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INTRODUCCION

El Sistema Nacional de Vigilancia Epidemioldgica del Paraguay tiene caracter universal, su poblaciéon
de estudio es toda persona que habita el territorio nacional, y su alcance abarca los diferentes
subsistemas de salud: privado, publico, seguridad social, organizaciones no gubernamentales. Este
sistema de vigilancia epidemioldgica se sustenta por una red de vigilancia cuya organizacidn central
se encuentra representada por la Direccién General de Vigilancia de la Salud (DGVS), dependiente del
Viceministerio de Rectoria y Vigilancia de la Salud del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social
(MSPBS).

La Red de Vigilancia Nacional se organiza en tres niveles de gestion, el nivel nacional liderado por la
DGVS, nivel regional que comprenden a 18 Unidades Epidemioldgicas Regionales, que a su vez abarcan
a 1.443 unidades notificadoras actualmente. Toda la informacidon de esta red de vigilancia, es
consolidada, analizada y presentada en este boletin epidemiolégico que tiene una periodicidad
semanal.

El Boletin Epidemioldgico Semanal es el documento oficial de difusion de la DGVS, y comunica la
situacidn de los eventos bajo vigilancia de notificacion obligatoria, segun el listado de la Resolucién
S.G. N.2 0057/2023. Su finalidad es difundir la situacion epidemioldgica del pais, la ocurrencia de
brotes y/o epidemias para una adecuada y oportuna toma de decisiones en prevencién y control en
salud publica.

La presentacidn de datos esta organizada en apartados que incluye un resumen de las enfermedades
de notificacion obligatoria a la semana epidemioldgica correspondiente, enfermedades vectoriales,
enfermedades respiratorias, zoonosis, enfermedades prevenibles por vacunacidn, asi como eventos
de salud publica de importancia nacional (ESPIN) y de importancia internacional (ESPII).




/4

GOBIERNOuz:. | 758 upLica y @ DGV
PARAGUAY | BIENESTARSOCIAL o M‘g’w‘"sj*

EVENTOS DE NOTIFICACION OBLIGATORIA (ENO)

Tabla 1. Comparativo de numeros de casos y tasas de incidencia acumulada de los eventos de
notificacion obligatoria (ENO) en Paraguay, con respecto al mismo periodo de los afios 2021, 2022 y

2023 (hasta la SE 33).
Afo 2021 Afio 2022 Afio 2023
Enfermedades de Notificacion
Obligatoria N° de Casos Tasax N° de Casos Tasax N° de Casos Tasax
100.000 hab. 100.000 hab. 100.000 hab.
Dengue 2.616 36 193 3 8.000 106
Chikungunya 4 0 149 2 114.078 1510
Zika 0 0 0 0 0 0
Fiebre Amarilla 0 0 0 0 0 0
Vectoriales y . L. Visceral 45 0 34 0 51 0
L. Leishmaniosis i
Zoonoticas Tegumentaria 16 0 38 0 29 0
Chagas Agfjd.o 2 0 1 0 1 0
Cronico 83 1 177 2 113 1
. Autoctono 0 0 0 0 0 0
Paludismo
|/mportado 2 0 2 0 0 0
Paralisis aguda flacida PAF = 9 0 22 0 18 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
Tétanos otras edades TOE 1 0 1 0 2 0
Tos Convulsa 4 0 4 0 6 0
Parotiditis 78 1 91 1 123 2
Varicela 147 2 515 7 758 10
Difteria 0 0 0 0 0 0
Enfermedades Enf. Transmit. por Alimentos 103 1 82 1 102 1
Gastroentéricas  Colera 0 0 0 0 0 0
Enf. Meningocdccica c?n MBA L 0 3 0 3 0
sin MBA 0 0 0 0 1 0
Sx. Pulmonar Hantavirus SPH 6 0 9 0 8 0
Intoxicacion por Pesticidas 27 0 5 0 50 1
Rabia Humana 0 0 0 0 0 0
Rabia Canina 0 0 0 0 0 0
Accidentes Ofidicos 144 2 227 3 308 4
Otros eventos R .
Fiebre Tifoidea 0 0 0 0 0 0
Sx. Resp. Agudo Grave SARS 0 0 0 0 0 0
Peste 0 0 0 0 0 0
Brucelosis 0 0 2 0 8 0
Leptospirosis 1 0 0 0 3 0

* Datos obtenidos de la vigilancia del PAF notificados
** Tétano neonatal por 1000 nacidos vivos

Fuente: VENOCD/DGVS
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Hitos historicos de fin de la Emergencia Sanitaria por la COVID-19

= 18/04/2022, se pone fin al Estado de la Emergencia Sanitaria por el Gobierno Paraguayo,
segun el DECRETO N° 6939/2022, que: DEROGA el Decreto N° 3456 del 16 de marzo de 2020,
“Por el cual se declara Estado de Emergencia Sanitaria en todo el territorio nacional para el
control del cumplimiento de las medidas sanitarias dispuestas en la implementacion de las
acciones preventivas ante el riesgo de expansion del Coronavirus (COVID- 19)” y “Derdgase el
Decreto N° 3442 del 9 de marzo de 2020, “Por el cual se dispone la implementacion de acciones
preventivas ante el riesgo de expansién del Coronavirus (COVID-19) al territorio nacional”

= 05/05/2023 La Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS), DECLARA EL FIN DE LA EMERGENCIA
DE SALUD PUBLICA DE EMERGENCIA INTERNACIONAL por la COVID-192. La COVID-19 ya no
constituye una emergencia de salud publica de importancia internacional (ESPII), esto implica
que es el momento que los paises pasen del modo de emergencia al manejo y control de la
COVID-19 con otras enfermedades infecciosas.

SITUACION COVID-19 EN PARAGUAY
En Paraguay, desde la SE 10 del 2020 hasta la SE 3 del 2023, se han confirmado 813.630 casos de

COVID-19, con una tasa de incidencia acumulada de 10.987 casos/100.000 habitantes. El afio de mayor
afectacién fue el 2021 con 364.681 casos confirmados y una tasa de incidencia de 4.960 casos por
100.000 habitantes coincidente con la introduccién de la variante de preocupacién (VOC) Gamma del
virus SARS CoV-2; seguido por el 2022, en la que se registraron 330.453 casos con una tasa de
incidencia 4.433 casos/100.000 habitantes, esto coincidente con introduccién de la VOC édmicron, en
Paraguay (Grafico 1y 2).

Grdfico 1. Casos y tasas de incidencias acumulada de COVID-19, Paraguay, desde el 2020 a la SE 33

del 2023.
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Fuente: Base SARS CoV-2, IT-DGVS

1 https://www.mspbs.gov.py/dependencias/portal/adjunto/05f8f0-Derogaeldecreto34562020.pdf
2 https://www.who.int/es/news/item/05-05-2023-statement-on-the-fifteenth-meeting-of-the-international-
health-regulations-(2005)-emergency-committee-regarding-the-coronavirus-disease-(covid-19)-pandemic
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En el mismo periodo, se registraron 62.093 hospitalizados por COVID-19, lo que corresponde al 7,6%
de los casos confirmados. De los hospitalizados el 86% (53.441) en salay el 14% (8.652) en Unidades
de Cuidados Intensivos (UCI). Segun sexo, con predominio del sexo masculino con el 53% (32.763).
También se registraron 20.008 fallecidos confirmados, con una tasa de letalidad de 2,5 % y una tasa
de mortalidad acumulada de 264/100.000 habitantes (Grafico 3).

