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Peri enfrenta dos fenomenos climaticos: El
Nino Costeroy El Nino Global.

El Nifio Costero se concentra frente a nuestro litoral y genera lluvias
intensas y temperaturas calidas en la costa norte. Se prevé su
continuidad con una magnitud mas probable entre fuerte y
extraordinariahastaveranodel 2027.

El Nifio Global ocurre en el Pacifico central, alterando el clima a gran
escala, lo que puede provocar lluvias en la costa y sequias en la sierra
sur. Se prevé que se extienda hasta inicios de otofo 2027. Sus
magnitudes mas probables serian fuertes de agosto a setiembre y de
fuerte a muy fuerte entre octubre y febrero de 2027.

Posibles efectos del FEN 2026-2027:

-A nivel climatico: lluvias intensas, crecida de rios, y elevado riesgo de
inundaciones, huicos y deslizamientos. Asimismo, temperaturas altas
con posibles olas de calor en la franja costera y norte del pais. Déficits

de lluvias (sequias) enla sierra sur

-A nivel econémico: impacto en la pesca y agricultura. Incremento de

lapobreza.

-A nivel de la salud: agravamiento de enfermedades infecciosas
reemergentes en el Peru tales como el dengue, la leptospirosis, el
sarampion y la tos ferina; el incremento del riesgo de mortalidad
materna y neonatal y de los problemas de salud mental, malnutricion e

inseguridad alimentaria en el pais.

Fuente: MCLCP

https://www.mesadeconcertacion.org.pe/la-mcicp-en-
la-emergencia
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Problemas de salud, nutricion y seguridad
alimentaria podrian agravarse tras el
impacto del FEN 2026-2027, no obstante, el

Ministerio de Salud no ha sido incluido en la Comision
Nacional de Gestion del Riesgo del Fenomeno El Nifo
(RESOLUCION SUPREMAN° 256-2026-PCM)

O1. DECRETO SUPREMON*® 097-2026-PCM 02.DECRETO SUPREMON®116-2026-PCM

Declara el Estado de Emergencia en 22 departamentos, 152 Declara el Estado de Emergencia en 16 departamentos, 85
provincias y 796 distritos del pais, por peligro inminente ante provincias y 607 distritos del pais, por peligro inminente ante
intensas precipitaciones pluviales asociadas al Fenémeno El Nifio déficit hidrico para el periodo de lluvias 2026-2027 .

2026-2027

Dato clave ° Dato clave °



El aumento de
temperatura, las
lluviasy las
inundaciones

pueden favorecer
enfermedades
transmitidas por
vectores y poragua
contaminada

DENGUE:

Hasta la SE 30 de 2026 se
habian registrado 41, 106
casos y 44 fallecidos, un
aumento de 38% respecto al
mismo periodo de 2025.
(Fuente: MINSA-CDC)

Dato clave

LEPTOSPIROSIS:

Hasta la SE 30 de 2026 se
habian registrado 8, 511 casos
y 34 defunciones, con un
incremento de 25,5% respecto
a 2025. Constituye la cifra mas
alta de los ultimos cinco afos.
(Fuente: MINSA-CDC)

Dato clave

Fuente: MINSA-CDC Peru

Ciclo de transmision de la leptospirosis

Las ratas son las La enfermedad se
principales portadoras
de la bacteria Leptospira

transmite por la
orina de las ratas
en las areas urlyv i infectadas
: ¥ -

! Bacteria Leptospira
. Generalmente esta presente en
el suelo, asi como en lugares

donde se almacena
incorrectamente la basura
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La infeccion se
produce por
contacto con la
orina del animal

infectado o
A conelagua _-
Suelo, agua y alimentos contaminada
contaminados por la R

bacteria

Fuente: Ministerio de Salud de Brasil. Fotos: Getty aa



Incremento de enfermedades
inmunoprevenibles (sarampiony tos ferina).
En el contexto de FEN, los servicios de salud
podrian verse interrumpidos, entre ellos la

vacunacion.

