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PERU | de salud dermongrsihizisioba Brotes y emergencias, Pertd SE 01-2019

Enfermedades

Ministerio

Fecha N° Notificado

e - Pruebas de . . .
Eventos Lugar de SiEpi- . Informacion adicional
. . . Casos laboratorio
inicio Brotes
¢ (Casos: 116 confirmadosy 299 probables: 332 DSSA, 77 DCSAy 06 DG.
Yurimaguas + Actividades:
29-nov . " B . . . ., .
Dengue Alto Amavonas|09-nov| 415 Elisa IgM Sel realizd tratamlgnto focal y nebulizacién espacial.
Loreto (SE 48) DENV 2 - Busqueda de febriles.
- Seguimiento de casos y monitoreo diario de hospitalizados.
- Evento en seguimiento.
¢ Edades: entre 2 a 79 afios.
) oc ) : . . . _
Enfermedad | Punta Negra e | Norefiere |0 matmo do pollo 4 Ia brasa scompaiado de papas fritas
Transmitida por Lima Ol-ene| 140 (SE01) obtencion de ' . p. , P pap ’
. ) ensalada fresca y cremas principalmente, en polleria local.
alimentos (ETA) Lima muestras -, . o A
* Evolucion favorable, ninguno requirid hospitalizacion.
*Evento en seguimiento e investigacion.
LCR: Ameb o .
Limg(e* as *Caso: menor de 10 afios de edad, sexo femenino.
Encefalitis por Chorrillos 29-nov +Signos y sintomas: cefalea leve, vomitos y malestar general.
Ameba de vida Lima 17-dic| 1 " + Actualmente paciente se encuentra en el Hospital Rebagliatti, con evolucién
. . (SE 48) IMT
libre (AVL) Lima favorable.
Cayetano o
. ¢ Evento en seguimiento.
Heredia

FUENTE : Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades — MINSA (*) Hasta la SE 52 del 2018
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Escolar de 10 anos de edad, sexo femenino. Padres
niegan comorbilidad, alergias y viajes.

Antecedente: 16-Dic, nifa acude a piscina del Club
Cultural en Chorrillos, desde las 11 hrs. hasta las 16 hrs.

17-Dic, inicia sintomas: cefalea leve y malestar general.
Debido a la acentuacion de la cefalea y vomitos en los
dias siguientes acude a policlinico Juan José Rodriguez
Lazo (EsSalud). Se le diagnostica cuadro gastrointestinal.

21-Dic, es llevada al Hospital Casimiro Ulloa, por
presentar desvanecimiento y trastorno del sensorio. Es
evaluada y luego es dada de alta. Ese mismo dia retorna
por continuar con cefalea y vomitos explosivos.

23-Dic, padres piden alta voluntaria y es llevada al
hospital Rebagliati, siendo evaluada y dada de alta.
Retorna a emergencia con desviacion de la mirada e
hipertonia de miembros superiores e inferiores. Dx:
meningitis viral.

Actividades:
Intervencion de piscinas a través del plan piscinas saludables a cargo de DIGESA, se ha clausurado el ingreso a la piscina de manera

Fuente: Entrevista a madre paciente y clinicos tratantes. Historia clinica de la paciente
FUENTE : Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades — MINSA (*) Hasta la SE 52 del 2018

temporal.

23-Dic, solicitan alta voluntaria y es llevada al hospital
Rebagliati, siendo evaluada y dada de alta. Retorna a
emergencia con desviacion de la mirada e hipertonia de
miembros superiores e inferiores. Dx: meningitis viral.

24-Dic, es hospitalizada.

28-Dic, ingresa a UCI pediatrica, se realiza PL, resultado:
trofozoitos de ameba en LCR, tomografia con hallazgos
normales.

Tratamiento: Miltefosine 50 mg ¢/12 hrs VO, Fluconazol
400 mg/dia EV y albendazol 400 mg ¢/12 hrs VO. Ademas,
recibe ceftriaxona y vancomicina por MEC bacteriana
probable.

Resultados del examen de LCR enviado al IMT Cayetano
Heredia: Amebas Limax, relacionada a la familia de
Naegleria.

02-Ene, paciente con evolucién favorable. Ha sido

trasladada al area de hospitalizacion.

DIGESA y comunicaciones coordinaran para el lanzamiento del Plan piscinas saludables.

EL CDC-MINSA realiza el seguimiento del caso en coordinacidon con el Hosp. Rebagliati

Se tiene prevista la obtencidn de muestra de LCR de control para estudio en el INS, al culminar el tratamiento.
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Enfermedades

Ministerio
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PERU

Ol-ene, alrededor de las 20:00 hs., casos acuden
a CMI San Bartolo y CS Punta Negra.

Antecedente: consumo de pollo a la brasa
acompanado de papas fritas, ensalada fresca y
cremas principalmente, en polleria local, quien
también atendio servicio “delivery”.

Numero de casos: 140

Sintomatologia: dolor abdominal, nauseas,
diarrea. La mayoria de los casos presentaron
cuadros leves y moderados,

Evolucion favorable,
hospitalizacion.

El 55,6% de sexo femenino; promedio de edad
26,8 anos, mediana 25, rango de 2 a 79 ainos; el
50 % tienen 12 a 36 anos.

Se ha calculado el periodo de incubaciéon de 6 a
12 horas, compatible con infeccion por
contaminacion bacteriana de los alimentos.

ninguno requirid

No se obtuvieron muestras a los casos, ni de
alimentos.

