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Aspectos generales1

Los niños absorben entre cuatro a cinco veces más plomo que los adultos. Esto se debe, 

en parte, a su fisiología respiratoria y comportamiento característico de llevarse a la 

boca objetos que pueden contener plomo, tierra o polvo contaminado (OMS).

Los niños son más vulnerables a la exposición por plomo, dependiendo de la fuente de 

contaminación, sea natural o antropogénica.

La exposición aguda o prolongada por metales pesados puede generar toxicidad, 

siendo su origen fuentes antropogénica o naturales.



Las investigaciones indican que la exposición al plomo sigue siendo un 

problema de salud pública importante, en particular en regiones con 

índices sociodemográficos más bajos, donde los esfuerzos de monitoreo 

e intervención pueden ser menos sólidos.

La coordinación entre instituciones puede facilitar el intercambio de 

datos y recursos, lo cual es esencial para identificar poblaciones en 

riesgo e implementar intervenciones específicas. 

Fuente: Evaluationof Temporal Trendsof Lead Exposurein KoreanWorkersUsingWorkplaceMonitoring Data.

Spatialdistribution of kidneydiseasein the contaminatedsite of Taranto (Italy). 

Aspectos generales1



2. Marco Normativo M̙inisterio de Salud

2021

Ley N° 31189 

Ley para Fortalecer la Prevención, Mitigación y Atención de la 
Salud Afectada por la Contaminación con Metales Pesados y 
Otras Sustancias Químicas. Mayo 2021.

2021 

Ley N° 31182

Ley 31182 - Ley que Protege la Salud e Integridad Física de 
las Personas del Contenido de Plomo en Pinturas y  Otros 
Materiales de Revestimiento. Mayo 2021.

DS: Reglamento de la Ley  31189, Ley para Fortalecer la 
Prevención, Mitigación y Atención de la Salud afectada por la 
contaminación con Metales Pesados y Otras Sustancias 
Químicas. 

2023

Decreto Supremo  

N° 007-2023 - SA

Año 2024 

Ley N° 32038

Ley 32038 - Ley que Declara Semana Nacional para Prevenir la 

Intoxicación por Plomo la última Semana de octubre de cada 
año. Mayo 2024.

Objeto

Fomentar la toma de conciencia y fortalecer las acciones preventivo-

promocionales de mitigación y cuidado de la salud afectada por la 

contaminación por plomo, metales pesados y otras sustancias químicas, 

en armonía con las recomendaciones de la OMS.



Vigilancia  Epidemiológica en salud 

pública de factores de riesgo por 

exposición e intoxicación por  metales 

pesados y metaloides

Norma Técnica  de Salud

Aprobada: Resolución Ministerial 006-2015/MINSA, enero de  
2015,  que establece la Norma Técnica de Salud 111 ς2014-

MINSA/DGE ςV.01

https://www.dge.gob.pe/portal/index.php?option=com_content&view=article&id=630&Itemid=405

https://www.dge.gob.pe/portal/index.php?option=com_content&view=article&id=630&Itemid=405


ÅDesastres Naturales

ÅGeomorfología de la zona

ÅLluvias y escorrentías

Producidas por actividades 
humanas

Aire

Agua
Suelo
Alimentos

Fuente 
Natural

Fuente  
Antropogénico

Fuentes de contaminación

Población

NTS 111-MINSA/DGE-V.01: Norma Técnica de Salud que establece la Vigilancia Epidemiológica en Salud Pública de factores de riesgo por exposición e

intoxicación por metales pesados y metaloides, aprobada por la RM 006-2015/MINSA

Vigilancia Epidemiológica: Metodología



Riesgo en el 

Hogar

Riesgo en la 

Población
Riesgo 

Ocupacional

Riesgo en el 

Ambiente

Factores de riesgo en la exposición a metales pesados  

(plomo) y metaloides

Es cualquier condición, característica o exposición de una

persona o grupo de población a metales pesados y

metaloides que puedan producir un daño a la salud

Vigilancia  Epidemiológica en salud pública de factores de riesgo por exposición 
e intoxicación a  metales pesados y metaloides



ü Juguetes,

ü Materiales de escritorio 

(crayolas, témperas).

