
Sala de situación de brotes y otros

EVISAP



Semana epidemiológica Nº 05 – 2024

(al 1 de febrero)



Fuente: SIEpi-Brotes. *Hasta el 1 de febrero.

Elaborado: Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades  (CDC Perú).

Brotes y otros EVISAP en Perú, 2024*

Eventos nuevos

Leyenda:

Sin eventos

Fecha de 

conocimiento

Fecha de 

notificación
Lugar

Brote o 

evento

N° de 

casos
Laboratorio

Riesgo de 

transmisión

26/01/2024 30/01/2024

Departamento: Lima

Sarampión 1 IgM (+) AltoProvincia: Lima

Distrito: Santiago de Surco

22/01/2024 30/01/2024

Departamento: San Martín

Dengue 4 C IgM (+) Alto
Provincia: Bellavista

Distrito: Bajo Biavo

CN: Yanayacu

25/01/2024 29/01/2024

Departamento: Lima

Influenza 62
Influenza A 

H3
Alto

Provincia: Lima

Distrito: Rímac

Población cautiva

08/01/2024 26/01/2024

Departamento: Loreto

Sd. 

Febril
12

IgM (+)

Leptospira
Alto

Provincia: Alto Amazonas

Distrito: Yurimaguas

Localidad: Yurimaguas

25/01/2024 26/01/2024

Departamento: Lima

Dengue 5 C NS1 (+) Alto
Provincia: Lima

Distrito: El Agustino

Población cautiva

23/01/2024 25/01/2024

Departamento: Loreto

Varicela 7 Dx. clínico Alto
Provincia: Maynas

Distrito: Iquitos

Población cautiva

19/01/2024 20/01/2024

Departamento: San Martín

Fiebre 

Amarilla
1

PCR

IgM (+)
Alto

Provincia: Moyobamba

Distrito: Moyobamba

Caserío: Los Olivos de Huascayacu



Fuente: SIEpi-Brotes. *Hasta el 1 de febrero.

Elaborado: Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades  (CDC Perú).

Brotes y otros EVISAP en Perú, 2024*

Leyenda:

Sin eventos

Eventos en seguimiento

Fecha de 

conocimiento

Fecha de 

notificación
Lugar

Brote o 

evento

N° de 

casos
Laboratorio

Riesgo de 

transmisión

04/01/2024 22/01/2024

Departamento: Ayacucho

Provincia: La Mar

Distrito: Samugari

Localidad: Pichihuillca. 

Dengue 5 (3C) NS1 (+) Alto

17/01/2024 22/01/2024

Departamento: Ayacucho

Provincia: Huanta

Distrito: Llochegua

Localidad: Junín Libertad

Dengue 3 C NS1 (+) Alto

18/01/2024 19/01/2024

Departamento: Loreto

Dengue 25 (6 C) NS1 (+) Alto
Provincia: Maynas

Distrito: Indiana

Localidad: Indiana

16/01/2024 19/01/2024

Departamento: Loreto

Malaria 3
Plasmodium 

vivax
Alto

Provincia: Datem del Marañón

Distrito: Barranca

Localidad: Nuevo Ideal

09/01/2024 16/01/2024

Departamento: San Martín

Dengue 7 C NS1(+) Alto
Provincia: Picota

Distrito: Tingo de Ponasa

Localidad: Leoncio Prado

06/01/2024 15/01/2024

Departamento: Piura

Dengue 20 (10 C)

NS1 (+)

IgM (+) Alto
Provincia: Piura

Distrito: Tambo Grande

Localidad: La Quebrada Parales

10/01/2024 11/01/2024

Departamento: Loreto

Dengue 58 (42 C) NS1 (+) Alto
Provincia: Datem del Marañón

Distrito: Pastaza

Localidad: Puerto Industrial

04/01/2024 10/01/2024

Departamento: Ayacucho

Malaria 3 C
Plasmodium 

vivax
Alto

Provincia: La Mar

Distritos: Anchihuay y Río Magdalena

Localidades: Villa Unión y San Agustín



• 21 años, estudiante.

