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Leyenda
Eventos nuevos
B Eventos en seguimiento

M sin eventos

Fechade

conocimiento

06/01/2023

11/01/2023

09/01/2023

09/01/2023

05/01/2023

07/01/2023

05/01/2023

11/12/2022

PERU | Ministerio
de Salud

Fechade

notificaciéon

12/01/2023

11/01/2023

11/01/2023

09/01/2023

09/01/2023

07/01/2023

06/01/2023

06/01/2023

Departamento: Loreto
Provincia: Putumayo
Distrito: Putumayo
Localidad: El Estrecho
Departamento: Lambayeque
Provincia: Chiclayo

Distrito: Tuméan

Localidad: Vichayal
Departamento: Loreto
Provincia: Datem del Marafion
Distrito: Manseriche

Localidad: Palestina
Departamento: Amazonas
Provincia: Bagua

Distritos: Bagua, La Peca, Imaza
Departamento: La Libertad
Provincia: Gran Chimu

Distrito: Cascas

Localidad: Punta Moreno
Departamento: Tacna
Provincia: Tacna

Distrito: Tacna

Institucién militar
Departamento: Loreto
Provincia: Datem del Marafién
Distrito: Andoas

Localidad: Checherta
Departamento: Loreto
Provincia: Requena

Distrito: Emilio San Martin
Localidad: Tamanco Viejo

Brote o evento

Dengue

Dengue

Malaria

Dengue

EMPB

ETA

Malaria

Dengue

N° de casos

15

15

103

59

60

Laboratorio

ELISA
antigeno NS1

*)

Gota gruesa
Plasmodium
vivax

ELISA
antigeno NS1

)

Gota gruesa
Plasmodium
vivax

ELISA
antigeno NS1

(+)

Centro Nacional de
Epidemiologia, Prevencion
y Control de Enfermedades

Riesgo de
transmision

Alto

Alto

Alto

Alto

Alto

Alto

Alto

Alto

Fuente: CDC, SIEpi-brotes. *Hasta el 12 de enero
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencién y Control de Enfermedades — MINSA
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Brotes y otros EVISAP en Peru, SE 02 — 2023*

Fechade

Fechade
notificacion

Riesgo de

Laboratorio .,
transmision

Brote o evento N° de casos

conocimiento
del evento

Leyenda
Eventos nuevos
B Eventos en seguimiento

B Sin eventos

26/12/2022

14/12/2022

20/12/2022

10/12/2022

30/11/2022

05/12/2022

29/12/2022

29/12/2022

22/12/2022

22/12/2022

08/12/2022

05/12/2022

Departamento: Cusco
Provincia: La Convencion
Distrito: Manitea

Localidad: Lobo Tahuantinsuyo
Departamento: Cusco
Provincia: La Convencion
Distrito: Villa Virgen

Localidad: Villa Virgen
Departamento: Loreto
Provincia: Datem del Marafién
Distrito: Morona

Localidad: Santa Rosa
Departamento: Ayacucho
Provincia: Huanta

Distrito: Sivia

Localidad: Sivia
Departamento: Junin
Provincia: Satipo

Distrito: Pangoa

Localidad: San Martin de Pangoa
Departamento: Junin
Provincia: Satipo

Distritos: Satipo, Rio Negro
Localidades: Satipo, Rio Negro

Dengue

Dengue

Malaria

Dengue

Dengue

Dengue

17

18

32

155

133

ELISA
antigeno NS1

*)

ELISA
antigeno NS1

*)

Gota gruesa
Plasmodium
vivax

ELISA
antigeno NS1

*)

ELISA
antigeno NS1

*)

Antigeno IgM
+)

Alto

Alto

Alto

Alto

Alto

Alto

Fuente: CDC, SIEpi-brotes. *Hasta el 12 de enero
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencién y Control de Enfermedades — MINSA
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Antecedentes
 Zona endémica. IA:; 2-6.7%

Situacion actual

» Casos: 103 (48 C, 55 P), Elisa antigeno NS1 e Ig M.

» 88.3% DSSA, 11.7% DCSA.

» Adultos (31%) y nifios (28%), sexo masculino (55.3%)
» 14 hospitalizados (01 UCI)

* 01 defunciodn.

