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Brotes y otros EVISAP en Peru, 2025*

Leyenda
Brotes o EVISAP nuevos
Il Sin brotes o EVISAP
ETA: Enfermedad transmitida por alimento

Dx: Diagnéstico

Fuente: SIEpi-Brotes. *Hasta el 05 de junio.

Fechade

conocimiento notificacion

31/05/2025

02/06/2025

02/06/2025

31/05/2025

30/05/2025

27/05/2025

29/05/2025

24/05/2025

Fechade

05/06/2025

03/06/2025

02/06/2025

01/06/2025

30/05/2025

30/05/2025

29/05/2025

29/05/2025

Departamento: Ayacucho
Provincia: La Mar

Distrito: Santa Rosa
Localidad: Safiocc
Departamento: Piura
Provincia: Morrop6n
Distrito: Yamango
Departamento: Ayacucho
Provincia: La Mar

Distrito: Santa Rosa
Localidad: Santa Rosa
Departamento: Huanuco
Provincia: Marafién
Distrito: Huacrachuco
Localidad: Marcopata
Departamento: Lambayeque
Provincia: Ferrefafe
Distrito: Cafaris

Poblacién cautiva
Departamento: Ayacucho
Provincia: Huamanga
Distrito: Ayacucho
Poblacién cautiva
Departamento: San Martin
Provincia: Moyobamba
Distrito: Moyobamba
CCNN Cachiyacu
Departamento: La Libertad
Provincia: Truijillo

Distrito: Huanchaco
Poblacién cautiva

Brote o EVISAP

Varicela

ETA

ETA

ETA

Varicela

Varicela

Sindrome febril
respiratorio agudo

Varicela

N° de
casos

38

20

Laboratorio

Dx clinico

Pendiente

Dx. clinico

Dx. clinico

Pendiente

Dx. clinico

Riesgo de
transmision

Medio

Medio

Medio

Medio

Medio

Medio

Alto

Alto

Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades (CDC — MINSA).
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Epizootias en Peru, 2025*

Fggha de Brote o EVISAP hFee Laboratorio R|esgq de
notificacion casos transmision
Departamento: San Martin
Provincia: Moyobamba Rabia silvestre
30/05/2025 Distrito: Moyobamba (bovina) ! IFD Alto

Valle de la conquista

Leyenda

Epizootia nueva

Fuente: SIEpi-Brotes. *Hasta el 05 de junio.
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencién y Control de Enfermedades (CDC — MINSA).



Brote de varicela en la localidad de Safnocc, distrito de Santillana, provincia de Huanta,

departamento de Ayacucho — 2025*

Ubicacién geogréafica del brote de varicela en la
Antecedentes . localidad de Safioc, Ayacucho - 2025
» Expuestos : 88 habitantes

Situacion actual

« Casos: 7C

» Caso indice: mujer 13 afios, FIE: 10/05/2025. :
« Curso de vida: nifio (n=4), adolescente (n=1) y joven (n=2) ) -
» Estables, en aislamiento domiciliario. e

Actividades realizadas

» Notificacion al CDC, a través del aplicativo SIEpi-Brotes.

» Atencion médica, y seguimiento clinico de los casos por parte del personal
del P.S Aranhuay, y P.S Chaca.

» Desplazamiento del personal de salud de la Micro Red a la localidad de
Safoc para ampliar la investigacion epidemioldgica.

» Blsqueda activa de casos en domicilio y comunidad.
* Toma Yy envio de muestra (suero) al INS.

» Difusion sobre medidas de prevencion y control del brote, dirigido al
personal de las instituciones educativas, autoridades comunales, agentes
comunitarios, poblacion en general.

Fuente: Informe inicial — DIRESA Ayacucho. *Hasta el 05 de junio Fotografias: Cortesia de la DIRESA Ayacucho.
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades (CDC — MINSA).



