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SITUACION ACTUAL 

COVID-19 EN EL MUNDO



https://www.who.int/docs/default-source/coronaviruse/situation-reports/20200303-sitrep-42-covid-19.pdf?sfvrsn=edd4f123_2

Situación a nivel mundial del COVID-19, al 03 de marzo de 2020

RESUMEN CASOS
Mundial:
90870 confirmados

China
80 304 confirmados
2946 defunciones.

Otros países (64)
10566 confirmados 
166 defunciones 

https://www.who.int/docs/default-source/coronaviruse/situation-reports/20200302-sitrep-42-covid-19.pdf?sfvrsn=edd4f123_2


Casos confirmados de COVID-19 fuera de China

Actualizado al 03 de marzo, 2020

https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/situation-reports

https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/situation-reports


Curva epidémica de casos confirmados de COVID-19 informados 

fuera de China, por fecha de notificación y Región de la OMS

Actualizado al 03 de marzo, 2020

https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/situation-reports

https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/situation-reports


Resumen de casos confirmados de COVID-19 en Italia, España y las 

Américas.   Actualizado al 03 de marzo, 2020

Situación en Italia (2036 casos 52 fallecidos):

Situación en España (114 casos):

Situación en las Américas (86 casos).
64 Estados Unidos
27 Canadá
2 Brasil
5 México
6 Ecuador
1 República Dominicana

https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov-China/documentos/Actualizacion_34_COVID-19.pdf

Países con transmisión comunitaria:
Actualmente se considera que existe transmisión comunitaria en China continental, con especial
énfasis en Hubei, Singapur, Hong-Kong, Japón, Corea del Sur, Irán y regiones del norte de Italia.

https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov-China/documentos/Actualizacion_33_COVID-19.pdf


VIGILANCIA EPIDEMIOLÓGICA DEL 

COVID-19 EN EL PERÚ



Titulo tema 3.1Tendencia de los episodios de IRA y Neumonías, Perú (SE 08 – 2020)

IRA < 5 años Neumonía < 5 años

Neumonía 5 – 59 años Neumonía > 60 años

Fuente: Unidad Técnica de Vigilancia de Enfermedades Prevenibles por Vacuna - Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades

El CDC realiza la vigilancia epidemiologias de IRAS e influenza de forma semanal, de manera que este sistema puede captar sensiblemente el incremento
de pacientes con enfermedades respiratorias que acuden a atenderse a las IPRES y permite la detección temprana y alerta de brotes por enfermedades
respiratorias como la del COVID-19



Titulo tema 3.1Casos confirmados de influenza y otros virus respiratorios, Perú (SE 08 – 2020)

Fuente: Unidad Técnica de Vigilancia de Enfermedades Prevenibles por Vacuna - Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades

En el presente año, se
presenta circulación de
virus Influenza A (H1N1) e
Influenza B

Asimismo, se han
reportado casos de virus
sincitial respiratorio



INVESTIGACIÓN EPIDEMIOLÓGICA AEROPUERTOS DE COVID-19 

Fuente: Sanidad Aérea Internacional – DIRESA Callao

862 viajeros con viajes a China, evaluados para COVID-19, en el

Aeropuerto Internacional Jorge Chávez – Callao; 861

asintomáticos y 1 trasladado al Hospital Dos de Mayo

(posteriormente descartado).

Viajeros evaluados al ingresar al Perú según país

de procedencia, por el Aeropuerto Internacional

Jorge Chávez-Callao, 01 – 28 de febrero, 2020

Viajeros que ingresan al Perú evaluados según fecha de llegada al

Aeropuerto Internacional Jorge Chávez-Callao, 01 – 28 de febrero, 2020

País de nacionalidad Nro %

China 639 74.13

Perú 165 19.14

Japón 10 1.16

Francia 8 0.93

Estados Unidos 6 0.70

Italia 5 0.58

Alemania 3 0.35

Canadá 3 0.35

Taiwán 3 0.35

Polonia 2 0.23

Rusia 2 0.23

Irlanda 2 0.23

Inglaterra 2 0.23

Brasil 2 0.23

Colombia 1 0.12

Bolivia 1 0.12

Ucrania 1 0.12

Corea 1 0.12

Panamá 1 0.12

Sudáfrica 1 0.12

Lituania 1 0.12

Australia 1 0.12

Malasia 1 0.12

Portugal 1 0.12

Total 862 100



Fuente: CDC MINSA, SIEpi-brotes. 02/03/2020 Corte 19.hrs
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DEFINICIONES DE CASO PARA LA VIGILANCIA EPIDEMIOLÓGICA: AE -007-2020

Caso sospechoso
A. Paciente con infección respiratoria aguda grave-IRAG (fiebre superior a 38ºC, tos, dificultad respiratoria

y que requieren ingreso hospitalario) y sin otra etiología que explique el cuadro clínico y un historial de
viajes o residencia en países con transmisión comunitaria de COVID -19 en los 14 días previos al inicio
de los síntomas.