» Distritos con mas casos: Bagua (53,4%), La Peca (26,2%) e 0 e Sk

1 3 5 7 9 11 13 16 17 19 21 23 25 27 29 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51 53

I m aza (11 y 7%) O Semanasepidemiologicas )

Zona Alarma

Zona Seguridad

Acciones realizadas Imagenes de las actividades
* Notificacién al CDC. | '
* Investigacion, busqueda, atencion y seguimiento de casos.
» Emisién y socializacion de alerta epidemiolégica regional.

» Supervision de establecimientos de salud.

* Inicio de control focal y nebulizacion (La Peca y Bagua).

» Difusion de mensajes preventivos en la poblacion.

Fuente: Informe inicial de la Red de Salud Bagua- DIRESA Amazonas. *Hasta el 11 de enero.
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades.
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Brote de dengue en la localidad Tamanco Viejo, distrito de Emilio San Martin, provincia Requena, Loreto.
SE 02-2023*.

Ubicacion del brote de dengue en la localidad de Tamanco Viejo
Antecedentes L e
* Sin casos en afnos anteriores.
* No realizan vigilancia entomoldgica hace un afio.
» Distrito de Requena (brote) alto flujo poblacional.

Situacion actual
 Casos: 5 (a partir de la SE 50-2022), 4Cy 1 P. T 222
« DCSA: 4 (evacuados via aérea a lquitos); DSSA:1. &y
 Rango de edad: 23 a 28 afios.

« Sexo: 3 mujeres.

J
Maquia

Alto Tapiche

Acciones realizadas

* Notificacién e investigacion del brote.

» Elaboracién del plan de intervencion del brote por personal de epidemiologia de la Microred Trompeteros en
coordinacién con GERESA Loreto

» Desplazamiento de brigada de intervencién a la zona del brote (blusqueda activa de casos, toma de muestra,
actividades de control vectorial, tratamiento y seguimiento de casos, sensibilizacion a la comunidad, entre otros).

« Coordinacion con la Municipalidad de Emilio San Martin.

« Se realiz6 2 campafas de eliminacion de criaderos.

Fuente: Informe inicial Microred Trompeteros- DIRESA Loreto en el Siepi Brotes. *Hasta el 11 de enero.
Elaborado por el Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencidn y Control de Enfermedades
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Brote de malaria por P. Vivax en la localidad Checherta, distrito de Andoas, provincia Datem del Marainon,

Loreto. SE 02-2023*.
Casos de malaria en la localidad de Checherta, distrito de Andoas, provincia Datem del Maraiion,

Antecedentes Loreto 2021-2022

« Casos desde 2014 (20 en promedio).

« Poblacién: 210. .

Situacion actual v

« Casos: 60 (a partir de la SE 44)

 Rango de edad: 1 a 67 afnos (promedio 15, mediana 11).

 EI50% de casos son ninos.

El 65% son varones. ’ I I
I I im i | i

0
1 3 5 7 911131517 1921232527 293133353739414345474951:1 3 5 7 9 11131517 19 21 23 25 27 29 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51

Semanas Epidemioldgicas

Acciones realizadas
* Notificacion e investigacion y del brote.
« Personal de epidemiologia de la Red de Salud Datem del Marafion elabor6 plan de intervencion del brote.

« Desplazamiento de brigada de intervencion a la zona del brote (busqueda activa de febriles, gota gruesa al 100% de la
poblacidn, evaluaciéon medica y tratamiento oportuno a los casos).

Fuente: Informe inicial de DIRESA Loreto en Siepi Brotes. *Hasta el 11 de enero.
Elaborado por el Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencién y Control de Enfermedades
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Brote de malaria por P. Vivax en la localidad Palestina, distrito de Manseriche, provincia Datem del
Maraifon — Loreto SE 02-2023*.

A t d t Ubicacion del brote malaria en la localidad de Palestina, distrito de Manseriche,
ntecedentes provincia Datem del Maranén, Loreto 2022-2023

* Entre 2019 — 2022: 11 casos. ) \
- Poblacion: 165. ;
Situacién actual

» (Casos: 15 C (a partir de la SE 01-2023)

« ElI 33.3% (5/15) son jovenes y 26,7%
adultos.

El 53.3% (8/15) son varones.

Acciones realizadas
* Notificacion e investigacion del brote.
« Elaboracion del plan de intervencion del brote.

