"\~

A FDGVS

MINISTERIO, DE
DP

Y BIENES'lI"',l%RI?'I SOCIAL GOBIERNO\\ NACIONAL

uyendo Ju

Direccion General de Vigilancia de la Salud

Edicion N° 48
Semana Epidemiolégica: 50
20 de diciembre - 2013 W

Epudemioléogieo
Semanal

El Boletin Epidemiolégico da a conocer la situacién de los
eventos bajo Vigilancia, establecidos segun Resolucion SG
N° 190/2013 del MSPBS, que reglamenta los Articulos 28°
referente a la notificacion obligatoria de eventos y 37°

relacionado ¢ tos sujetos a vigilancia epidemiologica;

/80 del Coédigo Sanitario y el Reglamento

tificacion Obligatoria (ENO), casos sospechosos o

ados, detectados y notificados en todo el sistema de

Resumen del contenido
04

(ETI) e Infeccidon

o Dengue

o Vigilancia de Enferm
Respiratoria Aguda Grave (IRAG) 09

o Enfermedades diarreicas agudas (EDA) 15

Informaciones de interés generall 18




Enfermedades de Notificacion Obligatoria (ENO)

En la siguiente tabla se presentan datos comparativos, en el mismo periodo, de
nuUmeros de casos y tasas de incidencia de las enfermedades de notificacion
obligatoria de la semana epidemiologica SE 01 (30 diciembre 2012) hasta la SE 50
(14 de diciembre 2013). Los datos del ano 2013 estdn sujetos a modificacion.

Tabla 1: Enfermedades de Notificacion Obligatoria.

Casos confirmados registrados en los anos 2011, 2012 y 2013

Ao 2011 Afo 2012 Afio 2013
y L . . o Tasax | ,, Tasax o Tasax
Enfermedades de Notificacion Obligatoria gasc; 100.000 gasc‘l)es 100,000 gasies 100.000
hab. hab. hab.
Dengue 41493 643 31293 477 131285 1968
Vectorialesy  Fiebre Amarilla 0 0 0 0 0 0
Zoonéticas Leishmaniosis Visceral 11 2 72 1 99 1
Paludismo 10 0 14 0 10 0
Paralisis Aguda Flaccida 16 0 20 0 16 0
Poliomielitis 0 0 0 0 0 0
Sarampion 0 0 0 0 0 0
Rubeola 0 0 0 0 0 0
Inmunoprevenibles Tétanos Neonatal * 0o "0 170 o " 0
Tétanos Otras Edades 10 0 5 0 6 0
Tos Convulsa 1 0 42 1 78 1
Parofiditis 260 4 234 4 163 2
Difteria 2 0 0 0 0 0
Enfermedades (EE”;'AT)ra“sm't porAimenos o5 4 4g 3 13 0
Gastroentéricas Colera 0 0 0 0 0 0
. Enf.' . Meningitis Meningocdccica 5 0 3 0 7 0
Meningocéccica
Hepatitis A 7 0 35 1 4 0
Hepatitis Hepatitis B 30 0 23 0 1 0
Hepatitis C 5 0 1 0 0 0
Hantavirus (S.P.H.) 7 1 18 0 2 0
Intoxicacion por Pesticidas 229 4 219 3 183 3
Rabia Humana 0 0 0 0 0 0
Rabia Canina 1 0 0 0 0 0
Accidentes Ofidicos 254 4 152 2 169 3
Otros eventos  Figbre Tifoidea 3 0 2 0 0 0
SARS 0 0 0 0 0 0
Peste 0 0 0 0 0 0
Brucelosis 0 0 2 0 0 0
Leptospirosis 2 0 5 0 0 0
Tuberculosis* 1883 29 1949 30 1679 25

*Tetanos Neonatal por 1000 nacidos vivos
** datos a la SE 44
Fuente: Datos pil por UGD/DGVS

Los casos confirmados de leishmaniosis visceral en el 2013, aumentaron en un 37,5 % con respecto al 2012, en el
mismo periodo, la procedencia de los mismos son en su mayoria de Central, Cordillera, Capital, Paraguari y
Presidente Hayes.

