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Incidencia esperada - Region de las Ameéricas (OMS)
27/04/2022

Las infecciones estimadas son la cantidad de personas que estimamos que estan infectadas con COVID-19 cada dia, incluidas las que no se hicieron la prueba.
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Incidencia esperada - Region del pacifico oeste (OMS)

27/04/2022

Las infecciones estimadas son la cantidad de personas que estimamos que estan infectadas con COVID-19 cada dia, incluidas las que no se hicieron la prueba.
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Incidencia esperada - Regién de Africa (OMS)

27/04/2022

Las infecciones estimadas son la cantidad de personas que estimamos que estan infectadas con COVID-19 cada dia, incluidas las que no se hicieron la prueba.

Infecciones estimadas Casos reportados
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Situation by WHO Region

Fecha: 26 de Abril del 2022
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Europe 213,498,777
Americas 152,596,113 o
South-East Asia 57,770,078
_ confirmed
Western Pacific 53,756,874 .
_ confirmed m
Eastern Mediterranean 21,691,144
- confirmed
l ||||II\“ “I
. S -nnllllllIllIII!II!IIIIIllIIIlln:nlII“I II“IIII“I““"llllmmmllll IL ;
Source: Warld Health Organization Jan 1 for Jul 1 Dot 1 Jan 1 Ao Jul 1 Dt 1 Jan 1 Apr 1
508.041.253 6.224.220 ( TL:1,2%) 236
Global _ - -
Casos Fallecidos Paises/areas/territorios afectados
152.596.113 2.719.827 (TL: 1,8%) 56
PAHO
Casos Fallecidos Paises/areas/territorios afectados

https://covid19.who.int/
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I Share of people with a complete initial protocol [ Share of people only partly vaccinated

Chile 91% 93%

Argentina 82% 8.4% 90%

Peru 7% 87%
Uruguay 86%
Brazil 8.9% 85%

Colombia 82%

Mexico LWL 66%

Bolivia 49% 1% 60%

EEN N N . . .y,

|
1  Paraguay 48% SL79 54% I

(m—————

LN 0 B N N N | ---------------------------------------------’

0% 20% 40% 60% 80%

] Proporcidn de personas totalmente vacunadas contra el COVID-19
" Proporcion de personas vacunadas solo parcialmente contra el COVID-19

Fuente: https://ourworldindata.org/covid-vaccinations
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& Devs Resumen acumulado COVID-19 en Paraguay
De 07/03/2020 al 23/04/2022

: Embarazadas

Y Casos confirmados ?
||| 649.455 3.007

92 Muertes Maternas

Casos activos , Pueblos indigenas

A 323 (0,04%) MPP 945 (0.15%)

84 fallecidos (TL: 8.9%)

° Recuperados o Personal de Salud
630.262 (97,04%) oRa 28.874 (4,44%)
Reinfeccion COVID-19: 1
Fallecidos Sindrome Inflamatorio Multisistémico Pediatricos
18.870 2’900/ ® ®®® asociado a CoVID-19(SIMP)
( 0) m 185 (nhasta SE 14/2022)

Fallecidos: 12 (TL: 6,5%)

55.320 ymty Dias desde el 1° caso

8.2556 UTI (15 %) 289
| 23/04/2022
47.036 Sala (85 %) % 82 (al 23/04/2022)

@ Hospitalizados



TER8Y3 Situacion Epidemioldgica COVID-19 en Paraguay

SE 16 (17/04/2022 al 23/04/2022)

Casos confirmados 421
Casos nuevos 199 Embarazadas
Retrospectivos 222 0

Recuperados
475

Pueblos Indigenas
0

Fallecidos

Fallecidos 75 AR 0
) Casos Nuevos 3

Retrospectivos 72

Personal de Salud

Hospitalizados 26 0
< UCI 2 (7,7%)

SALA 24 (92,3%) ~____




Q‘Bﬁe&% SITUACION COVID-19 EN PARAGUAY

Datos acumulados hasta la SE 16/2022 (23/04/2022)
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Semanas epidemioldgicas
Semana 15/2022 Semana 16/2022
Confirmados: nuevos 138 (-42%) Confirmados: 199 nuevos + 222 (retrospectivos) = 420%

*SE 15 no incluyen 222 casos retrospectivos
Fuente: Base SARS CoV-2, DGVS/MSPBS, fecha de corte 23/04/2022
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Mapa de riesgo COVID-19
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Conocé el Mapa de Riesgos con la incidencia de casos COVID-19 en el territorio nacional por departamento y distrito en los

ultimos 14 dias. Hacé click en los botones para conocer la situacion en tu distrito, los distritos de mayor incidencia y las

recomendaciones.