TABLERO DEL ESQUEMA REGULAR DE VACUNACION S
e ¥ wamaea R[S,

Vacunas

Fuente: MINSA-REUNIS

Sarampioén

Hasta la SE 32 del 2026 (11.08.26), se
habian confirmado 1,516 casos, frente a
solo 5 casosen2025. El sarampidn se ha
extendido a 15 departamentos del pais.
(Fuente: MINSA-CDC)

Enla Regidn de las Américas, Guatemala
México, Estados Unidos y Peru
concentran el 95% de los casos
confirmados este ano  (Fuente:
OPS/OMS)

Tos Ferina

Continua representando un riesgo, con
1, 073 casos y 25 fallecidos hasta la
semana epidemioldgica 30 del 2026
(Fuente: MINSA-CDC)
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La Malnutricion e Inseguridad Alimentaria podria
agravarse en el pais porimpacto del FEN 2026-2027

La afectacion de la agricultura, pesca y transporte podria reducir la
disponibilidad y acceso a alimentos y agravar el hambre, especial en la
poblacién en situacion de pobrezay vulnerabilidad.

También podrian empeorar problemas ya existentes:
 desnutricion cronica infantil;

edesnutricion aguda;

e anemia en gestantes, ninos y adolescentes

e sobrepeso y obesidad.

En 2025, el 30,5% de la poblacion experimenté inseguridad alimentaria moderada
o severa, equivalente a mas de 10 millones de personas. La situacion era
particularmente grave en Loretoy Puno.

La desnutricién cronica infantil se mantiene como un problema importante. En 2024
y 2025 alcanzd el 12,1%, con una situacion mucho mas desfavorable en las areas
rurales. Loretoy Huancavelica presentaronlas mayores prevalenciasen 2025.

La anemia infantil también continla siendo preocupante. Segun el indicador basado
en la nueva directriz de la OMS, afectd al 34,9% de los menores de 3 anos en 2025.
Punoy Loreto presentaronlos porcentajes mas altos.

En las gestantes, la anemia lleg6 al 32,6% en 2025, aumentando respecto al afio
anteriory elevandolos riesgos paralamadrey el recién nacido.

Ademas, se observa aumento del sobrepeso y obesidad en nifiosy adolescentes.

Fuente: MINSA-CDC/ INEIl/ INS-Observatorio de Nutriciony Obesidad.

El reto es
fortalecer
y priorizar
la lucha
contra la
anemia
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Mortalidad Materna y Neonatal Salud Mental y Violencia

Las emergencias climaticas pueden dificultar que las gestantes y
recién nacidos lleguen oportunamente a los establecimientos de
salud, lo cual puede incrementar la mortalidad materna y
neonatal.

En 2026, hasta la semana epidemioldégica 31, se habian
notificado 122 muertes maternas, ligeramente por encima del
mismo periodo de 2025. Por otro lado, se notificaron 1,276
muertes fetales y 1,256 muertes neonatales en el pais. (Fuente:
MINSA-CDC)

Lima, Piura, La Libertad, Cajamarca y Loreto registran el mayor
numero de muertes fetales y neonatales en el pais, lo cual
coincide con el elevado numero de muertes maternas.

Garantizar que las gestantes y recién nacidos puedan recibir
atencion oportuna incluso en situaciones de emergencia.
Asimismo, garantizar la capacidad resolutiva de los
establecimientos de salud frente a las emergencias obstétricas y
neonatales que se puedan presentar.

Los desastres climaticos pueden generar ansiedad,
depresion y estrés, relacionados con la pérdida de
viviendas, desplazamientos, pérdida de medios de
vida y permanencia en albergues.

Ademas, el hacinamiento y las situaciones de
emergencia pueden aumentar el riesgo de violencia
contra las mujeres y niias.

