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Informacion adicional

* C(Caso: lactante 9 meses, sexo femenino.
, .. |Baydvar-San Juan + Antecedente: Contacto con venezolanos en iglesia evangélica.
Sindrome febril . . .. . ., ,
ST de Lurigancho- | 12-agost 1 15-agost Pendiente |® Cuadro clinico: fiebre, tos, erupcion maculo paular en cara, térax y abdomen.
Lima + Acciones: busqueda activa de casos, censo de contactos y bloqueo vacunal.
¢ Evento en seguimiento.
, Muestras de |¢ Casos: 36 (35 alumnosy 01 profesora), IE San Pablo de la Luz
Sindrome . . o
- San Juan Bautista- alimentosy |¢ Edad: 19-16 afios
dermatoldgico 13-agost 36 15 agost .. . .
(Rash) Maynas-Loreto raspadode |® Cuadro clinico: Pruritoy rash en brazos y piernas.
piel + Evento en investigacion.
* C(Caso: Lactante de 2 meses, sexo masculino
, . ¢ Cuadro clinico: tos, dificultad respiratoria, vomitos.
Sindrome Sayan-Huaura- Pendiente . . . .
. . 07-agost 1 15 agost * Caso referida a Hospital de Huacho (recibe tratamiento)
Coqueluchoide Lima resultado . , . . .
+ Acciones: busqueda activa de casos, bloqueo inmunolégico, toma de muestra
¢ Evento en seguimiento.
* Casos: 44 (36 referidos a hospitales y clinicas particulares).
+ Defunciones: 1 (64 afios), sexo femenino.
. Antecedente haber consumido alimentos en el almuerzo durante una celebracién
ol [on e e Pendiente: religiosa
ETA del Perd-Santa- | 11-agost |44 (11)| 13 agost - glosa. . : . - .
Ancash cropocultivo [¢ Cuadro clinico: dolor abdominal intenso tipo cdlico, diarrea con rasgos
sanguinolentos, nauseas, vémitos y decaimiento.
+ Todos los casos, recibieron tratamiento e hidratacidon. Actualmente, 04 de ellos,
atendidos en el Hospital La Caleta fueron dados de alta.
Caso: Neonato 15 dias, sexo masculino
. ¢ Cuadro clinico: Tos no productiva, rinorrea abundante, fiebre e ictericia
, Lonya Grande- Pendiente .
Sl Utcubamba 06-agost 1 10 agost resultado RN
Coqueluchoide Amazonas & g * Caso referida a Hospital Virgen de Fatima Chachapoyas (recibe tratamiento)
+ Acciones: busqueda activa de casos, bloqueo inmunolégico, toma de muestra
+ Evento en seguimiento.
* (Caso: Lactante 9 meses, sexo femenino
¢ Cuadro clinico: rinorrea, tos, fiebre y posteriormente erupcién maculo papular
Sindrome febril | Huacho-Huaura- Pendiente en cara, térax y extremidades.
. . 04-agost 1 10 agost . . .
eruptivo Lima resultado Acciones: busqueda activa de casos, censo de contactos y bloqueo vacunal.

*

09-agost: Toma de muestra.
Evento en seguimiento
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Notificado
Fechade N° . Pruebas de .2 . .
Eventos . .. SiEpi- . Informacidn adicional
inicio  Casos laboratorio
Brotes
Casos: 111
Intoxicacion Avacucho or ::\(;?Js(:t))(r.'ado Fallecidos: 9 casos (M: 04, H: 05)
por y & . + Signos y sintomas: vomitos (69.7%), cefalea (69.7%), dolor abdominal
Paucar del Sara Sara | 06-agost 111 | 06 Agosto | (+) en alimentos , .
organofosfor , (51.5%), nauseas (48.5%), mareo (21.2%), diarrea (15.2%), malestar general
San José de Ushua (asado de carne)
ado . (15.2%), calambres (12.1%).
y pacientes I
Evento en seguimiento
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Descripcion del caso:
e actante de 9 meses de edad.

*(09-agost: fiebre 39.5°C, tos escasa. Acude a medico
particular siendo dx de faringitis aguda.

e12-agost: erupcion dérmica que inicio en cabeza y
se extiende a tdorax, abdomen.

e13-agost: Acude a EESS I-3 Baydévar donde es
diagnosticada como “sarampion sin
complicaciones”.

* Ant. personales: Madre de 20 afios. Nacida de parto
distocico. Vacunas completas para la edad.
“Herpangina” a los 7 meses. Crianza de 1 perro
hasta hace 3 semanas.

*Ant. epidemioldgicos: Madre lleva a menor a
congregacion de testigos de Jehova (culto religioso),
2 veces/semana por 2 horas cada vez; donde
también asisten creyentes de nacionalidad
venezolana con sus nifos.

Otros datos de importancia

Caso de sindrome febril eruptivo en la localidad de Bayoyar. San Juan de

Lurigancho Lima. SE 33 - 2018

QgselCarlos Mariategurtand Casablanca

3
L
A

i N 0
SantJuanide;Eurigancho!