« EI 9y 10/01/23 se desplaz6 de brigada de intervencion a la zona del brote (bdsqueda activa de febriles,
barrido hematico al 100% de la poblacion, evaluacion medica, tratamiento oportuno y seguimiento de los
casos, educacioén sanitaria a la poblacion, capacitacion a ACS y personal de salud).

Fuente: Informe inicial de la Red Datem del Marafién — DIRESA Loreto en Siepi Brotes. *Al 11 de enero.
Elaborado por el Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades
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Brote de ETA en Unidad Policial del distrito, provincia y departamento de Tacna, SE02-2023.*.

Antecedentes Ubicacién del brote de ETA

* 05/01/2023-> 90 efectivos policiales consumieron almuerzo.
* 06/01/2023-> acuden a Sanidad PNP Tacna.

Situacion actual

« Casos: 59. TA: 65.5%.

* PI: 18hrs.

« FIS: 06/01/2023. Hora: 8:30 am.

* Nauseas, vomitos, diarrea y dolor abdominal.

* 97.7% sexo masculino , 90% jovenes.

« Alimentos involucrados: ensalada de fideos con mayonesa,
lechon y pollo.

R Brote de
~  ETA, Tacna.

Acciones realizadas

* Notificacion al CDC.

» |nvestigaciéon y blusqueda de casos.

« Entrevistas a los casos.

« Seguimiento de casos.

Inspeccion de manipulacion de alimentos.

Fuente: Informe inicial DIRESA Tacna en el Siepi Brotes. *Hasta el 11 de enero.
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencién y Control de Enfermedades.
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Brote de EMPB en el caserio Sinupe, distrito de Cascas, provincia Gran Chimu, departamento de

La Libertad, SE 02 — 2023*

Imégenes de las actividades

Antecedentes
* Sin antecedente de brotes.

Situacion actual

« Casos: 4 C, 3 niflos y 1 adolescente.

* FIS: 28/12/2022.

« Cuadro clinico: malestar general, odinofagia, mialgia, lesiones orales, en
manos y pies.

» Los casos se encuentran de alta.

75% de sexo masculino.

Cortesia: P.S. Punta Moreno

Actividades realizadas

* Notificacion en el SIEpi-brotes y elaboracion de informes.
« Aislamiento y seguimiento de los casos confirmados.

« Bulsqueda activa de casos, censo y seguimiento a los contactos (8).
« Educacion sanitaria sobre las medidas preventivas a la poblacion del caserio Sinupe.
Coordinacion con las autoridades educativas para el monitoreo de la aplicacion de medidas preventivas.

Fuente: Informe inicial P.S. Punta Moreno — GERESA La Libertad en SIEpi-brotes. *Hasta el 12 de enero.
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades — MINSA



Centro Nacional de
Viceministerio Epidemiologia, Prevencion
de Salud Publica y Control de Enfermedades

PERU | Ministerio
de Salud

Epizootias en Peru, SE 02 — 2023*

Fe_gha de Brote o evento N° de casos R|esgq de

notificacion transmision
Departamento: Cajamarca

12/01/2023 PTO"!”‘?""“ (_:ajamarca Influenza aviar L . Alto
Distrito: Cajamarca (ave de traspatio)
Localidad: Chilimpampa
Departamento: Arequipa
Provincia: Arequipa . .

11/01/2023 Distrito: Alto Selva Alegre Rabia animal 1 Alto
Localidad: Independencia

Leyenda
Eventos nuevos
B Eventos en seguimiento

Il Sin eventos

Fuente: CDC, SIEpi-brotes, SENASA. *Hasta el 12 de enero.
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencién y Control de Enfermedades — MINSA.
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Eventos sanitarios de importancia

Internacional
Semana epidemiologica N° 02 — 2023

(al 12 de enero)
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Eventos sanitarios de importancia internacional, SE 02 — 2023*

Sarampién
Lugar: Rusia (Samara)
Casos: 6 C

Rabia humana silvestre
Lugar: México (Oaxaca y Nayarit)
Casos: 4 C (2 def.)