Los estadisticas del MINSA, muestran un incremento
en el 2025 de los episodios depresivos moderados y
graves, con mayor afectacion en mujeres, jovenes,
adultos y adolescentes.



Al17 de agosto de
2026, existen 2,957
establecimientos de
salud enriesgo muy

alto, altoy medio a
inundaciones
(Fuente: SIGRID-
CENEPRED).

Establecimientos de Salud en riesgo
de inundaciones:

En riesgo muy alto: 75 E.E.S.S.
En riesgo alto: 1,857 E.E.S.S.

En riesgo medio: 1,025 E.E.SS.
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NACIONAL 41,106 118.65 8,511 24.57 34.9% 12.1% 30.5% 25,7% 2,957 — =
1 Amazonas 2,085 476.61 248 56.69 34.6% 17.7% 29.7% 20.4% — Si No
2 |Ancash 146 12.15 2 183 391% 15.1% 23.0% 22.9% - si No
3 Apurimac 11 262 23 5.48 40.6% 17.0% 20.2% 20.9% - Si Si
4 [Arequipa 1 0.06 3 0.18 40.4% 6.3% 23.9% 12.8% 518 Si Si
5 Ayacucho 69 10.38 407 61.22 44.1% 14.9% 35.2% 33.7% - Si Si
6 |Cajamarca 410 2838 196 13.57 39.4% 17.4% 31.9% 41.0% - Si No
7 Callao 303 24.45 20 161 28.4% 6.5% 28.5% 32.1% 288 Si No
8  [Cusco 338 24.13 139 9.93 42.8% 11.6% 32.4% 18.8% 5 No Si
9 Huancavelica 0 9 2.82 38.6% 203% 30.9% 343% - Si Si
10 |Huénuco 462 62.57 119 16.12 42.0% 15.4% 29.9% 35.7% 7 Si Si
11 |lca 485 44.36 44 4.02 25.9% 7.6% 20.1% 4.5% 14 Si No
12 |Junin 1,432 104.08 80 581 39.0% 14.9% 28.6% 13.5% 54 Si Si
13 |laLibertad 5,352 246.56 112 5.16 26.5% 16.9% 25.7% 25.5% — Si Si
14 |Lambayeque 3,379 24421 374 27.03 30.7% 14.3% 35.9% 14.5% — Si No
15 [Lima Metropolitana 25.3% 5.3% 28.6% 26.8% 1,554 Si No
16 |Region Lima 4,342 37.46 241 2.08 32.2% 7.6% 30.4% 21.6% 36 Si No
17 |Loreto 2,638 246.98 2,453 22966 45.6% 20.8% 46.9% 40.1% — Si Si
18 |Madre de Dios 1,989 934.35 411 193.07 44.5% 6.8% 33.5% 7.3% 1 Si Si
19 [Moquegua 0 0.00 6 292 35.4% 2.1% 13.7% 7.8% 31 Si Si
20 |Pasco 185 70.04 19 7.19 34.7% 15.7% 25.4% 36.4% 53 Si Si
21 |Piura 7,201 328.07 1,605 73.12 34.7% 15.2% 38.3% 28.1% — Si No
22 |Puno 23 1.91 15 1.25 56.1% 8.5% 43.4% 37.5% — No Si
23 [San Martin 6,206 647.76 564 58.87 41.3% 11.1% 27.4% 21.3% - Si Si
24 |Tacna 1 0.25 6 1.48 26.0% 2.0% 28.5% 17.4% 369 Si Si
25 |Tumbes 1,070 319.06 792 236.16 32.3% 9.6% 28.6% 28.3% - Si No
26 [Ucayali 2,978 451.12 603 9135 37.5% 18.1% 36.7% 21.8% 27 Si Si

Fuente: INEI - Cuadro 06.1A (Anemia, nueva directriz OMS 2024), Cuadro 04A (Desnutricion crénica), Prevalencia de Inseguridad Alimentaria 2025, y Pobreza Monetaria 2025. / MINSA-CDC/ CENEPRED-SIGRID. Elaboracion

** E| Decreto Supremo N° 097-2026-PCM declara en emergencia el departamento de Lima; no se especifica si incluye a la Provincia de Lima Metropolitana o solo a la Region Lima (provincias). Se muestra en ambas filas por

precaucion.

