
Sala de situación de brotes y otros

 EVISAP



Semana epidemiológica Nº 5 – 2025

(al 30 de enero)



Brotes y otros EVISAP en Perú, 2025*

Fuente: SIEpi-Brotes. *Hasta el 30 de enero.

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

Brotes o EVISAP nuevos

Leyenda

Sin brotes o EVISAP

CN: Comunidad nativa

EDA: Enfermedad diarreicaa aguda

AA.HH.: Asentamiento humano

Brotes o EVISAP en seguimiento

Fecha de 

conocimiento

Fecha de 

notificación
Lugar Brote o evento N° de casos Laboratorio

Riesgo de 

transmisión

23/01/2025 24/01/2025

Departamento: Loreto

Síndrome febril 6 Pendiente Medio
Provincia: Datem del Marañón

Distrito: Morona

CN: Shoroya Nuevo

22/01/2025 22/01/2025

Departamento: Loreto

Síndrome febril 5 Pendiente Medio
Provincia: Datem del Marañón

Distrito: Andoas

CN: San Fernando

07/01/2025 20/01/2025

Departamento: Cajamarca

EDA 42
Salmonella 

entérica
Medio

Provincia: Chota

Distrito: Choropampa

Localidad: Choropampa

09/01/2025 14/01/2025

Departamento: Loreto

Malaria 7
Plasmodium 

vivax
Alto

Provincia: Alto Amazonas

Distrito: Balsapuerto

Localidad: San Juan de Balsapuerto

10/01/2025 14/01/2025

Departamento: Loreto

Tos Ferina 7
Bordetella 

pertussis
Medio

Provincia: Maynas

Distrito: Punchana

Localidad: Sector 23 de Marzo

11/01/2025 13/01/2025

Departamento: Loreto

Malaria 16
Plasmodium 

vivax
Medio

Provincia: Maynas.

Distrito: San Juan Bautista.

Localidades: AA.HH. de Villa Buen 

Pastor, AA.HH. Nuevo Milagro y 

AA.HH. Tres de Octubre. 



Epizootias en Perú, 2025*

Fecha de 

conocimiento
Lugar Epizootia

Riesgo de 

transmisión

30/01/2025

Departamento: Amazonas

Influenza aviar

(aves de traspatio)
Medio

Provincia: Bagua

Distrito: Copallín

Localidad: Palacios

Epizootias en áreas nuevas

Leyenda

Sin epizootias en áreas nuevas

Fuente: Servicio Nacional de Sanidad Agraria del Perú (SENASA) / SIEpi-Brotes. *Hasta el 30 de enero.

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



Brote de síndrome febril en la CN Shoroya Nueva, distrito Morona, provincia Datem del Marañón, 
departamento de Loreto – 2025*

Fuente: Informe inicial de la  Red de Salud Datem del Marañón - GERESA Loreto, SIEpi-Brotes. *Hasta el 30 de enero.

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

Antecedentes

• Población: 289 personas.

• CN de la etnia Chapra, endémica para malaria, sin servicios de saneamiento 

básico.

Situación actual  

• Casos: 06.

• Sexo: 66,67% femenino.

• Curso de vida: 83,33% adolescentes, 16,67% niños. 

• Cuadro clínico: Fiebre (40°C), cefalea intensa, dolor lumbar y dolor retro ocular.

Actividades realizadas

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

• Atención y seguimiento de casos.

• Toma de muestra de gota gruesa a los casos (23/01) con resultado negativo.

• Coordinación en el ingreso de una brigada de salud para atención e investigación 

de casos y toma de muestra para descarte de leptospirosis y dengue. 

Mapa de la distribución de casos de síndrome febril en la 

CN Shoroya Nueva

Fuente: Informe inicial de la  Red de Salud Datem del Marañón - GERESA 
Loreto.



Curva epidémica del brote de EDA en el distrito Choropampa, provincia Chota, Cajamarca – 2025*

Seguimiento al brote de EDA en el distrito Choropampa, provincia Chota, 
departamento de Cajamarca – 2025*

Situación actual  

• Casos: 42

• Resultados de laboratorio: Salmonella entérica.

• Sexo: 52,38% masculino.

• Curso de vida: 33,33% niños, 30,95% adultos.

• Cuadro clínico: 100% diarrea, dolor abdominal, náuseas y vómitos.

• Estables.

Actividades realizadas

• Coordinación entre la RIS Chota y autoridades políticas, equipo de salud del nivel local.

• Búsqueda activa de casos.

