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Brotes y otros EVISAP en Peru, 2024
Fecha de Fecha de N° de . Riesgo de
.. o . Brote o evento Laboratorio . .,
conocimiento notificacion casos transmision
Departamento: Lima IgM
Provincia: Lima y
09/01/2024 22/02/2024 Distrito: Comas Dengue 14 NS1 Alto
Localidades: (+)
Departamento: Amazonas Sindrome Saliva
17/02/2024 14/02/2024 Provincia: Condorcanqui L . 2 Alto
o neurolégico PCR (-)
Distrito: Nieva
Departamento: Loreto
15/02/2024  22/02/2024 Frovincia:Maynas Malaria 12 Plasmodium
Distrito: San Juan Bautista vivax
Localidad: Llanchama
Departamento: Huanuco
Provincia: Puerto Inca Fiebre de
19/02/2024 21/02/2024 Distrito: Yuyapichis Oropuche 4 (1C) PCR (+) Alto
Localidad: Yuyapichis
Provincia: Constitucional del Callao IgM (+)
19/02/2024 21/02/2024 Distrito: Bellavista Dengue 2C I\?Sl ) Alto
Localidad: Ciudad Pescador
Departamento: Cusco
20/02/2024  21/02/2024 Frovincia: La Convencion Malaria o CEEMENN
Distrito: Pichari vivax
Localidad: Natividad
Departamento: Loreto
12/02/2024  20/02/2024 Frovincia: Datem del Marafion Dengue 8 NS1 Alto
Leyenda Distrito: Morona (+)
Eventos nuevos Localidad: Puerto Alegria
B Sin eventos Departamento: Loreto
Provincia: Maynas . MAT
15/02/2024 20/02/2024 Distrito: Punchana Leptospirosis 47 (12 C) ) Alto
Localidad: Picuro Yacu

Fuente: SIEpi-Brotes. *Hasta el 22 de febrero.
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades (CDC Peru).
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Brotes y otros EVISAP en Peru, 2024*

Fecha de Fecha de Brote o N° de . Riesgo de
Laboratorio

Centro Nacional de
Epidemiologia, Prevencion
y Control de Enfermedades

conocimiento notificacion evento casos transmision

Departamento: La Libertad
12/02/2024  20/02/2024 Frovincia: Sanchez Carrion Dengue 1 NS1 (+) Alto
Distrito: Cochorco
Localidad: Chagualito
Provincia: Constitucional del Callao
17/02/2024  19/02/2024 Distrito: Carmen de la Legua Reynoso Dengue 32 PCR (+) Alto
Localidad: Carmen de la Legua
Departamento: Lambayeque
Provincias: Chiclayo y Lambayeque.

14/02/2024  14/02/2024 Distritos: Patapo, La Victoria, Zafia, Dengue 123 C NS1 (+) Alto
Cayalti, Chiclayo, Chongoyape, San
José y Eten.
Departamento: Lima

13/02/2024  14/02/2024 Provincia: Lima Dengue 6C NS1 (+) Alto

Distrito: ElI Agustino
Departamento: San Martin
Provincia: El Dorado
12/02/2024  14/02/2024 Distrito: San Martin Dengue 12(6C) NS1(+) Alto
Localidad: Cashanahuasi
Departamento: La Libertad

Provincia: Chepén

09/02/2024  12/02/2024 Distrito: Pueblo NUevo Dengue 9(7C) NS1 (+) Alto
Localidad: Pueblo Nuevo
Departamento: Lima
Leyenda 08/02/2024  13/02/2024 Provincia: Lima Sarampion 1 PCR (+) Alto
Eventos nuevos Distrito: Santiago de Surco
Eventos de seguimiento Departamento: Amazonas
BED cventos 08/02/2024  10/02/2024 Prov!nc.la._Condorcanqw Sindrome 21 B Alto
Distrito: Nieva coqueluchoide

CN Napuruka

Fuente: SIEpi-Brotes. *Hasta el 22 de febrero.
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades (CDC Peru).
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Brotes y otros EVISAP en Peru, 2024*

Fecha de Fecha de N° de Riesgo de

.. . . Brote o evento Laboratorio . .,
conocimiento notificacion casos transmision

Departamento: Cusco
00/02/2024  09/02/2024 Frovincia: La Convencion Dengue 14(4C)  NSL(+) Alto