Fuente decreto: Decreto Supremo N° 097-2026-PCM — Estado de emergencia por lluvias intensas (Fendmeno El Nifio) en 796 distritos de 152 provincias de 22 departamentos y la Provincia Constitucional del Callao.

:MCLCP




a PRINCIPALES CONCLUSIONES

EINino 2026-2027 no debe abordarse unicamente como
un problema climatico, sino como una situacion que
puede afectar simultaneamente la salud, alimentacion,

Mesa de Concertacion
para la Lucha contra la Pobreza

nutricion, salud materno-infantil y salud mental

La prevenciondebe
comenzar antes de que
se produzcanlos
mayoresimpactos. Lavigilanciay
prevencionde
enfermedades
como dengue,
leptospirosisy
sarampion deben
reforzarse.

Esfundamental
mantener
operativoslos
establecimientosy
servicios de salud
durantelas
emergencias

La seguridad
alimentariaylalucha
contralaanemiayla
desnutriciondeben

mantenerse como
prioridades.

Las poblaciones pobresy

vulnerablesrequieren
atencion prioritaria
(mujeres, gestantes,
reciénnacidos, ninos/as
adultos mayores,y
personascon
discapacidad).

\
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Larespuesta
requiere
coordinaciénentre

los diferentes
niveles de gobierno,
sectores, sociedad
civily comunidades.




Recomendaciones para fortalecer la vigilancia,

prevencion y respuesta sanitaria ante el impacto
del FEN 2026-2027



A LA PRESIDENCIA DEL CONSEJO DE MINISTROS:

1.

Incorporar al Ministerio de Salud en la Comision Nacional de Gestion del
Riesgo del Fenomeno EIl Nifno.

Fortalecer la vigilancia del uso de los recursos destinados a las emergencias,
con participacion de la Contraloria, Defensoria del Pueblo y sociedad civil.

En coordinacion con el Ministerio de Salud, extender la declaratoria de
emergencia sanitaria por brote de sarampion en todo el pais. Asimismo,
reforzar las medidas de prevencion, vigilancia y vacunacion frente al
sarampion a nivel nacional.



A LA PRESIDENCIA DEL CONSEJO DE MINISTROS, AL MINISTERIO DE SALUD, AL MINISTERIO
DE DESARROLLO E INCLUSION SOCIAL, AL MINISTERIO DE DESARROLLO AGRARIO Y RIEGO,
AL MINISTERIO DE LA MUJER Y POBLACIONES VULNERABLES, A LOS GOBIERNOS
REGIONALES Y LOCALES,

4.

Activar protocolos de asistencia
alimentaria y social.

Fortalecer la accion comunitaria
liderada/coordinada por promocion de la
salud y los Gobiernos Regionales y
Locales, para la vigilancia nutricional y la
educacion nutricional.

A nivel local/municipal, ampliar vy
fortalecer el Compromiso 1 del Programa
de Incentivos a la Mejora de la Gestion

Municipal.

7.

Fortalecer la inversion/gasto publico en la
lucha contra la anemia y DCI.

Implementar mecanismos de asistencia y
apoyo social a las familias que se dedican
a la agricultura familiar.



AL MINISTERIO DE SALUD, A LAS DIRESAS, GERESAS, Y GOBIERNOS
REGIONALES Y LOCALES,

10.

11.

12.

13.

14.

Fortalecer la vigilancia epidemioldgica y la capacidad
de respuesta de los establecimientos de salud.
Seguimiento de gestantes, con especial atencién a
gestantes adolescentes; debido al alto riesgo de
complicaciones en gestantes con dengue.