» 18 departamento en nivel 1 TRASMISION COMUNITARIA BAJA

Incidencia Mortalidad Letalidad
Poblacidn Confirmados Promedio Fallecidos Promedio Promedio
ASUNCION Mivel 1 521.555 145 14 & 1 21
CENTRAL Mivel 1 2.201.109 g1 2 41 1 253
ALTO PARANA Mivel 1 220.243 31 2 4 6.5
AMAMBAY Mivel 1 172168 11 3 2 1 921
PARAGUARI Mivel 1 258.957 10 2 o o 0,0
SAN PEDRO Mivel 1 435126 9 1 10 1 55,6
CAAGUAZU Mivel 1 563.803 7 1 4 o 28,6
CANINDEYU Mivel 1 234.978 7 1 1 o 71
COMCEPCION Mivel 1 254575 7 1 o o] 0,0
ITAPUA Mivel 1 616.565 7 1 1 o 71
CAAZAPA Mivel 1 152 031 &6 2 1 o 83 - LL
MISIONES Nivel 1 128.130 5 2 1 o 10,0 =Coroedids recomendaciones:
ALTO PARAGUAY Mivel 1 18231 3 8 o o 0,0
CORDILLERA Mivel 1 311.273 3 o 5 1 150,0
GUAIRA Nivel 1 227 747 3 1 > 0 333 Mivel 1: menos de 20 casos
PTE. HAYES Nivel 1 127351 2 - 2 i 50,0 MNivel 2: entre 20 v 459 casos
BEOQUERON Mivel 1 66.836 o o o o
MEEMBUCL Nivel 1 90 287 0 0 0 o Mivel 3: entre 50 y 149 casos
5 . Mivel 4: 150 v més casos
FALLECIDOS asos confirmados por 100.000 hab. por 5E

Actualizacion 10/Abr/22 al 23/Abr/22




 DGVS MAPA DE RIESGO COVID-19 POR DISTRITOS, PARAGUAY
freor=e ULTIMOS 14 DIAS ( 10/04/2022 AL 23/04/2022)

: En los dltimos 14 dias se registraron casos
| confirmados en 68 distritos del pais, lo que
corresponde al 26% del total.

Ca melooéa.ta Niveles NUumero %
| NIVEL 1 259 100%
l {sﬁem@oe NIVEL 2 0 0%

| ,w = NIVEL 3 0 0%
@-!,' NIVEL 4 0 0%

o )] e ‘.‘.‘, : H "“'\.i, '
Tte. Es&baq_%“ in ’1 { I. anéisto _]lllero Alvarez Total 259 100%

: itacurup

“*'*:

illa)deliRe @'? Vi ye-e fo TRANSMISION COMUNITARIA
f"" 30 ano Lépez Tasas /100.000 hab. Nivel 1 Nivel 2 Nivel 3 Nivel 4
g "" * Incidencia de casos <20 20 - <50 50 - <150
[QJ%M;;# Mortalidad <1 1-<2 2-<5

Hospitalizacion <5 5-<10 10 - <30

lea Fx r‘ca e
San Ju V .5° >Pereira
- # ") do-s

Gral. Jos HAGW
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Cambio porcentual en casos nuevos por semana

23/04/2022
Tasa
300 " negativa
~ 14 SE B posiva
8 200
':‘EZ 100
~ 19 SE | I‘ll e
- S1SE g1, :
eooo0n M EEEREETRE _— 2Oz!llllllll
70 80 90 100 110

Semanas desde el primer caso (1=SE 10-2020, 112=SE 016-2022)
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Rt

