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BOLETIN EPIDEMIOLOGICO

El Boletin Epidemiologico de Paraguay es
un documento oficial de difusion de la
Direccidon General de Vigilancia de la
Salud y comunica la situacién de las
enfermedades o eventos bajo Vigilancia
de notificaciéon obligatoria, establecidos
segun Resolucion SG N° 190/2013 del
Ministerio de Salud Publica y Bienestar
Social, que reglamenta los Articulos 28°
referente a la notificacion obligatoria de
eventos y 37° relacionado con eventos
sujetos a vigilancia epidemioldgica; la Ley
N° 836/80 del Cdédigo Sanitario y el
Reglamento Sanitario Internacional (RSI
2005).

En este Boletin se incluye informacion
proveniente de las 1.253 unidades
notificadoras y del sistema de la red
nacional de vigilancia del pais.

La informacién contenida es actualizada
una vez por semana, el analisis de los
datos se encuentran  sujetos a
modificacion de acuerdo a los procesos de
vigilancia para cada evento.

Las unidades notificadoras locales,
distritales y departamentales a través de la
Unidad Epidemiologica Regional (UER)
realizan la notificacion de acuerdo los
procedimientos y formularios
contemplados en la Guia Nacional de
Vigilancia y Control de Enfermedades -
Edicion 2015, aprobada por Resolucion
S.G N° 026/2016.
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PRESENTACION

RESUMEN DEL BOLETIN

ENO: en la SE 22, el 96,0% (1.203/1.253) de las
unidades notificadoras reportaron en forma
oportuna al sistema de vigilancia.

Arbovirosis: (dengue, zika y chikungunya), en
las ultimas 3 semanas se registré un total de
4.117 notificaciones (casos confirmados,
probables y sospechosos) con un promedio
de 1.372 por semana.

Dengue: hasta la SE 22, se registraron 4.740
casos de dengue, en los departamentos de
Central, Cordillera, Paraguari, Guaira, Caazapa,
Caaguazu, Alto Parana, Canindeyy,
Concepcién, Amambay, San Pedro Norte, San
Pedro Sur, Itapua, Presidente Hayes, Boquerdn
y Asuncion.

El afo pasado, para el mismo periodo, se
habian reportaron mas de 100 casos de
dengue por semana.

Chikungunya: se registran 40 casos
(probables) de chikungunya en los
departamentos de Paraguari, Central, Alto
Parang, Itapua, Presidente Hayes y Asuncion.

Zika: no se registran casos confirmados ni
probables de esta enfermedad en lo que va del
afio.

Vigilancia EPV: desde la SE 1 a la SE 22
nuestro pais no ha confirmado ningun caso de:
sarampién, rubéola, poliomielitis, difteria y
tétanos neonatal.

Vigilancia Universal ETI: a nivel nacional, las
consultas por ETI acumuladas desde la SE 1 a
la 22 ascienden a 285.951. La curva de
tendencia se sitla por encima de la curva
epidémica promedio.

La notificacién pasd de 20.653 consultas en la
semana 21 a 23.063 en la semana 22 del 2019,
lo que representdé un aumento del 12% en las
notificaciones con respecto al ultimo informe,
alcanzando una tasa de 322,6 por 100.000
habitantes.

Vigilancia centinela IRAG: hasta la semana
epidemiologica 22 se hospitalizaron un total
de 2955 casos de IRAG en los centros
centinelas. La distribucion de los casos
hospitalizados acumulados mantiene el
patron esperado, siendo los grupos de edad
extremos los mayormente afectados y en
especial los menores de 6 meses.

Vigilancia centinela IRAG: hasta la semana
epidemioldgica 21 se hospitalizaron un total
de 2.615 casos de IRAG en los centros
centinelas. La distribucion de los casos
hospitalizados acumulados mantiene el
patrén esperado, siendo los grupos de edad
extremos los mayormente afectados y en
especial los menores de 6 meses.

Desde la semana 1 hasta la 22 del afio 2019,
en la vigilancia centinela de IRAG el porcentaje
de positividad acumulado fue del 39%. La
circulacién  viral sigue en aumento;
identificandose en la dltima semana
predominio de Virus sincitial respiratorio,
seguido de Influenza A/H1N120089.

Al analizar los virus segun grupos de edades,
se mantiene la predominancia del VSR en los
menores de 2 afios, seguido del
Metapneumovirus y del Adenovirus. Los
virus de Influenza A y B cobran importancia
en el grupo de adolescentes y adultos jévenes,
para tornarse especialmente importante su
contribucion en los adultos mayores de 60
afos junto con el VSR.

Enfermedad diarreica aguda (EDA): hasta la
SE 22, se acumulan un total de 106.412
registros de consultas por episodios de
Enfermedad Diarreica Aguda (EDA) a nivel
pals, en la semana actual se informaron 5.194
consultas por EDA.

La tendencia de la curva pals, continua por
encima de lo registrado en aflos anteriores
para la misma época.
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NOTIFICACION OBLIGATORIA

En la siguiente tabla, se presentan los nimeros de casos y tasas de incidencia de las
Enfermedades de Notificacion Obligatoria (ENO), comparativo en el mismo periodo
(SE 1 a la SE 22) de los afios 2017, 2018 y 2019.
Tabla 1
Enfermedades de Notificacién Obligatoria. Paraguay SE 1 a la SE 22

: Afio 2017 | Afio 2018 Afio 2019
Enfermedades de Notificacion : A {Tasax | 1 Tasax | ! Tasax
Obligatoria cN::;: 00000 0 M %000 N q00.000

i : :  hab. : hab. . hab.

Dengue 1.759 25 33.059 469 4.740 66
Chikungunya 25 0 1.208 17 40 1
Zika 3 0 4 0 0 0
Fiebre Amarilla 0 0 0 0 0 0
Vectoriales y Leishmaniosis Visceral 17 0 6 0 12 0
***Zoonobticas Tegumentaria 28 0 24 0 21 0
Chagas Agudo 0 0 6 0 1 0
Cronico 255 4 291 4 256 4
Paludismo Autoctono 0 0 0 0 0 0
Importado 1 0 1 0 1 0
Paralisis Aguda Flaccida ***** 12 0 1 0 9 0
Poliomielitis 0 0 0 0 0 0
Sarampion 0 0 0 0 0 0
Rubeola 0 0 0 0 0 0
. Tétanos Neonatal * 0 0 0 0 0 0
Inmunoprevenibles Tétanos Otras Edades 5 0 2 0 4 0
Tos Convulsa 18 0 13 0 13 0
Parotiditis 224 3 397 6 M2 4
Varicela 388 6 420 6 619 9
Difteria 0 0 0 0 0 0
Enfermedades  Enf. Transmit. por Alimentos 35 1 30 1 89 1
Gastroentéricas  (¢glera 0 0 0 0 0 0
. .. conMBA 5 0 11 0 4 0

