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El Día Mundial de la Salud (DMS), celebrado cada 7
de abril, conmemora la fundación de la
Organización Mundial de la Salud (OMS) en 1948.
Cada año, esta fecha se dedica a destacar un tema
prioritario de salud pública.

EDITORIAL

DÍA MUNDIAL DE LA
SALUD

En 1948, los países del mundo se unieron y
fundaron la OMS para promover la salud,
mantener el mundo seguro y servir a los

vulnerables, para que todos, en todas partes,
puedan alcanzar el más alto nivel de salud y

bienestar. 
7 de abril de 1948  
Ginebra -Suiza

                                                   Este 2025, la OMS ha lanzado una campaña de un
año titulada Comienzos saludables, futuros esperanzadores, centrada en la salud
materna y del recién nacido. Esta iniciativa busca movilizar a los gobiernos y a la
comunidad sanitaria para redoblar esfuerzos que permitan erradicar las muertes
prevenibles de madres y recién nacidos, y dar prioridad a la salud y el bienestar de
las mujeres a lo largo de su vida.
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Comienzos saludables
 futuros esperanzadores

02

01 “Lamentablemente, según las estimaciones
publicadas actualmente, 260 000 mujeres
pierden la vida cada año debido al embarazo o
al parto, mientras que más de 2 millones de
bebés mueren en su primer mes de vida y
alrededor de 2 millones más nacen muertos.
Esto equivale aproximadamente a una muerte
evitable cada 7 segundos” (OMS 2025)

SITUACIÓN ACTUAL

La Dra. Maureen Birmingham, representante de
la OPS/OMS en Perú, destacó los avances del
país y presentó la estrategia regional de
aceleración para reducir la mortalidad materna,
que incluye el fortalecimiento del primer nivel
de atención, las redes integradas de servicios
y la calidad de atención.

03

DÍA MUNDIAL DE LA SALUD 2025

Lima, 7 de abril de 2025. La OPS y el MINSA
hicieron un llamado conjunto para intensificar
acciones e inversiones que prevengan muertes
maternas y neonatales evitables. El evento
reunió a diversas instituciones del Estado,
agencias de la ONU y organizaciones aliadas,
reflejando un compromiso multisectorial.

EN NUESTRO PAÍS
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La OMS recomienda
fortalecer los sistemas de

salud para mejorar la
atención integral de la

salud materna y neonatal.



Enfermedad Diarréica
Aguda (EDA)

EDA Acuosa
Cuadro diarreico agudo caracterizado
por evacuaciones frecuentes, líquidas
o de mayor volumen de lo habitual,
con pérdida de agua y electrolitos, y
duración menor a 14 días.

EDA Disentérica
Cuadro caracterizado por
deposiciones frecuentes, líquidas,
de volumen escaso o moderado, con
presencia de sangre visible y moco.

Lavarse las manos con agua y
jabón puede reducir en un 50%
las diarreas infantiles y en un

25% las infecciones
respiratorias. 

BOLETÍN EPIDEMIOLÓGICO
SE 01 A LA 18
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ENFERMEDAD DIARRÉICA AGUDA 
(EDA) 

Entre la Semana
Epidemiológica (SE) 01 y la
18, se notificaron 2096
episodios de EDA.  Según
grupo etario observamos
que la mayor incidencia se
concentra en la población
de 1 a 4 años, el cual
representa el 24% del total
de casos registrados.

La OMS indica que en los países en desarrollo, la enfermedad diarreica aguda
representa la segunda causa de morbilidad infantil. En promedio, los niños
menores de tres años experimentan tres episodios anuales, lo que afecta la
absorción de nutrientes esenciales para su desarrollo. Esta condición es una
causa importante de malnutrición y aumenta la vulnerabilidad a enfermedades
infecciosas. No obstante, es prevenible mediante prácticas de higiene como el
lavado de manos, así como mediante el acceso a agua potable y servicios
adecuados de saneamiento

BOLETÍN EPIDEMIOLÓGICO
SE 01 A LA 18
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En comparación con el
mismo periodo del año
2024, se ha registrado una
reducción de 249 casos de
EDA.