Transmisibilidad

23/04/2022

0.5

Paraguay - R instantaneo: Mean(R), Q 0.05, Q 0.95; 2020-03-07 - 2022-04-23

Jul 2021

Sep 2021

Nov 2021

dates

Jan 2022

Mar 2022

Rt =0.78

https://dgvs.mspbs.gov.py/webdgvs/files/img/covid19/Reporte semana 16 2022.html

Datos: registro diario
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https://dgvs.mspbs.gov.py/webdgvs/files/img/covid19/Reporte_semana_15_2022.html
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Positividad

23/04/2022
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Promedio de pruebas diarias por semana
23/04/2022

~12498
~8614

~1162
Illlll |II||||||III||||||||||IIII unlhn|nn ~

.. ) |

Semanas desde el primer caso (1=SE 10-2020, 112=SE 016-2022)

Promedio de niimero de pruebas diarios por semana - IC 95%
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Indicadores por Departamento
Riesgo de rebrote
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== Sjtuacion general
25/04/2022

Movilidad

Positividad

Situacion General Transmisibilidad (Rt)

Fecha:
25 April 2022
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Datos insuficientes: 2

Alto: 0

Bajo: 17

Fuente: Direccion General de Vigilancia de 1a Salud, Ministerio de Salud Publicar y Bienestar Social

https://dgvs.mspbs.gov.py/page/#vista tablero riesgo de rebrote

Incidencia

Definicién de Riesgo de Rebrote. Una localidad con
Riasgo de Rebrote es aquella gue noreporta: {ijuna
transmisibilidad baja, {ii) una positividad baja, (iii)
incidencia baja, {iv) ni condiciones de movilidad que
tiendan a la normalidad.

Situacidn General
Objetive
Sostener una transmisibilidad baja (<1), positividad baja
{<5%) e incidencia promedio en los dltimes 14 dias baja
{=15 por 100.000) en condiciones de movilidad que
tiendan a la normalidad (=-15%).
Definicién de categorias de riesgo
Bajo (verde): Cuande la Transmisibilidad Rt <1, la
positividad 5%y la incidencia <15 en condiciones de
movilidad gue tiendan a la normalidad =-15%.
Medio (naranja): Cuando |a transmisibilidad 1£Rt<1,05,
S%spositividad<20, 15<incidencia<s0 y
15zmovilidad=-25%.
Alto (rojo): Cuando la Transmisibilidad Rt 21,05, a
positividad 220% vy la incidencia 250 encondiciones de
movilidad restringida £-25%.

Actualizado al: 25/04/2022

covid19.html
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Transmisibilidad (Rt)
25/04/2022

Situacion General

Fecha:
25 April 2022
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Alto: 0

Datos insuficientes: 2

Fuante: Direccion General de Vigilancia de 1a Salud, Ministerio de Salud Publicar y Bienestar Social

https://dgvs.mspbs.gov.py/page/#vista tablero riesgo de rebrote covid19.html

Definicion de Riesgo de Rebrote. Una localidad con
Riasgo de Rebrote es aquella gue ne reporta: {ijuna
transmisibilidad baja, {ii) una positividad baja, (iii)
incidencia baja, {iv) ni condiciones de movilidad que
tiendan a la normalidad.

Transmisibilidad (Rt}

Objetivo
Sostener una transmisibilidad baja {(<1).

Definicion de categorias de riesgo

Bajo (verde): Cuando la Transmisibilidad Rt <1.

Medio (naranja): Cuando la transmisibilidad 1=Rt=<1,1.
Alte (roje): Cuandola Transmisibilidad Rt =1,1.

Actualizado al: 25/04/2022



https://dgvs.mspbs.gov.py/page/#vista_tablero_riesgo_de_rebrote_covid19.html

PgYS Positividad

25/04/2022

Situacién General Transmisibilidad (Rt) Movilidad Positividad

Fecha:
25 April 2022
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: Mato Grosso | Definicion de Riesgo de Rebrote. Una lecalidad con
- do Sul !;’ Riesgo de Rebrote es aquella que no reporta: (i) una
i :;" transmisibilidad baja, {ii) una positividad baja, (iii)
/./‘ S&o Paulo incidencia baja, (iv}) ni condiciones de movilidad que
,_f/ tiendan a la normalidad.
e e Positividad

nile L\
Objetivo
3\ Sostenar una positividad baja («<5%).