Enf. Meningocéccica

sin MBA 0 0 1 0 2 0
Hantavirus (S.P.H.) 2 0 6 0 2 0
Intoxicacién por Pesticidas 83 1 110 2 71 1
Rabia Humana 0 0 0 0 0 0
Rabia Canina 0 0 0 0 0 0

Otros eventos Accidentes Ofidicos 299 4 355 5 143 2
Fiebre Tifoidea 0 0 0 0 0 0
SARS 0 0 0 0 0 0
Peste 0 0 0 0 0 0
Brucelosis 2 0 3 0 4 0
Leptospirosis 29 0 6 0 17 0

*Tetanos Neonatal por 1000 nacidos vivos
* Datos Obetenidos de la Vigilancia de PAF/ Notificaciones
Fuente: Datos compilados por VENOCD/DGVS

Ir al contenido
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NOTIFICACION OBLIGATORIA

CUMPLIMIENTO EN LA NOTIFICACION SE 22

El Ministerio de Salud Publica y
Bienestar Social (MSPBS) cuenta con
1.253 unidades notificadoras que
conforman la red de vigilancia
nacional, estas unidades
notificadoras, a su vez reportan a las
19 Unidades Epidemioldgicas
Regionales (UER), que estan
ubicadas en las regiones sanitarias
del pais.

Para esta semana, el 96,0%
(1.203/1.253) de las unidades
notificadoras de la red nacional
reportaron a las UER. Para esta

semana 18/19 UER remitieron
oportunamente su reporte de
consolidados de eventos de

notificacion obligatoria a la seccién
de Vigilancia de Enfermedades de

® GOBIERNO  [igusy
s NACIONAL

de ( rnle/

Mapa 1
PARAGUAY

Porcentaje de Cumplimiento de Notificaciones
Semana Epidemiolégica 22 - Aiio 2019
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Notificacidn Obligatoria y Calidad del Dato (VENOCD),
la Unica UER que no remitié su consolidado semanal es Alto Paraguay (Mapa 1).

El pais cerré con un promedio de 92,5% del reporte de eventos de notificacidn,
representando una notificacién muy buena a pesar de las variaciones registradas en

los departamentos.

Ir al contenido
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ETI/IRAG

VIGILANCIA DE ENFERMEDAD TIPO INFLUENZA (ETI) E INFECCIO
RESPIRATORIAS AGUDAS GRAVES (IRAG). SEMANA 22- 2019

La informacién presentada en esta actualizacidon se obtiene a partir de los datos aportados por
Unidades Epidemioldgicas Regionales, los Centros Centinelas de ETl e IRAG y la informacion del
Centro Nacional de Influenza-LCSP.

En la SE 22-2019, la notificacién de ETI por Planilla Semanal sitta la curva de tendencia
por encima de la curva epidémica promedio, con una tasa de incidencia de 322,6 por
100.000 habitantes. En la Vigilancia Centinela de IRAG la proporcion de hospitalizados fue
12% y la de fallecidos por IRAG fue del 4%. Segun datos de laboratorio, la actividad de los
virus respiratorios se encuentra en aumento, detectdndose en la Ultima semana circulacién
predominante de Virus sincitial respiratorio, y en aumento Influenza A/H1N1(2009).

1- Vigilancia Universal: Tendencia e intensidad de la actividad de Enfermedad Tipo
Influenza (ETI).

Segun lo registrado en Planilla Semanal de Notificacion Obligatoria, a nivel nacional, las
consultas por ETI acumuladas desde la SE 1 a la 22 (30 de diciembre - 2018 al 01 de junio -
2019) ascienden a 285.951. La curva de tendencia se situa por encima de la curva epidémica

promedio (Grafico 1).

La notificacion pasé de 20.653 consultas en la semana 21 a 23.076 en la semana 22 del
2019, lo que representé un aumento del 12% en las notificaciones con respecto al ultimo

informe, alcanzando una tasa de 322,6 por 100.000 habitantes.

Grafico 1

Consultas por Gripe, Planilla Semanal, Paraguay.
SE 22,2019
(Comparativo 2014-2018)
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2- Vigilancia Centinela: Monitoreo de Consultas por ETI:

En la vigilancia centinela, la proporcién de consultas por ETI presentd un aument
respecto a la semana anterior, representando el 17% (1751/10069) del total de consultas e
la SE 22 (Grafico 2). Se registré aumento en los 5 Centros Centinelas, representando los Ejes

Norte, Sur, Este y Area Metropolitana.

Grafico 2

Proporcion de consultas por ETI en centros centinela, segiin semana epidemioldgica.
Paraguay. Afio 2019, SE 22
(comparacién con los afios 2014-2018)
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Los indicadores de Transmisibilidad se elevaron al nivel de intensidad media, por encima

del umbral epidémico (Grafico 3).

Grafico 3
PISA: Transmisibilidad: % de Consultas por ETI. Afios 2016 -2019. Paraguay
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3. Vigilancia Centinela: Monitoreo y Caracterizacién de Hospitalizados po

Hasta la semana epidemioldgica 22 se hospitalizaron un total de 2.955 casos de IR/
los centros centinelas. La distribucion de los casos hospitalizados acumulados mantiene
patron esperado, siendo los grupos de edad extremos los mayormente afectados y en
especial los menores de 6 meses (Grafico 4).

Grafico 4

Distribucion de casos de IRAG segln grupos de etarios, Vigilancia Centinela
SE 1 a 22, Paraguay, Ao 2019
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Fueron admitidos a UCI 438 casos de IRAG y se registraron 173 fallecidos por IRAG en los
Centros Centinela, estando asociado a virus respiratorios 24 casos: 14 al Virus sincitial
respiratorio, 7 al Influenza A/H1N12009), 2 al Adenovirusy 1 al Parainfluenza Ill.

Los casos fallecidos asociados a VSR (14), se presentaron en los extremos de la vida,
representando el 50 % de los casos los menores de 2 afios. No se evidencia diferencia de
acuerdo al sexo y todos presentaron factores de riesgo (edad) y/o comorbilidades (Tabla 2 y

Grafico 5).

