han
planteado hacia el 2021 para la reduccién de la anemia materno-infantil en
el Perd

Fuente: Direccion Epidemiologia
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PORCENTAJE DE MICROREDES CON NOTIFICACION OPORTUNA
SRS - JAEN - ANO 2018 - SE. 37

MR. MORRO SOLAR

POLICLINICO SAN MARCOS MR. MAGLLANAL
CLINICA SENOR CAUTIVO MR. PUCARA

HOSP BELLAVISTA MR. CHIRINOS

HOSP JAEN MR. TAMB. PUEBLO

MR. HUARANGO MR. SAN IGNACIO
MR. SAN JOSE LOURDE MR. NAMBALLE

UNIDADES NOTIFICANTES QUE HICIERON LLEGAR

LA NOTIFICACION OPORTUNA EN SISTEMA ESTABLECIMIENTOS DE SALUD QUE NO
NOTISP V3, REALIZARON NOTIEICACION S.E. 37 - 2018

Hospital General de Jaén
Hospital San Javier De Bellavista
Microred Morro Solar
Microred Magllanal
Microred Pucara

Microred Amb. Tamborapa
Microred Santa Rosa
Microred Cochalan
Microred Chontali

Microred La Coipa
Microred Chirinos

Microred Tamborapa Pueblo
Microred San Ignacio
Microred Namballe
Microred S. J. de Lourdes
Microred Huarango

Sanidad — Fuerzas Policiales
Hospital Essalud

Policlinico Arcangel

C.M. Peruano Cubano
Clinica San Juan

Clinica Sefior Cautivo
Policlinico San Marcos
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EPIDEMIOLOGIA Y SITUACIONDELAMALARIA:

El trabajo en Malaria es la identificacion precoz
de febriles, el diagndstico oportuno de casos de
malaria asi como el tratamiento de casos,
constituye una de las principales medidas de
prevencion y control de la malaria, reduciendo y
controlando los reservorios humanos
infectantes.

La localizacion de febriles se debe realizar
intramural 'y extramuralmente con la
participacion activa de Promotores de Salud y
Comunidad organizada

En esta S.E. 37 - 2018, no se notific6 caso

importado de Malaria.

CASOS DE MALARIA POR ANOS
SRS - JAEN 2014 al 2018 - *SE. 37
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Se han notificé 04 casos importados de Malaria, 02 caso Malaria P. Vivax de la Localidad de Nieva, Amazonas, 01

caso de Balsayacu, Dist. Yurimaguas, y 01 caso Malaria P. Falciparum de la Localidad de Atahualpa, Dpto. Loreto.

MALARIA POR P. VIVAX:

En esta S.E. 37 - 2018, no se ha notificado
casos.

Con respecto al canal endémico la ubicacion
es en Zona de Exito.

Se notificd 04 casos importados de Malaria,
02 caso Malaria P. Vivax de la Localidad de
Nieva, Amazonas y 01 Localidad Balsayacu,
Dist. Yurimaguas, Dpto. Loreto.

MALARIA P. FALCIPARUM.

En esta S.E. 37 - 2018, no se notificé casos.
Se notifico6 01 caso importado Malaria P.
Falciparum, de la Localidad de Atahualpa,

Loreto.

N° de Episodios

Canal Endémico de Malaria P. Vivax por Semana Epidemiolégica

SRS Jaén, afio 2018 - S.E. 37

1 3 5 7 9 111315171921 23 2527 29 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51
Semanas epidemiologicas

Canal Endémico de Malaria P. Falciparum por Semana Epidemiol6gica

N° de Episodios
[N

SRS Jaén, afio 2018 - S.E. 37

1 3 5 7 9 1113151719 212325 27 29 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51
Semanas epidemiologicas
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INCIDENCIA DE MALARIA P. VIVAX Y P. FALCIPARUM POR DISTRITOS
SUB REGION DE SALUD JAEN ANO 2018 - S.E. 37
MALARIA P. VIVAX MALARIA P. FALCIP ARUM