P e COVID-19
=\ e Lugar: Haiti Lugar: China
Lh NENPPE S . ] =
3‘3‘-,\ L {1 Casos: 23044 S,1576 C (464 def.) N Casos: 10 803 226 C (33 343 def.)
N Y | )
& Colera ¢
T Lugar: Republica Dominicana F L
Casos: 13C e E,r!"' Influenza A HSN6
Influenza A H5 e Chd , I 4 ™ R y 3 Lugar: China (Hunan)
Lugar: Ecuador (Bolivar) ;f-**:r- S L RPN . - e TN -5 Casos: 18 C.
g RV R A SN L .
Caso:1C L A?I,r .
i~

,»’ Sarampién
I,/ Lugar: India (Uttar Pradesh) -
! Caso: 38 C (3 def.) e -
f a =,

Fiebre de Lassa
Lugar: Nigeria
Casos: 1067 C (189 def.)

Antrax | .
Lugar: Kenia (Kureosi Sur) A ] ye
Casos: 20 C (1 def.)

Sarampion ~ .
- Lugar: RDC :
Casos: +12 000 C (109 def..)

Fuente: ProMED, Outbreak News Today, Disease Outbreak News, OMS, REC. *Hasta el 12 de enero Leyenda:  — Eventos nuevos -
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades — MINSA Eventos en Segu'm'en.th
1 Eventos en actualizaciéon
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Situacion actual de MPOX a nivel internacional

Semana epidemiologica N° 02 — 2023
(al 12 de enero)
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Reporte mundial de casos de MPOX segun regiones, SE 02 — 2023*

Total defunciones Letalidad

80

Total casos confirmados
84 634

0.09 %

Casos

: % Defunciones Letalidad
confirmados

Not applicable
No data

Confirmed cases
0
1-9
10-99
100-499
B 500-999

Pacifico Occidental B 1000+

v

Mediterraneo Oriental 80 0.10 1 1.25 T

Asia Sudoriental 0.04 1 2.86

Fuente: OMS, CDC EEUU, OPS. *Hasta el 11 de enero
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades — MINSA
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Casos de MPOX segun semana epidemioldgica. Ameérica del Sur 2022 — 2023 (SE 02)*

Total paises Casos confirmados Defunciones

Casos
confirmados

América del
Sur

10

Defunciones

Letalidad

21 588

1600

1400

-
%)
=
=}

-
=)
=1
=]

MNumber of cases
o
]
a

600

400

200

32 (0.13%)

Tendencia de casos confirmados segun semana epidemiolégica, América del Sur

~
|
|
)

Fuente: OPS. *Hasta el 12 de enero. https://shiny.pahobra.org/monkeypox/
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades — MINSA
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Situacion actual de MPOX a nivel nacional
Semana epidemiologica N° 02 — 2023
(al 12 de enero)
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Lima Metropolitana

n=3 698 Callao -251
La Libertad -165
Arequipa -147

Piura

Lima Provincias
Lambayeque .44
Ica .38
San Martin .25
Ucayali .24
Loreto '13
Cusco '13
Ancash '13
Tacna '10
Junin '10
Madre de Dios '6
Huénuco '5
Cajamarca '3
Ayacucho '2

Leyenda
Regiones con casos reportados Moquegua '1
M Regiones sin casos reportados Tumbes '1

Puno '1
0 500 1000 1500 2000 2500 3000

Fuente: CDC. *Hasta el 10 de enero
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades — MINSA
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Situacion actual de la COVID-19 a nivel internacional
Semana epidemiologica N° 02 — 2023
(al 12 de enero)
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Reporte mundial de casos de la COVID-19 segun regiones, SE 02 — 2023*

Total casos confirmados

660 746 894

Casos

confirmados

Europa 270 662 798

Américas 187 173 094

Pacifico Occidental 109 474 970

Asia Sudoriental 60 746 299

Mediterraneo Oriental 23 229 566

Africa 9 459 403

41

28.3

16.6

9.2

S

1.4

Defunciones

2166 729

2 896 426

301 640

803 403

349 169

175158

Total defunciones
6 692 538

Letalidad

1.3

1.5

Cases

*QOMS actualizacion epidemioldgica semanal sobre COVID-19

Fuente: OMS tablero sobre el coronavirus (COVID-19). *Hasta el 12 de enero

Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades — MINSA

Letalidad
1.01%

Tendencia de casos confirmados y defunciones a nivel mundial,
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Situacion actual de la COVID-19 a nivel nacional
Semana epidemiologica N° 02 — 2023

(al 12 de enero)
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Casos de la COVID-19 segun semana epidemioldgica. Perd 2020 — 2023 (SE 02)*