Ir al contenido




ETI/IRAG

Fallecidos asociados a VSR, Vigilancia Centinela IRAG, SE 1 a 22, Ao 2019. Paraguay
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Tabla 2

n=14

. N” de casos Comorbilidades asociadas
Grupo Etario M F
<2 afios 4 3 Edad/ Cardiopatia/ Sx de Sown/ Enf. Neuroldgica
2a4anos 0 0
5a19afos 0 0
20a 39 aios 1 0 Cardiopatia
40 a 59 afios 0 1 Cardiopatia/ Inmunodeficiencia (Colagenopatia)
60y mas afios 3 2 Cardiopatia/ Asma/ Diabetes/ EPOC/ Sx. De Down

N° de casos
O B N W R U N

<2 afios

Grafico 5

Fallecidos asociados a VSR, Vigilancia Centinela IRAG,

0

2 a 4 afios

SE 1a22, Paraguay, 2019
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Los fallecidos asociados al virus de Influenza A/H1N1(2009) (7), se presentaron

principalmente en los adultos mayores de 60 afios y en pacientes con comorbilidades, sin

diferencia en relacién al sexo. En ninguno de los casos se pudo constatar el antecedente de

vacunacion contra Influenza en la presente temporada (Tabla 3 y Grafico 6).

Ir al contenido
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Fallecidos asociados a Influenza A/HIN1 (2009), Vigilancia Centinela, SE 1 a 22, Paraguay, 2019
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Tabla 3

n=7
R N" de casos Comorbilidades asociadas

Grupo Etario M F
<2 afios 0 0
2 a4aios 1 0 Enf. Neurolédgica crénica
5a19afos 0 0
20a39afios 0 0
40 a 59 aios 1 1 Cardiopatia /Asma
60y mas afios 2 2 EPOC/ Diabetes/ Enf. Neuroldgica/ Inmunodeficiencia (Ca de Recto)

N° de casos

Grafico 6

Fallecidos asociados a Influenza A/H1N1 2009, Vigilancia Centinela,

SE 1 a22, Paraguay, 2019
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La proporcion de Hospitalizados por IRAG fue 12% (313/2.590), proporcién que se

encuentra por encima de la curva epidémica promedio, sobrepasando para esta semana el

umbral de alerta (Grafico 7). Asi mismo en la SE 22 la proporcion de ingresos a UCI por IRAG
fue del 24% (36/149) y la de fallecidos 4% (6/156).

Ir al contenido
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Grafico 7
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Los indicadores de Severidad se mantienen con fluctuaciones en la franja de actividad baja;

mientras que los de Impacto se han elevado al nivel de intensidad medio, muy cercano al

nivel alto, indicando el aumento en la carga sobre el sistema de salud por cuadros

respiratorios (Graficos 8 y 9).
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Grafico 8
Severidad - Fallecidos IRAG por semana. Anos 2015-2019. Paraguay
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Desde la semana 1 hasta la 22 del afio 2019, en la vigilancia centinela de IRAG el porcentaje

de positividad acumulado fue del 39%. La circulacién viral sigue en aumento;

identificAndose en la ultima semana predominio de Virus sincitial respiratorio, seguido
de Influenza A/H1N 12009 (Graficos 10y 11).
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Grafico 10

Vigilancia Centinela de IRAG.
Distribucién de virus de influenza y otros virus respiratorios segtin semana epidemioldgica.
SE 1 a 22-2019. Paraguay. (n= 1.002)
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Grafico 11

Porcentaje de Pruebas Positivas a Influenza, en comparacién con Virus Sincitial Respiratorio
Vigilancia Centinela IRAG, SE 1 a 22, Paraguay. 2019

70,0% 1
60,0% -
50,0%

40,0%

% Positivos

30,0% -

20,0% -

10,0% -

0,0%

Semana Epidemiolégica

===% Influenza entre total de muestras =), VSR

Al analizar los virus segun grupos de edades, se mantiene la predominancia del VSR en los
menores de 2 afios, seguido del Metapneumovirus y del Adenovirus. Los virus de
Influenza A y B cobran importancia en el grupo de adolescentes y adultos jovenes, para
tornarse especialmente importante su contribucién en los adultos mayores de 60 afios junto
con el VSR (Grafico 12).
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Grafico 12
Distribucién de virus respiratorios en vigilancia de IRAG seglin grupos de
edad, Paraguay,
SE1a 22,2019 (n=1.002)
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ARBOVIROSIS

RESUMEN
En el afio 2018, desde la SE 1 se registr6 un aumento del nimero de notificacione
arbovirosis, a mediados del mes de marzo (SE 11) se reportd el mayor nimero de cas
notificados; entre las semanas 30y 41 se notificaron menos de 100 sospechas de arbovirosis
(periodo interepidémico). A partir de la SE 42 se registraron nuevamente mas de 100
sospechas de arbovirosis, y entre las semanas 45 y 52 se registraron mas de 200
notificaciones por semana a nivel nacional.

Ano 2019: En el presente afio, se registra un total de 23.461 casos de arbovirosis
notificados (confirmados, probables y sospechosos) en todas las regiones del pais. La curva
de notificaciones registra un aumento gradual y sostenido desde la SE 2, con notificaciones
menores a 1000, desde la semana 11 las notificaciones superan 1.000 por semana a nivel
pats, con un leve aumento registrado en la SE 15, con mas de 1.600 casos sospechosos de
arbovirosis reportados, siendo el pico maximo en los que va del aiio en la SE 19 con 2.173

notificaciones.
Grafico 13
Arbovirosis. Notificaciones de dengue, chikungunya y zika.
Desde la SE 22 a la SE 52/2018 y SE 1 y 22/2019. Paraguay
4000
3500
MAS DE 1.000
] 3000 NOTIFICACIONES
c
3 )
o 2500
g 2173
2 am .
o 762
Y
E 1500 o 51
Inicio de mas de
= R T S
476,
e o { Menos de 100 not. \ zL 206 229 272 236 236 718 259 317324 3 13
1701?8173150|2‘|2490 81 70 51 41 54 55 62 69 60 65 70 111 106 156, 156 145
I T T rr
: 22‘232425252728293031 3233343536373539404‘4243‘444546474849505152 12 3 4|5 6 7 & 9|10 11 12|13 14 15 16 17 18 19 20 21 22
jun-19 jut-18 ago-18 sept-18 oct-18 nov-18 dic-18 ene-19 feb-19 mar-19 abr-19
Ano 2018 Ano 2019

SEdeFIS
*Datos parciales de la SE 22 <

Ir al contenido




Ministeriode o GOB]ERNO r
VBiENEsTAR SociaL  m NACIONAL de o genle

ARBOVIROSIS

MONITOREO DE LAS NOTIFICACIONES DE LAS ULTIMAS TRES SEMANAS

En las ultimas 3 semanas (SE 20, 21y 22) se registrd un total de 4.117 notificaciones (
confirmados, probables y sospechosos de Arbovirosis). El promedio por semana registra
es de 1.372 notificaciones en las ultimas tres semanas.