Grdfico 2. Curva epidémica de casos COVID-19, segun semana epidemioldgica de confirmacion,
Paraguay, SE 10 del 2020 a la SE 33 del 2023.
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Fuente: Base SARS CoV-2, IT-DGVS
Elaborado por: Centro Nacional de Informacion Epidemiolégica, DGVS.

Grdfico 3. Fallecidos confirmados COVID-19, Paraguay, desde la SE 18 del 2020 a la SE 33 del 2023.

1000
900
800
700

N=20.008

600
500
400
300
200
100

Nro. de fallecidos

D —_—
3 7 1115192327313539434751 2 6 1014182226303438424650 2 6 1014182226303438424650 2 6 101418222630
2021 2022 2023
Semana epidemiologica/ afios
Fuente: Vigilancia de la Mortalidad — DGVS




GOBIERNOEL | $XTUDPUBLICA Y :55 DGVS
PARAGUAY | BIENESTARSOCIAL S gy

Situacion actual

Desde la SE 1 a la SE 33 del 2023, se registraron 10.466 casos COVID-19, y en la ultima semana (SE 33),
133 casos con una disminucion del 21%, con respecto a la semana anterior (168 vs 133); con una media
en las tres semanas anteriores de 155 casos/semana (Grafico 4). En la Ultima semana se registraron
19 hospitalizados en sala, ninguno requirié de Unidad de Cuidados Intensivos.

En las dltimas 8 semanas, se confirmaron 8 fallecidos, de 7/17 departamentos, la mayoria del

departamento Central (2). Por grupos de edad, los mayores de 60 afios representan el 75% de los
fallecidos (Graficos 5y 6).

Grdfico 4. Curva epidémica de casos COVID-19, segun semana epidemioldgica, Paraguay, SE 26 a SE
33 del 2023.
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Fuente: Base SARS CoV-2. Elaborado por: Centro Nacional de Informacién Epidemioldgica-DGVS.

Grdfico 5. Fallecidos confirmados por COVID-19, segun semana de defuncion, Paraguay, SE 26 a SE

33 del 2023.
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Fuente: Vigilancia de la Mortalidad — DGVS.
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Grdfico 6. Fallecidos confirmados por COVID-19, por grupos de edad, Paraguay, desde la SE 26 a la

SE 33 del 2023.
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Fuente: Vigilancia de la Mortalidad — DGVS

En cuanto a la presencia de comorbilidades, los 8 fallecidos tenian alguin tipo de comorbilidad (uno o
mas de una comorbilidad), siendo la Enfermedad Cardiovascular la mas frecuente (Gréfico 7).

Grdfico 7. Comorbilidades de los fallecidos confirmados por COVID-19, Paraguay, desde la SE 26 a la
SE 33 del 2023.
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Fuente: Vigilancia de la Mortalidad — DGVS

Mas detalles, disponible en:
https://dgvs.mspbs.gov.py/wp-content/uploads/2023/08/4 SE33 2023 SITUACION COVID19 PY -

1.pdf
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VIGILANCIA GENOMICA SARS COV-2

Seun la Ultima actualizacién de la OPS/OMS?3, sobre la emergencia de sublinajes de la variante Omicron
del SARS-CoV-2 del 22 de agosto de 2023, la gran mayoria de los virus SARS-CoV-2 que circulan a nivel
mundial son sublinajes de Omicron. El sistema de seguimiento de variantes de la OMS considera la
clasificacién de los sublinajes de Omicron de manera independiente como:

e Variantes Bajo Vigilancia (VUM, por sus siglas en inglés)

e Variantes de Interés (VOI, por sus siglas en inglés) o

e Variantes de Preocupacién (VOC, por sus siglas en inglés),

e mientras que los linajes Alfa, Beta, Gamma, Delta y el linaje original de Omicron se clasifican
como VOCs “previamente circulantes”

Variante de interés EG.5

La VOI EG.5, es un linaje descendiente de XBB.1.9.2 y se reporté por primera vez en febrero del 2023.
La proteina spike de EG.5 es similar a la de XBB.1.5. A nivel mundial, se ha producido un aumento
constante en la proporciéon reportada de EG.5, también en algunos paises de la Regién de las Américas,
como Canada, Colombia, Costa Rica, Republica Dominicana y Estados Unidos.

Los primeros reportes indican que con base en la evidencia disponible, el riesgo para la salud publica
planteado por EG.5 se evalia como bajo a nivel mundial actualmente.

Sin embargo, debido a su ventaja de crecimiento, EG.5 puede provocar un aumento de la incidencia
de casos en algunos paises y convertirse en dominante?.

En la Ultima semana, Argentina (09/08/2023) y Brasil (18/08/2023) han reportado la identificacion de
EG.5.

Variante bajo vigilancia BA.2.86

Reportada a finales julio del 2023 en Dinamarca, desde entonces se ha detectado en Israel, Reino
Unido y Estados Unidos, pero sélo se han reportado un total de siete secuencias. La OMS ha designado
BA.2.86 como VUM debido al gran nimero de mutaciones (mas de 30) que porta, pero por el
momento se dispone de poca informacidn adicional.

Orientaciones para las autoridades nacionales

La OPS/OMS reitera a los Estados Miembros la necesidad de

(i) mantener las actividades de vigilancia gendmica del SARS-CoV-2

ii) garantizar la publicacién inmediata de las secuencias gendmicas producidas en la plataforma
GISAID; y

iii) utilizar la clasificacion de variantes del SARS-CoV-2 de la OMS al comunicarse al publico.

Desde febrero del 2022 hasta agosto del 2023, el 100% de las muestras secuenciadas corresponden a
la variante Omicron.

3 https://www.paho.org/es/documentos/actualizacion-sobre-emergencia-sublinajes-variante-omicron-sars-
cov-2-22-agosto-2023
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VIGILANCIA GENOMICA EN PARAGUAY

Segunreporte de la Vigilancia Gendmica del Laboratorio Central de Salud Publica (LCSP), desde febrero
del 2023, el 100% de las muestras secuenciadas se agrupan en el linaje XBB, el recombinante XBB.1y
sus descendientes, son producto de la recombinacién de dos linajes Omicron: BA.2.10 y BA.2.75. El
linaje XBB.2 es descendiente de la recombinacién de linajes XBB.1y BA.2 (Grafico 8 y 9).

Se considera VUM al XBB.1.9.1, XBB.1.9.2 y XBB.2.3, mientras que XBB.1.5 es clasificada como una
VOI (Variante de interés) (WHO-Weekly epidemiological update on COVID-19 - 17 August 2023).