Los datos de 2013 se encuentran sujetos a modificacion debido a los retrasos propios de sistemas de vigilancia
integrados que requieren de verificacion de notificaciones antes de que la informacién aparezca agregada en
alguna semana epidemioldgica.




Resumen de Contenido
[ EEESSS—— | |

Eventos bajo Casos Casos en Casos

ob .
Vigilancia confirmados Estudio Fatales servacion

3 en investigacion,
HGP, HMI San Lorenzo y
Hospital Nacional de

Dengue en el

periodo 5.122 6.557 11

interepidémico

ltaugua.
Infecciones Datos de la Vigilancia
Respiratorias por Centros Centinelas
Agudas Graves 6.100 416 hasta el 7 de diciembre
(IRAG) de 2013 (SE 49)

Boletin Epidemioldgico - Semana SE 50 - Aiio 2013 _




Dengue
—|

Desde el 30 de diciembre 2012 (SE 1) al 14 de diciembre de 2013 (SE 50), se han
notificado al sistema de vigilancia 153.16é casos de sindrome febril agudo, de los
cuales 131.285 (85,7%) fueron casos confirmados de Dengue por laboratorio y/o
nexo epidemiologico, 9.648 (6,3%), se descartaron y confinlan sospechosos 12.233

(7.9%).

Paraguay vivié una epidemia de Dengue muy prolongada, desde la SE 48 de
2012 hasta la SE 23 (junio de 2013). Los serofipos identificados en este periodo
fueron: DEN1, DEN 2 y DEN 4 con predominio de DEN 2.
Actualmente estamos en un periodo inter-epidémico que se inicid en la SE 24, sin
embargo ya se han emitido alertas epidemioldgicas comunicando que el drea
metropolitana de Asuncion (SE 41) y el Departamento de Cordillera (SE45)
ingresaron al rango epidémico. En este periodo y hasta la SE 50, se han notificado
.605 casos de sindrome febril agudo, de los cuales se confirmaron 5.122 (40,6 %)
asos de Dengue; se descartaron 926 (7.3 %) y siguen como sospechosos 6.557
(52,0%). El mayor nUmero de nofificaciones provino del Area Metropolitana, 10.559
(83,8%) seguido por el eje Centro Oriental: 958 (7,6%), eje Centro Occidental: 444
(3.5%), eje Norte: 443 (3,5%), eje Sur: 117 (0,9%) y eje Chaco: 84 (0,7 %). Importante

destacar que los datos de la SE 50 aun pueden sufrir modificaciones.
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Tabla 2: Distribucion de casos por ejes en periodo inter epidémico: SE 24 a 50
Paraguay, 2013

TOTAL

EJES DEPARTAMENTOS CONFIRMADOS SOSPECHOSOS DESCARTADOS

NOTIFICADOS
ASUNCION 2506 1036 1469 1
«‘;\" CENTRAL 8044 3824 4068 152
‘vggy.oQ\é PTE. HAYES ( Barrios de Villa Hayes:
& et tona Chaco | Tona P,y 9 3 2 4
ito)
10559 4863 5539 157
& CORDILLERA 268 11 247 10
S8
c%\oc}o PARAGUARI 176 25 58 93
TOTAL EJE CENTRO OCCIDENTA 444 36 305 103
> GUAIRA 70 5 37 28
& canzara 20 3 6 11
oo‘“ CAAGUAZU 129 49 20 60
&5 ALTO PARANA 666 36 422 208
3 CANINDEYU 73 22 29 22
TOTAL EJE CENTRO ORIENTAL 958 115 514 329
CONCEPCION 74 38 18 18
& AMAMBAY 331 35 48 248
Y SAN PEDRO NORTE 23 7 15 1
SAN PEDRO SUR 15 1 8 [}
TOTAL EJE NORTE 443 81 89 273
ITAPUA 64 2 47 15
s"‘ RNEEMBUCU 42 2 35 5
MISIONES 1 5 6
TOTAL EJE SUR 117 4 87 26
o PRESIDENTE HAYES 74 23 18 33
Q\S' ALTO PARAGUAY 2 2
c BOQUERON 8 3 5
TOTAL EJE CHACO 84 23 23 38
Total general 12605 5122 6557 926

Fuente: Base Nacional de Febriles - DGVS / MSPyBS. Datos sujetos a modificacién

Dengue. Notificaciones en las Ultimas tres semanas.