Distrito: Megantoni

CP: Miaria

Departamento: Puno

Provincia: Sandia
01/02/2024  08/02/2024 g:fr:zgfss' fnaguF;idézldgrE“t'”a Dengue  52(46C)  NSI (+) Alto
Localidades: Pampa Grande, San
Juan del Oro, Yanamayo
Departamento: Amazonas
Provincia: Bagua Sindrome
Distrito: Imaza coqueluchoide
CN Kusu Chapi
Departamento: Junin
06/02/2024  06/02/2024 Provincia: Chanchamayo Dengue 34C NS1 (+) Alto
Distrito: Chanchamayo
Departamento: Pasco
Provincia: Oxapampa
Distrito: Villa Rica
Poblacion cautiva
Departamento: San Martin
Provincia: Lamas

29/01/2024  05/02/2024 Distrito: Lamas Dengue 10C NS1 (+) Alto

07/02/2024 07/02/2024 7 Pendiente Alto

02/02/2024  06/02/2024 EMPB 13 Dx. clinico Alto

Leyenda .
™ . Localidad: Pamashto
Eventos segwmlento . S M t,
M Sin eventos gepgrtgmiﬂnto.b anb artin Sind BK ()
04/02/2024  04/02/2024 - ovincia. Moyobamba Indrome 10 Cultivo Alto
Distrito: Moyobamba respiratorio .
pendiente
CN Kusu

Fuente: SIEpi-Brotes. *Hasta el 22 de febrero.
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades (CDC Peru).
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Brote de malaria por P. vivax en la localidad Natividad, distrito Pichari, provincia La Convencion,
departamento Cusco — 2024*

Curva epidémica del brote de malaria segun fecha de inicio de sintomas

Antecedentes
» 2022 (16 casos) y 2023 (29 casos).

10
2023

Situacion actual

« Casos: 28 C.

» Sexo: femenino 57% (16).

» Curso de vida: niilo 36% (10), joven 21% (6).
» Estables.

Numero de casos
o - [ (2] - L] (=] ~ (-] w
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Semanas epidemiologicas

Actividades realizadas
» Notificacion al CDC Peru, a través del SIEpi-Brotes.

Activacion, elaboracion del plan de intervencion y desplazamiento del ERR-Brotes.

Investigacion, tratamiento y seguimiento a los casos.

BuUsqueda de casos y obtencién de muestras.
Barrido hematico y educacion de medidas preventivas a la poblacion.

Fuente: Informe inicial GERESA Cusco, SIEpi-Brotes. *Hasta el 22 de febrero.
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencién y Control de Enfermedades (CDC Per().
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Brote de malaria por P. Vivax en la localidad de Llanchama, distrito de San Juan Bautista,

provincia de Maynas, departamento de Loreto, SEO8 - 2024*

Brote de malaria segun fecha de inicio de sintomas.
Antecedentes

» 2023 (22 casos).

Situacion actual

N de casos
~N

e Casos: 12 C, P. vivax

« 8 varones :
» Mas afectados: adultos (7), adolescentes (2), nifios (2) I I
y adulto mayor (1). 0

« Estables LTI I IS S ,9 19 19 & & & &
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Fecha de inicio de sintomas

Actividades realizadas

» Notificacion al CDC (SIEpi-brotes)

» Activacion, elaboracion del plan de intervencion y desplazamiento del ERR — Brotes.

» Elaboracion del plan de intervencion.

* Investigacion, busqueda de casos, obtencion de muestras.

» Barrido hematico, tratamiento y seguimiento de los casos.

» Organizacion local para monitoreo de las acciones de participacion comunitaria para el control del brote.
» Educacion de medidas preventivas a la poblacion de la comunidad.

Fuentes: Informe de la GERESA Loreto, SIEpi-brotes. *Hasta el 21 de febrero.
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades — MINSA
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Brote de leptospirosis en la localidad de Picuroyacu, distrito de Punchana, provincia de Maynas,

departamento de Loreto, SEOS8 - 2024*

Brote de leptospirosis seaun fecha de inicio de sintomas.

Antecedentes 4
. 2023 (15 C).
Situacion actual

« Casos: 47 (12 C por MAT) .
« 29 mujeres. I IIIII I I II I
« Mas afectados: joven (14), adolescente y 0
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N° de casos

Fecha de inicio de sintomas

Actividades realizadas

 Notificacion al CDC (SIEpi-brotes), activacion del ERR-Brotes y elaboracion del plan de intervencion.

