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DEFINICION

La Influenza es una enfermedad virica aguda
de las vias respiratorias.

Es altamente transmisible y tiene una gran
Importancia mundial, puesto que ha causado
epidemias y pandemias por siglos.

Las epidemias por Influenza aparecen
comunmente en los meses de invierno con
predominio de lugares donde el clima es frio
Y Seco.



Cada ano en el mundo alrededor de 500 millones de personas
gue se enferman de Influenza.

La pandemia de la Influenza comienza cuando se produce un
cambio brusco y mayor

VIRUS DE LA INFLUENZA

Hemaglutinina

membrana Lipidica
proteina M1
M2

Neuraminidasa

RNP
Polymerasa
Nucleoproteina
VRNA




PERIODO DE CONTAGIO:

Las personas Infectadas por el virus de la
Influenza porcina pueden transmitir la
enfermedad mientras tengan los sintomas, vy
posiblemente hasta siete dias despues del
inicio de la enfermedad.

0S ninos, especialmente los mas pequenos,
podrian ser contagiosos durante periodos mas
argos (10 dias o mas, desde la aparicion de
sintomas.)




FORMA DE CONTAGIO:

Se transmite de persona a persona. A traves de
las gotas de saliva que viajan por el aire cuando
una persona tose, estornuda o escupe.

NOTA: No se transmite por consumir carne de
cerdo o sus derivados (El virus de la influenza
porcina se destruye a temperaturas de 70 °C, es
decir, cuando se cocina la carne.)



SINTOMAS:

o Fiebre mayor de 38°C.
o Tos.

o Dolor de garganta.

o Congestidon nasal.

o Dolores de cabeza.

Dolor de
garganta

e | oo Tos
o Dolores musculares. el T
“. -. _.__'/‘ \.. ..\*\
\\ Virus
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MEDIOS DE DIAGNOSTICO:

Se debe recoger una muestra de secrecion del aparato
respiratorio (hisopado oro-nasofaringeo) entre los
primeros 4 a 5 dias de aparecida la enfermedad (cuando
una persona infectada tiene mas probabilidad de
diseminar el virus).
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TRATAMIENTO:

la uUnica forma de tratarla es
mediante cuidados médicos y los
medicamentos se dan Unicamente a
personas diagnosticadas.

Los medicamentos antivirales que
estan autorizados son el oseltamivir y
zanamivir.




MEDIDAS DE PREVENCION

Al toser o estornudar use un pafnuelo desechable o papel higiénico y
arrojelo al basurero.

Si no tiene pafiuelo, cubrase con el brazo. iNunca se cubra con las
manos!

Lavese las manos con agua y jabon frecuentemente.

Trate de no tocarse los 0jos, la nariz ni la boca. Esta es la manera en
que se propagan los gérmenes.

Evite los lugares cerrados con gran concentracion de personas.
Trate de evitar el contacto cercano con personas enfermas.
NO SE AUTOMEDIQUE

NOTA: Si viajas; y presentas los sintomas o has viajado a México,
Estados Unidos o Canada (en los 7 dias anteriores) acuda de
Inmediato al establecimiento de salud.

coj coj 4



FACTORES DE RIESGO

Niflos menores de 5 afnos
Personas de la tercera edad

Trabajadores de asilos, albergues, cunas, escuelas,
cuarteles.

Personal de salud en contacto con pacientes.

Personas con enfermedades respiratorias cronicas
como asma tienen mayor riesgo de hacer
complicaciones, igualmente los pacientes cardiacos.



PERIODO DE INCUBACION

De 1 a 3 dias.

PERIODO DE TRASMISIBILIDAD

De 3 a 5 dias y en los niios puede llegar
hasta 7 dias.



MUESTRAS PARA AISLAMIENTO Y/O SEROLOGIA
DE DIAGNOSTICO

Secrecion nasal y/o faringea

La muestra debe ser obtenida durante las 48-72 horas después del

inicio de los sintomas.

