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Vigilancia  Influenza y Otros Virus Respiratorios.
Paraguay 2007

Desde enero a diciembre de 2007 fueron notificados 662 casos sospechosos, sobre dicha base se realizaron los gráficos 

siguientes. Es importante destacar que las notificaciones fueron remitidas a partir de los hospitales centinelas y los 

denominados colaboradores.

       Figura 1 . Casos sospechosos de Influenza según sexo.
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Figura 2. Nº de casos sospechosos de Influenza según grupo etáreo
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Figura 3 . Nº  de pacientes vacunados por grupo etáreo

La distribución porcentual de casos 
sospechosos de Influenza y otros virus 
respiratorios  por sexo es del 50% para 
el sexo femenino y del 48% para el 
sexo masculino, existe un 2% de los 
casos que se reportan como sin datos 
(SD) por distintos motivos como 
escasa cantidad de material para 
procesar las muestras, fuera de 
protocolo (más de 5 días de comienzo 
de la enfermedad), etc. 
(Figura.1).

Se observa como la vigilancia de casos 
con sospecha de  influenza es mayor en 
los menores de 1 año y es menor en los 
adultos, debido a la demanda de consulta. 
(Figura 2)

Se observa un mayor número de personas no vacunadas en todos los grupos etáreos, especialmente los 
menores de 1 año. Figura 3.

Grafico de Vacunados por Grupo Etareo
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Figura 4: N° de pacientes con casos sospechosos de Influenza y otros virus respiratorios internados 
               según notificación de Centros Centinelas.          

Figura 5. Tipos  de Influenza y otros Virus Respiratorios aislados por LCSP
                de muestras remitidas de los Centros Centinelas
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Figura 6. Tendencias de virus respiratorios por Semana Epidemiológica . Paraguay 2004-2007
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Del total de pacientes que consultaron por 
cuadros respiratorios un 54% requirieron 
internación y 46% recibieron tratamiento 
ambulatorio. (Figura 4). Es importante destacar 
que las notificaciones de casos de cuadros 
respiratorios por influenza y otros virus 
respiratorios son realizadas por los centros 
centinelas y los denominados colaboradores.

En el gráfico se puede observar el 
predominio  de resultados positivos 
para VSR (91%) de los casos 
confirmados por Laboratorio Central de 
Salu Pública (LCSP). Influenza solo 
representa un 3% del total de casos.
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