Brote de ETA, en la localidad de Coyonallu , distrito de Yamango, provincia Morropon,

departamento Piura 2025

Antecedentes

01/06/2025-> pollada, preparacion por la comunidad desde un dia
anterior. Almacenamiento en baldes y ollas.
Poblacion expuesta: 300

Situacion actual

Casos: 38

FIS: 01/06/2025. Sintomas: fiebre, cefalea, malestar general, vémitos,
diarrea y dolo abdominal.

Curso de vida: Adultos(36.8%), adultos mayores (23.6%) ,adolescentes
(18.4%).

Sexo: 50% femenino.

Alimentos consumidos: pollo, mayonesa, ensalada de repollo.
Actualmente estables.

Actividades realizadas

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

Personal de epidemiologia y de la direccion de intervencién sanitaria se desplazaron a la
localidad de Yamango, Lajos y Coyonallu y Pagay a realizar la investigacion correspondiente.

Se activo una brigada de intervencion inicial del establecimiento de salud Tamboya.

Abastecimiento con insumos y medicamentos para la atencién de pacientes en coordinacion
con los establecimientos cercanos y Direccion de Regulacion y Fiscalizacion Sanitaria De La
SRSMH.

Toma de muestra a pacientes hospitalizados (coprocultivo).

Fuente: Informe inicial , SIEpi-Brotes. *Hasta el 05 de junio.
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencién y Control de Enfermedades (CDC Peru).

Mapa del brote ETA. Yamango, Piura.

Ubicacién del evento

Chulucanas

Yamango

Buenos Aires

de Bigote

La Matanza



Brote de de ETA en la localidad y distrito de Santa Rosa, provincia de La Mar, Ayacucho-2025*

Antecedentes

« 31/05/2025-> actividad deportiva escolar. Consumo de alimento de
venta ambulatoria en el frontis de la IE.

Situacién actual

e (Casos:20C

* FIS: 31/05/2025.

« Cuadro clinico: dolor abdominal (90%), nauseas (85%), vomitos
(70%), fiebre (65%) y diarrea ( 60%).

» Cursos de vida: 8 meses a 63 afos; 13 mujeres y 7 varones.

 Alimentos consumidos: chicharron de cerdo. Hora :7:30 am - 1pm.
Actualmente, todos en condicion de alta.

Actividades realizadas
 Notificacion al CDC, a través del aplicativo SIEpi-Brotes.
» Atencion de casos en CS Santa Rosa.

» Desplazamiento del ERR- Brotes de la Red de Salud San Francisco al
distrito de Santa Rosa para ampliar investigacion epidemiologica y
brindar soporte en la intervenciéon al CS Santa Rosa.

» Seguimiento de casos por el personal de salud del CS Santa Rosa.

Fuente: Informe inicial - DIRESA Ayacucho. *Hasta el 05 de junio.
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades (CDC — MINSA).

N° de casos
o = N w S (051

Curva epidémica de Brote de ETA en el distrito deSanta Rosa, Ayacucho.

8:00 9:00 10:0011:0012:00 1:00 2:00 3:00 4:00 5:00 6:00 7:00 8:00 9:00 10:0011:0012:00 1:00
amamamampmpmp.mpmp.mp.mp.mp.mp.mp.mp.mp.mam am.

31/05/2025 1/06/2025
Hora de inicio de sintomas

Fotografias: Cortesia de la DIRESA Ayacucho.



Brote de de ETA en la localidad Marcopata, distrito Huacrachuco, provincia Maraion,

departamento de Huanuco-2025*

Antecedentes

31/05/2025-> faena comunal. Se preparo almuerzo al aire libre y distribuy6 a 34 personas.

Situacién actual

Casos: 5. TA: 14.7%

FIS: 31/05/2025.

Cuadro clinico: cefalea (5), malestar general (5) y dolor abdominal (1).
Cursos de vida: 20 a 59 afos; 4 hombres y 1 mujer.

Alimentos consumidos: entero de anchoveta en salsa de tomate y arroz. PI: 4 hrs 20 min-
4 hrs 50 min.

Actualmente, todos en condicion de alta.