Materiales necesarios:

Hisopos de algodon o dacron, estériles.
Bajalengua estéril.

Tubo de medio de transporte, proporcionados por el INS o caldo de

tripticasa estéril.
Procedimiento:

Se obtiene una muestra de la faringe o de ambas fosas nasales.



MUESTRAS PARA AISLAMIENTO Y/O SEROLOGIA
DE DIAGNOSTICO

Suero

La muestra debe obtenerse al quinto dia, alcanzado el pico
maximo el decimo quinto dia después del inicio de
sintomas.

Materiales necesarios:

Vacutainer sin anticoagulante y aguja para vacutainer o
jeringa estéril y tubo de vidrio esteril para muestra de
sangre.

Crioviales estériles.
Procedimiento:

Obtener el suero mediante centrifugacion o dejando
reposar el tubo en posicion vertical durante 2 horas.

Posteriormente se trasvasa el suero a crioviales estériles,
se guardan los crioviales en refrigeracion (-40C).



ACCIONES ANTE LA PRESENCIA DE EPIDEMIAS
PLAN DE CONTINGENCIA

Implementacion de un sistema de vigilancia
especial

Vigilancia en Hospitales centinela.
Vigilancia en los Aeropuertos Internacionales.
Difusion de la informacion
Comunicacion permanente
Retroalimentacion semanal
Publicacion en la pagina WEB
Diptico

Alerta de los Hospitales




Al 17 de Agosto del 2010

CONFIRMADOS DEFUNCIONES
EN EL MUNDO 526,060 * 18,449 **
EN EL PERU ** 9996 244
ENEL CALLAO 267 20 (11 procedian del Callao)

*Informacion OPS/OMS al 23 de Noviembre del 2009
** Informacion DGE al 09 de Agosto del 2010

En 213 paises/territorios .
Fuente: DGE/MINSA/OPS

Elaborado: Oficina de Epidemiologia/DIRESA CALLAO




INFLUENZA A HIN1 EN EL MUNDO
AL 17 DE AGOSTO DEL 2010

HORA: 8:00 AM
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CASOS ACUMULADOS DE INFLUENZA A HIN1 EN EL MUNDO POR MES
COMPARATIVO 2009 - 2010
DEL 24 DE ABRIL 2009 AL 17 DE AGOSTO DEL 2010
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*=Fuente: Ultima informacion de la Sala situacional DGE al 09 de agosto del 2010
OMS y OPS no reportaron casos confirmados, solo defunciones.
Elaborado: Oficina de Epidemiologia/DIRESA Callao




CASOS NUEVOS DE DEFUNCIONES DE INFLUENZA AH1N1
EN EL MUNDO POR MES
COMPARATIVO 2009 - 2010
MAYO - DICIEMBRE DEL 2009 AL 17 DE AGOSTO DEL 2010
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Fuente: comunicado - DGE/OPS al 09 de agosto del 2010
Elaborado: Oficina de Epidemiologia




FALLECIDOS POR INFLUENZA A HIN1 EN PAISES DEL CONTINENTE AMERICANO
AL 17 DE AGOSTO DEL 2010

Estados Unidos 718
Brasil
México
Argentina
Canada
Colombia

Peru
Chile 160 Besumen Semanal:

Venezuela 137
Ecuador 130
Cuba 83 * Esta semana, ningdn pais reportd tendencia creciente

Costa Rica de enfermedad respiratoria aguda.
Bolivia
Paraguay
El Salvador
Guatemala
Rep. Dominicana
Uruguay * En Centro Ameérica, el Caribe vy la region andina de

Honduras América del Sur, el tipofsubtipoe predominantes de
Panama | 12

Nicaragua | 11

Jamaica ) ) ) .
Trinidad y Tobago * El virus respiratorio predominante en el Cono Sur es el

7
5 . .
Barbados | 3 WER. En América Central, el Caribe y paises andinos el
Saint Kitts y Nevis | 2 virus respiratorio predominante en diverso.
2
1
1

* La actividad de influenza permanece baja en el Cono
Sur {de America del Sur) v en Morte America.

