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Fenomeno El Nino 2017

« Entre los meses de enero y marzo de 2017, en la costa norte del Peru, se
presentd un fendmeno climatico al cual se denomino el “Nifo Costero”.

« Las consecuencias de este fenomeno fueron lluvias de gran magnitud, con
crecidas de rios, huaycos e inundaciones en la costa norte y centro del
Perd.

« Durante la semana epidemioldgica 17 (SE 17) se han notificado 2.157
casos, de los que un tercio fueron confirmados, seis veces mas con
respecto a la misma semana epidemiolégica durante el 2016.

https://www.scielo.cl/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0716-10182017000400418
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Figura 1. Casos de leptospirosis en departamentos afectados por
inundaciones y huaycos. Anos 2016-2017 (SE 17). Fuente: Centro
Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades-

MINSA. Peru.
0716-1018-rci-34-04-0418.pdf (scielo.cl)
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Resumen de las enfermedades o eventos sujetos a vigilancia

epidemioldgica

Tabla 1. Enfermedades/eventos sujetos a vigilancia epidemiolégica, semana
epidemioldgica 18, afios 2022-2023

2022 2023
Enfermedades Semana 18 Acumulado Semana 18 Acumulado
Defuncion LA. (*) Defuncion LA. (*)
Confirmados Probables Confirmados Probables Confirmados Probables Confirmados Probables

Antrax (carbunco) 0 0 0 0 0 0.00 0 0 0 0 0 0.00
Dengue con signos de alarma 253 19 3988 243 0 1215 143 346 4154 2112 7 1852
Dengue grave 3 1 110 5 55 033 5 1 137 60 72 058
V' Dengue sin signos de alarma 2324 230 27513 2325 0 8570 1790 5362 31589 34111 0 194.19
Bo I etl n Enfermedad de Carrién aguda 0 0 0 0 0 000 0 0 4 7 0 003
Enfermedad de Carrion eruptiva 1 0 3 0 0 0.01 0 0 3 0 0 0.01
E ide m i o I 6 ico Enfermedad de Chagas 1 0 12 3 0 004 0 0 8 13 0 006
p g Fiebre amarilla selvatica 0 0 2 0 2 0.01 0 9 1 16 0 0.05
Hepatitis B 37 2 718 14 2 210 3 4 452 216 1 1.97
del CDc a Ia SE Leishmaniasis cuténea 144 4 2418 48 1 7.08 3 0 1219 151 0 405
Leishmaniasis mucocutanea 17 0 352 17 0 1.06 0 0 139 41 1 0.53
1 8 P e I'l’l 2 0 2 3 Leptospirosis () 84 47 1310 702 0D 376 6 212 1488 4648 4 440

, Loxocelismo 25 [i] 3/8 1 U 10 2 445 18 [i]
Malaria p. falciparum 69 1633 1 4.69 2 995 0 2.94
Malaria por p. vivax 462 7255 1 2084 115 6466 0 19m

Muerte materna directa b 74 74 0.21 1 48 48

Muerte materna directa tardia 0 2 2 0.01 0 0 0

Muerte materna incidental 0 7 7 0.02 0 6 6

Muerte materna indirecta 2 40 40 0.11 1 43 43

Muerte materna indirecta tardia 0 5 5 0.01 0 5 5

Muerte perinatal - fetal 51 1100 1100  0.00 27 902 902

Muerte perinatal - neonatal 51 1035 1035 0.00 24 808 808
Ofidismo 38 0 765 0 5 220 30 0 821 0 6 243
Peste bubdnica (**) 0 0 0 0 000 0 0 0 0 0 000
Rabia humana silvestre (**) 0 0 0 0 0.00 0 0 0 1 1 0.00
Sifilis congénita 10 0 152 0 0 027 1 0 124 0 3 022
Tétanos 0 8 0 2 002 0 0 7 0 0 002
Tos ferina 0 0 1 0 0 000 0 15 4 43 0 014

Fuente: Centro Nacional de Epidemiclogia, Prevencion y Control de Enfermedades (CDC MINSA)
ORGANISMO ANDINO DE S2 (Sifilis congénita) incidencia por 1000 nacidos vivos.