ü Productos cosméticos.

ü Amuletos, collarines.

ü Suelo con presencia de 

plomo.

Riesgo de exposición a plomo en el Hogar
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Caso sospechoso 
(persona expuesta)

Caso probable

Caso confirmado 
(intoxicado)

Caso descartado

Definiciones operativas

Vigilancia  epidemiológica en salud pública de factores de riesgo por exposición 
e intoxicación a  metales pesados (plomo)  y metaloides



Caso sospechoso (persona expuesta)

FUENTE: NTS N°111-MINSA/DGE-V.01: Norma Técnica de Salud que establece la Vigilancia Epidemiológica en Salud Pública de factores de riesgo por

exposición e intoxicación por metales pesados y metaloides, aprobada por la RM N°006-2015/MINSA

Es toda persona sin manifestaciones clínicas de 

intoxicación aguda o crónica por metales 

pesados y metaloides, con antecedente de 

exposición a fuente confirmada que contenga 

metales pesados o metaloides en (agua o suelo 

o aire o alimentos o pintura) que sobrepasa los 

límites establecidos

Fuente confirmada

presencia de metales pesados y 

metaloides que supera el Límite Máximo 

Permisible (LMP) o el Estándar de 

Calidad Ambiental (ECA) en agua o aire 

o suelo o alimentos o pintura



Caso probable 

FUENTE: NTS N°111-MINSA/DGE-V.01: Norma Técnica de Salud que establece la Vigilancia Epidemiológica en Salud Pública de factores de riesgo por

exposición e intoxicación por metales pesados y metaloides, aprobada por la RM N°006-2015/MINSA

Es todo persona expuesta y que presenta manifestaciones
clínicas de intoxicación aguda o crónica por metales pesados
y metaloide diagnosticado por médico que no puedan ser
explicados por otra patología.

Caso confirmado de intoxicación

Es toda persona con antecedentes 

epidemiológicos, con manifestaciones clínicas de 

intoxicación aguda o crónica por metales pesados 

y metaloides diagnosticado por un médico y 

laboratorio (dosaje de metales que sobrepasa los 

valores de referencia)



NTS N°111-MINSA/DGE-V.01: Norma Técnica de Salud que establece la Vigilancia Epidemiológica en Salud Pública de factores de riesgo por exposición e intoxicación

por metales pesados y metaloides, aprobada por la RM N°006-2015/MINSA

Vigilancia activa

Vigilancia centinela

Vigilancia pasiva

Tipos de Vigilancia



Población niños 

y niñas  

> 10 µ g/ dL
plomo en 

sangre  
control  

CENSOPAS
/INS

1 3

4

5

6

2
Vigilancia 

epidemiológica

Selección aleatoria del 
menor de 5 años y la 

aplicación de ficha 
epidemiológica Evaluación

integral 

Atención médica, 
tamizaje de anemia, 

CRED, psicología, 
nutrición y 

odontología

Dosaje - Pb 

con quipo Led 
Care. 

Consentimiento 
informadoEvaluación 

especializada 
previa evaluación 

integral

Procesamiento, 
análisis e 

interpretación

de la información, 
difusión y toma de 

decisiones

Vigilancia sanitaria 

Agua para consumo 
humano, suelo, pintura en 

paredes, juguetes, 
materiales de escritorio y 

alimentos (cereales)

Vigilancia centinela por exposición a plomo: Metodología



éVigilancia centinela por exposición a plomo: Metodología

ámbito: población expuesta a metales pesados: plomo 



éVigilancia centinela por exposición a plomo: Metodología

Aplicación de la ficha epidemiológica de 

factores de riesgo por exposición a metales 

pesados (plomo) y metaloides



ÅEl ambiente físico del laboratorio : según criterios técnicos para la toma de

muestra.