PAISES

influenza es diferente para cada pais.

Suriname
Bahamas
Santa Lucia

0 200 400 600 800 1000 1200 1400 1600 1800 2000 2200 2400 2600 2800 3000

Fuente: OPS ( Actualizado al 06 de agosto del 2010) CASOS

Elaborado: Oficina de Epidemiologia/DIRESA Callao



INFLUENZA A HIN1 EN EL PERU
AL 17 DE AGOSTO DEL 2010

HORA: 8:00 AM

Fuente: Sala Situacional DGE (09 de agosto del 2010)
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Fuente: Ultima informacidn de la Sala Situacional DGE (Al 09 de agosto del 2010)
Elaborado: Oficina de Epidemiologia /DIRESA Callao
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CASOS NUEVOS DE DEFUNCIONES POR INFLUENZA A HIN1 EN EL PERU POR MES

COMPARATIVO 2009 - 2010
MAYO - DICIEMBRE 2009 AL 17 DE AGOSTO DEL 2010

TOTAL ACUMULADO: 244 DEFUNCIONES

Fuente: Ultima in formacion Sala Situacional DGE del 09 de agosto del 2010
Elaborado: Of. de Epidemiologia/DIRESA CALLAO
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DISTRIBUCION DE LOS CASOS CONFIRMADOS DE INFLUENZA A HIN1 EN EL PERU POR

DEPARTAMENTOS

ACUMULADO DEL 24 DE ABRIL 2009 AL 17 DE AGOSTO DEL 2010

Total 9996 casos
244 Muertes
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DPTO. CASOS | MUERTES
LIMA 3494 88
AREQUIPA 1286 23
CUZCO 492 13
LA LIBERTAD 597 l
JUNIN 534 9
LAMBAYEQUE 576 8
PROVINCIA DEL CALLAO 267 20
PIURA 474 9
ANCASH 439 15
CAJAMARCA 189 10
PUNO 234 9
AYACUCHO 220 9
HUANUCO 76 3
HUANCAVELICA 109 4
MADRE DE DIOS 58 0
APURIMAC 259 2
ICA 47 5
TUMBES 83 0
MOGUEGUA 57 4
TACNA 141 3
AMAZONAS 45 1
UCAYALI 37 0
PASCO 26 0
LORETO 117 1
SAN MARTIN 142 1
TOTAL 9996 244
Fuente: DGE

Elaborado: Oficina de Epidemiologia DIRESA Callao
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Casos confirmados de influenza A (H1N1) segun sexo
Peru 2009 - 2010

£3a mas
& a 64 anos
55a 59 anos
503 54 afos
453 49 anos
40 a 4 anos
15a 39 anos
a3 anos
25a 29 anos
2a M anos
15a 19 anos
10a 14 anos

Sa9anos

ladanos

-10.00

Fuente: RENACE - DGE- INS - NMRCD
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91.97%

10.00

DOEECCION GERERAL DE
EFIDEHIDUOGELA

48.03%

B Masculing B Femenino

La edad promedio de los
casos confirmados
reportados es 21 anos con
un rango que varia entre 0 a
98 anos.

El 50% de casos

corresponden a menores de
16 anos

El 52% corresponden al
personas de sexo femenino.