Grafico 14

Notificaciones de Dengue, Chikungunya y Zika, segtin departamento de procedencia.
SE 20 a la SE 22/2019. Paraguay.
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Datos parciales de Ia SE 22 D i i

Las notificaciones corresponden principalmente a pacientes procedentes de los
departamentos de Central, Capital, Amambay, Canindeyu y Alto Parana.

Se registra corte de circulacion viral en las Ultimas tres semanas (SE 20, 22 y 23) en el
departamento de Alto Paraguay.
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ARBOVIROSIS

DENGUE
Ao 2018
Se registraron un total de 33.258 casos compatibles con dengue en todo el afo, d
cuales 3.414 fueron confirmados por resultado del laboratorio de referencia nacional,
29.844 casos fueron clasificados como probables. Ademas, se confirmaron 15 casos de
Obitos por dengue.

Ano 2019 Tabla 4
[p]3\[c]V] 3

FALLECIDOS POR

En lo que va del afio, se registraron 4.740 casos  LEZAENEHRE R ESITTTL U LU USSR

de dengue (495 confirmados por laboratorio  #sucox 229 42 e 0
CENTRAL

de referencia y 4.245 probables); en 16/19 o 659 120 539 1
departamentos del pais: Central, Cordillera, o It . 0
Paraguari, Guaira, Caazapa, Caaguazu, Alto T 29587 3‘3‘ 252‘2 g
Parana, Canindeyi, Concepcion, Amambay, 20 3 17 0
. CAAGUAZU 352 39 313 1
San Pedro Norte, San Pedro Sur, Itapua, ..omuw- 1637 122 1515 2
Presidente Hayes, Boquerén y Asuncién. R 8 2 g 2
CONCEPCION 56 9 47 0
. L., . AMAMBAY 1.121 53 1.068 3
Hasta el cierre de esta edicidn, se registran seeononore 24 9 15 0
siete casos de muerte asociados a dengue, "L e 2 . =
correspondiente a los departamentos de Alto ™ 25 “ 22 0
Parana, Amambay, Central y Caaguazu. MISIONES 0 0 0 0
TOTAL 255 43 212 0
PRESIDENTE HAYES 19 3 16 0
El afio pasado, se habian reportaron mas de m°m@ 0 0 0 0
BOQUERON 1 1 0 0

100 casos de dengue en la SE 22. o 20 4 16
TOTAL GENERAL 4.740 495 4.245 7

Fuente: Base Nacional de Arbovirosis- DGVS / MSPyBS. Datos sujetos a modificacion

Grafico 15
Curva epidémica. Casos confirmados y probables. Dengue.
SE 21 a SE 52/2018 y SE 1 a SE 22/2019. Paraguay
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CHIKUNGUNYA
Ao 2018

Se registraron en el afio 2018, 1.237 casos compatibles con chikungunya (67 c
confirmados y 1.170 casos probables). El ultimo caso confirmado fue en la SE 29 en
departamento de Amambay.

Ano 2019 Tabla 5

CHIKUNGUNYA

Se registran 40 casos de chikungunya (casos =0 | b
probables) hasta la SE 22 del 2019, distribuidos suncon 1

0 1
en los siguientes departamentos: . . X
CORDILLERA 0 0 0

. PARAGUARI 18 0 18

- P.ara‘guart. 18 casos proba,bles en los oraL T8 g 55
distritos de  Carapegua, Roque Guara 0 0 0
Gonzilez De Santacruz Yaguardn, .. 8 8 3
Pirayd, Ybytymi, Caballero, Quiindy, e 10 0 10

, CANINDEYU 0 0 0

Paraguari y Acahay. romaL 10 0 10
CONCEPCION 0 0 0

. . AMAMBAY 0 0 0

#+ Central: 9 casos en los distritos de San  cu sworo nowe 0 0 0
Lorenzo, Itaugua, Limpio, Luque, swrvross 0 0 0
. TomaL 0 0 0

Fernando de la Mora y Capiata. mAPUA 1 0 1
NEEMBUCU 0 0 0

. . MISIONES 0 0 0

#+ Alto Parana: 10 casos en los distritos TorAL 1 0 1
de Minga Guaz( y Ciudad del Este. PRESIDENTE FIAYES ! 0 !

ALTO PARAGUAY 0 0 0

BOQUERON 0 0 0

., . . TOTAL 1 0 1

4+ Asuncion: 1 caso en el barrio Terminal. TRl 40 0 40

Fuente: Base Nacional de Arbovirosis- DGVS / M5PyBS. Datos sujetos a modificacién

# Itapua: 1 caso en el distrito de Coronel Bogado.
+ Presidente Hayes: 1 caso en el distrito de Villa Hayes.
ZIKA

Ao 2018
En el afio 2018, se identificaron 7 casos compatibles de zika (4 confirmados y 3 casos
probables).

Ano 2019

Hasta el corte de esta edicion no se registraron casos confirmados de Zika, ingresaron al
sistema de vigilancia, 161 sospechosos.
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Asuncion

En Asuncion se registra un total de 1.802 notificaciones de casos de arbovirosis en
todos los barrios hasta el cierre de este boletin.

Mapa 2
Dengue: Desde la SE 1 hasta .
la SE 22 . l ASUNCION .
a 1 S€ rengtran un tota Mapa de densidad por barrios : é
de 42 casos confirmados Nogificsclonesen general
Afio - 2019

con identificacion del
serotipo DEN-4 en los
siguientes  barrios:  San
Vicente, Santa Ana, Vista
Alegre, De la Residenta,
Botanico, Terminal, Zeballos = = ##
Cue, Dr. José Gaspar m

it
3 A ALAS LOMAS
1, NOLAES i MANORA
. P A7 4 DA TOPEZ
£ 2 LLA MORR
RAL JOSE £BU\ed

s PRESIDENTE § S, oh GRALEERIAR B #®

*®
7N ¥ S

SE 20, 21y 22

4

i~

Rodriguez de Francia, Loma 5 : o o8 .
ReECOLrA /¥4 CR T 3
Pyta, Nazareth, Pdte. Carlos z uRcag  ® P Sl
. i :t oagmo $000 far N 4,.5
Antonio Lopez, Recoleta, e iy,

San Pablo, San Roque, Jara,
Tacumbl, Ciudad Nueva,
Sajonia, Bella Vista, Tte.
Silvio Pettirossi. Ademas, se

registran 183 Casos Notificaciones por barrios

ITA ENRAMADA

probables de dengue. " & [ J1oot=0s
¢ SE 20
* SE21
En el mapa se visualiza la ¢ sE22
densi,dad de casos 0 750 1.500 3.000 Meters

notificados, distribuidos por

barrio y segun la fecha de inicio de sintomas. Se observa que en las ultimas tres
semanas (SE 20, 21 y 22), las notificaciones se registraron de forma dispersa,
afectando a 58 barrios de los 68 existentes en Asuncion.