Brote de ETA en el distrito Punta Negra =

Lima, SE 01 - 2019

SIGNOS Y SINTOMAS ~ N°(n=99) %

DIARREA 90 90,9%
VOMITOS 85 85,9%
FIEBRE 73 73,7%
DOLOR ABDOMINAL 72 72,7%
NAUSEAS 15 15,2%
CEFALEA 6 6,1%

Sintomatologia de los casos - brote
ETA Punta Negra, enero 2019

Acciones:

Investigacion inicial equipo CS Punta Negra.

Revision de HC de casos atendidos en los
EESS, (Equipo CDC).

Inspeccion polleria por equipo DESA DIRIS
Lima Sur.

Clausura temporal (15 dias) del local, por
Municipio Punta Negra en coordinacién con
DESA DIRIS Lima Sur y CS Punta Negra.

O4-ene, equipo CDC

investigacion de casos.

completara

FUENTHENERH Y S8LigaGiIP R de SRR EgiPe GG CTBHAER Negraer GMISRR BagiRlon (*) Hasta la SE 52 del 2018
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Centro Nacional de Epidemiologia,

Brote de dengue en el distrito Yurimaguas — Loreto, 2018 (SE 52)

502 casos acumulados (SE 1 — 52): 149
confirmados y 353 probables.

415 casos entre SE 41
confirmados y 299 probables.

v' 80% (332/415) DSSA

v 18.55 % (77/415) DCSA

v 1.45 % (6/415) DG
Defunciones: 2 en investigacion.

52: 116

Tendencia: al incremento

Acciones:

Tratamiento espacial (focalizado)
entomoldgico durante nov-diciembre.

y cerco

Microrecojo de criaderos: IPRESS CS. La Loma, CS.
La Carretera, PS. Natividad, P.S. Independencia.

Seguimiento de pacientes con diagndstico de
dengue.

Monitoreo diario de casos hospitalizados en Hosp.
Santa Gema de Yurimaguas

Casos de dengue confirmados y probables en el distrito de Yurimaguas, Loreto, 2018 (SE 1 — 52)

Acum.

Semanas epidemioldgicas

Localidad sE1-52) E1°%0 41 42 43 a4 a5 a6 47 a8 49 50 51 52 SEAloS?
| Yurimaguas 485 82 11 25 30 29 26 32 32 31 33 42 63 49 403 |
Pampa hermosa 6 2 0 0 0 0 0 0 0 3 1 0 0 0 4
San Juan de Pamplona 3 2 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1
Las Palmeras 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Santa Lucia 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
San Pedro de Zapote 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
Chirapa 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1
Tupdc Amaru 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
30 de Agosto 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1
Munichis 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1
San Juan de Zapote 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
Total 502 87 11 25 30 29 27 32 34 34 34 43 64 52 415
Fuente: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencién y Control de Enfermedades
FUENTE : Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades — MINSA (*) Hasta la SE 52 del 2018
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Sarampion en EEUU
Casos: 220 casos.
Inicio: Ene-2018

Difteria en Venezuela
Casos: 1310 confirmados
(238 defunciones).

Inicio: Jul-2016

K
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Eventos sanitarios de importancia internacional, f,

SE 01-2019

Cdlera en Nigeria
Casos: 6367 casos
defunciones).

Inicio: Ene-2018.

(73

Sarampion en Finlandia

Casos: 3 casos.
Inicio: Ene-2018.

Hu

Cﬁﬁ

Rabia Humana en R.

Dominicana
Casos: 5 defunciones.
Inicio: 2018

Difteria en Haiti
Casos:
defunciones).
Inicio: Dic-2014

261 confirmados (51

%(ﬂ

TB en Colombia
Casos: 80 €asos
comunidad nativa.
Inicio: Dic-2018

DF.--.-

Hantavirus en
Argentina
Casos: 9 confirmados
(3 defunciones.
Inicio: Dic-2018

en

Sarampién en Brasil

(13 defunciones).
Inicio: Feb-2018

Casos: 9898 confirmados

Sarampidn en Chile
Casos: 7

(importados).
Inicio: Nov-2018

confirmados

LN,

Sarampion en Sierra
Leona

Casos: 7 casos.

Inicio: Ene-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

OVBNAEp: Canine. Maciohasdelépielemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades — MINSA (*

Rubéola en Espana
Casos: 12 casos.
Inicio: Dic-2018.

Leyenda:

Sarampidn en Rep.
Checa

Casos: 182 casos.

Inicio: Ene-2018

& q g

t..“

Sarampidn en Ucrania
Casos: 44 937 casos (15
defunciones).

Inicio: Ene-2018.

£y

MERS-CoV en Arabia
Saudita
Casos: 2274 casos y 806
defunciones.
Inicio: Set-2012.

) .

Cdlera en Somalia
Casos: 6637 casos
defunciones)

Inicio: Ene-2018.

(45

Sarampién en Uganda
Casos: 141 casos.

Inicio: Ene-2018.

Ebola en RDC

Inicio: Ago-2018.

Casos: 591 casos (543 confirmados y
48 probables). 357 defunciones.

1 Nuevo (esta semana)
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Gracias por su atencion!

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

Para notificacion de casos realizarla mediante:

brotes dge@dge.gob.pe
cdc.respuesta@dge.gob.pe
notificacion@dge.gob.pe

FUERRededeRearaaEiaRIEsE HacioR SR dBiRaging dyRbie) eentie nacieRfl de fpidemiolaair, Lreyenditn y Sestaldepfermedades a través de www.dge.gob.pe