Entre las semanas 48, 49 y 50 se registraron un total de 1.784 notificaciones de
casos sospechosos y confirmados procedentes de 15 departamentos; sin
embargo, 1.500 (84%) proceden del drea metropolitana de Asuncidon (Asuncion,
Cenftral y bajo Chaco). A la fecha del presente reporte las regiones de Caazapa,
Misiones y Alto Paraguay ha tenido un periodo de 3 semanas sin casos
notificados, considerando las Ultimas semanas (ver gréfico 1) Yy de acuerdo a una
estratificacion segin Mapa de Riesgo, solo el departamento de Neembuci se
encuentran en epidemia debido a que el niUmero de casos notificados supera el
maximo esperado para las semanas respectivas. El drea metropolitana de
Asuncion, intensamente intervenida desde la declaracién de la dlerta
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epidemioldgica por Epidemia (SE45) registra brotes, en las siguientes zonas:  It4,
Lambaré, San Lorenzo, Capiatd y |0s barrios: Roberto L.Petit, Tablada Nueva y Virgen de la
Asuncién de Asuncion.

Grdfico 1

Notificaciones de confirmados y sospechosos, con inicio de sintomas en las semanas epidemiolégicas
48, 49 y 50, segun departamentos de procedencia.
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Fuente: Base Nacional de Febriles - UGD/DGVS.

Dengue. Comportamiento en Area metropolitana de Asuncidn (AMA).

Entfre las SE 48 a 50 se registraron 1.500 notificaciones, observéndose descenso de
las notificaciones en la SE 50 en relacién a la anterior, en un 20,13% (586 a 468) en
das las dreas programdticas. Del total noftificaciones recibidas en las Ultimas tres
manas, el 40,3% (605/1500) corresponden al drea programdtica 2, el 34,8%

(522/1500) pertenecen al drea programdtica 1, y por Ultimo, el 24,9% (373/1500),

proceden del drea programatica 3 (Ver grdafico 2).

Grdfico 2

Nofificaciones de dengue (confirmados y sospechosos) por dreas progrdmaticas y
semana epidemiologica. Perido inter epidemico (desde la SE 24).
Area Metropolitana de Asuncién (AMA), 2013
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Tabla 3: Dengue: Comportamiento por Areas Programdticas en la SE 50

Area Metropolitana de Asuncién
(AMA).

Areas Programdticas

_ Area Metropolitana de Asuncion
- AMA)

Referencia
Notificaciones de dengue
UMBRAL SE 50
I cPioEMIA

Il RESGOALTO
[ REESGO MEDIO
RIESGO BAJO

Area Metropolitana de Asuncién
(AMA)

Area Programatica 1

Notificaciones de Dengue
UMBRAL SE 50

| . Referencla
Notificaclones Area Progrmitica 1
| UMBRAL SE 50
e ePoEMA
| B RESCOALTO
A [ RIESGO MEDIO
- RESGOBAID

Area Metropolitana de Asuncion
(AMA)

Area Programatica 2
‘@ Notificaciones de Dengue
IBRAL SE

Area Metropolitana de Asuncion
(AMA)

Area Programética 3

Notificaciones de Dengue
e _\UMBRAL SE 50
)

Referes
Notificaciones Area Progrmatica 3
UMBRAL
. eroeia
W RiEsco Ao
[ RESGOMEDIO

RIESGO BAJO
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Actualmente y de acuerdo a la propuesta de curva de tendencias para el
monitoreo de la situacion actual, el nUmero de casos ubica al pais dentro del
canal de casos esperados para esta época del ano, aungue persisten brotes en
localidades especificas, tanto en dreas endémicas como no endémicas.

Grafico 3

Dengue: Curva de Tendencias y Casos 2013 en Paraguay
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Vigilancia de Enfermedad Tipo Influenza e Infecciones
Respiratorias Agudas Graves

Semana 49

1. Vigilancia Universal: Tendencia e intensidad de la actividad de Enfermedad Tipo

Influenza (ETI).

