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ENFERMEDADES DE NOTIFICACION OBLIGATORIA (ENOs), Resolucién n° 12 / 2005
Notificaciones hasta la semana epidemiolégica 07. Aho 2012

En la siguiente tabla se presentan nimero de casos y tasas de incidencia hasta la
SE 07, comparativos con anos anteriores. Los datos del ano 2012 estdn sujetos a
modificacién.

Tabla 1

Enfermedades de Notificacion Obligatoria
Casos confirmados registrados en Bases de Datos
Afios 2010, 2011 y 2012

N° de :

: o '
100.000 : i : 100.000

hab. €955 habh.

i po
100.000 | N°9e

ECaSDSE hab. Casos :

Vectoriales y
Zoondbticas

EPaIudismo
‘pardlisis Aguda Fliccida

Poliomielitis

!Enf. Febril Eruptiva

. Serampion i O i 000 i 0

. Rubeola
Inmunoprevenibles -t ;
: Otras :
iTétanos Meonatal *

-------------------------------------------------------------------------------------------

‘Tétanos Otras Edades

‘Difteria
{Enf. Transmit. por

cnfermedades | aimentos (ETA) . o - S | N
iCélera i o { o0O0 i O { 000 { O | 0,00
Enf. Heningoc&ccicaéMeningitis Meningocéccicai 1 0,02 1 0,02 0 0,00
Hepatitis A i1 io017 &1 i 002 & 6 i 0,09
Hepatitis ‘Hepatitis B - 0,08 0 ¢ 0,00 4 | 0,06
‘Hepatitis C P4 i 0,06 : :
Hantavirus (S.P.H.) i1 io002 |1 |00z L1 i 002

‘Intoxicacién por Pesticidas

Otros eventos

i Tuberculosis***

*Tetanos Meonatal por 1000 nacidos vivos

***No se disponen aun datos del 2012

Fuente: Datos compilados por UGDIDGV S
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DENGUE. Situacion epidemiolégica
[ esssssss— ]}

Datos del ano 2012 hasta la SE 08 (01/ene al 23/feb.)

En lo que va del ano 2012, y hasta el cierre de esta edicidon, el total de
notificaciones acumuladas suman: 1.781, de los cuales se confirmaron 481 casos

(27,01%), se descartaron 263 (14,77%) y se registran como sospechosos 1.037(58,23%).

El 56,09 % de notificaciones registradas corresponden a pacientes procedentes

del Area Metropolitana (Asuncién y ciudades aledafas), seguido del

departfamento de Concepcion 9,32%, Cenfral 8,59 % (ciudades del eje centro

occidental) y Alto Parand 6,96%.

Tabla 2

Notificaciones de Dengue. Paraguay, 2012
Periodo: SE 01 a 07 (01/ene al 23/feb)

EJES DEPARTAMENTOS cf:cmu)::r?rs NOTIFICADOS CONFIRMADOS SOSPECHOSOS DESCARTADOS FALLECIDOS
© Conceeclon DEN2 166 103 . 2. nwo.
Gl AMAMBAY 81 8 23 0
= SAN PEDRO 15 5 10
TOTAL EJE NORTE 262 111 80 71 0
CORDILLERA | DEN2 | 86_ 21 . 9 &
\§' PARAGUARI 4 - 2 2
& CENTRAL [Aregua, .
CPO\ Guarambaré, ta,
Itaugud,Nueva Italia,
S‘o San Antenio, Villeta, 153 16 122 15 L
é’ ‘ftpacaral, Ypané, J. A.
Saldivar]
TOTAL EJE CENTRO OCCIDENTAL 283 43 207 33 1

5
& CANINDEYU 2 2
TOTAL EJE CENTRO ORIENTAL 172 5 95 72 0
Ieeua 2 2 e
& Reemevcy B . S 3
IAISIONES 2 1 1
TOTAL EJE SUR 30 0 8 22 0
o  CPREDENEWAES v I
\ AUOPARAGUAY O Ll
& BOQUERON 16 14 2
TOTAL EJE CHACO 35 1 32 2 0
Q?. ASUNCION - FDO. DE LA
§Y’ MORA, LAMBARE, LIMPIO,
.{,J:*d' LUGQUE, MRARIEMBY,5AN DEN 2 999 321 615 43 1
¥ LOREMNZIO,VILLA ELISA,
§ CAFIATA

Total general 1781 481 1037 2463 2
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DENGUE. Vigilancia por Ejes

En cuanto a la vigilancia por ejes, se evidencian notificaciones (confirmados +
sospechosos) en todos los ejes regionales pero dentro de lo esperado de acuerdo a
los histéricos. El eje predominante es el drea metropolitana, de donde proceden
el 61,2%, corresponden principalmente, en orden decreciente, a los distritos de
Asuncién, Nemby, Fernando de la Mora, Limpio, Capiatd, San Lorenzo y Mariano
Roque Alonso seguido por el eje Norte: 13,49 %, donde el departamento
predominante es Concepcion. El eje Centro Occidental: 16,30 %, y en el eje
Centro Oriental: 6,52 %.