ÅNiños captados en la vigilancia epidemiológica (FichaEpidemiológica).

ÅNiños con atención integral (atención médica, psicológica, tamizaje de anemia,

nutrición) .

ÅConsentimiento informado previo al dosaje de plomo .

ÅToma de muestra de sangre capilar a cada niño utilizando el equipo LeadCare

II, aprobado por la FDA de EE.UU., que proporciona una medición altamente

sensible y específicadel plomo en la sangre en aproximadamente 3 minutos.

ÅElpersonal de laboratorio entrenado para uso del equipo LeadCareII.

ÅNiños con niveles de plomo mayor a 10 µg/ dL toma de muestra por el método

convencional (CENSOPAS-INS).

ÅElCENSOPAS-INS brindó soporte técnico a las DIRESA.

Monitoreo biológico 

éMetodología: Vigilancia centinela por exposición a plomo



Monitoreo sanitario Ambiental

La DIRESAa través de la Dirección de Salud Ambiental en

coordinación con la DIGESArealiza el monitoreo :

üVigilancia sanitaria ambiental de agua para consumo

humano en los distritos priorizados.

üToma de muestras en suelo, paredes, juguetes, útiles de

escritorio y alimentos expandidos (cereales)en el entorno

de los niños y niñas captados en la vigilancia centinela por

los EESSde los distritos seleccionados.

üLas muestras son procesadas, utilizando el equipo

analizador por fluorescencia y difracción Rx (XRF)y por

laboratorio acreditado.

üLa Dirección de Salud Ambiental de la DIRESAcoordina

con la DIGESApara el soporte técnico.
Donación del Equipo X RF - DIGESA

Vigilancia centinela por exposición a plomo: Metodología



Vigilancia Epidemiológica: Notificación

FUENTE: NTS N°111-MINSA/DGE-V.01: Norma Técnica de Salud que establece la Vigilancia Epidemiológica en Salud Pública de factores de riesgo por

exposición e intoxicación por metales pesados y metaloides, aprobada por la RM N°006-2015/MINSA

La notificación es obligatoria, semanal a la Oficina de Epidemiología por GERESA, 

DIRESA y  DIRIS,  de los casos sospechosos (expuestos), probables y confirmados 

según corresponda

Identificar, registrar y notificar en el ñFormato de Registro semanal de Notificación 

Epidemiológica Individualò 

En la notificación se utiliza la codificación internacional de enfermedades CIE - 10

En situación de contingencia (derrames o accidentes) por exposición o intoxicación por 

metales pesados Ą se  notifica dentro de las 24 horas 



Respuesta integral multidisciplinaria Interinstitucional e Intersectorial 

Equipo técnico  multidisciplinario

Otros 

sectores

CDC
Vigilancia 

Epidemiológica en 

salud pública

POBLACIÓN

DIGESA
Vigilancia

Sanitaria (agua, 

suelo, aire, 

alimentos, 

juguetes

DGIESP
DENOT

Unidad Funcional de 

Ateción de personas 

expuestas a metales 

pesados y OSQ

DPROM

Promoción de la SaludINS
CENSOPAS

Monitoreo biológico y 

otross



Leyenda

Medida Cautelar -CIDH

Acción de cumplimiento

Estado de Emergencia

Mesas de diálogo

v

TACNA

área urbano y rural 

Fuente Natural 

(Arsénico). Jorge Basadre 

(Ilabaya). Minería formal

CALLAO: Puerto Nuevo (CIDH) Almacén  de 

minerales (Minería formal).  

Mi Perú, Ventanilla (Industrias)
PUNO

Ananea, Rinconada, Llallimayo, Ocuviri

(Minería formal e informal

HUÁNUCO

Lauricocha , Raura Mineria Formal, Puerto Inca, 

Pachitea (Informal)

CUSCO

Espinar, Chumbivilcas , La Convenión

Minería formal  y Artesanal

JUNÍN: LA OROYA (CIDH) complejo  

metalúrgico. Jauja, Junín Carhuamayo,  

Comas,  San Jose de  Quero,  Canchayllo. 