CONVENIO HIPOLITO UNANU (*) Incidencia acumulada por 100 000 Hab.

(**)Solo se considera confirmados en IA para casos de Peste, Rabia Humana Silvestre y Leptospirosis.
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Afios 2018-2023, hasta semana epidemiolégica 20. Fuente: Ministerio de
Salud de Peru.
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Numero de casos de leptospirosis, Peru 2018 - 2023*
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Namero de casos, incidencia y defunciones por

Hasta la SE 21 - 2023, se notificaron 6833 casos de leptospirosis, Pera 2018* - 2023*

leptospirosis, el 74.8% corresponden a casos probables.  Afnos 2018 2019 2020 2021 2022 2023
Se reportaron 05 fallecidos, en los departamentos de La  N°de casos 1028 1775 2679 736 2372 6833
Libertad (02), San Martin (01) y Loreto (02), tres de ellos  Incidencia por 321 546 821 223 740 20.20

se encuentran en investigacion para su diagnostico 100 mil hab.
definitivo. Defunciones 3 9 8 1 0 =

Fuente : Centro Nacional de Epidemioclogia, Prevencion y Control de Enfermedades — MIMNSA. (*) Hasta la SE 21 - 2023
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g PERU Ministerio Viceministerio Sonty v
de Salud de Salud Puablica

Numero de casos de leptospirosis segun departamentos,
Peru: 2018 - 2023*

Casos acumulados Corte Hasta la SE 21
DERARFAMENTOS 2018 2019 2020 2021 2022 2023*| 2018 2019 2020 2021 20222023*
LORETO 1005 3052 2379 589 2138 3810 317 889 1693 90 868 3810
TUMBES 256 151 111 136 413 470 49 98 8 57 155 470
ICA 63 13 12 33 95 458 51 12 9 2 87 458
MADRE DE DIOS 154 2229 702 945 561 399* 100 160 412 219 299 399
PIURA 203 201 9% 176 392 363] 145 126 S6 43 270 363
AYACUCHO 35 343 265 239 275 257 123 157 72 138 8 257
LAMBAYEQUE 104 138 78 54 204 244 84 74 0 168 244
SAN MARTIN 36 100 8 153 141 165 22 39 48 30 8 165
UCAYALI 61 70 161 276 245 146 41 21 65 85 162 146
CAJAMARCA 56 67 47 202 97 136/ 25 34 10 6 47 136
CUSCO 95 83 155 122 120 115 32 28 103 37 56 115
LIMA 40 73 16 17 28 102f 21 35 9 10 17 102
HUANUCO 31 91 24 16 121 65 23 44 16 2 36 65
AMAZONAS 17 33 6 19 32 40 5 14 2 2 18 40
LA LIBERTAD 14 34 19 23 27 23 7 11 15 4 13 23
JUNIN 17 18 13 12 19 16 7 8 6 4 4 16
ANCASH 3 4 0 0 2 8 3 2 0 0 2 8
PASCO 2 4 3 7 9 5 0 1 1 3 S 5
TACNA 0 3 0 0 1 4 0 2 0 0 0 4
CALLAO 1 4 0 5 3 3 0 3 0 3 0 3
APURIMAC 1 3 3 0 1 3 2| 1 3 0 0 3
AREQUIPA 1 4 1 0 2 1 1 2 0 0 0 1
HUANCAVELICA 1 3 0 1 0 0 0 1 0 1 0 0
MOQUEGUA 4 1 0 1 0 0 3 1 0 0 0 0
PUNO 0 2 0 0 2 0 0 2 0 0 0 0
Peru 2521 6724 4176 3026 4928 6833| 1026 1775 2682 736 2372 6833