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

• Limpieza y desinfección de las captaciones (2) y reservorio (1) de agua.

• Asistencia técnica al personal de salud ambiental del nivel local para la vigilancia de la calidad de agua.

• Abastecimiento al nivel local de hipoclorito de sodio al 0,5% para tratamiento intradomiciliario.

• Seguimiento al resultado de laboratorio de muestras de agua (captaciones, reservorio y viviendas).

Fuente: Informe seguimiento RIS Chota – DIRESA Cajamarca, SIEpi-Brotes. *Hasta el 30 de enero.

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

Fuente: Informe de seguimiento RIS Chota – DIRESA Cajamarca.



Fotografías: Cortesía de la RIS Chota – DIRESA Cajamarca

Brote de EDA en el distrito Choropampa, provincia Chota, departamento de Cajamarca – 2025*

Fuente: Informe seguimiento RIS Chota – DIRESA Cajamarca, SIEpi-Brotes. *Hasta el 30 de enero.

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



Eventos sanitarios de importancia 

internacional
Semana epidemiológica N° 05 – 2025

(al 30 de enero)



© Australian Bureau of Statistics, GeoNames, Geospatial Data Edit, Microsoft, Navinfo, Open Places, OpenStreetMap, Overture Maps Fundation, TomTom, Wikipedia, Zenrin
Con tecnología de Bing

Eventos sanitarios de importancia internacional, 2025*

Fuente: ProMED, OMS, ECDC. *Hasta el 30 de enero.

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

Leyenda:       Eventos nuevos 

                                Eventos en seguimiento

                                Eventos en actualización

Influenza A H5N1

Lugar: EEUU (San Francisco)

Caso: 1 C

Fiebre amarilla 

Lugar: Brasil (São Paulo)

Casos: 7 C, 3 def.

Mpox (Clado Ib)

Lugar: China 

Casos: 5 C 

Influenza A H5N1

Lugar: Camboya (Kampong 

Cham)

Caso: 1 C 

Virus de Marburgo

Lugar: Tanzania (Kagera)

Casos: 9 C (8 def.)

Rabia humana silvestre

Lugar: Brasil (Pernambuco)

Caso: 1 C

Fiebre amarilla selvática

Lugar: Brasil (Minas Gerais)

Caso: 1 def.

Enfermedad del Bosque de 

Kyasanur 

Lugar: India (Karnataka)

Casos: 2 C

Encefalitis japonesa Lugar: 

Australia (Queensland)

Caso: 1 C

Influenza A H5N9 

en ave de corral

Lugar: EEUU (California)

Sarampión

Lugar: EEUU (Rhode Island)

Caso: 1 C

Hantavirus

Lugar: Argentina (Entre Ríos)

Caso: 1 C

Enfermedad no 

identificada

Lugar: Nigeria  (Níger)

Casos: 20 C 

Ebola 

Lugar: Uganda  Kampala)

Casos: 1 def.

Influenza A H5N1

Lugar: Reino Unido (Inglaterra) 

Caso: 1 C
Sarampión

Lugar: España (País Vasco)

Casos: 12 C



OPS: Actualización Epidemiológica 

Influenza aviar A(H5N1) en la Región de las Américas

(al 24 de enero)



OPS: Actualización Epidemiológica Influenza aviar A(H5N1) en la Región de las Américas

Fuente: OPS. *Hasta el 24 de enero

Elaborado: Centro Nacional de Enlace del CDC Perú.

Casos de infecciones por influenza aviar A(H5) en humanos en los Estados 

Unidos, 2024 hasta el 15 de enero del 2025

Número de brotes en aves domésticas y silvestres y 

mamíferos en la Región de las Américas notificados a la 

OMSA, desde 2022 hasta la SE 52 del 2024



OPS: Actualización Epidemiológica Influenza aviar A(H5N1) en la Región de las Américas

Fuente: OPS. *Hasta el 24 de enero

Elaborado: Centro Nacional de Enlace del CDC Perú.

ORIENTACIONES

Coordinación 
intersectorial 

Diagnóstico 
laboratorial de 

casos en 
humanos 

Respuesta a 
casos en 
humanos

Comunicación de 
riesgo y 

participación 
ciudadana

Secuenciación y 
vigilancia 
genómica

Vigilancia, 
diagnóstico y 
respuesta en 

animales

Medidas de 
prevención en 

aves, animales y 
humanos 

Manejo clínico 

Vacunación en el 
contexto de la 
influenza aviar



Gracias

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