DIRECTIVA SANITARIA N° 151 -MINSA/CDC-2023

" DIRECTIVA SANITARIA PARA LA ORC’EANIZACI(')N Y FUNCIONAMIENTO
DE LOS EQUIPOS DE RESPUESTA RAPIDA PARA LA INVESTIGACION Y

CONTROL DE BROTES, EPIDEMIAS Y OTROS EVENTOS DE
IMPORTANCIA PARA LA SALUD PUBLICA (ERR-BROTES)

FINALIDAD

Contribuir a la reduccién de la morbilidad y mortalidad frente a brotes, epidemias y otros
eventos de importancia para la salud publica (EVISAP) a través de la respuesta oportuna y
articulada del sector salud.

OBJETIVOS
2.1. OBJETIVO GENERAL

Establecer los lineamientos generales para la organizacién y funcionamiento del
Equipo de Respuesta Rapida para la investigacion y control de brotes, epidemias y
otros EVISAP.

2.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

Brindar las pautas para la organizacion y funcionamiento de los equipos de respuesta
rapida para la investigacién y control de brotes, epidemias y otros eventos de
importancia para la salud publica (ERR-BROTES).

Determinar los procedimientos para la activacion de los ERR-BROTES.

Establecer las funciones y actividades de cada direccién/oficina/unidad que participa
dentro de los ERR-BROTES.

AMBITO DE APLICACION

La
las

presente Directiva Sanitaria es de aplicacion obligatoria en todo el ambito nacional, en
Direcciones Regionales de Salud (DIRESA), Gerencias Regionales de Salud (GERESA),

Direcciones de Redes Integradas de Salud (DIRIS) o las que hagan sus veces, asi como en

las

Redes de Salud o Redes Integradas de Salud (RIS).

BASE LEGAL

Ley N° 26842, Ley General de Salud, y sus modificatorias.
Ley N° 27867, Ley Organica de Gobiernos Regionales, y sus modificatorias.
Ley N° 27972, Ley Organica de Municipalidades, y sus modificatorias.

Ley N° 30885, Ley que establece la conformacion y el funcionamiento de las Redes
Integradas de Salud (RIS).

Ley N° 30895, Ley que fortalece la funcion rectora del Ministerio de Salud.

Decreto Legislativo N° 1161, Decreto Legislativo que aprueba la Ley de Organizacion y
Funciones del Ministerio de Salud, y sus modificatorias.

Reglamento Sanitario Internacional (2005).
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Decreto Supremo N° 031-2010-SA, que aprueba el Reglamento de la Calidad del Agua
para Consumo Humano.

Decreto Supremo N° 008-2017-SA, que aprueba el Reglamento de Organizacion y
Funciones del Ministerio de Salud, y sus modificatorias.

Decreto Supremo N° 019-2020-SA, que aprueba el Reglamento de la Ley N° 30885, Ley
que establece la conformacion y el funcionamiento de las Redes Integradas de Salud —
RIS.

Resolucion Ministerial N° 793-2006/MINSA, que crea el Centro Nacional de Enlace para
el Reglamento Sanitario Internacional.

Resolucion Ministerial N° 1019-2006/MINSA, que aprueba la NTS N° 053-MINSA/DGE-
V.01 “Norma Técnica de Salud para la Vigilancia Epidemioldgica con Posterioridad a
Desastres (naturales/antropicos) y otras Emergencias Sanitarias (EPIDES) en el Pert”.

Resolucién Ministerial N° 222-2009/MINSA, que aprueba la NTS N° 075-
MINSA/DIGESA-V.01 “Norma Sanitaria para el procedimiento de atencion de alertas
sanitarias de alimentos y bebidas de consumo humano”.

Resolucion Ministerial N° 506-2012/MINSA, que aprueba la Directiva Sanitaria N° 046-
MINSA/DGE-V.01, Notificacién de Enfermedades y Eventos Sujetos a Vigilancia
Epidemioldgica en Salud Publica, y su modificatoria.

