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INFORME FINAL DE LA INVESTIGACION: “Peligros asociados a las inundaciones
severas en la ciudad de Iquitos y su relacion con las enfermedades endémicas y los
aportes para mejorar la respuesta de la Gestion Reactiva del Riesgo de Desastres en

los distritos de Belén y Punchana, provincia de Maynas y departamento de Loreto,
durante el periodo 2009-2019.”

. INTRODUCCION

El cambio climéatico es el mayor reto de los ultimos afios, que, entre otros fendmenos,
amenaza con el incremento del riesgo de inundaciones catastréficas. Asimismo, este es un
problema de tipo ambiental que ha perjudicado a muchos paises en los ultimos afios, de
acuerdo con el IPCC (2002) los cambios en el clima ejercen una presion adicional ya que han
comenzado a afectar a la biodiversidad y su impacto también llega a perjudicar la salud, la
economia y la humanidad. (Lozano, 2017).

El riesgo es la posibilidad de consecuencias perjudiciales o pérdidas anticipadas (actividad
econdmica limitadas, degradacién ambiental y muerte) causadas por la interaccion entre
amenazas naturales o provocadas por el hombre y condiciones vulnerables.

La vulnerabilidad, es el grado de exposicion o debilidad de un elemento frente a la
ocurrencia de un peligro natural o antrépico de una determinada magnitud. Es la facilidad
como un elemento pueda sufrir dafios humanos y materiales (vivienda, infraestructura,
actividades productivas, grado de organizacion, sistemas de alerta, etc.).

Uno de los problemas naturales que mas frecuentemente afecta a la ciudad de Iquitos son las
inundaciones. La ciudad se ubica en un ambiente de bosque tropical himedo, sobre una
[lanura amazonica y rodeada por los rios Nanay, Itaya y Amazonas. Las crecidas comienzan
a principios del mes de marzo y terminan hasta finales del mes de mayo, como proceso
natural de los rios amazonicos.

Los sectores més afectados son las poblaciones periféricas de la ciudad, ya que colindan con
las riberas de los rios Nanay e Itaya. Ademas, se encuentran en el rango socioeconémico de
pobreza a extrema pobreza (distritos de Belén, Punchana y San Juan Bautista).

La atencion de las emergencias producto de las inundaciones en estos ambitos no ha
cambiado en los Gltimos quince afios. Las dinamicas por parte de la poblacion se mantienen
y las respuestas por parte de las entidades presentan un enfoque asistencial sin lograr
establecer bases para un cambio en la forma de enfrentar el riesgo y con ello la disminucion

de la poblacién afectada durante las emergencias.
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En el 2012, se produjo una de las mas severas inundaciones de la historia de la ciudad, donde
el rio lleg6 a un promedio de 118,83 m.s.n.m. en el mes de abril, con un el registro maximo
de 118,97 m.s.n.m., superando los niveles alcanzados en el mes de mayo de 1999 (118,34
metros sobre el nivel del mar — m.s.n.m. El Servicio Nacional de Meteorologia e Hidrologia
del Perd (SENAMHI) sefialé que si se superaban los 119,20 m.s.n.m., las aguas del rio
Amazonas inundarian las calles de la ciudad de Iquitos y generaria el colapso total del sistema
de desagtie o alcantarillado.

A la fecha diversas entidades han realizado investigaciones acerca de las inundaciones en la
ciudad de Iquitos. Sin embargo, aun no existen enfoques e investigaciones sistematicas sobre
el nivel de riesgo de inundacion de la ciudad de Iquitos; es por ello que mediante este estudio
se pueda reflejar los peligros asociados a la inundacién y el impacto en la salud de la

poblacién lquitefia.

1.1 Identificacion y Formulacion del Problema

En el mes de noviembre del afio 2011, fuertes precipitaciones pluviales ocasionaron
inundacion de viviendas y dafios en los cultivos agricolas y animales, que segun el
INDECI ese afio se registraron un total de 229,412 damnificados, lo que equivale a cerca
del 23% de la poblacion total; y 138,161 afectados, es decir, alrededor del 14% de la
poblacién total, las cifras oficiales reportan que cinco menores fallecieron por
ahogamiento; ademas, el COER Loreto sefiala que los dafios materiales producidos
(infraestructura afectada) por las inundaciones fueron de 72,642 viviendas, 1,724
instituciones educativas, 54 centros de salud, 170 locales comunales y 150,765 metros
lineales de camino rural que resultaron afectados por los eventos adversos. (Fuente:

Lecciones Aprendidas, Loreto).

El 20 de abril de 2012, el rio Amazonas alcanz6 la cota maxima en la estacion H-Enapu,
localizada en el distrito de Punchana, ciudad de Iquitos, sobrepasando en 1.97 metros su
nivel de desborde, se registr6 el maximo histérico, llegando a los 118.97 m.s.n.m,
catalogada como una inundacion “Muy Fuerte” para la ciudad de Iquitos. (Resumen
Ejecutivo N° 002, SENAMHI Loreto).

Debido a las inundaciones por el desborde de los rios amazénicos como los rios Itaya,

Nanay, Ucayali y Amazonas y ante la presencia de mas de 220 mil damnificados y
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grandes dafios en todo el territorio loretano la Presidencia del Consejo de Ministros
declar6 en Estado de Emergencia a través del DS-037-2012-PCM, del 29 de marzo de
2012, 43 distritos del departamento de Loreto, durante 60 dias calendario que fuera

prorrogado posteriormente.

Por otro lado, la emergencia por inundacién gener6 el incremento de Infecciones
Respiratorias Agudas-IRAs y Enfermedades Diarreicas Agudas- EDAs, ademéas de
brotes epidémicos de enfermedades infecciosas como dengue, malaria y leptospirosis,
que, a su vez, causé el alza de la demanda de servicios de salud. (Fuente: Lecciones
Aprendidas, Loreto).

Ademas, luego del periodo maés critico de la inundacion las viviendas aledafias a los rios
quedaron inundadas por varios meses, afectando severamente su estructura,
especialmente las construidas con materiales de la zona (madera redonda, tablas,
listones, techo de palma).

En este contexto, nos planteamos las siguientes problematicas:
¢ Qué otros peligros se han derivado de las severas inundaciones producidas entre los
afios 2009 y 2019?, (Como la defensa civil puede mejorar sus estrategias de

intervencién orientadas hacia la reduccion de la vulnerabilidad?

1.2 Justificacién

Mediante Ley 29664, se crea el Sistema Nacional de Gestion del Riesgo de Desastres
(SINAGERD) como sistema interinstitucional, sinérgico, descentralizado, transversal y
participativo, con la finalidad de identificar y reducir los riesgos asociados a peligros o
minimizar sus efectos, asi como evitar la generacion de nuevos riesgos, y preparacion y
atencion ante situaciones de desastre mediante el establecimiento de principios,
lineamientos de politica, componentes, procesos e instrumentos de la Gestién del Riesgo
de Desastres.

Segun el D. S N° 048-2011-PCM, dentro de las funciones del INDECI (Articulo 9), se
encuentra en el numeral 9.16) realizar estudios e investigaciones inherentes a los

procesos de preparacion, respuesta y rehabilitacion y realizar a nivel nacional, la
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supervision, monitoreo y evaluacion de la implementacion de estos procesos,

proponiendo mejoras y medidas correspondientes.

Mediante la R. J. N°106-2018-INDECI, que crea al Centro de Estudios, Procesamiento
de Informacion e Investigacion para la Gestion Reactiva- CEPIG, dentro de las funciones
del CEPIG (Articulo 2), se asignan el literal b) priorizar y desarrollar las investigaciones

aplicadas en gestion reactiva.

Mediante R. J. N° 265-2018-INDECI, se aprueba la “Agenda de Investigacion Aplicada
de la Gestion Reactiva del Riesgo de Desastres 2018-2021”, en donde se identificaron
brechas de investigacion aplicada, asociadas a la gestion reactiva del riesgo de desastres.
Esta investigacion contribuye a la generacion de informacion, asociada a los procesos de
preparacion y respuesta, debido a que se realizé un diagndstico de las zonas afectadas
por inundaciones y se identifico las caracteristicas de vulnerabilidad de la poblacion, asi

como su proceso de adaptacion de la poblacién loretana.

El cambio climatico constituye la mayor amenaza medioambiental a la que se enfrenta
la humanidad. En Loreto, durante los ultimos afios se vienen presentando fendmenos
climaticos extremos, entre ellos las “inundaciones”. No obstante, la poblacion
amazodnica ha sabido adaptarse a un ecosistema cambiante, especialmente los habitantes
de las riberas de los principales rios amazénicos. Sin embargo, las inundaciones han
traido graves consecuencias en la salud de la poblacién cercana al cauce del rio, ya que
los niveles de contaminacion se elevaron debido a la exposicidn de desagiies colapsados
y el incremento de la basura y desechos organicos. A consecuencia de ello, se incremento
en la poblacién las infecciones viricas y zoonoéticas, tales como el dengue, malaria y
leptospirosis.

Finalmente, por su ubicacion geografica y caracteristicas morfoldgicas, Loreto se
encuentra expuesto a fenémenos hidrometeorol6gicos, que generan inundaciones en

zonas expuestas, afectando a la poblacion y sus medios de vida.
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1.3 Objetivos de la investigacion
1.3.1 Objetivo General

Identificar los peligros asociados a las inundaciones severas en la ciudad de Iquitos
y su relacion con las enfermedades endémicas (dengue, malaria y leptospirosis) y
los aportes para mejorar la respuesta de la Gestion Reactiva del Riesgo de
Desastres en los distritos de Belén y Punchana, provincia de Maynas y

departamento de Loreto, durante el periodo 2009-2019.

1.3.2 Objetivos Especificos

e Identificar las caracteristicas de la vulnerabilidad de la poblacion ante peligros
asociados a inundaciones para los distritos de Belén y Punchana, provincia de
Maynas y departamento de Loreto.

e |dentificar la relacidn de las inundaciones severas en lquitos entre los afios 2009-
2019 y el desarrollo de enfermedades infecciosas.

e Recomendar acciones de intervencién a fin de reducir el posible impacto de las

inundaciones en la salud de la poblacidon loretana.