Grafico 8. Distribucién Variantes VOC de julio del 2021 a agosto del 2023
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Grdfico 9. Distribucion de linajes de Omicron desde diciembre del 2021 hasta agosto del 2023-
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Grdfico 10. Distribucidn de linajes Recombinantes desde Marzo hasta agosto del 2023- Paraguay
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Fuente: LCSP. Departamento de virologia. 16/08/2023

Por lo cual, segln la vigilancia gendmica del pais ( hasta el 16 de agosto del 2023), no se han
identificado nuevas variantes de interés del SARS CoV-2 en las Ultimas semanas.

Recomendaciones

Para la poblacién en general,

e lasrecomendaciones habituales para no propagar la infeccion son la buena higiene de manos
y respiratoria (cubrirse la boca y la nariz al toser y estornudar) y evitar el contacto estrecho
con cualquier persona que presente signos de afeccidn respiratoria, como tos o estornudos.

e Personas con sintomas respiratorios usar mascarillas de manera adecuada.

e Al mismo tiempo, se recomienda completar el esquema de la vacunacién contra COVID-19.

A los encargados de vigilancia epidemioldgica y laboratorial,

e Mantener la calidad y oportunidad de las notificaciones.
e Reportar los conglomerados de casos y brotes de COVID-19, incluyendo el envio de muestras
para la secuenciacién gendmica al laboratorio de referencia nacional.

BOLETIN EPIDEMIOLOGICO SEMANAL Semana Epidemioldgica 3312023
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ENFERMEDAD TIPO INFLUENZA (ETI) E
INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS GRAVES (IRAG)

Vigilancia Universal

Las notificaciones de Enfermedades de Tipo Influenza (ETI), en la ultima semana (SE 33) presentaron
un descenso del 2% con respecto a la semana anterior, manteniéndose la curva de tendencia por
encima del umbral de alerta (Grafico 11). Hasta la semana 33, se registraron 707.487 consultas
ambulatorias, en la Ultima semana (SE 33) con un descenso del 2% con respecto a la semana anterior
del 2023 (SE 32=25.065 vs SE 33=24.597 ).

En cuanto a las tendencias de Infecciones Respiratorias Agudas no Neumonias (IRANN), ETl y IRAG se
observa un descenso en los grupos de menores de 5 afios y mayores de 5 afios (Grafico 11y 12).

Grdfico 11. Comparativo del nimero de consultas por ETl en la Vigilancia Universal, Paraguay, SE 33
del 2023 con la media 2014-2019 (pre - pandemia).
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Fuente: Vigilancia de Enfermedades de Notificacién Obligatoria-DGVS.

Grdfico 12. Tendencia de IRANN, ETl e IRAG por SE en <5 afios en la Vigilancia Universal, Paraguay,

2022 y 2023 (hasta SE 33).
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Grdfico 13. Tendencia de IRANN, ETI e IRAG por SE en >5 afios en la vigilancia universal, Paraguay,
SE 1 del 2022 a SE 33 del 2023.
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Fuente: Planilla Semanal ENO, Vigilancia de Enfermedades de Notificacion Obligatoria-DCNIE-DGVS
Elaborado por: Programa de Vigilancia Especiales y Centinela, DNCIE-DGVS.

VIGILANCIA CENTINELA DE IRAG

La Vigilancia Centinela de las Infecciones Respiratorias Agudas Graves (IRAG), incluye el monitoreo y
caracterizacion de casos hospitalizados en 12 centros centinelas (hospitales seleccionados), con el

objetivo de conocer las caracteristicas epidemioldgicas, factores de riesgos y los agentes etiolégicos
de IRAG durante todo el afio en Paraguay.

Desde la SE 1 hasta SE 33 del 2023, se registraron 9.850 hospitalizados por IRAG. En la SE 33, se
registraron 260 hospitalizados por IRAG, el 65% (168) corresponde a edad pediatrica y 49% en edad
adulta (Grafico 13, Tabla 2).

Grdfico 14. Numero de hospitalizados por IRAG segun semana epidemioldgica, Vigilancia Centinela,
Paraguay, SE 1 del 2022 a SE 33 del 2023.
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Elaborado por: Programa de Vigilancia Centinelas y Especiales-DCNIE-DGVS
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Tabla 2. Numero de hospitalizados por IRAG segun grupos de edad, Vigilancia Centinela, Paraguay,
SE 1 a SE 33 del 2023.

Grupo Etario N° Hospitalizados %
<2 3.349 34%
2a4 1089 11%
5a19 1.409 14%
20a39 662 7%
40a59 826 9%
60 y mas 2.515 26%
Total, general 9.850 100%

Elaborado por: Programa de Vigilancia Centinelas y Especiales-DCNIE-DGVS

Grdfico 15. Casos hospitalizados por IRAG en edad pedidtrica segun semana epidemioldgica,
Vigilancia Centinela, Paraguay, afios 2021, 2022 y 2023 (hasta la SE 33).
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Grdfico 16. Casos hospitalizados por IRAG en edad adulta segun semana epidemioldgica, Vigilancia
Centinela, Paraguay, afios 2021, 2022 y 2023 (hasta SE 33)
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En el comparativo con afios anteriores, se observa el aumento del grupo de pediatria en los menores
de 2 afios en relacion al grupo de adultos (Grafica 14 y 15). En tanto, que, al evaluar la distribucion de
virus respiratorios, en la temporada 2023, se observa un predominio de identificacion de VSR desde
la SE 13 del 2023 (Gréafico 16).
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Grdfico 17. Distribucion de virus respiratorios identificados en hospitalizados por IRAG segun afio y
semana epidemioldgica. Vigilancia Centinela, Paraguay, afio 2016 a 2019, y 2023 (hasta SE 33).
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En el 2023, se identificaron como virus circulantes: Virus Sincitial Respiratorio (VSR), Rhinovirus
Influenza A HIN1, SARS-CoV-2, Influenza B, Adenovirus y Metapneumovirus. Se identificd en la SE 33
circulaciéon de VSR, Rhinovirus, Influenza H1IN1, Metapneumovirus, Influenza A no subtipificado,
Influenza B, Parainfluenza, SARS-CoV-2 (Grafico 17 y 18).

Grdfico 18. Distribucion de virus respiratorios identificados en casos hospitalizados por IRAG segun
semana epidemioldgica, Vigilancia Centinela, Paraguay, desde (SE 45 a 52) del 2022 y 2023 (hasta la

SE 33).
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Fuente: Laboratorio Central de Salud Publica (LCSP)/Laboratorios Centros Centinelas/Laboratorios Regional.
Elaborado por: Programa de Vigilancia Centinelas y Especiales. DGVS.
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Se registran 156 fallecidos acumulados asociados a virus respiratorios tales como: SARS-CoV-2 (89);
VSR (33); Influenza A HIN1 (16); Influenza B (9); Adenovirus (3); Metapneumovirus (2); 4 coinfecciones
(dos casos VSR + Influenza HIN1); (VSR+influenza B), (VSR+ Parainfluenza 3 (Grafico 19)
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Grdfico 19. Distribucion de virus respiratorios identificados en casos fallecidos por IRAG segtn
semana epidemioldgica, Vigilancia Centinela, Paraguay, desde (SE 45 a 52) del 2022 y 2023 (hasta la

SE 33).
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Fuente: Laboratorio Central de Salud Publica (LCSP)/Laboratorios Centros Centinelas/Laboratorios Regional.
Elaborado por: Programa de Vigilancia Centinelas y Especiales. DGVS.