Al 09 de agosto del 2010




o R Sronll
asos confirmados de influenza A (H1N1) segun grupos
de edad Peru 2009 - 2010
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Fuente: RENACE - DGE- INS - NMRCD
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~ Casos confirmados de influenza A (H1IN1) por 10000 %
personas segun grupos de edad Peru 2009- 2010
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244 DEFUNCIONES POR
INFLUENZA A H1N1 EN

PERU

Fuente: Sala Situacional DGE del 09 de agosto del 2010




DEFUNCIONES POR INFLUENZA AH1IN1 EN EL PERU POR DEPARTAMENTOS
AL 17 DE AGOSTO DEL 2010

LIMA
AREQUIPA
PROVINCIA DEL CALLAO
ANCASH
cuzco
CAJAMARCA 10 TOTAL 244 DEFUNCIONES
PUNO

PIURA
AYACUCHO
JUNIN
LAMBAYEQUE 8
LA LIBERTAD
ICA
MOGUEGUA
HUANCAVELICA
TACNA
HUANUCO
APURIMAC
SAN MARTIN
LORETO
AMAZONAS

O O vV O

DEPARTAMENTOS
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N2 FALLECIDOS

FUENTE: DGE (Sala Situacional al 09 de agosto del 2010
Elaborado: Ofic. Epidemiologia/DIRESA CALLAO
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Muertes relacionadas a Influenza A (H1N1) segun grupos de
edad y sexo Peru 2009 - 2010

43% 51% Edad promedio: 37,6 afos

Rango: De 0 a 91 afios

Mediana: 38 anos

BFemenine  EMasculing
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o winisterio  TRREEREEE
I.i; m de: Sakud de Epidemiologia

Comorbilidad y/o condicion de riesgo de

muertes por influenza A Peru- 2009 - 2010

Comobilidad y/o condicion de riesgo (N= 244) n Y

Sin comaorbilidad ni condicion de riesgo 56 24.56

Con comorbilidad o condicion de riesgo 188 82.46
Metabolicas 55 2412
Cardiovasculares 45 19.74
Respiratorias 30 13.16
Neurolégicas 20 8.77
Geneticas 19 8.33
Renales 19 8.33
Otros 18 7.89
Gestacion v puerperio 18 7.89
Reumatologicas 8 3.51
Cancer 7 3.07
Infecciosas 5 2.19
Digestivas 5 2.19

DEEECCION GERERAL DE
EFIDEMIOLINGELA

Respiratorias:

= Asma
*  Fibrosis Pulmonar
»  (Otras

Cardiovasculares:

»  Cardiopatias congénitas
*  HTAy complicaciones

= (Otras
Renales:
*  Insuficiencia renal cronica
= (Otras
Gestacion:
Gestantes
Puérperas
Genéticas
. S. Down

. S. Turner, Klinefelter.
8. Sturger Weber
Neurologicas

Epilepsia
Secuelas AC
Hidrocefalia
Retardo mental
Otras
Metabolicas:

+  Obesidad
»  Diabetes
+  (Otras

Al 09 de agosto del 2010




INFLUENZA A HIN1 EN EL

CALLAO

AL 17 DE AGOSTO DEL 2010
HORA: 8:00 AM




CASOS NOTIFICADOS SOBRE INFLUENZA A HIN1
DEL 24 DE ABRIL 2009 AL 17 DE AGOSTO DEL 2010

20

DIRESA Callao 1087 267 157 255 (95.50) | (11 del Callao 605
y9delimay

Otros lugares)

Fuente: INS, NAMRID

Elaborado: Oficina de Epidemiologia DIRESA Callao
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CASOS NUEVOS CONFIRMADOS DE INFLUENZA A HIN1
SEGUN FECHA DE RESULTADO POR MES
PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLAO
COMPARATIVO 2009 - 2010
DEL 24 DE ABRIL 2009 AL 17 DE AGOSTO DEL 2010
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Fuente: INS, NAMRID
Elaborado: Of. Epidemiologia/DIRESA Callao




CASOS CONFIRMADOS DE INFLUENZA A H1N1
SEGUN INICIO DE SINTOMAS POR S.E.
PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLAO
COMPARATIVO 2009 - 2010
DEL 24 DE ABRIL DEL 2009 AL 17 DE AGOSTO DEL 2010