« Desplazamiento del ERR — Brotes y reunion con personal del P.S. Picuro Yacu.

* Investigacion, busqueda de casos, llenado de ficha clinico epidemioldgica y obtencion de muestras.

« Tratamiento y seguimiento de los casos.

« Coordinacion con la Agente Municipal de la Comunidad de Picuro Yacu para articular acciones de prevencion
dirigido a la poblacion.

» Obtencion de muestras de agua en 8 puntos (3+), trampeo de roedores.

Fuentes: Informe de la GERESA Loreto, SIEpi-brotes. *Hasta el 21 de febrero.
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades — MINSA
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Brote de leptospirosis en la localidad de Picuroyacu, distrito de Punchana, provincia de Maynas,
departamento de Loreto, SEOS8 - 2024*

Fuentes: Informe de la GERESA Loreto, SIEpi-brotes. *Hasta el 21 de febrero.
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencién y Control de Enfermedades — MINSA
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Seguimiento del caso confirmado de sarampidn en el distrito Santiago de Surco, provinciay
departamento de Lima — 2024*

Centro Nacional de
Epidemiologia, Prevencion
y Control de Enfermedades

Linea de tiempo

Erupcion en MMII, MMSS

Dx: Acude a ES San Borja: Adenopatia

Rlne!anhglu: )
Rinitis. retroauricular, coriza y rinorrea.
Fiebre Dx. Fiebre no especificada
+ Lactante de 10 meses. + Acude ES Surco )
™ descartar sarampidn
- Vacunas  completas s ﬁmr

- RIS BCO CHO 5C0O

para su edad. % {r{}!‘ 5

IgM [+) Sarampicn
=SS Inicio
(Lima - Surco) Evento (Lima - Surco) [Lima - Surce) (Cafiete - Asia)l Fiebre -BAl TM™ al caso (HNF y orina) v al padre (suero),
N social , (40 °C) -BAC Resultado PCR (+) a sarampion del caso
f N : S e W ! i ' —L— e
7 18 1% 20 29 22 23 M 25 26 27 28 ™ W M 1 2 3 4 § 6 B 5 10 11 12 13 14 15 16 17 18 1% 20 1 22 23 24 25 26 27 8 ™ 1 2 3

Enero Febrero Marzo

Periodo de transmisibilidad
Periodo de aparicién de casos secundarios
Censo de contactos Intradomiciliarios Extrado_micilizlalr_ios
(3) asintomaticos (118) asintomaéticos
A =8 - _ BAI: O
mas Otros familiares: 3
) Madre (37a) af BAC: O
% Padre (40 a) @¢&% Evento social: 15
@ Hermano (3 a), SPR 2. 2(53& Pacientes: 70

gﬁg TS: 30

Fuente: Informe seguimiento DIRIS Lima Sur, SIEpi-Brotes. *Hasta el 21 de febrero.
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades (CDC Perq).



Epizootias en el Peru, 2024*

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

PERU Ministerio
de Salud

Fecha de Brote o Riesgo de
notificacion evento transmision
Departamento: La Libertad
19/02/2024 Prov!nc'la: Chepén Ianuz_anza 1 Alto
Distrito: Pacanga aviar

Localidad: Pacanguilla

Leyenda

Evento nuevo

Fuente: CDC — Peru, SIEpi-brotes. *Hasta el 21 de febrero.
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencién y Control de Enfermedades (CDC — Pert).
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Situacion epidemiologica de dengue segun distritos en Peru, 2024*

SE 05 (3/2) SE 06 (10/2) SE 07 (17/2)

[ Transmision activa: 177 Il Transmision activa: 226 [ Transmision activa: 261
Meseta: 97 Meseta: 72 Meseta: 67

Fuente: CDC Peru. *Hasta el 17 de febrero.
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades (CDC Peru).
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Distritos con transmision activa de dengue en Peru, 2024*

Casos Incidencia Ingresos Fallecidos Fallecidos en Letalidad Transimision En En

Departamento acumulados acumulada x hospitalarios SE por dengue investigacion % activa meseta descenso
100 mil 07-2024

