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Semana epidemiológica Nº 24 – 2024

(al 13 de junio)



Brotes y otros EVISAP en Perú, 2024*

Eventos nuevos

Leyenda

Fecha de 

conocimiento

Fecha de 

notificación
Lugar Brote o evento N° de casos Laboratorio

Riesgo de 

transmisión

11/06/2024 11/06/2024

Departamento: Junín

EMPB 2 Dx. clínico Alto
Provincia: Huancayo

Distrito: Huancayo

Población cautiva

10/06/2024 11/06/2024

Departamento: San Martín

Fiebre amarilla selvática 1 C (def.) PCR (+) Alto
Provincia: Moyobamba

Distrito: Moyobamba

CN Yaros

07/06/2024 11/06/2024

Departamento: Ayacucho

Malaria 2 Plasmodium vivax Alto
Provincia: Huanta

Distrito: Canayre

Localidad: Nueva Maravilla

11/06/2024 11/06/2024

Departamento: Apurímac

Dengue 3 (1 C) NS1 (+) Alto
Provincia: Aymaraes

Distrito: Chapimarca

Localidad: Santa Rosa Aucha

10/06/2024 10/06/2024

Departamento: Junín

Varicela 5 Dx. clínico Alto
Provincia: Huancayo

Distrito: El Tambo

Población cautiva

07/06/2024 07/06/2024

Departamento: Junín

ETA 8 ---- Alto
Provincia: Huancayo

Distrito: Huancayo

Población cautiva
Eventos nuevos

EMPB: Enfermedad mano pie boca.

ETA: Enfermedad transmitida por alimentos.



Brotes y otros EVISAP en Perú, 2024*

Fuente: SIEpi-Brotes. *Hasta el 13 de junio. 

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

Eventos nuevos

Leyenda

Sin eventos

Fecha de 

conocimiento

Fecha de 

notificación
Lugar Brote o evento N° de casos Laboratorio

Riesgo de 

transmisión

03/06/2024 06/06/2024

Departamento: Huancavelica

EMPB 8 Dx. clínico Alto
Provincia: Huancavelica

Distrito: Acoria

Población cautiva

05/06/2024 05/06/2024

Departamento: Ayacucho

EMPB 3 Dx. clínico Alto

Provincia: Lucanas

Distrito: Santa Ana de 

Huaycahuacho

Población cautiva 

05/06/2024 05/06/2024

Departamento: Huánuco

Fiebre amarilla selvática 1 C (def.) PCR (+) Alto
Provincia: Leoncio Prado

Distrito: Rupa Rupa

Localidad: Tingo María

EMPB: Enfermedad mano pie boca.



Brotes y otros EVISAP en Perú, 2024*

Fuente: SIEpi-Brotes. *Hasta el 13 de junio. 

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

Eventos en seguimiento

Leyenda

Sin eventos

Fecha de 

conocimiento

Fecha de 

notificación
Lugar Brote o evento N° de casos Laboratorio

Riesgo de 

transmisión

03/06/2024 03/06/2024

Departamento: San Martín

Fiebre amarilla

selvática
1 IgM (+) Alto

Provincia: Huallaga

Distrito: Saposoa

Localidad: Valle Grande 

02/06/2024 02/06/2024

Departamento: Ayacucho

Malaria 4
Plasmodium 

Vivax
Alto

Provincia: Huanta

Distrito:Llochegua

Localidad: Mayapo

02/06/2024 02/06/2024

Departamento: Junín 

EDA 8
Pendiente 

resultado
Alto

Provincia: Huancayo

Distrito: El Tambo

Población cautiva 

30/05/2024 31/05/2024

Departamento: Piura

Dengue 21 (3C) NS1 (+) AltoProvincia: Sullana

Distrito: Bellavista

Población cautiva 

EDA: Enfermedad diarreica aguda.



Antecedentes

• Sin notificación previa de brote.

• Población: 80 habitantes.

Situación actual

• Casos: 2 C (por gota gruesa.)

• Edades: 20 y 27 años (varones). Estables.

• Caso índice: varón de 27 años, agricultor, FIS 

01/06/2024 (fiebre, cefalea, escalofríos, mialgia y 

artralgia).