• Sin vacuna contra sarampión. 

Fuente: Investigación del ERR-Brotes/Informe seguimiento – DIRIS Lima Sur. *Hasta el 1 de febrero.

Elaborado: Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades (CDC Perú).

Línea de tiempo de caso confirmado de sarampión en el distrito Santiago de Surco, 
provincia y departamento de Lima – 2024* 



Actividades realizadas

• Desplazamiento de 2 ERR-Brotes (CDC Perú y DIRIS Lima Sur) para ampliación de 

la investigación epidemiológica.

• Entrevista y obtención de muestras (IgM e IgG positivos), nasofaríngeo y de orina 

(pendiente resultado).

• Censo y seguimiento de contactos (525).

• Comunicación permanente al Punto de Contacto Regional de la OMS para el RSI.

• Coordinación con el nivel local para seguimiento de los contactos identificados, BAI, 

BAC de síndrome febril eruptivo, bloqueo vacunal y MRV.

• Reunión con la DIRIS Lima Sur y RIS BCO CHO SCO para el monitoreo de las 

medidas de control implementadas.

• Reunión multisectorial para fortalecer el flujo de comunicación frente al EVISAP y 

difusión de mensajes estratégicos según competencias.

• Reunión con los EESS privados a fin de fortalecer la vigilancia de sarampión/rubéola.

Fuente: Investigación del ERR-Brotes/Informe seguimiento – DIRIS Lima Sur. *Hasta el 1 de febrero.

Elaborado: Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades (CDC Perú).

Caso confirmado de sarampión en el distrito Santiago de Surco, 
provincia y departamento de Lima – 2024* 

Cortesía: DIRIS Lima Sur.

Delimitación de la zona de intervención para la BAC de 

síndrome febril eruptivo, bloqueo vacunal y MRV



Antecedentes

• 23/01/2023: ES reportó 17 casos de síndrome febril.

• Población: 1950.

Situación actual

• 62 casos, distribuidos en 3 unidades.

• Sexo: 98,4% masculino. 

• Curso de vida: jóvenes (100%), rango: 18 a 24 años.

• Caso índice: FIS 22/01/2024.

• Laboratorio: COVID-19 (-), Dengue (-) , Influenza A H3 (+)

• Estables, con tratamiento ambulatorio.

Brote de influenza A H3 en población cautiva del distrito del Rímac, 
provincia y departamento de Lima – 2024* 

Actividades realizadas

• Notificación al CDC Perú, a través del SIEpi-Brotes.

• Desplazamiento de 4 ERR-Brotes para ampliar la investigación epidemiológica, búsqueda activa de casos, toma y envío de 

muestras.

• Evaluación, manejo clínico, aislamiento y seguimiento de los casos.

• Restricción de visitas y uso obligatorio de mascarilla.

• Educación a la población sobre identificación de signos, síntomas y aplicación de medidas preventivas.

Fuente: Informe inicial DIRIS Lima Norte. *Hasta el 1 de febrero.

Elaborado: Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades (CDC Perú). 

Fuente: Informe inicial – DIRIS Lima Norte



Antecedentes
• 38 expuestos: niños 6m y 2 años (25) y trabajadores (13).

Situación actual  
• Caso índice:  FIS 19/01/2024
• Casos:  7
• Tasa de ataque: 18,4%
• Sexo: 5 varones
• Más afectados: De 1 y 2 años
• Principales manifestaciones clínicas: fiebre, exantemas 

papulares y vesiculares.

 

Brote de varicela en población cautiva en el distrito de Iquitos, 
provincia de Maynas, departamento de Loreto – 2024* 

Actividades realizadas

• Notificación al CDC (SIEpi-brotes)

• Activación y desplazamiento del ERR.