Fuente : Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades — MINSA. (*) Hasta la SE 21 - 2023
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> « | Ministerio Viceministerio 7 mwki
% de Salud Publica pmwn d“yéws'*
Numero de casos de leptospirosis por distrito, Pera 2023*

Casos acumulados 2023* Casos en la SE 21 - 2023

gisoasn»:!:;';loMsULADOS CASOS SEMANAL
Il Con casos Lo checs
I Con casos

Hasta la SE 21 - 2023, 343 distritos de 21 departamentos y la  Durante la SE 21 — 2023, 40 distritos de 21
Provincia Constitucional del Callao, notificaron al menos un caso  provincias en 11 departamentos notificaron

de leptospirosis. Las regiones con mas distritos notificantes fueron  casos de leptospirosis.
Loreto (44), Lima (39), San Martin (33) y Lambayeque (29).

Fuente : Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades — MINSA. (*) Hasta la SE 21 - 2023

http://www.reporteepide ico.com.ar/assets/files/REC-2693.pdf
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Numero de casos de leptospirosis por SE, Pera 2021 - 2023*
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Hasta la SE 21 - 2023, se observa incremento de casos por encima de los dos afos anteriores, con mayor
proporcién en el departamento de Loreto; diversas regiones vienen atravesando comportamiento epidémico para
dengue, situacién que podria incrementar la notificacién de los casos de leptospirosis por la vigilancia de
sindromes febriles. Asimismo, los efectos del fenédmeno de El Nifio podria incrementar los casos de leptospirosis en
los departamentos afectados por lluvias.

Fuente : Centro Macional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades — MINSA. (*) Hasta la SE 21 - 2023
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& PERL'i Ministerio Viceministerio gent;ggr?ﬁna!deEﬁ:emwl Bla,
| de Salud de Salud Publica "-Eh-;-:'_' |ade&m ntrol d

Leptospirosis por distritos, Peri 2023*

25 distritos con mayor nimero de casos de leptospirosis - SE 21 - 2023*

) N° Distritos Provincias Dpto Conf.Prob. Total % °@ %A«
Mapa de riesgo acumulada 2023* acum. acum L
_ 1 Sanjuan Bautista  Maynas Loreto 114 859 973 142 973 142 6131
2 Punchana Maynas Loreto 45 461 506 74 1479 216 5524
_3 Belen Maynas Loreto 63 273 336 49 1815 26.6 465.2
4 lquitos Maynas Loreto 45 276 321 47 2136 31.3 194.2
51.1% — _ 5 Contamana Ucayali Loreto 1 308 309 45 2445 358 1065.5
__ 6 Tambopata Tambopata Madre De Dios 204 81 285 4.2 2730 400 256.6
7 Ramon Castilla Mariscal Ramon Castilla Loreto 50 212 262 3.8 2992 43.8 1050.4
8 Yurimaguas Alto Amazonas Loreto 101 158 259 3.8 3251 476 2315
9 Nauta Loreto Loreto 66 177 243 3.6 3494| 51.1| 694.0
k_ﬂ Tumbes Tumbes Tumbes 54 116 170 25 3664 53.6 144.0
_11 Putumayo Putumayo Loreto 14 129 143 2.1 3807 55.7 31927
12 Sunampe Chincha Ica 1 138 139 2.0 3946 57.7 399.0
13 Jenaro Herrera Requena Loreto 31 125 1.8 4071 59.6 24558 [ 73.2%
14 Chulucanas Morropon Piura 74 48 122 18 4193 614 1330
_15 Corrales Tumbes Tumbes 31 &4 115 1.7 4308 63.0 436.0
_16 Requena Requena Loreto 29 8 111 16 4419 64.7 389.1
E Chiclayo Chiclayo Lambayeque 29 61 90 1.3 4509 66.0 303
_18 Jaen Jaen Cajamarca 42 43 85 12 4594 b7.2 718
_ 19 Pueblo Nuevo Chincha Ica 0 72 72 11 4ebb6 68.3 92.7
20 Sullana Sullana Piura 60 1.0 4731 69.2 332
21 Pisco Pisco Ica 2 58 60 09 4791 70.1 713
. 22 SantaAna La Convencion Cusco 39 18 57 0.8 4848 709 1912
| ?-20_1‘; 13;:9 23 las Piedras Tambopata Madre De Dios 47 6 53 0.8 4901 717 2440
I 5000-+ 24 Yarinacocha Coronel Portillo Ucayali 11 40 51 0.7 4952 725 404
25 Grocio Prado Chincha Ica 1 50 51 07 5003732 1653
Demds Distritos 559 1271 1830 26.8 6833 100.0
Total 1721 5112 6833 100.0 20.2