Resolucion Ministerial N° 545-2012/MINSA, que aprueba la Directiva Sanitaria N° 047-
MINSA/DGE-V.01, Notificacién de Brotes, Epidemias y otros eventos de importancia
para la Salud Publica.

Resolucion Ministerial N° 923-2016/MINSA, que aprueba la Directiva Sanitaria N° 075-
MINSA/DIGESA-V.01 “Procedimiento para la declaracion de emergencia sanitaria de los
sistemas de abastecimiento de agua para consumo humano”.

Resolucion Ministerial N° 826-2021/MINSA, que aprueba las “Normas para la
Elaboracion de Documentos Normativos del Ministerio de Salud”.

Resolucion Jefatural N° 219-2009-J-OPE/INS, que aprueba el documento normativo
DIR-INS-045 Directiva para los Grupos de Intervenmon Raplda del Instituto Nacional de
Salud, Segunda Edicién.

V. DISPOSICIONES GENERALES
5.1. DEFINICIONES OPERATIVAS:

Brote: Es el incremento o aparicion inusual de casos de una enfermedad en un area
geografica delimitada, durante un periodo de tiempo y afectando un nUmero
determinado de personas, en el cual el o los casos tienen un nexo epidemiolégico.

Capacidad de respuesta: Es la capacidad que tiene el establecimiento de salud para
responder de manera oportuna ante un brote, epidemia u otro EVISAP con el fin de
minimizar los efectos de estos eventos en la poblacién.

Comunicaciéon de riesgo: Difusion de los hallazgos identificados durante la
intervencién del ERR-BROTES hacia la poblacion con la finalidad de informar,
recomendar e implementar medidas de prevencion y control para reducir el impacto del
brote, epidemia y otros EVISAP.

Endemia: Es la presencia continua de una enfermedad o un agente infeccioso en una
zona geografica determinada. También puede denotar la prevalencia usual de una
enfermedad particular en dicha zona.

Enzootia: Es la presencia constante, o prevalencia usual, de una enfermedad o agente
infeccioso en poblaciones animales en un area geografica determinada.
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e Epidemia: Es la aparicion o aumento inusual del nimero de casos de una enfermedad,
en una poblacién o area determinada, en un periodo determinado.

e Epizootia: Incremento inesperado de casos probables o confirmados de enfermedad
en animales, en un tiempo y espacio determinados.

* Equipos de respuesta rapida para la investigacion y control de brotes, epidemias
y otros eventos de importancia para la salud publica (ERR-BROTES): Equipo
multidisciplinario que esta conformado por personal de salud y otros profesionales
capacitados en el manejo de brotes, epidemias y otros EVISAP; asignados al lugar de
la ocurrencia del brote, para brindar apoyo técnico en la investigacion y control del
mismo, con la participacién de las autoridades regionales, locales y otros sectores.

e Evento: Es un fendmeno o hecho observable que ocurre en un lugar y momento
determinados.

e Evento de importancia para la Salud Publica (EVISAP): Es aquel evento
extraordinario que pone en riesgo a una poblacién u ocasiona dafios en la misma,
siendo imperativo la notificacion y respuesta oportuna del personal de salud.

e Pandemia: Epidemia que se presenta en grandes areas geograficas, involucra a varios
paises y puede afectar a una gran proporcion de la poblacién internacional.

5.2. Todas las DIRESA/GERESA, asi como las Redes de Salud y Redes Integradas de Salud
deben conformar su ERR-BROTES, el cual debe ser formalizado mediante acto resolutivo
emitido por la maxima autoridad regional de salud, o quien haga sus veces para el caso
de las DIRIS.

5.3. Los ERR-BROTES de las DIRESA/GERESA/DIRIS, asi como de las Redes de Salud y
RIS, se activaran dentro de las 24 horas de la toma de conocimiento de la ocurrencia de
un brote, epidemia u otro EVISAP.