Il. MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes de investigacion

En el afio 2012, Luis Et al, realizo el estudio “Determinantes ambientales y sociales
para la reemergencia de la leptospirosis en la region amazonica del Pera, 20127, el
cual indica que existen mdltiples determinantes ambientales que han sido
implicados en la dindmica de transmision de la leptospirosis, los cuales incluyen al
cambio climatico, fendmenos meteoroldgicos extremos, utilizacion de la tierra,
comercio internacional, reservorios animales y practicas agricolas, y otras
actividades antropogeénicas. En las Gltimas décadas, factores importantes como las
lluvias, inundaciones, urbanizacion de nuevas areas y actividades recreacionales,
vienen incrementando el riesgo de la reemergencia de la leptospirosis. En

conclusion, en Loreto, los casos de leptospirosis, procedieron de zonas inundadas



“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Ano de la Universalizacion de la Salud”

CENTRO D B5TUDION, PROCESAMIENTO UE IWFORMAGON &
PV TICGACION PARA LA GEITION REACTIVA

debido a desbordes de los rios Itaya, Nanay y el Amazonas; asociados al crecimiento
poblacional desmedido y la urbanizacion desorganizada de los barrios marginales a
las riberas de grandes rios, los pobladores realizan actividades domeésticas con el
agua estancada de la inundacion, la deambulacion sin calzado y el incremento del

contacto con canes.

En el afio 2013, el INDECI y el Gobierno Regional de Loreto, realizaron el estudio
“Lecciones aprendidas LORETO, Intervencion frente a la emergencia por
inundaciones en Loreto en el afio 2012”, que tuvo por objetivo es describir el
proceso de implementacion de las acciones de respuesta humanitaria y de
rehabilitacién ante la emergencia por las inundaciones. Para ello, recopilaron y
analizaron fuentes de informacion primaria y secundaria y realizaron entrevistas a
representantes de instituciones locales, regionales, nacionales e internacionales; y
se tomo parte de las reuniones de dos COE sectoriales y a un taller provincial de
fortalecimiento institucional y lecciones aprendidas ante la emergencia por
inundaciones ocurrida en el departamento amazonico de Loreto en el afio 2012. En
conclusidn, este documento ha sido describir las buenas préacticas, las lecciones
aprendidas y las limitaciones de los procesos de coordinacion e implementacién de
las acciones de respuesta humanitaria y rehabilitacion llevadas a cabo por las

instituciones pablicas y los organismos cooperantes ante la emergencia.

En el afio 2015, Soria Et al, realiz6 un diagnostico aproximado sobre el “Riesgo de
inundacion de la ciudad de Iquitos”. La finalidad del estudio fue identificar las areas
gue presentan riesgos de inundacion, en referencia al registro histérico del caudal
del rio Amazonas en el 2012, para establecer propuestas de gestion y ordenacién
territorial. La metodologia empleada para la elaboracion de la cartografia de riesgo
se baso en el trabajo de Camarasa y Soriano (2008, 2012), como referencia para la
identificacion de las unidades de peligro de inundacion y vulnerabilidad, a partir de
las cartografias de geomorfologia, uso actual del suelo, valoracion econémica del
suelo y exposicion humana. Los resultados manifiestan que, en la cartografia de
riesgo de inundacion, la unidad predominante fue el de riesgo “alto” que represento
el 65,36% del area de estudio; en contraste, las unidades con riesgo “bajo y medio”

constituyeron el 25,21%. Se propone el crecimiento urbano de la ciudad para los
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proximos veinte afios hacia el area de influencia de la carretera Iquitos-Nauta, por
tener condiciones de relieve alto, tales como las terrazas medias, altas, y colinas

bajas.

En el afio 2015, Montes, realizd una tesis sobre el “Espacio Hibrido Modificador
Belén — Iquitos”. La finalidad del estudio fue en plantear un Nuevo Concepto de
Intervencion aplicable en Zonas Marginales, con la finalidad de lograr incluir
gradualmente a estas zonas con actividades productivas y de servicios a la ciudad
para romper asi el circulo de pobreza y de exclusidn existente. Asimismo, la falta
de espacio publico en areas de pobreza emerge como un factor determinante de
multiples desventajas para la comunidad y sus pobladores, tales como: aislamiento
social al no existir un espacio donde ellos puedan interactuar como comunidad y
compartir preocupaciones o metas; el resentimiento social ante la falta de
oportunidades en su entorno, sin condiciones, sin equipamientos y con muchas
carencias; Son estas razones por las que estos grupos son muchas veces aislados
dentro del sistema social de las ciudades. Como resultado es realizar el proceso de
cambio de la Zona Baja de Belén por una imagen de progreso y de modificacion
positiva, disminuyendo sus indices de pobreza y marginalidad, e incluyéndola en el

proceso de desarrollo econémico y social de lquitos.

Bases Teodricas
2.2.1 Leptospirosis:

“Es una zoonosis de amplia distribucion geogrdfica que aparece en forma aislada o
en brotes epidémicos estacionales. Constituye un problema emergente de salud
publica, al afectar tanto la salud del hombre y los animales como la economia. Méas
de 160 especies de animales silvestres y domésticos constituyen el reservorio y la
fuente de infeccion del hombre, que es un huésped accidental. Las especies mas
involucradas son los roedores y los animales domésticos, especialmente el perro, el

ganado bovino y el porcino”. (Moral, 2014).

2.2.2 Malaria:
“Es una enfermedad parasitaria con una amplia distribucidn en zonas tropicales y

subtropicales, endémica en mas de 100 paises, producida por cuatro especies de

10
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plasmodios. Cada afio se producen 300-500 millones de nuevos casos, de los que
1,5-2 millones fallecen. En la malaria se produce la destruccion de los eritrocitos
con liberacion de sustancias del parasito y de los hematies a la circulacién

sanguinea”. (Puente Et al, 2005).

2.2.3 Dengue:

“Es una enfermedad causada por un virus que se transmite a través de la picadura
de un mosquito perteneciente al género Aedes aegypti, vector de la enfermedad.
Este mosquito tiene habitos domiciliarios, por lo que la transmision es
predominantemente domeéstica. Es una enfermedad sistémica y muy dinédmica, en la
gue en pocas horas un paciente puede pasar de un cuadro leve a un cuadro grave”.
(Moral, 2013).

2.2.4 Inundacion:
“Ocurre cuando el agua ocupa espacios que en condiciones normales no cubriria.

Por lo tanto, una inundacion tiene lugar cuando grandes porciones de agua se
desbordan de su cauce natural (en algunos casos artificial como en grandes
reservorios), produciéndose mediante un desborde que por lo general es subito y
repentino”’. (SENAMHI, 2014).

2.2.5 Umbral de Inundacién:
“Es el definido como el nivel minimo o maximo de alguna cantidad a partir de la

cual un proceso ocurre” (Reichenbach et al. 1998).

2.2.6 Gestion del Riesgo de Desastres:
La Ley N° 29664 “Ley que crea el Sistema Nacional de Gestion de Riesgo de

Desastres” y su Reglamento aprobado con Decreto Supremo N° 048-2011- PCM,
sostiene que la Gestion de Riesgos de Desastres (GRD) se define como un proceso
social cuyo fin Gltimo es la prevencion, la reduccion y el control permanente de los
factores de riesgo de desastres en la sociedad, asi como la adecuada preparacion y

respuesta ante situaciones de desastres. Los siete procesos de la GRD son:
v/ Proceso 1: Estimacion del riesgo
v Proceso 2: Prevencion del riesgo
v Proceso 3: Reduccién del riesgo

v Proceso 4: Preparacion

11
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v Proceso 5: Respuesta
v Proceso 6: Rehabilitacion

v Proceso 7: Reconstruccién

Los gobierno regionales y locales, como integrantes del SINAGERD, formulan,
aprueban normas y planes, evalGan, dirigen, organizan, supervisan, fiscalizan y
ejecutan los procesos de la GRD. Asimismo, indica que los presidentes y alcaldes de
los gobiernos regionales y locales son la maxima autoridad responsable de los

procesos de la GRD, dentro de sus ambitos de su competencia. (INDECI, 2015).

I1l. METODOLOGIA
3.1. Descripcién de la zona de estudio

La ciudad de lquitos estd ubicada aproximadamente dentro de las siguientes
coordenadas: Latitud Sur: 3°45'10"; Longitud Oeste 73° 15 '00". Se sitta a una altitud
de 106 m.s.n.m., siendo dentro de las ciudades de la region oriente la que se encuentra
a menor altitud. La ciudad de Iquitos se encuentra dentro de los limites de la Provincia
de Maynas, al norte del departamento de Loreto, siendo la Provincia més extensa de
toda la region oriente, abarca el 31.7% del total de su territorio, es decir 169,578 km2.
Ademas de ser la capital de la provincia, es la capital del distrito de lquitos y la capital
del departamento de Loreto y por lo tanto sede de la direccion administrativa.
(Rodriguez, 1994).

Distrito de Belén

La zona de estudio estd comprendida en el &mbito de la cuenca del rio Itaya, desde las
cabeceras de cuenca hasta la desembocadura con el rio Amazonas. La zona de estudio
cubre un area total de 2 618,38 km?. El distrito de Belén, es uno de los once distritos que
conforma la provincia de Maynas en el departamento de Loreto, bajo la administracion
del Gobierno Regional de Loreto.

El distrito de Belén, creado en 1999, tiene una poblacion de 68.806 habitantes, 33.855
son mujeres (50.8%) y 34.951 (49.2%) son hombres. Belén ocupa el puesto 4 de los 51
distritos que hay en el departamento de Loreto y representa un 7,7 % de su poblacion
total. (INEI, 2007)

12
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Distrito de Punchana

El distrito de Punchana, creado en 1987, se ubica al norte de lquitos, abarca una gran
extension de 1,573.390 km?, y se encuentra aproximadamente a 105 msnm. Es el
segundo distrito més importante de la ciudad. Punchana estad considerada como un
“poligono industrial” especializado principalmente en actividades vinculadas a la

madera, metalurgia y productos comestibles.