Amazonas 396 91,03 '8 | Pl 0 0,25 7 1 5
Ancash 2462 204,92 | 68 ! S ! 1 0,20 12 0 1
Ayacucho 93 13,64 : 2 : 0 0 0,00 4 0 0
Cajamarca 317 21,90 7 : ) : 0 0,00 6 3 1
Callao 197 16,41 : 14 1 : 0 1 0 0,00 3 0 1
Cusco 839 59,59 16 o1 0 0,12 7 2 1
Huanuco 436 56,48 . ;1! 0 0,23 6 3 3
Ica 3313 309,34 179 L2 1 0,09 29 5 1
Junin 642 45,80 ;21 : 2 : 0 0,31 10 1 0
La Libertad 4207 194,02 129 1 L6 0 0,14 25 2 1
Lambayeque 1340 97,78 1 20 | L1 0 0,07 19 5 6
Lima 1495 13,29 |29 ! L3 ! 0 0,20 34 10 1
Loreto 1345 128,53 | 15 L0 0 0,00 14 1 14
Madre de Dios 434 221,80 1 0 : ;1 O : 0 0,00 7 1 0
Pasco 114 43,14 L0 L0 0 0,00 1 1 2
Piura 4155 194,30 1 85 | o2 | 3 0,12 37 6 3
Puno 116 9,63 ' 0 ! L0 ! 0 0,00 2 2 0
San Martin 1633 168,59 | 50 L0 0 0,00 23 13 15
Tumbes 826 310,71 | 22 : i1 O : 0 0,00 8 4 1
Ucayali 621 96,86 13 0 i 0 0,00 7 7

24981

N
w
(5]

Total 73,23 469 0,11 261 67 56

Fuente: CDC Peru. *Hasta el 17 de febrero.
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencién y Control de Enfermedades (CDC Peru).
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R.M. N° 1019 — 2006 / MINSA

NTS N°( 53 - MINSA/DGE-V.01

Guia para la

NORMA TECNICA DE SALUD PARA LA VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA CON : implementacion de la
POSTERIORIDAD A DESASTRES (NATURALES/ANTROPICOS) Y OTRAS 2 it e e

EMERGENCIAS SANITARIAS (EPIDES) EN EL PERU B\ 5, Vigilancia Epidemiologica

con posterioridad a

desastres

I FINALIDAD

La presente Norma Técnica de Salud tiene por finalidad la activacién del Sistema de 2019
Vigilancia Epidemiolégica con Posteridad a Desastres (naturales/ antropicos) y otras
Emergencias Sanitarias que permita reducir el riesgo de la poblacién de enfermar o
morir como consecuencia de los efectos de los desastres y emergencias sanitarias

Il OBJETIVO

El Objetivo de la Vigilancia Epidemiologica con Posteridad a Desastres (naturales/
antropicos) y otras Emergencias Sanitarias, es el de determinar el patron
epidemiolégico de la demanda de atencion con posterioridad a estos eventos,
detectando oportunamente la aparicion de brotes epidémicos, permitiendo orientar de
esta manera la adecuada atencion individual y colectiva de los pacientes.

. AMBITO DE APLICACION

La presente Norma Técnica de Salud es de cumplimiento obligatorio en los
establecimientos del Sector Salud a nivel nacional (MINSA, EsSalud, SFFAA y PP,
P Clinicas y otros del Sub Sector Privado) que intervienen en las acciones de atencion y
NN control de desastres (naturales/antropicos) y otras emergencias sanitarias

| EL Peru PRIMERO |
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Momentos de la vigilancia epidemioldgica posterior a desastres

°
° Evaluacion Riesgo Potencial Epidemico(ERPE)
@ Sistema devigilancia epidemiologica en desastres

6 Sala de situacion de salud en desastres
° Investigacion y control de brotes
@ Informes
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Eventos sanitarios de importancia
Internacional

Semana epidemioldgica N° 08 — 2024
(al 22 de febrero)
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Hantavirus Peste bubdnica = Sarampion Sarampion ﬁ Sarampién Colera
Lugar: EEUU (Nuevo | Lugar: EEUU (Oregodn) Lugar: Senegal (Kaolack) Lugar: Irlanda del Norte 4 Lugar: Israel 4 Lugar: Somalia
México) ~ Caso:1C - Casos:7C Caso:1C = Casos: 18C Casos: 2567 C (23 def.)
== > r- f‘d’:' -
Meningitis
meningocdcica

"

\"

Lugar: Rusia (Lipetsk)
Casos: 5 C (1 def.)