Rhinovirus

Desde la SE 1 a 33 del 2023, se observa una mayor identificacion de Rhinovirus comparado con el
mismo periodo del aifo anterior, con predominio en la edad pedidtrica (0 a 19 afios) en un 73%. Del
grupo pediatrico un 50% son menores de 2 afios y 27% del grupo de 5 a 19 afos (Grafico 20).

Grdfico 20. Distribucion de casos hospitalizados IRAG positivos seguin grupos de edad. Vigilancia
Centinela, Afio 2022(SE 1-52) y 2023 (SE 1-33).
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Fuente: Programa de Vigilancia Centinelas y Especiales-DGVS.

Mas informacion disponible en: https://sistemasdgvs.mspbs.gov.py/sistemas/irag/
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Durante el 2022, varios paises de la regién de las Américas registraron incrementos en el nimero de
casos de Dengue, Zika y Chikungunya, por encima de lo notificado en el 2021. Durante los primeros
meses del 2023, se registraron brotes de Chikungunya y de Dengue de magnitud importante en
Ameérica del Sur. Para Chikungunya, entre la SE 1y la SE 52 del 2022, se notificaron un total de 273.685
casos, incluidas 87 defunciones, en 14 de los paises y territorios de la Regidn de las Américas. En el
2023, entre la SE 1y la SE 21, se notificaron un total de 213.561 casos de Chikungunya, incluidas 281
defunciones, en 13 de los paises y territorios de la Regidn de las Américas; estas cifras son mayores a
las observadas en el mismo periodo del 2022 (162.836 casos y 49 defunciones). Para el periodo 2023,
el 98% de los casos fueron notificados por Brasil (124.270) y Paraguay (85.889). La tasa de incidencia
acumulada en la Regidn fue de 22 casos por 100.000 habitantes. Los paises con las tasas de incidencia
mas altas fueron Paraguay con 1.137 casos notificados por 100,000 habitantes y Brasil con 58 casos
por 100.000 habitantes lo que va el 2023. Aunque también se han registrado casos de Dengue en el
palis, estos son en menor proporcion (6%).

En cuanto al genotipo del virus Chikungunya en Paraguay, en el 2018 fue la primera vez que se detecto
en el pais el genotipo Este y Centro Sur Africano (ECSA), y es el que circula actualmente, segun la
vigilancia viroldgica.

Resumen de casos y fallecidos por arbovirosis, Paraguay, aiio 2023 (SE 1 a SE 33)

Numero de casos Tasa de incidenciapor  Numero de fallecidos Genotipos/Serotipos

100.000 habitantes circulantes
Chikungunya* 114.078 1.510 297 Genotipo ECSA
Dengue* 8.000 106 13 DEN-1, DEN-2
Zika 0 0 0

Nota: se incluyen casos confirmados y probables.
Los datos estan sujetos a modificacién debido a ajustes por verificaciones.

Chikungunya

Desde la SE 40 del 2022 (inicio la epidemia de Chikungunya en Paraguay) a la SE 33 del 2023, se
registraron 116.479 casos a nivel pais, con una tasa de incidencia acumulada de 1.510 casos/100.000
hab. En el 2023, se registraron 114.078 casos de Chikungunya (confirmados+probables) con 297
fallecidos (confirmados+probables). El pico maximo se registrd en la SE 6 del 2023 con 9.404 casos, Yy
en la dltima semana (SE 33), se confirmaron dos casos (Grafico 20). Los departamentos con tasas de
incidencias acumuladas mas elevadas son: Asuncién, Central y Amambay, con 4.396, 2.343 y 1.897
casos/100.000 habitantes respectivamente (Tabla 3, Mapa 1).

En las ultimas semanas se observa una dismunicién de notificaciones a nivel pais (Grafico 22).
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Grdfico 21. Curva de casos de Chikungunya segin semana de inicio de sintomas, Paraguay, SE 40 del
2022 a SE 33 del 2023.
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Fuente: Vigilancia de Enfermedades Vectoriales y Zoonéticas, DGVS.

Tabla 3. Casos y tasas de incidencias de Chikungunya, Dengue y Zika por departamentos, Paraguay,
datos acumulados, SE 1 a SE 33 del 2023.

Chikungunya Dengue Zika
NGmero Incidencia NGmero Incidencia NGmero Incidencia
Departamentos (casos/100 mil (casos/100 (casos/100
de Casos Casos . Casos .
hab) mil hab) mil hab)

Central 54.555 2.343 2.095 90 0 0
Asuncidn 22.909 4.396 859 165 0 0
Alto Parana 6.601 763 61 7 0 0
Paraguari 4.697 1.785 95 36 0 0
Guaira 3.587 1.527 178 76 0 0
Amambay 3.411 1.897 335 186 0 0
Cordillera 3.329 1031 440 136 0 0
Caaguazu 3.168 544 135 23 0 0
Concepcion 2.183 820 562 211 0 0
Itapua 2.006 312 736 115 0 0
Pdte Hayes 1.608 1192 517 383 0 0

San Pedro 2.207 490 81 18 0 0
Canindeyu 911 367 38 15 0 0
Misiones 1.121 841 254 191 0 0
Caazapa 681 341 8 4 0 0
Boquerdn 608 862 1.365 1.936 0 0
Neembucu 403 439 54 59 0 0
Alto Paraguay 93 482 187 969 0 0
Total, general 114.078 1510 8.000 106 0 0

*Casos incluye confirmados y probables
Fuente: Vigilancia de Enfermedades Vectoriales y Zoonéticas, DGVS
BOLETIN EPIDEMIOLOGICO SEMANAL Semana Epidemioldgica 3312023
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Grdfico 22. Curva de notificaciones por Chikungunya segtn semana de inicio de sintomas, y por ejes
geogrdficos de residencia, Paraguay, SE 26 a SE 33 del 2023
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Fuente: Vigilancia de Enfermedades Vectoriales y Zoondticas, DGVS.
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Mapa 1.Distribucion de casos de Chikungunya segun distritos, SE 1 SE 33 del 2023.
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Fuente: Vigilancia de Enfermedades Vectoriales y Zoondticas, DGVS.

Dengue

Desde la SE 1 ala SE 33 del 2023, a nivel pais se registraron 8.000 casos de Dengue, confirmados siendo
los departamentos mas afectados Central (2.095), Boquerdn (1.365) y Asuncién (859). La tasa de
incidencia acumulada (SE 1 a la SE 33) a nivel pais, es de 106 casos por 100.000 habitantes y los
departamentos con tasas de incidencias mas elevadas son: Boquerén, Alto Paraguay y Pte. Hayes con
1.936, 969 y 383 casos por 100.000 habitantes respectivamente. El pico maximo se registré en la SE
16 con 570 casos, observandose un descenso sostenido desde la SE 19 (Grafico 22).

En cuanto a los serotipos circulantes, se ha detectado DEN-2 en 30 distritos del pais, al igual que DEN-
1 en otros 30. En 53 de los distritos investigados, existe co-circulacion de DEN-1 y DEN-2(Mapa2).
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Grdfico 23. Curva de casos confirmados de Dengue segtin semana epidemioldgica de inicio de

sintomas, Paraguay, SE 1 a SE 33 del 2023.
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Fuente: Vigilancia de Enfermedades Vectoriales y Zoonéticas, DGVS.

