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RESOLUCION DIRECTORAL REGIONAL SECTORIAL
N° -2025-GOBIERNO REGIONAL AMAZONAS/DRSA

312 Chachapoyas, 95 pap 7075

VISTOS:

El Proveido 004113-2025-G.R. AMAZONAS/DIRESA-DG, de fecha 16 de abril de 2025; Oficio N® 000080-2025-
G.RAMAZONAS/DIRESA-DESP, de fecha 16 de abri de 2025; Oficio N° 000016-2025-
G.R.AMAZONAS/DIRESA-DESP-DAISGC-PPENT, de fecha 15 de abril de 2025, y;

CONSIDERANDO:

Que, las autoridades administrativas deben actuar con respeto a la constitucion, a la Ley y al Derecho, dentro
de las facultades que le estén atribuidas y de acuerdo con los fines para los que les fueron conferidas, de
conformidad con lo previsto en el articulo IV del Titulo preliminar del Texto Unico Ordenado de la Ley N°27444,
Ley de Procedimiento Administrativo General aprobado mediante Decreto Supremo N°004-2019-JUS, asi como
la Resolucion Ministerial N°405-2005/MINSA, que reconoce a los directores regionales de salud constituyen la
Unica Autoridad de Salud en cada Gobierno Regional.

El articulo 9 del Reglamento General de la Ley N° 30057, Ley del Servicio Civil, aprobado por Decreto Supremo
N° 040-2014-PCM, establece que la capacitacion tiene como finalidad cerrar las brechas identificadas en los
servidores civiles, fortaleciendo sus competencias y capacidades para contribuir a la mejora de la calidad de los
servicios brindados a los ciudadanos y las acciones del Estado y alcanzar el logro de los objetivos institucionales.

Mediante Resolucion Ministerial N° 366-2017-MINSA, se aprueba el Documento Técnico ‘Lineamientos de
Politica de Promocion de la Salud en el Per(”, cuyo objetivo es establecer los Lineamientos de Politica de
Promocion de la Salud, asi como los principios y doctrinas que orienten la formulacion y ejecucion de politicas
sanitarias en todos los sectores en los tres niveles de gobierno, para fortalecer dicha funcion esencial de salud
publica en el pais.

Con Decreto Supremo N°004-2017-MINAM, se aprueba Estandares de Calidad Ambiental (ECA) para Agua y
establecen Disposiciones Complementarias, cuyo objeto es compilar las disposiciones aprobadas mediante el
Decreto Supremo N° 002-2008-MINAM, el Decreto Supremo N° 023-2009-MINAM y el Decreto Supremo N° 015-
2015-MINAM, que aprueban los Estandares de Calidad Ambiental (ECA) para Agua, quedando sujetos a lo
establecido en el presente Decreto Supremo y el Anexo que forma parte integrante del mismo. Esta compilacion
normativa modifica y elimina algunos valores, parametros, categorias y subcategorias de los ECA, y mantiene
otros, que fueron aprobados por los referidos decretos supremos.

Mediante Ley N°31189, se aprueba la Ley para fortalecer la prevencion, mitigacion y atencién de la salud
afectada por la contaminacion con metales pesados y ofras sustancias quimicas, cuyo objeto fortalecer la
prevencion, mitigacion y atencion de la salud afectada por la contaminacion con metales pesados y otras
sustancias quimicas.

Aunado a ello, mediante Decreto Supremo N° 007-2023-SA, se aprueba el Reglamento de la Ley N° 31189, Ley
para fortalecer la prevencion, mitigacion y atencion de la salud afectada por la contaminacion con metales
pesados y ofras sustancias quimicas, que tiene por finalidad fortalecer los mecanismos de articulacion y
respuesta oportuna de los sectores del Poder Ejecutivo, gobiemnos regionales y gobiernos locales en la
prevencion, mitigacion y remediacion de la contaminacion por metales pesados y otras sustancias quimicas, asi
como de promocidn, atencién integral y reduccién de riesgos y dafios a la salud de las personas expuestas,
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garantizando los derechos a la salud, a un ambiente saludable y a |a participacion ciudadana, especialmente de
poblaciones vulnerables.

Con Resolucion Ministerial N°979-2018-MINSA, se aprueba el documento Técnico: “Lineamientos de Politica
Sectorial para la Atencion Integral de las Personas Expuestas a Metales Pesados, Metaloides y Otras Sustancias
Quimicas”, cuya finalidad es contribuir al fortalecimiento de la atencion integral en salud, asi como a la
articulacion intersectorial e intergubernamental para facilitar las intervenciones de promocion de la salud y de
reduccion de riesgos y dafios a la salud de las personas expuestas a metales pesados, metaloides y otras
sustancias quimicas, a través de una respuesta oportuna, eficaz y articulada del Estado.

La Ley de Presupuesto del Sector Plblico para el afio fiscal 2025 (Ley N° 32185) establece que las entidades
publicas solo pueden ejecutar gastos con los créditos presupuestarios autorizados por la ley. Cualquier acto
administrativo que autorice gastos sin el correspondiente crédito presupuestario o que los condicione a una
asignacion mayor, no sera eficaz y tendra responsabilidad exclusiva del titular de la entidad, asi como del jefe
de la Oficina de Presupuesto y del jefe de la Oficina de Administracion, o los que hagan sus veces;

En el marco del inciso 1 del numeral 2.1 del articulo 2 del Decreto Legislativo 1440, Decreto Legislativo del
Sistema Nacional de Presupuesto Publico. 4.2 Todo acto administrativo, acto de administracion o las
resoluciones administrativas que autoricen gastos no son eficaces si no cuentan con el crédito presupuestario
correspondiente en el presupuesto institucional o condicionan la misma a la asignacion de mayores créditos
presupuestarios, bajo exclusiva responsabilidad del titular de la entidad, asi como del jefe de la Oficina de
Presupuesto y del jefe de la Oficina de Administracion, o los que hagan sus veces, en el marco de lo establecido
en el Decreto Legislativo N°1440, del Sistema Nacional de Presupuesto Publico (...)";

Mediante Resolucion Ministerial N° 425-2008/MINSA - Establecen la Estrategia Sanitaria Nacional de Atencion
a Personas Afectadas por Contaminacion con Metales Pesados y Otras Sustancias Quimicas. Promocion de la
Salud del Ministerio de Salud. La exposicion a los metales pesados constituye una preocupacion importante en
Salud Publica por sus efectos toxicos en los seres humanos, las mismas que pueden ser intoxicaciones agudas
por exposicion a altos niveles de los mismos o intoxicaciones cronicas por exposiciones a bajos niveles durante
periodos prolongados de tiempo, conceptos estudiadas por la relacién exposicion-dosis en Toxicologia.

Con Directiva Sanitaria N°126-MINSA/2020/DGIESP "Directiva Sanitaria que establece el procedimiento para el
abordaje integral de la poblacion expuesta a metales pesados, metaloides y ofras sustancias quimicas', que
como Anexo forma parte integrante de la presente Resolucion Ministerial

De acuerdo a lo sefalado en el documento del visto, la Coordinadora Regional de Estrategia Sanitaria de
Enfermedades no Transmisibles, remite “Plan de Accion Integral de Salud para las personas expuestas a
Metales Pesados, Metaloides y Otras Sustancias Quimicas, Region Amazonas 2025 para su aprobacion
mediante acto resolutivo, dicho documento es derivado por el Director Ejecutivo de Salud Plblica con Oficio
N°000080-2025-G.R.AMAZONAS/DIRESA-DESP, al Titular de esta Entidad; por lo que, con Proveido 004113-
2025-G.R.AMAZONAS/DIRESA-DG, el Director Regional dispone a la Oficina de Asesoria Juridica atender lo
solicitado.