25 distritos de 10 departamentos concentran el 73.2% del total de casos notificados, 09 distritos, 01 de Madre de
Dios y 08 de Loreto concentran el 51.1% de los casos a nivel nacional.

g:‘\AI'E‘ Fuente : Centro Macional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades — MINSA. (*) Hasta la SE 21 - 2023
. S — L




Leptospirosis

 Es una enfermedad bacteriana que afecta a humanos y animales. Es causada
por bacterias del género Leptospira.

* En los seres humanos, puede causar una amplia gama de sintomas, algunos
de los cuales pueden confundirse con otras enfermedades. Algunas personas
Infectadas, sin embargo, pueden no tener ningun sintoma en absoluto.

« Sin tratamiento, la leptospirosis puede provocar dafio renal, meningitis
(inflamacion de la membrana alrededor del cerebro y la médula espinal),
iInsuficiencia hepatica, dificultad respiratoria e incluso la muerte.

https://www.cdc.gov/leptospirosis/
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TRANSMISION DE LA LEPTOSPIROSIS

Existen dos mecanismos

Directo: a través del contacto con la orina y tejidos de animales infectados, generalmente origina casos aislados.
Indirecto: por el contacto con fuentes de agua, suelo o alimentos contaminados con leptospira, generalmente ocasiona
brotes epidémicos.

Periodo de incubacion. De 7 a 14 dias en promedio, pudiendo oscilar de 2 a 20 dias.

Periodo de transmisibilidad. Las Leptospiras en humanos se eliminan por la orina (leptospiruria) generalmente a partir de
la 2da a la 5ta semana de la enfermedad. En los animales reservorios y hospederos accidentales pueden eliminarse a
través de la orina durante meses o anos. Es rara la transmision de persona a persona.

Grupos expuestos como: agricultores, trabajadores de alcantarillados, camales,
g criadores de ganado, médicos veterinarios, etc.

En las areas urbana y rural, personas que trabajan o viven en condiciones
T — precarias de vivienda, sin saneamiento basico o en contacto con fuentes de agua

S o suelos contaminados con orina de roedores infectados o de otros animales
domésticos y silvestres.

¢ ORGANISMO ANDINO DE S2 pRlINSA Pert
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DETERMINANTES ESTRUCTURALES

Construccion de viviendas en zonas de riesgo -
Zonificacion

Condiciones peligrosas de Trabajo

1 URGE U ENDING DE 52
ONVENIO HIPOLITO UNANU

CASAS COMUNIDADES NATIVAS

e | .

enamiento de campamentos en
condiciones de riesgo

CRIANZA INADECUADA DE ANIMALES




En la competencia deportiva Eco-Challenge-Sabath 2000, que se celebro en
Borneo, en Malasia, participaron 304 atletas, entre el 21 agosto hasta el 3 de
septiembre enfermando de leptospirosis 109, de las que el CDC so6lo ha
entrado en contacto con 158, tras nadar en el rio Segama, segun se ha
publicado en la revista Annals of Emergency Medicine.
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DEFINICION DE CASO

= Caso Sospechoso

Todo paciente gue presentfe fiebre sdabita, cefalea. miialgias (especialmente en
pantorriffas v regiorn lumbar), sufusion conjuntival (peguerfias zonas hemorragicas
en fa cornjuntiva sin exudados) e ictericia, ©

Todo paciente corn inicio brusco de fiebre cuva duracion es mennor de tres
SsSemanas v dos de fos siguientes sigrnos:”

manifestaciones hemorragicas
Alteracion de la funcion renal
Alteracion de la funcion hepatica
Compromiso pulmonar.

