Ministerio de Salud

¥ Brotes y emergencias, Pert SE 41-2018

Fechade N° NOt.Iflc?do Pruebas de

Eventos . .. SiEpi- . Informacion adicional
inicio  Casos Brotes laboratorio

E Casos: 65 personas de 14 localidades del distrito de Huayllati
E Cuadro clinico: dolor abdominal tipo célico, diarrea y fiebre
sd. diarréico Huayllati _ E Antecedent_e: consumo de alimentos el dia 07 oct, cuando acudieron al distrito
agudo Grgu 09-oct 65 10-oct Pendiente . de Huayllati. .
Apurimac E Hasta el 11 oct: 30 personas en observacién en el CS Progreso y 9 en CS
Vilcabamba.
E Eninvestigacion.
E Casos: 13 nifios de las IE de Quisuarcancha (8) y Queropalca (4) del nivel inicial
Queropalca y primaria.
Sd. febril ictérico Lauricocha 2-oct 13 9-oct No E Cuadro clinico: fiebre, dolor abdominal, ictericia y malestar general.
Huénuco E Casos recibieron atencién ambulatoria.
E Evento en investigacion
E Caso: 29 afios, sexo masculino.
E Cuadro clinico: desorientado, vomitos, cefalea intensa e hidrocefalia por secuela
neuroldgica.
E Antecedentes:
sd. neurolégico Bar_ranca 10-0ct 01 11-oct Pendiente - Jun: intervencién gx. por craneotomia descompresiva por derrame
Lima cerebro vascular.
E Muestra de LCR con resultado de Diplococos Gram (-)
E Internado en Hospital Regional de Huacho con diagnostico médico d/c
meningitis bacteriana.
E Evento en seguimiento.
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I. Descripcion del evento:

A El 07/10/18, a las 21:00 horas acuden al PS
Pampahuite, 2 personas con dolor abdominal.

A Entre el 07 y 10/10/18, acuden un total 65 personas,
procedentes de 14 localidades del distrito de
Huayllati, con sintomas principales de dolor
abdominal tipo colico, diarrea y fiebre, los pacientes
fueron atendidos en: el PS Pampahuite, PS
Corichichina, PS  Huayllati, CS Progreso y CS
Vilcabamba.

A Los pacientes tienen el antecedente de haber
consumido alimentos el dia 07/10/18, cuando
acudieron al distrito de Huayllati a sufragar. Los
alimentos fueron ofrecidos por los diferentes
candidatos.

A Los alimentos fueron consumidos entre 9:00 y
12:00 horas. Consumieron: caldo de res, caldo de
pollo, estofado de pollo, arroz turco y chicha de
maiz.

A Hasta el 11/10/18 permanecian 30 personas en
observacion en el CS Progreso y 9 en CS Vilcabamba.
Todos estables, el resto fue dado de alta sin
complicaciones.

Fuente: Informe inicial DIRESA Apurimac

Apurimac, SE 41-2018
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Il. Actividades:

A Notificacion e investigacion del evento.

A Manejo y seguimiento de los casos.

A Busqueda activa de casos en la comunidad.

A Toma de muestra a los pacientes (03).

A Personal de la DIRESA Apurimac, se desplazo a la zona para
el apoyo al nivel local (Red Grau) en la investigacion del
evento y llenado de ficha clinicoepidemiologicas.

A La DIRESA y la Red de Salud Grau vienen realizando las
actividades en coordinacion con las autoridades locales,
personal de los EESS, policia nacional e NDECI (apoyo
logistico, trasporte de afectados, dotacion de insumos y

medicamentos, entre otros). 'EL Peay P
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Descripcion del evento:

£02-oct, Atencion medica de 2 nifios (IE
Quisuarcancha) por presentar desde hace 3 dias
dolor abdominal, fiebre e ictericia.

£03-oct, Se realiz0 seguimiento en las IE del nivel
primario e inicial de Quisuarcancha y nivel primario
de Queropalca y se identificaron 11 casos con la
misma sintomatologia.

Datos importantes:

A En las IE los padres de familia se encargan de la
preparacion de los alimentos brindados por
Qaliwarma.

A Se identificaron probables factores para la
presentacion de Los casos:

A Inadecuados habitos de higiene de los
manipuladores de alimentos.

Fuente: Informe inicial DIRESA Huanuco

Sd. Febril ictérico en Queropalca — Region Huanuco . SE 41 - 2018
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Actividades
A Notificacion e investigacion de los casos.
A Entrevista a los casos.

A Inspeccion de los lugares probables de la fuente
de contaminacion.

A Educacion sanitaria sobre medidas preventivas
(lavado de manos, consumo de agua segura
manipulacion de alimentos).