Mapa N° 01: Mapa de ambito de estudio en los distritos de Belén y Punchana,
provincia de Maynas y departamento de Loreto

DIST. DE PUNCHANA

W00

DIST, DE SAN JUAN BAUTISTA

DIS SELEN :

DIST. DE BELE INSTITUTO NACIONAL

DF DEFENSA CVIL
CENIG

MARA OC LBICACION
DISTRITDS DF PUNCHANAY BELEN
PROVINCMA DL MAYNAS

Q56600

{
RSO0 o000 25000 250000

Fuente: Elaboracion propia
3.2. Metodologia
La investigacion utilizada una metodologia mixta, haciendo uso de técnicas cualitativas
de recojo de informacidén como el analisis estadistico acerca del comportamiento de los
rios Amazonas e Itaya y su relacién con enfermedades epidémicas como el dengue,

malaria y leptospirosis en los distritos de Punchana y Belén, ciudad de Iquitos.
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Respecto al analisis del comportamiento hidrologico, se trabajaron con las mediciones
diarias realizadas en la estacion H-ENAPU (Lat 03°43'38" S, Lon 73°14'13" O) entre los
afios 2012 y 2019, considerando la variable nivel del rio Amazonas; asimismo, cerca al
ambito de estudio, existe otra estacion hidroldgica H-Sedaloreto (Lat 03°45'13" S, Lon
73°16'50.01" O), que mide el nivel del rio Nanay.

Para el andlisis de los casos de dengue, malaria y leptospirosis para los distritos de Belén
y Punchana se ha utilizado data histérica de los afios 2009-2019 proporcionada por el
Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades, del

Ministerio de Salud - MINSA en los distritos antes mencionados.

La determinacion de las zonas de inundacion se realizé mediante un analisis comparativo
entre imagenes satelitales tipo Landsat 7 ETM+ obtenidas en agosto 2011 (época seca
referencial) y en marzo de 2012 (época de inundaciones). Luego del respectivo
preprocesamiento (correccion atmosférica y relleno de valores sin datos) se hizo célculo
de un indice modificado de agua de diferencia normalizada (MNDWI) el cual se emplea
para delimitacion de cuerpos de agua. De esta manera se obtuvo informacion de las zonas
de cuerpos de agua iniciales y de zonas inundadas referenciales y se realizd el traslape a
fin de identificar aquellas zonas afectadas, determinandose las calles que son usualmente
inundadas:
e En el distrito de Belén: calle Las Flores, pasaje Belén, calle Jerusalén, calle 9 de abril,
calle Amistad, calle Los Ficus, calle Alemania, calle Isidoro Tello, calle Paraiso, calle

Amazonas y calle Cosmar.

e En el distrito de Punchana: calle San Valentin, calle 14 de febrero, calle Alberto
Fujimori, calle Francisco Carrasco, calle Las Almendras, calle Piura, pasaje José
Olaya, pasaje 03 de junio, pasaje Conquistadores, pasaje Rosa Merino, pasaje Las

Delicias y calle 21 de setiembre.

En el aspecto cualitativo, se realizaron entrevistas estructuradas a la poblacion ubicada

en los distritos de Punchana y Belén, ya que dichos distritos son zonas afectadas

14



CEPIG

" INDECI

“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Afo de la Universalizacion de la Salud”

POVESTIGACION PARA LA GEITION REACTIVA

constantemente por inundaciones, especialmente en el afio 2012. El recojo de
informacion se realizé el dia 21 de mayo de 2019 y conto con el acompafiamiento de la
directora de la Direccion desconcentrada del INDECI en Loreto, Ing. Ana Rios Martinez.
Las entrevistas se aplicaron por vivienda, que fueron seleccionadas al azar segun la
disposicion de los habitantes. Se realizaron en el AA.HH Las Pampas y Amistad, del
distrito de Punchana y en el AA.HH 21 de setiembre, del distrito de Belén, se considerd
realizar las entrevistas en dichas zonas ya que coinciden con las zonas inundadas del afio
2012, (ver imagen N° 01). Se realizaron en total 20 entrevistas, 10 en Punchanay 10 en
Belén.

Finalmente, se analizo el proceso constructivo de las viviendas en las zonas susceptibles
a ser afectados por inundacion fluvial, con la finalidad de comprender los aspectos que

influyen en el incremento de la vulnerabilidad.

Imagen N° 01: Zonas inundadas del distrito de Belén, en el afio 2012
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Fuente: Elaboracién propia
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Imagen N° 02: Mapa de ubicacion de las entrevistas estructuradas en el distrito de
Belén-Departamento Loreto
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Imagen N° 03: Mapa de ubicacion de las entrevistas estructuradas en el distrito de
Punchana-Departamento Loreto
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3.3 Métodos
3.3.1 Hipdtesis

Existe una correlacion positiva entre los casos registrados de dengue, malaria y
leptospirosis en los distritos de Belén y Punchana, provincia de Maynas y
departamento de Loreto y la ocurrencia de inundaciones fluvial durante el periodo
2009-20109.

3.3.2 Tipo de investigacion
El presente trabajo es de tipo descriptivo y longitudinal-retrospectivo.

Descriptivo. - porque resefia rasgos, cualidades o atributos de la poblacién objeto de
estudio. En este caso se describié el tipo de vivienda de la poblacion en la zona de
estudio.

Longitudinal-retrospectivo. - porque en el presente trabajo se utilizé informacion de

casos de malaria, dengue y leptospirosis correspondiente al periodo 2009 — 20109.

IV. ANALISIS

4.1 Precipitaciones en la cuenca del Rio Amazonas y Nanay

Se trabajo6 con la informacion de 02 estaciones climatoldgicas (Amazonas y Mazan),
que nos proporcionan datos de la precipitacion, el cuadro N°1 presenta la ubicacién
geogréfica de las estaciones.

Cuadro N°1: Ubicacion de Estaciones Climatologicas en la cuenca del rio

Amazonas
ESTACION | DISTRITO | LATITUD | LONGITUD | ALTITUD
(m.s.n.m)
AMAZONAs | QUITOS 03°44°'30"S | 73°15°44"W |  126.00
MAZAN MAZAN 03°29°06" S | 73°04°47"W | 103.00

Fuente: SENAMHI-DZ8

En la cuenca del rio Nanay existen 02 estaciones climatoldgicas que proporcionan datos
de precipitacion, el cuadro N°2 presenta la ubicacion geografica de las estaciones.
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Cuadro N°2: Ubicacion de Estaciones Climatoldgicas en la cuenca del rio Nanay

ESTACION DISTRITO LATITUD | LONGITUD A(‘rlr"-l;lr-:-%g)
SANTA MARIA oEn Ha o1 g
NANAY ALTO NANAY | 03°53°23" S | 73°41°47" W 118.50
PUERTO SAN JUAN oAR N 0177 (1"
ALMENDRAS BAUTISTA 03°46°01" S | 73°17°01" W 128.00

Fuente: SENAMHI-DZ8
Anomalias de precipitacion en la cuenca del Rio Amazonas y Nanay en el afio 2012

Condiciones andmalas se fueron presentando desde el afio 2011, asociado con la
ocurrencia del fendémeno de “La Nifia” en el Pacifico Central, con anomalias que
alcanzaron -2.5 °C, causando trastornos desde setiembre en el régimen pluviométrico y
como consecuencia indirecta, la ocurrencia de oscilaciones anormales en el incremento
significativo del nivel de los rios.

Fuente: SENAMHI-LORETO, 2012

Gréafico N°1: Estacion Climatolégica CO-AMAZONAS
Anomalia de Precipitaciéon en %
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HANOMALIAS

Los datos de precipitacion de la estacibn Amazonas en lquitos, para el afio hidrol6gico
2011-2012, muestran que las precipitaciones estuvieron por encima de lo normal a partir
de los meses de enero, febrero, marzo y parte de abril.

En especial, el mes de enero, donde se registraron anomalias de precipitacion sobre el
70% superior a su rango normal, con valores de 200 mm al mes, el mismo caso se repitio

en el mes de febrero con 90% superior a su normal, con un valor de 280 mm.
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Gréafico N°2: Estacion Climatolégica CO-MAZAN
Anomalia de Precipitacién en %
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En la zona de Mazan y sus alrededores, el comportamiento presentado fue similar, pero
con mayor intensidad y persistencia, en especial el mes de enero. Los meses de enero
hasta marzo 2012 se presentaron valores elevados con casi el 60% por encima de la

1 en especial el mes de marzo; asimismo, se puede observar que el

“normal
comportamiento de las precipitaciones desde el mes de setiembre a diciembre del 2011,

las anomalias fueron negativas con valores por debajo del 40%.

Grafico N°3: Estacion Climatol6gica CO-SANTA MARIA DE NANAY
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1 Normal, promedio multianual de los valores de una variable determinada, que caracteriza el clima de un
lugar.
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En la zona de Santa Maria de Nanay, ubicada en la parte media de la cuenca, el
comportamiento presentado fue en exceso en los meses de noviembre y diciembre 2011
con anomalias positivas de +51% y 95% respectivamente por encima de la “normal”.
Esto es importante conocer debido a que las lluvias son los principales alimentadores de

los rios y existe una relacion directa entre ambas variables.

Grafico N° 4: Estacion Climatologica CO-PUERTO ALMENDRAS
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La estacion Puerto Almendras, ubicada a unos 10 km aguas arriba del rio Itaya, en la

Milimetros

ciudad universitaria de la Universidad Nacional de la Amazonia Peruana-UNAP,
presenta casi el mismo comportamiento con valores por encima de su normal desde el
mes de diciembre 2011 y se prolonga hasta el mes de enero y febrero con +79% y +76%,
respectivamente. Lo més resaltante fue el mes de setiembre que estuvo con 171% sobre

su valor normal lo cual ocasiond que se saturen los suelos de esta cuenca.

En cuanto a las anomalias de precipitacion en el mes de marzo-mayo del afio 2012, la
relacion precipitacion - caudal es una relacion directa, la evaluacion realizada para las
lluvias indicaron la continuacion del periodo lluvioso en todo el &mbito de la regién
Loreto, que involucra a la ciudad de Iquitos, con valores superiores a sus normales, el
grafico muestra la amplitud de las precipitaciones a presentarse en el trimestre marzo a
mayo 2012. Los valores de lluvia en la ciudad de Iquitos para el trimestre marzo a mayo
2012 fueron los siguientes:
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Marzo : Superior a los 250 mm
Abril : Superior a los 250 mm
Mayo : Superior a los 220 mm.