Brote de malaria por P. vivax en la localidad Nueva Maravilla, distrito Canayre, provincia Huanta, 

departamento de Ayacucho – 2024*

Actividades realizadas

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

• Investigación epidemiológica, evaluación médica, tratamiento oportuno, obtención de muestras y seguimiento clínico a los casos.

• Búsqueda activa de febriles y barrido hemático al 100% de la población.

• Difusión de medidas preventivas contra la malaria, dirigidas a los residentes de las viviendas inspeccionadas.

Fuente: Informe inicial Red de Salud San Francisco/DIRESA Ayacucho, SIEpi-Brotes. *Hasta el 13 de junio. 

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

Ubicación del brote.



Antecedentes

• Población del aula: 36.

Situación actual

• Casos: 5 C  

• Caso índice: Mujer de 20  FIE: 18/05/2024. 

• Cuadro clínico: fiebre, cefalea, exantema vesicular, prurito

• Curso de vida: joven 80% y adulto mayor 20%. 

• Sexo: femenino 60%.

• Estables, en aislamiento domiciliario.

Brote de varicela en población cautiva del distrito El Tambo, provincia de Huancayo en el 

departamento de Junín    – 2024*

Actividades realizadas

• Notificación del evento al SIEpi brotes del CDC-Perú.

• Desplazamiento del ERR Brotes de la Red de Salud Valle del Mantaro (10/06/2024).

• Evaluación médica, seguimiento clínico de los casos y búsqueda activa de casos.

• Emisión de Alerta Epidemiológica por el incremento de casos de varicela en la Región Junín (AE DEE-N°04-2024).

• Reunión con autoridades universitarias para implementar las medidas de prevención y control para cortar la cadena de transmisión.

Fuente: Informe inicial DIRESA Junín, SIEpi-Brotes. *Hasta el 13 de junio. 

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

Fotografías: Cortesía  DIRESA Junín.  



Antecedentes

• Población: 21 personas. 

Situación actual  

• Casos: 8.   TA: 38,1%

• Curso de vida: niño 87,5%,  adolescente 12,5%

• Sexo: femenino 62,5%.

• Fecha de consumo: 05/06/2024 

• 1er caso: FIS: 05/06/2024:  15:30 horas 

• PI: min. 3.5 horas – máx. 19 horas

• Signos y síntomas: Vómitos (87,5%), diarrea y náuseas 

(62,5%).

• Alimentos consumidos: Sopa de fideos con carne de res 

(95,3%), bebible de 7 semillas con leche (90,5%).

• Atención: 2 hospital El Carmen y 3 CS Juan Parra del Riego.

• Todos los casos estables, en albergue. 

• No se tomaron muestras de los alimentos.

Brote de ETA en población cautiva del distrito El Tambo, provincia de Huancayo, departamento 
Junín – 2024*

Fuente: Informe inicial Red de Salud Chota/DIRESA Cajamarca, SIEpi-Brotes. *Hasta el 16 de mayo.

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

Fotografías: Cortesía  CS Juan Parra del Riego

Actividades realizadas

• Notificación del evento al SIEpi brotes del CDC MINSA.

• Desplazamiento del equipo de epidemiologia del CS Juan 

Parra del Riego (JPR) para la investigación.

• Inspección del manejo y manipulación de alimentos.

• Atención y seguimiento de casos por el CS JPR.

• Toma de muestra de casos (reacción inflamatoria y 

parasitológico). 

• Sensibilización al personal de salud sobre las medidas de 

prevención y control.



Antecedentes

• IE inicial: sin notificación previa de brote.

• Población expuesta: 20 alumnos.

Situación actual

• Casos: 3 C por criterio clínico, TA: 15%.

• Caso índice: niño de 5 años FIS 02/06/2024.

• Sexo: masculino (3).

• Edades: 2, 5 y 6 años. 

• Estables, aislamiento domiciliario.

Brote de EMPB en una población cautiva, distrito Santa Ana de Huaycahuacho, provincia Lucanas, 

departamento de Ayacucho – 2024*

Actividades realizadas

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

• Investigación epidemiológica, evaluación médica, manejo, aislamiento y seguimiento clínico de los casos.

• Censo y seguimiento de contactos.