Chikungunya: se registra un caso probable en el barrio Terminal con fecha de inicio
de sintomas en la semana 13.
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ARBOVIROSIS

Central

Mapa 3
En el departamento Central
acumulan un total de 4.88
notificaciones de sospechas de
arbovirosis hasta el cierre de
esta edicion.

En las ultimas tres semanas (SE
20, 21 y 22) se registran
notificaciones en casi todos los
distritos del departamento,
principalmente en los distritos
de: San Lorenzo, Capiats,
Mariano Roque Alonso, vy
Fernando de la Mora, que
coincide con lo que se observa
en el mapa de la densidad de
casos por distritos de las
notificaciones registradas en las
ultimas tres semanas.

DPTO. CENTRAL

Densidad de casos notificados
por distritos de procedencia
y semana de inicio de sintoma

Periodo: SE 20 a SE 22 - 20

HI
. f A
> 20
Referencias % 450 4 3
Densidad de casos por SE de FIS % p: A
[ J1pot=05 P
s SE20 Yo
+ SE21
o SE22

D Limites distritales

0 425 85 17 Kilometers

Dengue: En lo que va del afio, se
identifico la circulacién activa
del virus del dengue en 73,68%
(14/19) de los distritos. Se acumulan 166 casos (78 confirmados y 356 probables).
Circulacion del DEN-4 en los distritos de: Capiat4, Limpio, Nemby, Villa Elisa, It4, J.
A. Saldivar, Aregua, Mariano Roque Alonso, Ypané.
Ademas, se registra co-circulacion de los Serotipos:

%+ DEN-4y DEN-1, en el distrito de Luque.

+ DEN-4y DEN-2, en los distritos de San Antonio, San Lorenzo, Fernando de

la Mora, Lambaré y Limpio.

Chikungunya: hasta la SE 22 se identificaron 9 casos probables de chikungunya en los

distritos de Capiata, Fdo. de la Mora, Itaugua, Limpio, San Lorenzo y Luque
Zika: no se registran casos confirmados ni probables de la enfermedad.
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CIRCULACION DE LAS ARBOVIROSIS EN OTRAS REGIONES DEL PAIS

Dengue-serotipos identificados Mapa 4

Segun resultados del Laboratorio Central de
Salud Publica, se identificd la circulaciéon de
dengue en 16 departamentos en donde se
identificaron los siguientes serotipos:

*

PARAGUAY
ARBOVIROSIS

Ano 2019

Amambay: serotipo DEN-2, distritos de
Zanja Pyta y Bella Vista y Co-circulacién
DEN-2 y DEN-4 en Pedro Juan Caballero.
Paraguari: serotipo, DEN-4, distritos de
Paraguari, Carapegua, Yaguaron y Pirayu.
Alto Parana: serotipo DEN-4, en los
distritos de, Minga Guazu, Ciudad del
Este, San Alberto, Juan E'Oleary,
Hernandarias, Santa Rosa del Monday,
Juan Ledn Mallorquin, Presidente Franco,
Tavapy y Raul Pefa.

Itapua: serotipo DEN-4 en los distritos
de, Encarnacion, Trinidad, Natalio,
Cambyreta y Edelira.

San Pedro Norte: serotipo DEN-4 en los
distritos de Chore, Gral. Resquin y Liberacion y San Pedro del Ycuamandyyu.
Caazapa: serotipo DEN-4, en los distritos de San Juan Nepomuceno y Buena Vista.
Caaguazu: Co-circulaciéon DEN-2 y DEN-4 en el distrito de Cnel. Oviedo y DEN-4 en
los distritos de San José de los Arroyos, Yhu y J. Eulogio Estigarribia.

Guaira: serotipo DEN-4, en los distritos de, Itapé, Cnel. Martinez, Tebicuary, Villarrica
y Paso Yobat.

Presidente Hayes: co-circulacion, serotipos DEN-2 y DEN-4, en el distrito de Villa
Hayes.

Canindeyu: serotipo DEN-2, en los distritos de Francisco Caballero Alvarez y La
Paloma, DEN-4 en el distrito de Ybyrarovana, Curuguaty e Yby Pyta, y Co-circulacion
DEN-2 y DEN-4 en los distritos de Saltos del Guaira y Nueva Esperanza.
Concepcion: serotipo DEN-2, en el distrito de Horqueta y distrito de Concepcion.
Cordillera: serotipo DEN-4, en los distritos de, Itacurubt de la Cordillera, Eusebio
Ayala, Piribebuy, Santa Elena, Tobati y Atyra. Ademas, se registra co-circulacion de
DEN-4 y DEN-2 en el distrito de Altos.

San Pedro Sur: co-circulacion de DEN-4 Y DEN-1, en el distrito de San Estanislao
y circulacién de DEN-4 en los distritos de Capiibary y Guayaibi.

Boqueron: serotipo DEN-4 en el distrito de Mariscal Estigarribia.

Dengue por distritos
Serotipos identificados
:] DEN1y4
| DEN 2
D DEN2y4
| DEN 4
SIN AISLAMIENTO
Chikungunya
Y Casos Probables
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SINDROMES NEUROLOGICOS Y CONGENITOS

VIGILANCIA DE SINDROMES NEUROLOGICOS, CON PROBABLE ASOCIACION

ZIKA
Tabla 6
Departamento n % Entre la Semana epidemiologica (SE) 1
Central 16 a7% al 22 (31/12/2018 al 01/06/2019)
Alto Parana 5 5% fuyeron notificados al Sistema de
uncion 3 9% .. . .
Itapua 3 9%  Vigilancia  Nacional, 34  casos
gaaﬁlﬂ?t" f gﬁ sospechosos de sindromes
C;’;';':;;“ 1 3%  heurologicos con probable asociacion
San Pedro 1 3% a virus Zika, de los cuales, tienen como
Canindeyd ! 3% diagnostico de ingreso: 31 (91%)
Total 34 100% Sindrome de Guillain Barré (SGB) y 3

(9%) neuritis 6ptica. Promedio de
edad 34 afos (rango 3 a 77 afios) , con predominio del sexo masculino 19 (56%).