Actividades realizadas

Notificacion al CDC, a través del aplicativo SIEpi-Brotes.
Atencion ambulatoria de casos en CS Huacrachuco.

Desplazamiento del ERR- Brotes de Microred Marcopata para ampliar la
investigacion.

Inspeccion de lugar de preparacion de alimentos.
Seguimiento de casos por el personal de salud del CS Huacrachuco.

Fuente: Informe inicial - DIRESA Ayacucho. *Hasta el 05 de junio.
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades (CDC — MINSA).

Lugar de preparacion de los alimentos.
Marcopata, Huanuco.




Brote de Varicela en dos I.E. de CPM Huayabamba, distrito Cafnaris, provincia Ferrenafe y

departamento de Lambayeque - 2025

Antecedentes Mapa del brote varicela, Cafaris.

« 02 menores de la misma familia diagnosticados de
varicela.

Situacién actual

« Casos: 08* TAL: 2% (03/150) TA2: 3,1% (04/130). : :i\;

. Curso de vida: 12 — 17 afios (60%) Y Ubicacion del evento

« Sexo: Masculino (80%) | /

* FIS: Desde el 19.05.2025 _ ‘
« Cuadro clinico: Erupcion vesicular, eritemay prurito. Pitpo F")

A
Caiiaris t )’

Actividades realizadas &3 Mauel a::;mo Mesanes Muro
o\

 Notificacion al SIEPI-Brotes

« Evaluacion y tratamiento de soporte.

. Consejeria a familia de casos Visita a la vivienda de casos. Brote varicela, Cafaris.

 Investigacion en |.E.

» Sensibilizacion y capacitacion de los docentes y padres
de familia.

« Comprobacion de cobertura vacunal (19%) y refuerzo
del esquema de vacunacion, se presentaron
limitaciones en su avance por rechazo a vacunacion.

*Un caso corresponde al hermano menor de uno de los nifios.
Fuente: Informe Inicial de GERESA Lambayeque
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades (CDC — MINSA).




Brote de varicela en una poblacidon cautiva, distrito de Ayacucho, provincia de Huamanga,

departamento de Ayacucho — 2025*

Antecedentes
» Poblacion expuesta: 31 personas (17 residentes y 14 trabajadores).

Situacién actual

Casos: 3 C.

Tasa de ataque: 9,7%.

Caso indice: varén 14 afnos, FIE: 24/05/2025.
Curso de vida: 100% adolescentes.

Estables, en aislamiento domiciliario.

Actividades realizadas
* Notificacion al CDC, a través del aplicativo SIEpi-Brotes.
« Ampliacion de la investigacion epidemiologica.

» Atencion médica, manejo, aislamiento domiciliario y seguimiento clinico
de los casos por parte del personal del C.S. Licenciados.

» Blsqueda activa de casos en la Institucion Educativa.

» Difusion sobre medidas de prevencion y control del brote, dirigido al
personal de la institucion.

Fuente: Informe inicial - DIRESA Ayacucho. *Hasta el 05 de junio Fotografias: Cortesia de la DIRESA Ayacucho.
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades (CDC — MINSA).



Brote de sindrome febril respiratorio agudo, CC.NN. Cachiyacu, distrito y provincia de Moyobamba,

departamento de San Martin - 2025

Situacion actual

« 28 de mayo se recibe informacion via telefonica sobre 50
personas con sintomas de Tos Ferina

» Casos: 22 TA: 6,3% (22/350)

» Curso de vida: menores de 5 afnos (27,3%), 5 a 11 afios
(22,7%), 12 a 17 anos (22,7%)

« Sexo: Masculino (59,1%)

* Cuadro clinico: tos (77,3%) , malestar general (36,4%)
odinofagia (27,3%), rinorrea (22,7%), sensacion de alza
térmica (13,6%) y tos persistente (4,5%)

Actividades realizadas

 Notificacion al SIEPI-Brotes

« Atencion en salud integral a 63 pacientes

« Comprobacion y refuerzo del esquema vacunal (influenza)
« Toma de muestras (02) y envio a laboratorio referencial

» Seguimiento de los casos

« Sensibilizacion y orientacion

Fuente: Informe Inicial de DIRESA San Martin
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades (CDC — MINSA).