70

60

? / TOTAL: 267 CASOS
40

30 ;
20

. [

1 3 5 7 9 11 13 15 17 19 21 23 25 27 29 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51
SEMANA EPIDEMIOLOGICA

——2009 ——2010

N2 CASOS

Fuente: MINSA
Elaborado Ofic. de Epidemiologia/DIRESA Callao




CASOS CONFIRMADOS DE INFLUENZA A HIN1
SEGUN INICIO DE SINTOMAS POR S.E.
PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLAO

COMPARATIVO 2009 - 2010

DEL 24 DE ABRIL DEL 2009 AL 17 DE AGOSTO DEL 2010
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Fuente: MINSA
Elaborado Ofic. de Epidemiologia/DIRESA Callao



DISTRIBUCION DE CASOS CONFIRMADOS DE INFLUENZA A HIN1 EN LA

PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLAO
DEL 24 DE ABRIL 2009 AL 17 DE AGOSTO 2010

Total : 267 casos

Ventanilla

39 casos y 2 muertes

HORA: 8:00 AM
DISTRITOS CASOS

CALLAO 137
BELLAVISTA 36
LA PERLA 33
VENTANILLA 39
C. DE LA LEGUA 14
LA PUNTA 8
TOTAL 267

137 casos, 7 muertes

8 casos

\

14 casos, 1 muerte

36 CASOS

_—

L 33 casos, 1 Muerte

Elaborado: Oficina de

Fuente: MINSA Peri, NAMRID

Epidemiologia-DIRESA Callao




N2 CASOS

CASOS CONFIRMADOS DE INFLUENZA A HIN1 SEGUN ESTABLECIMIENTO QUE NOTIFICO

PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLAO
COMPARATIVO 2009 - 2010
DEL 24 DE ABRIL 2009 AL 17 DE AGOSTO DEL 2010
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Elaborado: Of. Epidemiologia/DIRESA Callao




CASOS NOTIFICADOS CONFIRMADOS DE INFLUENZA A HIN1
SEGUN ETAPA DE VIDA
PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLAO
COMPARATIVO 2009 - 2010
DEL 24 DE ABRIL 2009 AL 17 DE AGOSTO DEL 2010
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Fuente: INS, NAMRID
Elaborado: Of. de Epidemiologia/DIRESA Callao




CASOS NOTIFICADOS CONFIRMADOS DE INFLUENZA A HIN1
SEGUN GRUPOS DE EDAD
PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLAO
COMPARATIVO 2009 - 2010
DEL 24 DE ABRIL 2009 AL 17 DE AGOSTO DEL 2010
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Fuente: DIRESA Callao, INS, NAMRID
Elaborado: Ofic. De Epidemiologia/DIRESA Callao




CASOS NOTIFICADOS DE INFLUENZA A
H1N1 POR SEXO
PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLAO
DEL 24 DE ABRIL AL 31 DE DICIEMBRE DEL
2009

FEM
121
52%

MAS
110
48%

TOTAL CASOS ACUMULADOS: 231

Elaborado: Of. de Epidemiologia/DIRESA CALLAO

CASOS NOTIFICADOS DE INFLUENZA A HIN1
POR SEXO
PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLAO
DEL 01 DE ENERO AL 17 DE AGOSTO DEL
2010

MAS
15
42%
FEM
21
58%

TOTAL CASOS ACUMULADOS: 36

Elaborado: Of. de Epidemiologia/DIRESA CALLAO




CARACTERISTICAS CLINICAS DE CASOS CONFIRMADOS DE INFLUENZA A HIN1
PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLAO
DEL 24 DE ABRIL 2009 AL 17 DE AGOSTO DEL 2010