• Búsqueda activa de casos y difusión de medidas preventivas dirigidas a los docentes y padres de familia de la IE. 

• Suspensión de clases en la IE.

Fuente: Informe inicial Red de Salud Puquio Ayacucho Sur/DIRESA Ayacucho, SIEpi-Brotes. *Hasta el 13 de junio. 

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

Línea de tiempo del caso índice del brote de EMPB, distrito Santa Ana de 

Huaycahuacho, 2024



Situación epidemiológica de dengue según distritos en Perú, 2024*

Fuente: CDC Perú. *Hasta el 01 de junio.

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

SE 22 (01/06)

Transmisión activa: 96 

Meseta: 176

SE 21 (27/05)

Transmisión activa: 105 

Meseta: 168

SE 23 (08/06)

Transmisión activa:80  

Meseta: 235 



Eventos sanitarios de importancia 

internacional
Semana epidemiológica N° 24 – 2024

(al 13 de junio)



Fuente: ProMED, Outbreak News Today, Disease Outbreak News, OMS, REC. *Hasta el 13 de junio.

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*

Rabia humana urbana

Lugar: Filipinas

Casos: 169 C (160 def.) 

Cólera

Lugar: India 

(Gandhinagar)

Casos: 4 C

Cólera

Lugar: India (Mysore)

Casos: 2 C

Ántrax cutáneo

Lugar: India (Odisha)

Casos: 3 C

Cólera

Lugar: Chile

Caso: 1 C

Influenza A H5N2

Lugar: México

Caso: 1 def.

Cólera

Lugar: Mayotte

Casos: 161 C (2 def.)

Fiebre de Lassa

Lugar: Nigeria

Casos: 897 C (162 def.)

Influenza A H9N2

Lugar: India (Bengala 

Occidental)

Caso: 1 C

Virus Oropouche

Lugar: Italia

Caso: 1 C

Cólera

Lugar: República 

Democrática de Crimea 

del Congo

Casos: 3 C 

Cólera

Lugar: India (Bhind)

Casos: 84 C (3 def.)

Cólera

Lugar: Nepal (Katmandú)

Caso: 1 C

Influenza A H5N1

Lugar: Australia

Caso: 1 C

Encefalitis japonesa

Lugar: Taiwán (Pingtung)

Caso: 1 C

Sarampión

Lugar: México

Casos: 7 C

Hantavirus

Lugar: Bolivia (Tarija)

Casos: 3 C (1 def.)

Tularemia

Lugar: Rusia (Karelia)

Casos: 42 C

Fiebre amarilla selvática

Lugar: Bolivia (La Paz)

Casos: 3 def.



OPS: Alerta Epidemiológica - Infecciones 

humanas causadas por influenza aviar A(H5N1) 

en la Región de las Américas

(al 10 de junio)



Fuente: OPS. *Hasta el 10 de junio

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

Alerta Epidemiológica - Infecciones humanas causadas por influenza aviar A(H5N1) en la Región de las 

Américas

Contexto mundial

Leyenda:  

C: caso confirmado

Resumen de la situación en la Región 

de las Américas

En 23 países se 

notificaron a nivel 

global: 889 C y 

463 defunciones

2003 03/05/2024

Desde el 2022 se han notificado 7 infecciones humanas 

causadas por influenza aviar A(H5N1):

Estados Unidos de América: 4 C 

Ecuador: 1 C

Chile: 1 C

Australia: 1 C (notificado en 2024)



Fuente: OPS. *Hasta el 10 de junio

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

Alerta Epidemiológica - Infecciones humanas causadas por influenza aviar A(H5N1) en la Región de las 

Américas

Recomendaciones para lo Estados Miembros

Enfoque ”Una 

Sola Salud”

Coordinación 

multisectorial

Vigilancia de casos 

en humanos

Diagnóstico 

laboratorial de casos 

en humanos

Respuesta a casos 

en humanos

Vigilancia, diagnóstico 

y respuesta en 

animales

Secuenciación y 

vigilancia genómica

Comunicación de 

riesgos y participación 

comunitaria

Medidas de 

prevención en 

animales

Medidas de 

prevención en 

humanos

Vacunación influenza 

estacional en contexto 

de la influenza aviar



Gracias

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