5.4. Los ERR-BROTES de las Redes de Salud o Redes Integradas de Salud, dependiendo la
magnitud del evento, deben realizar la evaluacion rapida de la capacidad de respuesta del
(los) establecimiento(s) de salud afectado(s) responsable(s) de la intervencion directa del
evento.

5.5. Los integrantes de los ERR-BROTES a nivel regional y de redes lo conforman de
preferencia personal permanente, de las direcciones de epidemiologia (lidera el equipo),
de intervenciones estratégicas en salud publica, de laboratorio, de salud ambiental, de
promocion de la salud y de comunicaciones.

5.6. El financiamiento de las acciones a ser desarrolladas por los ERR-BROTES, asi como
materiales, equipos e insumos necesarios en la intervencion seran asumidos por las
DIRESA/GERESA/DIRIS o por las redes o RIS segutn corresponda.

5.7. Todo personal que integra el ERR-BROTES tiene la obligacién de estar inmunizado al
menos contra con las siguientes vacunas: la fiebre amarilla, rabia, hepatitis B, influenza,
difteria-tétanos, sarampion y COVID-19.

VI. DISPOSICIONES ESPECIFICAS
6.1. Organizacion de los ERR-BROTES
6.1.1. ERR-BROTES NACIONAL
A nivel del Ministerio de Salud, el ERR-BROTES estara conformado por:

- Un representante titular y alterno del Centro Nacional de Epidemiologia,
Prevencion y Control de Enfermedades (CDC), quien lidera el equipo.

- Un representante titular y alterno del Instituto Nacional de Salud (INS).
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Un representante titular y alterno de la Direccién General de Intervenciones
Estratégicas en Salud Publica (DGIESP).

- Un representante titular y alterno de la Direcciéon General de Salud Ambiental e
Inocuidad Alimentaria (DIGESA).

- Un representante titular y alterno de la Direccién de Promocion de la Salud
(PROMSA) de la DGIESP.

- Un representante titular y alterno de la Oficina General de Comunicaciones
(OGC).

- Otras direcciones y/o profesionales de acuerdo al evento, magnitud y capacidad
de respuesta ante el brote, epidemia y otros EVISAP.

La conformacion de este equipo es propuesta por el CDC en coordinacién con las
direcciones participantes, y formalizada mediante una Resolucion Ministerial.

ERR-BROTES Regionales, de las DIRIS, de Redes de Salud o Redes Integradas
de Salud (RIS)

Los ERR-BROTES en este nivel, estaran conformados al menos por un
representante de las siguientes direcciones o unidades:

- Un representante de la oficina/unidad de epidemiologia (quien lidera).
- Un representante de laboratorio.
- Un representante de la oficina/unidad de intervenciones sanitarias.

- Un representante de la oficina/unidad de salud ambiental o quien haga sus
veces.

- Unrepresentante de la oficina/unidad de promocion de la salud o quien haga sus
veces.

- Un representante de la oficina/unidad de comunicaciones o quien haga sus
veces.

- Otros profesionales de acuerdo al evento, magnitud y capacidad de respuesta
ante el brote, epidemia o EVISAP.

La conformacion de este equipo sera propuesta por el responsable de epidemiologia
en coordinacion con las direcciones/oficinas/unidades participantes y formalizada
mediante una Resolucion Directoral.

Cada integrante del ERR-BROTES, sera responsable de desarrollar las actividades
segun los temas de su competencia, asi como otras actividades que se les pueda
asignar durante la intervencion.

6.2. Perfil de los integrantes del ERR-BROTES

Los integrantes del ERR-BROTES deben disponer de aptitudes, cualidades y capacidades
que involucren algunas de las siguientes caracteristicas:

Habilidades de liderazgo y gestién.
Proactividad.

Habilidades comunicativas.
Trabajo en equipo.

Conocimientos en epidemiologia y/o salud publica.
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Conocimientos en control de infecciones con énfasis en precauciones estandar (uso
de equipos de proteccion personal, higiene de manos, etc.) y bioseguridad.