Al respecto, con Informe N° 000087-2025-G.R. AMAZONAS/OEDP, de fecha 15 de abril del 2025, el Director
Ejecutivo de la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico concluye: Que, de conformidad con lo establecido
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en el Art. 77° del Texto Unico Ordenado de la Ley N° 28411 — Ley del Sistema Nacional de Presupuesto y
conforme a los Reportes SIAF_SP de Avance de Ejecucion Presupuestal Fase Certificado a la fecha 14.04.2025;
(...) se cuenta con los recursos segun lo solicitado en las Metas 0070 0018 3043988 5005996 CAPACITACION
A ACTORES SOCIALES PARA LA PROMOCION DE PRACTICAS Y ENTORNOS SALUDABLES PARA
PREVENIR FACTORES DE RIEGO DE ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES 20 043 0095 y 0161 9002
399999 5001286 VIGILANCIA'Y CONTROL EPIDEMIOLOGICO 20 004 0005, para dar atencion a lo solicitado
por la coordinadora Regional de la Estrategia Sanitaria de Metales Pesados, por el importe de S/.32, 280.00
(Treinta y Dos Mil Doscientos Ochenta con 00/100 soles ).

En observancia a lo dispuesto en el articulo 17° de la Ley N° 27444 Ley del Procedimiento Administrativo
General, que regula la emision de actos administrativos con eficacia anticipada, corresponde emitir la presente
resolucion;

Que, en uso de las facultades y atribuciones conferidas al Director Regional de Salud Amazonas mediante
Resolucion Ejecutiva Regional N° 053-2025-GOBIERNO REGIONAL AMAZONAS/GR, de fecha 12 de febrero
de 2025 y contando con la visacion favorable de la Oficina de Asesoria Juridica, de la Direccion Ejecutiva de
Salud Pablica y de la Oficina de Ejecutiva de Administracién de la Direccion Regional de Salud Amazonas.

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO.- APROBAR, con eficacia anticipada desde el 11 de abril del 2025, el documento
denominado: “PLAN DE ACCION INTEGRAL DE SALUD PARA LAS PERSONAS EXPUESTAS A METALES
PESADOS, METALOIDES Y OTRAS SUSTANCIAS QUIMICAS, REGION AMAZONAS 2025”, de la Direccion
Regional de Salud Amazonas, el mismo que en veinticinco (25) folios, forma parte integrante de la presente
resolucion.

ARTICULO SEGUNDO.- ENCARGAR al responsable de la Elaboracion y Actualizacion del Portal de
Transparencia de ésta Entidad, la publicacién de la presente Resolucion.

ARTICULO TERCERO.- NOTIFICAR la presente Resolucion, a las instancias pertinentes de la Direccion
Regional de Salud Amazonas, para su conocimiento y fines de Ley.

REGISTRESE Y COMUNIQUESE;

Distribuci
OAJ/DIRESA

DESP/DIRESA

DAISGC/DIRESA

COORD. REG. DE E.S. ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES
Archivo

JOOT/D.G.DIRESA
CDBM/D.QAJ.DIRESA.
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PLAN DE ACCION INTEGRAL DE -
SALUD PARA LAS PERSONAS
EXPUESTA A METALES PESADOS,
METALOIDES Y OTRAS
SUSTANCIAS QUIMICAS, REGION
AMAZONAS 2025.

4 EQUIPO RESPONSABLE QUE ELABORO EL PLAN:

1.
. CD. Roxana Shybila Vilchez Mora/Promocién de la Salud

2
3.
4. Lic. Enf. Liliana del R. Santillin Salazar /Coordinadora de la

5.

M.C Héctor Eduardo Quezada Tirado/Equipo de Epidemiologia
Ing. Gloria Beatriz Torrején Vargas/ Direccién de Salud Ambiental

Estrategia Sanitaria Metales Pesados y Otras Sustancias Quimicas

Lic. Yang Luis Chughen Diaz /Oficina de Comunicaciones y

Relaciones Publicas
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INTRODUCCION
El presente Plan contribuird a mejorar el acceso y la calidad de atencion integral de
la persona, familia y comunidad que se encuentran expuestas a fuentes de
contaminacion por metales pesados y otras sustancias quimicas en los diferentes
centros poblados de nuestra Region y, de manera especifica, en lugares donde se ha
realizado evaluaciones y andlisis de la calidad de agua u otras fuentes de
contaminacion.
La exposicion a metales pesados representa un problema de salud publica en el Peru
debido a sus efectos toxicos agudos y cronicos en los seres humanos. Las principales-
fuentes de exposicion incluyen actividades productivas, extractivas y naturales, tanto
formales como informales. Entre los metales de mayor preocupacion se encuentran
el plomo, mercurio, arsénico y cadmio, ademds de otros contaminantes quimicos
como cianuro, dioxido de azufre y acido sulfurico.
La exposicion a metales pesados sigue siendo una preocupacion prioritaria para la
salud publica. Es fundamental fortalecer el monitoreo ambiental, implementar
estrategias de mitigacion efectivas y garantizar la proteccion de las poblaciones en
riesgo, enmarcadas dentro de una politica de salud inclusiva y sostenible.
La ejecucion del presente plan se desarrollara con el equipo multidisciplinario, en las
siguientes lineas de accion correspondiente a Salud Ambiental, Epidemiologia,

Promocion de la Salud, Comunicaciones y la Estrategia de Metales Pesados.

-é ANTECEDENTES
, EU La diversidad geologica y econdmica del pais ha facilitado el desarrollo de
AR ] 3 - ‘lé'
N actividades mineras, siderurgicas, metalurgicas, agricolas y pesqueras, que generan
vl E\ o . . .
oA € contaminacion ambiental. Esta problemadtica se agrava en poblaciones cercanas a
v
., AVBIENYAL ‘) - s : .
aa__y zonas de explotacion, donde la falta de regulacion y monitoreo adecuado impide una

evaluacion precisa del riesgo.

En respuesta, el Ministerio de Salud del Pert establecio en 2008 la Estrategia
Sanitaria Nacional de Atencion a Personas Afectadas por Contaminacién con
Metales Pesados y otras Sustancias Quimicas (R.M. N° 425-2008-MINSA) con el
objetivo de coordinar acciones intersectoriales para la prevencion y control de la
contaminacién.! Adicionalmente, la Resolucién Ministerial N° 1026-2020/MINSA
aprob6 la Directiva Sanitaria N° 126-MINSA/DGSP-V1, enfocada en la atencién

prioritaria de nifios menores de 12 afios y gestantes, los grupos mas vulnerables.?







El impacto de la contaminacion ambiental es significativo, contribuyendo al 24 % de
la morbilidad y al 23 % de la mortalidad a nivel global.?