Fortalecer la vacunacion contra el dengue como
medida preventiva.

Capacitar al personal de salud, promotores y agentes
comunitarios del primer nivel de atencion de salud en
la deteccién de signos de alarma y monitoreo de
casos.

Garantizar el suministro de los
insumos/medicamentos criticos y disponibilidad de
camas.

Organizar los servicios de salud, establecer los flujos
de atencién para pacientes, bajo un enfoque
territorial y teniendo en cuenta la capacidad de oferta
y capacidad resolutiva de los EESS

i

16.

17.

18.

Implementar y fortalecer las acciones de
promociéon de la salud a través de la
conformacion y/o activacion de los comités de
vigilancia comunitaria en coordinaciéon con los
Gobiernos Regionales y Locales.

Impulsar campafas masivas informativas a
nivel nacional, regional y local.

Asegurar el servicio de agua potable con
conexion domiciliaria o soluciones individuales
de agua con almacenamiento seguro.
Promover el almacenamiento y consumo de
agua segura, proteccion e higiene de los
alimentos, manejo de los residuos sélidos y la
tenencia responsable de animales, en las
zonas de riesgo.



19.

20.

21.

22.

23.

Fortalecer la vigilancia epidemiologica de
muertes maternas y muertes neonatales, con
énfasis en las regiones con alto riesgo de
impacto del Fenémeno de El Nifo

Fortalecer el seguimiento de gestantes y
recién nacidos

Fortalecer el monitoreo y la asistencia
técnica para mejorar la programacion,
ejecucion y calidad del gasto del Programa
Presupuestal de Salud Materno Neonatal
Fortalecer el acceso y consumo de
suplemento de hierro, en gestantes y en
adolescentes.

Fortalecer el acceso a
meétodos anticonceptivos

informacion 'y

24,

25.

26.

Fortalecer el funcionamiento de los servicios
de salud mental comunitario en todo el pais.

Incorporar los servicios de salud mental en
las brigadas de salud para atender a la
poblacion en las zonas de emergencia por el
fendmeno “El Nifio”.

Priorizar y  fortalecer la atencion
multisectorial y multinivel frente al posible
incremento de casos de violencia contra la
mujer, que se produce en contextos de
emergencia y que afecta especialmente a la
poblacion en situacion de vulnerabilidad
(ninas, adolescentes, mujeres adultas y
mujeres adultas mayores y personas con
discapacidad).



27.

28.

29.

Asegurar el funcionamiento de los servicios de
primer nivel de atencién en salud en todo el pais,
y la continuidad de las prestaciones para la
prevencion y tratamiento de la anemia y DCI, la
implementacion del CRED, y la vacunacion.
Realizar la actualizacién del diagndstico de las
brechas de recursos humanos, de infraestructura
y de equipamiento de los establecimientos de
salud. Asimismo, brindar un mayor presupuesto
para obras de reconstruccion, refaccion y
mantenimiento de los establecimientos de salud
en riesgo o afectados por el FEN.

Implementar y fortalecer las Redes Integradas de
Salud, iniciandose en el primer nivel de atencién
con involucramiento de la comunidad.

30.
31.

32.
33.
34.

Asegurar la capacidad resolutiva de los
establecimientos de salud.

Asegurar el presupuesto del sector salud del ano
2026, en especial lo referido a “Bienes y Servicios”,
incorporando recursos para las emergencias por el
Fendmeno El Nifio,

Fortalecer y potenciar la interoperabilidad de los
sistemas de informacion y seguimiento en salud
Fortalecer los servicios de telemedicina en el
primer nivel de atencién en salud

Fortalecer los diversos mecanismos de
concertacién y participacion para la gestion del
sector salud que potencie las sinergias entre el
subsector publico, las organizaciones de la
sociedad civil, el sector privado, y los colegios
profesionales/academia para la atencion de las
emergencias.





mailto:walban@mesadeconcertacion.org.pe
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