Experiencia en investigacion y respuesta a brotes y otros EVISAP.

6.3. Funciones de los ERR-BROTES

Son funciones del Equipo de Respuesta Rapida:

a)

b)

Detectar oportunamente la ocurrencia de brotes, epidemias y otros EVISAP e
implementar acciones para su prevencion y control.

Notificar al CDC dentro de las 24 horas de la toma de conocimiento del brote,
epidemia y otros EVISAP a través del Sistema Integrado Epidemiolégico - Notificacién
de Brotes (SIEpi-BROTES).

Determinar el riesgo de darios a la salud de las personas frente a brotes, epidemias
y otros EVISAP, a fin de conducir la preparacién de los sistemas sanitarios y
desarrollar acciones para minimizar los determinantes del riesgo.

Identificar y definir situaciones de brotes, epidemias y otros EVISAP, determinar su
magnitud y coordinar la respuesta segun niveles de complejidad.

Coordinar las acciones de control de brotes, epidemias y otros EVISAP y de vigilancia
epidemiolégica dentro del sector salud y con otros sectores a nivel nacional.

Evaluar el cumplimiento de las acciones de control de brotes, epidemias y otros
EVISAP implementados.

6.4. Activacion de los ERR-BROTES

6.4.1.

6.4.2.

Activacion del ERR-BROTES:

El equipo de respuesta rapida para la investigacion y control de brotes, epidemias y
otros EVISAP (ERR-BROTES) se activa ante la notificacion de un brote, epidemia
u otro EVISAP; siendo el responsable de esta activacion el CDC (en el nivel
nacional), y el responsable de epidemiologia de la DIRIS/DIRESA/GERESA, Redes
o RIS, segun corresponda.

a. El responsable de epidemiologia convoca inmediatamente a los integrantes del
ERR-BROTES (Anexo N° 1).

b. El ERR-BROTES evalua la magnitud e impacto del brote, epidemia u otro
EVISAP para su intervencion.

c. ElI ERR-BROTES analiza y evalta la capacidad de respuesta del nivel local y
regional. Si la evaluacion determina el despliegue del ERR-BROTES hacia la
zona afectada, este se programara entre las 12 y 24 horas de conocido el evento.

d. EI ERR-BROTES organiza el trabajo de campo y elabora el plan de intervencion
para el control del brote o EVISAP; para lo cual el ERR-BROTES se concentrara
en un lugar accesible, con el objetivo de facilitar la ejecucion de actividades y
disponer oportunamente de la logistica y de los recursos necesarios.

Antes de iniciar el trabajo de campo, la DIRIS/DIRESA/GERESA es responsable de
facilitar la logistica necesaria para el desplazamiento requerido.

6.5. Responsabilidades de los integrantes de los ERR-BROTES

6.5.1.

Personal de Epidemiologia, lidera las acciones de investigacion y control de
brotes, epidemias y otros EVISAP.

Actividades:
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Coordina y dirige las acciones del ERR-BROTES en la preparacion e
intervencién durante el brote, epidemia y otros EVISAP.

Elabora la propuesta inicial del plan de investigacién y respuesta, para ser
validado y aprobado junto a los demas integrantes.

Implementa y monitorea la respuesta al brote, asi como el sistema de vigilancia
epidemiologica de enfermedades y el sistema de alerta-respuesta en la zona del
brote, epidemia o EVISAP.

Realiza la evaluacion y el diagndstico epidemioldgico rapido, con la informacién
disponible en la zona afectada.

Realiza la investigacion de casos, llenado de la ficha clinico epidemiolégica y
censo de contactos y capacita para su correcto llenado.

Organiza el sistema de informacion en situaciéon de brote, epidemia u otro
EVISAP.

Realiza el analisis de la situacion epidemiologica y difusién de la informacion, a
través de reportes diarios los que deben ser enviados a su jefe inmediato
superior. Los informes (inicial y final) pueden ser consolidados con los demas
integrantes del ERR-BROTES, para posteriormente ser enviados en conjunto a
las autoridades superiores correspondientes dependiendo el nivel de
intervencion.

