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Problemática 

● La costa norte y centro del Perú en los 

últimos años ha registrado más días 

calurosos.  

● Presuntamente, personas han muerto 

debido a las olas de calor (El 

Comercio., 2016). 

● En países en desarrollo, las olas de 

calor tienen peores efectos en la salud 

(WMO &  WHO, 2015).  

Figura 1. Presunta muerte de 8 personas en Piura debido a 
una ola de calor.  El Comercio, 2016. 



Objetivos específicos 
 

● Determinar la definición de ola de calor (OC) más adecuada según el riesgo 
relativo de mortalidad desde 2003 hasta 2017.   

● Cuales son las características de las olas de calor con influencia en la salud 
en Piura y Lima. 

● Identificar los principales configuración sinópticas durante las olas de calor 
con influencia en la salud durante un periodo climático (1981-2017), usando 
la técnica Self Organizing Map (SOM). 

 

Objetivo general 
Analizar la caracterización de las olas de calor en la salud humana en Piura y 

Lima desde el 2003 al 2017. 



Datos 

● Datos diarios de mortalidad por 
distritos desde el 2003 al 2017 
en Piura y Lima (MINSA, 2021). 

● Datos diarios de temperatura, 
humedad relativa y vientos 
desde el 1981 al 2017 
(SENAMHI, 2021). 

● Datos diarios ERA5 reanalisis 
de la temperatura, vientos y 
velocidad vertical a niveles 
medio de la tropósfera 
(Hersbach et al., 2020). 

Figura 2. Mapa climático de Piura y Lima. Senamhi, 2022. 



Métodos: esquema general 

Cálculo de las OC usando 
30 definiciones 

observaciones de las 
estaciones (Temp, RH, winds) 

Criterios (Perkins and Alexander, 
2013) 

● Métrica (temperatura o 
índices térmicos) 

● Umbrales (percentil) 
● Duración mínima (dias) 

Generar patrones sinópticos 
durante las ola de calor 

Anomalía de temperatura 
estandarizada  

Determinar la influencia 
en salud 

Datos de mortalidad general 

Riesgo relativo (RR) de la 
mortalidad (Nori Sarma et al., 
2019) 
● RR >1 significa una influencia 

de la OC en la salud 

Técnica SOM (Hewitson and 
Crane, 2002)   
● 6 patrones generados.  
● Compuestos de variables 

meteorológicas. 

 

Entrada 

Entrada 



Resultados para Piura 
 

Figura 3. Riesgo relativo de mortalidad en 
Piura con un día de desfase en muertes. 
Circulo negro presenta un resultado 
estadisticamente significativo.  

P95_2D_TMAX: OC que 
presenta un incremento en 
el riesgo de mortalidad.  
 
● Temperatura máxima 

del aire. 
● Percentil 95. 
● 2 días como mínimo. 

 



Resultados para Piura 
 

P95_3D_TMAX: OC que 
presenta un incremento en 
el riesgo de mortalidad.  
 
● Temperatura máxima 

del aire. 
● Percentil 95. 
● 3 días como mínimo. 

 

Figura 4. Riesgo relativo de mortalidad en 
Sullana con un día de desfase en muertes. 
Circulo negro presenta un resultado 
estadisticamente significativo.  



Resultados para Piura 
 

Figura 5. Riesgo relativo de mortalidad con un desfase desde 1 a 20 días 
en Piura.  

El efecto de una ola de calor 
podría ser letal hasta 2 días 
después en la ciudad de Piura 
y 1 día después en la ciudad de 
Sullana. 



Resultados para Lima 
 

Figura 6. Riesgo relativo de mortalidad con un desfase desde 1 a 20 días 
en Lima este.  

El efecto de una ola de calor 
podría ser letal hasta 1 día 
después en los distritos de Ate 
y Santa Anita. 



Sistematización de las olas de calor 
 

Figura 7. Duración y número de eventos promedio de las olas de calor por mes. 



Sistematización de las olas de calor 
 



Resultados patrones sinópticos 
 

Figure 8. Patrones de anomalía 
de temperatura estandarizada 
en días con OC. 

● Los nodos 3, 4 y 5 
representan el 67% 
de los días de HW 
de 1981 a 2017.  

● El cuarto nodo fue 
el patrón más 
frecuente seguido 
del tercer nodo. 
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Resultados patrones sinópticos 
 
 

Figure 9. Nodo asignado a  las olas de calor en la costa norte del Perú. 

● Los días con HW 
han ido 
aumentando.  

● El tercer nodo 
ocurrió en el 
verano de 1998 y 
2016 (evento 
Niño).  

● Los nodos más 
recurrentes 
durante el verano 
fueron el cuarto y 
quinto. 

 



Resultados patrones sinópticos 
 
 

Figure 10. Evolución de las anomalías de humedad específica y velocidad vertical antes, durante y después de las OC. 
PROM EVENT significa el promedio durante la OC. 

Condiciones de sequedad y subsidencia estuvieron presentes en los 
nodos 3 y 5, mientras que el nodo 4 exhibe el comportamiento opuesto. 
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Resultados patrones sinópticos 
 

● The strongest 
positive 
correlation 
was founded 
between 
PM2.5 and 
PM10, R=0.88.  
 

 

Patrón más 
frecuente 

Segundo patrón más frecuente 

Figure 11. Vista sinóptica de la anomalía máxima de la temperatura del aire durante las OC. Unidad en 
grados Celsius. 

Calentamiento localizado en la costa 
norte del Perú. 

Calentamiento en toda la región. 
 



Conclusiones 

1. Las olas de calor pueden aumentar el riesgo de mortalidad en la 
costa norte  y centro del Perú, y su efecto puede durar hasta dos días 
después de finalizado el evento.  

2. Las OC tuvieron un promedio de 3 días y en la última década su 
frecuencia ha ido aumentando.  

3. Dos patrones predominantes estuvieron asociados a las OC para la 
costa norte. El más frecuente estuvo vinculado al calentamiento 
local, hundimientos en niveles medios y condiciones secas. Mientras 
tanto, el segundo patrón más predominante estuvo relacionado con 
el calentamiento regional, las condiciones húmedas y fuertes eventos 
de El Niño. 
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