ENFERMEDAD DIARRÉICA AGUDA 
(EDA)

Hasta la SE 18, se observa que el distrito de ATE concentra la
mayor incidencia de episodios de EDAS, con un 84.2% del total
de casos acumulados.

BOLETÍN EPIDEMIOLÓGICO
SE 01 A LA 18
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En el presente año, desde la SE 01 hasta la 18, se han
notificado 2077 episodios de EDA Acuosa en el HLEV.

EDA ACUOSA
SE 01 a la 18

Hasta la SE 18, según
grupo etario, se
observa que la mayor
incidencia de episodios
de EDAS Acuosas se
presentaron en
personas de 1 a 4 años
con un total de 510
casos.
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En relación a los casos acumulados hasta la semana 18, se
observa que la mayor incidencia de episodios de EDAS
Acuosas se presentan en el distrito de ATE con el 77.03%

DIARREA ACUOSA
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SE 01 a la 18

Hasta la SE 18, en
comparación con el
mismo período del año
2024, se
evidencia una
disminución en los
casos de EDAS Acuosas,
pasando de 2315 a 2077
casos.
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En el presente año, desde la SE 01 hasta la 18, se han
notificado 20 episodios de EDA Disentérica en el HLEV.

DIARREA DISENTÉRICA
SE 01 a la 18

Hasta la SE 18, según
grupo etario, se
observa que la mayor
incidencia de episodios
de EDAS Disentérica se
presentaron en
personas de 30 a 59
años con un total de 8
casos.
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En relación a los casos acumulados hasta la semana 18, se
observa que la mayor incidencia de episodios de EDAS
Disentéricas se presentan en el distrito de ATE con el 84.02%

DIARREA DISENTÉRICA
SE 01 a la 18

Hasta la SE 18, en
comparación con el
mismo período del año
2024, se
evidencia una
disminución en los
casos de EDAS
Disentéricas, pasando
de 30 a 20casos.

BOLETÍN EPIDEMIOLÓGICO
SE 01 A LA 18
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INFECCIÓN RESPIRATORIA AGUDA
(IRA)                

Las IRAs son procesos infecciosos que comprometen parcial
o totalmente el aparato respiratorio (incluyendo la nariz,
faringe, tráquea, bronquios y pulmones), causados por
agentes etiológicos virales, bacterianos o fúngicos. Estas
patologías se caracterizan por una evolución clínica inferior a
15 días y, en determinadas circunstancias, pueden presentar
complicaciones, siendo la neumonía una de las más
frecuentes y graves.

Hasta la SE 18, se han
notificado un total de
1,886 episodios de
infecciones respiratorias
agudas en el HLEV. En
comparación con el mismo
periodo del año 2024, en
el que se registraron
3,256 casos, se observa
una reducción significativa
del 42% .

SE 01 a la 18
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NEUMONÍA (SE 01 a la 18)

La neumonía es una forma de infección respiratoria aguda que afecta
los pulmones, y cuya etiología está frecuentemente asociada a
agentes virales o bacterianos. Su manifestación clínica puede variar
desde una enfermedad leve hasta cuadros graves con riesgo vital,
afectando a personas de todas las edades. No obstante, representa
la principal causa infecciosa de mortalidad en la infancia a nivel
mundial.

Entre la SE 01 hasta
la 18, se han
notificado
87episodios de
Neumonías en el
HLEV, con mayor
incidencia en la
semana 17.

Según grupos de etarios, la
mayor incidencia de
neumonía, se registra en la
población infantil de 1 a 4 años
con un 82% del total de casos.

BOLETÍN EPIDEMIOLÓGICO
SE 01 A LA 18
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NEUMONÍA (SE 01 a la 18)

Al realizar una
comparación con el
mismo periodo del
año anterior, se
evidencia una
reducción de 24
casos de neumonía,
lo que sugiere una
ligera disminución
del 22% en la
incidencia de esta
patología.

SÍNDROME DE OBSTRUCCIÓN
BRONQUIAL(SOB)/ASMA

El asma es una de las principales
enfermedades crónicas no transmisibles,
que genera inflamación y estrechamiento
de las vías respiratorias, que de
caracteriza por episodios de disnea y
sibilancias

BOLETÍN EPIDEMIOLÓGICO
SE 01 A LA 18
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Del total de los
casos de SOB/Asma
se observa un
mayor porcentaje  
en la población
infantil de 2 a 4
años.