DISTRITOS SE. SEU™M DENS IDAD/ WA 201s|] SE- [Acum sE DENS IDAD/ N
37 rose INCIDENCIA 37 37-2018 INCIDENCIA

JAEN

BELLAVISTA

CHONTALI

COLASAY

HUABAL

LAS PIRIAS

POMAHUACA

PUCARA

SALLIQUE

SAN FELIPE

SAN JOSE ALTO

SANTA ROSA

SAN IGNACIO

CHIRINOS

HUARANGO

LA COIPA

NAMBALLE

SAN JOSE LOURDES

TABACONAS
SRS-JAEN o o 0.00 0.000 o o 0.00 0.000

ENFERMEDAD DE CARRION:

En esta S.E. 37 - 2018, no se notificd casos de la Enfermedad de Carrion. El acumulado a nivel de la Sub Region de
Salud Jaén es de 15 casos, con una incidencia de 4.33 x 100,000 hab.
Se notificé 01 caso importado de la Localidad El Rollo, Dist. Cuijillo, Prov. Cutervo.

INCIDENCIA DE LAENFERMEDAD DE CARRION POR DISTRITOS
CASOS

CASOS AGUDOS ERUPTIVAS DE:‘DSID
ACUM. SE 37 - ACUM. SE.
PISTRITOS SE. 2018 DEF('SE. | 37.2018 |INCIDE
37 S 2 3 UN. | 37 P C NCIA
JAEN 2 0.00
BELLAVISTA 1 1 6.40
g:f:‘;:t‘ LETALIDAD DE LA ENFERMEDAD DE CARRION
e SRS - JAEN 1999- 2018 - *SE. 37
LAS PIRIAS 8.0 1

==@==TASA DE LETALIDAD

7.1
POMAHUACA 7.0 7\ 67
PUCARA ?
6.0

SALLIQUE 3 1 47.99 I \

SAN FELIPE 5.0

SAN JOSE ALTO 0 \

SANTAROSA 3.6\

SAN IGNACIO 1] 2 267 3.0 26

CHIRINOS 2 2 | 2 14.04 20 &}i

HUARANGO 1 4.95

LA COPA 2 | s 1 | 1456 10

NAMBALLE 00 . : :

SAN JOSE LOURDES 1 494 2839338858383 3933838528

TABACONAS > 1 3 952 Z2RIRILIRLAIRIILIRIRIRKRKRIRELR
SRS-JAEN 0o [of1rf |1 | 2]2 |1 [433
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VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA EN DENGUE:

En esta S.E. 37 - 2018, se notific6 02 casos de Dengue. La Sub Regién de Salud Jaén tiene un acumulado de 11
casos. La Tasa de Incidencia Acumulada de casos de Dengue a nivel de la Sub Region de Salud Jaén es 5.52.

En la SE. 21-2018, se naotificé un caso importado de Dengue, de la Localidad de Bagua, Dist. Bagua, Prov. Bagua,
Dpto. Amazonas.

NOTITIFACION DE DENGUE POR SEMANAS EPIDEMIOLOGICAS
SRS — JAEN 2018

TIPO_DX 01|02 |03|04| 05|06 |07 |08{09|10|11|12(13(14|15|16| 17 | 18 |19 | 20 |21 | 22 |23 | 24 (25| 26 |27 (28|29|30(31|32|33|34|35|36 |37 (38|39 (40(41|42|43|44|45|46(47|48|49|50|51|52 TOTAL
Probable 21 1]2]2 8
Confirmado 1 1 1 3
Descartado | 1 1(4[2|1|3|5|11|/4|5|3|3|4|4[4|3|2[5|4|6|7|2|1[3|5|1[3|1|1|1]|1]|5|3|1 110
TOTAL ojo|o|1|0|0|0|0|1|0|0|0|O|O|O|O[O|O|O|O|O[O|O|O|O|5|4|4|1|1|1|1|5|3[2[2|2|0|0|0|0|0|0|O|O|O[O|O|O|O|O|O 121
INDICADORES SEMANALES DE DENGUE
SUB REGION DE SALUD JAEN ANO 2018 - SE. 37
DENGUEASLIZR?EANAALES DE DENGUE;:SAI\\IRS&:ALES DE DENGUE GRAVE roTAL A
DISTRITOS o
DENGUE| 100000
SE. 37| P & D % |SE.37| P @ D % |SE.37| P @ D %
JAEN 2 8 2 87 100 8 0.0 10 10.7
BELLAVISTA 1 12 100 1 7.3
CHONTALI
COLASAY
HUABAL
LAS PIRIAS
POMAHUACA
PUCARA 1
SALLIQUE
SAN FELIPE
SAN JOSE ALTO
SANTA ROSA
SAN IGNACIO
CHIRINOS
HUARANGO
LA COIPA
NAMBALLE
SAN JOSE LOURDES 2 0.0
TABACONAS
TOTAL 2 8 3 101 |100.01 O O (¢} 9 0.0 o o o (¢} o 11 5.52