• Coordinación con responsable de la institución para la investigación del brote.

• Búsqueda de casos nuevos y llenado de la ficha clínico epidemiológica.

• Evaluación, aislamiento y seguimiento de los casos.

• Cierre temporal de la institución y coordinación de actividades educativas preventivas.

Fuentes: Informe y reporte de la GERESA Loreto. *Hasta  el 1 de febrero.

Elaborado: Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades – MINSA  

Curva epidémica del brote de varicela en población 
cautiva, distrito Iquitos, Maynas-Loreto



Brote de dengue en población cautiva del distrito El Agustino, 
provincia y departamento de Lima - 2024*

Antecedentes

•No se ha reportado casos el año 2023.

Situación actual

•7 C    NS1 (+)

•Caso índice: varón de 19 años, FIS: 21/01/2024

•Tasa de ataque 9.7%

•Edad: 87,7% (6) jóvenes, todos varones.

•100% DSSA, todos con evolución favorable

Actividades realizadas

•Notificación al CDC Perú, a través del SIEpi-Brotes.

• Investigación, búsqueda activa de casos, toma de muestras y seguimiento a los 

casos.

•Nebulizaciones espacial (26/01,29/01 y el 01/02).

•Educación sanitaria de medidas preventivas.

Fuente: Informe inicial en SIEpi-brotes. *Hasta el 1 de febrero.

Elaborado: Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades – MINSA  

Fotos: Cortesía DIRIS Lima Este



Antecedentes

• 18/01/2024: Notificación de incremento de febriles en caserío: 

D/C dengue, leptospirosis.

Descripción del caso

• Varón de 33 años, sin antecedente vacunal para FA

• FIS: 08/01/2024.

• 16/01/2024: Atención en Hospital

− Dx: Urticaria

Atención en clínica privada

− Hospitalizado en UCI

− Dx: D/C dengue grave y leptospirosis y 
alteración del sensorio

•19/01/2024: Caso fallece Dx: falla multiorgánica

• 30/01/2023: Laboratorio 

− PCR e IgM (-) a dengue.

− MAT reactivo con títulos 1/100 y 1/200 para 

serovar varillal y hurstbridge, respectivamente.

− PCR e IgM (+) fiebre amarilla.

Caso de fiebre amarilla (FA) procedente del caserío Los Olivos de Huascayacu, provincia de 
Moyobamba, departamento de San Martín – 2024* 

Actividades realizadas

• Búsqueda activa de síndrome febril en el caserío.

• Coordinación con el INS para el envío y procesamiento de la 

muestra.

• Fortalecer la detección oportuna y el manejo clínico de los 

casos durante la atención médica diaria.

• El 01/02/2024 se ha desplazado un equipo para realizar las 

actividades de vacunación contra fiebre amarilla. 

• Elaboración del informe inicial de la investigación 

Fuente: Informe inicial y comunicación con la DIRESA San Martín. *Hasta el 1 de febrero.

Elaborado: Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades (CDC Perú). 

Ubicación del lugar de procedencia del caso de fiebre amarilla



Eventos en seguimiento

Eventos nuevos

Leyenda:

Sin eventos

Epizootias en el Perú, 2024*

Fuente: CDC – Perú, SIEpi-brotes. *Hasta el 1 de febrero.

Elaborado: Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades  (CDC – Perú).

Fecha de 

notificación
Lugar Brote o evento N°

Riesgo de 

transmisión

30/01/2024

Departamento: Cusco

Provincia: Paucartambo

Distrito: kosñipara

Localidad: Patria

Rabia silvestre

(chosna)
1 Alto

31/01/2024

Departamento: Apurimac

Provincia: Aymaraes

Distrito: Taparihua

Localidad: Sojo

Rabia silvestre

(bovino)
1 Alto



Situación epidemiológica de dengue según distritos. Perú, 2024*

Leyenda:

149 distritos

80 distritos

Transmisión activa

Meseta

Fuente: CDC - Perú. *Hasta el 1 de febrero.

