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Las estrategias de Salud Publica se elaboran con la
informacién que proviene de los epidemiélogos por eso su
aporte para mejorar la salud del pais es fundamental,
manifestoé el viceministro de Salud Pdblica del Ministerio de
Salud (Minsa) Dr. Juan Arroyo Laguna durante la clausura
de la “XVIlI Reunién Anual de la Red Nacional de
Epidemiologia, Renace 2017”, que se realizé con motivo de
la celebracién del “Dia del Epidemiologo Peruano”.
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Viceministro Juan Arroyo participé en la

ceremonia por el Dia de la Epidemiologia
Peruana.

“Segun el mosaico epidemiolégico vamos armando las
estrategias para la salud publica. La mejora de la salud
tiene mucho que ver con los nimeros y cifras que ustedes,
los epidemidlogos, aportan”, manifesto.

Arroyo Laguna sostuvo que la salud en nuestro pais va a
mejorar cuando todas las disciplinas de las ciencias de la
salud, las ciencias sociales y las ciencias econémicas se
integren para trabajar por la salud publica. “A todos nos
interesa la salud y tenemos diversos enfoques, pero cuando
exista conexion entre todas las disciplinas tendremos
mejores resultados”.

Afadio que desde hace mas de veinte afios se habla de
una reforma de la salud en el Pert y que siempre se ha
creido que para lograrlo hay que construir grandes
hospitales, cuando lo que se necesita es tener una gran red
de establecimientos de atencién primaria. Sefal6 que ya
estamos viviendo una etapa de reforma silenciosa a través
de la revolucion digital.

‘La reforma silenciosa la estamos viviendo ahora
integrados por la comunicacién digital. Ahora, por ejemplo,
en el Minsa tenemos los servicios de Telemedicina y
Telemamografia. Estamos poniendo la tecnologia al
servicio de la salud de las personas”, subrayé.

Cabe recordar que, desde el afio 1976, cada 22 de
setiembre se celebra el “Dia del Epidemidlogo Peruano”,
fecha que se instituyd mediante Resolucién Ministerial N°
748 -76 SA/DS.
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GRAFICO N° 1 VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE ENFERMEDADES DIARRECICAS AGUDAS
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GRAFICO N° 2 Canal Endemico Edas Acuosas
Hospital Huaycan 2017*(*semana 42)
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En lo que va del afio se han
reportado 1676 episodios de EDA
un incremento del 4% en
comparacion al 2016, esto
representa un incremento 28% en
comparacion al 2015 y un
incremento de 33% en comparacion
al 2014.
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GRAFICO N° 2 hemos tenido un
ligero incremento de los episodios

de EDA en las dltimas 4 semanas GRAFICO N° 3 Incidencia Acumulada de Enfermedades Diarreica
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GRAFICO N° 4 VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE ENFERMEDADES RESPIRATORIAS
AGUDAS NINOS 0 A 4 ANOS SEM 42-2017
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GRAFICO N° 5 Canal Endemico IRA 0 a 4 afos
Hospital Huaycan 2017*(* semana 42)
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En el GRAFICO N° 4 se puede
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GRAFICO N° 7 Vigilancia Epidemiologica SOBA Hospital Huaycan 2017*(* semana 42)
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GRAFICO N° 8 Canal Endemico SOBA en nifios 0 de 4 afios
Hospital Hospital 2017
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Durante el mes de setiembre
no se han reportado casos de

endometritis Enero 3.57
Febrero 18 1.07 1.95
En el mes de setiembre no se MarZ_O 20 1.07 1.95
han reportado casos de IHO. Abril 23 1.07 1.95
Mayo 16 1.07 1.95
En lo que va del afio se han Junio 16 1.07 1.95
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GRAFICO N° 12 Tendencia de Vigilancia semanal de FEBRILES
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COMENTARIO

En lo que va del afio se han
reportado 1175 episodios de
febriles lo que representa una
disminucion del 21% en
comparacion al 2016 (1476) y
una disminucion de un 15% en
comparacion al 2015 (1390).
GRAFICO N° 13
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los menores de un 1 afio que
representan el 19.06% y luego
estan los 17.36%
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GRAFICO N° 13 N° casos acumulado por Afos
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GRAFICO N° 14 Total de episodios de febriles por grupo etareo
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GRAFICO N° 15 Total de casos de accidenetes de Transito.

N° Casos de Accidentes de Transito
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En lo que va del afio se han reportado 446 casos de accidentes de transito, observandose
una disminucidn de casos en comparacion a los casos reportados en los ultimos 3 afios.
GRAFICO N° 15