BOLETÍN EPIDEMIOLÓGICO
SE 01 A LA 18

SÍNDROME DE OBSTRUCCIÓN
BRONQUIAL(SOB)/ASMA

Entre la SE 01 hasta
la 18, se han
notificado  un total
de 194 casos de
asma en el HLEV.
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SÍNDROME DE OBSTRUCCIÓN
BRONQUIAL(SOB)/ASMA

BOLETÍN EPIDEMIOLÓGICO
SE 01 A LA 18

Al comparar con el mismo periodo del año anterior, se
observa una disminución de 49 casos de Asma, lo que
indica una reducción del 20% en la incidencia de esta
patología en el HLEV.
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SINDROME FEBRIL

BOLETÍN EPIDEMIOLÓGICO
SE 01 A LA 18

En el presente año, desde la SE 01 hasta la 18, se han
notificado 3264 episodios de Síndrome febril en el HLEV,
con mayor incidencia en la semana 18.

Hasta la SE 18, la mayor incidencia de Síndrome Febril,
según grupo etario, se registra en la población infantil de 1
a 4 años.
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SINDROME FEBRIL

BOLETÍN EPIDEMIOLÓGICO
SE 01 A LA 18
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En relación a los casos acumulados
hasta la SE 18, se observa que la mayor
incidencia de Síndrome Febril se
presentan en el distrito de ATE con
82.01%



DENGUE
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Entre las SE 01 y 18, se
notificaron un total de
347 casos de dengue,
de los cuales sólo 86
fueron casos
confirmados. Por otro
lado, Se evidencia que
un 75% fueron casos
descartados.

Hasta la SE 18, la
mayor incidencia de
Dengue, según grupo
etario, se
registra en la
población de 18 a 29
años.
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DENGUE

BOLETÍN EPIDEMIOLÓGICO
SE 01 A LA 18

Durante el presente
año, entre las semanas
epidemiológicas 01 y
18, se notificaron 86
casos de
dengue confirmado en
el HLEV, de los cuales
83 fueron autóctonos y
3 importados
nacionales

Durante el presente año,
entre las semanas
epidemiológicas 01 - 18,
se notificaron 16 casos
de dengue
confirmado en el HLEV,
de los cuales 09 fueron
dengue con signos de
alarma, 07 dengue sin
signos de
alarma y 00 dengue
grave
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VIGILANCIA DE LAS ENFERMEDADES
INMUNOPREVENIBLES

Peste Neumónica (CIE X: A20.0)
Hasta la semana 18 del presente año no se ha notificado
ningún caso de Peste Neumónica en nuestro país.
 
Cólera (CIE X: A00)
Hasta la semana 18 del presente año no se han notificado
ningún caso de cólera. 

Fiebre Amarilla (CIE X: A95.0)
Hasta la semana 18 - 2025 no se ha notificado ningún caso.
 
Leishmaniasis cutánea
Hasta la semana 18- 2025 se ha presentado 01 caso.

Malaria por P. Vivax (CIE X: B51.9)
Hasta la semana 18 - 2025 no se han presentado casos
confirmados.
 
Hepatitis B (CIE X: B16)
Hasta la semana 18 del presente año se notificó 03 casos
confirmados de Hepatitis B.
 
Parálisis Flácida Aguda (CIE X: B06)
Hasta la semana 18 del 2025 nuestra Institución no ha
reportado ningún caso sospechoso de PFA. 
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VIGILANCIA DE LAS ENFERMEDADES
INMUNOPREVENIBLES

Tos Ferina (CIE X: A37)
Hasta la semana 18 no se ha notificado casos confirmados de
Tos ferina.

Influenza H1N1 (CIE X: J10)
Hasta la semana 18 no se ha presentado caso de Influenza por
H1N1.
 
Tétanos Neonatal (CIE X: A33)
Hasta la semana 18 del presente año 2025 no se ha notificado
ningún caso de Tétanos neonatal.
 