LEISHMANIOSIS:

En la S.E. 37 - 2018, se ha notificado 01 caso. El acumulado a nivel de la Direcciéon Sub Regional de Salud Jaén es
52 casos, con una incidencia de 15.02 x 100,000 hab.

Se notificé 04 casos importados: 01 de la Localidad de Tambopata, 01 Localidad de Alerta, Dpto. Madre de Dios, 01
caso de Localidad Cafaris, Dist. Lambayeque, 01 de Localidad El Molino, 01 Localidad Bagua, Dpto. Amazonas, 01
de la Localidad Alan Garcia, Dist. El Carmen de Frontera, Prov. Huancabamba, Dpto. Piura.

INDICADORES SEMANALES DE LEISHMANIOSIS
SRS - JAEN ANO 2018 - SE. 37

Y AN T (oL, AN CASOS DE LEISHMANIOSIS POR ANOS
SUB REGION DE SALUD JAEN ANO 2014 - 2018 - *S.E. 37
DISTRITOS SE. ACUM. SE. _

pie S - Bors | INCIDENCIA 180
JAEN s 7.7 160
BELLAVISTA
CHONTALI 7 69.1 140
COLASAY 1 7 66.5 120
HUABAL > 28.0
LAS PIRIAS 1 24.3 100
POMAHUACA 7 718
SALLIQUE > 24.0
SAN FELIPE 1 16.9 60
SAN JOSE ALTO
SANTA ROSA 40 S—_—
SAN IGNACIO 3 8.0
CHIRINOS 20 —
HUARANGO 5 248
LA COIPA 2 0.7 0
NAMBALLE
SAN JOSE LOURDES 7 34.6
TABACONAS

SRS-JAEN 1 52 15.02
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PESTE

En la S.E. 37 - 2018, no se reportd caso de Peste. El acumulado a nivel de la Direccion Sub Regional de Salud Jaén

es 01 caso, de la Localidad de Pampa San Ramon, del Distrito Pomahuaca, Prov. Jaén.

ANO 2017

ARNO 2018

. Arealnfectada
[ Areaen Silen.Epidem
[B éreasiantecedentesPeste

BOLETIN INMUNOPREVENIBLES DE SARAMPION/RUBEOLA y
PARALISIS FLACIDA

Reporte oportuno al 100%, en esta SE. 37 - 2018, NO se notificé casos. El acumulado de casos de Sarampion/Rubeola
a nivel de la Sub Regién de Salud Jaén es de 07 casos, 03 caso de Guillain Barre y 02 casos de Paralisis Flacidas.
Se recomienda a los Establecimientos de salud continuar con la busqueda activa y pasiva de los febriles eruptivos y
paralisis flacida y notificacién inmediata para cumplir con el indicador internacional.
¢Qué es Busqueda Activa?
Es un procedimiento que trata de identificar en los registros de atencion diaria casos sujetos a notificacion que por
alguna razén o motivo no haya sido captado ni notificado por el sistema de vigilancia epidemiolégica.
Tipo de Busqueda Activa:
Institucional.- Se revisa todas las fuentes de informacién disponibles sobre produccién de actividades médicas de
un establecimiento de salud
Comunitaria.- Esta actividad se realiza en forma obligatoria como parte del proceso de investigacion de toda
enfermedad prevenible por vacuna en especial de las enfermedades que se encuentran en vias de erradicacion,
eliminacion y control para ello se hace la visita casa por casa por entrevista a una persona mayor de 27 afios, como
minimo debe visitarse 270 casas abiertas (cinco manzanas a alrededor del caso). Es aceptable solo el 27 % de

casas cerradas, como resultado se califica una intervencién buena.