Mapa 2. Deteccidn de serotipos virales, vigilancia de Dengue SE 01 a SE 33 del 2023.
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Fuente: Vigilancia de Enfermedades Vectoriales y Zoonéticas, DGVS.
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Mortalidad por arbovirosis

Desde la SE 40/2022 a la SE 33/2023, se han registrado para chikungunya 298 fallecidos (271
confirmados mas 27 probables); y 13 fallecidos por Dengue (10 confirmados y 3 probables)
acumulados desde la SE 40 (2022) hasta la SE 33 (2023), con un pico maximo en la SE 7 del 2023 con
34 fallecidos ( segun inicio de sintomas). No se registran fallecidos por zika. En la Gltima semana (SE
33) no se registran fallecidos (Grafico 24).

Grdfico 24. Fallecidos confirmados por Chikungunya y Dengue por semana epidemioldgica, Paraguay,
SE 40 del 2022 a SE 33 del 2023.
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*Datos parciales.
Fuente: Vigilancia de mortalidad, ViMo-VRESP, DGV

Fallecidos por Chikungunya

Se registran 298 fallecidos por Chikungunya (confirmados y probables) acumulados desde la SE 40
(2022) a la SE 33 (2023) segun FIS. Corresponde al 2022 de la semana 52 (1) fallecido y 297 al 2023. En
cuanto a la tasa de letalidad global es de 0,2. La tasa de mortalidad es de 3,5 (*100.000 habitantes).
El 51 % de los fallecidos procedian del departamento Central, seguido de Asuncidn y Alto Paranay en
menor proporcién el resto de los departamentos. Predominio del sexo masculino con el 59% vy el grupo
de mayores de 80 afios con el 26%.

En cuanto a los menores de 19 afios se registran 51 fallecidos confirmados y probables por CHIKV,
predominio del sexo masculino. No se registran fallecidos en las edades desde 5 a 14 afos por el
momento (Tabla 4).

Tabla 4. Fallecidos por Chikungunya en edades pedidtricas segun grupos de edad y sexo, Paraguay,
SE 40 del 2022 a SE 33 del 2023.

Grupo de edad Femenino Masculino Total
Recién nacidos (0 a 28 d) 8 15 23
1 a 11 meses 29 dias 9 14 23
1 a4 anos 2 0 2
5a9afos 0 0 0
10 a 14 afos 0 0 0
15 a 19 afos 1 2 3
Total 20 31 51

Fuente: Vigilancia de mortalidad, ViMo-VRESP, DGVS
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Fallecidos por Dengue

Los fallecidos por DENV proceden de los departamentos de Boqueron (4), Central (3), Asuncion (2),
Presidente Hayes (1), Concepcidn (1), Paraguari (1) y Cordillera (1). Segun edad, un fallecido en edad
pediatrica, dos entre 20 y 29 afios, uno entre 40 y 49 afios y seis mayores de 50 afios. Segun sexo, seis
masculino y cuatro femenino. Entre las comorbilidades registradas, enfermedades cardiovasculares
(hipertensidn arterial), diabetes mellitus y enfermedad pulmonar crénica.

Mas detalles, disponible en: https://dgvs.mspbs.gov.py/sala_situaciones_arbovirosis_v2/
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COMPLICACIONES ASOCIADAS A VIRUS ZIKA

Sindrome neurolégico con asociacion a virus Zika

Desde el 01 de enero hasta el 19 de agosto del 2023 (SE 33), fueron registrados 79 notificaciones de
sindromes neuroldgicos asociados a virus Zika, los mismos proceden de 14/18 departamentos
(incluida Asuncion), el 48% del departamento Central. El Sindrome de Guillain-Barré (SGB) representa
el 78% de las presentaciones clinicas y otras manifestaciones neurolégicas el 22%. En relacién a la
edad, el 33% son menores de 15 afios. De acuerdo a la clasificacion segln asociacidn al virus Zika, no
se confirmd ningln caso asociado a virus Zika, fueron descartados 60 (76%) casos, y se encuentran en
estudio 19 (24%) casos (Grafico 24). Sin embargo, se registré6 en 30 casos la asociacion a virus
Chikungunya.

Grdfico 25. Notificaciones de Sindromes neuroldgicos asociados a virus Zika, segun clasificacion final
y por semana epidemioldgica, Paraguay, desde SE 1 del 2022 a SE 33 del 2023.
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Fuente: Centro Nacional de Informacién Epidemiolégica, DGVS.

Sindromes neuroldgicos asociados a virus Chikungunya

En la Vigilancia de Sindromes neuroldgicos asociados a virus Zika, se detectaron casos relacionados al

virus Chikungunya, coincidente con la epidemia registrada en el pais. A partir de la SE 21 del 2022, se
registrd el primer caso de SGB asociado a CHIKV. Desde la SE 21 del 2022 a la SE 33 del 2023, se
registraron 31 casos de sindromes neurolégicos con etiologia a virus Chikungunya, representando el
16% (31/189) de las notificaciones para ambos afios y el 34% (27/79) de las notificaciones del 2023
(Grafico 25).
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Grdfico 26. Notificaciones de Sindromes neuroldgicos asociados a virus Chikungunya, segun
clasificacion final y por semana epidemioldgica, Paraguay, SE 1 del 2022 hasta SE 33 del 2023.
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Fuente: Centro Nacional de Informacion Epidemioldgica, DGVS.

Del total de casos de Sindromes neuroldgicos asociados a virus Chikungunya, 15 fueron confirmados
por RT-PCR para CHIKV positiva y 16 por estudios seroldgicos (IgM/IgG positivas para CHIKV) y
resultados negativos para Zika y Dengue. Los casos proceden de Central, Caazapd, Alto Paran3,
Asuncidn, Amambay, Cordillera y Canindeyu.

De los 31 casos asociados a Chikungunya, se observa un predominio del sexo masculino con el 90%, y
el grupo de edad mas afectado son de 60 afios y mas, que representan el 42% de los casos. Sin
embargo, también se han registrado cuatro casos en nifios menores de 15 afios.

Por cuadro clinico 77% (24/31) pacientes con diagndstico de Sindrome de Guillain-Barré, tres con
diagndsticos de Encefalitis y un Sindrome de Miller Fisher y uno como mieloradiculoneuritis.
Requirieron hospitalizacidn con cuidados intensivos el 65% y fallecieron 26% (8/31) (Tabla 5).

De los fallecidos, todos eran del sexo masculino, el 75% tenia 60 afios y mas. La tasa de letalidad
especifica para los grupos de 0 a 4 afios fue del 13%, grupo de 40 a 49 afios fue del 13% y el grupo 60
afios y mas fue del 75%.

Tabla 5. Numero de casos y fallecidos con Sindromes neuroldgicos asociados a Chikungunya, segun
grupos etarios y sexo, Paraguay, afios 2022 y 2023 (hasta SE 33).