Minería formal e informal

ANCASH:  Juprog, Santa Rosa San Marcos, 

Chimbote. Minería  Formal

LIMA

San Mateo, Paramonga, Gorgor, Raura, 

Oyon. Minería formal  y Artesanal

ICA:  Nazca, Palpa, Ica. 

Minería formal  y 

Artesanal

AREQUIPA

Islay, Caraveli, Condesuyos, 

Castilla, Arequipa. Minería 

formal  y Artesanal

HUANCAVELICA: Lircay, Huachocolpa, 

Tayacaja, Huaytara. Minería formal e 

informal

PASCO: provincias Pasco y Daniel A. Carrión  

(Emerg. Sanitaria 2017 y 2018)  Minería formal  

e informal

PIURA: Tambo Grande, Ayabaca, Querocotillo, 

Las Lomas. Minería Artesanal.

AYACUCHO

Lucanas, Puquio,  Coracora,  Colta, 

Pausa, Otaca, Parinacochas, 

Cangallo. Minería formal y Artesanal

TUMBES

San Juan de la Virgen, San Jacinto, Corrales, La 

Cruz, Zorritos, Puyango. Minería  formal e 

informal

LORETO

Cuninico y San Pedro (CIDH), derrames de  

petróleo, y Proceso Judicial en 4 CC.NN 

UCAYALI: comunidad Nahua Santa Rosa de

Serjali (Emerg. Sanitaria 2016),  Sepahua,  Atalaya

Mercurio

MADRE DE DIOS

Huepetuhue,  Laberinto, Inambari,  las Piedras, 

Tambopata,Tres Islas (CDIH) Minería Artesanal

CAJAMARCA

Hualgayoc, Cajabamba, Chota, San Miguel,  

Santa Cruz  Minería formal e informal.

APURÍMAC: Cotabamba, Antabamba

Minería formal e Informal

AMAZONAS: 

Nieva,  cuenca del Cenepa, Santiago. Minería 

Artesanal e informal. En Chiriaco 2016 

derrame de Petróleo)

LA LIBERTAD

Quiruvilca, Tayabamba, Huamachuco, Pataz, 

Pias, Huaylillas. Minería formal e informal

LAMBAYEQUE: Morrope (21 localidades), 

Pacora (Arsénico agua de consumo),  Estado 

de Emergencia (Pacora)

MOQUEGUA: Ilo, Mariscal 

Nieto, Sánchez Cerro. 

Minería formal e informal

Riesgo  de exposición a metales pesados y metaloides por departamentos, 

Perú 2020-2024

Fuente: Elaborado UVERA - Centro Nacional de Epidemiologia, Prevención y Control de Enfermedades ̙ CDC Perú



Nº Personas 

expuestas
Confirmados Total Notificados % Nº Distritos

Tasa de Exposición por 

1,000 hab.

Ayacucho 4567 0 4567 32.1 28 46.5

Callao 1661 0 1661 11.7 3 1.7

Junín 1512 0 1512 10.6 17 17.3

Puno 1381 1 1382 9.7 18 9.6

Piura 1220 0 1220 8.6 24 0.9

Pasco 944 0 944 6.6 13 7.0

Moquegua 813 0 813 5.7 18 4.8

Apurimac 630 0 630 4.4 8 20.8

Cusco 579 0 579 4.1 8 3.0

Ucayali 274 0 274 1.9 3 8.2

Ancash 256 0 256 1.8 14 2.6

Lima 124 1 125 0.9 8 0.04

Ica 92 0 92 0.6 9 0.4

Lambayeque 80 0 80 0.6 7 0.3

La Libertad 37 0 37 0.3 6 0.04

Huánuco 34 0 34 0.2 2 6.6

Tacna 12 0 12 0.1 1 4.7

Madre de Dios 2 0 2 0.01 2 0.02

Arequipa 0 1 1 0.01 1 0.1

Huancavelica 1 0 1 0.01 1 0.1

Total 14219 3 14222 100 191 1.8

Fuente: Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades - MINSA                 (*) Hasta SE - 52  del  2023

Departamentos

2023*

Notificación de personas expuestas por exposición a metales 
pesados y metaloides, según departamentos. Perú, 2023 (SE 52)*

En el 2023 el 85% de la notificación de

personas expuestas a metales pesados

y metaloides se concentran en 06

departamentos: Ayacucho, Junín, Puno,

Piura, Moquegua. y en la provincia

constitucional del Callao.