Segun lo registrado en Planilla Semanal de Notfificacién Obligatoria, a nivel
nacional, las consultas por ETl acumuladas desde la SE 1a la SE 49 (30 de
diciembre de 2012 al 07 de diciembre de 2013) ascienden a 396.982 presentando
un descenso en las Ultimas dos semanas, pasando de 6.859 en la 48 a 6.217
consultas en la SE 49, con una tasa de 93,2 por 100.000 habitantes, asomdndose a
la franja de alerfa del canal endémico, pero con fendencia al descenso
paulatino (Graficos 4y 5)

Grdfico 4

Canal endémico de ETI en poblacion total seglin semana epidemiologica
Paraguay, 2013 (Semana Epidemiologica N° 49)
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Grafico 5

Tendencia de casos sospechosos notificados de ETI en poblacion total seglin semana epidemiologica. Paraguay, 2009 al
2013 (Semana Epidemiologica N° 49)
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Fuente: Planilla Semanal de Nofificacion Obligatoria - DGVS

2- Vigilancia Centinela: Monitoreo de Consultas por ETl y Hospitalizados por IRAG:

En la vigilancia centinela, en lo que se refiere a la proporcion de consultas por ETI,
en la semana 49 se mantuvo en el orden del 4% (317/7.207) del total de consultas,

dentro de lo esperado para la época del ano. (Grdfico 6).

Grdfico é: Proporcion de consultas por ETl entre todas las consultas por SE,
Vigilancia Centinela, SE 49, Paraguay, 2013

Proporcion de consulta por ETI segun semana epidemioldgica del 1 al 49
Paraguay, 2013
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Desde la SE 1 a la 49 (30 de diciembre de 2012 al 07 de diciembre de 2013) se
hospitalizaron un total de 6.100 casos de IRAG en los centros centinelas. La
proporcion de Hospitalizados por Infecciones Respiratorias Agudas Graves (IRAG)
en los Centros Centinelas con respecto al total de hospitalizados fue del 3,3%
(85/2.599), manteniéndose en el rango esperado para la época del ano. De los
casos hospitalizados en la Ultima semana, el 55% correspondid a los menores de 5
anos (47/85) y el 15,3% a los mayores de 60 anos (13/85). En cuanto al diagndstico
de ingreso entre los menores de 5 anos (47), el 36,2% (17) fue Bronquiolitis Aguda,

42,5% (20) Neumonia y 21,3% (10) otras infecciones respiratorias. (Grafico 7)

Grdfico 7: Distribucion de casos de IRAG segun grupos de edad, Vigilancia
Centinela, SE 49, Paraguay, 2013.
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El total de ingresos a UCI acumulado hasta la fecha es de 842 casos de IRAG y en
la Ultima semana, en los Centros Centinelas, la proporcion de ingresos a UCI por
IRAG fue del 7,3% (6/82) y la proporcidn de fallecidos por IRAG fue de 3,3% (3/91).
Del total de casos de IRAG captados en los Centros Centinelas desde la SE 1 a la
49, han fallecido 416, entre los cuales 86 fueron asociados a virus respiratorios (4
Adenovirus, 2 Parainfluenza, 33 VSR, 1 Metapneumovirus humano, é Influenza B, 8
Influenza A HINT y 32 Influenza A H3). Grdfico 8
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Grdfico 8: Proporcion de Hospitalizados, ingresos a UCI y fallecidos por IRAG
segun semana epidemiolégica, SE 1 a 49, Vigilancia Centinela, Paraguay, 2.013.

Proporcion de Hospitalizados, Ingresos a UCI y Fallecidos por IRAG segtin semana epidemioldgica, Vigilancia IRAG, afio
2012 y hasta la semana 49 del 2013, Paraguay
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Al analizar la presencia de factores de riesgo y/o comorbilidades se puede
evidenciar que en el 32% (1.946/6.100) de los casos estuvo presente una o mds,
siendo las principales las cardiopatias cronicas en el 358% de los casos
(698/1.946); asma 22,3% (435/1.946), enfermedad pulmonar crénica 17,9%
L (349/1.946) y Diabetes 16,4% (320/1.946). Entre los fallecidos, la presencia de
factores de riesgo y/o comorbilidades fue del 66,5% (277/416) siendo las
principales cardiopatias crénicas y Diabetes. Tabla 3.