Acciones realizadas:

Aislamiento del paciente en
seguimiento por el nivel local.
Obtencién y transporte de muestra al INS.
Notificacion de caso a CDC-MINSA.

Bloqueo vacunal y cerco epidemioldgico.
Investigacion del caso por parte de CDC y DIRIS
Lima Centro.

domicilio vy

 15-agost: menor de 3 aios “contacto” de lactante, inicio fiebre elevada.

e 13-agost: tia de la lactante presentd erupcion generalizada el que atribuye a la ingesta de un alimento; sin

sintomatologia asociada

Fuente: Informes inicial de caso. Entrevista a la médico de EESS. Visita domiciliaria
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Descripcion del evento: Actividades:

e Coordinacion con autoridades del colegio para la

e En SE 33, la DIRESA Loreto notificd un brote de investigacién de factores de riesgo

sindrome dermatoldgico en la Institucion
Educativa San Pablo de la Luz N° 601515, e Coordinacion con la IPRESS I-2 Progreso para el
distrito San Juan Bautista. seguimiento e investigacion de casos.

e 13-agost: 3 casos (01 profesora y 02 alumnos de e Continuar con las actividades de investigacion del
primaria). Presentaron erupcidon cutdnea en brote.
brazos, piernasy prurito intenso.

e 16-agost: 32 alumnos con la misma
sintomatologia.

e Alumnos son atendidos por SAMU en el colegio.
Dx. Dermatitis por contacto etiologia a
determinar, d/c acaros

e Obtencion de muestra para descarte de acaros.

* Actualmente, no se han presentado
complicaciones.

Informacion adicional:
* De acuerdo a la investigacion preliminar se sospecha que el agente podria tratarse del polvo de cemento
impregnados en la mobiliaria y pared del colegio o relacionado a acaros.

* No hay antecedentes de fumigacion previa en el colegio o viviendas de alumnos.
* Se suspendieron las clases hasta el 20-agost.

e Poblacion de la IE: aprox. 300 alumnos entre primaria y secundaria. J

Fuente: Informe Inicial de brote — DIRESA Loreto.
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Descripcion del evento:

e12-agost (05:00), 22 pacientes con cuadro clinico
compatible con gastroenterocolitis acuden al PS Colcap.

eCasos: 44 afectados (60 personas expuestas), TA: 65%.
Adicionalmente, una defunciéon (mujer de 64 anos)

* Referidos: Hospital Eleazar Guzman Barrdn (29), Hospital
La Caleta (05), clinicas particulares (02). y el restante que
no acudid a EESS porque el cuadro se autolimito; mientras
gue otros se automedicaron y una defuncion.

e Actualmente, 3 pacientes permanecen hospitalizados en el
HEGB (2 en observaciéon y uno en Shock Trauma).

* Antecedente: Los pacientes habian consumido alimentos
en un almuerzo organizado por celebracion religiosa el
11/08/18, a las 13:00 horas aproximadamente. Los
alimentos consumidos fueron: pato guisado, menestra
verde (alverja) partida, arroz y chicha morada.

Acciones:

Pacientes

Brote de ETA en la localidad de Colcap, distrito de Caceres del Peru,

provincia de Santa , Ancash. SE 33 - 2018

Brote de ETA, Colcap. Curva epidémica (n=39)

3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14
Horas

Equipo de investigacion CDC

e 12-agost, la DIRESA Ancash en coordinacion con la Red de Salud Pacifico Sur y Salud Ambiental del PS Colcap, realizé
la toma de muestras de los alimentos implicados, aun pendientes de resultado.

e 12y 13-agost, se realizé la toma de muestra de 11 coprocultivos en el HEGB.

e 13-agost, la DIRESA realizé la notificacidon del evento al CDC, mediante el aplicativo Siepi-brotes.

e 13 al 15-agost, el CDC desplazd un equipo de profesionales, para apoyar en las investigaciones del evento.

Fuente: Informe inicial Red de Salud Pacifico Sur y equipo de investigacién CDC
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Actividades realizadas por equipo de investigacion

CDC:

*15-agost, equipo del CDC y la Red Pacifico Sur
aplica encuestas epidemioldgicas y entrevistas a
pacientes que ya estan de alta, personal que
prepard los alimentos, personal de salud del PS
Colcap.

*15-agost, reunioén con el equipo de la Red de Salud
Pacifico Sur y del PS Colcap, a fin de fortalecer el
manejo de brotes similares, llenado correcto de
fichas, toma de muestras y notificacion del
evento.

Resultados preliminares obtenidos:

*Se elaboraron 55 encuestas epidemioldgicas, de
los cuales 39 corresponden a enfermos y 16 que
no enfermaron.

e Los signos y sintomas mas frecuentes fueron
dolor abdominal y diarrea.