Enfermedades como infecciones respiratorias y diarreas estan fuertemente asociadas
a factores ambientales modificables. En el Peru, diversas instituciones, como la
Universidad Nacional Mayor de San Marcos y el Centro Nacional de Salud
Ocupacional y Proteccion del Ambiente para la Salud (CENSOPAS), han realizado
intervenciones desde al menos el afio 2007 para evaluar y mitigar estos efectos.

En la region Amazonas. la atencion de personas expuestas a metales pesados,
metaloides y otras sustancias quimicas tiene como objetivo principal el tamizaje y:
tratamiento de la poblacion en riesgo. Para ello, se programan anualmente actividades
en zonas identificadas como vulnerables, con base en la evidencia de riesgo sanitario
y/o epidemioléogico.

Hasta la fecha, la programacion de metas en la region Amazonas ha sido respaldada
por estudios de salud ambiental relacionados con el agua de consumo humano. En
cuanto a la actividad minera, el area de Epidemiologia no cuenta con evidencia
relevante para planificar intervenciones. Esta falta de evidencia frena la planificacion
de atenciones en salud, en el marco de las actividades de la Estrategia Sanitaria de
Metales Pesados, Metaloides y Otras Sustancias Quimicas, en la regién Amazonas.
Si bien la mineria informal no se da a gran escala en la region Amazonas como en
Madre de Dios o Arequipa, existen actividades informales en ciertas zonas
especificas. Se han identificado lavaderos de oro en las cuencas de los rios Cenepa y
Santiago, asi como mineria de socavon en la Cordillera del Condor. Sin embargo,
estas actividades son esporadicas y no reguladas, lo que dificulta su monitoreo.
Ademas, el acceso a estas zonas puede representar un riesgo para el personal de salud

encargado de la recoleccion de datos.”

FINALIDAD

Contribuir a mejorar el acceso y la calidad de atencion integral de las personas,
familia y comunidad bajo una perspectiva de prevencion, recuperacion y
rehabilitacion de dafios por exposicion a metales pesados, metaloides y otras
sustancias quimicas, todo ello enmarcado con enfoque de género, interculturalidad y

derechos humanos, en los diferentes niveles de atencion del ambito de la Region

Amazonas.







III.

OBJETIVOS
OBJETIVO GENERAL

Disminuir los riesgos para la salud de las personas expuestas a la contaminacion por

metales pesados, metaloides y otras sustancias quimicas, por curso de vida a toda la

poblacion y con énfasis en nifios y nifias menores de 12 afios y gestantes, aplicando

intervenciones integrales de promocion de la salud, vigilancia epidemiologica,

atencion integral con tratamiento y seguimiento de casos expuestos e intoxicados,

vigilancia de agua, con participacion de autoridades, regionales, locales, comunidad

y actores clave del ambito de intervencion en la jurisdiccion de los establecimientos:

de salud priorizados del ambito de la Diresa Amazonas.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Reforzar la vigilancia sanitaria de la calidad del agua para consumo
humano, identificando factores de riesgo por exposicion a metales
pesados y otras sustancias quimicas en los centros poblados del
departamento de Amazonas.

Fortalecer la vigilancia epidemiolégica para la deteccion de casos
expuestos a metales pesados y otras sustancias quimicas, asi como de
eventos relacionados, en los centros poblados del departamento de
Amazonas.

Garantizar la atencion integral en el primer nivel como también la
atencion integral especializada dirigida a la poblacion expuesta a metales
pesados y otras sustancias quimicas a través de la Diresa Amazonas,
priorizando a menores de 12 afios y gestantes.

Fomentar la participacion ciudadana en la vigilancia comunitaria de
riesgos por exposicion a metales pesados y otras sustancias quimicas en
los centros poblados del departamento de Amazonas., con especial
atencion en menores de 12 afios y gestantes.

Implementar estrategias de comunicacion para informar sobre los riesgos
de exposicion a metales pesados y otras sustancias quimicas en los centros

poblados del departamento de Amazonas.






IVv.

BASE LEGAL

Ley N° 26842, Ley General de Salud y sus Modificatorias

Ley N° 30885, Ley que establece la conformacion y funcionamiento de
las Redes Integradas de Salud (RIS) y su Decreto Supremo N°019-2024-
SA.

Ley N° 30895, Ley que fortalece la funcion rectora del Ministerio de
Salud.

Resolucidon Ministerial N° 792-2006/MINSA, que aprueba el Documento
Técnico: “Enfoque de Derechos Humanos, Equidad de Género ¢
Interculturalidad — Marco Conceptual”.

Decreto Supremo N°® 027-2015, se aprueba el reglamento de la ley
N°29414, Ley que establece los Derechos de las Personas Usuarios de los
Servicios de Salud y su modificatoria.

Decreto Supremo N° 016-2016-SA, que aprueba la Politica Sectorial de
Salud Intercultural.

Decreto N° 008-2017-SA., que aprueba el Reglamento de Organizacion y
Funciones del Ministerio de Salud y sus Modificaciones.

Resolucion Ministerial N° 792-2006/MINSA, que aprueba el documento
técnico “Enfoque de Derechos Humanos, Equidad de Género e
Intercultural-Marco Conceptual”.

Resolucion Ministerial N° 006-2015/MINSA, que aprueba la NTS N°
111-2014-MINSA/DGE-V.01 “Norma Técnica de Salud que establece la
Vigilancia Epidemiolégica en Salud Publica de Factores de Riesgo por .
Exposicion e Intoxicacion por metales pesados y metaloides
Reglamento de la calidad del agua para consumo humano, decreto
supremo 031-2010-SA.

Resolucion Ministerial 258-2011-MINSA aprueban “Politica Nacional
de Salud Ambiental 2011- 2020

Resolucion Ministerial N° 1026-2020-MINSA, que aprueba la Directiva
Sanitaria N°126-MINSA/2020/DGIESP  "Directiva Sanitaria que
establece el procedimiento para el abordaje integral de la poblacién
expuesta a metales pesados, metaloides y otras sustancias quimicas".

Decreto Supremo N° 026-2020-SA, que prueba la Politica







Nacional Multisectorial de Salud al 2030 *“Peru, Pais Saludable™
e La Agenda 2030 sobre el desarrollo sostenible emitido por la ONU que

comprende 17 Objetivos de Desarrollo Sostenible

V. AMBITO DE APLICACION

El presente plan estd dirigido a la poblacién expuesta a metales pesados,
metaloides y otras sustancias quimicas en la Regién Amazonas, con aplicacion
en todos los establecimientos de salud de las zonas priorizadas por
contaminaciéon. Su implementacién se centrard en los centros poblados
priorizados de las RIS Chachapoyas, RIS Bagua, RIS Utcubamba y RIS
Condorcanqui, con especial atencion a nifios menores de 12 afios y gestantes. La
ejecucion de las actividades estarda a cargo de las areas competentes de la

DIRESA Amazonas, las Redes Integradas de Salud (RIS) y las IPRESS.

VI CONTENIDO

La Direccion Regional de Salud se inicia como Unidad Departamental de Salud
Amazonas en el afio 1985, luego como Sub Region V de salud Chachapoyas en
elafio 1991, y en el marco de la Ley de Descentralizacion y Reorganizacion como
Direccion Regional de Salud Amazonas: con Resolucion Ejecutiva Regional N°
400-2005-GOBIERNO REGIONAL AMAZONAS/PR se declara el 01 de
diciembre de cada afio como fecha de celebracion del aniversario de la DIRESA
Amazonas.