Realiza el reporte diario de las intervenciones y seguimiento del evento al CDC
Per.

Implementa y elabora la sala situacional local del brote, epidemia u otro EVISAP,
la cual se actualiza de manera diaria. Esta sala debe contener informacion de
todos los componentes del ERR-BROTES.

Coordina con los integrantes del ERR-BROTES, la elaboracion del informe final de
la intervencion del evento.,

El personal de laboratorio.

Actividades:

El responsable del laboratorio regional de salud publica o DIRIS evalia la
capacidad de respuesta de los laboratorios de establecimientos de salud para el
diagnostico de casos, de acuerdo a su ubicacion y magnitud del brote o EVISAP.

El personal responsable del laboratorio regional de salud publica o DIRIS,
organiza a los laboratorios locales, para la toma de muestra de casos
sospechosos y/o probables, segun corresponda en coordinacion con la oficina
de epidemiologia.

El personal responsable del laboratorio regional o DIRIS coordina con el personal
del laboratorio del nivel local, la conservacion y transporte de las muestras, para
su posterior envio al laboratorio regional o del INS, segun corresponda.

Toma de muestra en los casos que se requiera.

Capacita al personal de los establecimientos sobre los lineamientos, pasos y
recomendaciones para la toma adecuada de la muestra de los casos en el brote,
epidemia y otros EVISAP.

Coordina los flujos de envio, recepcion de muestras y reporte de resultados de
manera oportuna, durante el brote, epidemia o EVISAP.

Realiza la interpretacion y analisis de los resultados de laboratorio del brote,
epidemia y otros EVISAP.
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Elabora informes, seguin su competencia, sobre la toma de muestras en el brote,
epidemia y otros EVISAP, incluyendo la evaluacion de la capacidad de
respuesta, operatividad y necesidades de los laboratorios. Este informe se remite
al responsable de epidemiologia del ERR-BROTES para consolidacion.

Personal de la estrategia sanitaria.

Actividades:

Evalua la capacidad de respuesta de los servicios de salud.
Organiza los diferentes niveles de atencion en las zonas afectadas.

Coordina la disponibilidad de tratamientos (vacunas, medicamentos, sueros,
otros).

Brinda atencion de los casos en los diferentes niveles de atencion de acuerdo a
la normatividad vigente.

Monitoriza a los establecimientos de salud y hospitales de la zona afectada por
el evento, verificando en el transcurso de la intervencién el cumplimiento de las
acciones y recomendaciones emitidas para el control del evento y mitigacion del
riesgo.

Capacita al personal de los establecimientos de salud para garantizar el manejo
clinico adecuado de los casos de acuerdo a la normatividad vigente.

Elabora informes, segtn su competencia, incluyendo el seguimiento clinico de
casos, capacidad de respuesta de los servicios de salud y lo remite al
responsable de epidemiologia del ERR-BROTES para consolidacion.

El personal de salud ambiental.

Actividades:

Evalla los riesgos y dafios en materia de salud ambiental e inocuidad alimentaria
relacionados con el brote, epidemia y otros EVISAP.

Realiza la toma de muestra en materia de salud ambiental e inocuidad
alimentaria segun competencia, relacionados con el brote, epidemia y otros
EVISAP.

Implementa las acciones para el control de vectores, control de la gestion de los
residuos sdlidos de establecimientos de salud, inspeccion de la calidad del agua
de consumo humano, inspeccién de la inocuidad alimentaria, y otros segun su
competencia, en la zona afectada por el evento.

Evalta las intervenciones para el control de los riesgos identificados en materia
de salud ambiental e inocuidad alimentaria, durante el brote, epidemias y otros
EVISAP.

Coordina, gestiona y organiza los recursos (equipos, materiales e insumos) y el
personal para las intervenciones en materia de salud ambiental e inocuidad para
el control y mitigacién del brote, epidemia y otros EVISAP.