Total personas : % Positividad :
Casos confirmados Defunciones
muestreadas acumulada

37 509 396 4 471 726 11.9 218 455 (4.9%)

80.000
400,000 i 60.000 1
m
~
-
uw
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300,000 -
20.000{
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200,000 i 0 e - pn
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o~ o~ o

150,000 Semana epidemioldgica

121968

o
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o

1 3 5 7 9111315171921232527293133353735414345474551(1 3 57 9 1113151?192123252?293133353?394143454?’4951l1
2

100,000

50,000

79

101214161820222426283032343638404244 46485052

=

2020 2021 2022

Semanas epidemioldgicas

Fuente: Sala situacional COVID-19. *Hasta el 10 de enero
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencién y Control de Enfermedades — MINSA
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Alerta epidemiologica - OPS

Brotes de influenza aviar e infeccion humana causada por influenza A(H5),
implicaciones para la salud publica en la region de las Américas, 2023
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Alerta epidemioldgica: Brotes de Influenza Aviar e infeccion humana causada por influenza A(H5) implicaciones
para la salud publica en la Region de las Américas

Alerta Epidemiolégica
Brotes de Influenza Aviar e infeccién

humana cavsada por nfluenza A(HS) * 10 paises de la region de las Américas: Canada, Chile,

implicaciones para la salud publica en la
Regidn de las Américas H vt 2 f
° Colombia, Ecuador, EEUU, Honduras, México, Panama, Peru y
11 de enero de 2023
Ante la creciente deteccidn de focos de influenza aviar altamente patdégena en aves. Ve n ezu e I a *
!'egisllq'dc: en 10 paises d_e la Region de las Améli(;c:s. vla rfaciente conl'l!'ﬂucic':n dela |:_:rirm_3‘m . . .
e e B s e, i oo * Infecciones humanas causadas por influenza aviar A(H5):
orientaciones sobre la vigilancia, el diognostico por laboratorio en muestras humanas v
animales y la investigacion. La OPS/OMS recomienda forfalecer la vigilancia de la enfermedad / . 2
respiratoria en las poblaciones animal y humana, Ia investigacion exhaustiva de todas las E E U U : 29 d ea b ri I d e 202 2
infecciones zoondticas v la planificacion de la preparacion ante influenza pandémica.
v' Ecuador: 9 de enero de 2023

Contexto mundial

De acuerdo con la Organizacion Mundial de Salud Animal (OMSA). la temporada epidémica de
la Influenza aviar de alta patogenicidad [IAAP) confinda con brotes en aves de comal y brotes
nofificados en aves si . princip ite en las i de Evropa y América. En &l periodo
epidémico actual, el subtipo A(H5N1) es el predomi te y por pri ver se ha i una
persistencia inusual del virus en aves silvestres durante los meses de veraneo (1, 2).

De acverdo con el pairén estacional de la IAAP se espera que el nimero de brotes aumente en
los préximos meses y lo OMSA recomienda que los paises mantengan y refuercen sus sistemas de
vigilancia, las medidas de bioseguridad en granjas, y continden con la notificacion oportuna de
brotes de influenza aviar tanto en aves de comal como en especies no avicolas [aves domésticas

vfo silvestres). La calidad de la vigilancia es clave para la ded pi y la Re comendaciones:

oportuna ante amenazas polenciales para la salud animal con impacto en la salud publica
humana (1, 2).

. . 7 . .
Siempre gue los virus de la influenza aviar circulon entre las aves de comal, existe el riesgo de ® COO rd I n a C I O n I nte rSeCto rla I .

aparicion esporddica de casos humanos debido a la exposicion a aves de coral infectadas o

563 casos mans o MISCCion pot fluenz AIKSN1 |y 457 mrics enfodd etmundoen 21 pases e |a V|g| lancia de la enfermedad res P iratoria en las po blacion

(3)

.
Resumen de la situacién en la Regién de las Américas anima I y h umana.
Hasta la semana epidemiolégica 1 de 2023, las autoridades de agricultura de Canadd, Chile,
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Boivarion Ge Veneaseia hah deleCiado rotes por s AAF A(HSNI| o Gves domestcas, de * Lainvesti gacion de casos.
granjas avicolas y/o sivesires |Figura 1). La deteccion de brotes de |AAF en ocho paises de América
. . 7/ .
* Comunicacidn de riesgos.

us de influenza
ves.