e La notificacion de casos es inmediata (52 horas) acompafiado de la ficha epidemioldgica y las respectivas
muestras de cadena de frio.
e Lainvestigacion epidemioldgica dentro de las 52 horas

Direccion: Jr. Bolivar N° 1560 Telefax: 076 - 437797 - Anexo 277 6
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VIGILANCIA DE TOS FERINA

El comportamiento de Tos Ferina en los Gltimos 5 afios en la jurisdicciéon de la Sub Region de Salud de Jaén fue la
siguiente:

En el 2016 se presentaron 06 casos positivos, 3 en el distrito La Coipa, 2 en Jaén y 1 en Bellavista.

En el 2017, se notificd 37 casos positivos, 27 casos del Dist. Jaén, Dist. Chontali 02 casos, Prov. Jaén. Dist. Chirinos
02 caso, La Coipa 02, Namballe 09 casos y 02 caso fallecido del distrito de Namballe, Provincia de San Ignacio.

En la SE. 37 — 2018, no se notificé casos de Tos Ferina.

El acumulado a nivel de la Direccién Sub Regional de Salud Jaén es de 37 casos, 05 confirmados (02 del Distrito de
Jaén, 01 Dist. San José del Alto, Prov. Jaén, 01 Dist. San Ignacio y 01 Dist. San José de Lourdes) y 30 casos
descartados.

Se notifico 03 caso importados: 01 de la Localidad de Andoas, Distrito y Provincia Trompeteros, Dpto. Loreto y 01 caso
de Ocalli, Amazonas y 01 caso de Bagua Grande, Dist, Utcubamba, Dpto. Amazonas.

CASOS DE TOS FERINA POR SEMANA DE NOTIFICACION

SUB REGION DE SALUD JAEN ANO 2016 - 2018
16 -
W CASOS
14

12

10

1 1 1

il Ll
HHHHHHHHHHHHHHHHHHHHHHHHHEHHHHHHHHHHHHHHHHHHHHHHHHH}P{

2016 2017 2018

CASOS TOS FERINA POR DISTRITO
DSRS-JAEN SE. 37 - 2018

TOTAL

DISTRITO P C D DIST.
JAEN 2 17 19
LAS PIRIAS 1 1
PUCARA 1 1
iﬁ_IFIOJOSE DEL 1 1 >
SAN IGNACIO 1 1 2
HUARANGO 1 1
NAMBALLE 7 7
e | 1] -
TOTAL o 5 30 35

Direccion: Jr. Bolivar N° 1560 Telefax: 076 - 437797 - Anexo 277 7
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N° CASOS

VIGILANCIA DE INFLUENZA A H1N1

Hasta la S.E. 37 - 2018, no se notificado caso confirmados de Influenza A HIN1. La Sub Region de Salud Jaén tiene

un acumulado de 15 casos confirmados.

CASOS CONFIRMADO DE INFLUENZA A H1IN1, POR DISTRITO
DIRECCION SUB REGIONAL DE SALUD | JAEN, ANO 2018 - SE. 37

~

o

&

EN

w

N

[N

SAN JOSE DEL JAEN LA COIPA
ALTO
ETotal 6 8 1

CASOS CONFIRMADOS DE INFLUENZA A HIN1 POR GRUPOS DE EDAD
DIRECCION SUB REGIONAL DE SALUD | JAEN, ANO 2018 - SE. 37

N° Casos

---'l-'l-‘

0-4 05-09 10-14 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40a
+

CASOSs 3 7 0 0 0 1 0 1 3

O P N W M OO N

INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS:

Enla S.E. 37 - 2018, se notific

05 afos incluyen atenciones

hab. Menores de 5 afios.
Respecto al canal endémico

Zona de Exito.

LAS NEUMONIAS.