Grupos Sindromes neuroldgicos Fallecidos

etarios . . Total, 0 . . Total, Tasa de
(afios) Femenino Masculino general % Femenino Masculino general  letalidad* (%)
0a4 0 3 3 9,7% 0 1 1 13%
5a9 1 2 3 9,7% 0 0 0 0%
10a 14 0 0 0 0,0% 0 0 0 0%
15a19 0 1 1 3,2% 0 0 0 0%
20a24 0 1 1 3,2% 0 0 0 0%
25a39 0 4 4 12,9% 0 0 0 0%
40a49 1 2 3 9,7% 0 1 1 13%
50a59 0 3 3 9,7% 0 0 0 0%
60 y mas 1 12 13 41,9% 0 6 6 75%
Total 3 28 31 100% 0 8 8 26%

*Tasa de letalidad especifica por grupos etarios
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SINDROME CONGENITO/MICROCEFALIA ASOCIADO A VIRUS ZIKA

Desde el 1 de enero al 19 de agosto del 2023 (SE 33) fueron notificados 24 casos sospechosos de
Sindrome congénito/microcefalia asociado a virus Zika, que corresponden 17 al sexo femeninoy siete
masculino, procedentes de Asuncidn, Central, Alto Parand, Boquerén, Cordillera, Canindeyu, Guairay
Pdte. Hayes.

De acuerdo a la clasificacién final de asociacidn al virus Zika, 15 se han descartado y nueve se
encuentran en estudio para cierre epidemiolégico (Grafico 26).

Grdfico 27. Notificaciones de Sindrome congénito/microcefalia asociado a virus Zika, segtin
Clasificacion final y semana epidemioldgica de notificacion, Paraguay, desde SE 1 del 2022 a SE 33 del

2023
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Fuente: Centro Nacional de Informacién Epidemiolégica, DGVS.
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OTRAS ENFERMEDADES VECTORIALES

Tabla 6. Notificacion de casos confirmados acumulados de enfermedades de transmision vectorial
por departamentos, Paraguay, SE 01 a SE 33 del 2023.

Leishmaniasis Leishmaniasis = Chagas Chagas Fiebre
Departamento visceral tegumentaria agudo crénico amarilla Malaria
Concepcidn 9 2 0 4 0 0
San Pedro 0 2 0 0 0 0
Cordillera 2 0 0 7 0 0
Guaira 0 0 0 3 0 0
Caaguazu 1 2 0 2 0 0
Caazapa 1 1 0 0 0 0
Itapua 3 0 0 2 0 0
Misiones 0 1 0 0 0 0
Paraguari 4 1 0 7 0 0
Alto Parana 0 2 0 5 0 0
Central 25 0 0 21 0 0
Neembucu 0 0 0 26 0 0
Amambay 3 1 0 2 0 0
Canindeyu 0 0 0 3 0 0
Pdte. Hayes 2 1 0 2 0 0
Boquerdn 0 1 0 7 0 0
Alto Paraguay 0 2 1 2 0 0
Capital 1 0 0 7 0 0
Sin datos 0 13 0 13 0 0
Total 51 29 1 113 0 0

Fuente: Programa de Enfermedades Vectoriales y Zoondticas. DGVS

Leishmaniasis. Se reportaron 51 casos confirmados de leishmaniasis visceral desde el inicio del
afio, de los cuales el 49% (25/51) son casos de Central, 18% (9/51) de Concepcidn. En cuanto a la
leishmaniasis de tipo tegumentaria se han reportado 29 casos confirmados.

Enfermedad de Chagas. En lo que va del 2023, se reportaron 113 casos de Chagas crénico, la

mayoria proveniente de Neembucu (26) y Central (21) . Se ha registrado un caso de Chagas agudo en
el departamento de Alto Paraguay.

Malaria. No se confirman casos autéctonos desde el 2012. No se registraron casos importados hasta
la SE 33/2023.

Fiebre amarilla. No se reportaron casos autéctonos ni importados desde el 2008.
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ZOONOTICAS

Hantavirus

Desde la SE 1 hasta la SE 33 del 2023 se han confirmado 8 casos, de los cuales 6 son masculinos,
residentes del departamento de Boquerdn (3), Misiones (1), Central (1), Alto Paraguay (1), y dos del
sexo femenino residentes del departamento de Misiones (1), y Boquerdn (1).

Leptospirosis
Enlo que va del afio 2023 se han registrado tres casos confirmados, procedentes de Asuncioén, Itapua
y Alto Parana, todos del sexo masculino, con edades comprendidas entre 15 a 49 afios.

Tabla 7. Casos notificados de zoonosis, departamentos, SE 1 a SE 33 del 2023, Paraguay.

Departamento A::)t:iz?::e Escorpionismo Aracnoidismo Brucelosis*  Rabia humana
Alto Paraguay 7 0 0 0 0
Alto Parana 9 1 0 0 0
Amambay 5 2 0 0 0
Asuncion 6 15 2 1 0
Boquerdn 2 1 1 3 0
Caaguazu 18 1 1 0 0
Caazapa 6 0 0 0 0
Canindeyu 21 2 0 0 0
Central 16 41 3 3 0
Concepcion 28 1 1 0 0
Cordillera 17 3 2 0 0
Guaird 7 0 0 0 0
Itapua 17 3 2 0 0
Misiones 0 1 0 0 0
Neembucu 12 2 0 0 0
Paraguari 16 13 2 0 0
Pdte. Hayes 10 0 0 1 0
San Pedro 8 1 1 0 0
Extranjero 1 0 0 0
Total 206 87 15 8 0

Fuente: PNCZ y CAN-DGVS

Accidentes ofidicos. Desde la SE 1 hasta la SE 33 del 2023, se registraron 206 casos en 16/17

departamentos y Asuncién, la mayoria de los casos proceden Concepcién (28), Canindeyu (21),
Caaguazu (18), Itapua y Cordillera. (17).

Accidentes ponzoﬁosos. Se registran en total 87 casos de escorpionismo en 14/17

departamentos, y Asuncién, la mayoria del departamento Central (41). Aracnoidismo, se registran
15 casos hasta la SE 33.

Brucelosis. Desde la SE 1 hasta la SE 33 del 2023, se acumulan un total de 8 casos en total. Cinco
casos del sexo masculino y tres del sexo femenino, con una media de edad 34 afios (rango: 11 a 53
afios), procedentes de los departamentos Central (3), Boquerdn (3), Capital (1) y Pdte. Hayes (1).
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Casos de exposicidon humana a virus rabico

En la SE 33, se notificaron 248 casos nuevos de exposicion humana a virus rabico, con lo que se
acumula 4.215 casos desde el inicio del 2023 (Tabla 8).

Tabla 8. Casos de exposicion humana a virus rabico reportados al Programa Nacional de Control de
Zoonosis y Centro Antirrdbico Nacional, segun departamentos, SE 1 a SE 33 del 2023.