%
- .
Parana Lesnse, Definicién de categorias de riesgo
lr,-v-.l Bajo (verde): Cuande la positividad <5%.
J‘;“" : Madic (naranja): Cuando 5%<positividad=20.
- Alte (rojo): Cuando la positividad 220%.
,-—-\.-vaa"'_"
e {_ﬂx
/ T
1 { e
© 2022 Mapbox & OpenStreathMap N

Datos insuficientes: 2

Alto: 0

Fuente: Direccidn General de Vigilancia de la Salud, Ministerio de Salud Publicar v Bienestar Social Actualizado al: 25/04/2022

https://dgvs.mspbs.gov.py/page/#vista tablero riesgo de rebrote covid19.html
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Incidencia
23/04/2022

Situacion General

Fecha:
25 April 2022
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Datos insuficientes: 2

Fuente: Direccidn General de Vigilancia de la Salud, Ministerio de Salud Publicar y Bienestar Social

https://dgvs.mspbs.gov.py/page/#vista tablero riesgo de rebrote covid19.html

Transmisibilidad (Rt) Movilidad Positividad

Definicién de Riesgo de Rebrote. Una localidad con
Riasga de Rebrote es aquella que no reperta: {ijuna
transmisibilidad baja, {ii) una positividad baja, (iii)
incidencia baja, (iv) ni condicionas de mevilidad que
tiendan a la nermalidad.

Incidencia

Objetiva

Sostener una incidencia baja promedic en los dltimos
14 dias [ < 15 por 100.000).

Bajo (verde): Cuande laincidencia es < 15,

Medio (naranja): Cuando 15<incidencia< 50.

Alto {rojo): Cuando la incidencia z 50.

Actualizado al: 25/04/2022
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Movilidad (actividades econdmicas y sociales)
23/04/2022

Situacion General Transmisibilidad (Rt) Movilidad Positividad

Fecha:
25 April 2022
[ . 4
_H“'H\#r'
':- e
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-, '\_;U--f"‘ Definicion de Riesgo de Rebrote. Una lecalidad con
Mato Grosso ./ Riasgo de Rebrote es aquella que no reporta: {ijuna
------- dosul _‘H transmisibilidad baja, {ii) una positividad baja, (iii)
— r‘) incidencia baja, {iv) ni condiciones de mevilidad que
)r;‘ S50 Paulo tiendan a la normalidad.
T Maovilidad
. g, T
lile \
3\ Objetivo
b Sostener condiciones de movilidad gue tiendan a la
é\ normalidad (=-15%).
Parana
) Bajo (verde): Condiciones de movilidad que tiendan a la
_ V\-.- normalidad >-15% o una poblacion menor a 140.000 o
,; sin datos repartados de maovilidad.
' e~ Medio (naranja): - 15=movilidad = 25%.
e r.-}’“'_ Alto (rojo): maovilidad restringida <-25%.
s
<.] ¢ ‘v-*"\-.u,_\'"
© 2022 Mapbox © OpenStreatMap \ M
Alto: 0 Medio: 0 Bajo: 19 Datos insuficientes: 0
Fuente: Direccidn General de Vigilancia de ja Salud, Ministeriao de Salud Pablicar y Bienestar Social Actualizado al: 25/04/2022

https://dgvs.mspbs.gov.py/page/#vista tablero riesgo de rebrote covid19.html
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Grupos de edad pediatrica
Casos COVID-19
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58%

Piramide por grupos de edad y sexo en casos COVID-19, Paraguay,
mes de enero a abril* (01/01/2022 al 23/04/2022).

