GOBIERNO REGIONAL DE LORETO
DIRECCION REGIONAL DE SALUD

SITUACION DEL COVID-19 Y ACCIONES
DESARROLLADAS EN LA REGION LORETO,
ANOS 2020 - 2021

Direccion de Epidemiolog{dDIRESA Loreto



PERFIL EPIDEMIOLOGICO
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NUumero de casos
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CURVA EPIDEMICA

CASOS CONFIRMADOS DE COVID 19 POR SEMANAS
EPIDEMIOLOGICAS REPORTADOS EN LORETO, ANOS 2020 (S.E

12) - 2021 (S.E 14)
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Inicio de la transmision intensiva

2. Pico maximo: 95 defunciones
3. Estudio de seroprevalencia: 74% de la poblacion de la ciudad de Iquitos

4. Inicio de la segunda ola: Ingreso de la variante Amazonica P.1

5. Pico maximo de transmision: 26 defunciones
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TASA DE MORTALIDAD

Total Fallecidos por Etapas de Vida - Corte 14/04/2021 19"45
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ACCIONES DESARROLLADAS



SERVICIOS DE SALUD

AOxigeno necesario: 10,000

AFue una de las primeras regiones con mt3.
il;vada transmision de casos de Covid- AOxigeno disponible: 3,00

_ ] mt3 entre privados y
AEI 5 de mayo 2020: tuvo el pico méas alto hospitales
de fallecidos (93).

APuente aéreo: Promedio
ATenian 600 hospitalizados (Hospital 300500 mt2 al dia
Regional) y

Alnstalacién de Plantas de
A 300 hospitalizados en CATs (CB Morb, oxigeno: Fines de mayo
Kanatari, Sombrero de Paja) 2020




SERVICIOS DE SALUD
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EQUIPOS DE RESPUESTA RAPIDA

EQUIRO S DE TNTERVENGIONINTEGRAL

Numero de Equipos ERR Y Seguimiento Clin

N°| Provincia Red de Salud N°®de
Equipos
1 Alto Alto Amazonas /
2 | Datem del| Datem del Marainon 9
3 Loreto Loreto )
4|1 Ramoén Ramon Castilla 12
5| Maynas Maynas Ciudad g
6| Puumayo Maynas Periferie >
/| Requena Requena 11
8| Ucayali Ucayali 8
TOTAL GENERAL - FEBRERO 14 DE FEE
2021 2




CENTROS DE ATENCION TEMPORAL

Primera ola: — N...,,,
Se implementd 03 CATs en la 48
ciudad de lquitos, 07 en capital de
provincia y 10 en capital de distrito
para el monitoreo de los pacientes
con sospecha o confirmados vy
presencia de factores de riesgo.

7. i

Total de atenciones? 7,484

Segundavola:
Seiimplementd) 01 CAT endaciudad ¢

lquitos, O7-en capital derprovinciay O
en capital-deldistrito.



HOSPITAL MODULAR

Construcciondealizadavpor el-RrograReconstruccion con Lambigscon
capacidadide 150-camas-clinicas y 25:camas_dedCl, dotalmente equipadas
apoyo delGohierno Regional de Lareto.



DISPONIBILIDAD DE OXIGENO

/' Hospital Regional: 5 _\

plantas.
Planta 1: 30 m3/h 15

Planta 2: 24m3/h
Planta 2: 15m3/h
anta3: 15m3/ PLANTAS

-7 Plantad: 12m3/h
—
561
PUNTOS RED

IPRESS I-4 NAUTA:
1 PLANTA 8.3M3/h
Prod.02= 300 m3/dia

Planta5: 10m3/h
LORETO/Hospital
STl . Iquitos:

JEL 4§
IPRESS I-3 1 planta:Eme’h.
SARAMIRIZA: Prﬂd.ﬂ.’{:ﬂﬁmﬂfﬂ!ﬂ
1 planta 10m3/h
o 2685
~

Hospital 11l EsSalud: 2 CILINDROS
plantas
Planta 1: 30m3/h
Planta 2: 30m3/h
Prod.02=1,440m3/dia

\ J
2 a 786

Hospital Contamana:
Planta1: 10m3/h CONCENTRADORES
Flanta 2: 10m3/h
Prod.02= 480m3/dia

L J \ y

I(' Hospital Santa Gema "‘\
de Yurimaguas:

2 plantas
Plantal: 18m3/h
Planta2: 10m3/h

Planta 3: 20m3/h




PROMOCION DE LA SALUD:; VIGIAS COMUNALES

A Conformacion de 409 comités (1,057 vigias en las comunidades y ~  |EECECEIEEZEET
AAHH), que realizan labor de deteccion de casos sospechosos y =~ T
llenado de una cartilla individual con datos basicos: Saturacion Al
sanguinea, frecuencia cardiaca y frecuencia respiratoria.