Malestar General

Rinorrea

Cefalea

Astenia

Vomitos

Dolor abdominal

Roncantes

SINTOMAS

Diarrea
Dolor de ojos
Otalgia

Adenopatias

90,3

4,5
Signos de Bronquitis 2,6
1,9
Erupciondermica [§1,1 : -
0 50 100

Fuente: Of. Epidemiologia/DIRESA Callao




20 DEFUNCIONES EN HOSPITALES
DEL CALLAO
11 PROCEDIAN DE LA PROVINCIA




N2 DE DEFUNCIONES

DEFUNCIONES POR INFLUENZA A HIN1 POR MES
PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLAO
COMPARATIVO 2009 - 2010
DEL 24 DE ABRIL DEL 2009 AL 17 DE AGOSTO DEL 2010

14
12 ”
Total Acumulados: 20 Defunciones -
10
8
6
4
4
2
2
1 1 1
00|_|Ioolooloolooloololol .o.|_|.|_|
© & a0 ‘0& © P <© & & & & &
<</’\\?/ & N @'Zr e @’b ~ O v.‘?oo ‘\e@ (’,\'\) . e@ .\e@
Py O R\ O
S %o Q
I 2009 002010

Elaborado: Ofic. de Epidemiologia / DIRESA Callao



DEFUNCIONES POR INFLUENZA AH1N1 OCURRIDOS EN HOSPITALES DE LA PROVINCIA
CONSTITUCIONAL DEL CALLAO
DEL 24 DE ABRIL 2009 AL 17 DE AGOSTO DEL 2010

20 DEFUNCIONES

N2 FALLECIDOS

12

10 '
8 '
6 —
4 '
1 4
0

ESSALUD ALBERTO

SABOGAL HOSP. DANIEL A.

CARRION CENTRO MEDICO NAVAL

HOSPITALES

Elaborado : Ofic . Epidemiologia/DIRESA Callao




N2 FALLECIDOS

DEFUNCIONES DE CASOS CONFIRMADOS POR DISTRITOS POR INFLUENZA A HIN1
PROCEDENTES DE LA PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLAO
COMPARATIVO 2009 - 2010
DEL 24 DE ABRIL 2009 AL 17 DE AGOSTO DEL 2010

7 TOTAL: 11 DEFUNCIONES

1
. H. Hm. .. ..
0

cALRO AVER\-P‘ Coet MEGU " ELL,N\ST'\ NUNTP‘ \'E“.‘AN\\.\—P‘

DISTRITOS
W 2009 m 2010

Elaborado : Ofic. Epidemiologia/DIRESA Callao



DEFUNCIONES POR INFLUENZA AH1IN1 SEGUN GRUPO DE EDAD
PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLAO
DEL 24 DE ABRIL 2009 AL 17 DE AGOSTO DEL 2010

Grupo Quinquenal | Fallecidos % % ACUMULADO
0-4 afios 3 15.0 15.0
5-9 afios 1 5.0 20.0
6 10-14 afios 0 0.0 20.0
15-19 afios 0 0.0 20.0
20-24 afios 0 0.0 20.0
5 25-29 afios 1 5.0 25.0 —
30-34 afios 1 5.0 30.0
35-39 afios 2 10.0 40.0
8 4 40-44 afios 3 15.0 55.0 —
[a] 4549 afios 0 0.0 55.0
2 50-54 afios 2 10.0 65.0
—
&' 3 55-59 afios 1 5.0 70.0 6 |—
L= 60 a mas 6 30.0 100.0
[=]]
2 TOTAL 20 100.0
2 4| L
3 3
1+ 2 — 2 —
1 1 1 1
0 T T G T c T c T T T T c T T T 1
0-4 anos 5-9 afios 10-14 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50-54 55-59 60 a mas
afos afos afios aflos afos afos afios aflos afos afos

ELABORADO: Ofic. Epidemiologia/DIRESA Callao

TOTAL: 20 DEFUNCIONES



COMORBILIDAD DE PACIENTES FALLECIDOS CON INFLUENZA A HIN1
PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLAO
DEL 24 DE ABRIL 2009 AL 17 AGOSTO DEL 2010