Tabla 3. Factores de riesgo y/o Comorbilidades asociadas a IRAG

RA ospitalizado allecidos por IRA

6100 % 842 % 416 %
Comorbilidades subyacentes 1946 31,90 413 49,05 277 66,59
* Asma 435 22,35 61 14,77 30 10,83
* Enf. Respiratoria Cronica 349 17,93 80 19,37 54 19,49
* Neurologica 154 7,91 35 8,47 25 9,03
* Inmunosupresion 172 8,84 37 8,96 32 11,55
* Enf. Renal Cronica 187 9,61 44 10,65 38 13,72
* Enf. Cardiaca 698 35,87 165 39,95 125 45,13
* Diabetes 320 16,44 76 18,40 72 25,99
* Obesidad 160 8,22 51 12,35 29 10,47
* Enf. Hepatica Cronica 28 1,44 9 2,18 11 3,97
* Embarazo 120 1,97 20 2,38 2 0,48
Vacuna estacional de influenza * 501 8,21 56 6,65 33 7,93
Terapia con Oseltamivir 256 4,20 74 8,79 21 5,05
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3.- Circulacion viral

Los datos acumulados hasta la SE 49 en la vigilancia centinela de IRAG
demuestran una positividad a virus respiratorios en descenso, actualmente en
37,6% (1.665/4.429) y en la Ultima semana alcanzd el 13,6% (3/22). Entre los virus

identificados hasta la SE 49, la mayor proporciéon se observa con el Virus Sincicial

Respiratorio 986 casos (59%), seguidos del Influenza A H3, 297 casos (18%) e
Influenza B, 142 casos (9%); ademds del Parainfluenza, 129 casos (8%), Adenovirus,
54 casos (3%), Metapneumovirus humano 17 casos (1%) y por Ultimo del Influenza
A HINT pdm 09 39 casos (2%). (Grdfico 9).

Grdfico 9: Distribucion proporcional de los virus Influenza y otros virus respiratorios,

Paraguay, 2013

PARAGUAY
Proporcion acumulada de los virus de influenza y otros virus respiratorios, 2013
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En la Ultima semana en las muestras respiratorias provenientes de los Centros
centinelas de IRAG se identificd predominantemente virus Parainfluenza. (Grafico
10)

Grdfico 10: Distribucidon de virus respiratorios segin semanas epidemiolégicas,
Vigilancia Centinela de IRAG, Paraguay, 2.013.
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Enfermedades diarreicas agudas (EDA)
—|

El total de consultas acumuladas por EDA a nivel pais, desde la SE 1 hasta la SE 49
asciende a 120.620 de las cuadles, el 54% (65.576) corresponden a diarreas en
mayores de 5 anos y 46% (55.048) diarreas en menores de 5 anos, con una

diferencia de -2,9% con respecto a semana anterior, pasando de 3598 a 3492

consultas en la semana epidemioldgica 50. En el grafico podemos observar que
la tendencia de EDA en la SE 50 supera lo esperado comparando con relacion al

ano anterior en el mismo periodo.
Grdfico 11

Tendencia de casos sospechosos nofificados de EDA, en poblacién total segin semana
epidemiolégica. Paraguay, 2009 al 2013 (SE 50)
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Fuente: Planilla I de Nofificacién Obligatoria - DGVS Semana epidemiolégica
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Informacion de Interés General
HEE 2 2 S, |

Actuadlizacién : Sindrome respiratorio por el coronavirus del Medio Oriente (MERS-CoV).
Sitio de Alerta y Respuesta Mundiales (GAR), OPS/OMS.

Actudlizacién; La infeccién humana por gripe aviar A (H7N9) virus . Sitio de Alerta y
Respuesta Mundiales (GAR), OPS/OMS.

Fuentes de Informacion

Centro Nacional de Enlace (CNE) - DGVS
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