Esta situada en el extremo nororiental del Perti entre la cordillera andina y la
llanura amazénica. Abarca una superficie de 39,249.13 Km2, que representa el
3.5% del territorio nacional. Posee 7 provincias y 83 distritos, siendo su capital
Chachapoyas. Las provincias de la zona norte y media comprenden las provincias
de: Rodriguez de Mendoza, Condorcanqui, Bagua y Utcubamba, que presentan

ecosistemas propios de selva baja y ceja de selva.

Actualmente contamos con 2 Hospitales del nivel 11-2, 4 Hospitales del nivel II-
1 y 481 establecimientos de primer nivel (51 micro redes, 1-4 =2, [-3 = 69, -2

=49 Y I-1 = 361).







Tabla 1: Establecimientos por Redes Integradas de Salud y Hospitales

REDES DE SALUD I-1 -2 1-3 1-4 II-1 1I-2 S/C TOTAL

RIS Chachapoyas 154 27 26 2 0 0 1 210
RIS Utcubamba 86 10 18 0 1 0 1 116
RIS Bagua 59 10 14 0 0 0 2 85
RIS Condorcanqui 62 2 1 0 0 0 1 76
Hospital Gustavo Lanatta 0 0 0 0 1 0 0 i

Hospital Virgen de Fétima 0 0 0 0 0 1 0 1

TOTAL 361 49 69 2 2 1 5 489

Fuente: Renipress febrero 2025

Tabla 2: Poblacion total - 2025 diferenciada por etapas de vida.

UNIDAD EJECUTORA NINO | ADOLESCENTE| JOVEN ADULTO |ADULTOMAYOR| TOTAL | GESTANTES
RIS BAGUA 25,853 10,630 16,270 28738 6,833 88,324 2,739
RIS CHACHAPOYAS 34,331 18,301 31,821 86,578 20,157 172,188 3,566
RIS CONDORCANQUI | 27,758 7418 9420 11,364 1,853 57,811 4193
RIS UTCUBAMBA 25,494 14,405 23776 45,091 11,575 120,341 2813
TOTAL 113436 51,782 81,287 151,71 40418 438,664 13311

Fuente: Poblacion Estimada 2025- INE]

a.1 Morbilidad de consulta externa - 2024,
Se estd considerando la morbilidad general en la region Amazonas el afio 2024

(Tabla 3)
Tabla 3: Morbilidad general Diresa Amazonas. Afio 2024.

vl sl | % |%Awmulado
Totalizado 903,091 100
1 |INFECCIONES AGUDAS DE LAS VIAS RESPIRATORIAS SUPERIORES (J00 - J06) 173,287 19.2 19.2
ENFERMEDADES DE LA CAVIDAD BUCAL, DE LAS GLANDULAS SALIVALES Y DE
5 ; }
2 LOS MAXILARES (K00 - K14) 9,560 i 6
3 |ENFERMEDADES INFECCIQSAS INTESTINALES (AQO - A09) 53,408 5.9 32.8
4 |DORSOPATIAS (M40 - M54) 41,605 4.6 37.4
5 |OTRAS ENFERMEDADES DEL SISTEMA URINARIO (N30 - N39) 38,529 4.3 41.7
6 |SINTOMAS Y SIGNOS GENERALES (R50 - R69) 36,691 4.1 45.8
7__|ENFERMEDADES DEL ESOFAGO, DEL ESTOMAGO Y DEL DUODENQ(K20- K31) 35,694 4.0 49.7
8 [TRASTORNOS EPISODICOS Y PAROXISTICOS (G40 - G47) 32,132 36 53.3
INT 0 INVOLUCRAN EL SISTEMA DIGESTIVO Y EL ABDOMEN
9 (SRIO?};\IE? Y SIGNOS QUE N EL EL 26,337 29 562
10 |OTRAS ENFERMEDADES DEL SISTEMA URINARIO (N30 - N39) 395,848 43.8 100.0

Fuente: His Minsa Enero-diciembre 2024

Como todos los afios se puede observar que las infecciones agudas de las vias
respiratorias superiores ocupan el primer lugar, seguido de las enfermedades de la

cavidad bucal, glandulas salivales y maxilares, en tercer lugar, se encuentran las







enfermedades infecciosas intestinales para luego encontrar dermopatias. EI mismo
patron se repite los tltimos tres aiios.

Como se observa, las patologias dependientes de intoxicaciones por metales pesados
y otras sustancias quimicas no se encuentran en las 10 primeras causas de morbilidad.
Se debe investigar a profundidad la posibilidad de escasa capacidad de identificacion
y diagnostico de casos, sub registro y otras circunstancias que pudieran ocultar

sistematicamente el problema.

a.2 RIS Chachapoyas:

Provincia de Chachapoyas, Luya, Rodriguez de Mendoza y Bogara.

Estas provincias se encuentran en la zona sur del departamento de Amazonas. En
estas areas no se ha registrado evidencia de actividad minera formal o informal.
En los ultimos afios. la planificacion de la atencion integral. en el marco del
producto de tamizaje y tratamiento de personas expuestas a metales pesados, se
ha basado en evidencia de salud ambiental en cuanto a andlisis de metales pesados
en agua. Para el aflo 2025, segun el Informe N° 027-2024-
G.R.AMAZONAS/DIRESA-DESP-DSA-LCA, se recomienda el seguimiento a
los centros poblados de Cocha (Arsénico -2019) y San Francisco de Tintin

(Plomo-2019), en la provincia de Luya.

a.3 RIS Bagua:

Provincia de Bagua.

La Provincia de Bagua se encuentra ubicada en la parte Central Occidental del
departamento de Amazonas. Su capital, la ciudad de Bagua se ubica entre las
coordenadas 05° 38" 21" de Latitud Sur y 78° 31’ 53" Longitud Oeste a una altura

’| de 400 msnm.

En la provincia de Bagua no se ha registrado evidencia documentada de actividad
minera, ya sea formal o informal. En los tltimos afios, la programacién de atencion
integral, en el marco del tamizaje y tratamiento de personas expuestas a metales
pesados, se ha basado en el conocimiento de la existencia de dragas utilizadas en
actividades mineras, aunque sin respaldo de evidencia por parte de las areas de

epidemiologia o salud ambiental.






Para el afio 2023, las actividades relacionadas con metales pesados se ejecutaran en
base a los criterios de programacion vigentes, posteriormente a la obtencion de
resultados o evidencia de riesgo identificada en las intervenciones de epidemiologia
y salud ambiental. Asimismo, se brindard atencion integral a las comunidades de
Nazareth, Pakun, Umukay y Wachapea, basdndonos en la sentencia del caso
Chiriaco, la cual incluye erroneamente la exposicion a metales pesados como uno de
los fundamentos en dicha resolucion.

Esta situacion se relaciona con el paso del Oleoducto Norperuano de crudo, operado
por la empresa Petropert, que ha registrado varios derrames de petroleo. destacando;
en particular, el derrame ocurrido en 2016, que afectd a las comunidades nativas de

Pakun, Wachapea, Umukay y Nazareth.

a.4 RIS Utcubamba:
Provincia de Utcubamba.

La provincia de Utcubamba esta ubicada en la zona central del departamento de
Amazonas, entre las coordenadas 5°33" y 6°56' de latitud sur y 77°14" y 78°41' de
longitud oeste. Su capital, la ciudad de Bagua Grande, se encuentra a orillas del rio
Utcubamba, en las coordenadas 05°46°40» de latitud sur y 78°25°46» de longitud
oeste, a una altitud de 440 m s. n. m.