Brote de varicela, en institucion cerrada, distrito Huanchaco, provincia Trujillo y departamento La

Libertad 2025

Jurisdiccion de la institucion

Antecedentes —— & e —
* No se presentaron anteriormente casos. —— o I Joes, e
Situacion actual &' of

« Casos: 03 N

* FIS: 08/05/2025

 Edad: 9 afos

« Sexo: masculino.

« Signos y sintomas: malestar general, lesiones puntiformes.

Actividades realizadas

GEOREREDNO0D00D

7]
+ Notificacion al CDC Perq, a través del SIEpi-Brotes. [-

« Activacion y desplazamiento del ERR-Brotes.

* Entrevista a personal y director de IE.

« Educacion sanitaria (lavado de manos).

« Ampliacion de la investigacion y seguimiento de los casos.

Cortesia de la CSMI EI Milagro

Fuente: Informe inicial CSMI El Milagro — GERESA La Libertad . *Hasta el 05 junio
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencién y Control de Enfermedades (CDC Peru).
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Casos de sarampion importados y relacionados a laimportacion en Peru — 2025*

* Varon 11 afios.
* Estudiante.
Caso indice: Caso - Residencia: Ate.
im po rtado + Sin antecedente vacunal.
* FIE: 01/05/2025.
* Periodo de exposicion (10/04/2025 — 24/04/2025): Viaje en Kansas (Estados Unidos).

« Varon 8 afios (hermano del caso indice).
: : * Estudiante.
Caso primario: Caso - Residencia: Ate.
im po rtado « Sin antecedente vacunal.
* FIE: 20/04/2025.
* Periodo de exposicion (30/03/2025 — 13/04/2025): Viaje en Kansas (Estados Unidos).

« Varén 23 afios.

Primer caso secundario: * Interno de medicina.

. * Residencia: San Miguel.
Caso reIaC|onad0 a Ia * Con antecedente vacunal.

Importacion « FIE: 14/05/2025.
* Periodo de exposicion (23/04/2025 — 07/05/2025): Atencién al caso indice.

* Mujer 34 afos.
Seg undo caso secundario: : Erec;f:jzgzg' dSeaia\IJl:Zn de Miraflores
Caso_ reIaC|on_a,do ala + Sin antecedente vacunal.
Importacion  FIE: 18/05/2025.
* Periodo de exposicion (27/04/2025 — 11/05/2025): Atencion al caso indice.

Fuente: SIEpi-Brotes. *Hasta el 5 de junio.
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencién y Control de Enfermedades (CDC — MINSA).



I Brotes de FAS
[] sin brotes de FAS

Fuente: SIEpi-Brotes. *Hasta el 6 de junio — 14:00 horas.

Total de casos =44

Procedencia
Amazonas: 54,5%

Py n=24
O San Martin: 25%
'T_ n=11
bl Junin: 11,4%
n=5
Loreto: 4,5%
n=2
Huanuco: 2,3%
n=1
Ayacucho: 2,3%
n=1

Curso de vida

Nifo: 18,2% (n=8)
Adolescente: 27,3% (n=12)
Joven: 25% (n=11)

Adulto: 29,5% (n=13)

Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencién y Control de Enfermedades (CDC — MINSA).