La mayor tasa de exposición en el 2023

se observa en el departamento de

Ayacucho.

Definición de Caso Sospechoso o Expuesto

Estoda persona con antecedente de exposición

a una fuente natural o antropogénica , con

presencia de metales pesados y metaloides (en

agua o aire o suelo o alimentos) que supera los

valores establecidos, sin manifestaciones
clínicas de intoxicación aguda o crónica por

metales pesadosy metaloides.



El 79,8 % de la notificación de personas

expuestas a metales pesados y metaloides se

concentran en los departamentos de

Ayacucho, Piura, Huancavelica, Moquegua,

Puno, Tumbes, Junín y la provincia

constitucional del Callao.

La mayor tasa de exposición se observa en el

departamento de Huancavelica.

Notificación de personas expuestas por exposición a metales 
pesados y metaloides, según departamentos. Perú, 2024 (SE 49)*

Nº Personas 

expuestas
% Nº Distritos

Tasa de Exposición por 

1,000 hab.

Ayacucho 2638 20,3 31 11,4

Piura 1761 13,6 20 1,7

Huancavelica 1528 11,8 6 17,7

Callao 1233 9,5 2 2,1

Moquegua 1026 7,9 19 5,8

Puno 801 6,2 15 2,2

Tumbes 748 5,8 4 4,8

Junín 611 4,7 7 10,7

Pasco 507 3,9 12 4,9

Apurímac 479 3,7 7 3,7

Cusco 478 3,7 12 2,5

Ancash 399 3,1 7 1,3

Lima 289 2,2 20 0,1

Cajamarca 150 1,2 2 0,5

La Libertad 150 1,2 5 1,1

Tacna 65 0,5 6 4,4

Huánuco 54 0,4 2 2,2

Lambayeque 44 0,3 7 0,2

Madre de Dios 2 0,02 2 0,02

Loreto 1 0,01 1 0,1

Total 12964 100 187 1,9

Fuente: Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades - MINSA       (*) Hasta la SE 49  del  2024

Departamentos

2024*



Tasa de exposición por metales pesados y metaloides por 
distritos según departamentos, Perú 2024 (SE 45)*

A nivel nacional hasta la SE- 49 del 2024, se ha
identificado 187 distritos con notificación de
personas expuestas por metales pesados y
metaloides, en 73 provincias de 18
departamentos y la provincia constitucional del
Callao.

La tasa de exposición (TE) por metales pesados
y metaloides - 2024 fue 1,9 por mil habitantes .

La estimación de la tasa de exposición se realiza
con la población de los distritos con
notificación de personas expuestas.



Distribución proporcional y tasa de exposición (TE) por metales pesados y 
metaloides, según edad y sexo. Perú, 2024 (SE 49) *

A nivel nacional hasta la

SE 49 del 2024, según

edad por curso de vida,

los menores de 12 años

(niños) concentra el

61,5% seguido de los

adultos con 14,9%. La

mayor tasa de exposición

se encuentra en las

edades menores a 12

años. Se observa

predominio del sexo

femenino 56,6% del total

notificado .