Sarampión- Rubeola (CIE X: B05)
Hasta la semana 18 no se han reportado casos.
  
Tétanos (CIE X: A35)
Hasta la semana 18 no se presentó ningún caso confirmado.

Leptospirosis (CIE X: A27)
Hasta la semana 18 se ha reportado 01 caso confirmado.
 
Sífilis congénita: (CIE X: A50)
Hasta la semana 18 no se ha reportado casos.
 
Plaguicida: (CIE X: T60)
Hasta la semana 18 se ha reportado 04 casos confirmados.



INFECCIONES ASOCIADAS A LA
ATENCIÓN DE LA SALUD

BOLETÍN EPIDEMIOLÓGICO
SE 01 A LA 18

Durante las primeras 18 SE, en el servicio
de Hospitalización Medicina, se realizó la
vigilancia de IAAS relacionadas al catéter
urinario permanente, a un total de 32
pacientes, sin registrarse ningún caso.
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VIGILANCIA EN HOSPITALIZACION
DE MEDICINA

VIGILANCIA EN OBSERVACIÓN
MEDICINA
Durante las primeras 18 SE, en el servicio
de Observación Medicina, se realizó la
vigilancia de IAAS relacionadas al catéter
urinario permanente, a un total de 45
pacientes, sin registrarse ningún caso.

Durante primeras 18 SE, en el
servicio de Hospitalización
Pediatría, se realizó la vigilancia
de Infecciones de Herida
Operatoria a un total de 37
pacientes, sin registrarse ningún
caso

VIGILANCIA EN HOSPITALIZACIÓN
PEDIATRÍA



INFECCIONES ASOCIADAS A LA
ATENCIÓN DE LA SALUD

BOLETÍN EPIDEMIOLÓGICO
SE 01 A LA 18

Entre la semana epidemiológica (SE) 1 a las 18, el servicio de Gineco-Obstetricia atendió un
total de 1169 nacimientos, de los cuales 618 (53%) fueron partos vaginales y 551 (47%)
cesáreas. Es importante destacar que no se presentaron infecciones asociadas a la atención
en salud (IAAS) en ninguno de los casos.

oFICINA DE EPIDEMIOLOGÍA Y
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Durante la SE 1 a la 18, en el servicio de Hospitalización Cirugía, se realizó la vigilancia de 23
pacientes con catéter urinario permanente, 238 pacientes sometidos a colecistectomía y 23
con hernioplastia inguinal. No se registraron casos de infecciones asociadas a la atención en
salud (IAAS)

VIGILANCIA EN GINECO-OBSTETRICIA

VIGILANCIA EN HOSPITALIZACIÓIN CIRUGÍA



INFECCIONES ASOCIADAS A LA
ATENCIÓN DE LA SALUD
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VIGILANCIA EN LA UNIDAD DE CUIDADOS
INTENSIVOS (UCI) NEONATALES

Durante la SE 1 a la 18, en el servicio de UCI Neonatal, se realizó la vigilancia de 20 pacientes con
catéter venoso central, 81 pacientes con catéter venoso periférico y 166 pacientes con ventilación
mecánica. No se registraron casos de infecciones asociadas a la atención en salud (IAAS)

VIGILANCIA EN LA UNIDAD DE CUIDADOS
INTENSIVOS (UCI) PEDIÁTRICOS

Durante el primer trimestre, en el servicio de UCI Pediátrica, se realizó la vigilancia de 18 pacientes
con catéter venoso central, 14 pacientes con catéter urinario permanente y 13 pacientes con
ventilación mecánica.. No se registraron casos de infecciones asociadas a la atención en salud
(IAAS)



INFECCIONES ASOCIADAS A LA
ATENCIÓN DE LA SALUD
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Hasta la SE 18-2025, en el servicio de UCI General - UCE, se realizó la vigilancia de
196 pacientes con catéter venoso central, sin registrarse hasta el momento
infecciones asociadas a este dispositivo (IAAS). Asimismo, se monitoreó a 349
pacientes con catéter urinario permanente, registrándose 3 infecciones, lo que
representa una tasa de 0.96, inferior tanto a la tasa nacional (1.98) como a la del
establecimiento (2.17). En cuanto a los 136 pacientes con ventilación mecánica,
se reportaron 11 casos de neumonía asociada al uso del dispositivo, con una tasa
de 8.96, la cual se encuentra por encima de la tasa nacional (7.12), pero por
debajo de la tasa institucional (12.88)