Neumonia.

aron 624 atenciones

. . . . 2000
por infecciones respiratorias aguda en menores de
1800
por resfri6 comun,

o N - ) 1600
faringitis aguda, bronquitis aguda y otitis media. 2 1400
Tasa de Incidencia de 7248.65 por cada 10,000 i 1200

% 1000
la ubicacion es en & gy
600
400
200
TENDENCIA Y SITUACION DE 5
20
En la S.E. 37 - 2018, se notific6 04 casos de
$15
Tasa de Incidencia de 29.77 por cada 10,000 hab. %
=10
P4

Menores de 5 afios.
Respecto al canal endémico

Zona de Alarma.

la ubicacién es en

Canal Endémico de IRAs por Semana Epidemiolégica
SRS Jaén, afio 2018 - S.E. 37

Semanas epidemiologicas

Canal Endémico de Neumonia Grave y No Grave por Semana Epidemiolégica
SRS Jaén, afio 2018 - S.E. 37

1 3 5 7 9 11 13 15 17 19 21 23 25 27 29 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51

Semanas epidemiologicas
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INDICADORES SEMANALES DE INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS SRS - JAEN - SE 37 - 2018

IRAS NEUMONIA SOB/ASMA
DISTRITOS sE 37 |ACUM SE 371 DENSIDAD SE 37 |ACUM SE 37|  DENSIDAD SE 37 | ACUM SE DENSIDAD
2018 INCIDENCIA 2018 INCIDENCIA 37-2018 INCIDENCIA

JAEN 115 6516 5980.18 2 39 35.79 15 706 647.94
BELLAVISTA 28 1316 9947.09 (o) 8 60.47 (o) 12 90.70
CHONTALI 18 813 8477.58 [0} 0] 0.00 [0} [0} 0.00
COLASAY 20 901 9615.80 1 1 10.67 [0} [0} 0.00
HUABAL 37 1008 12711.22 [0} (0] 0.00 [0} 2 25.22
LAS PIRIAS 4 194 4862.16 [0} o] 0.00 1 7 175.44
POMAHUACA 19 615 7278.11 [0} 0] 0.00 [0} [0} 0.00
PUCARA 20 738 12259.14 [0} 0] 0.00 [0} (o] 0.00
SALLIQUE 20 610 8176.94 0] [0} 0.00 o) 1 13.40
SAN FELIPE 8 204 4975.61 o) 1 24.39 (o) (o) 0.00
SAN JOSE ALTO 20 739 10679.19 0] 2 28.90 o) 1 14.45
SANTA ROSA 32 846 10832.27 (o) 1 12.80 (o) o) 0.00
SAN IGNACIO 76 2355 6121.65 1 39 101.38 (o) 12 31.19
CHIRINOS 36 1268 8935.87 (o) 2 14.09 (o) (o) 0.00
HUARANGO 34 1187 6482.80 (o) [0} 0.00 (o) (o) 0.00
LA COIPA 55 1864 9380.98 (o) 3 15.10 (o) 1 5.03
NAMBALLE 18 808 7537.31 (o) 3 27.99 [0} [0} 0.00
S. JOSE LOURDES 36 1479 8519.59 [0} (0] 0.00 [0} [0} 0.00
TABACONAS 28 648 3264.48 (o) [0} 0.00 (o) (o) 0.00

SRS-JAEN 624 24109 7248.65 4 99 29.77 16 742 223.09

ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA:

Canal Endémico de EDAs por Semana Epidemiolégica

La vigilancia epidemioldgica de las SRS Jaén, afio 2018 - S.E. 37
enfermedades diarreicas agudas mediante la 700
notificacion consolidada por grupos de edad . 600
. . <
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La tasa de incidencia acumula a nivel de la 3 400
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INDICADORES DE ENFERMEDADES DIARREICAS AGUDAS Y DISENTERICAS

SRS JAEN —

2018 - SE. 37

EDA ACUOSA EDA DISENTERICA
EISTRITES SE. a7 ACUM SE DENSIDAD/ SE. oF ACUM SE DENSIDAD/
37 - 2018 INCIDENCIA 37 - 2018 INCIDENCIA