Niño (menor de 12 años) 7970 61,5 5,9

Adolescente (12 a 17 años) 1107 8,5 1,5

Joven (18 a 29 años) 1132 8,7 0,8

Adulto ( 30 a 59 años) 1928 14,9 0,7

Adulto mayor (җ de 60 años) 827 6,4 1,0

Total 12964 100 1,9

Sexo

Masculino 5629 43,4 1,6

Femenino 7335 56,6 2,1

Fuente:  Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades - MINSA    (*) Hasta SE - 49 del 2024

Edad (según curso de vida)
Nº Personas 

expuestas
%

Tasa de Exposición por 1,000 

habitantes



Distribución proporcional de personas expuestas por metales pesados y 
metaloides, por edad según departamentos. Perú, 2024 (SE 49 ) *

Nº % Nº % Nº % Nº % Nº %

Ayacucho 931 11,7 354 32,0 290 25,6 654 33,9 409 49,5 2638

Piura 1358 17,0 63 5,7 141 12,5 146 7,6 53 6,4 1761

Huancavelica 974 12,2 223 20,1 106 9,4 159 8,2 66 8,0 1528

Callao 1154 14,5 31 2,8 27 2,4 21 1,1 0 0,0 1233

Moquegua 758 9,5 144 13,0 51 4,5 68 3,5 5 0,6 1026

Puno 407 5,1 84 7,6 78 6,9 164 8,5 68 8,2 801

Tumbes 586 7,4 38 3,4 56 4,9 50 2,6 18 2,2 748

Junín 538 6,8 19 1,7 33 2,9 21 1,1 0 0,0 611

Pasco 337 4,2 14 1,3 77 6,8 74 3,8 5 0,6 507

Apurímac 271 3,4 28 2,5 63 5,6 88 4,6 29 3,5 479

Cusco 0 0,0 22 2,0 86 7,6 257 13,3 113 13,7 478

Ancash 244 3,1 33 3,0 39 3,4 66 3,4 17 2,1 399

Lima 188 2,4 23 2,1 22 1,9 48 2,5 8 1,0 289

Cajamarca 14 0,2 6 0,5 32 2,8 74 3,8 24 2,9 150

La Libertad 118 1,5 4 0,4 17 1,5 11 0,6 0 0,0 150

Tacna 21 0,3 4 0,4 7 0,6 21 1,1 12 1,5 65

Huánuco 40 0,5 9 0,8 1 0,1 4 0,2 0 0,0 54

Lambayeque 31 0,4 8 0,7 3 0,3 2 0,1 0 0,0 44

Madre de Dios 0 0,0 0 0,0 2 0,2 0 0,0 0 0,0 2

Loreto 0 0,0 0 0,0 1 0,1 0 0,0 0 0,0 1

Total 7970 100 1107 100 1132 100 1928 100 827 100 12964

Departamentos

Edad por curso de vida

Total
Niño

( < de 12 años)

Adolescente

(12 a 17 años)

Joven

(18 a 29 años)

Adulto

(30 a 59 años)

Adulto mayor

˷ͤ ̣̝ "ƞƶȡ˸



Número de casos notificados de personas expuestas por metales pesados y 
metaloides según Etnia por departamentos. Perú, 2024 (SE 49) *

Hasta la semana

epidemiológica 49 del

2024, los mestizos

representan la mayor

proporción con 85,6%

(11091).

Mestizo Andino
Indígena 

amazónico
Afrodescendiente

Asiático 

descendiente
Sin dato

Ayacucho 2289 292 12 0 1 44 2638

Piura 1594 0 1 6 0 160 1761

Huancavelica 1024 1 0 0 0 503 1528

Callao 1077 0 2 0 0 154 1233

Moquegua 999 0 0 0 0 27 1026

Puno 774 0 1 0 0 26 801

Tumbes 714 0 2 0 0 32 748

Junín 598 0 1 0 0 12 611

Pasco 490 0 0 0 0 17 507

Apurímac 295 0 0 0 0 184 479

Cusco 237 229 0 0 0 12 478

Ancash 313 20 1 0 0 65 399

Lima 271 0 1 0 0 17 289

Cajamarca 132 0 1 0 0 17 150

La Libertad 144 0 0 0 0 6 150

Tacna 64 0 0 0 0 1 65

Huánuco 31 23 0 0 0 0 54

Lambayeque 42 0 0 0 0 2 44

Madre de Dios 2 0 0 0 0 0 2

Loreto 1 0 0 0 0 0 1

Total 11091 565 22 6 1 1279 12964

% 85,6 4,4 0,2 0,05 0,01 9,9 100

Fuente:  Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades - MINSA       (*) Hasta SE - 49 del  2024

