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VIGILANCIA DE ENFERMEDADES INMUNOPREVENIBLES

1.- Red Asistencial Ancash 13/05/2019 01 Caso confirmado de Tos ferina. Pg.3
2.- Red Asistencial Arequipa 13/05/2019 01 Caso sospechoso de Tos ferina. Pg.3
3.- Red Asistencial Tacna 13/05/2019 01 Caso descartado de Tos ferina. Pg.3
4.- Red Asistencial Cajamarca 20/05/2019 01 Caso sospechoso de Tos ferina. Pg.3
5.- Red Asistencial Ayacucho 17/05/2019 01 Caso descartado de Tos ferina. Pg. 4
6.- Red Asistencial Ayacucho 13/05/2019 01 Caso sospechoso de Sarampidn Pg. 4
7.- Red Asistencial Almenara 13/05/2019 01 Caso sospechoso de Sarampidn Pg. 4
8.- Red Asistencial Almenara 17/05/2019 01 Caso sospechoso de Sarampion Pg. 4
VIGILANCIA DE IRAG

9.- Red Asistencial Almenara 17/05/2019 05 Casos descartados de Influenza Pg.5

VIGILANCIA DE ENFERMEDADES TRANSMITIDAS POR VECTORES

10.- Red Asistencial Ica 13/05/2019 01 Caso confirmado de Zika. Pg. 6

11.- Red Asistencial Rebagliati 17/05/2019 01 Caso sospechoso de gestante con Zika Pg.6

VIGILANCIA DE MUERTE MATERNA
12.- Red Asistencial Ucayali 11/05/2019 01 Caso muerte materna Pg.6

ALERTAS EPIDEMIOLOGICAS 2019 Pg.7

Fuente: Sub Sistema de Vigilancia de Prioridades Sanitarias y Enfermedades de Notificaciéon Obligatoria - EsSalud.
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VIGILANCIA DE ENFERMEDADES INMUNOPREVENIBLES

Red Asistencial Ancash

13/05/2019

La Unidad de Inteligencia Sanitaria del Hospital III
Chimbote, report6 01 caso confirmado de Tos Ferina:

Informacién de caso:
Neonato, de 24 dias, de sexo femenino, procedente
del Distrito de Casma.

* EI 25/04/2019, present6 tos paroxistica ruidosa,
continuando con inspiraciéon ruidosa al final de
tos; se agregd vomitos después de la tos.

« El 29/04/2019: fue llevada al Hospital III
Chimbote, donde se hospitalizo y administré
tratamiento antibiético (Azitromicina).

* EI02/05/2019: Se realizé muestra para descartar

Tos Ferina.

 El 10/05/2019: Resultado de PCR-RT fue
positivo.

Acciones:

Se realiz6 muestra a hermano de paciente, cuyo
resultado de PCR-RT fue negativo.

Red Asistencial Arequipa

13/05/2019

La Oficina de Inteligencia Sanitaria de la Red
Asistencial Arequipa, reporté 01 caso sospechoso de
Tos Ferina:

Informacién de caso:

Lactante, de 02 meses, de sexo femenino, procedente

del Distrito de Alto Selva Alegre.

* EI 10/05/2019, present6 tos paroxistica ruidosa,
continuando con inspiraciéon ruidosa al final de
tos.

* EI 14/05/2019: fue hospitalizada en el Hospital
Nacional Carlos Seguin.

* EI 16/05/2019: Se tom6 muestra para descartar
Tos Ferina, resultado de PCR-RT se encuentra aun
pendiente.

Acciones:
. Los 04 casos fueron notificados al MINSA.

Red Asistencial Cajamarca

20/05/2019

La Unidad de Inteligencia Sanitaria de la Red
Asistencial Cajamarca, reporté 01 caso sospechoso
de Tos Ferina:

Informaci6n de caso:
Lactante de 01 mes de vida, de sexo femenino,
procedente del Distrito de Llacanora.

* El 14/05/2019, present6 tos paroxistica ruidosa,
continuando con inspiraciéon ruidosa al final de
tos.