Brinda asistencia técnica al personal de salud y otros actores relacionados, en
materia de salud ambiental e inocuidad alimentaria, segun corresponda, para la
oportuna respuesta del brote, epidemia y otros EVISAP.

Difunde guias y norma técnicas para la vigilancia en salud ambiental e inocuidad
relacionada al brote, epidemias y otros EVISAP.

Elabora el informe final de la intervencion en materia de salud ambiental e
inocuidad alimentaria. Este informe se remite al responsable de epidemiologia
del ERR-BROTES para su consolidacion.



DIRECTIVA SANITARIAN° 1 51 -MINsa/cDC-2023

DIRECTIVA SANITARIA PARA LA ORGANIZACION Y FUNCIONAMIENTO DE LOS EQUIPOS DE RESPUESTA RAPIDA
PARA LA INVESTIGACION Y CONTROL DE BROTES, EPIDEMIAS Y OTROS EVENTOS DE IMPORTANCIA PARA LA

6.5.5.

6.5.6.

SALUD PUBLICA (ERR-BROTES)

El personal de promocioén de la salud.

Actividades:

Educa a la poblacién de la zona afectada por el brote, epidemia o EVISAP, sobre
aspectos basicos del dafio o enfermedad, utilizando diversas estrategias
comunicacionales que permitan la atencion oportuna en la poblacion.

Coordinay ejecuta acciones dirigidas a la poblacion, para la prevencion de brote,
epidemia y otros EVISAP.

Organiza a los actores sociales y comunitarios de la zona afectada, para
responder adecuadamente ante el brote, epidemia o EVISAP.

Asesora a las autoridades de salud local en la implementacién de estrategias de
trabajo, que promuevan la participaciéon de organizaciones sociales, gobiernos
locales y otros sectores, para fortalecer la respuesta al brote, epidemia o
EVISAP.

Coordina con organizaciones sociales (escuelas, universidades, empresas),
jefes comunitarios y otros involucrados, en la respuesta al evento, a través de
puntos de enlace, acuerdos, reuniones, entre otros.

Fortalece e implementa estrategias para promover cambios de comportamiento
en la poblacion y autoridades, con la finalidad de disminuir los casos en la zona
afectada por el brote, epidemia o EVISAP.

Coordina y difunde de manera oportuna material educativo para la poblacién, en
establecimientos de salud, escuelas, universidades, gobiernos locales, entre
otros, de la zona afectada e involucrados en la respuesta al brote, epidemia o
EVISAP.

Capacita a los promotores o agentes comunitarios de la zona afectada, para
responder frente al brote, epidemia o EVISAP.

Elabora informes, segin su competencia, incluyendo el reporte de las
actividades realizadas en conjunto con organizaciones sociales, con gobiernos
locales e intervenciones de otros sectores. Este informe se remite al responsable
de epidemiologia del ERR-BROTES para consolidacion.

El personal de comunicaciones

Actividades:

Elabora y difunde, en coordinacion con el nivel local, mensajes de comunicacion
sobre los riesgos que se presentan en la poblacién de la zona por el brote,
epidemia o EVISAP. Los mensajes se podran difundir a través de afiches, folletos
y banners en establecimientos, mercados y via publica, asi como, anuncios en
radio y television.

Identifica brechas comunicacionales para establecer estrategias y planes de
comunicacion, durante la respuesta al brote, epidemia o EVISAP.

Elabora el plan de comunicacién de riesgo a corto y mediano plazo, ante la
situacion generada por el brote, epidemia o EVISAP.

Asesora a las autoridades de salud en estrategias de manejo de informacion y
comunicacion hacia la poblacién durante la intervencion de un brote, epidemia o
EVISAP.