B. Paciente con alguna infección respiratoria aguda que, durante los 14 días previos al inicio de los
síntomas, tuvo contacto con un caso confirmado o probable de infección por COVID-19, o trabajo o
asistió a un centro de atención medica donde se atendieron a pacientes confirmados o probables de
infección por COVID-19.

Persona en investigación
a) Persona que presenta una infección respiratoria aguda – IRA (fiebre, tos, dolor de garganta) con

historial de viaje a países con transmisión comunitaria¥ del COVID-19, dentro de los 14 días previos al
inicio de los síntomas.

Caso probable
Un caso sospechoso con resultado de laboratorio a COVID-19 indeterminado o con prueba positiva en un
ensayo de pan-coronavirus (pruebas para detección genérica de coronavirus) y sin evidencia de la
identificación por laboratorio de otros patógenos respiratorios.

Caso confirmado
Una persona con confirmación de laboratorio de la infección COVID-19, independientemente de los signos
y síntomas clínicos.

Caso Descartado
Paciente que tiene un resultado negativo de laboratorio para COVID-19.



VIGILANCIA EPIDEMIOLÓGICA DEL 

COVID-19 EN LA DIRIS LIMA ESTE



DIRIS LIMA ESTE
Evaluando capacidad de respuesta del Hospital Nacional 

Hipólito Unanue, conjuntamente CDC Perú, DIRIS LE Y 
HNHU



DIRIS LIMA ESTE
Sensibilización  al personal de salud  a la Unidad Básica  de 

Gestión Santa Anita, personal CDC Perú, DIRIS ESTE – 24.02.2020



DIRIS LIMA ESTE
Investigación y toma de muestra de Casos notificados, personal 

CDC Perú, DIRIS ESTE – 25.02.2020



DIRIS LIMA ESTE

Elaboración del de simulacro  de introducción de COVID-19

CDC Perú, DIRIS ESTE – 26.02.2020



Reunión Cuerpo Medico Hospital Nacional Hipólito Unanue, 

investigación de caso actualización de sala. COVID-19

CDC Perú, DIRIS ESTE – 27.02.2020



Panorama Epidemiológico DIRIS LIMA ESTE 

Investigación Epidemiológica  de COVID-19

al 04 de Marzo de 2020

11  Notificados

09 Descartados

02 personas en 

investigación 

01 no cumple criterios. 



Personas Investigadas por COVID-19, en DIRIS Lima Este

04-03-2020 15:00 HORAS 



Tendencia de los episodios de IRA y Neumonías, DIRIS Lima Este (SE 08 – 2020)
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Fuente: NotiSP WEB 3.0, Sistema de Vigilancia Epidemiologica - Oficina de Epidemiologia Diris Lima Este
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Actividades:
• Escenario I: Preparación:

– Elaboración del plan de preparación y respuesta ante la introducción del COVID-19.

– Lista de chequeo de evaluación interna: Noviembre y diciembre 2019.

– Programación Reuniones de sensibilización :

• Unidad Básica de Salud  Santa Anita: presencial (24/02/2019). – Realizado 

• Hospital Hipólito Unanue : Curso virtual y presencial. (27/02/2020), proyección  600 
trabajadores de salud del HNHU en una primera etapa. 

• Unidad Básica de Salud  Ate: presencial (28/02/2019). Realizado 

– Análisis de IRAS y Neumonías semanal para captar el incremento de pacientes con 
enfermedades respiratorias que acuden a atenderse a las IPRES y permitir la detección 
temprana y alerta en caso de brotes .

– Evaluación de la Capacidad de respuesta del Hospital Vitarte para atención de casos 
confirmados COVID-19.

– Relación de retenes por el fin de semana

• Elaboración de reporte diario COVID-2019. 

• Elaboración de la sala situacional. 

• Elaboración del plan de simulacro  de introducción de COVID-19. 

• Reunión cuerpo medico Hospital Nacional Hipólito Unanue 

• Investigación y seguimiento de casos