Fibrosis pulmonar
Neumonia Severa, Asma
Hipertension arterial
Artritis aguda

Sepsis

TBC pulmonar

Distres respiratoria aguda
Anemia severa

Mieloma multiple
Cancer laringeo
Encefalopatia hipdxica
VIH

Cancer Colon operado

Ninguno

0 1 2 3

N2 DE DEFUNCIONES

TOTAL: 20 DEFUNCIONES

Fuente: HNDAC, A. Sabogal, Naval
Elaborado: Of. de Epidemiologia/DIRESA CALLAO



HOSPITALIZADOS POR IRAG

DEL 24 DE ABRIL 2009 AL 17 DE AGOSTO DEL 2010




HOSPITALIZADOS POR IRAG SEGUN HOSPITALES QUE NOTIFICAN
PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLAO
COMPARATIVO 2009 - 2010
MAYO - DICIEMBRE 2009 AL 17 DE AGOSTO DEL 2010
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Elaborado: Ofic de Epidemiologia/DIRESA CALLAO




HOSPITALIZADOS POR IRAG

Y FALLECIDOS

DEL 24 DE ABRIL 2009 AL 17 DE AGOSTO DEL 2010




HOSPITALIZADOS

HOSPITALIZADOS POR IRAG SEGUN HOSPITALES DEL CALLAO

COMPARATIVO 2009 - 2010
ACUMULADO MAYO - DICIEMBRE 2009 AL 17 DE AGOSTO DEL 2

350

010

Fallecieron
300 6(2.15%)

250 -

200 -

150 -

Fallecieron
11(13.25%)

Fallecieron

100 -

3 (4.62%)

HOSP. DANIEL A. CARRION HOSP. ESSALUD ALBERTO SABOGAL CENTRO MEDICO NAVAL

Elaborado: Ofic de Epidemiologia/DIRESA CALLAO




INFLUENZA A HIN1 EN INSTITUCIONES
EDUCATIVAS

DEL 24 DE ABRIL 2009 AL 17 DE AGOSTO DEL




N° DE CASOS

CASOS NOTIFICADOS CONFIRMADOS DE ESTUDIANTES CON INFLUENZA A HIN1
SEGUN FECHA DE INICIO DE SINTOMAS POR S.E
PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLAO
COMPARATIVO 2009 - 2010
DEL 24 DE ABRIL 2009 AL 17 DE AGOSTO DEL 2010

60

55

50

45

40 TOTAL 139 ESTUDIANTES
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Elaborado Ofic. de Epidemiologia/DIRESA Callao




N2 DE ESTUDIANTES

CASOS NOTIFICADOS CONFIRMADOS DE ESTUDIANTES CON INFLUENZA A H1IN1
SEGUN FECHA DE INICIO DE SINTOMAS POR MES
PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLAO

COMPARATIVO 2009-2010

DEL 24 DE ABRIL 2009 AL 17 DE AGOSTO DEL 2010
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TOTAL 139 ESTUDIANTES
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Elaborado: Of. de Epidemiologia/DIRESA CALLAO




CASOS CONFIRMADOS DE INFLUENZA A HIN1 POR GRADO DE ESTUDIO
PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLAO
DEL 24 DE ABRIL 2009 AL 17 DE AGOSTO DEL 2010

ESTUDIO SUPERIOR
12
9%

SECUNDARIA
30
21%

Elaborado: Of. Epidemiologia/DIRESA Callao TOTAI_: 139 CASOS

INICIAL
18
13%

PRIMARIA
79
57%




DIRECCION REGIONAL DE SALUD DEL
CALLAO
INFLUENZA AH1N1

AYUDA MEMORIA AL 17 DE AGOSTO DEL 2010
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SITUACION ACTUAL DE LA INFLUENZA A H1N1