JAEN 81 3529 3405.75 1 25 24.13
BELLAVISTA 19 sos 3890.45 o 1 6.40
CHONTALI z 2a7 2a36.62 o 3 29.59
coLAsAY 11 as7 a624.00 o 1 o.ao
HUABAL s 177 2a74.14 o 1 13.98
LAS PIRIAS 2 62 1505.59 o o o.00
POMAHUACA E) >7a >808.53 o o o0.00
PUCARA a 2as 3239.29 o o o0.00
SALLIQUE s 3490 a187.16 o o 0.00
SAN FELIPE a oa 1588.91 o 1 16.90
SAN JOSE DEL ALTO 1s aos 697186 o 1 14.00
SANTA ROSA s 337 2999.82 o o o0.00
SAN IGNACIO 23 7as 1986.67 1 E) 24.00
CHIRINOS E) 536 376193 o o 0.00
HUARANGO 1a 6oz 3427.10 o 1 a.05
LA cOoIPA 22 541 2625.19 o o o.00
NAMBALLE 12 aaz 3937.29 o 2> 17.82
SAN JOSE DE LOURDES s s24 >587.02 o 1 a.oa
TABACONAS 16 a7z 2245.96 o a 19.07

SRS-JAEN 274 10861 3136.95 2 50 14.449

MUERTE FETAL/NEONATAL:

Las defunciones fetales y neonatales
forman parte del perfil de mortalidad del
pais; disponer de datos confiables de
muerte fetal y neonatal e identificar los
denominadores méas apropiados para la
construccion y monitoreo de indicadores
como la tasa de mortalidad fetal
intrauterina, la tasa de mortalidad
perinatal y la tasa de mortalidad neonatal
son necesarios para medir el efecto de
los programas de salud materna,
neonatal y fetal asi como para medir la

calidad de la atencién antes y durante el

CASOS NOTIFICADOS DE MUERTE PERINATAL/NEONATAL POR ANOS
SRS - JAEN 2011 - 2018

100
B FETAL m NEONATAL
80
64 65
60 54
51 49 e
40 32 36 35
31
30 . »
20
20
0
2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

trabajo de parto; y la atencion del neonato. La ocurrencia de defunciones fetales y neonatales son eventos de

notificacion obligatoria en el pais.

En la S.E. 37 - 2018, se notificd 01 defuncion (01 fetal). El total de casos notificados a nivel de la DSRS —Jaén es 59

defunciones.

Direccion: Jr. Bolivar N° 1560 Telefax: 076 - 437797 - Anexo 277
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MUERTE MATERNA:

La salud materna es uno de los temas de salud publica de gran importancia y prioritarios, siendo considerada un
indicador de inequidad de género, inequidad en el acceso a los servicios de salud, pobreza, injusticia y desigualdad
social, ya que cuando ocurre una muerte materna, la familia entera se ve afectado.

En la tabla siguiente se muestra las muertes maternas segun tipo y por distrito desde el afio 2010 al 2018.

En la S.E. 37 - 2018, no se notific6 muerte materna.

El acumulado a nivel de la Sub Region de Salud es de 06 casos, procedentes de: 01 del Dist. Colasay, 01 del Dist.
Santa Rosa , Prov. Jaén y 03 Dist. San Ignacio, 01 Dist. Tabaconas, Prov. San Ignacio.

NOTIFICACION DE MUERTES MATERNAS POR DISTRITO Y ANOS
SUB REGION DE SALUD JAEN 2010 - 2018
2010|2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
PROVINCIA DISTRITO MM. | MM, M.M. M.M. MM. | MM M.M. M.M. M.M.
D'RECT D'RECT Dlgéhéﬂ 'ND'iECT INCIgE.EMN.TAL Dlgé“éfA 'ND'ZECT D'RECT 'ND'iECT Dlgé’gﬂ IND’:AR;I’;AéTA DII'\'\’AI.E’\(/‘,ILI'A 'ND'iECT Dlgé’\éﬂ 'ND'iECT DII’;’II.E’\(/‘,ILI'A 'ND'iECT

JAEN B 2 2 1 1 1 3 4 2 1 1

BELLAVISTA 1

COLASAY 1 1 1 1
POMAHUACA 1 1

PUCARA

JAEN

CHONTALI 1

SALLIQUE 1 1 1

SAN FELIPE 1

SAN JOSE ALTO 1 1 1

SANTA ROSA 1 1 1

SAN IGNACIO 1 1 2 1 1

CHIRINOS 1

HUARANGO 1 1 1

|Gr§:2|o LA COIPA 1 1

NAMBALLE 1

S. JOSE LOURDES 1

TABACONAS 1 1 1 1 1
TOTAL 5 6 6 2 1 5 1 5 1 7 1 5 2 5 3 5 1

Direccion: Jr. Bolivar N° 1560 Telefax: 076 - 437797 - Anexo 277 11
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MAPA EPIDEMIOLOGICO CASOS ACUMULADOS
SRS - JAEN SE. 37 - 2018