VIGILANCIA EN LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS (UCI)
Y UNIDAD CRÍTICA DE EMERGENCIA (UCE)



INFECCIONES ASOCIADAS A LA
ATENCIÓN DE LA SALUD
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VIGILANCIA EN LA UNIDAD DE CUIDADOS
INTENSIVOS (UCI) ADULTOS

Durante el primer trimestre, en el servicio de UCI Adulto, se realizó la vigilancia de 156 pacientes
con catéter venoso central, sin registrarse hasta el momento infecciones asociadas a este
dispositivo (IAAS). Asimismo, se monitoreó a 201 pacientes con catéter urinario permanente,
registrándose 3 infecciones, lo que representa una tasa de 1.33, inferior tanto a la tasa nacional
(1.98) como a la del establecimiento (2.17). En cuanto a los 119 pacientes con ventilación
mecánica, se reportaron 11 casos de neumonía asociada al uso del dispositivo, con una tasa de
9.35, la cual se encuentra por encima de la tasa nacional (7.12), pero por debajo de la tasa
institucional (12.88).

VIGILANCIA EN LA UNIDAD CRÍTICA DE
EMERGENCIA (UCE) 

Durante los primeros 4 meses del año, en el servicio de Unidad Crítica de Emergencia, se realizó
la vigilancia de 40 pacientes con catéter venoso central, 148 pacientes con catéter urinario
permanente y 17 pacientes con ventilación mecánica. En ninguno de los casos se registraron,
hasta el momento, infecciones asociadas a estos dispositivos (IAAS)
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VIGILANCIA Y SEGUIMIENTO DE
ACCIDENTES OCUPACIONALES,

PUNZOCORTANTES Y BIOLÓGICOS

Hasta la Semana 18 -2025, en el HLEV, se llevó a cabo la vigilancia
de accidentes biológicos en el personal de salud, registrándose
un solo caso hasta la fecha. Cabe destacar que el seguimiento de
estos eventos está a cargo de la Sub área de Salud y Seguridad en
el Trabajo, en coordinación con la Oficina de Recursos Humanos

Hasta la SE 18-2025, el HLEV reportó 11 casos de accidentes
punzocortantes, siendo los internos de medicina los más
afectados (36.4%), seguidos por técnicos en enfermería (18.2%).
Las agujas hipodérmicas y de jeringa de AGA fueron los
principales agentes causales (27.3% cada una). El seguimiento
está a cargo de la Subárea de Salud y Seguridad en el Trabajo.



VIGILANCIA Y SEGUIMIENTO DE DE
TUBERCULOSIS EN EL PERSONAL DE

SALUD
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Hasta la SE 18-2025, en el Hospital de Lima Este Vitarte (HLEV),
se registraron 10 casos de tuberculosis en el personal de salud.
Cabe señalar que el seguimiento de estos casos está a cargo
de la Sub área de Salud y Seguridad en el Trabajo, en
coordinación con la Oficina de Recursos Humanos

SINTOMAS DE LA TUBERCULOSIS

Tos y expectoración por mas de 15
días
Debilidad y cansancio
Pérdida de peso
Fiebre
Sudoración nocturna
Pérdida de apetito



oFICINA DE EPIDEMIOLOGÍA
Y SALUD AMBIENTAL

BOLETÍN EPIDEMIOLÓGICO
SE 01 A LA 18

CAPACITACIONES

Entre las SE 14 y 18, se realizaron
dos capacitaciones organizadas
por la Oficina de Epidemiología y
Salud Ambiental, dirigidas a
todo el personal de la
institución.



oFICINA DE EPIDEMIOLOGÍA
Y SALUD AMBIENTAL

BOLETÍN EPIDEMIOLÓGICO
SE 01 A LA 18

OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD
AMBIENTAL

Dirección:

Av. José Carlos Mariátegui 364, Ate
Teléfono: 417-2923 

 