* El 16/05/2019: presenté cianosis, fue llevada al
Hospital Il Cajamarca, donde fue hospitalizada
con diagnostico de SOBA, se administré
tratamiento antibidtico (Amikacina y Ampicilina).

 EI17/05/2019: Se realiz6 muestra para descartar
Tos Ferina. Resultado de PCR-RT atin pendiente.

Red Asistencial Tacna

13/05/2019

La Unidad de Inteligencia Sanitaria de la Red
Asistencial Tacna, reporté 01 caso descartado de Tos
ferina.

Informaci6n de caso:

Lactante de 03 meses, de sexo femenino, procedente

del distrito de Alto Alianza de la Regién Tacna.

« El 10/04/2019, present6 tos paroxistica ruidosa,
continuando con inspiracién ruidosa al final de tos;
se agreg6 vomitos después de la tos.

* EI 20/04/2019: fue llevada al Hospital III Daniel
Alcides Carrién, donde se hospitalizo y administré
tratamiento antibiotico (Ampicilina y Azitromicina).

* EIl 26/04/2019: Se realizé6 muestra para descartar
Tos Ferina.

* EI10/05/2019: Resultado de PCR-RT Negativo.

. Se continua el monitoreo de resultados de exdmenes pendientes.

Fuente: Sub Sistema de Vigilancia de Prioridades Sanitarias y Enfermedades de Notifi

i6n Obligatoria - EsSalud.
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Red Asistencial Ayacucho

13/05/2019

La Unidad de Inteligencia Sanitaria de la Red
Asistencial Ayacucho, reporté 01 caso descartado de
Tos ferina

Informaci6n de caso:
Lactante de 02 meses de vida, de sexo masculino,
procedente del Distrito de Llacanora.

* El 01/05/2019, presentd tos paroxistica ruidosa.

« EI 05/05/2019: fue llevado al Hospital II
Huamanga, fue hospotalizado y se adminsitrd
tratanuebti abtibiético (Ceftriazona)

* El106/05/2019: Se realiz6é muestra para descartar
Tos Ferina.

* EI16/05/2019: Resultado negativo de PCR-RT

Red Asistencial Ayacucho

13/05/2019

La Unidad de Inteligencia Sanitaria de la Red
Asistencial Ayacucho, reporté 01 caso sospechoso de
Rubéola y Sarampion,

Informacién de caso:
Nifia de 06 afios, procedente del distrito de San Juan
Bautista.

* EI 06/05/2019, presento fiebre, la cual continué.

« El 07/05/2019: presenté erupciéon cutinea
micropapular, iniciAndose en tora, cuello
miembros inferiores y regién inguinal.

* EI07/05/2019: Se realiz6 muestra para descartar
Rubéola (IgG, e IgM de Rubéola), asimismo,
examen para descartar sarampion (PCR-RT, IgG e
[gM de Sarampidn)

* El 16/05/2019: Resultado NEGATIVO de IgM de
Rubeola Y Sarampioén .

* Pendiente resultado de PCR-RT de Sarampién.

Antecedentes:
* Nifia fue vacunada contra SPR el 10/04/2014 y
14/10/2015.

Acciones:
. Los 04 casos fueron notificados al MINSA.

Red Asistencial Almenara

13/05/2019

La Oficina de Inteligencia Sanitaria de la Red
Prestacional Almenara, reporté 01 caso sospechoso
de Rubéola y Sarampién, notificado por el Policlinico
Pizarro.

Informacién de caso:

Lactante de 11 meses, de sexo femenino, procedente

del distrito del Rimac.

* ElI 25/04/2019, present¢ fiebre, la cual continué
durante 03 dias.

e El 28/04/2019: presentd erupciéon cutanea,
lesiones maculares se presentaron en todo el
cuerpo, tipo exantema, sin prurito.

* E128/04/2019: Se realiz6é muestra para descartar
Rubéola (PCR-RT e IgM de Rubéola) asimismo,
IgG e IgM de Sarampidn.