SAN JOSE LOURDES

Leishmaniasis= 07 casos
Tos Ferina: 02 caso

Enf. Carrién: 01 caso
Varicela S/Compl: 02 casos
Dengue S/A: 02 caso

Sifilis No Especif.: 03 casos

SAN IGNACIO

Enf. Carrién: 28 casos
Leishmaniasis: 01 caso
Muerte Materna: 03 casos
Tos Ferina: 02 casos
Tuberculosis: 03 casos

2018

BOLETIN EPIDEMIOLOGICO

Intox.Plaguicidas: 01 caso

LA COIPA

Intox.Plaguicidas: 01 caso
Enf. Carrién: 27 casos
Leishmaniasis: 01 caso
Leptospirosis: 01 caso

NAMBALLE

Tos Ferina: 27 casos
Intox.Plaguicidas: 01 caso

TABACONAS

Enf. Carrién: 05 casos
Ofidismo: 01 caso

M. Materna Indir: 01 caso
Tuberculosis: 01 caso

S.JOSE ALTO
Tuberculosis: 01 casos
Tos Ferina: 02 casos
Influenza A HIN1: 07
casos

CHONTALI

Leishmaniasis= 05 casos

SALLIQUE

Enf. Carrién: 04 caso
Leishmaniasis= 02 casos
Intox. Plaguicidas: 01 caso

SAN FELIPE

Leishmaniasis= 01 caso
Varicela S/Comp= 01 caso
Leptospirosis: 01 caso
Tuberculosis: 01 caso

POMAHUACA

Leishmaniosis= 07 casos
Sifilis: 01 caso

Intox. Paguicidas: 01 caso
Peste Bubonica: 01 caso
Tuberculosis: 01 caso

PUCARA

Tos Ferina: 01 caso
Dengue Sin S/A= 01 caso
Tos Ferina: 01 caso
Peste Bubonica: 01 casot

CHIRINOS

Enf. Carrién: 04 casos
Sifilis Materna: 01 caso
Sarampion/Rubeola: 01 caso

HUARANGO

Ofidismo: 03 casos
Intox.Plaguicidas: 01 caso
Leishmaniasis= 04 casos
Tuberculosis: 02 caso
Paralsis Flacida: 01 caso
Enf. Carrién: 01 caso

Tos Ferina: 01 caso
Rubeola: 01 caso

Varicela S/Compl.= 02 casos

HUABAL

Loxocelismo= 02 caso
Leishmaniasis= 02 casos
Varicela S/Compl: 07 casos
Intox.Plaguicidas: 01 caso

BELLAVISTA

Varicela S/Compl.= 07 casos
Intox.Plaguicidas: 04 casos
Dengue Sin S/A= 13 casos
Tuberculosis: 04 casos
Sifilis: 01 caso

Enf. Carrion: 02 casos
Leptospirosis: 02 casos
Loxocelismo: 02 caso
Hepatitis: 01 caso

Guillain Barre: 01 caso

LAS PIRIAS

Intox. Plaguicidas: 01 caso
Tos Ferina: 01 caso
Leishmaniasis: 01 caso

SANTA ROSA

Muerte Materna: 01 caso

JAEN

Dengue Sin S/A= 97 casos
Dengue Con S/A= 08 casos
Tos Ferina: 19 casos

Intox. Plaguicidas: 04 casos
Tuberculosis: 42 casos

Enf. Carrion: 02 casos
Ofidismo: 02 caso
Loxocelismo: 05 casos
Rubeola= 06 casos
Sarampion: 01 caso
Leishmaniasis= 08 caso
Varicela C/Compl.= 1

Sifilis Materna: 01 caso
Leptospirosis: 05 casos
Guillain Barre: 03 casos
Influenza A H1N1: 08 casos
ZIKA: 01 caso

COLASAY

Leishmaniasis= 07 casos
M. Materna= 01 caso
Loxocelismo: 01 caso
Ofidismo: 02 caso
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