En la Ultima semana, los ejes Centro Occidental, Sur y Chaco sufrieron aumento
en las notificaciones (confirmados + sospechosos), NO obstante, se encuentran dentro
de lo esperado. Por ofra parte, el eje del drea metropolitana superd a las 200
noftificaciones de pacientes con FIS en la semana epidemiolégica 6. Cabe
mencionar que se esperan notificaciones en forma retrospectiva de la SE 7, por lo
tanto no podemos afirmar que existe un descenso. (Grdéfico 1).

A nivel nacional, comparando con anos anteriores se observa que la linea de
tendencia en el presente ano es inferior al ano 2011 y tiene un comportamiento

ilar al ano 2010. (Gréfico 2)

Grdfico 1

Notificaciones de dengue (conf. + sosp) por ejes regionales, segin semanade
inicio de sintomas . Periodo: SE 45/2011 ala SE07/2012)

Fuente: Base Nacicnal de Febriles-UGD DGVS
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Grafico 2

Comparativo del nUmero de confirmados y sospechosos de dengue segin
semana epidemiolégica.
Total pais, afios 2009 al 2012 (SE 45 a la 07)
T
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Fuente: Base Nacional de Semana epidemiolégica
Febriles UGD/DGVS — ARO 2009 —— ARNC 2010 —ARO 2011 ——ANO 2012
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DENGUE. Hospitalizaciones

Segun lo registrado desde la semana 1 hasta la semana epidemioldgica 7, se
notificaron 345 hospitalizados con sospecha de dengue, de los cuales se
confirmaron el 35,65% (123/345) de los casos. (Grafico 3).
En cuanto a la clasificaciéon clinica, entre los casos confirmados que requirieron
hospitalizacion, el 45,5% (56/123) de los pacientes presentaron signos de alarma y
un 6,5% (8/123) resultaron ser dengue grave. (Grdfico 4).

En la presente semana se registré el segundo caso de muerte por dengue, se frata

de una persona adulta, de sexo femenino, procedente de Nemby (drea
metropolitana), departamento Central, con antecedentes de un episodio de
Dengue anterior, de acuerdo a los hallazgos reportados por el Laboratorio Central
de Salud Publica. La tasa de letalidad por Dengue 2012 es del 0,42% (2/481)
considerando solo los casos confirmados y la tasa de mortalidad por Dengue
rave, considerando como denominador los casos graves y con signos de alarma
sdel 3,12% (2/64).
El 61% de las hospitalizaciones por sospecha de dengue ocurrieron en servicios
dependientes del MSPyBS, el 27% en el IPS y el restante en el sector privado u

ofros servicios. (Grafico 5)

Grafico 3

Casos confirmados hospitalizados, segin clasificacién clinicay
semana de epidemiolégica. Paraguay 2012.
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Grafico 4 Gréfico 5

Distribucién porcentual de clasificién clinica de Distribucion porcentual de hospitalizaciones por
pacientes confirmados para dengue. Paraguay 2012.  dengue, segun sector del servicio. Paraguay 2012

OCSA mDG mSSA OPendiente de clasificacién clinica HIPS EMSPYBS DPRIVADO @DOTROS

DENGUE. Serotipos

Tabla 3- Epidemias de Dengue y serotipos identificados en Paraguay

Periodos/Afios Serotipos identificados

1988 -198% DEN-1

199%-2000 DEM-1

2006-2007 DEM-3
2009 DEM-1 v DEN-3 [predominio de DEN-3)
2010 DEN-1, DEM-2 y DEM-3 [predominio de DEN-2)
2011 DEM-1 v DEN-2 [predominic de DEM-2)
2012 DEN-2

