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Semana epidemiológica Nº 33 – 2024
    (al 15 de agosto)



Brotes y otros EVISAP en Perú, 2024*

Fuente: SIEpi-Brotes. *Hasta el 15 de agosto.
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades  (CDC Perú).

Eventos nuevos

Leyenda

Sin eventos
Eventos en seguimiento

Fecha de 
conocimiento

Fecha de 
notificación Lugar Brote o evento N° de 

casos Laboratorio Riesgo de 
transmisión

14/08/2024 14/08/2024

Departamento: Apurímac

ETA 124 *--- Alto
Provincia: Andahuaylas
Distrito: SanJerónimo
Localidad: Suylluacca

09/08/2024 09/08/2024

Departamento: Junín 

ETA 5 *--- Alto 
Provincia: Tarma
Distrito: Huasahuasi
Localidad: Huasahuasi

08/08/2024 08/08/2024

Departamento: Lambayeque

Intoxicación por 
plaguicidas 80 *--- Alto

Provincia: Chiclayo
Distrito: Cayalti
Localidad: Cayalti y Viña de Nueva 
Arica

07/08/2024 07/08/2024

Departamento: Callao

Influenza B 8 PCR (+) Alto
Provincia: Callao
Distrito: Callao
Población cautiva

01/08/2024 01/08/2024

Departamento: Amazonas

Tos ferina 6 PCR (+) AltoProvincia: Condorcanqui

Distrito: Nieva
CN Cuzumatak



Brotes y otros EVISAP en Perú, 2024*

Fuente: SIEpi-Brotes. *Hasta el 15 de agosto.
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades  (CDC Perú).

Eventos nuevos

Leyenda

Sin eventos
Eventos en seguimiento

Fecha de 
conocimiento

Fecha de 
notificación Lugar Brote o evento N° de 

casos Laboratorio Riesgo de 
transmisión

31/07/2024 31/07/2024

Departamento: Ayacucho

Varicela 9 Dx. clínico Alto
Provincia: Huamanga
Distrito: Andrés Avelino Cáceres D.
Población cautiva

19/01/2024 20/01/2024

Departamento: San Martín

Fiebre amarilla 
selvática 14 (9C) IgM (+)

PCR (+) Alto

Provincias: Bellavista, Huallaga, 
Lamas, Moyobamba, San Martín, 
Picota, Rioja y Tocache
Distritos:  Alto Biavo, Saposoa, Lamas, 
Pinto Recodo, Caynarachi, Tabalosos, 
Moyobamba, Shamboyacu, Caspizapa, 
Nueva Cajamarca,  El Porvenir, 
Shapaja, Cacatachi y Tocache.



Antecedentes
• Población expuesta: 30 personas. 
Situación actual  
• Casos: 5.   TA: 16,7%
• Curso de vida: adolescente 100% (12 y 13 años)
• Sexo: femenino 100%.
• Fecha y hora de consumo: 07/08/2024 12:00 día
• 1er caso: FIS: 07/08/2024:  13:30 horas 
• Cuadro clínico: Vómitos y diarrea (100%), nauseas (80%) y 

dolor abdominal (40%)
• Alimentos consumidos: Frijoles con pollo frito (100%)
• Atención: CS Huasahuasi
• Todos los casos estables. 
• No se tomaron muestras de los alimentos.

Brote de ETA en población cautiva del distrito de Huasahuasi, provincia de Tarma, departamento 
Junín – 2024*

Fuente: Informe inicial Red de Salud Tarma /DIRESA Junín, SIEpi-Brotes. *Hasta el 15 de agosto.
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades (CDC Perú).

Fotografías: Cortesía  CS Huasahuasi

Actividades realizadas
• Notificación del evento al SIEpi brotes del CDC MINSA.
• Atención y seguimiento de casos por el CS Huasahuasi.
• Inspección del manejo y manipulación de alimentos en la 
Institución Educativa.

• Sensibilización sobre la adecuada manipulación de 
alimentos.



Eventos sanitarios de 
importancia internacional

Semana epidemiológica N° 33 – 
2024

(al 15 de agosto)



Fuente: ProMED, Outbreak News Today, Disease Outbreak News, OMS, REC. *Hasta el 15 de agosto.
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*

Sarampión
Lugar: Mongolia
Caso: 1 C

Listeriosis
Lugar: Canadá
Casos: 6 C ( 2 def.)

Ántrax cutáneo
Lugar: China (Shandong)
Casos: 5 C

Mpox
Lugar: Kenia
Caso: 1 C

Virus del Nilo Occidental
Lugar: EEUU (Wisconsin)
Caso: 1 C

Sarampión
Lugar: Bolivia (Santa 
Cruz)
Caso: 1 C

Influenza A H3N2
Lugar: EEUU (Michigan)
Caso: 1 C

Sarampión
Lugar: Marruecos 
(Tánger)
Casos: 634 C (15 def.)