En cuanto a la actividad minera, no se cuenta con evidencia de su presencia. En los
ultimos afios, la programacion de actividades relacionadas al producto de tamizaje y
tratamiento de personas expuestas a metales pesados se ha basado en evidencias de
salud ambiental, especialmente en el analisis de metales pesados en el agua destinada
al consumo humano. Para el presente afio, se ha considerado a los siguientes centros
poblados: Tomocho (Plomo-2020), Calpén (Arsénico- 2019). Chalaco (Plomo-
2021), Jamalca (Plomo-2021), Las Palmas, Alto Pert (Plomo-2021).

a.5 RIS Condorcanqui:

Provincia de Condoreanqui

En la provincia de Condorcanqui se encuentra ubicada en el extremo Norte del
departamento de Amazonas. Su capital, la ciudad de Santa Maria de Nieva se ubica
en la desembocadura del rio Nieva con el Marafion y a una altitud de 224 msnm.

Asi como las demas provincias, Condorcanqui no cuenta con evidencias de

Epldemlologla y tampoco con evidencias de salud ambiental.







Estos establecimientos de Salud designado por cada RIS, fueron programados de
acuerdo a los riesgos de exposicion a metales pesados, la mayoria de estas IPRESS
no tienen analisis de las aguas para consumo humano a causa de que la Direccion de
Salud Ambiental no cuenta con los recursos econdmicos para afrontar el costo de las

aguas para consumo humano.

b. Poblacién beneficiaria
Sera beneficiada la poblacion en general con énfasis en gestantes y nifios menores de-
12 afios de los centros poblados priorizados pertenecientes a la RIS Chachapoyas,

Utcubamba, Condorcanqui y Bagua.

Tabla 4: Poblacion objetivo para atencion de salud en el primer nivel de atencion a

personas expuestas a metales pesados. Diresa Amazonas. 2025

PROGRAMACIGN DE METAS FISICAS POR UNIDAD EIECUTORA A NIVEL DE ESTABLECIMIENTOS DE SALUD EN EL PRODUCTO 3043997, SUBPRODUCTO 4399726 ATENCION DE

SALUD EN EL PRIMER NIVEL DE ATENCION A PERSONAS EXPUESTAS A METALES PESADOS.

4399726 ATENCION DE SALUD EN EL
PRIMER NIVEL DE ATENCION A
UNIDAD EJECUTORA|  PROVINGIA DISTRITO ESTABLECIMIENTODE | yoyp | AFILADOSALSIS | o SONAS EXPUESTAS AMETALES
SALUD
PESADOS
NINOS |GESTANTES| NINOS [GESTANTES| META
400-725: SALUD LUYA COLCAMAR COCHA RURAL 43 ® 24 7 “
AMAZONAS LUYA SANTO TOMAS SAN FRANCISCO DE TINTIN RURAL 48 2 37 1 38
89 11 il 8| 79
BAGUA GRANDE |TomocHo RURAL 82 11 g g 75
BAGUA GRANDE IALTO PERU RURAL 107 & 86/ 5 91
404-1350:SALUD [CAJARURG CHALACO RURAL a2 7 74 6| 80|
UTCUBAMEA UTCUBAMBA 1o aimo L RON (LAS PALWAS] RURAL [0 2 10 1 i
JAMALCA [JAmaLcA |RURAL 133 10 107 8 115
LONYA GRANDE [Lonva PON) |RURAL 70 7 56] EI
497 o) T e e e e |
[Torat 586 54 S Y B |
Sin evidencia de riesgo sanitario y riesgo ef gia hasta el 2024. Aespera de resultados de intervencion de las dreas l
spondientes durante los primeros meses del 2025 para prog de atencién en salud en zonas de riesgoe dentificadas,
Sin evidencia de riesgo yriesgo ep gia hasta el 2024. Aespera de resultados de intervencion de las dreas
correspondi durante los primeros meses del 2025 para prog de atencién en salud en zonas de riesgo dentificadas.

Fuente: Programacion ESMP enero 2025

En el cuadro se presentan las metas fisicas para la evaluacion integral, organizadas

por RIS de salud.

DE SAL
AMBIENTAL .

Estrategias de Intervencion por Lineas de Accién

Para el presente plan se han considerado las siguientes lineas de accion:

1. Fortalecer la vigilancia de la calidad de agua de consumo humano y suelo

en el ambito regional con priorizacion en las zonas de riesgo.

w.&- L &
.'-’ - “bd.







2. Fortalecer la vigilancia epidemiolodgica en salud publica de factores de
riesgo por exposicion e intoxicacion por metales pesados y metaloides

3. Atencion integral y especializada mediante oferta fija y/o mévil y/o
telemedicina, y/o referencia y contrarreferencia.

4. Promocion y prevencion del riesgo frente a la exposicion a metales
pesados y otras sustancias quimicas: articulacion y coordinacion
intersectorial e interinstitucional, acciones en gobierno local para la
implementacion de acciones conjuntas que contribuyan a la reduccion de
riesgo de exposicion de la poblacion a metales pesados y otras sustancias
quimicas identificadas.

5. Acciones de comunicacion de riesgo, dirigida a la poblacion, frente a la
exposicion de metales pesados y otras sustancias quimicas como parte

del Plan de Accion Integral de Salud.
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d. Presupuesto y Financiamiento

Las unidades ejecutoras de Utcubamba y Condorcanqui cuentan con un presupuesto

minimo, aunque con un apoyo adicional de otra estrategia o programa, es posible

cumplir ajustadamente con la programacion anual.

Tabla 6: Presupuesto del Producto 3043997: TAMIZAJE Y TRATAMIENTO DE
PACIENTES AFECTADOS POR METALES PESADOS

Unidad Ejecutora PIA PIM
400-725: REGION AMAZONAS-SALUD S/ 12,900.00 | S/ 12,900.00
401-955: REGION AMAZONAS-SALUD BAGUA S/ 3,000.00|S/  3,000.00
f}%b?ﬁﬁgga'%awoms' L S/ 1,000.00| S/  1,000.00
goéﬂggé SENBQ.IEIIEG.DPTO. DE AMAZONAS - SALUD | o, —— —_—
TOTAL S/ 17,700.00] S/  17,700.00

Fuente: Consulta amigable febrero 2025
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Tabla 8: Presupuesto por especificas de gasto en el marco de la demanda adicional, por
unidad ejecutora.