Segun departamento de procedencia se distribuyen en: Central (16), Alto Parana (5),
Asuncion (3), Itapua (3), Caaguazu (2), Boquerdn (1), Caazapa (1), San Pedro (1), Canindeyu
(1) y Neembucd (1).

Segun la posible asociacion a infeccion por virus Zika, 21 fueron descartados y trece (13)
contindan en estudio.

Grafico 16

Casos notificados de sindromes neuroldgicos,segiin semana epidemiolégica de inicio de sintomas
neuroldgicos y clasificacion; Paraguay SE 1 a 22 /2019,

N=34
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Semana Epidemioldgica

Numero de casos
OrRr N WD OO

O Sospechoso

Fuente: Elaborado por Centro Nacional de Informacién Epidemiolégica O Descartado

VIGILANCIA DE SINDROMES CONGENITOS/MICROCEFALIA, CON PROBABLE
ASOCIACION A VIRUS ZIKA

Desde el 31 de diciembre de 2018 al 01 de junio (SE 1 a la SE 22), fueron notificados al
Sistema de Vigilancia Nacional, 39 casos sospechosos de Sindrome Congénito/Microcefalia
con sospecha de asociacidon a virus Zika, de los cuales fueron descartados 33 casos y 6 se
encuentran en investigacién procedentes de Asuncién, Caaguazu, Central y Alto Parana.
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ENFERMEDADES TRASMITIDAS POR VECTORES

En la Tabla siguiente, se registran los datos acumulados de los casos confirmados, de
enfermedades vectoriales, por Regiones Sanitarias, segun los datos proveidos por el Programa
Nacional de control de las Leishmaniasis y el Programa Nacional de control de la enfermedad de

Chagas.
Tabla 7: Niimero de casos confirmados, En lo que va del presente aflo, se han notificado
por Regiones Sanitarias. Datos acumulados 256 casos de Chagas crénico en todo el pais,
hasta la SE N° 22 siendo los departamentos que mas reportan
T ——— casos: Central (52), P~araguarl 1(35), Cordllle,ra
(30), Pdte. Hayes (27), Neembucu (26), Boquerdn
REGION CHAGAS LEISHMANIOSIS (26), entre otros.
SANITARIA N Tegumen
R U tn la SE 21 se registré 1 caso agudo de Chagas,
CONCEPCION 14 0 0 2 correspondiente al Dpto. Neembucl, que
S BELRD 1 0 6 0 corresponde a una transmisidn por via
CORDILLERA = g L 2 congénita. No se reportan a la fecha, ébitos por
GUAIRA 0 0 0 ! esta enfermedad.
CAAGUAZU 4 o 5 0
CAAZAPA z ° 1 ’ En el mismo periodo (SE 1 a la SE 22) del afio
ITAPUA 4 o 1] 1] . ;.
MISIONES 0 0 ) ) 2018, se regtst,raban 291 casos cronicos de
PARAGUARI 35 o o o Chagas en el palS.
ALTO PARANA 2 0 3 0 COMPARATIVO DE CASOS ACUMULADOS, POR ARO Y
CENTRAL 52 0 0 4 SEMANA EPIDEMIOLOGICA
HEEMBUCU 26 1 1] 1] ANO:2018 ANO:2019
AMAMBAY 1 o 1] 1
CANINDEYU 0 0 1 0 SE A%AUSD%SS CASOS AC(?USD%SS CASOS
PDTE HAYES 27 0 1 0 * CRONICOS ® CRONICOS
BOGUERCH 26 o 1 1
ALTO PARAGUAY 12 0 ] ] lal22 6 291 1 256
CAPITAL 1 g 0 ! Observacion:(* )Corresponden via de trasmision congénita.
SIN DATOS o o 2 o
m Fuente: Programa Nacional de Control de la
Fuente: SENEPA/VENOCD - DGVS enfermedad de Chagas /SENEPA

En cuanto a las Leishmaniasis, se reportan a la fecha, 21 casos de L. tegumentaria LT, afectando
principalmente a los departamentos de San Pedro (6), Caaguazu (5) y Alto Parana (3) y 2 casos sin
precisar ubicacion de residencia. Mientras que Cordillera, Caazapa, Canindeyu, Pdte. Hayes y
Boquerdn reportan 1 caso por departamento.

En relacién a la L. visceral LV, se registran hasta la fecha 12 casos, provenientes de Central (4),
Concepcion (2), Cordillera (2). Mientras que los departamentos de Guaira, Amambay, Boquerdn y
Capital reportan un caso por departamento. En la SE N° 18 se registré 1 obito por LV,
correspondiente al Departamento Central.
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A continuacién, se presenta un resumen de los datos parciales acumulados hasta la SE 22,
de las notificaciones de casos sospechosos de Enfermedades Zoonbticas, por Regiones
Sanitarias, ast como de los casos confirmados hasta la fecha.

Tabla 8: Numero de notificaciones recibidas por
Regiones Sanitarias y nimero de casos confirmados

REGION
SANITARIA

CONCEPCION
SAN PEDRO
CORDILLERA
GUAIRA
CAAGUAZU
CAAZAPA
ITAPUA
MISIONES
PARAGUARI
ALTO PARANA
CENTRAL
NEEMBUCU
AMAMBAY
CANINDEYU
PDTEHAYES
BOQUERON
ALTO PARAGUAY
CAPITAL
SINDATOS

hasta la SE N°22/2019.

ENFERMEDADES ZOONOTICAS

BRUCELOSIS HANTA VIRUS LEPTOSPIROSIS

Notif. Conf. Notif. Conf. Notif. Conf.
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o N O o N O N O

TOTAL

Fuente:VENOCD/DIVET/DGVS

Observacion: datos parciales acumulados hastala SEN° 22

Brucelosis: hasta la fecha se han
recibido las notificaciones de 21
sospechas de Brucelosis.

De las 21 sospechas notificadas, se
han descartado por laboratorio y
por criterio epidemiolégico a 14
casos (66%), se han confirmado 4
casos (19%), y 3 continian como
sospechosos a la espera de
resultados laboratoriales.

Los casos confirmados son: 3 del
sexo masculino (2 mayores de
edad y 1 menor) y 1 femenino
(menor de 2 afos). Dos casos
corresponden al Dpto. Boquerén
(SE 2 y SE 14), un caso al Dpto.
Caazapa (SE 7) y un caso a
Paraguari (SE 15). No se registran
oObitos a la fecha.