* El 16/05/2019: Resultado NEGATIVO de IgM de
Rubeola.

* Pendiente resultado de IgM de Sarampidn.

Red Asistencial Almenara

17/05/2019

La Oficina de Inteligencia Sanitaria de la Red
Prestacional Almenara, reporté , reporté 01 caso
sospechoso de Sarampidn, notificado por el Hospital
I Ramo6n Castilla.

Informacidn de caso:

Nifio de 01 afio, de sexo masculino, procedente del

Cercado de Lima.

« El 13/05/2019: presentd fiebre, coriza la cual
continu6 durante 05 dias.

« El 17/05/2019: presenté erupcion en boca,
continuando en torax y extremidades.

* El17/05/2019: Se realizé muestra para descartar
Sarampiéon (PCR-RT e IgM), aun pendiente
resultados

Antecedentes
* Nifo fue vacunado de SPR el 13/02/2019.

. Se continua el monitoreo de resultados de exdmenes pendientes.

Fuente: Sub Sistema de Vigilancia de Prioridades Sanitarias y Enfermedades de Notificaciéon Obligatoria - EsSalud.
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VIGILANCIA DE INFECCION RESPIRATORIA AGUDA GRAVE (IRAG)

Red Asistencial Almenara
La Oficina de Inteligencia Sanitaria del Hospital
Nacional Guillermo Almenara Irigoyen (HNGAI),
report6 05 casos de IRAG:

Primer caso:
Neonato de 20 dias, de sexo femenino, hospitalizada
desde nacimiento por prematurez.

 El 11/05/2019: present6 periodos de apnea y
dificultad respiratoria

* El 12/05/2019: se realiz6 muestra (hisopado
nasal y faringeo), para exdmenes de IFI-PCR.

* EI14/05/2019: Resultado Negativo de RT-PCR de
virus respiratorios (Influenza)-

* EI16/05/2019: IFI POSITIVO para Virus Sincitial
Respiratorio, negativo para otros virus
respiratorios.

Segundo caso:
Lactante de 32 dias, de sexo femenino, hospitalizada
desde nacimiento por prematurez.

« El 11/05/2019: present6 periodos de apnea y
dificultad respiratoria

* EI 13/05/2019: se realiz6 muestra (hisopado
nasal y faringeo), para exdmenes de IFI-PCR.

* EI14/05/2019: Resultado Negativo de RT-PCR de
virus respiratorios (Influenza tipo Ay B)-

- El 15/05/2019: [IFl Negativo para virus
respiratorios.

Tercer caso:
Lactante de 04 meses, de sexo masculino,
procedente del distrito de Zarate.

* El 12/05/2019; present¢, fiebre, tos y rinorrea.

* El 14/05/2019, fue llevado al Hospital Nacional
Guillermo Almenara, donde se evidencid
congestion faringea, episodios de cianosis y
dificultad respiratoria. Fue hospitalizado en
Emergencia pediatrica.

 El 15/05/2019: se realiz6 muestra (hisopado
nasal y faringeo), para exadmenes de IFI-PCR, atin
se encuentra pendiente resultados.

« El17/05/2019: Resultado Negativo de RT-PCR de
virus respiratorios (Influenza)-

« El17/05/2019: IF1 POSITIVO para Virus Sincitial
Respiratorio, negativo para otros virus
respiratorios.

Cuarto caso:
Lactante de 03 meses, de sexo masculino,
procedente del distrito de La Victoria.

* EI 03/05/2019; presento, tos y expectoracion.

* EI11/05/2019, fue llevado al Hospital Nacional
Guillermo Almenara, donde se evidencid
taquipneas y dificultad respiratoria. Fue
hospitalizada en Emergencia pediatrica.

* El 13/05/2019: se realiz6 muestra (hisopado
nasal y faringeo), para examenes de IFI-PCR, ain
se encuentra pendiente resultados.