Los primeros casos presentaron sintomatologia en
las primeras 3 horas posteriores al consumo del
almuerzo, con un pico maximo a las 6 horas.

Fuente: equipo de investigacion CDC

Brote de ETA en la localidad de Colcap, distrito de Caceres del Peru,

provincia de santa , Ancash. SE 33 - 2018

Signos y sintomas, brote de ETA Colpac. Agosto 2018 (n=39)

SINTOMAS Sl NO

DIARREA 100.0% 0.0%
DOLOR ABDOMINAL  100.0% 0.0%
NAUSEAS 66.7% 33.3%
VOMITOS 61.5% 38.5%
CEFALEA 48.7% 51.3%
FIEBRE 43.6% 56.4%

Odds ratio segun alimentos consumidos

Tipo de Consumié alimento No consumié alimento

! OR (IC 95%)
alimento Enfermo Total TA(%) Enfermo Total TA(%)
Guiso de Pato 29 50 58.00 i | 5 20.00 8.70(0.97-77.91)
Menestras 29 49 59.18 1 6 16.67 7.25(0.79-66.83)
Arroz 29 50 58.00 1 5 20.00 8.70(0.97-77.91)
Chicha 19 28 67.86 10 27 37.04 3.59(1.18-10.92)
Analisis :

*Se trata de un brote de enfermedad transmitida por
alimentos (ETA), desde una fuente comun durante el
almuerzo de una actividad religiosa.

*Segun el analisis estadistico realizado se evidencia que
la chicha morada, corresponde al alimento implicado
en la intoxicacion con un OR de 3.59 y un intervalo de
confianza al 95% (IC) de 1.18 a 10.92.

*El agente etioldgico que causo el brote se encuentran
en investigacion.
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Eventos sanitarios de importancia internacional, SE 33-2018
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T \ ! 1
Encefalomielitis Equina Cdlera en Haiti Difteria en Venezuela :}g Legionelosis en Espaiia MERS-CoV en Emiratos
dE|EStG—GNEEUU_ Casos: 2843 casos y 34 Casos: 111 confirmados (2018) y § (Barcelona) B Arabes Unidos
(Condado de Volusia) { defunciones. 44 defunciones '6 Casos: 5 casos (4 Casos: 2229 casos y 791
Cas?s: 1 caso humano ! Inicio: 2014 Inicio: 2016 hospitalizados). T EES.
confirmado. IS P Inicio: 28 Jul-2018. ) Inicio: Set-2012
Inicio: Jul-2018. =T, v )
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Influenza AH1N2 en v A e Malaria en la India
EEUU ¢ Sarampi6n en Venezuela Casos: 244 casos.
Casos: 4 casos (< 18 afios) | Casos: 2569 confirmados Inicio: Ene-2018.
Inicio: Jul-2018. Inicio: SE 26-2017 o -
o i U)\ g
- n 7 ¢ J
Antrax en Panama Y 47 ".f
Casos: 6 casos nuevos 7 &3
) ~
(61 en total). \‘m ‘[s‘;‘!’- g

Inicio: Ene-2018

kv ¢
Sarampién en Colombia d , — ) ‘»1 p
Casos: 40 confirmados (23 A /- A P, &a&:
importados de Venezuela, 16 — )“",)~lﬂ "‘“\, L& =
g . e u o -
re!af:lonados a laimportacion) o (‘,‘ < ‘ sl 'Q"a' Colera en Nigeria
Inicio: SE 11-2018 ‘ ‘?Cx — ovy Casos: 13 defunciones.
Inicio: Agost-2018.
Sarampidn en Brasil

9

Difteria en Colombia
Casos: 7 casos (2 defunciones)
Inicio: Mar-2018

)‘s Casos: 1237 confirmados
> Inicio: feb-2018
o o

Sarampidn en Ecuador
Casos: 17 confirmados (9
importados 8 relacionados a
importacion).

Inicio: Mar-2018

Sarampidn en Argentina
Casos: 3 confirmados
(investigacién fuente de infeccidn).
Inicio: Jul-2018.

Fuente: ProMED-mail: https://www.promedmail.org/es

Reporte epidemioldgico de Cérdoba: http://www.reporteepidemiologico.com
Secretaria de salud Publica de Brasil: http://www.saude.pa.gov.br
OMS: http://www.who.int/csr/don/en/

Ebola en Republica Democratica del

Congo (Kivu del Norte e Ituri ) Poliovirus 2 derivado de
Casos: 44 casos, incluidas 36 vacuna en Nigeria (Sokoto)
defunciones. Casos: 02 casos.

Inicio: May-2018. Inicio: Ene-2018.
Leyenda:

C— Nuevo (esta semana)
En Seguimiento
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Gracias por su atencion!

Centro Nacional de Enlace para el RSI
cne@dge.gob.pe

Puede descargar la presentacion de la pagina web del Centro nacional de Epidemiologia, Prevenciéon y f )
Control de Enfermedades a través de www.dge.gob.pe EL Pery PRIMERQJ