Elaborado: Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades.



Distritos con transmisión activa de dengue en el Perú, 2024*

Fuente: CDC Perú. *Hasta el 1 de febrero.

Elaborado: Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades.



Eventos sanitarios de importancia 

internacional
Semana epidemiológica N° 05 – 2024

(al 1 de febrero)



Fuente: ProMED, Outbreak News Today, Disease Outbreak News, OMS, REC. *Hasta el 1 de febrero.

Elaborado: Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades (CDC Perú).

Leyenda:       Eventos nuevos 

                                Eventos en seguimiento

                                Eventos en actualización

Eventos sanitarios de importancia internacional, 2024*

Hantavirus

Lugar: Bolivia 

(Cochabamba) 

Caso: 1  def.

Influenza A H5N6

Lugar: China (Sichuan)

Caso: 1 C

Fiebre amarilla

Lugar: Senegal 

Casos: 2 C

Sarampión

Lugar: Argentina (Salta)

Caso: 1 C 

Sarampión

Lugar: Costa Rica San 

Rafael)

Caso: 1 C 

Ántrax cutáneo

Lugar: Uganda

Casos: 4 C

Poliomielitis

Lugar: Kenia (Garissa)

Casos: 14 C

Encefalitis Equina del 

Oeste

Lugar: Uruguay

Caso: 1 C

Rabia humana urbana

Lugar: Malasia (Sarawak)

Casos: 3 def.

Virus Nipah

Lugar: Bangladesh

Caso: 1 def.

Fiebre del Valle del Rift

Lugar: Kenia

Caso: 1 C

Influenza A H5N1

Lugar: Camboya

Casos: 3 C 

Encefalitis Equina del 

Oeste

Lugar: Argentina

Casos: 39 C (5 def.)

Sarampión

Lugar: Reino Unido 

(Escocia)

Casos: 2 C 

Sarampión

Lugar: EEUU (Georgia)

Casos: 2 C 

Poliomielitis

Lugar: Nigeria

Casos: 74 C 

Poliomielitis

Lugar: Guinea

Casos: 42 C 



OPS: Alerta epidemiológica 

Sarampión en la Región de las Américas

(al 29 de enero)



Alerta epidemiológica Sarampión en la Región de las Américas

Fuente: OPS. *Hasta el 29 de enero

Elaborado: Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades – MINSA

Resumen de la situación

2022 2023

169 Estados 

notificaron 534 

672 casos 

sospechosos el 

53% fueron 

clasificados como 

sarampión

166 Estados 

notificaron 369 

195 casos 

sospechosos el 

46% fueron 

clasificados como 

sarampión

Cobertura de 

vacunación

2022: 

El promedio general 

1º dosis → 85% 

2º dosis → 70%

Brasil: 

1 C 

Perú: 

1 C 

Argentina: 

1 C 

Chile: 1 C 

Costa 

Rica: 1 C 

Canadá: 

12 C 

EEUU: 

84 C 

Casos de sarampión notificados 

2023 - 2024



Considerar 
los 

Factores 
de Riesgo

Brechas en la 
vigilancia del 
sarampión/

rubeola

Baja cobertura 
de vacunación 
1º y 2º dosis

Circulación del 
virus en el 

mundo

Flujo migratorio

Eventos 
masivos en la 
Región que 
aglomera 
personas

Orientaciones a los Estados miembros

• Cierre de brechas y vacunación a 
población de riesgo

Vacunación

• En las zonas de alto riesgo, zonas de 
fronteras y  en aquellas con silencio 
epidemiológico

Vigilancia epidemiológica

• Ante la detección de casos importados 
para evitar la transmisión endémica

Respuesta rápida

Fuente: OPS. *Hasta el 29 de enero

Elaborado: Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades – MINSA



Gracias

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