Leptospirosis: se registran a la fecha, 62 notificaciones de casos sospechosos, ingresados

al sistema a través de la notificacion realizada en Ficha de Sindrome febril agudo, y el
Informe de resultados de Laboratorio. Los departamentos que mas notifican son: Central
(21), Capital (7), Boqueron (6) y Canindeyu (5).
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ENFERMEDADES ZOONOTICAS

Grafico 17: Notificaciones de leptospirosis, por Regiones Sanitarias, 2019 (hasta la S.

25
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Leptospirosis - Notificaciones y Casos confirmados
por Regiones (S.E1a S.E 22 - 2019)

4 Ja
5 2 2
1 1 1 1 1
I-lIl--llIIIIl-I-I--II-
i}
L]
”ﬁé@ﬁﬁé&&éﬁtp@‘?

W Motificaciones W Casos confirmados

& o
q'?*‘

25:»

&

Fuente: Programa PNVETV

A la fecha, se han confirmado 17 casos de Leptospirosis que provienen de; Central (4),
Capital (4), Caazapa (2), Boquerdn (2), mientras que Guaira, Caaguazd, Itapua, Alto Paranay
Pdte. Hayes tienen un caso confirmado por departamento. Se registran 2 6bitos por
Leptospirosis, ambos provenientes del departamento Central, del sexo masculino.

En cuanto a la distribucion de casos confirmados por sexo, el 70,5% corresponden al sexo

masculino (12/17) y el 29,5% al sexo femenino (5/17).

La franja etarea mas afectada por leptospirosis, en lo que va del afio 2019, es la comprendida

entre 20 a 39 anos.

Grafico 18: Distribucion de casos de Leptospirosis por Semanas Epidemiologicas

Distribucién de casos de Leptospirosis, segtn franja etarea (SE 1

a SE 22 - Ano:2019)

60 0 mas afios
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ENFERMEDADES ZOONOTICAS

En cuanto a las areas geograficas mas afectadas, se destacan la Capital Asuncion, seguida
de los Dptos. Boqueron, Pdte. Hayes, Caaguazu, Central, Alto Parana.

Mapa 5
Distribucion de casos de Leptospirosis, 2018 - 2019 (hasta la SE 22)

LEPTOSPIROSIS EN PARAGUAY — PERIODO:2018/2019*

Afio: 2019*
Casos=16

Afio: 2018
Casos=17

Referencia
11 caso
W 2 casos
M 4 casos
[ bptos

*Datos parciales hasta mayo/ 2019
Fuente: ETV/DIVET-VENOCD/DGVS

Hantavirus: hasta la SE N° 22, se notificaron 37 sospechas de Hantavirus provenientes de
los departamentos de Central (13), Boquerdn (10), Pdte. Hayes (4), Capital (3), Concepcion
(2), Guaira (1), Itapua (1), Amambay (1), Canindeyt (1) y Paraguart (1).

Siguen confirmados hasta la fecha, 2 casos de Sindrome Pulmonar por Hantavirus.

Uno de los casos corresponde a una persona del sexo masculino, de 35 afios de edad,
residente en Filadelfia, Dpto. Boquerdn. EL mismo consultd en el Hospital de Filadelfia y no
requirid hospitalizacién.

El caso 2, es una persona del sexo masculino, de 33 afios de edad, proveniente del Dpto.
Paraguart, Distrito Ybycui, pero con residencia laboral en una estancia ubicada en el Dpto.
Alto Paraguay, en la cual se desempefiaba como tractorista. El mismo fallecio el dia 23 de
marzo.

De las 37 fichas ingresadas hasta la fecha, se han descartado 31 casos por no cumplir con
los criterios epidemiologicos y laboratoriales, lo que corresponde al 84% de las
notificaciones. Contindan como sospecha 4 casos, en espera de resultados.
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Grafico 19: Distribucion de notificaciones de Hantavirus por Regiones Sanitarias

Notificacién de sospechas de Hantavirus, por Regiones
Sanitarias - Aflo 2019 (hasta la SE N° 22)
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Desde la SE 1 a la SE 22 nuestro pais no ha confirmado ningtin caso de: sarampion,
rubéola, poliomielitis, difteria y tétanos neonatal.

Vigilancia de las Enfermedades Febriles Exantematicas (EFE) para sarampidén/rubéola:
Desde la SE 1 a la SE 22 se han notificado 745 casos sospechosos de sarampion y rubéola;
de los cuales 409 han sido descartados por laboratorio para estas dos enfermedades

Vigilancia de las Paralisis Flaccida Aguda en < de 15 aiios (PFA): Desde la SE 01 a la 22
tenemos acumulado 9 casos de PFA notificados, el ultimo caso corresponde a un nifio de 6
afos de edad, con esquema de vacunacion al dia, con intervencién comunitaria adecuada,
muestra pendiente.

Coqueluche: Desde la SE 1 a la SE 22 se ha notificado 135 casos sospechosos, de los cuales
98 han sido descartados para esta enfermedad, y 13 fueron confirmados.

Parotiditis: Desde la SE 1 a la SE 22 se han notificado 314 casos, de los cuales fueron
confirmados por clinica 312 casos. Hasta la fecha se ha reportado un brote intrafamiliar (2
casos en adultos jovenes 18 y 24 aios). Se ha notificado un brote en la Penitenciaria Nacional
de Tacumbu con 13 casos identificados hasta la fecha.

Tétanos en otras edades (TOE): Hasta la SE 22 se han confirmado 8 casos de los cuales 4
fueron confirmados, 2 descartado y quedan pendiente 2 casos para su clasificacién final.

Varicela: Desde la SE 1 a la SE 22 se han confirmado por clinica 619 casos; identificAndose
cuatro brotes intrafamiliares en Concepcién, Central, Neembuct y Asuncién y dos brotes en
instituciones educativas.