A Coordinacion con la municipalidad de
Queropalca y agentes comunitarios para la
difusién de medidas preventivas.
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Casos confirmados de Sarampion en el Peru, SE 01 - 41
(Hasta el 11 de octubre)

Se han identificado 36 casos de sarampion: 21 por PCR
en tiempo real y 15 tienen resultados positivos por
serologia.

Rango etario entre 4 meses y 51 anos (mediana =1.3
anos). De ellos, 23 son de sexo masculino. La fecha de
inicio de exantema fue entre el 24 de febrero y el 25 de

Resumen septiembre.

Los casos tienen como lugar probable de infeccion:
Callao (16), Lima (07), Puno (02), La Libertad (03), Cusco
(02), Ica (01), Amazonas (01) y Piura (01); ademas 03
fueron importados.

*Datos sujetos a modificacion de acuerdo a la reclasificacion. ’7 .
Fuente: Sistema Nacional de Vigilancia epidemiolégica NotiSP EL PERU PRIMERﬂ



Centro Nacional de Epidemiologla,
Pravancidn y Control da Enfarmedades

U | Ministerio de Salud

Casos notificados de Sarampion - Rubeola en el Peru, SE 01 - 41
(Hasta el 11 de octubre)
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*Datos sujetos a modificacion de acuerdo a la reclasificacion. ”
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Casos notificados de Sarampion - Rubeola por DIRESA en el Peru, SE 01 - 41
(Hasta el 11 de octubre)
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*Datos sujetos a modificacion de acuerdo a la reclasificacion.
Fuente: Sistema Nacional de Vigilancia epidemiolégica NotiSP EL PERl.’l PRIMERﬂ
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Clasificacion de casos confirmados de Sarampion en el Peru, SE 01 - 41
(Hasta el 11 de octubre)
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*La clasificacién es dindmica de acuerdo a la genotipificacion.
Fuente: Centro Nacional de Epidemiolégica, Prevencion y Control de Enfermedades - MINSA
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Centro Nacional de Epidemiologla,

Pravanclén y Control de Enfarmedadas

Casos confirmados de Sarampion por sexo y grupo de edad en el Peru,
SE 01 — 41 (Hasta el 11 de octubre)
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*Datos sujetos a modificacion de acuerdo a la reclasificacion.
Fuente: Sistema Nacional de Vigilancia epidemiolégica NotiSP
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B St Alerta Epidemiologica
B dala Sk Salmonella entérica serovar Typhi
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Eras

10 de octubre de 2018

Arde lo oparncidn de indecciones por Somonelo serover Typhl hoplofips HS8 con
resisiencio exiendido o fiuonguinoionas v cefolosmoing de tercen generocidn en Afico
¥ Sureshe Addtico, ko Deponiznocion Fanamencora e o Salud F Oeganizocion Mundial de
ko S5olud POPSAOMS] recomendo o ks Eshodos Mieminos forolecer o vigiioncio v o
copocidod de diogndstico de loboratong con el objefivo de fovorecer la deteccikin
temprona de cosos de fiebre tfolden con eskfencio extendido, mopordonor el
tratomisnio odecuodo & Identiicor o fusnbe de nleccon.

Antecedentes

Lo fisore tiokdea, cousoda por Solmonela enfdéicn serovorsdad Typhl, 25 una endemmedod
sisiémica cupo cuodno cinico worio desde una inleccdn subclinkca o leve hsio un cusdno
grove con compicodones. Se estima que o toso de enfermedod para 5 Typhi en los
Ameencios s de |0 por 1000000 habitardes (2-32; IC de $5%) v 1o modalidod e 3,07 [0001-0,2; 1C
e P57 peor 100,000 haldonbes.

Lo graovedod de lo infeccidn por 5. Typhi depende de fociones coma virulencio de o cepa,
magnitud del incculo ingernido, lopso fronscumido hosio recibr folomiento odeouodo, edod ¥
ontecedanies de waounacikn Lo joea de lehaldod vada snfre |'R 0 4% &n pocienies gues
recibizron frodomisnio adecuodo ¥ puede clconeor hosdo 10%-20% &n los coos na makodos o
an aqusios en que el esousma de mahamienta no fue sl opropioda.

Los cuodics de enlemmedod ogudo o leve, iInciuso i subcinico, posden i seguidos por o
estado de porfodor en e cual @ hedssped poesde axoedor 5. Typhl por penodos e Hempo.
proiongados. B ser humano es el Unico resersono de 5 Typhi. Lo SeDre ioidea se roremibe
o ingesfitn de olmenics y de oguo confominado con heces U oing de endemmos o
porfodores por o que e resgo O raremiscin gumendo an poblocionss Snocoeso O agua
peofobde y odecuodo soreamiento boskco. Los nifics son s mis ofeciodos por fiebve Hoidea
¥ IO mayar incidenchs e obsenaa en &l gups de 5 o menoees des 15 afas.