| wowere proa presuresTAL | PROTNTOP | yougee pronucro.pRaY NOMBRE ESPECIFICA DET -
EIECUTORA "me PR e [ W L et nu;.mur
TIGILANGIA ¥ ONTROL DE [PAGAJES ¥ GASTOS DE TRANSPORTE
ASIGNACIONES PRESUESTALES coNTROL EPIDEMIAS Y
o0 QUE NO RESULTAN EN PRODUCTOS |3009680 SIN PRODUCTO 001288 ERIDEMIOLOGH| 0000519 ATENCION D€ 120000
VIGILANCIA Y DE [VIATICOS Y ASIGNACIONES POR.
ASIGNACIONES PRESUESTALES [CONTROL EPIDEMIAS Y |COMISION DE SERVICIO
ooz (QUE NO RESULTAN EN PRODUCTOS | 398009 $IN PRODUCTO 01288 EPIDEMIOLOGI| 0000519 ATENCION D 580000
VIGILANGTA ¥ CONTROL O [DTROS GASTOS
ASIGNACIONES PRESUESTALES coNTROL EPIDEMIAS ¥
002 QUE NO RESULTAN EN PRODUCTOS 1999999 SIN PRODUCTO 50266 EPIDEMIOLOG! 0000s 19 ATENGION DE 400000
VIGILANGIA Y CONTROLDE [LOCACION DE SERVICIOS REALIZADOS
0 ASIGNACIONES PRESUESTALES cONTROL EPIDEMIAS Y |POR PERSONA NATURAL
o0z |QUE NO RESULTAN EN PRODUCTOS {39080 SN PRODUCTD o0vzee e 100000
FAMILIA EN ZONAS DE RIESG0 [CAPAGITAC CAPACITACIO [PABAJES ¥ GASTOS OE TRANSPORTE
INFORMADA GUE REALIZAN [N A ACTORES N AACTORES
0018 E NO 300088 |PRACTICAS HIGIENICAS SANITARIAS |5005006 |BOCIALES C215066 SOCIALES 600 00
FAMILIA EN Z0NAS DE RIESGO {cAPACTIACID CAPACITACIO |VIATICOS Y ASIGNACIONES FOR
INFORMADA QUE REALIZAN N A ACTORES N AACTORES |COMISION DE SERVICIO
on1s Exr NO a5 PRACTICAS 0008 |sociues  joovsoss SOCIALES 20w
FAMIIA EN ZDNAS DE RIESGO CAPACTACH CAPACITACIO [SERVICIO DE IMPRESIONES,
INFORMADA QUE REALIZAN N A ACTORES N A ACTORES (ENCUADERNAGION Y EMPASTADO
ots NO PRACTICAS SANITARIAS |5005008 soc lozts0e SOCIALES 240000
[TAMZAE ¥ TRATAMIENTO DE SDE EYAMENES OE
IPACIENTES AFECTADOS POR Y TAMIZAJE Y
s NO TRANSMISIBLES 3000097 METALES PESADOS 5000103 TAMIENTO |0136005 RATAMIENTO [COMBUSTIBLES ¥ CARBURANTES 20
VA S0E EXAM
[PACIENTES AFECTADOS POR TAMIZAE ¥ TAMIZAE Y
o018 5000 METALES PESADOS 5000103 TRATAMIENTO |0136005 TRATAMIENTO [PASAJES ¥ GASTOS DE TRANSPORTE 570000
YAl 3 EFAWENES DE EXAMENES
PACIENTES AFECTADOS POR TAMIZAE Y TAMIZAE Y [VIATICOS Y ASIGNACIONES POR
w18 30007 ETALES PESADOS 00103 TAMIENTO 0136006 TRATAMIENTO [COMISION DE SERVICIO 430000
TZAJE Y TRATANIENTO DE EXAMENES OF| EXAMENES D
PACIENTES AFECTADOS POR TAMIZASE Y TAMIZALE Y
ot 04057 ETALES PESADOS 5000103 TRATAMIENTO |0136005 TRATAMIENTO |OTROS GASTOS £
TARITZAE ¥ TPATAMIENTD O NES OE| EXAMENES DE
[PAGIENTES AFECTADOS POR TAMIZAE ¥ TAMIZAE Y |LOCACION DE SERVICIOS REAZADOS
w1 METALES PESADOS 00103 TRATAMIENTO [0126005 TRATAMIENTO |POR PERSONA NATURAL 21,0000

ASIGNACIONES PRESUESTALES
(8002 |QUE NO RESULTAN EN PRODUCTOS (3956005 8IN PRODUCTO
ASIGNACIONES PRESUESTALES.
s002 bJE NORESULTAN EN PRODUCTDS (308089 SIN PRODUCTO
ASIGNACIONES PREBUESTALES
2002 QUE NO RESULTAN EN PRODLICTOS |30936%% SIN PRODUCTD
ABIGNACIONES PRESUESTALES
92002 QUE NO RESULTAN EN PRODUCTOS. im SIN PRODUCTO | 001288 EPIDEMIOLOG| 0000518 ATENCION DE |ENCUADERNACION Y EMPASTADO 1.200.00
Y VIGILANGIA ¥
INES PRESUESTALES DEL DE LA F POR
9002 |QUE NO RESULTAN EN PRODUCTOS | 3909898 [SIN PRODUCTO 5001285 CALIDAD DEL |PERSONAS JURIDICAS 16,04200
N & &
GOMagy
$ g2
AN)
S v
b U0
© 0ESEN
(= e Py
“ o
% it WY
VIGIANCIAY [CONTROL DE
ASIGNACIONES PRESUESTALES CONTROL [EPIDEMIAS Y |LOCACION DE SERVICIOS REALIZADOS
9002 QUE NO RESULTAN EN PRODUCTOS |3900630 SIN PRODUCTO 501285 |EPIDEMIOLOGH| 0000518 ATENCION DE [POR PERSONA NATURAL 2400000
VIGILANCIA ¥ [CONTROL DE
ASIGNACIONES PRESUESTALES [CONTROL EPIDEMIAS Y
3002 QUE NO RESULTAN EN PRODUCTOS |36099%0 SiN PRODUCTD 5001286 EPIDEMIOLOG!| 0000519 ATENGION DE [PASAJES Y GASTOS DE TRANSPORTE 1.20000
VIGILANCIA Y CONTROL DE
ASIGNACIONES PRESUEBTALES CONTROL EPIDEMIAS Y [VIATICOS Y ASIGNACIONES POR
002 QUE NO RESULTAN EN PRODUCTOS | 389998 SN PRODUCTO 001268 EPIDEMIOLOGY | 0000518 ATENCION DE [COMIBION DE SERVICIO 1.280.00
VIGILANCIA ¥
ASIGNACIONES PRESUESTALES CONTROL
w002 |QUE NO RESULTAN EN PRODUCTOS |3a0see SiN PRODUCTO. 5001288 & 2.40000
VIGILANCIA Y
I ASIGNACIONES PRESUESTALES CONTROL DEL
002 |QUE NO RESULTAN EN PRODUCTOS |39000%0 8iN PRODUCTO 5001285 EDIO 0013280 2719300
TOTAL 224,159.00

17







Tabla 9: Lugares de Intervencion con presupuesto R.O en el producto 3043997: TAMIZAJE
Y TRATAMIENTO DE PACIENTES AFECTADOS POR METALES PESADOS.

Lugares de Intervencién con presupuesto R.O en el producto 3043997: TAMIZAJE Y TRATAMIENTO DE PACIENTES AFECTADOS POR METALES PESADOS.