Coordina, de forma intra e intersectorial, a fin de desarrollar la estrategia de
comunicacion del riesgo para intervenir ante el brote, epidemia o EVISAP.
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- Coordina entrevistas y alianzas con los medios masivos de comunicacién para
enviar mensajes objetivos, confiables y oportunos a la poblacion de la zona
afectada.

- Recopila y sistematiza la informacion relacionada al brote, epidemia o EVISAP,
para asesorar a las autoridades, elaborar y difundir notas de prensa y/o
comunicados en medios digitales, de la zona afectada por el brote, epidemia o
EVISAP.

- Capacita al personal de salud sobre comunicacién de riesgo para fortalecer la
respuesta al brote, epidemia o EVISAP.

- Elabora informes, segin su competencia, incluyendo estrategias de
comunicacion implementadas, actividades realizadas, dificultades y resultados.
Este informe sera remitido al responsable de epidemiologia del ERR-BROTES
para consolidacion.

6.6. Capacitacion del ERR-BROTES

6.6.1. La capacitacion del ERR-BROTES estara a cargo de la DIRIS/DIRESA/GERESA o
del CDC, segun corresponda; asimismo, debe ser programada dentro del Plan
Operativo Institucional (POI) o documento que haga sus veces y debe considerar:

- Capacitacion de Integracion: Es la capacitacion inicial para brindar informacion
técnica basica y operativa, que permita que el ERR-BROTES se despliegue de
manera rapida y oportuna ante un brote, epidemia y otros EVISAP. Esta
capacitacion debe realizarse posterior a la designacién de los integrantes del
ERR-BROTES, de ser posible, antes de la ocurrencia de dichos eventos. Sera
de tipo:

a. Técnica: Involucra contenido cientifico relacionado a salud publica,
investigacion y control de brotes, epidemias y otros EVISAP e informacion
especifica relacionada a las actividades de los integrantes del ERR-
BROTES.

b. Operacional: Contempla el contenido relacionado al despliegue y
movilizacion del ERR-BROTES ante la presentacion de un brote, epidemia
y otros EVISAP. Los contenidos abarcaran requisitos logisticos y
administrativos, protocolos de seguridad en campo, entre otros.

- Ejercicios practicos: Estan orientados a realizar talleres con simulacién de casos,
donde todos los integrantes del ERR-BROTES deberan asumir sus funciones y
verificar la respuesta de otros sectores involucrados en el evento.

- Capacitacion continua: Permite introducir informacion complementaria,
actualizaciones y generar el repaso de protocolos, normas, y otros documentos
relacionados a las acciones de los ERR-BROTES ante la investigacion y control
de brotes, epidemias y otros EVISAP.

6.7. Informe de las actividades de los ERR-BROTES
6.7.1. Informe inicial de la intervencion del ERR-BROTES

— Sera elaborado por el responsable de la oficina de epidemiologia del ERR-
BROTES, y remitido a las autoridades superiores correspondientes dependiendo
el nivel de intervencion.

— Este informe debe ser elaborado antes del desplazamiento del ERR-BROTES a
la zona del evento.



DIRECTIVA SANITARIAN® 151 -MINSA/CDC-2023

DIRECTIVA SANITARIA PARA LA ORGANIZACION Y FUNCIONAMIENTO DE LOS EQUIPOS DE RESPUESTA RAPIDA
PARA LA INVESTIGACION Y CONTROL DE BROTES, EPIDEMIAS Y OTROS EVENTOS DE IMPORTANCIA PARA LA

6.7.2.

6.7.3.

6.7.4.

SALUD PUBLICA (ERR-BROTES)

- Elinforme registra el analisis de la situacion generada por el brote, epidemia u
otros EVISAP, asi como la evaluacion de las capacidades del nivel local, donde
se justifica la necesidad del desplazamiento del equipo. Asi mismo, estara sujeto
a cambios de acuerdo a la investigacion epidemiolégica que se realice en el
campo; el Anexo N° 2 muestra el esquema del informe de las actividades del
ERR-BROTES.