Departamentos Numero %
Central 2602 62%
Asuncion 686 16%
Guaira 182 4%
Paraguari 116 3%
Itapua 85 2%
Neembucu 82 2%
San Pedro 75 2%
Cordillera 68 2%
Concepcion 61 1%
Pdte. Hayes 60 1%
Alto Parana 57 1%
Misiones 57 1%
Caazapd 31 1%
Canindeyu 17 0%
Boquerdn 15 0%
Caaguazu 14 0%
Amambay 4 0%
Alto Paraguay 3 0%
TOTAL 4,215 100%

Fuente: PNCZ y CAN-DGVS

De las personas afectadas, la mayoria eran del sexo masculino (53%), y segun grupos de edad, la
mayoria tenian entre 20 a 39 afos (29%), y entre 5 a 14 afos (25%). Segun la especie animal,
predomina el perro (85%), y en menor medida el gato (11%) entre otros animales. En el 95% la
exposicion fue por mordedura en las localizaciones de miembros inferiores (46%) y miembros
superiores (38%). Segun los tratamientos aplicados a humanos a nivel nacional, se registran que el
93% se realizd pos exposicion y un 7% en la preexposicion.

Rabia animal

En el Programa Nacional de Control de Zoonosis (PNCZYCAN) se recibieron y procesaron 248 muestras
para diagndstico de rabia animal, de los cuales 233 fueron perros, 11 gatos y 4 murciélagos. Segun
procedencia: Central (210), Asuncidon (32), Boquerdn (3), Misiones (1), Caaguazu (1) y Cordillera (1).
Todos con resultados negativos, con la técnica inmunofluorescencia directa (IFD).

En el Servicio Nacional de Calidad y Salud Animal (SENACSA), fueron confirmados un caso de rabia
canina y 34 casos de rabia animal en la especie bovina en 11/17 departamentos, la mayoria de los
casos fueron de Itapua (13), Cordillera (5) Boquerdn (4), San Pedro (3) (Mapa 3), por lo cual, se realizé

la investigacidn a 124 contactos (personas), y se vacuné a 496 personas, y 1305 animales (899 caninos,
406 felinos).
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Tabla 9. Intervenciones realizadas, Paraguay, semana epidemioldgica 33 del 2023
. L Especie Intervencion humana Intervencion animal
N° caso Departamentos Distrito .
animal N° contactos  N°vacunas N° Caninos N°Felinos  N°vacunados

1 ITAPUA Obligado BOVINA 3 12 50 25 75

2 GUAIRA Gral. Eugenio BOVINA 4 16 102 48 150
A. Garay

3 BOQUERON Mariscal BOVINA 4 16 0 0 0
Estigarribia

4 BOQUERON Filadelfia BOVINA 3 12 0 0 0

5 CANINDEYU Yby Pyta BOVINA 6 24 0 0

6 CENTRAL Aregud BOVINA 3 12 50 30 80

7 ITAPUA Carmen del BOVINA 3 12 0 0 0
Parana

8 ITAPUA Carmen del BOVINA 1 4 0 0 0
Parana

9 ITAPUA Itapua Poty BOVINA 6 24 0 0 0

10 BOQUERON Filadelfia CANINA 22 88 292 178 470

11 ITAPUA Carmen del BOVINA 7 28 0 0 0
Parana

12 GUAIRA Independencia BOVINA 3 12 67 33 100

13 CORDILLERA Mbocayaty BOVINA 4 20 36 4 40

14 ITAPUA san Pedro del BOVINA 3 12 0 0 0
Parana

15 CORDILLERA Valenzuela BOVINA 4 16 84 16 100

16 SAN PEDRO San Pedro BOVINA 4 12 73 27 100

17 SAN PEDRO Tacuati BOVINA 0 0 0

18 CAAGUAZU Yhu BOVINA 3 12 0 0 0

19 ITAPUA Pirapo BOVINA 2 8 0 0 0

20 CORDILLERA Mbocayaty BOVINA 3 12 0 0 0

21 CANINDEYU Curuguaty BOVINA 11 44 79 21 100

22 AMAMBAY Bella Vista BOVINA 2 8 66 24 90

23 ITAPUA La Paz BOVINA 2 8 0 0 0

24 ITAPUA Hoenau BOVINA 2 8 0 0 0

25 ALTO PARANA  Itakyry BOVINA 5 20 0 0 0

26 SAN PEDRO Gral. Resquin BOVINA 1 4 0 0 0

27 PDTE HAYES IFr:za”dez BOVINA 3 12 0 0 0

28 ITAPUA Carmen del BOVINA 6 24 0 0 0
Parana

29 CORDILLERA Mbocayaty BOVINA 2 8 0 0 0

30 ITAPUA Fram BOVINA 0 0 0 0 0

31 ALTO PARANA  Itakyry BOVINA 0 0 0 0 0

32 BoQUERON  Mariscal BOVINA 0 0 0 0 0
Estigarribia

33 ITAPUA Carmen del BOVINA 0 0 0 0 0
Parana

34 CORDILLERA Caraguatay BOVINA 2 8 0 0 0

35 ITAPUA Itapda Poty BOVINA 0 0 0 0 0

TOTAL 124 496 899 406 1305

Fuente: PNCZ y CAN-DGVS




MINISTERIO DE :I‘ii;
SALUD PUBLICAY \Q,’/
BIENESTAR SOCIAL [y

* GOBIERNO peL
PARAGUAY

Mapa 3. Casos de rabia animal en Paraguay, SE 1 a SE 33 del 2023.
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Fuente: SENACSA, PNCZyCAN.
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ENFERMEDADES PREVENIBLES POR VACUNA

El histérico de ultimos casos registrados en Enfermedades Prevenibles por Vacuna en Paraguay
e 2022- Sarampidén (SE 37/2022)
e 2005-Rubéola
e 2003- Sindrome de rubéola congénita (SRC)
e 1985-Poliomielitis

Hasta la SE 33 del 2023, Paraguay no ha confirmado ningun caso de sarampidn, rubéola, poliomielitis,
difteria y tétanos neonatal.

Tabla 10. Numero de notificaciones y casos acumulados de Enfermedades Pevenibles por Vacuna
(EPV) segun regidn sanitaria, Paraguay, SE 1 a la SE 33 del 2023.

. o o o Varicela Parotiditis  Coqueluche Difteria Tétanos
Region Sanitaria EFE (N°) PFA (N°) (N°) (N°) (N°) (N°) (N°)
Alto Paraguay 1 0 5 4 0 0 0
Alto Parana 23 0 18 2 0 0 0
Amambay 4 1 6 3 0 0 0
Asuncidn 30 0 73 26 3 0 0
Boquerdn 1 2 7 0 0 0
Caaguazu 10 1 7 0 0 0
Caazapa 6 0 0 0 0
Canindeyu 6 0 2 5 0 0 0
Central 304 8 318 39 3 0 1
Concepcion 10 0 15 0 0
Cordillera 63 1 29 0 0 0
Guaira 5 1 19 0 0 0
Itapua 218 1 92 11 0 0 0
Misiones 26 0 18 1 0 0 0
Neembucu 39 0 44 9 0 0 0
Paraguari 349 0 38 6 0 0 0
Presidente Hayes 6 1 29 7 0 0 0
San Pedro Norte 6 0 25 2 0 0 0
San Pedro Sur 0 2 4 0 0 0 1
Total, general 1107 18 758 123 6 0 2

Fuente de datos: Base de EPV 2023 Dpto. de Vigilancia PNEI/PAI

Enfermedad Febril Eruptiva (EFE)

Hasta la SE 33 del 2023 se notificaron 1.107 casos de Enfermedad Febril Eruptiva (EFE), el 32% de los
casos reportados corresponden a la Region Sanitaria Paraguari, Central (27%) e Itapua (20%) (Tabla
14).