Los fiuoroguinolonas consfitupen e frofomenic de elecclon en ko odubos. Lo ropeda
apanckn e resdstencio o esfe arfimicrobiono pusde comibér & rafomienio smphco, ol
coms lvesn documentodo durorde ks brobes e 5. Typhl hoplobpo HSE, donds o8 uhlino
celologpponinos de fesoena genenocion debido o o esislencky o fiuoroguinolonos con la
conseCusnie seleccion de cepos produchnas de B-lactomosos de sspecho extendido. B
cado vez mas complefo pobtn de resstencio defeciodo hoce indepersoble efecieor
pruebas de sersiblidod de jodos ks ablodos pom conocer e pairtn Iocal de seskienckn ¥
sadecchorar o frofomienio odecuado.

Forma dis oo peopassslin: Crpgonbecisn Fonomsiconn o lo Soled | Drgonbecion fundicl e kDol . Ao
Epidemicitgicor Joimorain saliscn ssovor Tyohil haplofipo HE. 10 de ociutes da X118, Weshingfon, (000, OFLORS. 308

Oeganaccn Formmsricons oe o Joi » gy oot groe f OFS /0PSSO0 B

Eventos sanitarios de importancia internacional, SE 41-2018

Ante la aparicion de infecciones por
Salmonella serovar Typhi haplotipo H58 con
resistencia extendida a fluoroquinolonas y
cefalosporinas de tercera generacion en
Africa y Sureste Asiatico, la Organizacion
Panamericana de la Salud / Organizacion
Mundial de la Salud (OPS/OMS) recomienda a
los Estados Miembros fortalecer la vigilancia
y la capacidad de diagnéstico de laboratorio
con el objetivo de favorecer la deteccion
temprana de casos de fiebre tifoidea con
resistencia  extendida, proporcionar el
tratamiento adecuado e identificar la fuente
de infeccion.
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oI 1
Sarampién en Venezuela Difteria en Venezuela Viruela del simio en Nigeria Virus del Nilo Occidental en Tunez ( Cdlera en Nigeria
Casos: 4272 confirmados, Casos: 1217 confirmados Casos: 115 casos confirmado |4 Casos: 11 casos, 8 sospechosos y 3 Casos: _ 3692 casos (68
incluidas 62 defunciones. (2018) y 168 defunciones (incluidas 7 defunciones) ;[ confirmados  (incluida  una | | defunciones)
Inicio: SE 26-2017 l"‘ Inicio: 2016 Inicio: Set-2017. 1 defuncién). Inicio: Jul-2018.
J N - e ' Inicio: Sept-2018. Ty ) 13“2‘2:!-
i (. O o 0o
Fiebre tifoidea XDR en
& N
/ Pakistan

A o+ _JI

! 1'; 5 Casos: 5056 casos (2889

il {:j a casos XDR).

Inicio: Ene-2017.

L

MERS-CoV en Emiratos
Arabes Unidos
Casos: 2254 casos y 800

defunciones.
Inicio: Set-2012.

Sarampi6n en Brasil
S Casos: 1237 confirmados,

incluidas 6 defunciones.
Inicio: feb-2018

Sarampién en Colombia
Casos: 60 confirmados (38
importados de Venezuela, 20
relacionados a la importacion y
2 de fuente desconocida)
Inicio: SE 11-2018

Chikungunya en Sudan
Casos: 13,978 casos.
Inicio: May-2018

YA

lﬂf ‘ Ebola en Republica Democrética del
u

Difteria en Colombia
Casos: 8 casos (3 defunciones)
Inicio: Mar-2018

{\ Congo (Kivu del Norte e Ituri)
‘i =1 Casos: 194 casos (159 confirmados y 35
d probables). 87 defunciones .
Inicio: Ago-2018.

Sarampion en Ecuador

Célera en Zimbawe £
Casos: 17 confirmados (9 Hantavirus en Bolivia Casos: 8535 casos, incluidos 163 J
importados 8 relacionados a Casos: 9 casos Yy una confirmados por laboratorio, y 50
importacion). defuncion.. muertesl.
Inicio: Mar-2018 Inicio: Oct-2018. nicio: Sept-2018.
Fuente: ProMED-mail: https://www.promedmail.org/es Leyenda:
Reporte epidemiologico de Cérdoba: http://www.reporteepidemiologico.com C— Nuevo (esta semana)
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Secretaria de salud Publica de Brasil: http://www.saude.pa.gov.br
OMS: http://www.who.int/csr/don/en/

En Seguimiento



https://www.promedmail.org/es
http://www.reporteepidemiologico.com/
http://www.saude.pa.gov.br/
http://www.who.int/csr/don/en/

Centro Nacional de Epidemiologla,

Pravancidn y Control da Enfarmedades

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, Prevencion y f )
Control de Enfermedades a través de www.dge.gob.pe EL Pero PRIMER&H
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