Sexo

77,3%
n=34
22. 7%
n=10

Letalidad

34,1%
n=15

Poblacién indigena

Etnia Awajun: 52,3%
n=23

Etnia Murui-Muinani: 2,3%
n=1

Mestizo:45,4%

n=20

Tipo de diagndstico

Confirmados: 86,4%
1 n=38

”’U "4 Probables: 13,6%

" n=6

Antecedente vacunal
No AMA: 77,3%

n=34
= AMA: 22,7%

n=10




Situacion epidemioldgica de tos ferina en la provincia Datem del Marainon,
departamento de Loreto — 2025*

Casos tos ferina por SE y segun distrito de la provincia Datem del Maraiion, Mapa del patréh propagacion de la tos ferina
departamento de Loreto, 2024 (Desde SE 37) - 2025 (Hasta SE 22) en la provincia Datem del Marafion,
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Pastaza
Manseriche
Cahuapanas
Andoas

Semana Epidemiologica (SE)

Morona mBamanca mPastaza mManseriche mCahuapanas mAndoas

Casos de tos ferina por curso de vida y sexo, provincia Datem del Marafion, Casos y defunciones de tos ferina del curso de vida nifio,

departamento Loreto, 2024*-2025%* provincia Datem del Maranon, departamento Loreto - 2025%*
Variable Caso§024 . Ca5052025 = Variable Casos % |Defunciones %
- . 0 < 2 meses 3 0.7 0
Nifio (0 - 11 afios) 153 83.2 452 785 % 51,8% 12 07 5 33.3 50%
Adoclescente (12 - 17 afios) 12 8.5 43 75 n=394 2a5meses o7 6.0 ’ 16.7
Joven (18 - 29 afios) 2 1.1 24 4.2 6a 11 meses '
o, -~

Adulto (30 - 59 afios) 15 8.2 51 8.9 U% 48,2% 1 afio &1 135 ! 16.7
Adulto mayor (60 a mas) 2 1.1 6 1.0 n=366 2a4 afios 161 358 2 33

Total 184  100.0 576 100.0 5a 11 afios 188 418 0 0.0

Total 452 100.0 6 100.0

Fuente: SIEpi-Brotes. *Hasta el 5 de junio — 14:00 horas.
Elaborado: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencién y Control de Enfermedades (CDC — MINSA).
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Eventos sanitarios de importancia
Internacional

Semana epidemiologica N° 23 — 2025
(al 05 de junio)




Sarampion
Lugar: CANADA

Casos: 233C

Sarampion
Lugar: EEUU : )
Casos: 1088 C (3 def) / e

Sarampién
Lugar: MEXICO
Casos: 1947 C (5def)

Tos Ferina
Lugar: MEXICO
Casos: 978 (51 def.)

Tos Ferina
Lugar: COSTA RICA
Casos: 45

Tos Ferina
Lugar: ECUADOR
Casos: 1366C (22 def)

Fiebre Amarilla
Lugar: ECUADOR

Casos: 8 C (6 def)
Fiebre Amarilla

Lugar: COLOMBIA
Casos: 100 C (51 def)

PERU | Ministerio
de Salud

=

Centro Nacional de
Epidemiologia, Prevencion
y Control de Enfermedades

Fiebre Hemorragica de Crimea

Congo
Lugar: ESPANA ( Castillay Leon)

Casos: 14C

Rabia humana urbana

Valencia)

Lugar: ESPANA (Ciudad de

Rabia humana urbana
Lugar: FILIPINAS
Casos: 1 C (1 def.)

Sarampion | Sarampion
Lugar: ARGENTINA(Buenos Aires) Lugar: BOLIVIA (Santa Cruz)
Casos: 32 Casos: 1C

Con tecnologia de Bing

bspatial Data Edit, Microsoft, Navinfo,-@pen Places, OpenStreetMap, Overture Maps Fundation, TomTom, Wikipedia, Zenrin

Fuente: ProMED, GPHIN, DON-OMS, ECDC. *Hasta el 05 de Junio.
Elaborado: Centro Nacional de epidemiologia y control de enfermedades CDC - MINSA.

[ Eventos nuevos
Eventos en seguimiento
[ Eventos en actualizacién

Leyenda:
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OPS: Alerta Epidemiologica
Aumento de tos ferina (coqueluche)
en la Region de las Américas

(al 31 de mayo)



OPS: Alerta Epidemioldgica Aumento de tos ferina (coqueluche) en la Region de las Ameéricas

Alerta epidemiolégica

ops Aumento de tos ferina

(coqueluche)
%) rnaan. @) Wi&hws  en la Regidn de las Américas

Reqgidn de |as Aménicas

31 de mayo del 2025

Resumen de la situacion

.