De acuerdo a los resultados del laboratorio de referencia nacional, en el ano
2012, persiste el DEN-2 como serotipo circulante predominante. Los Ultimos
aislamientos identificaron DEN-2 en el distrito de Tobati, deparfamento de
Cordillera, asi como en los barrios Tayuazape y Barcequillo del distrito de San
Lorenzo, Tercer Barrio, Cuarto Barrios y Maramburé de Luque, Kokue Guasu de
Fdo. de la Mora, San Juan de Capiatd y Vista Alegre de Nemby - Dpto. Central; en
Asuncion en los barrios Vista Alegre, Villa Aurelia, Nazaret e Hipédromo; y en el

distrito de Horqueta - Dpto. Concepcidn. (Mapa 3)
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Mapa 3.
Paraguay Horqueta. DEN 2
Serotipos Aislados
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Referencia CORDILLERA,
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[ Ipepartamentos sin Aislamiento viral
[ pistritos con Aislamiento viral

Méeteorologia

egun reportes meteoroldgicos, en los proximos dias se registrardn temperaturas
ideales para la proliferacion del vector (Aedes aegypti), como clima caluroso y
humedo, asi como probabilidad de precipitaciones, lo que implica que los

criaderos del mosquito se activardn y el riesgo se multiplicard.
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% Direccion Nacional de Aeronautica Civil

Direccion de Meteorologia e Hidrologia
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Unidad de Operaciones de Campo
[ esssssssss— ]}

La Unidad de Operaciones de Campo dependiente de la DGVS, realizé en la SE-8
(19 de enero al 24 de febrero) busqueda activa de febriles en la Capital y el

departamento Cenftral, en apoyo al control y prevenciéon del dengue.

En coordinacién con las regiones sanitarias y segun las notificaciones recibidas de

casos sospechosos y confirmados, se seleccionod el drea de cobertura.

Cuadro de cobertura

Toma de Muestras|

Fechas de Areas Intervenidas Motivo de N° de N° DE N°de

Intervenciones = : Intervencion | Intervencion [ Manzanas | viviendas |Viremia|Serologia
Distrito Barrio

20/02/2012 Luque Itapuami  [Caso sospechoso 3ra. 6 9 1
21/02/2012 | Asuncidn Jara Caso sospechoso 2da. 8 152 2
22/02/2012 | SanAntonio| Cerritol |ApoyoaUERXI 2da. 9 117 1
23/02/2012 | Asuncion | Tembetary |Caso Confirmado 3ra. 10 164 0
todos los casos febriles captados durante las intervenciones, se procedio al

llenado de fichas de notificaciéon y a la toma de muestras para serologia y

OoO|N|O|O

viremia, que posteriormente fueron remitidas a LCSP para su procesamiento,
arrojando hasta el momento resultados positivos para dengue las muestras
obtenidas del barrio Jara de Asuncion, continuardn las intervenciones realizadas
para la busqueda activa de casos febriles, hasta completar los ciclos
correspondientes (tres semanas posteriores a la fecha de inicio de sintfomas del

primer caso notificado).

La Unidad de Operaciones de Campo continuard con las actividades de
bloqueo casa por casa, poniendo especial énfasis en la recomendaciéon de la
consulta oportuna al centro asistencial de salud mds cercano, ante la aparicién
de algun sinftoma caracteristico de la enfermedad, la no automedicaciéon y no

olvidar la necesidad de eliminar los potenciales criaderos del vector (Aedes

aegypti).

S — |
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Enfermedad Diarreica Aguda (EDA).

Notificaciones registradas en Planilla Semanal de Notificaciéon
Obligatoria. Hasta la semana epidemiolégica 07. Aiho 2012

Se acumulan en lo que va del ano 16.607 registros de consultas por episodios de

Enfermedad Diarreica Aguda (EDA), en todo el pais y en todas las edades.

En la semana epidemiolégica 7, que va del 5 al 11 de febrero, se registra un total

de 2.422, siendo la tasa de incidencia en la presente semana de 36,9 por cien mil

habitantes, esto denota un leve aumento en relacién a la SE 6 de 3,3%.

Comparando con anos anteriores, se observa que en las dos Ultimas semanas (SE

5y 6), el comportamiento del nUmero de notificaciones es levemente superior en

el presente ano, esto se atribuye a una mayor sensibilidad en la captacién de las
tificaciones, ya que no se detectaron brotes relevantes. (Gréfico 5)

| 44% (8/18) de las regiones tuvieron un aumento superior al 20%, en orden

decreciente, son las siguientes regiones sanitarias: Asuncion, Alto Paraguay,
Guaird, Caazapd, Cordilera, San Pedro, Boquerdn y NeembucU. Segun
resulfados obtenidos tras el andlisis estadistico de cada una de las regiones

mencionadas, el nUmero de consultas no sobrepasa lo esperado.