2240 B 2.033
3268 I 2.630

NUMERO DE CASOS

23ss [ [ 2.018 @ 42%

1655 [ [ 1.518

a8 [ [N 3.244 14,2%

55 -

50 -

45 -

40 -

35-

30 -

25-

20 -

59

54

49

44

5412 | I 3.760

5918 |

4.089

6820 |

I 4579 71.9%

9014 |

39 11963 |

#8558 |

23773 |

24

15 -

10 -

19
14
5-9
0-4

15000

10000

6012 D 4.404

size [ N .3.115 1 3,9%

5000

Fuente: Base SARS CoV-2, DGVS/MSPBS

5000 10000 15000
Numero de casos segun sexo

TASAS DE INCIDENCIA

" Numero de Tasa de incidencia .
Grupos (afos) % Casos
casos acumulada
O0a 19 25.112 13,9% 906
20 a 59 130.042 71,9% 3.458
60y mas 25.766 14,2% 3.578



@ DGVS Porcentaje de casos COVID-19 por grupos de edad pediatrica 0 a 19 afios, Paraguay
SE 1 a SE 16 del 2022.

mOA4 m5A9 @10 A 14 o15 A 19 N=25.054

SE8 SE9 SE10 SE11 SE12 SE13 SE14 SE15 SE16

100%

90%

80%

70%

60%

50%

porcentaje

40%

30%

20%

10%

0%

Semana Epidemiologica

SE 16: se reportan 23 casos nuevos de 0 a 19 anos.

Fuente: Base SARS CoV-2, DGVS/MSPBS
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DE INFECCIONES HOSPITALARIAS

Monitoreo del Personal de Salud
con exposicion a Covid-19

27/04/2022
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Y llEaE’gili'cSOCIAL DE INFECC'O“ES HosPITALARIAs mn«w n de Vigilancia de Eny':"n’; cdades Transmisibles

PERIODO MARZO 2020 - ABRIL 2022

FECHA DE CORTE 27/04/2022.
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NOTIFICACIONES COVID-19 DEL PERSONAL DE SALUD (N=13191).
PERIODO ANO 2022 (SE1A SE16).

NOTIFICACIONES DISTRIBUIDAS POR SEMANA EPIDEMIOLOGICA NOTIFICACIONES DISTRIBUIDOS POR REGION
SANITARIA

4000 CENTRAL 35,1%

CAPITAL I 32,9%
3500 3418 ITAPUA I 4,9%

ALTO PARANA NN 4,3%

3000 2830
2500
Z 2000

1500 4319
1000
500
0
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PARAGUARI [ 3,5%
CAAGUAZU I 2,3%

FECHA DE CORTE 27/04/2022.

SE 11 a SE 16: datos parciales

SAN PEDRO [ 2,6%
CONCEPCION 1 2,6%
CAAZAPA T 2,1%

2450

CORDILLERA 1 1,7%
PTE HAYES M 1,6%

REGIONES SANITARIAS

1308 GUAIRA W 1,4%

NEEMBUCU M 1,3%

MISIONES M 1,1%

CANINDEYU W 0,8%

AMAMBAY B 0,5%

. o . BOQUERON B 0,5%
--__ 36 17 15 2 s ALTO PARAGUAY 1 0,3%

11 12 13 14 15 16 0,0% 5,0% 10,0% 15,0% 20,0% 25,0% 30,0% 35,0% 40,0%

SEMANA EPIDEMIOLOGICAS %

Fuente: Base de Datos del PNPVCIH - DIVET
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CASOS CONFIRMADOS COVID-19 EN PERSONAL DE SALUD (N=28874)
DATOS ACUMULADOS AL 23/04/2022 (SE 16)
3500 | i i
= CONFIRMADOS GAMMA ! DELTA ! < OMICRON
a e s
3000 ! .' | B
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10 12 14 16 18 20 22 24 26 28 30 32 34 36 38 404244 46485052 1 3 5 7 9 11131517 19 21 23 2527 293133 353739414345474951 1 3 5 7 9 111315
2020 SE 2021 2022
CASOS CONFIRMADOS ACUMULADOS SEXO N %
RANGO DE EDAD N % FEMENINO 20827 72,1%
18-28 4298 14,9% MASCULINO 8047 27,9%
29-39 14108 48,9% TOTAL 28874 100,0%
40-50 6687 23,2%
51-61 3219 11,1%
>62 562 1,9%
TOTAL 28874 100,0%

FECHA DE CORTE 27/04/2022.