Listeriosis
Lugar: EEUU 
Casos: 43 C ( 3 def.)

Sarampión
Lugar: EEUU (Louisiana)
Casos: 3 C 

Legionelosis
Lugar: Reino Unido 
(Londres)
Casos: 25 C

Legionelosis
Lugar: Italia (Milán)
Casos: 49 C (3 def.)

Virus del Nilo Occidental
Lugar: Grecia
Casos: 31 C

Meningoencefalitis 
amébica

Lugar: India (Kerala)
Casos: 4 C (1 def.)

Hantavirus
Lugar: Panamá (Tonosí)
Casos: 4 C

Rabia humana urbana
Lugar: Sudáfrica
Casos: 6 def.)



Situación actual de Mpox 
a nivel mundial

(al 12 de agosto)



Región Casos 
confirmados % Defunciones

Américas 62 904 63.4 141
Europa 27 529 27.8 10
África 4 232 4.3 35
Pacífico Occidental 3 491 3.5 10
Mediterráneo Oriental 925 0.9 11
Asia Sudoriental 95 0.1 1
TOTAL 99 176 100 208

Reporte mundial de casos de Mpox acumulados, según regiones (2022 - 2024*)

Total casos confirmados 
99 176

Total defunciones
208

Países que reportan casos
116

Leyenda:  
MPOX: Viruela símica

Fuente: https://worldhealthorg.shinyapps.io/mpx_global/#2_Global_situation_update 
* Desde el 01 de enero de 2022 hasta el 30 de junio de 2024
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades (CDC).

Distribución de casos de MPOX, según región de la OMS 
2022 –2024*

https://worldhealthorg.shinyapps.io/mpx_global/#2_Global_situation_update


Evaluación del riesgo a largo plazo de Mpox (en agosto de 2024)*

Leyenda:  
Mpox: Viruela símica

Fuente: https://www.who.int/publications/m/item/multi-country-outbreak-of-mpox--external-situation-report-35--12-august-2024 
* Estos riesgos representan el riesgo medio de la población; el riesgo individual varía en función del comportamiento, la ubicación geográfica, el estado inmunitario y otros factores. 
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades (CDC).



OPS: Alerta Epidemiológica 
Viruela símica (MPXV clado I)



República Democrática del Congo

Región de las Américas
Desde 2022- 07/2024:  
❑ 62 572 C, 141 def. en 31 países y 

territories.
❑ Clado IIb 

Alerta epidemiológica Viruela símica (MPXV clado I)

Resumen de la Situación

Fuente: OPS. *Hasta el 8 de agosto
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades – MINSA

Leyenda: 
C: Caso confirmado.
Def.: defunciones.
RDC: República Democrática del 
Congo
MPOX: Viruela símica

Concentra más del 90% de 
los casos

❑ En 12/2022 RDC, declaró un brote de 
MPOX.

❑ Clado I, que contiene mutaciones 
predominantemente de tipo APOBEC3.

2024 (Hasta el 26/07):  
❑ 14 479 C, 455 def. en 25 de las 26 

provincias del país.

Región de África
❑ En el 2024, notifica el mayor número 

de casos de MPOX: 4 232.



RECOMENDACIONES

VIGILANCIA
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▪ Promover la difusión de 
mensajes de salud pública 
dirigidos al personal de salud, a 
la población general y en 
particular a la población con 
mayor prevalencia de VIH y 
otras ITS.

▪ Evitar la propagación de 
rumores e información falsa o 
incorrecta errónea sobre la 
viruela símica

▪ Priorizar vacunación a los 
contactos cercanos de un 
caso de MPOX, en función de 
una evaluación de riesgos y 
beneficios y acompañada de 
una farmacovigilancia sólida. 

▪ La prueba de PCR.

▪ Preferentemente muestras 
diagnósticas de la erupción (piel, 
líquido o costras). 

▪ Detección rápida de casos y 
conglomerados. 

▪ Vigilancia epidemiológica basada 
en pruebas de laboratorio y 
notificación oportuna de C y P.

▪ Vigilancia genómica.

▪ Es importante la diferenciación del 
diagnóstico con otras enfermedades 
eruptivas y otras infecciones de transmisión 
sexual.

Alerta epidemiológica Viruela símica (MPXV clado I)

Leyenda: 
PCR: Reacción en cadena de la 
polimerasa.
C: caso confirmado.
P: caso probable.
MPOX: Viruela símica

Fuente: OPS. *Hasta el 8 de agosto
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades – MINSA



Gracias

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