Departamentos
Nº Personas 

expuestas

Etnia



Situación Epidemiológica de factores de  

riesgo por exposición e intoxicación por 

metales pesados y metaloides por 

departamentos, hasta la semana 

epidemiológica (SE) 49 del 2024 



Provincias Distritos
N° Personas 

expuestas
%

Tasa de Exposición 

por 1,000 habitantes

Puquio 604 22,9 39,6

Chipao 382 14,5 181,1

Sancos 298 11,3 62,3

Carmen Salcedo 161 6,1 130,6

Aucará 87 3,3 31,2

Ocaña 70 2,7 35,6

Llauta 61 2,3 80,2

San Pedro 42 1,6 17,5

Otoca 29 1,1 18,4

Lucanas 7 0,3 2,9

Saisa 1 0,04 1,3

Santa Rosa 351 13,3 28,8

Tambo 2 0,1 0,2

Chuschi 188 7,1 21,2

María Parado de Bellido 57 2,2 31,9

Cangallo 4 0,2 0,8

Ayacucho 60 2,3 0,5

Jesus Nazareno 48 1,8 1,9

Ocros 36 1,4 4,7

Huancaraylla 30 1,1 27,1

Alcamenca 9 0,3 7,5

Chilcayoc 29 1,1 66,7

Chalcos 3 0,1 7,5

Querobamba 3 0,1 1,0

San Salvador de Quije 3 0,1 3,6

Parinacochas Coronel Castañeda 38 1,4 19,1

Huanca Sancos Santiago de Lucanamarca 25 0,9 13,3

Colta 4 0,2 10,8

Pausa 3 0,1 0,9

San José de Ushua 2 0,1 8,3

Marcabamba 1 0,04 1,9

Total 2638 100 11,4

Fuente: Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades - MINSA                (*) Hasta SE - 49  del 2024

Paucar del Sara Sara

La Mar

Lucanas

Sucre

Cangallo

Víctor Fajardo

Huamanga

Indicadores epidemiológicos: Exposición por metales pesados y metaloides, departamento de Ayacucho. 
Perú, 2024 (SE 49)*

Distribución  y proporción de la notificación de personas expuestas por metales pesados y 
metaloides, según provincias y distritos, departamento de Ayacucho, 2024 (SE 4̙9)*

Tasa de exposición (TE) por metales pesados y metaloides  por 
distritos, departamento de Ayacucho, 2024 (SE 4̙9)*

En el departamento de Ayacucho la tasa de exposición (TE)fue 11,4 por cada 1000 habitantes. Según edad por curso de vida el 35,3% se concentra en los

menores de 12 años, predominio del sexo femenino. El 81,2% se concentran en los distritos de Puquio (22,9%), Chipao (14,5%), Sancos (11,3%), Carmen

Salcedo(6,1%), Aucará (3,3%) y Ocaña (2,7%) de la provincia de Lucanas,SantaRosa(13,3%) provincia La Mar y Chuschi (7,1%) de la provincia de Cangallo.

Tasa de exposición por metales pesados y metaloides según edad y sexo, 
departamento de Ayacucho, 2024 (SE 4̙9)*

Proporción según sexo por exposición a metales pesados y 
metaloides departamento de Ayacucho, 2024 (SE 4̙9)*

Niño (menor de 12 años) 931 35,3 19,2

Adolescente (12 a 17 años) 354 13,4 13,3

Joven (18 a 29 años) 290 11,0 6,0

Adulto ( 30 a 59 años) 654 24,8 8,1

Adulto mayor (җ de 60 años) 409 15,5 14,9

Total 2638 100 11,4

Sexo

Masculino 1107 42,0 9,5

Femenino 1531 58,0 13,3

Fuente:  Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades  - MINSA    (*) Hasta SE - 49 del 2024
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Indicadores epidemiológicos: Exposición por metales pesados y metaloides, 
departamento de Piura.  Perú, 2024 (SE 49)*