ACTVIDAD BAGUA UTCUBAMBA CONDORCANQUI CHACHAPOYAS
ACTIVIDAD PRESUPUESTO ACTIVIDAD | PRESUPUESTO ACTIVIDAD PRESUPUESTD ACTIVIDAD PRESUPUESTO
Abordaje integral de
salud, 3 la poblacidn
ATENCION INTEGRAL
expuestaametales DESALUD: *A 5 ATENCION INTEGRAL
pesades, metaloides y de '“u;:lw ::ﬂ DE SALUD: Tomacho, [ATENCION INTEGRAL DE SALUD: A espera de ATENCION INTEGRAL DE
otras sustancias quimicas s/ 3,000.00| Chalaco, Jamalca (Las | S/ 1,000.00 resultados de intervencion de Salud s/ B00.00 | SALUD: San Francisco de | 5/ 12,900 00
> Intervencion de Salud et
de los distritos amblentaly Palmas), Alto Pery, ambiental y Epidemiologia Tintiny Cocha,
pricrizados; con énfasis en) Epidemiologia. Lonya Grande {Calpon]
los menores de 12 afos y 4 N
gestantes.
SUB TOTALES s/ 300000 $/ 100000 s/ 800.00 s/ 12,900.00
TOTAL s/ 17,700.00

e. Monitoreo y Supervision
El presente Plan serd monitoreado y supervisado por el equipo técnico
permanente de la Estrategia Sanitaria de Metales Pesado y Otras Sustancias

Quimicas de la DIRESA Amazonas.

VIL RESPONSABILIDADES

El presente plan serd aprobado por la direccion general, mediante acto resolutivo.
La implementacion y evaluacion del presente plan es responsabilidad de la DIRESA
Amazonas, en el marco de sus competencias. En dicho contexto asumen
responsabilidades:

Direccion Regional de Salud Amazonas

Red Integral de Salud Chachapoyas.

Red Integral de Salud Bagua.

Red Integral de Salud Utcubamba

Red Integral de Salud Condorcanqui

ANEXOS

Anexo 1: Indicadores para la evaluacion del Plan de Accién de Salud

Anexo 2: Flujograma del Procedimiento para abordaje Integral de personas
expuestas a Metales Pesados, Metaloides y Otras Sustancias Quimicas.

Anexo 3: Flujograma del Procedimiento para abordaje Integral de personas
expuestas a Metales Pesados, Metaloides y Otras Sustancias Quimicas.

Anexo 4; Aplicativo del Registro Nacional de Personas Afectadas en la Salud por
Contaminacion de Metales Pesados y Otras Sustancias Quimicas.

Anexo 5: Ficha de investigacion Epidemioldgica en salud publicade factores de
riesgo por intoxicacion por metales pesados y metaloides.
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Anexo 1: Indicadores para la evaluacion del Plan de Accién de Salud

LINEA DE ACCION

INDICADOR

CALCULO DEL INDICADOR

Vigilancia sanitaria de
la calidad del agua
para consumo humano.

Porcentaje de centros
poblados con monitoreo de la
calidad del agua para
consumo humano

N® de comunidades con monitoreo de la calidad del
agua para consumo humano

x 100

N° total de comunidades programados para efectuar
el monitoreo de la calidad del agua para consumo
humano

Vigilancia
epidemioldgica de

N° de fichas de vigilancia epidemiolégica aplicadas
en domicilio

P ; Porcentaje de fichas de
aciores de rlesgto Ipor vigilancia epidemiolégica x 100
exposicion a melales | gpjicadas N° de fichas de vigilancia epidemiologica
pesados y metaloides.
programadas

Atencion Integral

NuUmero de nifios menores de
12 afios y gestantes atendidos
en zonas priorizadas para
metales pesados.

N° de nifios menores de 12 afios y gestantes
atendidos en zonas priorizadas para metales
pesados.

Promocion de la salud
y prevencion de riesgo
frente a la exposicion
de metales pesados y
otras sustancias
quimicas: articulacion y
coordinacién
intersectorial e
interinstitucional.

Numero de funcionarios
municipales capacitados en la
generacion de entornos
saludables para disminuir el
riesgo de exposicion a
metales pesados de la
poblacién.

N° de funcionarios municipales capacitados en la
generacion de entornos saludables para disminuir
el riesgo de exposicion a metales pesados de la
poblacion.

Acciones de
comunicacion de riesgo
dirigida a la poblacién
frente a la exposicion
de metales pesados y
ofras sustancias
quimicas como parte

/’M’%ﬁ del plan de accion

Poblacién informada

% de personas informadas sobre prevencion de
enfermedades por exposiciéon a metales pesados y
otras sustancias quimicas en los distritos
priorizados de la Region Amazonas

COORkay

DE & ION
2 ',,CDM RICACION &
s, "ARA £A SALUD §

Hsn s
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47 Dpireccion Regional de Salud Amazonas

Anexo 5: Ficha de investigacion Epidemioldgica en salud publicade factores de
riesgo por intoxicacion por metales pesados y metaloides.