Los virus de influenza aviar se clasfican en virus de influenza aviar de baja potogenicidad [IABP] y
aviar de alta patogenicidad (IAAP) de acuerde con ka capacidad para causar la erfermedad e

-1

Organizacion Panamericana de la Salud * www.paho.org * @ OPS/OMS, 2023

Fuente: Actualizacion Epidemiolégica Brotes de Influenza Aviar y las implicaciones para la salud publica en la Regién de las Américas - 11 de enero de 2023 - OPS/OMS | Organizacién Panamericana de la Salud (paho.org)
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencién y Control de Enfermedades — MINSA
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Caso de influenza A(H5) en Ecuador, enero del 2023

Descripcion del caso:

« Fémina de 9 afos de la provincia de Bolivar. _
* Antec. vacunal: 12/12/2022, una dosis (SINOVAC). = B

« 25/12/2022: prurito conjuntival y coriza, luego fiebre persistente. B ’ |
SRS

« 30/12/2022: acude a H. de Ambato. 3

« 02/01/2023: referida a H. Pediatrico Baca Ortiz (Quito) con Dx (IRAG). | (

« 03/01/2023: Toma de muestra. .
« 07/01/2023: PCR(+) Influenza AH5.

Actividades realizadas:
Antecedentes epidemioldgicos: « Identificacion, investigacion del caso.

« Brote de influenza aviar en provincias Cotopaxi y Bolivar.  Censo y seguimiento de contactos (no casos

. . : : sintomaticos).
* Reside en zona rural donde crian animales de granja.

» Articulacion con Agrocalidad, busqueda activa de casos

« 19/12/2023: Adquieren aves de corral que fallecen sin causa aparente. : :
de influenza aviar.

« Bulsqueda activa de casos con sintomatologia resp. y
exposicion a aves.

Evolucion del caso:

« UCI, ventilacion mecanica » _ »
o * Implementacion de medidas de prevencion y control.
* Tto: Oseltamivir

* |Intensificacion de vacunacion contra influenza.

Fuente: Informe CNE Ecuador
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades — MINSA
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ALERTA EPIDEMIOLOGICA

EPIZOOTIA DE INFLUENZA AVIAR, TIPO A, SUBTIPO H5 EN AVES SILVESTRES y
AVES DE TRASPATIO EN EL PAIS

CODIGO: AE 029 - 2022 ‘

Ante la deteccidn de casos probables o confirmados de
influenza notificar a través del SIEpi-Brotes:
https://www.dge.gob.pe/notificar/ y la FE de IRAGI en el
aplicativo de la vigilancia centinela de influenza.

Notificar toda epizootia en aves en:
https://www.dge.gob.pe/notificar/.

Intensificar la vigilancia de IRA, la vigilancia centinela de la
enfermedad tipo influenza (ETI) y de la infeccién respiratoria
aguda grave (IRAG).

Los EESS deben vigilar los casos de ETI e IRAG inusitada
(IRAGI) principalmente en personas expuestas a aves
(domésticas, silvestres o en cautiverio).

Establecer coordinaciones permanentes con los sectores involucrados en la alerta
y repuesta ante eventos zoonadticos e implementacion de medidas inmediatas.

Realizar el mapeo de las areas de riesgo considerando el alto flujo migratorio de
las aves y socializarlo con las areas competentes.

Coordinar con salud ocupacional de SERFOR, SERNANP y SENASA regional,
establecer flujos de notificacidn a fin de realizar el seguimiento de los expuestos.

Personas expuestas a aves muertas y con sintomas respiratorios, acudir al EESS.

Las muestras deben ser remitidas en cadena de frio (2 — 8°C), dentro de las 24
horas.

Los laboratorios de referencia regional y los laboratorios de hospitales centinelas
deben enviar una alicuota al INS para la prueba de rt-PCR.

Las DIRIS/DIRESA/GERESA, deberan capacitar a los profesionales de la salud,
sobre las medidas de prevencion ante la eventual identificacion de casos
probables o confirmados de influenza A (H5N1).

Establecer una estrategia de comunicacion de riesgo para informar a la
poblacion....

Alertas epidemioldgicas, disponibles en:
https://www.dge.gob.pe/epipublic/uploads/alertas/alertas_20
2229 07 _152617.pdf
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Gracias

e-mail: cdc.respuesta@dge.gob.pe