0000

El diagnodstico de la leptospirosis debe ser considerado en cualquier paciente que
presente fiebre subita, escalofrios, inyeccién conjuntival, dolor de cabeza, mialgia e ictericia

Con antecedente de:

3 Exposicion a Tuentes de agua: aniegos, pozas, charcos, lagos, rios,
desaglues, letrimnas o manejo de aguas residuales, producto del
iNncremeaento de lluvias, potencialmente contaminadas con orina de
roedores u otros animales domesticos v silvestres.

= Actividades con riesgo ocupacional, como agricultores, ganaderos,
recolectores de basura, limpiadores de acequias, trabajadores de agua v
desaglte, gasfiteros, meéedicos veterinarios, técnicos agropecuarios que
administran tratamiento a los animales, entre otros vyv/o desarrollo de
actividades recreativas vy deportes de aventura que tienen relacidn con
fuentes de agua potencialmeante contaminadas (rios, cochas, acequias,
lagunas v olros).

Contacto directo o indirecto con orina o tejido de animales infectados.

0

3 FPersonas expuestas a brotes epidemioldgicos de leptospirosis.
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CASOS: PROBABLE y CONFIRMADO

o Caso Probable

Todo caso sospechoso que cuenten con una prueba serolagica:
= ELISA IgMM reactiva para deteccidon de anticuerpos contra leptospira o,
=" Prueba MAT con titulo inferior a 1/800 en una sola Mueaestra.
o Caso Confirmado

Todo caso probable que redne los siguientes criterios de laboratorio en el
siguiente orden de prioridad:

= Seroconversion de anticuerpos en dos muestras pareadas de suero con
un Incremento de 4 veces en | titulo de anticuerpos totales por la prueba
de Microaglutinaciaon (MAT), en un intervalo de 10 a 28 dias, desde |la
primera toma de muestra o

=" Cuando se disponga de una sola muestra, un titulo de anticuerpos por la
prueba de Microaglutinacion (MAT), igual o superior a 1:8200.

= El aislamientoc de |la bacteria, mediante cultivo, a partir de sangre, orina,
liuido céefalo raquideo o tejidos.

] Deteccion de ADN de la bacteria por PCR a partir de muestras de:
sangre, orina, ligquido cefalo ragquideo o tejidos.

Observacian:

Si el paciente tiene menos de 7 dias de enfermedad v es no reactive o
indeterminado a Elisa Igh, o presenta titulos bajos en MAT necesariamente
tiene que tomarse una segunda muestra en el intervalo de 10-28 dias.

=" El MAT es considerado una prusba confirmatoria estandar para el
diagnodstico serolagico de leptospirosis.

= Caso descartado
FPaciente que cumple |la definicion de caso sospechoso con 2 mueaestras de suero

pareadas (con 10 - 28 dias de intervalo) sin seroconversion.

=" Paciente con una sola muestra en stapa convaleciente mayor a 20 dias
con una prusba de MAT negativa.

= Paciente convaleciente por leptospirosis:
Paciente con mas de 7 dias de inicio de sintomas.
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Enfoque “Una Salud”
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La exposicidon indirecta a través del agua y la tierra contaminada por la orina de
animales infectados es la via mas comun de exposicion de esta enfermedad en
todo el mundo, que es un ejemplo perfecto de la interfaz animal-humano-
ecosistema.
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