4.2 HIDROLOGIA DEL RIO AMAZONAS Y NANAY

Segln el Instituto de Desarrollo y Medio ambiente el rio Amazonas se forma en la
confluencia de los rios Marafion y Ucayali, al este de la localidad de Nauta, en Loreto. En
el margen izquierdo del rio Amazonas se encuentra la Ciudad de lquitos, a 105 m.s.n.m.
y principal fluvial del Peru. En este punto el rio Amazonas, en época de vaciante o estiaje,

alcanza una altura de 10 a 12 m. y su amplitud varia entre 5 a 15 km.

El rio Nanay nace al norte del paralelo 3° latitud sur, con el nombre de rio Agua Blanca
y toma el nombre de Nanay después de recibir las aguas del rio Aucayacu. Desemboca
en el Amazonas en la ciudad de lquitos, por la margen izquierda del rio. Tiene una
extension aproximada de 370 km (199.7 millas nauticas). Los afluentes del rio Nanay son
Quebrada Pava, Curaca, Anguila, Espafia, Palometa, Tocon, Betty, José, Mariana, Luis,
Sungarococha, Lobino, Chonta, Sabaloyacu, Samito, Maravilla Yarina, Shiriyacu, Paula,

Almendra y los rios Pintuyacu y Momon y el Lago Lagunas.

El rio Nanay, junto con los rios Tigre y Napo, rodean a la ciudad de lquitos, haciendo ver
a este como una isla en medio de la selva; es un afluente al rio Amazonas que recorre el

territorio amazonico del departamento de Loreto.

Segun el libro Derrotero de los rios de la Amazonia Vol. | Rio Amazonas y Afluentes, el
afio hidrologico para los rios en el Perl empieza en el mes de setiembre y culmina en el
mes de agosto. En la Amazonia tenemos dos periodos diferenciados: la época de creciente
que tiene una duracién entre los meses de marzo a mayo y la época de vaciante que se

inicia en el mes de agosto y termina en octubre. (Ver Tabla N° 1).
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Tabla N° 1: Temporalidad de la época de creciente y vaciantes de los rios de la
Amazonia Peruana

HUALLAGA

AMPIYACU

YAVARI

UCAYALI

URUBAMBA

! NANAY
| .

CRECIENTE VACIANTE I TRANSICION I

NOTA: Las epocas de crecientes y vaciantes estan basadas en los datos obtenidos de los
Derroteros de los Rios de la Amazonia Peruana y en los Levantamientos Hidrograficos
efectuados por el Servicio de Hidrografia y Navegacion de la Amazonia.

El Servicio Nacional de Hidrologia y Meteorologia — SENAMHI sobre la base de
informacion histérica, ha identificado los umbrales de riesgo ante inundacion, donde se
considera que el Amazonas entra en umbral rojo a partir de 117 m.s.n.m. (Ver tabla N° 2) y

para el rio Nanay el nivel considerado como umbral rojo es de 116.5 m. (Ver tabla N°3).

Tabla N° 2: Umbrales de Alerta en época de creciente para los rios Amazonas en la
estacion H-ENAPU

Rio Amazonas-lquitos (msnm)

117.00

116.50

AMARILLO 116.00

Tabla N° 3: Umbrales de Alerta en época de creciente para el rio Nanay
estacion H-SEDALORETO

Rio Nanay-lquitos (msnm)

116.50

116.00

AMARILLO 115.50
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Comportamiento del rio Amazonas en la Estaciéon H-ENAPU

El rio Amazonas, inici6 su afio hidrologico? 2011-2012 con una cota de 107.46 msnm,
ocurrido en el mes de setiembre 2011, a partir de esa fecha los incrementos en los niveles del
rio manifiestan el inicio del periodo de crecimiento con incrementos superiores a su normal
y con semejanza hidrolégica ocurrida en el afio 82/83 y 99/00; mostrando variaciones en
incrementos y disminucién de los niveles de espejo de agua.

Desde el 12 de marzo del 2012 la estacion H-ENAPU registro valores superiores al umbral
critico de desborde de 117.00 msnm entrando en alerta hidroldgica roja; sin embargo, el 20
de abril de 2012 el rio Amazonas; en la estacion ENAPU, sobrepas6 en 1.97 metros su nivel
de desborde y alcanzé un nuevo maximo histérico con un nivel de 118.97 m.s.n.m.,
considerandose anormal, con anomalias positivas (por encima de su nivel normal),

habiendose superado el nivel méaximo histérico de 118.58 m.s.n.m., del 08 de mayo de 1986.

Grafico N° 5: Histograma del rio Amazonas en la Estacion H-ENAPU

Histograma del Rio Amazonas
Estacién de Control ENAPU-PERU
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Fuente: Elaboracién propia

El grafico N° 05, muestra el comportamiento del Rio Amazonas desde el afio 2012

hasta el afio 2020, donde se puede observar que el presente afio hidroldgico 2019-2020,

2 Seglin SENAMHI, el afio hidroldgico es el periodo de 12 meses en el cual se registran los valores de precipitacion y
caudal en una cuenca hidrografica (Ej. El presente afio hidrolégico 2019-2020, empieza 1 de setiembre de 2019 y
termina el 31 agosto de 2020)
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en comparacion a los afios hidroldgicos anteriores, éstas registraron mayor nivel
significativo (superando el umbral rojo), éstos afios fueron: 2011-2012, 2012-2013,
2013-2014, 2014-2015, 2015-2016, 2016-2017 y 2018-2019; a excepcion del afio
2017-2018, debido a que no fue una inundacién muy representativa, ya que su maximo
nivel estaba por debajo del nivel critico (116.60 m.). Los valores se representan en la
tabla N° 04 y grafico N° 6.

Tabla N° 4: Valores comparativos de nivel méximo del rio Amazonas en la estaciéon H-
ENAPU (afios 2011 a principios del mes de 2020)

Afios hidrolégicos

2011- 2012- 2013- 2014- 2015- 2016- | 2017- | 2018- 2019-2020
2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

118.97 | 117.98 | 117.68 | 118.54 | 117.29 | 117.46 | 116.6 | 117.36 116.43

Grafico N° 06: Cuadro comparativo de los niveles maximos del Rio Amazonas-Estacion

H-ENAPU
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Para el grafico N° 6, se muestra los niveles maximos del rio Amazonas en la estacion
H-Enapu, que indica los maximos valores registrados en cada afio hidrologico,
mostrando ademas que el periodo con mayor valor valores correspondi6é al afio
hidrolégico 2011-2012, con un nivel de 118.97 m.s.n.m., catalogado como la

24



“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Afo de la Universalizacion de la Salud”

INVESTIGAGION PARA LA GEITIEN REACTIVA

inundacién mas fuerte en la historia de Loreto; asimismo, en el afio hidrolégico 2014-
2015, con un nivel de 118.54 m.s.n.m. Finalmente, los demas afios hidrolégicos, han

sobrepasado el umbral de nivel rojo de 117.00 m.s.n.m.

Imagen N° 04: Mapeo de zonas inundadas referenciales en la ciudad de lquitos
durante la emergencia por inundaciones del 2012.

Para realizar el mapeo referencial de zonas inundadas se hizo uso de imagenes de libre
acceso Landsat 7 empleandose una imagen pre y post. La iméagen corresponde a la
emergencia por inundaciones del afio 2012. Se considerd el respectivo pre
procesamiento (correccion geométrica y atmosférica) y luego se calculd el indice de
agua de diferencia normalizada (NDWI) para cada imagen obteniéndose una capa de
cuerpos de agua inicial y otra capa de zonas de inundacion referenciales. Finalmente
se pudo obtener los siguientes datos:

e 202.407 Ha. de zonas inundadas de toda la ciudad de Iquitos (A nivel Macro).

e 59.949 Ha. de zonas inundadas en el distrito de Belen.

e 54.368 Ha. de zonas inundadas en el distrito de Punchana.
Comportamiento del rio Nanay en la Estacion H-SEDALORETO

Los niveles del rio Nanay, son controlados en la estacion H-Sedaloreto ubicado en la ciudad
Iquitos. El rio inicié su afio hidrolégico 2011-2012 con una cota de 107.86 m.s.n.m. en
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setiembre de 2011, durante un afio de comportamiento regular se presentan mayores valores
en el mes de mayo y el menor valor se registra en el mes de setiembre.

Durante el afio hidrolégico 2011-12, el comportamiento registrado, es considerado anormal,
con anomalias positivas (exceso de lluvias), en especial, desde el mes de noviembre. EI mes
de marzo fue el mes con mayor incremento de niveles con 1.98 m. por encima de su valor
correspondiente para la temporada como consecuencia de las lluvias que se manifestaron en

las cuencas aportante en los meses anteriores.

Gréfico N° 7: Comportamiento del rio Nanay en la Estacion H-SEDALORETO

Histograma del Rio Nanay
Estacion de Control SEDALORETO

Nivel critico

Niveles (m.s.n.m)

El grafico N° 7, muestra el comportamiento del rio Itaya desde el afio 2012 hasta el afio
2020. Se puede observar que el presente afio hidroldgico 2019-2020, en comparacion
a los afios hidrologicos anteriores, éstas registraron mayor nivel significativo
(superando el umbral rojo de riesgo de 116.50 m.s.n.m), estos afios fueron: 2011-2012,
2012-2013, 2013-2014, 2014-2015, 2015-2016, 2016-2017 y 2018-2019. En el afio
2017-2018, no se registré una inundacion muy representativa, ya que su maximo nivel
estaba por debajo del nivel critico (116.38 m.). Los valores se representan en la tabla
N° 5y Gréafico N° 8.
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Tabla N° 5: Valores comparativos de nivel maximo del rio Itaya en la estacion H-
SEDALORETO (afios 2011 a principios del mes de 2020)

ARos hidrolégicos
2011- 2012- 2013- 2014- 2015- 2016- 2017- 2018- | 2019-
2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
118.24 | 117.23 | 116.97 | 117.97 | 116.65 | 116.77 | 116.38 | 116.95 | 116.50

Grafico N° 8: Cuadro comparativo de los niveles maximos del rio Nanay-estacion H-

SEDALORETO
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El grafico N° 8 muestra una comparacion de los niveles maximos registrados
anualmente por el rio Nanay en la Estacién H-Sedaloreto. Este grafico muestra que el
afio hidrolégico con méaximo valor fue el afio 2011-2012, registrando un maximo nivel
de 118.24 m.s.n.m; asimismo fue durante el afio hidrol6gico 2014-2015 se registré un
nivel del rio de valor significativo, cuya cota fue de 117.97 m.s.n.m. A excepcion del
afio 2017-2018, debido a que se registrd una inundacién poco representativa, ya que su
maximo nivel estaba por debajo del nivel critico (116.38 m.). Finalmente, los demas
afios hidrolégicos, han sobrepasado el umbral de nivel rojo de 116.50 m.s.n.m.
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4.3 Andlisis de los casos de dengue, malaria y leptospirosis en los distritos de Belén'y
Punchana, provincia de Maynas y departamento de Loreto.