MUNDO
EN 133 PAISES SE REGISTRARON , FALLECIDOS
PERU
CASOS CONFIRMADQS, FALLECIDOS:
CALLAO
(Segun fecha de inicio de sintomas, del 24 de abril 2009 al 17 de Agosto 2010)
238 casos
29 casos
PROCEDENTE DEL DISTRITO DE CALLAO.
wDEFUNCIONES: 20

PROCEDIA DEL CERCADO DE LIMA Y FALLECIO EN EL CENTRO MEDICO NAVAL

GDISTRITOS AFECTADOS EN EL CALLAO

oDISTRITO DE , ULTIMO CASO CONFIRMADO EL

uDISTRITO DE CASOS, ULTIMO CASO CONFIRMADO EL

uDISTRITO DE CASOS, ULTIMO CASO CONFIRMADO EL

uDISTRITO DE CASOS, ULTIMO CASO CONFIRMADO EL
uDISTRITO DE CASOS, ULTIMO CASO CONFIRMADO EL

uDISTRITO DE CASOS , ULTIMO CASO CONFIRMADO EL



ANOTIFICACION DE CASOS CONFIRMADOS:

H.N.D.A.CARRION, H. SABOGAL, H. NAVAL, H. SAN JOSE, H. VENTANILLA, CLINICA SAN JOSE Y 12
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD.

GSINTOMAS Y SIGNOS PREDOMINANTES:
. RINORREA, MALESTAR GENERAL, DOLOR DE GARGANTA Y CEFALEA.
GEDADES
0-4 ANOS: 20.35%
DE 5-9ANOS: 20.78%
DE 10-14 ANOS: 29.00%.

DE 20-59 ANOS 32.90%
MAYORES DE 60 ANOS 3.90%.

WNSTITUCIONES EDUCATIVAS CON CASOS CONFIRMADOS:
CON 79 CASOS (SIENDO EL

,PERO CON NINOS QUE RESIDEN EN EL CALLAO: 13 COLEGIOS, CON 28 CASOS.

PACIENTES DE ALTA

DE LOS CONFIRMADOS, 2525 ESTAN DE ALTA.



1.-PACIENTES HOSPITALIZADOS POR IRAG:

A.-HOSPITAL CARRION: 03 HOSPITALIZADOS

01 EN PEDIATRIA (PENDIENTE)

01 EN EMERGENCIA (PENDIENTE)

01 EN MEDICINA (PENDIENTE)

EN SALA SAN MIGUEL: NO HAY CASOS HOSPITALIZADOS,

B.-HOSPITAL SABOGAL: 03 HOSPITALIZADOS
03 EN UCI (PENDIENTES)

C.-CENTRO MEDICO NAVAL: NO HAY HOSPITALIZADOS POR EL MOMENTO,

2.-FALLECIDOS EN EL CALLAO:

CONFIRMADOS CON INFLUENZA A HIN1 EN HOSPITALES DEL CALLAO:

A.- HOSPITAL NACIONAL DANIEL A. CARRION
(01 RESIDIA EN YAURI, 02 CALLAO, 02 VENTANILLA Y 01 MIRAFLORES)

B.-CENTRO MEDICO NAVAL
(01 RESIDIA EN LOS OLIVOS, 01 EN LA PERLA'Y 01 EN CERCADO DE LIMA)

C.-HOSPITAL SABOGAL
01 RESIDIA EN CARMEN DE LA LEGUA,
05 EN EL DISTRITO DEL CALLAO, 02 EN COMAS,
01 EN INDEPENDENCIA, 01 EN SAN MARTIN DE PORRES Y 01 EN PUENTE PIEDRA).



PREVENCION:

iEste ano en la Direccion de Salud del
Callao ya se 1Inicid la campana de
vacunacion contra la Influenza A HINI,
protegiendo primero a los mas vulnerables
y a las personas con riesgo, empezando con

nuestros trabajadores;




EL CONTROLY
PREVENCION DE LAS
INFECCIONES ESTA EN SUS

L ineamientos
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tambien!!!

Muchas Gracias