Evento Supuestamente Atribuible a la Vacunacién o Inmunizacién (ESAVI): Desde la SE
1 a la SE 22 se han notificado 67 casos de ESAVI.
Tabla 9
Notificacién de casos sospechosos de enfermedades prevenibles por vacunacién y ESAVI. Paraguay.
Semana Epidemiolégica 22/2019

REGION PFA EFE DIFTERIA COQUELUCHE PARCTIDITIS THN TOE VARICELA ESAVI
SANITARIA |notif.| besc.| Conf. |Notif Desc. | Conf. |Metif) Desc. | Conf. | Notif.| Desc. | Conf. | Notif.| Desc. | Conf. |Notif] Desc. | Conf. | Notif.| Desc. | Conf. | Notit.| Desc. |Conf. [Notif] Dese. é"
jConcepcion | 0 5|15 | 0 o 2 z o El a L] o 1 a ] o 1z 2 0|2
5. Pedro M. | 1 1 a 9 ] 0 1 1 o 1 1 ] 7 0 7 ] 1 1 0] u o 11 o
5. Pedro 5. a w7 1] o 1 a 1 E i} & o o ) o ) o
[Cordillera 0 = 40 ( 18 | 0 2 2 o 1] o o 17| 0 | 17 o 1] 22 ] 2 1 -1
|Guaira a 1= 2z 1] o o 1 i} 1 ] o 4 o 4 . 0|2
[Caazuazi 2 1 a 37| &| 0 o 3 z ] 1 0 1 ] 1 0 1] 10 o 10 2102
[Caazapa Q 2|11 )| o o ] o o ] 7 o 7 2 o (2
Itapia 1 0 o 5320 | 0 1 1 o L) 5 o 2 ( 0 (18 o 1] L | o 51 5 0|5
Misiones a 1z 4 1] o 2 a o 1 i} 1 o o ] o £l 4102
Paraguari 0 = 48 25| 0 1 1 o 4 z 025|025 ] 1] 55 o 59 2(0]|3
A Parana 1 Q a 50|30 | 0 1 1 o ] 7 1 ] 4] ] o 1 4] 1114 o 14 41 0|4
[Central 3 2 0 J271)1128| 0 2 2 55|40 | & |132]| 1 |137) O 5 1 |27 0 (22|32 0 (25
fleambuci | 0 1z 4 1] o o 12| o0 | 12 o o 22 o 2 o
Amambay 0 = 56|42 | 0 o 14 (11 2 -3 o B o 1] 2 ] 2 o
JCanindeyid | 0 El 7 1] o 1 1 o o o o a o
Pdte. Hayes| 0 - 12| & 0 1 1 o 2 1 1 7 0 7 ] ¥} 23 o 23 o | -
Bogquercn 1 1 Q 2 1 4] o 2 E 4] E o ] E] E] 2 o (2
8. Paraguay| 0 = 2 1 L] o 1] o o 1] 4 o 4 5 0|5
|Asuncion a TEl 44| 0 o 31 (24| 2 | 55| 1 (54 ] o 24 o g4 l1z| 0|12
[Toral Pais 3 5 0 |745(4D09| 0 3 3 0 |135( 98 ( 13 |314| 2 (312] O - - a8 2 4 |613( 0 |B13]| 75| 0 |72
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ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA (EDA)

Hasta la SE 22 (31/12/2018 al 01/06/2019) se acumulan un total de 106.412 registr
consultas por episodios de Enfermedad Diarreica Aguda (EDA), en todo el pais y en to
las edades. El 40,64% (43.249) corresponden a diarreas en menores de 5 afios y 59,3 %
(63.163) a diarreas en mayores de 5 afios. En la SE 22, se registraron 5.194 consultas por
EDA, distribuidas en 2.122 casos en menos de 5 afios y 3.072 en mayores de 5 afos.

En el grafico se muestra que la tendencia de la curva pais del afio 2019, continua por encima
de lo registrado en los afios anteriores para la misma época del afio.

Grafico 20

Tendencia de casos sospechosos notificados de EDA segun semana epidemiolégica. Paraguay, 2014 al 2019
(Semana Epidemiolégica N2 22)
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Mapa 6
PARAGUAY

Enfermedad Diarreica Aguda

SE 22/2019

N En la semana epidemioldgica 22, la tasa
de incidencia global de EDA fue de 72,6
casos por 100.000 habitantes. Se
observa en la distribucién geografica que,
Paraguari, Neembucu, Asuncion,
Presidente Hayes, y Boqueron, registran
mas de 100 casos por cada 100.000

habitantes.
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ALERTAS/ACTUALIZACIONES

M 06 de junio de 2019 — Actualizaciéon Epidemiolégica OMS/OPS: Virus del

(EVE) en la Republica Democratica del Congo.

# 06 de junio de 2019 — Actualizacién Epidemiolégica OMS/OPS: Poliovirus

derivado de vacuna circulante tipo 2 en Camerun

M 24 de mayo de 2019 - Actualizacion Epidemiolégica OMS/OPS: Poliovirus

salvaje tipo 1 en la Republica Islamica de Iran

# 20 de mayo de 2019 - Actualizacién Epidemiolégica OMS/OPS: Dengue en la

Reunidn, Francia

M 17 de mayo de 2019 —Actualizacién Epidemiolégica OMS/OPS: Sarampidn en

las Américas

M 17 de mayo de 2019 — Actualizacién Epidemiolégica OMS/OPS: Coronavirus

causante del Sindrome respiratorio del Medio Oriente (MERS-CoV) en Reino
de Arabia Saudita.

M 16 de mayo de 2019 — Actualizacién Epidemiolégica OMS/OPS: Viruela simica

en Singapur

M 10 de mayo de 2019 —Actualizacién Epidemiolégica OMS/OPS: Difteria en las

Américas

# 09 de mayo de 2019 - Actualizacién Epidemiolégica OMS/OPS: Sarampién en

TlUnez.

# 07 de mayo de 2019 - Actualizacién Epidemiolégica OMS/OPS: Sarampién en

la Region del Pacifico Occidental.

# 06 de mayo de 2019 - Actualizacién Epidemiolégica OMS/OPS: Sarampién en

la Regién Europea.
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https://www.who.int/csr/don/06-june-2019-ebola-drc/en/
https://www.who.int/csr/don/06-june-2019-polio-cameroon/en/
https://www.who.int/csr/don/24-may-2019-wild-polio-virus-islamic-republic-of-iran/en/
https://www.who.int/csr/don/20-may-2019-dengue-reunion/en/
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FUENTE DE INFORMACION

# Direccion General de Vigilancia de la Salud (DGVS)

# Direccion de Alerta y Respuesta/Centro Nacional de Enlace para el Reglamento
Sanitario Internacional/DGVS

# Unidades Epidemioldgicas Regionales (UER)

# Programa de Vigilancias Especiales y Centinelas

# Direccion del Centro Nacional de Informacién Epidemiologia y Vigilancia de Salud
#1 Seccién de Vigilancia de Eventos de Notificacién Obligatoria y Calidad del Dato
# Laboratorio Central de Salud Publica (LCSP)

¥ Hospitales Centinelas para ETl e IRAG.

# Programa de Enfermedades Inmunoprevenibles y PAI.

# Direccion de Vigilancia de Enfermedades Trasmisibles.
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