+ ANTECEDENTES DEL DENGUE

En el departamento de Loreto, el dengue es la segunda enfermedad transmitida por vectores
mas prevalente después de la malaria, habiendo suscitado brotes muy significativos entre los
afios 2008 y 2011. Fuente: MINSA (2011).

El impacto economico y epidemioldgico que ocasionan los brotes en el departamento de
Loreto es alto, convirtiéndose en un serio problema de salud publica. lquitos, su capital
mantiene siempre una situacion de alerta al concentrar el mayor nimero de casos
confirmados por dengue, principalmente en las épocas de lluvia, estrechamente relacionado
con el incremento de las densidades poblacionales del mosquito Aedes aegypti, vector de
dicha enfermedad.

Desde noviembre del 2010, los indices de abundancia del Aedes aegypti en la ciudad de
Iquitos (que rondaban el 13% de indice de Abundancia), siendo lo suficientemente altos
como para que se produjera un brote epidémico. Para enfrentar esta situacion, durante el 2010
la Direccién Regional de Salud de Loreto (DIRESA Loreto) implement6 una estrategia de
blogqueo de transmision focal también llamada “cerco epidemiolégico®”.

El MINSA (2011), sefiala que a principios del enero del 2011 se notific6 un brote de dengue
(DENV-acrénimo oficial) en la ciudad de Iquitos, una nueva variante de virus serotipo DEN>
denominada variante Asiatica/Americana; que generd posteriormente la mas grande
epidemia de dengue en la region y el pais, con un total de 6646 de casos en los distritos de
Belén y Punchana.

Sin embargo, un factor que incrementd el riesgo fue el desabastecimiento de larvicida durante
el afio 2010 que so6lo permitio intervenir en 18,000 viviendas, quedando mas de 67.000
viviendas sin poder ser tratadas con larvicida. Sumado a esto, un incendio ocurrido la
madrugada del 2 de enero del 2011 destruy0 el local de Maestranza-Itaya donde funcionaba
el almacén de control vectorial, perdiéndose un importante parque antivectorial y el stock de

plaguicidas disponible para enfrentar de manera inmediata un brote.

+ ANTECEDENTES DE LA MALARIA

8 Es un mecanismo de vigilancia sanitaria, el cual consiste en la fumigacion, eliminacion de
criaderos y eliminacion del vector dentro de los domicilios para evitar la propagacion.
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Chuquipiondo, G. (2019). Indica que la region Loreto es también una zona endémica de
malaria. En la década de los 90' se produjo una gran epidemia que llevo a varios pacientes a
la muerte. La region Loreto tiene una alta endemicidad, especialmente en los municipios de
Andoas con 10 098 casos (18.79%), San Juan con 6879 casos (12.8%) y Tigre con 6128 casos
(11.41%) en el 2016.

Celis, J. Et al (2003). Indica que la incidencia de la malaria en la Region Loreto tiende a
aumentar en los ultimos afios, tanto para los casos de malaria vivax y falciparum. Donde los
casos del 2000 al 2002 de malaria falciparum se han més que duplicado y tomados en total

(vivax y falciparum) hubo un incremento de 90% de casos.

Calderdn, K. (2018). El distrito de San Juan cuenta con una poblacion de 147 799 habitantes
y ha reportado entre 2008 y 2017 mayor de cantidad de casos de malaria de la region Loreto,
con 8 557 casos (2014). Siendo las localidades méas afectadas San Juan (18,8%), Paujil
(12,1%), Santa Clara (21,6), Varillal (11,9%) y Santo Tomas (8,43%) constituyendo el
72,12% de todos los casos de la Micro-red. Iquitos Sur. Siendo el grupo de edad mas afectado
entre los 5 a 14 afios.

La proporcion del 55% de todos los casos corresponde al sexo masculino asociado a las tareas
de cultivo, la pesca u otras que se desarrollan en el bosque. Las caracteristicas endofilas del
vector pueden relacionarse con un incremento de la IPAs (indice Parasitario Anual) entre los
5 a 14 afos; y las climaticas, asi como la cercania a criaderos de animales permanentes o
temporales (cerdo, sajino, roedores, aves de corral, etc.), como meandros, “tipishcas®’ y
aguajales, asi como las actividades productivas y la elevada densidad poblacional que

aumentan el riesgo de transmisién de ésta enfermedad.

4 Se generan cuando el rio abandona un meandro o curva de su cauce, dejando aislado un sector
de su antiguo cauce, transformandose en una cocha.
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+ ANTECEDENTES DE LA LEPTOSPIROSIS

Pan American Health Organization (2004). Indica que el entorno ambiental de Iquitos,
presenta condiciones ideales para la transmision de Leptospira, no solo debido al calory a la
humedad tropical predominantes, sino también a la elevada densidad poblacional y a la
abundancia de mamiferos que pueden servir de vectores. Aproximadamente el 30% de las
personas de esta region que han padecido de fiebre aguda sin causa conocida, presentaron
resultados seroldgicos que apuntan a la presencia de leptospirosis aguda.

Segun Bustamante, J. (2015). Uno de los factores asociados a la transmision de la
leptospirosis en Iquitos es el limitado abastecimiento de agua potable, inadecuado
almacenamiento de agua, el 20% de la poblaciéon no cuenta con agua potable, las aguas
residuales son eliminadas sin tratamiento a los rios Itaya (Iquitos y Belén), rio Nanay

(Punchana), rio Amazonas (lquitos) y a la laguna Moronacocha (Iquitos).

El Instituto Nacional de Defensa Civil (INDECI), el Gobierno Regional de Loreto, el apoyo
Financiero de Cruz Roja Peruana, (2012). Afirman que las inundaciones en lquitos impactan
en la salud de los pobladores, ya que, durante la inundacion del afio 2012, el COER report6
en el mes de abril, 47 casos confirmados de leptospirosis, que fueron atendidos en el Hospital

Regional de Loreto, de los cuales tres personas fallecieron.

Para el presente analisis de los casos de dengue, malaria y leptospirosis, se ha utilizado data
historica de los afios 2009-2019 proporcionada por el Centro Nacional de Epidemiologia,

Prevencién y Control de Enfermedades, del Ministerio de Salud — MINSA.
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Gréfico N° 09: Total de casos de Dengue en los distritos de Belén y Punchana
Afio 2009-2019
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2009 785 785
2010 220 1 221
2011 6637 9 6646
2012 1266 4 1270
2013 1058 2 1060
2014 1502 8 1510
2015 272 272
2016 398 398
2017 164 3 167
2018 254 254
2019 133 1 134

El gréfico N° 9, muestra el total de casos de dengue desde el afio 2009 hasta el 2019 e indica
que la tasa mas alta de casos se registrd en el afio 2011 con un total de 6,646 personas
infectadas, registrandose 9 defunciones, un afio antes de la gran inundacién en Loreto; hecho
que generd alerta roja debido al incremento significativo de casos de dengue.

Segn un informe emitido por el Instituto Nacional de Salud (INS) y el Centro de
Investigacion de Enfermedades Tropicales de la Marina de Estados Unidos en el Peru
(NAMRU-6), indica que a fines del mes de octubre del afio 2010, en Loreto se identifico la
circulacion del serotipo DENV-2 (genotipo América/Asia), en muestras obtenidas de
pacientes febriles de la ciudad de Iquitos. El agente identificado presentaba un 99% de

coincidencia con las cepas identificadas en el pais vecino de Brasil durante el afio 2008,

31



“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Ano de la Universalizacion de la Salud”

INVESTIGAGION PARA LA GEITIEN REACTIVA

hecho que pone en evidencia la ruta de diseminacion de la epidemia del dengue serotipo

DENV-2 hacia el territorio peruano, resultando en los siguientes afios el incremento de casos

en Loreto. De igual manera se identificé la circulacion simultanea de los serotipos DENV-1,

DENV-3y DENV-4. Fuente: Suérez, L. Etal. 2011

Asimismo, los afios mas representativos por contar con una gran cantidad de pacientes

infectados fueron:

e Enelafio 2012, se registraron un total 1270 personas con dengue, de los cuales 4
personas fallecieron.

e Enelafio 2013, se registraron un total 1060 personas con dengue, de los cuales 2
personas fallecieron.

e Enelafio 2014, se registraron un total 1210 personas con dengue, de los cuales 8

personas fallecieron.

Gréfico N° 10: Total de casos de Leptospirosis en los distritos de Belén y Punchana
Afo 2009-2019
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LEPTOSPIROSIS
ANOS |SIN MUERTE| MUERTE TOTAL

2009 8 8

2010 3 3

2011 57 57
2012 718 7 725
2013 632 1 633
2014 541 1 542
2015 50 1 51
2016 98 1 99
2017 130 2 132
2018 133 1 134
2019 293 293

En grafico anterior muestra el total de casos de leptospirosis desde el afio 2009 hasta el 2019.
Se evidencia una alta tasa de casos registrados entre los afios 2012 al 2014, que podrian
haberse presentado a consecuencia de la gran inundacion en Loreto durante el afio 2012, en
el cual se registr6 con un total de 725 personas infectadas, con 7 defunciones. Las
autoridades sanitarias sefialan que esto ese produjo debido a la inadecuada disposicion de
residuos solidos, al colapso de las redes de alcantarillado y acumulacion de desperdicios en
las aguas estancadas aledafias a las viviendas de las areas inundadas que contribuyen a la
aparicion de roedores. Posteriormente, las autoridades locales tuvieron serias dificultades en

controlar dicha plaga, por lo que la enfermedad persistié unos afios después.