"\
BN
i,;g ‘\
A \
/ AN
4 [ )
Influenza A H10N5

Lugar: China (Anhui)
Caso: 1 def.

Sarampidn
Lugar: Taiwan
Caso:1C

Hantavirus e )
Lugar: Panama (Coclé) SN ]
Caso: 1 def. N e
5 I

— -

Encefalitis Equina del

Oeste
Lugar: Uruguay
Casos: 4C .
Peste bubdnica e
Influenza A H1IN1 Poliomielitis Fiebre de Lassa Lugar: Republica Influenza A H5N1
Lugar: Brasil Lugar: Nigeria Lugar: Nigeria (Ebonyi) Democratica del Congo (Ituri) Lugar: Camboya
Caso:1C Casos:81C Casos: 29 C (14 def) Casos: 52 C (5 def.) Casos: 5 C (1 def.)
Leyenda: [—] Eventos nuevos

Eventos en seguimiento
[ Eventos en actualizacion

Fuente: ProMED, Outbreak News Today, Disease Outbreak News, OMS, REC. *Hasta el 22 de febrero.
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades (CDC Peru).
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OPS
Alerta epidemioldgica: Aumento de casos

de dengue en la Region de las Americas
(16 de febrero)
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Situacion actual por Subregion J

ops Alerta Epidemiolégica
Aumento de casos de dengue

/1»; Qrganizacién (3 ‘M 1“'”;'1"5 » en la Regién de las Américas Entre SE 01 \i SE 05-2024:
sl 16 de febrero del 2024 -
Subregidn del Istmo Centro Americano
y México
Situacidn en la Regidn de las J 48 945 C.
Américas Subregién Caribe

O 7 952 casos sospechosos de dengue.

Subregion Andina

0 45 985 casos sospechosos de dengue
- Bolivia: 5 326 C.

Regidn de las Américas

2023:

0 4 565 911 casos de dengue.

O 7 653 casos graves. - Colombia: 27 649 C.

Q 2 340 defunciones. - Per: 13 010 C.

Entre SE 01 y SE 05-2024: : : Subregion del Cono Sur
Serotipos circulantes

0 673 267 casos de dengue. Q 570.756 casos sospechosos de

O DENV1
O 7 00 casos graves. dengue.
_ O DENV2 .
0 102 defunciones. 0 - Argentina: 21 850 C.
DENVS - Brasil: 455 525 C.
O DENV4

- Paraguay: 95 381 C.

Leyenda:
Fuente: OPS. *Hasta el 16 de febrero G: Casos.

Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades — MINSA SE: Semana epidemioldgica
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Orientaciones para las autoridades nacionales

Vigilancia integrada
0 Continuar con la vigilancia epidemiolégica y entomologica
U Analisis de la distribucion espacial de los casos

Confirmacioén de laboratorio

L Teniendo en cuenta el diagndstico clinico inicial,
confirmar a través de pruebas virologicas (RT-PCR,
deteccion de antigeno NS1, cultivo para
caracterizacion adicional) y serologicas (deteccion
IgM y/o 1gG).

Medidas de prevencion y control del Aedes

U Orientadas a reducir la densidad del vector y contando con
la aceptacion y colaboracién de la poblacion local.

Adecuacién de los servicios de atenciéon de salud
O Organizar el flujo de atencion, areas de vigilancia clinica y
hospitalizacion en los diferentes niveles de atencion.

U Reorganizar los servicios de salud en situaciones de
brote/epidemias.

Manejo de casos

O Fortalecer las capacidades en el nivel de la atencion
primaria en salud para evitar la progresion a formas graves
y muertes.

O Los Establecimientos de salud de segundo y tercer nivel
deben estar preparados para manejar casos con signos de
alarmay graves

Fuente: OPS. *Hasta el 16 de febrero
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades — MINSA

Medidas de prevencion personal

O Acciones dirigidas a reducir al minimo el contacto
del vector-paciente.
O Educacion sanitaria al caso y familia.

0 Uso de mosquiteros.

Comunicacion y participacion de la comunidad

accion
dirigido a poblacion en

QO Implementar un plan de
comunicacional
general.
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Gracias

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