* EI 14/05/2019: Resultado Negativo de RT-PCR
de virus respiratorios (Influenza)-

 EI16/05/2019: IFI POSITIVO para Virus Sincitial
Respiratorio, negativo para otros virus
respiratorios.

Quinto caso:

Adolescente de 14 afios, de sexo masculino, con
antecedente de EHI (Encefalopatia hipoxica-
isquémica), portador de traqueostomia (TET),
hospitalizado desde el 16/01/2018.

* El 16/05/2019: presentd, fiebre, tos, rinorrea y
secrecion verdosa (por TET); asimismo, a la
evaluacion  médica, evidencié  dificultad
respiratoria y astenia

* El 16/05/2019: se realiz6 muestra (hisopado
nasal y faringeo), para exdmenes de IFI-PCR, atiin
se encuentra pendiente resultados.

 El 17/05/2019: Resultado Negativo de RT-PCR
de virus respiratorios (Influenza)-

 EI17/05/2019: IFI POSITIVO para Virus Sincitial
Respiratorio, negativo para otros virus
respiratorios.

Acciones:

* Los 05 casos fueron notificados al MINSA.

* Se realizé muestra de los 05 casos.

* Se realiz6 el monitoreo y seguimiento de resultados
de examenes.

Fuente: Sub Sistema de Vigilancia de Prioridades Sanitarias y Enfermedades de Notificaciéon Obligatoria - EsSalud.
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VIGILANCIA DE ENFERMEDADES
TRANSMITIDAS POR VECTORES

Red Asistencial Ica
13/05/2019

La Oficina de Inteligencia Sanitaria de la Red Asistencial
Ica, reportd 01 Caso confirmado de Zika.

Informacién de caso:

Adulta de 44 afios, de sexo femenino, procedente del

distrito de Ica.

* El 26/04/2019, presenté fiebre, mialgias,
poliartralgias, cefalea y rash.

* El 28/04/2019, fue llevado al Hospital IV Augusto
Hernandez, Mendoza fue hospitalizada. Se realiz6
muestra para descartar Dengue y Zika (PCR-RT).

* El 10/05/2019: RT-PCR Virus del Zika resultado
POSITIVO.

e El 13/05/2019: Resultado de RT-PCR virus del
dengue NEGATIVO.

* Actualmente paciente tiene evolucidn favorable.

Red Asistencial Rebagliti

17/05/2019

La Oficina de Inteligencia Sanitaria del Hospital
Nacional Rebagliati Martins, reporté 01 caso de
sospechoso de Zika en gestante de 29 afios con 29
semanas de gestacion.

Informacié6n del caso: :

* El 11/05/2019: Gestante de 29 afios, se realizo
atencion prenatal (5), en informe ecografico se
evidenci6 probable microcefalia fetal (diametro
biparietal de feto menor a percentil 3)

* E117/05/2019: se realizé muestra (PCR-TR, IgM e IGg
para Zika y dengue), alin se encuentran pendienten
resultados.

Antecedentes:
* Gestante refiere no haber viajado a otras regiones.

Acciones:
. Los 02 casos fueron notificados al MINSA.

. Se continua monitoreo y seguimiento de

resultados de examenes de segundo caso.

VIGILANCIA DE MUERTE
MATERNA

Red Asistencial Ucayali

11/05/2019

La Unidad de Inteligencia Sanitaria de la Red
Asistencial Ucayali, notifico 01 caso de muerte materna,
ocurrida el 11/05/2019 en el Hospital II Pucallpa.

Informacién de caso:

* Puérpera de 30 afios, procedente del distrito de
Calleria.

* ElI 08/05/2219, se realizd ecografia en clinica
particular cuyo informe fue obito fetal de 32
semanas, con dicho informe fue al Hospital Regional
de Pucallpa del MINSA.

* EI 09/05/2019: fue referida al Hospital II Pucallpa
con diagnosticos: Infeccion del tracto urinario,
placenta previa/ acretismo placentaria y atencién
materna por muerte intra uterina.

