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Objetivo 

Alertar 

DIRIS /DIRESAS /GERESAS

Gobiernos regionales, gobiernos locales

Seguro social de salud (EsSalud)

Sanidades de las Fuerzas Armadas y la Policía
Nacional del Perú.

Establecimientos de salud privados .

Incremento de casos de Influenza A (H3N2)

Fortalecer el sistema de vigilancia epidemiológica, y la atención en servicios
hospitalarios a pacientes en los EESS en el país.



ANTECEDENTES

Circulación mundial de los virus de Influenza

Información de vigilancia de laboratorio de Influenza,  generado el 06/01/2022 19:27:58 UTC
https://apps.who.int/flumart/Default?ReportNo=6



Circulación de los virus de la influenza en América del Sur   

https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiZTIxMzAwMzYtZWE4NC00YTU2LWE3MTUtMTI0OGY1ZjQyMWViIiwidCI6ImY2MTBjMGI3LWJkMjQtNGIzOS04MTBiLTNkYzI4MGFmYjU5MCIsImMiOjh9

ANTECEDENTES

https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiZTIxMzAwMzYtZWE4NC00YTU2LWE3MTUtMTI0OGY1ZjQyMWViIiwidCI6ImY2MTBjMGI3LWJkMjQtNGIzOS04MTBiLTNkYzI4MGFmYjU5MCIsImMiOjh9


SITUACION ACTUAL 

Circulación de los virus de la Influenza A (H3N2) en el Perú*

Curso de vida N° %

Niño 28 6,4%

Adolescente 32 7,3%

Joven 150 34,2%

Adulto 199 45,3%

Adulto mayor 30 6,8%

Total general 439 100,0%

DEPARTAMENTO DISTRITO TOTAL

AYACUCHO JESUS NAZARENO 1

LIMA LA VICTORIA 5

LIMA 2

SAN MARTIN DE PORRES 2

LORETO BELEN 5

IQUITOS 198

NAUTA 24

PUNCHANA 24

SAN JUAN BAUTISTA 104

SAN PABLO 4

YURIMAGUAS 9

MADRE DE DIOS IÑAPARI 1

SAN MARTIN BAJO BIAVO 1

LAMAS 3

SAN JOSE DE SISA 2

TARAPOTO 42

UCAYALI CALLERIA 6

YARINACOCHA 6

Total general 439
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Fuente : Centro nacional de Epidemiologia, Prevención y Control  de Enfermedades 
*06/01/2022 



ACCIONES A DESARROLLAR

Intensificar la detección y notificación

oportuna de los casos en los

establecimientos de salud públicos y

privados:

• Conglomerados de casos de IRAG

• Casos de IRAG Inusitada.

• Brotes de IRAG en entornos

cerrados y en comunidades

indígenas.

• Muertes por IRAG.

Definición de caso: IRAG

• Síndrome que se presenta en un

paciente de cualquier edad, con

aparición súbita de fiebre superior

a 38°C o historia de fiebre y que

presenta:

• Tos.

• Dificultad para respirar y

• Que, por el compromiso de su

estado general, debería ser

hospitalizado.
Directiva Sanitaria N° 045-MINSA/DGE V.01



ACCIONES A DESARROLLAR

Los establecimientos que

realizan la vigilancia centinela

Fortalecer los procesos

• Captar los casos

• Toma de muestra

• Notificación de casos

Síndrome gripal (SG) e IRAG.

Definición de caso: SG

Persona que presenta:

• Fiebre (mayor o igual a 38°c) de

inicio brusco acompañado de tos

o dolor de garganta.

• Puede acompañarse de

síntomas sistémicos como

mialgias, postración, cefalea o

malestar general.
Directiva Sanitaria N° 045-MINSA/DGE V.01



Centros centinela de Síndrome Gripal, Perú 2012- 2021* 

DIRESA COD_EST RAZ_SOC 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

Ancash 020601A101 HOSP. VICTOR RAMOS GUARDIA - HUARAZ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Arequipa 040104A202 C.S.MARITZA CAMPOS,ZAMACOLA 397 708 141 101 167 129 123 133 25 24

Ayacucho 050101A101 HOSP. REGIONAL AYACUCHO 0 65 113 41 190 116 79 52 2 2

Cajamarca 060101A101 HOSPITAL REGIONAL CAJAMARCA 0 27 0 0 1 0 0 0 0 0

Callao 070101A206 MANUEL BONILLA 31 0 0 0 0 0 2 0 0 90

Cusco 080108A202 CS. TTIO 0 58 18 29 66 0 0 0 60 106

Huancavelica 090101A101 HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE HUANCAVELICA 12 56 85 94 27 20 132 20 2 0

Junin 120101A102 HOSP. EL CARMEN  - HYO. 25 36 28 27 136 60 60 3 1 46

Lambayeque 140101A204 C.S. JOSE OLAYA 2 11 1 16 4 0 0 0 0 0

Lima Centro 150101A101 HOSP. DOS DE MAYO 4 25 1 0 0 1 4 0 0 0

Lima Centro 150101A109 HOSP. SAN BARTOLOME 0 0 16 0 0 0 0 0 0 0

Lima Centro 150115A101 HOSP. EMERGENCIAS PEDIATRICAS 28 30 101 148 112 44 193 158 21 66