Distribución  y proporción de la notificación de personas expuestas por metales pesados y 
metaloides, según provincias y distritos, departamento de Piura, 2024 (SE 4̙9)*

Tasa de exposición (TE) por metales pesados y metaloides  por 
distritos, departamento de Piura, 2024 (SE 4̙9)*

Enel departamento de Piura, la tasa de exposición (TE)fue 1,7 por cada 1000 habitantes. Según curso de vida el 77,1% corresponde a menores de 12 años del total notificado, predominio del sexo

femenino. El84,2% se concentran en 04 distritos: La Unión con 31,5%, Catacaoscon 20,9% ambos de la provincia de Piura,Vice con 26,2% y Sechuracon 5,6% de la provincia de Sechura.

Tasa de exposición por metales pesados y metaloides según edad y sexo, departamento 
de Piura, 2024 (SE 4̙9)*

Proporción según sexo por exposición a metales pesados y 
metaloides, departamento de Piura, 2024 (SE 4̙9)*

Provincias Distritos
N° Personas 

expuestas
%

Tasa de Exposición por 

1,000 habitantes

La Unión 555 31,5 12,2

Catacaos 368 20,9 4,4

Las Lomas 21 1,2 0,7

Piura 3 0,2 0,02

Vice 462 26,2 22,8

Sechura 99 5,6 1,9

Morropón Chulucanas 98 5,6 1,1

Suyo 22 1,2 1,9

Ayabaca 14 0,8 0,4

Sapillica 11 0,6 1,0

Paimas 6 0,3 0,6

Querocotillo 16 0,9 0,5

Sullana 16 0,9 0,1

Salitral 7 0,4 0,8

Bellavista 5 0,3 0,1

Miguel Checa 4 0,2 0,4

Canchaque 34 1,9 4,8

San Miguel de El Faique 5 0,3 0,5

Paita Paita 11 0,6 0,1

Talara Los Organos 4 0,2 0,3

Total 1761 100 1,7

Fuente: Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades - MINSA                (*) Hasta SE - 49  del 2024

Huancabamba

Ayabaca

Sullana

Piura

Sechura

Niño (menor de 12 años) 1358 77,1 6,1

Adolescente (12 a 17 años) 63 3,6 0,5

Joven (18 a 29 años) 141 8,0 0,7

Adulto ( 30 a 59 años) 146 8,3 0,4

Adulto mayor (җ de 60 años) 53 3,0 0,5

Total 1761 100 1,7

Sexo

Masculino 777 44,1 1,5

Femenino 984 55,9 2,0

Fuente:  Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades  - MINSA    (*) Hasta SE - 49 del 2024
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Nº Personas 

expuestas
%

Tasa de Exposición por 

1,000 habitantes



Indicadores epidemiológicos: Exposición por metales pesados y metaloides, 
departamento de Huancavelica. Perú, 2024 (SE 49)*

Distribución  y proporción de la notificación de personas expuestas por metales pesados y 
metaloides, según provincias y distritos, departamento de Huancavelica, 2024 (SE 4̙9)*

Tasa de exposición (TE) por metales pesados y metaloides  por 
distritos, departamento de Huancavelica, 2024 (SE 4̙9)*

En el departamento de Huancavelica la tasa de exposición (TE)fue 17,7 por cada 1000 habitantes. Según edad por curso de vida el 63,7% se concentra en los menores de 12 años. El distrito de

Huancavelicarepresenta 58,0% del total de notificado por el departamento.

Tasa de exposición por metales pesados y metaloides según edad y sexo, departamento 
de Huancavelica, 2024 (SE 4̙9)*

Proporción según sexo por exposición a metales pesados y 
metaloides departamento de Huancavelica, 2024 (SE 4̙9)*