* El 11/05/2019: falleci6 a las 03:25 am, con una
permanencia de 36 horas en el Hospital II Pucallpa.

* La causa probable de fallecimiento fue por Sepsis
por punto ginecoldgico.

Acciones:
* El caso fue notificado al MINSA.

El virus de Zika, es un flavivirus transmitido por
mosquitos que se identific6 por vez primera en
macacos (Uganda, 1947).

En octubre de 2015, se describié en Brasil la asociacion
entre la infeccién y la microcefalia. Pronto aparecieron
brotes y pruebas de la transmisiéon en Las Américas,
Africa y otras regiones del mundo. Hasta la fecha, 86
paises y territorios han notificado casos de infeccién

por el virus de Zika transmitida por mosquitos.
Fuente: OMS: www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail /zika-virus
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Fuente: Sub Sistema de Vigilancia de Prioridades Sanitarias y Enfermedades de Notificacion Obligatoria y Sub Sistema de Vigilancia de Mortalidad General - EsSalud.
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ALERTAS EPIDEMIOLOGICAS 2019

El propésito de las Alertas Epidemioldégicas es informar a las personas, Organismos o Instituciones
relacionadas con el ambito de la Salud Publica y Vigilancia Epidemiolégica acerca de la ocurrencia de un
evento de salud publica confirmada por el Centro Nacional de Epidemiologia, Prevenciéon y Control de

Enfermedades del MINSA.

AE-CDC-001-2019-08/01/2019.

Alerta epidemioldgica ante el incremento de casos
malaria por Plasmodium vivax en la Regién Tumbes y
prevencion del restablecimiento de la transmisién en la
costa norte del Peru.

AE-CDC-002-2019-09/01/2019.

Alerta epidemioldgica ante el incremento del riesgo de
enfermedades y otros eventos de importancia en salud
publica (EVISAP), en el marco del evento masivo
"Rally Dakar Peru 2019”.

AE-CDC-003-2019-14/01/2019.

Alerta epidemioldgica por el incremento del riesgo de
enfermedades y otros eventos de importancia en salud
publica (EVISAP), ante la ocurrencia de aniego en el
distrito de San Juan de Lurigancho.

AE-CDC-004-2019-09/02/2019.

Alerta epidemioldgica: Incremento de la ocurrencia de
brotes de dengue, chikungunya, zika y otras
arbovirosis a nivel nacional.

AE-CDC-005- 2019-09/02/2019.

Alerta epidemiolégica: Incremento de riesgo sanitario
por ocurrencia de emergencias y desastres
Relacionados a temporadas de lluvias.

AE-CDC-006- 2019 - 31/01/2019.
Alerta epidemioldgica: Riesgo de presentacion de casos
de rabia humana y diseminacién de la rabia canina.

Elaborado por:
Lic. Nataly Rosa Sifuentes Martinez.
nataly.sifuentes@essalud.gob.pe

Revisado por:
Mg. Yovana Maritza Seclén Ubillus

AE-CDC-007- 2019 -12/04/2019

Alerta epidemiolégica: Riesgo de transmision
endémica del virus de sarampidén en el pais debido a
la presencia de un caso probablemente importado
AE-CDC-008-2019-11/04/2019.

Alerta epidemioldgica: Incremento del riesgo de
enfermedades y otros eventos de importancia en salud
publica (EVISAP), por movilizacion de personas en
feriado largo (Semana Santa) - Pert, 2019

AE-CDC-009-2019-30/04/2019.

Alerta epidemiolégica: Riesgo de circulacion del virus
de sarampion en el pais ante la presencia de un caso
secundario relacionado a probable importacién

AE-CDC-010-2019-11/05/2019.

Alerta epidemioldgica: Incremento de casos y muertes
por tos ferina en el Perd 2019

Disponible en:
https://www.dge.gob.pe/portal /index.php?optio
n=com_content&view=article&id=662

Fuente: Sub Sistema de Vigilancia de Prioridades Sanitarias y Enfermedades de Notificaciéon Obligatoria - EsSalud.
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