SE 11 a SE 16: datos parciales Fuente: Base de Datos del PNPVCIH - DIVET
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FALLECIDOS COVID-19 EN PERSONAL DE SALUD (N=217).
DATOS ACUMULADOS AL 23/04/2022 (SE 16)
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FECHA DE CORTE 27/04/2022.
SE 11 a SE 16: datos parciales Fuente: Base de Datos del PNPVCIH - DIVET
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PERSONAL DE SALUD HOSPITALIZADOS POR SE (N=820)

PROGRAMA NACIONAL
O DE PREVENCION,
‘ ) VIGILANCIA Y CONTROL

DE INFECCIONES HOSPITALARIAS

DATOS ACUMULADOS AL 23/04/2022 (SE 16)

~.DIVET

Direccion de Vigilancia de Enfermedades Transmisibles
DGVS - MSPBS.

@ DGVS
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Obs: Actualmente no se registran hospitalizados en el Personal de Salud.

Hospitalizados. Mediana de Edad: 46 ANOS

FECHA DE CORTE 27/04/2022.

SE 11 a SE 16: datos parciales

Fuente: Base de Datos del PNPVCIH - DIVET
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VIGILANCIA DE HOSPITALIZADOS y MORTALIDAD
COVID-19

DIRECCION DE VIGILANCIA Y RESPUESTA A EMERGENCIAS EN SALUD PUBLICA
CENTRO NACIONAL DE ENLACE - REGLAMENTO SANITARIO INTERNACIONAL

ALERTAS Y GESTION ESPII Y ESPIN



N° de hospitalizados por semana

DATOS ACUMULADOS. 2020 al 2022

@

Nudamero total de casos hospitalizados por COVID-19.
Periodo: SE 10/2020 ala SE 16/2022* u Total hospitalizados acum. por SE

2500 N = 55.520 i
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ANO 2020 ANO 2021 ANO 2022 MAs= 29.555 (53 %)
FEM= 25.765 (47%)

v' 31 hospitalizaciones se registraron con relacién al acumulado de la SE anterior (5 de la SE 15y 26 de la SE 16)

v 26 hospitalizaciones de la SE 16, 8% corresponde a UCI (2/26)
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BASE HOSPITALIZADOS SARS-COV-2- DIRECION DE ALERTA Y RESPUESTA-CNE
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8 SEMANAS. SE 09 AL SE 16/2022

Promedios:

Numero total de casos hospitalizados por COVID-19.
Periodo: SE 07/2022 a la SE 16/2022

M=74 (ultimas 8 SE) === M= 25 (ultimas 2 SE)

mm Total hospitalizados acum. por SE —-—-----

250
« 8 Semanas (SE 9 a SE 16/2022): ¢
74 § 200
- Ultimas 2 semanas: 23 g
5
« Variacion: aumento de g 0o
+13% entre la SE 15y SE 16 >
50
0
SE9 /2022 SE10/2022
MAR
% Ministeriode o F
) sibpuscs L SRCIONAL ddludenk

DIRECCION DE VIGILANCIA Y RESPUESTA A
EMERGENCIAS EN SALUD PUBLICA

%  BASE HOSPITALIZADOS SARS-COV-2- DIRECION DE ALERTA Y RESPUESTA-CNE

SE11/2022

=595

SE12/2022

SE13/2022

| | [ Ty
Cm A w

SE14/2022 SE15/2022 SE16/2022
ABRIL

*Los datos de la semana 16 son parciales




(*} 8 SEMANAS. SE 09 AL SE 16/2022

70
Hospitalizados. Distribucion por departamentos de procedencia. Ultimas 8 semanas
60
30 Aumento en la SE 16, con datos parciales: Concepcion, Alto Parana,
Amambay y Pte. Hayes.
40
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CARACTERIZACION 8 SEMANAS. SE 09 AL SE 16/2022

Vigilancia de COVID-19. Hospitalizados segiin grupo de edad y semana epidemiologica. SE 9 a SE 16/2022