COMITES INSTITUCIONALES ANTICOVID:

A Conformacién de 52 comités (121 vigias en las Instituciones
publicas).

R A Aictrilhi n1Aa Aavimatra Aa niilea an lae AcAamitfAe inctifiicrianalacs



MAPA DE CALOR

Zonas de mayor riesgo de transmision:

U Mercados: Mercado de Belén fue
considerado el de mayor riesgo de
transmision a nivel nacional. Formacion
de mercados itinerantes e informales.

U Puertos: En las fronteras con Brasil y
Colombia, informales, no han sido
controlados.

U Bancos: Bonos de Gobierno, retiro de
las AFPs.




SANTARROSA:
CATS CABALLOCOEHKHA : ATENCION/CASAPOR/CASA

EN TECNOLOGICO




COMUNIDADES INDIGENAS

V Creacion del Primer Comando ACO'QV-198iIndigena en el pais.

V Contratacion de 26 enlaces indigenas para trabajar en las
intervenciones de salud en los territorios indigenas de las
brigadas integrales.

V Ejecucion del Plan de Intervencion del MINSA para las
comunidades indigenas y Centros Poblados de la Amazonia.

RVl SB0S=-2020-MINSA
PLAN DE INTERVENCION COVID-19,
EN PP.0L.

UNIDAD EJECUTORAPRESUPUES
400 DIRESA 6,825,805
ALTO AMAZONAS 2,521,826
DATEM DEL MARANON 1,297,393
UCAYALI CONTAMANA 1,299,007
LORETO NAUTA 1,238,938
TOTAL 13,182,969
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SE CONFORMA EN LORETO Y EN TODO EL PERl]'El PRIMER

COMANDO COVID INDIGENA

Dirigentes, ministros y autoridades

articulan directamente y de forma
coordinada:

* ORPIO - AIDESEP (PRESIDENCIA)
© CORPI -AIDESEP

* CONAP LORETO

* ORDEPIAA

* GERENCIA GENERAL REGIONAL

« DIRECCION REGIONAL DE SALUD

e GERENCIA REGIONAL DE
ASUNTOS INDIGENAS

* MINISTERIO DE SALUD
* MINISTERIO DE CULTURA

© MINISTERIO DE DESARROLLO
E INCLUSION SOCIAL

PUEBLOS INDIGENAS DE LORETO #YOMEQUEDOENMICOMUNIDAD

0)24%4 (0] | DEFIENDE LOS, DERECHOS DE LOS LA SALUD INTERCULTURAL ES UN DERECHO
\ 257 [ Py i
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COMUNIDADES INDIGENAS

V Implementacion del PRl denntervencion del Ministerio de
Salud para Comunidades Indigenas y Centros Poblados
Rurales de la Amazonia frente a la emergencia del COVID ¥
190aprobado en mayo 2020.

V Se implementd con equipos (143 camilla rigida, 31 peque-
peques, 25 motores fuera de borda, 3 yates, 5 maddulos,
recursos humanos, 328,684 galones de combustible,
883,904 jabon en barra, 1,132 lejia para las familias.

V Se contraté 51 profesionales en modalidad FACCA S&6, st B
locadores, 29 enlaces indigenas. "

V Se realiz6 campaias mensuales de Atencion Integral en toda
la Region Loreto.




ESTUDIO DE SEROPREVALENCIA

Lugar de toma de muestra Total de Variante
Regién L ocalidad mugstras brasilera
analizadas (P1)
Loreto Caballococha 13 4
Loreto Iquitos 12 2
Huanuco Huanuco 23 5
Ucayali | Pucallpa 19 0
Lima Lima 77 1™

metropolitana

*Lugar de infeccidon fue Caballococha y el paciente fue trasladado a Lima para su atencié

Conclusion:

Sceidentidce In prasdntizcde la Vaaanip . les@ncchiraalerd en lds aegioneae rld a |

Loreto (lquitos y Caballococha) y Huanuco.




ELABORACION DE ALERTA
EPIDEMIOLOGICA PARA
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE LA
REGION LORETO (AMBITO PUBLICOS Y
PRIVADOS)