Grafico N° 11: Total de casos de Malaria en los distritos de Belén y Punchana
Afio 2009-2019
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2018 2317 2317
2019 551 1 552

EL grafico N° 11 muestra el total de casos de malaria desde el afio 2009 hasta el 2019. Se
observa que los afios que registran mayor numero de casos fueron 2013 y 2014, cuyo
incremento comenzo a registrarse desde el 2011 y persistié hasta 2019. El grafico muestra
una curva de crecimiento luego del afio 2012, que muestra su pico mas alto en el afio 2014,

donde se registraron un total 4207 personas con malaria.

Grafico N° 12: Grafico comparativo de la incidencia de casos de Malaria con respecto al
total de la poblacion por distritos*.
Afio 2009-2019
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*Segln el Gltimo Censo del INEI- afio 2017, poblacién total de Belén y Punchana.

En el grafico N° 12, muestra el comparativo de casos de malaria por distritos (Belén y
Punchana) desde el afio 2009 hasta el 2019. Mediante un andlisis porcentual se identifico que
el distrito de Punchana (linea naranja) tuvo un mayor porcentaje de poblacion afectada por
la malaria, que en comparacion con el distrito de Belén (linea azul), siendo el afio 2014 el
pico més alto con casos afectados, con el 4.647% de personas infectadas.

Segun la Organizacion Panamericana de la Salud (2017), indican que los casos de malaria se
incrementaron debido a la falta de intervenciones de control de vectores y la calidad
inadecuada de la vigilancia, con poca supervision, son los motivos del aumento continuo de

la malaria en el departamento de Loreto.

Por otro lado, Vargas, J. (2003), sefiala que el incremento de casos de malaria se debio a
diferentes factores como, por ejemplo:

eEl flujo migratorio hacia la ciudad de Iquitos de los pobladores que residen en los
asentamientos y/o zonas inundables y a ello se vincula las condiciones precarias de
alojamiento y hacinamiento.

e Una mayor resistencia de la malaria (Plasmodium falciparum) a las drogas antimalaricas,
lo que lo convierte en un verdadero problema de salud publica, ya que la resistencia se ha
desarrollado en casi todos los paises donde la malaria es endémica, en este caso la
Amazonia Peruana.

e Otro factores son climaticos y socioculturales, ya que, debido a la elevada temperatura del
ambiente, la mayoria de los pobladores no utilizan ropa que les proteja las extremidades,
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asimismo, algunas viviendas carecen de cuarto de bafio y algunos pobladores suelen
bafiarse en ambientes abiertos, generalmente en los patios traseros de sus viviendas en
horas en las que se ha demostrado una mayor poblacién vectorial (6:00 pm). Sin embargo,
a pesar que la mayoria de personas utiliza mosquiteros, suele acostarse probablemente
después de haberse producido la transmision.

Grafico N° 13: Gréafico comparativo de la incidencia de casos de Dengue con respecto al
total de la poblacion por distritos*.
Afio 2009-2019
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El grafico N° 13, muestra el comparativo de casos de dengue por distritos (Belén y Punchana)
en funcion al porcentaje de poblacion afectada. Respecto a los casos de malaria analizados
se observa que la diferencia entre ambos distritos es poco significativa y se ha presentado un
comportamiento casi homogéneo en ambos distritos. Presentandose en el afio 2011 un mayor

pico en el distrito de Belén (linea azul), con el 5.450% de personas infectadas. Asimismo,
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para el distrito de Puncha (linea naranja), con el 3.789% de casos registrados. Posteriormente,
la tendencia desciende para luego elevarse ligeramente en el afio 2014 tanto para el distrito
de Belén y Punchana, con 0.904% y 1.162% respectivamente.

Segun el Boletin Epidemiolégico del MINSA (2012), indica que en el afio 2011, ocurri6 la
epidemia de dengue (Aedes aegypti) de mayor magnitud y gravedad, que estuvo relacionada
con la circulacion del genotipo América/Asia del serotipo DENV-2 registrandose casos

graves y defunciones.

Grafico N° 14: Gréafico comparativo de la incidencia de casos de Leptospirosis con
respecto al total de la poblacién por distritos*.
Afio 2009-2019
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*Segun el altimo Censo del INEI- afio 2017, poblacién total de Belén y Punchana

El grafico N° 14 muestra el comparativo de casos de leptospirosis por distritos (Belén y
Punchana), segun su incidencia en el tamafio de su poblacion, entre los afios 2009 al 2019.
Este muestra un comportamiento casi homogéneo en ambos distritos, con excepcion de los
afios 2013 — 2014 donde el ndmero de casos registrados en Punchana desciende

significativamente y en el distrito de Belén (linea azul) se mantienen e incluso se eleva. De

37



“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Ano de la Universalizacion de la Salud”

esta manera en el aflo 2015 se puede observar que en ambos distritos la tendencia baja y se

mantiene en los siguientes afos.

4.4 Estrategias locales para enfrentar las inundaciones en la region Loreto

+ Vivienda en Belén y Punchana — riberas del rio

En Iquitos, podemos distinguir dos tipos de ubicacion de las areas residenciales, la
planicie alta no inundable y las zonas bajas inundables que son generalmente areas de
riesgo; en la planicie alta no inundable las tipologias de vivienda son variadas de
acuerdo a la zona donde se ubiquen y el proceso de consolidacién en el que se encuentren
prima la vivienda unifamiliar y una altura de dos plantas, los materiales predominantes
son el ladrillo en las paredes y calamina en el techo. En las zonas bajas inundables las
edificaciones son de dos tipos: las construidas sobre postes y entramados de madera (tipo
palafito) por encima del nivel de inundacion que son la mayoria y se encuentran en las
zonas periféricas de toda la ciudad y las flotantes sobre plataformas de madera balsa que
se encuentran en las riberas fundamentalmente en la zona baja de Belén.

Las viviendas construidas en las riberas del rio Itaya, en el barrio Belén, se caracterizan
por una construccion informal, haciendo uso de la técnica de construccion de palafitos
de madrera como principal caracteristica; sin embargo, en la zona se observan diversas

adaptaciones a este método constructivo.
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Imagen N° 05: Partes de vivienda tipo-palafito
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Fuente: Pretell, B. (2017)

El problema de la vivienda es un tema concurrente en todas las ciudades, por la permanente
demanda de areas urbanizables de su creciente poblacion y la poca oferta de proyectos
habitacionales (generalmente ofertable por programas de viviendas de interés social y el
sistema financiero tradicional), que generalmente estd dirigido a sectores con ingresos
permanentes y que esta por encima del nivel de ingreso per-capita o familiar; los sectores
poblacionales que no acceden a esta oferta van por diferentes caminos, uno de ellos, el de la
invasion de areas publicas, areas privadas y zonas de riesgo y construir sus viviendas bajo el

sistema de “autoconstruccion” y de manera permanente.
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La viviendas ubicadas en las reas periféricas inundables son precarias con poco acceso a los
servicios basicos y un rostro casi rural, donde las actividades econdémicas de la mayoria de
sus pobladores estan ligadas a la agricultura, pesca y al comercio informal.

(Plan de desarrollo urbano sostenible de Iquitos 2011- 2021)

Segun la pagina web: www.Perutoptours.com, muestra que las casas o balsas flotantes se
encuentran siempre a nivel del agua en épocas de creciente, son construidas con la madera
balsa que es obtenida del &rbol de balso o localmente conocido como arbol de topa. El nombre
cientifico de esta especie es Ochroma pyramidale y pertenece a la familia de las bombéceas.
La madera balsa es colocada sobre el agua y sobre ella se edifican las viviendas. Las familias
que viven en estas balsas estan ubicadas a orillas del rio Itaya y gran parte de estas casas
estan construidas sobre el cauce del rio y estan adaptadas a los cambios de altura de las aguas,
las casas flotantes estan sobre balsas fijadas a grandes pilotes de madera, tal como lo muestra

en la Imagen N° 6.
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+ Vacunacion

Segun la Organizacion Mundial de la Salud-OMS (2016), indica que la situacién actual
respecto al desarrollo de vacunas contra el dengue es que existe una creciente necesidad
en el &mbito de la salud publica de realizar intervenciones de prevencion eficaces contra
el dengue, una enfermedad causada por un virus con cuatro serotipos (1 a 4). Contar con
una vacuna contra las cuatro cepas que sea segura, eficaz y asequible constituiria un gran
avance para el control de la enfermedad y podria ser un instrumento importante para
lograr el objetivo de la OMS de reducir para 2020 la morbilidad y la mortalidad por el
dengue al menos en un 25% y en un 50%, respectivamente.

Asimismo, se ha autorizado la comercializacion de una vacuna contra el dengue
desarrollada por Sanofi Pasteur: Dengvaxia® (CYD-TDV). Unas cinco vacunas
candidatas mas se encuentran en desarrollo clinico, y se prevé que para dos de ellas
(desarrolladas por el Instituto Butantan y los laboratorios Takeda) se inicien los ensayos
clinicos de fase Il a inicios de 2016.

Segun Vargas, J. (2003), indica que el 95% de los laboratorios de salud publica del pais
realiza el diagnostico de la malaria y, en las zonas de acceso dificil, colaboradores
voluntarios se sirvieron de los métodos rapidos de deteccion para el diagnostico de la
enfermedad.

La eficacia de los servicios de salud al administrar el tratamiento antimalarico fue de
94,53% para las infecciones por P. vivax, con cloroquina y primaquina, y de 92,81%
para P. falciparum, con sulfadoxina/pirimetamina y primaquina. En 2000, se aplico la
politica farmacéutica antimalarica nacional y se emprendio el disefio y la validacién de
un sistema de vigilancia de la eficacia de los medicamentos antimalaricos y la resistencia

a estos.
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<+ Campanias de sensibilizacion

Segun el MINSA (2006), publico una serie de normas de vigilancia epidemiologica en

salud publica, dentro de los cuales incluye:

Educar a la poblacién, para evitar la infestacion por el vector (tapar los
recipientes de agua de consumo Yy evitar almacenar agua por mas de 3 dias) e
informar sobre los mecanismos de transmision y prevencion de la enfermedad.
Control vectorial; Se realiza mediante:

Controles fisicos: destruir o eliminar los criaderos (inservibles) de las larvas del
vector o tapar herméticamente los cilindros, baldes y otros recipientes donde se

almacena el agua. Debe desecharse o vaciar el agua permanentemente.