FICHA DE INVESTIGACION EPIDEMIOLOGICA EN SALUD PUBLICA DE FACTORES DE RIESGO

ey d POR EXPOSICION E INTOXICACION POR METALES PESADOS Y METALOIDES
1. Cédigo de idantificacion BIERI I Conieimemins “::I"é"l‘::;‘.:"'f;::‘:“ 4 Facha de Investigacisn | 5 Facha denatiicaciénala | g gocpy gy noifcacion nacional
! ! ! ! L ! L :
|. DATOS GENERALES
Nombre del establecimiento de salud que notifica
DISAIDIRESA.......cccomiiiniviniinn |5 71 SR . Mircrored
Ubicacion: Localidad .....c.ocuiiininniiennnns {01121, ( JOUUOOPPRPRRPN ProvInCHa ... i iouici-siaasavinas Departamento..
Captado: Servicio Emergencia [ ] S. Hospitalizacion | ] Consulta Extema [ ]
Notificacion: Regular[ ] Busqueda Activa[ [ ]  Situacion de Riesgo[ ]
. DATOSDEL PACIENTE NOH. GO ...oonivicoonmsancass
2.1.Nembres: Apeliidos:
2.2. Lugar de Nacimiento... 2.3 Edad: ... AflOS] ] Meses[ ] 24 Genero: M[ | F[ 1
2.8, DMIL...coinmvrsisuenas 2.6. Embarazo: Si{ ] No[ ] 2.7.Segurc: SIS[{ | EsSalud[ |  Qtros:
2.8.Grado de instruccién: Inicial [ ] Primaria[ ] Secundaria[ ] Superior[ ] Sin instruccion [ ]
29 Ocupacitn e e | S0V00 TISTADO (Bctividad)
2 11, Direccion de 18 RESIIBNTIA BOIIBL. ... ..o vorreeeoceresretrnresast esbes Sobeiatsirasstsssmss s ras msEs S e b e ah s aea e b b ndhaa S0 S S 408 £ E SR SRS a S SS stk e
2.11.1. Localidad / comunidad e R e e TR R DA
Referencia pata lecalizar (Iglesia. establecimiento comercial, vecinos, otros. especificar)
211.3.Provincia .........occovvrniiicinnennn 2.11.4. Departamento ..
2,12, Area: Urbana[ ] Urbeno marginal [ ] Rural [ ] 2.13. Teléf./fcélular
2.14. Tiempo: Residencia actual = 2.15. Tiempo de Residencia anterior ... (afios/meses)
216 Efnia: 1.Mestizo( ) 2. Andino( ) 3.Indigena Amazonico( ) 4, Afrodescendiente ( ) 5. Otros;
Iil. FACTORES DE RIESGO EPIDEMIOLOGICO
31, Fechade exposicion actual P ! 3.2. Antecedente de exposicién RpT— L
33 Lugar de ocurencia de la exposicion: 1. Casa| ] 2 Escuela| ] 3.Trabajo| ) 4. Otros (especificar)..........cveerinnn
3.4. Direccién de la ocurrencia SO UUTUTUUPUFUPTOUSSROTS o .- . (- SO PP ONTR oo aisssanssteaa
35 Area Urbana[ | Urbano marginal [ ] Rural [ ]
3.6, Tiempo de exposicion a una fuente con metal pesado/metaloides (indicar: afios, meses, dias u horas)
3.7. Actividad economica: 1. Minerla formel[ | 2. Mineria informal[ | 3. Relaves mineros [ | 4. Depdsito de Minerales [ ] 5. Fundicién [ ]
6.Transporte concentrados de metales [ | 7.Baterias [ ] 8Alfareria[ ] 9.Soldadores| | 10. Industrias [ ]
11. Artes graficas| | 12. Hidrocarburos [ ] 13. Otros ...
3.8. Via de exposicién: 1. Respiratoria[ ] 2.0l [ ] 3.Demica [ ] 4. Desconacida [ | 5.0tros.
3.9.Tipo de exposicion: 1.0cupacional [ ] 2 Accidental [ ] 3 Ambiental [ ] & OIS, ovouinnminmmnssision
3,10, Tiempo en lugar de permanencia (indicar dentro de 24 Hrs) : 1.Casa .......... 2Cale............ 3.Ambes ............. 4. Escuela..........
5. Acompaiia al trabajo a sus padres ............ B THBE0: o, vaevazronsns 7. Otros (especificar) ...
3.11. Habitos: 1Secomelasufas|[ ] 2Cometiera[ ]  3.Muerde o chupa ldpices. plastina[ ] 4 Morder o chupar juguetes [ ]
5. Come pinturas de las paredes | ] 6.5ellevalosdedosalaboca] ]| 7.Fuma[ ] 8. Ofros (Especificar)...........ooiiiiiiniiinimnninnns
3.12. Anteriormente le tomaron muestra para metales: Si[ ] No[ ] 3.13.Lugar 3.14. Fecha (afios)
V. FACTORES DE RIESGO AMBIENTAL
4.1. Ubicacion de la vivienda cercana a:
1.Mineria [ 1 2. Relaves minefos [] 3, Depdstio de minerales [ ] 4. Refinena {1
5. Industrias emisoras de metales [ 16 Fundicién de metales [ 7.Fébrical taller/ batenas [ ) 8. Reclicado de bateria [ ]
9. Transporte concentrados metales { ] 10.Fabrica de pintura {1 11.Tallerde campinteria [ ] 12. Soldadura Ed
13. Fébrica de ceramica o alfareria [ ] 14 OO .o ceeecsicanires e cs s sb s s s e n
4.2. Tipo de construccion de la vivienda
Techo: 1. Ladrilo-cemento [ ] 2 Calamina [ ] 3. Etemit [ ] 4 Madera [ ] 5.0tros ..
Pared: 1. Ladrilo-cemento [ | 2.Madera [ | 3 Adobe [ ] 4.0tros ...
Piso 1. Tlerra {1 2.Cemento [ | 3. Madera [ | 40toS...ooenn .
43, Presencia de polvo en el ambiente externo[ | 4.4, Polvodentrodecasa [ | 4,5. Mes con mayor presencia de poivo
4.6. Uso de agua para consumo humano?
1. Agua Potable: 1. Red pablica [ ] 2.Cisterna [ ] 3. Piletapublica [ ] B o S
2. Agua no potable: 1. Rio[ ] 2 Manantial[ ] 3.Pozo [ ] 4. Aguallwia[ ] B OHDE. . csisssimasamimsoniesiveseesasussasssmpaenssnsunarssn
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V. FACTOR OCUPACIONAL
5.1. Qcupacion del Jefe de familia:.................ccoeeivnnnnni i OIS i b R TR i e i s S e e e s S
5.2, Ocupacion de la Madre ... i i DT I - T S e e B B e e e s

VI.CUADRO CLINICO: 6.1.Fecha de inicio de sintomas Y [ . 6.2. Semana EpidemiolégicaN .........

6.3 Si| No Si| No Si | No
Cefalea [ NS Gastroenteritis hemorragica { | Disminucion / aprendizaje 111
Marecs | ] Ictericia [ [ Pérdida de memoria 111
Palidez 1 y11 Hemeptisis [ [1 Depresion [ ] Ki
Cansancio (debilidad muscular) i 1] Sudoracidn profusa [ ) Ansiedad 111
Anorexia [ R Ascitis | 11 Adormecimiento (IR
Nauseas 1111 Hematuria (sangre en orina) [ 11 Dolor de hueso 11t
Dolor abdominal 1111 Disuria/ polaquiuria (dolor frecuencia) [ [ Hormigueo [0 N
Diarrea ¥ I irritabilidad (reaccion agresiva) [ 11 Delores articulares t 1t
Gingivitis (48 Insomnio (dificultad para dormir) 1 [ Convuisiones it
Sabor metalico en boca (aliento) tlt Calambres i D] Sensacion de dificultad 1)t
Ribete de Burton (inea grisécea entre el Edema (hinchado) [ {1 respiratoria (falta de aire) 11
diente y la encia) { [ 1
Dificultad para coordinar movimientos [ [ Pie negro i [1 Otros 11
Hipersensibilidad cutanea ter Mano colgante [ [1 trt
Lineas de Aldrich- Mees (lineas Pie colgante [ [1 [t
blancas en uias) [ R Hiperqueratosis plantar { 11 1

Hiperpigmentacian { [ 1] [ ][

VIi. Examenes Toxicologicos Nombre del [BOMEIOND ..ot Toma de muestra: 1.8 ] 2No[ |
Tipo de muestra: 1.8angre[ ] 2 Otros: Fecha de toma de muestra: ... ovidines
Fecha de envio a laboratorio N g Fecha de recepcidn de laboratorio s
Resultados Plomo:................ Caomio....c.coiviin Focha.cabiail, o Feeha ik ..

Cromo., Fecha.....l.....l.... e FEEMALL
Otros Fecha......diiailiiiisi. OUDS; . .. usviemiersaie Fecha......l......d.......
VIIl. Situacion del caso 1. Hospitalizado [ ] 2 Transferido [ ] 2.1. Lugar de referencia....................ooee.
3 Ata........L...l..... 4 Falecdo........ Y Y - Causa basica (especificar CIE-10) e s .

IX. Criterios de Diagnostico
1. Laboratorio: 1.8 ] 2 No[ 2 Clinica 1.Si[ ] 2. No[ ] 3. Antecedente epidemiolégico: Si[ ] No[ |

X. Tipo de Diagnéstico
1, Sospechoso 1.8 ) 2. No| 2. Probable 1.8 ] 2. Ne[ ] 3. Confirmado : 1.8 1 2.No[ ]

XI. Fecha de la investigacion SRV SR AR XlI. Notificacién Negativa

Xill. Nombre del Responsable Investigacion e e Fima
Médico [ ] Enfermera[ ] Orte  EBPECHICAN.. .occcavicisiisnssmmmsssiensin
Teléfono s b Celular. . [T

Direceién G | de Epidemiologia - MINSA - Lima - Perti
Correo: nﬂiﬁuneien!dm.m.pu - nnmpu!oedm.nob.p-
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