Reporte diario

— Integrara la informacién diaria de la investigacion que es obtenida en el campo
por el ERR-BROTES, la cual incluira:

1. Hallazgos (nimero de casos, defunciones, hospitalizados, entre otros
datos de importancia).

2. Actividades realizadas en el dia.
3. Actividades programadas para el siguiente dia.

— Un resumen de las principales actividades sera considerado para la elaboracién
del informe de final del brote, epidemia y otros EVISAP y la sala situacional. Asi
mismo, este debera ser remitido al jefe inmediato, a través de cualquier medio
disponible (correo electrénico, via telefonica, radio, comunicacién escrita, entre
otros).

Sala situacional integrada

— Es un espacio fisico o virtual, que debe reflejar la situacién actual del brote,
epidemia y otros EVISAP, a fin de contribuir en la toma de decisiones para el
control y la mitigacién de darios a la salud.

- Debe ser elaborada de manera diaria y contener la informaciéon de todos los
componentes involucrados en la investigacion del brote, epidemia y otros
EVISAP.

Informe final de intervencion del ERR-BROTES

— Contiene la informacién final de la intervencion del ERR-BROTES en el brote,
epidemia y otros EVISAP, incluyendo los resultados logrados en la intervencion
de los diferentes componentes del ERR-BROTES, analisis de indicadores (tasa
de ataque, tasa de letalidad, tasa de positividad), conclusiones 'y
recomendaciones. Debe ser remitido al inmediato superior segtin corresponda.

6.8. Otros aspectos a considerar en el funcionamiento de los ERR-BROTES

6.8.1.

6.8.2.

6.8.3.

Los integrantes del ERR-BROTES, deberan contar con un carnet de identificacion
como personal de salud, asi como con la logistica y equipos necesarios para
desplazarse y realizar la intervencion del brote, epidemia y otros EVISAP.

Los integrantes deberan mantener una comunicacion permanente durante el tiempo
que dure el trabajo de campo (teléfono, WhatsApp, radio frecuencia, entre otros),
con el objetivo de informar a las autoridades superiores correspondientes
dependiendo el nivel de intervencion, sobre el avance de las actividades u otras
situaciones de importancia.

Los ERR-BROTES deberan respetar las opiniones de las autoridades locales,
cultura y costumbres de la comunidad en la zona afectada por el brote, epidemia o
EVISAP, asi como promover su accion y protagonismo local.

10



DIRECTIVA SANITARIAN°1 51 -MINsA/CDC-2023
DIRECTIVA SANITARIA PARA LA ORGANIZACION Y FUNCIONAMIENTO DE LOS EQUIPOS DE RESPUESTA RAPIDA
PARA LA INVESTIGACION Y CONTROL DE BROTES, EPIDEMIAS Y OTROS EVENTOS DE IMPORTANCIA PARA LA
SALUD PUBLICA (ERR-BROTES)

Vil. RESPONSABILIDADES

7.1. NIVEL NACIONAL:

El Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades (CDC) es el
responsable de la difusién de la presente Directiva Sanitaria hasta el nivel regional,
brindando asistencia técnica a las DIRIS/DIRESA/GERESA o las que hagan sus veces,
para la aplicacion y supervision del cumplimiento de la misma.

7.2. NIVEL REGIONAL:

Las Direcciones de Redes Integradas de Salud (DIRIS), las Direcciones Regionales de
Salud (DIRESA) y las Gerencias Regionales de Salud (GERESA), o las que hagan sus
veces, a través de sus respectivas Area/Unidad/Oficina/Direccién de Epidemiologia, son
responsables de difundir la presente Directiva Sanitaria, y brindar asistencia técnica para
su implementacion y supervision en su respectiva jurisdiccion.

7.3. NIVEL LOCAL:

Las Redes de Salud o Redes Integradas de Salud (RIS), asi como los establecimientos de
salud comprendidos en el ambito de aplicacion de la presente Directiva Sanitaria son
responsables de aplicarla, en lo que les corresponda.

VIll. ANEXOS
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