Control quimico: Mediante el uso de larvicidas y adulticidas. El uso de larvicidas
requiere la inspeccion del 100% de las viviendas y el tratamiento focal con
Temephos de los recipientes que no se puedan destruir como los cilindros,
"chavos", tanques. Aplicar 1 g (Temephos 1% G) por cada 10 L de agua. Los
adulticidas se usan contra los mosquitos adultos mediante tratamientos espaciales
con insecticidas en formulacion de emulsion concentrada, dependiendo de la
densidad vectorial.

Control Vigilancia entomoldgica de las larvas de Ae. aegypti debe ser mensual
y por muestreo al 33% del nimero total de viviendas habitadas. En forma
opcional puede hacerse por muestreo probabilistico, el cual dependera de los

recursos y factibilidad de las direcciones de salud.

«Sintomas del Dengue
Si presentas:
Flebre, dolor de ojos, de articulaciones, dolor muscular o sarpulliido,
[EECEDTNITCTE ]y acude al establecimiento de salud mas
cercano.

Prevengamos

La fumigacion evita la
proliferacion del mosquito

Permite que la autoridad
sanitaria fumigue tu casa

Exige la identificacién del
i de salud gue visita
tu casa para fumigar

Los productos quimicos que
se usan en la fumigacion
son inofensivos para las
personas

* Tape todos los recipientes que contengan agua

1% Reliene con tierra tanques sépticos en desuso, desagies y letrinas
abandonadas

mESSalud www.essalud gob. pe o o O EL Pery Primero
e e
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4.5 Analisis de las encuestas aplicadas en los distritos de Belén y Punchana, provincia
de Maynas y departamento de Loreto.

Se evaluaron en campo las zonas que sufrieron inundaciones persistentes en los distritos de
Belén y Punchana y que fueron identificadas sobre la base del andlisis de las imagenes
satelitales. En estos ambitos se optd por aplicar encuestas a la poblacién que habita tales
zonas. Cabe resaltar que las personas encuestadas del distrito de Punchana, residen en la zona
desde el afio 2001 en adelante.

Durante las entrevistas se indag6 respecto a los siguientes aspectos:

+ Uso de materiales para la construccion de viviendas:
Respecto al tipo de madera utilizada en construccion se encontrdé que, tanto en el distrito de
Belén como en Punchana, los pobladores coinciden en que utilizan las maderas como la
Cumala, Capirona, Lupunay Catahua, que son maderas baratas en la zona; sin embargo, cada
una tiene un uso diferente en el proceso constructivo. La capirona es la mas usada para la
construccién de palafitos y vigas, ya que es la que tiene mayor densidad y resistencia, en
algunos casos de utiliza la cumala, aunque su densidad es menor y requiere mayor tratamiento

para su preservacion.

Tabla N° 6: Tipo de madera mayormente utilizada para la construccién de las viviendas

;fge?z D;,gzlr?]gd Grupo Imagen Uso Caracteristicas
Capirona | 0.76 B Pisos, parquet, | Madera muy pesada, dura.
(Calycophyl | gr/cm3 @ molduras, tarugos, | Tiene buena resistencia al
lum | construccion naval, | ataque biolégico, no
spruceanum estructuras pesagas requiere preservacion,
(Benth) vigas,  carrocerias, | madera durable
torneria, mangos de
Hook f. ex | herramientas.
Schumann.)
Cumala 0.45 - Cajas, formaletas, | Medianamente pesada. Buen
(Virola gricms? !émipas y chapa para cpmpo_rtamiento al secado gl
calophylla interiores. aire libre. Presenta baja
(Spruce) durablll_dad natural y es
Warb.) susceptible al ataque
' biolégico, por lo que se
recomienda su preservacion
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Laminado/embalaje,
carpinteria de
muebles.

Madera liviana, susceptible
al ataque bioldgico.

Catahua 0.41 C
Hura gricm3

Crepitans L

Lupuna 0.28 -
Chorisia gricm3
integrifolia

ulbr.)

Laminado cajoneria,
aislamientos
aclsticos y térmicos
y embalaje ligero.

Susceptible a la pudricion,
pierde mas de 30% de su
masa al ser atacada por
hongos, termitas e insectos.

+ Respecto a las acciones de preparacion previa a la inundacion

El 80% (16) de los entrevistados sefialaron que no reciben informacion por parte de ninguna

entidad o gobierno local para estar preparados ante la llegada de una inundacién. Solo cuatro

entrevistados (tres en Belén y uno en Punchana) sefialaron haber recibido orientacion y uno

de ellos especifico que fue parte del INDECI. Por otro lado, en Punchana uno de los

entrevistados sefialé que recibi6 informacion por parte del SENAMHI.

Respecto a las acciones de preparacion los pobladores manifestaron lo siguiente:

- El 20% de los encuestados estuvieron involucrados en acciones

- el 100% de la poblacidn utiliza la madera para la llegada de las inundaciones y asi

poder reforzar sus viviendas y construir sus puentes peatonales.

- El 90% de las personas encuestadas indican que realizan trabajos de limpieza y

remocion de desmonte, utilizando machetes, rastrillos, palas, realizando “mingas

comunales” y quemando la basura previos a la inundacion.

Cabe sefialar que los pobladores no han considerado ir a vivir en otro lugar, porque no

tienen recursos econdmicos y consideran ademas que la localizaciéon del barrio les

permite estar cerca de servicios como colegios, posta médica y mercado.

+ Diagnostico sobre impacto y respuesta

Se indago entre la poblacidn respecto a la a las acciones que realiza la poblacion en caso de

una emergencia. Por un lado, el 95% de la poblacion encuestada indica que durante la

inundacion permanece junto con su familia en su vivienda, ya que no tienen recursos

econdmicos suficientes como para desplazarse a otros lugares; ademas, consideran que su

vivienda se encuentra acondicionada para este tipo de emergencias.
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El 100% de los encuestados sefialé que la inundacion les trajo un gasto adicional y al
respecto, el 85% de los encuestados manifestaron que los gastos han sido empleados
principalmente en reparaciones de la vivienda y construccion de puentes de acceso, ademas
de atencion en salud. Por otro lado, en Belén los gastos realizados por los pobladores en el
contexto de la emergencia han sido estimados entre S/500 a S/2000, con un promedio de
S/.930; en el distrito de Punchana han sefialado rangos de gasto entre S/150 a S/2000 con un
promedio de S/.815.

Respecto al desarrollo de enfermedades o afecciones asociadas a la inundacion el 100% de
los habitantes encuestados manifestaron que se han presentado diversas afecciones como
fiebre, vomitos, dolor de cabeza, dolor de cuerpo, gripe, resfrio, infeccidn estomacal, colicos,
tos, bronquios; incluso algunos han manifestado la presencia de enfermedades como la

malaria, el dengue e incluso tuberculosis.

Por otro lado, el 100% de la poblacidn encuestada, manifestd también la presencia de plagas,
entre ellos mosquitos o zancudos como la manta blanca, principal vector de enfermedades
como el dengue, malaria, fiebre amarilla, etc. Solo el 15% de los encuestados sefialo que
durante la etapa creciente se realizaron trabajos de fumigacion en su vivienda para prevenir

la proliferacion de vectores como el Aedes aegypti.

+ Diagnostico sobre rehabilitacion

De las 20 personas encuestadas, el 100% de la poblacion encuestada indica que a raiz de la
emergencia diversos servicios basicos fueron afectados como el agua, desagtie, electricidad
y la accesibilidad; sin embargo, para el distrito de Belén la afectacion fue principalmente en
aguay accesibilidad; mientras que para el distrito de Punchana el impacto en la accesibilidad

fue mayor, seguido de la afectacion al servicio del agua.

El 100% de los encuestados manifiesta que durante la época de inundacion se requiere la
adquisicion de palos, tablas, maderas y calaminas. Por otro lado, los pobladores de Belén han
identificado la necesidad de recibir asistencia en bienes de ayuda humanitaria como viveres,
medicinas, mosquiteros y fumigacion; ademas, en ambos distritos se sefiala la necesidad de

levantar la rasante de la via y realizar mejoramiento de las calles.
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CONCLUSIONES

El 20 de abril de 2012 el rio Amazonas alcanzd, en la estacion H-Enapu, la cota
méaxima histdrica de 118.97 m.s.n.m., sobrepasando en 1.97 metros su nivel de
desborde, siendo catalogada por el SENAMHI como una inundacién “Muy Fuerte”
para la ciudad de Iquitos.

En la Estacion H-Sedaloreto, que monitorea el rio Nanay, muestra que el afio
hidrolégico con maximo valor fue el afio 2011-2012, registrando un maximo nivel de
118.24 m.s.n.m; asimismo fue durante el afio hidrolégico 2014-2015 se registré un
nivel del rio de valor significativo, cuya cota fue de 117.97 m.s.n.m.

El 23% de la poblacién del departamento de Loreto resulté damnificada y el 14%
afectada, siendo la mayor emergencia registrada en la region.

De acuerdo al mapeo referencial de zonas inundadas en el afio 2012, utilizando
imagenes libre acceso (Landsat 7) de pre y post, se concluye que: 202.407 Ha. de
zonas inundadas de toda la ciudad de Iquitos (A nivel Macro); 59.949 Ha. de zonas
inundadas en el distrito de Belén y 54.368 Ha. de zonas inundadas en el distrito de
Punchana.