Lima Este 150118A101 JOSE AGURTO TELLO 0 0 8 14 36 6 37 5 0 0

Lima Sur 150133A101 HOSP. MARIA AUXILIADORA 13 1 11 0 0 0 0 0 0 0

Lima Sur 150133A201 C.M.I. MANUEL BARRETO 356 112 39 29 27 0 18 0 0 28

Lima 150605A101 HOSPITAL DE CHANCAY 23 85 1 0 0 0 54 24 0 213

Piura 200101A208 E.S I-3 SAN JOSE 0 0 14 4 19 0 0 0 0 0

Puno 210101A209 C.S. SIMON BOLIVAR 0 18 0 0 0 0 0 0 0 0

Tacna 230110A201 C.S. SAN FRANCISCO 23 77 27 0 0 0 0 0 0 0

Tumbes 240301A201 C.S.ZARUMILLA 0 0 0 0 0 1 36 0 0 0

Ucayali 250105A101 HOSPITAL AMAZONICO DE YARINACOCHA 0 2 0 0 0 0 0 0 0 121

Total 914 1311 604 503 785 377 738 395 111 696

Fuente : Centro nacional de Epidemiologia, Prevención y Control  de Enfermedades 
*SE 52-2021



Centros centinelas de Infecciones Respiratorias Agudas Graves,
Perú  2012- 2021*

DIRESA COD_EST RAZ_SOC 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

Cusco 080101A101 HOSPITAL REGIONAL 60 206 281 168 224 426 618 348 121 1033

Lambayeque 140101A101 HOSP. LAS MERCEDES 45 22 0 29 0 0 62 23 15 7

Lima Centro 150101A102 HOSP. ARZOBISPO LOAYZA 268 475 311 313 300 197 91 81 17 0

Lima Norte 150135A101 HOSP. CAYETANO HEREDIA 70 273 234 263 338 212 169 296 60 247

Loreto 160101A101 HOSPITAL APOYO IQUITOS 3 38 0 0 0 0 0 5 0 0

Puno 211101A101 HOSP. CARLOS MONGE MEDRANO 72 177 81 75 99 103 84 78 7 4

Tacna 230101A101 HOSP. APOYO HIPOLITO UNANUE 13 23 68 58 64 39 79 28 0 0

Total 531 1214 975 906 1025 977 1103 859 220 1291

Fuente : Centro nacional de Epidemiologia, Prevención y Control  de Enfermedades 
*SE 52-2021



ACCIONES A DESARROLLAR

En el caso de IRAG inusitado, para la obtención de
muestra para diagnóstico de Influenza y OVR (incluye
COVID-19) debe cumplirse con los criterios establecidos:

• Caso de IRAG en trabajador de salud con
antecedentes de contacto con personas con IRAG; o

• Caso de IRAG en personas previamente sanas entre 5
a 60 años de edad; o

• Casos de persona que han viajado a áreas de
circulación de virus de influenza; o

• Casos de IRAG de causa inexplicable en personal que
trabajan con aves u otros animales; o

• Muerte por IRAG de causas desconocida.
Directiva Sanitaria N° 045-MINSA/DGE V.01

Evento inusitado.

De acuerdo al Reglamento Sanitario

Internacional del 2005 (RSI-2005), un evento es

inusitado (inusual, atípico, o raro) cuando:

• Es causado por un agente desconocido, o

bien la fuente, el vehículo o la vía de

transmisión son inusuales o desconocidos;

• La evolución del caso es más grave de lo

previsto o presenta síntomas o signos no

habituales;

• La manifestación del evento mismo resulta

inusual para la zona, la estación o la

población.



ACCIONES A DESARROLLAR

Continuar con el monitoreo

y la evaluación

permanente del

comportamiento clínico y

epidemiológico de las IRA,

neumonías y muerte por

neumonías.

Episodios de IRA en menores de 5 años, Perú 2021*

Episodios de neumonía en menores de 5 años, Perú 2021*

Fuente : Centro nacional de Epidemiologia, Prevención y Control  de Enfermedades 
*SE 52-2021



Los establecimientos de salud

deben fortalecer el cumplimiento

de las medidas de control de

infecciones.

Enfatizar las medidas preventivo

promocionales

• Inmunización

• Lavado de manos,

• Higiene de la tos,

• Uso adecuado de mascarillas

• Distanciamiento físico

ACCIONES A DESARROLLAR
Cobertura de vacunación Influenza por departamentos en niños y niñas 

menores de 01 año, según padrón nominal, 
Perú 2021 – Nov.

Cobertura de vacunación Influenza - por departamentos en mayores de 60 años 
según población , Perú 2021 – Nov.



Contribuir a la formulación e implementación de medidas sanitarias orientadas a la 

reducción del impacto de las infecciones respiratorias agudas graves (IRAG), influenza y 

de otros virus respiratorios con potencial epidémico o pandémico en el Perú.

La vigilancia centinela es capaz de alertar sobre la presencia de subtipos circulantes y 
aún más si está asociada a un laboratorio de referencia con capacidad diagnóstica y 
de establecer la tipificación molecular de los virus circulantes y su asociación con la 
cepa vacunal que se aplica a la población peruana.

- Capacitación  a equipos nuevos en vigilancia y refuerzo constante.

- Centros en centinela en desarrollo que  requiere ampliarse  a otros para su 
implementación nacional

- Utilizar  la información disponible para caracterizar los casos a nivel regional y nacional.

Finalidad

Objetivo

Desafíos

Vigilancia Epidemiológica de Influenza y OVR

Directiva Sanitaria N° 045-MINSA/DGE V.01-2012



Infecciones Respiratorias Agudas Graves (IRAG)Síndrome Gripal (SG)



Infecciones Respiratorias Agudas Graves Inusitada (IRAG Inusitada)



Gracias…