Grafico 5

Tendencia de notificaciones de EDA en poblacién total segin semana epidemiolégica.
Paraguay, 2010al 2012 (SEN°7)

Total
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Semana epidemiologica

Fuente: Planilla Semanal de Nofificacion Obligatoria - DGVS —2010 ——2011 —2012
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Vigilancia en menores de 5 anos
L — ]

Se acumulan en total 7.736 consultas entre las semanas 01 al 07 del presente ano.

En la SE 7, se registraron 1.159 consultas dentro de este grupo de edad, siendo la
tasa de incidencia de 156,7 por 100 mil habitantes.

Comparando con anos anteriores, la linea de tendencia nos muestra que las
consultas acumuladas en este grupo de edad, es levemente inferior a anos
anteriores en el mismo periodo; sin embargo en la Ultima semana (SE 7), se
observa un leve aumento del 10% (de 1.054 a 1.159) en relacion a la semana 6.

Grdfico 6

Tendencia de notificaciones de EDA en <5 afios segin semana epidemiolégica
Paraguay, 2010 al 2012 (hasta la SE N° 7)
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N
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. ’ .. . Semana epidemiologica
Fuente:Planilla S I de Nofifi Obligatoria - DGVS —2010 —2011 =-—2012
e o . -~
Vigilancia en mayores de 5 anos

En la SE 7 se informaron 1.263 consultas y se acumulan en lo que va del ano un
total de 8.871 registros. La tasa de incidencia, en la presente semana, fue de 21,7
por 100 mil habitantes.

En la linea de fendencia se observa que las consultas en este grupo de edad, en
la Ulfima semana registrd un leve descenso (2,2%) en relacion a la semana
anterior y se presentan dentro de lo esperado para esta época del ano.

Grafico 7

Tendencia de notificaciones de EDA en >5 afios segin semana epidemiolégica

Paraguay, 2010 - 2012 (hasta la semana N° 7)
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Vigilancia de enteropatégenos
 — ]

En cuanto a la Vigilancia de la red de Laboratorios de Enteropatégenos, durante
las tres primeras semanas del ano 2012, se obtuvieron los siguientes
enteropatdégenos: Salmonella spp. 27/47 (57,4%), Shigella spp. 7/47 (14,9%) vy
Campylobacter spp 13/47 (27,7%). No se registraron casos de E. coli productor de

toxina Shiga y Vibrio cholerae.

Grdfico 9

Enteropatdégenos aislados por semana epidemiolégica.

Ano 2012.
SALMONELLA m SHIGELLA B CAMPYLOBACTER n=47
. B
6 7
s 144
= 12 -
J - -
o 10 + 7
=
e 8-
(']
E 6 -
b
= g -
2 -
a T T T i

Semana epidemiolégica

Datos obtenidos del informe de Vigilancia de Enteropatégenos del LCSP- Departamento de
Bacteriologia y Micologia
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Unidad de Comunicacion

DENGUE |

El Dengue y el inicio de clases

El dengue es una preocupacion creciente entre los padres y mds aln con el inicio
de las clases. La mayoria de las mamdas tomamos todos los recaudos para cuidar
a nuestros/as ninos/as de esta enfermedad, y utilizamos repelentes, mosquiteros,
espirales, que son las medidas de proteccidon mds frecuentes.

Es por tal motivo, que desde la Direccion General de Vigilancia de la Salud,
presentamos materiales que ayuden a los padres y a la comunidad escolar, para
trabajar con los ninos/as en la prevencion y control del Dengue.

Medidas para prevenir el Dengue desde las escuelas

El dengue es una enfermedad que nos afecta a todos/as por lo que los/as

directores/as de las escuelas, deben enfrentarlo desde las aulas, e integrando la
omunidad Educativa para su prevencion.

| dengue es una enfermedad reconocida porque causa fiebre alta y ademas
puede provocar dolores de cabeza, detrds de los ojos, en las articulaciones y en
los muUsculos.

Ante el avance de esta enfermedad, la comunidad educativa, (docentes,
estudiantes, padres y madres), tenemos en nuestras manos parte del compromiso
junto a Salud Publica y las demds instituciones competentes, de colaborar en la
prevencion del dengue.

Como medida de prevencidn, todos/as podemos llevar a la prdctica una serie de
acciones en todo el pais con el propdsito de controlar la propagacion del
mosquito que fransmite la enfermedad.

Todos y todas podemos prevenir el dengue. El mosquito Aedes aegypti, vive en las
casas, en las escuelas y en cualquier recipiente que acumule agua limpia, por
tanto se hace necesario eliminarlos.