120 - - - - -
N=595 Hospitalizados, segun servicio. SE 9 a SE 16/2022
100
5 80 N= 595
2 60
3 SALA
= 40
86%
20 = UCI
m—
. — .
SE9 SE 10 SE 11 SE 12 SE 13 SE 14 SE 15 SE 16
Grupo de edad
=== 75. Pediatricos (12 a 19 afios) N= 129. Jévenes (20 a 39 afios) ====N= 127. Adultos (40 a 64 afios) ====N=264. Adultos mayores (65 a 80 afios y mds)
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Ocupacion diaria de Camas . Total pats. {xy
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Vigilancia de Hospitalizados SARS-CoV-2. Nimero total diario de camas ocupadas e ingresados a UCI.

Periodo: 7 de marzo 2020 (SE 10) a 26 de abril 2022 (SE 17%)
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*SE 15/2022 DATOS PARCIALES
TOTAL CAMAS OCUPADAS = OCUPACION DE UCI

DIRECCION DE VIGILA RESPUESTA
EMERGENCIAS EN SA ub PUBUCA

Ministerio de
SALUD PUBLICA
Y BIENESTAR SOCIAL

Pico maximo del afio 2022: 1141 camas ocupadas el 06 de febrero (SE 6)
Ocupacion actual: 35 el 26 de abril (SE 17)
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Numero total de hospitalizados

Ocupacion diaria de Camas . @ 16 al 26 de abril de 2022

Vigilancia diaria de ocupacion de camas por casos COVID-19 confirmados.
Periodo: Ultimos 11 dias (16 al 26 de abril de 2022)

60

50
50

w0 Ultimos 11 dias,

49
_ 43 43
M ! H m N
37 37 37 0 ,
34 35 a nivel pais.
) > 16 al 26 de abril:
* Promedio Ocupacion de
camas totales por COVID-19 :

2 es de 40.

12 13 12 13 * Promedio Ocupacion de UCI
10 e o & & 7 - = . ) 19: es de 9.

16/04/22 17/0a/22 18/04/22 19/04/22 20/04/22 21/04/22 22/04/22 23/04/22 24/04/22 25/04/22 26/04/22
2022
W TOTAL CAMAS OCUPADAS == OCUPACION DE UCI *DATOS PARCIALES
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Sala de Situacion
Vigilancia de la Mortalidad (ViMo)

Defunciones por COVID-19

Vigilancia de la Mortalidad (ViMo) — Departamento de Notificacion y Andlisis de Emergencia
Direccion de Vigilancia y Respuesta a Emergencias en Salud Publica.
Direccion General de Vigilancia de la Salud

Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social

OBS: el total de muertes puede variar en la medida en que se dan los procesos de registro y codificacidon de las causas de muerte, lo que puede tomar varios dias.
El andlisis de los fallecidos se realiza por fecha de defuncién, no por fecha de divulgacion.




1
Fallecidos Confirmados por COVID-19, desde la SE 12 - 2020 hasta la SE 16 - 2022, segun Fecha de Defuncion,
Paraguay, 2022.
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*En proceso de asociacidn - dictaminacion clinica — epidemioldgica
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Caracterizacion de Fallecidos por COVID-19, desde la SE 1 a SE 16 — 2022, Paraguay

Segun Sexo Segln Grupos de Edad

v
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20429 [ 25
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5A14 o

1A4 | s
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1181

o

El sexo masculino representa el 57% de los fallecidos en 2022 100 200 300 400 500 600

Los grupos de edad a partir de los 60 afios y mas, representan el 83%
de los fallecidos este afio
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Fallecidos Confirmados por COVID-19 por Grupos de Edad,
desde la SE 9 a la SE 16 - 2022, Paraguay.
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Caracterizacion de Fallecidos por COVID-19, desde la SE 1 a SE 16 — 2022, Paraguay
Segun Departamento de Procedencia