2022: 63 024 casos

: : 2023: 1 1
Nivel Mundial 2023: 158 910 casos

2022: 3 283 casos
Region de las 2023: 4 139 casos

Ameéricas
2023
DTP1: 90%
Cobertura de DTP3: 88%

vacunacion

Fuente: OPS. *Hasta el 31 de mayo
Elaborado: Centro Nacional de Enlace del CDC Pera.

Hasta la SE 19-2025
.A\ Casos: 1634
® Defunciones: 5

Casos: 318
Defunciones: 2

Casos: 593
Defunciones: 15

Casos: 10 062
Defunciones: 5

IQI Casos: 943

Defunciones: 51
_@ Casos: 37
B Defunciones: 2

ﬁt Casos: 404
Defunciones: 10




OPS: Alerta Epidemiologica Aumento de tos ferina (coqueluche) en la Region de las Américas

01 Vigilancia

Monitorear las tendencias de

r las enfermedades
_d

03 Vacunacion

Analizar las coberturas de

vacunacion
. _

LOMZ20—02>»0Z2M00MXDT

Fuente: OPS. *Hasta el 31 de mayo
Elaborado: Centro Nacional de Enlace del CDC Per.



o, : Centro Nacional de
L2 B PERU | Ministerio Viceministerio Epidemiologia, Prevencion
() de Salud de Salud Publica y Control de Enfermedades

OPS: Alerta Epidemiologica
Fiebre amarilla en la Regidon de las Ameéricas

(al 31 de mayo)



OPS: Alerta Epidemioldgica Fiebre amarilla en la Region de las Américas

Alerta Epidemiolégica
OF s Fiebre amarilla en la
Organlzaclon t‘/@%\‘,\‘. Organizacion Regién de Iqs Américqs

) anamerlcana \'f‘ Y Mundial de la Salud
e de la Salud

Regi6n de las Américas 31 de mqyo del 2025

Casos confirmados de fiebre amarilla por semana epidemiologicay pais
en la Region de las Américas, SE 1 a la SE 21 del 2025*

nos confirmados de fiebre amarilla

casos huma

Nimero de

10
1 2 3 4 5 L] 7 a8 9 10 14 15 16 17 18 19 20 21

Semana epidemiologica

m Bolivia (Estado Plurinacional de) m Brasil u Colombia m Ecuador Peri

*Nota: Incluye Unicamente los casos para los cuales se dispone de informacién de inicio de sinfomas por
semana epidemioldgica.

Fuente: OPS. *Hasta el 31 de mayo
Elaborado: Centro Nacional de Enlace del CDC Perd.

Casos confirmados de fiebre amarilla en
humanos en cuatro paises de la Regién, entre
laSE 1y SE21, 2025

Colombia, 74 casos

Ecuador, 8 casos (31 defunciones)

(6 defunciones)

Perq, 38 casos
(13 defunciones) Brasil, 111 casos

(44 defunciones)

Bolivia, 4 casos
(2 defunciones)




OPS: Alerta Epidemiologica Fiebre amarilla en la Regidn de las Américas

Recomendaciones para los Estados Miembros

Vigilancia Epidemioldgica
Emitir AE, BAC, investigacion retrospectiva

Diagndéstico por Laboratorio
Principalmente mediante metodos virologicos (deteccion del virus o del material

geneético en suero o tejido).

Manejo Clinico
Deteccion temprana, monitoreo de signos vitales, soporte vital y el manejo de la
insuficiencia hepatica aguda.

Vacunacion
Una sola dosis es suficiente para conferir inmunidad y proteccion de por vida

Fuente: OPS. *Hasta el 31 de mayo
Elaborado: Centro Nacional de Enlace del CDC Pera.
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Gracilas

correo: cdc.brotes@dge.gob.pe
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