Actividades que podemos realizar en el colegio:
1- Hacer un ensayo en el aula, de cémo eliminar los lugares que puedan
acumular agua y que sirvan a los mosquitos para poner sus huevos.

2- Ensenar a los estudiantes la importancia de aprender acerca de los lugares
donde vive el mosquito.

L — I ]
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3- Redlizar una jornada de promocion con el centro educativo, que incluya
ademds, las juntas de vecinos, y la comunidad en senfido general.

4- Hacer un operativo coordinado con Salud Publica, que incluya los centros
educativos vecinos, la comunidad y las juntas de vecinos.

5- Eliminar los recipientes que puedan acumular agua, una vez a la semana en las
escuelas.

6- Tapar cualquier otro depdsito que contenga agua para uso de la escuela.
7- Cambiar el agua de los floreros de las escuelas por arena.

8- Socidlizar sobre los sinftomas del Dengue con el objetivo de que los estudiantes
puedan identificarlos faciimente.

Los docentes y estudiantes pueden disenar y planificar otras actividades que
consideren pertinentes para la prevencion del dengue.

Para incrementar los conocimientos sobre el dengue, facilitamos los siguientes

materiales y links, donde pueden descargar estas guias para docentes y alumnos.
-

Corartes stcanto coten o v

e Formagores ae comunasies sin Dengus

EGl-Dengue: Materiales de apoyo para
docentes y alumnos.
Link:http://190.128.227.90:8008/index.php?option=co
m_content&view=category&layout=blog&id=80&Itemid
=115

EGI - pIENElE

Una respuesta nacional al Dengue

EGI-Dengue: Materiales de apoyo para la
Promocién de la Salud.

Link:http://190.128.227.90:8008/index.php?option=co
m_content&view=category&layout=blog&id=50&Itemi = 0
d=97 o=

I sabd - Sam darenlen
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http://190.128.227.90:8008/index.php?option=com_content&view=category&layout=blog&id=80&Itemid=115
http://190.128.227.90:8008/index.php?option=com_content&view=category&layout=blog&id=80&Itemid=115
http://190.128.227.90:8008/index.php?option=com_content&view=category&layout=blog&id=80&Itemid=115
http://190.128.227.90:8008/index.php?option=com_content&view=category&layout=blog&id=50&Itemid=97
http://190.128.227.90:8008/index.php?option=com_content&view=category&layout=blog&id=50&Itemid=97
http://190.128.227.90:8008/index.php?option=com_content&view=category&layout=blog&id=50&Itemid=97

VIGISALUD PARAGUAY

POLITICA NACIONAL

oet PREVENCION
pEL CONSUMO NOCIVO

o BEBIDAS
ALCOHOLICAS

£

PARAGUAY
2011

V.7

V.

Es un gusto para nosotros presentarles el
material sobre “Politica Nacional de
Prevencion del Consumo Nocivo de
Bebidas Alcohdlicas”, elaborado en
conjunto con la OPS y el Programa
Nacional de Confrol de Accidentes y
Lesiones por Causas Externas,
dependiente de la Direccion General de
Vigilancia de la Salud.

Las politicas publicas que rigen la
fabricacion, venta y consumo de alcohol y
la respuesta social a los problemas
relacionados con el alcohol son una
obligacion del Estado y los gobiernos
locales. Por lo tanto, en los fiempos
actuales se hace necesario enfocar los
problemas derivados del consumo nocivo
de alcohol como una prioridad de la

S

genda politica, considerando el enorme costo en pérdida de capital social que

representan las lesiones y muertes relacionadas al consumo irresponsable,
inapropiado y abusivo del alcohol, vehiculizadas por las diferentes
manifestaciones de violencia y accidentes de trdnsito como las de mayor

impacto.
Link:http://www.vigisalud.gov.py/index.php?option=com co
ntent&view=article&id=360:politica-nacional-de-prevencion-
del-consumo-nocivo-de-bebidas-
alcoholicas&catid=77:gacetillas-informativas&Itemid=231

El texto completo lo pueden descargar desde
nuestro sitio web: www.vigisalud.gov.py

Es importante mencionar, que ademds se
encuentra disponible el Decreto 8.154, “Por el cual
se aprueba la Politica Nacional de Prevencion de
Consumo Nocivo de Bebidas Alcohdlicas”.

Link:http://www.vigisalud.gov.py/index.php?option=com co
ntent&view=article&id=361:decreto-no-
8154&catid=77:gacetillas-informativas&Iltemid=231
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