Las calles afectadas por la inundacion fluvial en el distrito de Belén son: calle Las
Flores, pasaje Belén, calle Jerusalén, calle 9 de abril, calle Amistad, calle Los Ficus,
calle Alemania, calle Isidoro Tello, calle Paraiso, calle Amazonas y calle Cosmar.
La calles afectadas por la inundacion fluvial en el distrito de Punchana son: calle San
Valentin, calle 14 de febrero, calle Alberto Fujimori, calle Francisco Carrasco, calle
Las Almendras, calle Piura, pasaje José Olaya, pasaje 03 de junio, pasaje
Conquistadores, pasaje Rosa Merino, pasaje Las Delicias y calle 21 de setiembre.
La tasa mas alta de casos de dengue se registrd en el afio 2011 con un total de 6,646
personas infectadas, registrandose 9 defunciones, un afio antes de la gran inundacion
en Loreto (2012).

Se evidencia una alta tasa de casos de leptospirosis entre los afios 2012 al 2014, que
podrian haberse presentado a consecuencia de la gran inundacion en Loreto durante
el afio 2012, en el cual se registrd con un total de 725 personas infectadas, con 7
defunciones

En el caso de la malaria, se observa una curva de crecimiento luego de la gran
inundacion que fue en el afio 2012 y muestra su pico mas alto en el afio 2014, donde

se registraron un total 4207 personas con malaria.
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Segun la estadistica de casos registrados de dengue se observa que entre el periodo
del 2009 al 2019 la tasa mas alta de casos se registro entre los afios 2011-2014, siendo
el afio 2011 donde se registré un mayor nimero de casos, 6,646 con 9 defunciones.
Se observa que el impacto de la gran inundacién del 2012 respecto al incremento de
casos de leptospirosis fue casi inmediato, ya que durante el periodo de analisis del
periodo 2009 al 2019 la tasa mas alta de casos se registro en el afio 2012, persistiendo
hasta el 2014.

Durante el andlisis de los casos de malaria registrados entre los afios 2009 al 2019 se
observa una curva de crecimiento de incremento de casos que inicia el afio 2012 y
registra su mayor incremento en el afio 2014, dos afios después de la gran inundacion
en Loreto, donde se registraron 4,207 personas con malaria.

Queda en evidencia que tras el desarrollo de una gran inundacion se registrd un
incremento inmediato de casos de leptospirosis y un incremento progresivo de casos
de malaria y dengue que persistié incluso dos afios después de la inundacion.

Respecto al tipo de madera utilizada en construccion, tanto en el distrito de Belén y
Punchana, los pobladores coinciden en que utilizan las maderas como la Cumala,
Capirona, Lupuna y Catahua, que son maderas baratas en la zona.

El 80% (16) de los entrevistados sefialaron que no reciben informacion por parte de
ninguna entidad o gobierno local para estar preparados ante la llegada de una
inundacion.

Solo el 20% de los encuestados estuvieron involucrados en acciones asociadas a la
Gestion Reactiva.

El 90% de las personas encuestadas indican que realizan trabajos de limpieza y
remocion de desmonte, utilizando machetes, rastrillos, palas, realizando “mingas
comunales” y quemando la basura previos a la inundacion
El 95% de la poblacion encuestada indica que durante la inundacion permanece junto
con su familia en su vivienda, ya que no tienen recursos econdmicos suficientes como
para desplazarse a otros lugares.

El 85% de los encuestados manifestaron que los gastos producto de las inundaciones
fluviales, han sido empleados principalmente en reparaciones de la vivienda y
construccion de puentes de acceso.

El 100% de los habitantes encuestados manifestaron que se han presentado diversas

afecciones como fiebre, vomitos, dolor de cabeza, dolor de cuerpo, gripe, resfrio,
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infeccion estomacal, colicos, tos, bronquios; incluso algunos han manifestado la
presencia de enfermedades como la malaria, el dengue e incluso tuberculosis.

Solo el 15% de los encuestados sefialo que durante la etapa creciente se realizaron
trabajos de fumigacion en su vivienda para prevenir la proliferacion de vectores como

el Aedes aegypti.

RECOMENDACIONES

Sugerir mayor coordinacion con el Ministerio de Salud para reforzar las acciones de
prevencion y control del dengue en coordinacidn con las Direcciones Regionales de
Salud; para el cual, se ha considerado fundamental el trabajo articulado con los
gobiernos regionales, gobiernos locales.

Implementar ésta metodologia de investigacién en otras localidades y/o gobiernos
regionales que son afectados por inundaciones y estdn asociados al impacto en la
salud, tal es el caso de Piura y Tumbes, donde en los meses mas lluviosos (enero-
abril) existe mayores casos de dengue que afecta a la salud de la poblacion.
Mantener informado a los pobladores con los avisos meteoroldgicos del SENAMHI,
en casos de lluvias extremas.

Identificacion de viviendas en alto riesgo por inundacion.

Elevacion de rasantes

Identificacidn de rutas de evacuacion y zonas seguras.

Limpiezas de causes y remocion de desmonte

Colocacion de sacos terreros, en donde corresponda.

Monitoreo permanente de la poblacion durante la etapa de inundacion.

Elaboracién de un plan de contingencia en casos de inundaciones.

Desarrollar un Sistema de Alerta Temprana.

Mejorar el disefio de las casas y el material de construccién

Determinacion de un botadero vecinal para los desechos urbanos.

Sensibilizacion de la poblacion en caso de inundaciones (manejo de residuos sélidos)
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ANEXOS

POVESTIGACION PARA LA GEITION REACTIVA

Vista panoramica de las viviendas (maderay techo de
calamina) con altillo para un segundo piso, en caso de una
inundacion.

Fuente: Propia
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Vista panoramica de las viviendas en Punchanay alado
desaguie en el cual desemboca todos los desechos de
Essalud y de la poblacién cercana.

Morador de la zona realizando actividades de limpieza y
desmonte de maleza después de lainundacion

Fuente: Propia

POVESTIGACION PARA LA GEITION REACTIVA
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Algunas vistas panoradmicas de las zonas inundables de Iquitos,
tomadas por el Dron

POVESTIGACION PARA LA GEITION REACTIVA

Fuente: Direccion zonal 8-SENAMHI
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POVESTIGACION PARA LA GEITION REACTIVA

Viviendas de material rastico en el distrito de Belén, en época de
creciente

Fuente: Internet

Descarga de madera transportada en botes rasticos (peque-peque)

Fuente: Internet
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POVESTIGACION PARA LA GEITION REACTIVA

Puentes artesanales en el distrito de Belén, construidos para el
desplazamiento de los pobladores, durante la etapa de creciente.

Fuente: Internet
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INVESTIGAGION PARA LA GEITIEN REACTIVA

Contaminacion de residuos sdlidos, a causa de las inundaciones.
Contribuyen ala aparicién de plagas y/o enfermedades

Fuente: Internet

Reunion de INDECI con algunos pobladores afectados de la
zona

Fuente: Propia
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Fuente: Propia

Reunién INDECI con la Universidad Cientifica del Peru-UCP y El
Servicio Nacional de Meteorologia e Hidrologia del Pert-SENAMHI

Fuente: Propia
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Reunion INDECI y Direccion de Hidrografiay Navegacion —DHN

Fuente: Propia

Reunién INDECI y El Instituto de Investigaciones de la Amazonia
Peruana-11AP

Fuente: Propia

INVESTIGAGION PARA LA GEITIEN REACTIVA

63



“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Afo de la Universalizacion de la Salud”

POVESTIGACION PARA LA GEITION REACTIVA

Vista Panorama del Rio Amazonas

Fuente: Internet

Vista Panorama del Rio ltaya

Fuente: Internet
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Formato de encuesta aplicada en los distritos de Belén y
Punchana-Regién Loreto

#CEDIG

L
ErY N
FICHA DE LEVANTAMIENTO DE INFORMACION DE CAMPO
R R - ! 17.- iDe qué manera Ud. se prapars pars Ia llagada de las inundaciones?
“Asistencia técnica par temas de investigacidn aplicada en gestidn reactiva,
desarrallado en Iz ciudad de Iquites, departamento de Loreta”™
Fecha: Martes 21 de junio de 2019
I PREGUNTAS GENERALES 18- ¢Realizg Ud. trabsja de limpieza de causes y remocion de desmonte? ¢De qué
2

1.- Distrito 2 identificar en |2 etapz de campe: (Marcar con unz X) mansrs
Distrita de Belén...
Distrita de Punchana..
2 -Direccién:

-é il an?
3.~ Manzans catastral: - Lot s151. Hs :ons.ﬂera:zwvur en otra lugar que na ha sido afectado por Iz inundacién?

5.- Coordenzdas:., 6.-Altitud:

Por qué?.

7.- Nombre de |a persana de contacto:

2.- Teléfono de Iz referencia:

Ill. PREGUNTAS SOBRE LA RESPUESTA

3 - Tipo de material de techo-

20.- :Permanece Ud. y su familia en su viviends n cazo de inundacion?
10.- Tipo de materizl de pared:...._...

11.- ¢ Cuenta con servicios bsicas de agua y desagis? §i

12.- ¢Qué tipo de maders utiliza para la construccién del altillo de su casay Por qué?

S No.____
13 - i Desde que afio Ud. esta viviendo en ésta localidzd?#

iPor qué?

14.- ;A cudntos metros de zltura llegd la méxima inundacién del 2012 en su vivienda?

21.- iEstime cudnto de gasto econdmice le trajo |z inundacién del 20127

Il. PREGUNTAS SOBRE PREPARACION

22.- GEn qué rubro e reslizé mayor gasto [Salud, reparaciones de viviendss,
15.- Antes de una inundacién, crecibe Ud. informacién de Izs autoridades sobre el zlimentacion, otros)?
incremento de nivel del ria?

p3.- :Qué tipo de enfermedades han presentado debida a 2 inundacién?

16.- ¢Alguna vez Ud. participd de una organizacién vecinzl para formar brigadas de
atencidn en caso de inundacionas?

: #CEPIG

24- ¢0ut tipe de plages [ins=ctos yjo mesquitos] s= ha pressrtads en =u viviends
debido 2 fa inundaddn?

Il PREGUNTAS SOERE REHAEILITACION

15.- ¢Oué Upo e serdicios fueron mds afectades (elecuicdad, agua, desagle,
eccesibilided, otros?

26.- Durante bz etapa de crecients (reslizaron trabajo ds fumigasidn en o vivienda?

27.- £0ué matariales son los que més necesita cama 2poya pars su viviends =n fpaca
dainundacidn?

Otras comentzriog:
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