CENTRAL 641

ASUNCION [ 259
ALTO PARANA T (¢

ITAPUA T 140

CAAGUAZU I 136

SAN PEDRO I 1:3

CORDILLERA I o3
GUARA T <0

PARAGUARI I 37

MisioNES [ s4
CONCEPCION [ 51

AMAMBAY [ 43
caazarA [ 52
CANINDEYU [ 32

PRESIDENTE HAYES Il 30 n=2056 Teniendo en cuenta el departamento de
NEemBUCU [l 19 procedencia, Central y Asuncion representan el

BOQUERON | 13 44% del total de fallecidos en 2022.
ALTO PARAGUAY |1
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Caracterizacion de Fallecidos por COVID-19, desde la SE 1 a SE 16 — 2022, Paraguay

Presencia de Comorbilidades

36

n=2056

ENO mSD =S|

Presentaron comorbilidades, el 79% de los fallecidos
este ano

CARDIOPATIA
DIABETES

ENF. PULMONAR
ENF. RENAL
OBESIDAD

ENF. NEUROLOGICA
INMUNOSUPRESION
DESNUTRICION

ENF. HEPATICA

SX. DOWN

EMBARAZO

Comorbilidades mas reportadas

905

404

262

187

181

93

—
B
I15

| 4
Entre las cardiopatias, la mas reportada es la

Hipertension Arterial, seguida de la Insuficiencia
Cardiaca




Puntos claves

A nivel global,

Descenso de casos confirmados y fallecidos con respecto a la semana anterior. Pero con leve aumento en la region de las

Américas, y un aumento de casos Y fallecidos en Africa.

A nivel pais,

Se mantienen 12 semanas de descenso sostenido de casos COVID-19.

La trasmisibilidad se mantiene en inferior a 1 ( Rt=0,78), con una positividad del 3%, con un promedio de 1162 pruebas diarias.
En cuanto a indicadores de riesgo de rebrote, todos los departamentos con riesgo bajo.

En la dltima semana se registra un aumento de casos nuevos con respecto a la semana anterior (SE 16=199 casos vs. SE
15=138). Con un leve aumento en Amambay y Alto Parana. Se destaca que la semana 15, corresponde a la semana santa, que
pudo haber afectado las notificaciones.

Todos los distritos con nivel de transmision comunitaria 1, con tasa de incidencia promedio a nivel pais=2,3 casos/100mil hab, por
semana.

Se destaca un leve aumento de hospitalizaciones en (+13%) en la SE 16 con respecto a la semana 15 ( SE 16=26 vs SE 15=23).
Se destaca aumento de hospitalizaciones en Amambay ( SE 16=6 vs. SE 15=0).

No se registran casos hospitalizados ni fallecidos en personal de salud.

Continua descenso sostenido de casos fallecidos por COVID-19 ( 3 fallecidos nuevos en la Ultima semana).



Gracilas B

Reportes elaborados por:
Centro Nacional de Informacién Epidemioldgica y Vigilancia de la Salud. DGVS. MSPBS
Vigilancia de Hospitalizados - Direccion de Vigilancia y Respuesta a Emergencias en Salud Publica. DGVS.MSPBS
Vigilancia de la Mortalidad (ViMo) —Direccién de Vigilancia y Respuesta a Emergencias en Salud Publica. DGVS.MSPBS
Programa Nacional de Infecciones Asociadas a la Atencion de la Salud. Direccién de Vigilancia de Enfermedades Trasmisibles. DGVS-MSPBS

Programa de Vigilancias Especiales y Centinela. Direccion del Centro de Informacién Epidemioldgica y Vigilancia de la Salud. DGVS — MSPBS
Direccion de Vigilancia y Control de Fronteras

Laboratorio Central de Salud Publica y Bienestar Social. MSPBS

Compilacion: Centro Nacional de Informacion Epidemiologica. DGVS. MSPBS

Direccion General de Vigilancia de la Salud(DGVS)-Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social, Paraguay
Email: analisis.dgvs2016@gmail.com
Disponible en:

Fuente de datos/Equipos técnicos

% Actualizacion diaria COVID-19 Paraguay, disponible en: https://www.mspbs.gov.py/reporte-covid19.html
+ Mapa de Riesgo COVID-19, disponible en: http://dgvs.mspbs.qgov.py/page/#vista_incidencias_covid19.html
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