Entre la SE 1 a SE 10 se registré la mayor cantidad de reportes de casos EFE segun fecha de inicio de

sintomas (148) lo que representa el 28% del total de casos notificados, coincidente con el brote de
Chikungunya (Grafico 27).
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Grdfico 28. Numero de casos de EFE y Chikungunya segun fecha de inicio de sintomas, por semana
epidemioldgica, Paraguay, SE 1 a la SE 33 2023.
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Fuente de datos: Base de EPV 2023 Dpto. de Vigilancia PNEI/PAI

Pardlisis Flaccida Aguda (PFA)

Desde la SE 1 a la SE 33 del 2023 se notificaron 18 casos de Paralisis flaccida aguda (PFA). La tasa de
notificacién ideal hasta la SE 32 es de 0,62, el 37% de las regiones sanitarias cumplen con dicho
indicador. El 46% de los casos proceden de Central (Tabla 10). El 44% de los casos PFA corresponden
al grupo de 5 a 9 afios de edad y el 50% son del sexo femenino, con relacién al total de casos PFA el
67% cuentan con sus dosis completas para la edad con la vacuna IPV-bOPV (Grafico 29).

Grdfico 29. Numero de casos de PFA por semana epidemioldgica, Paraguay, SE 1 a la SE 33 2023
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Fuente de datos: Base de EPV 2023 Dpto. de Vigilancia PNEI/PAI
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Grdfico 30. Numero de casos de PFA segun grupo de edad y sexo, Paraguay, SE 1 a la SE 33 del 2023.
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Fuente de datos: Base de EPV 2023 Dpto. de Vigilancia PNEI/PAI.
Varicela

Desde la SE 1 hasta la SE 33 del 2023 a nivel pais se notificaron 758 casos de varicela, la region sanitaria
con mas casos es Central (42%) seguido por Itapta (12%), con predominio del grupo de edad 20 a 59
afios (26%) y del sexo masculino (57%), en relacidn a la dismunucién de los casos de varicela en la SE
33 a nivel nacional se observa una tendencia que ingresa a la franja de seguridad (Tabla 11).

Grdfico 31. Canal endémico de varicela segtin semana de inicio de sintomas, Paraguay, SE 1 a la SE
33 del 2023.
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Fuente de datos: Base de EPV 2023 Dpto. de Vigilancia PNEI/PALI.
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Tabla 11. Numero de casos de varicela sequn grupo de edad y sexo, Paraguay, SE 1 a SE 33 del 2023
Grupo de edad Femenino Masculino Total %
<1 afio 20 23 43 6%

1 a 4 aifos 50 63 113 15%
5a9afios 76 62 138 18%
10 a 14 afos 74 62 136 18%
15 a 59 afios 43 86 129 17%
20 a 59 afios 60 134 194 26%
60 afios y mas 2 3 5 1%

Total 325 433 758 100%

Fuente de datos: Base de EPV 2023 Dpto. de Vigilancia PNEI/PAI.

Tabla 12. Numero de casos de varicela con primera y segunda dosis con la vacuna VVZ, Paraguay, SE
1ala SE 332023.

1° Dosis 2° Dosis

Grupo de edad N° de casos n % n %
1 a4 Afos 113 46 41 0 0
5a 9 Anos 138 44 32 15 11
10 a 14 Afios 136 23 17 1 1

Fuente de datos: Base de EPV 2023 Dpto. de Vigilancia PNEI/PAI.

En cuanto al antecedente de vacunacién del grupo de 1 a 4 afios el 41 % cuenta con la primera dosis
de la vacuna VVZ (vacuna contra la varicela zoster) y en el grupo de 5 a 9 afios el 32 % de los casos
cuentan con una dosis, el 15% con 2 dosis.

Brote institucional de varicela

A la fecha del reporte, se registraron 7 brotes institucionales. En Itapua, se registran 3 brotes o
conglomerados, uno (1) en una institucidn cerrada de adultos, dos en grupos de escolares, todos en
seguimiento actualmente. En Capital, se registran 2 brotes en instituciones cerradas en adultos, que
contintan en seguimiento. En Central, también se registran 2 brotes en instituciones escolares, ambos
activos y en seguimiento.

En todos los brotes, se investigaron los casos y contactos con verificacion de registros de vacunacion
y serealizaron vacunaciones VVZ, a los contactos que se encontraban dentro del periodo de exposicién
y no contaban con antecedentes previos de la enfermedad (Tabla 13).
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Tabla 13. Resumen de brotes institucionales de varicela, Paraguay, afio 2023 (hasta SE 33)

Semana Semanas | Nimero | Numero
Departamento de . Observaciones Estado actual del brote
s trascurridas | de casos | contactos
inicio
T | 4 . .
oc!o.s adultos, 0/§O Activo, en seguimiento ( 14
24 5 a7 60 recibieron una dosis de la , e
dias del FIS del ultimo caso)
vacuna VWZ
e
Itapua i i imi
p 30 3 2 27 11 (2 dosis VZ) y Activo, en seguimiento
3 (sin antecedente VVZ)
Escolares (5 afios)
32 1 2 22 21 (dos dosis VVZ), Activo, en seguimiento
1 adulto (sin ant. VVZ)
T?dos adultos (21-26 Activo, en seguimiento (15
26 / 4 89 afios) 8 dias del FIS del ultimo caso)
2 Br(?tes vacunados VVZ
Capital Adultos (1-24 afios)
. ultos (1-24 afios . -
29 4 6 Sin datos Todos con 1 dosis W2 Activo, en seguimiento
Escolares (12-13 afios)
5 de los contactos . .
2 Brotes 31 3 4 25 directos cuenta con una Activo, en seguimiento
Central dosis WWZ
32 1 7 Pendiente | Escolares (9-10 afios) Activo, en seguimiento

Fuente: Base de EPV 2023 Dpto. de Vigilancia PNEI/PAI

Grdfico 32. Numero de casos de varicela por semana epidemioldgica, brote institucional, San Juan del
Parand-Itapua SE 1 a la SE 33 2023.
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Fuente de datos: Base de EPV 2023 Dpto. de Vigilancia PNEI/PAI.
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Parotiditis

Desde la SE 1 hasta la SE 33 del 2023, a nivel pais se notificaron 123 casos, las regiones sanitarias con
mayor numero de casos son: Central (41%) y Asuncidn (28%) (Tabla 14 y Grafico 31). El 28% del total
de casos de parotiditis corresponden al grupo de edad de 1 a 4 afios y 34% al grupo de 5 a 9 afios

(Tabla 14).
Tabla 14. Numero de casos de parotiditis, sequn grupo de edad y sexo, Paraguay, SE 1 a SE 33 del
2023.

Grupo de edad Femenino Masculino Total %
Menor de 1 afio 0 4 4 3%
1 A 4 aios 15 19 34 28%
5 A9 afios 20 22 42 34%
10 A 14 afos 3 7 10 8%
15 A 19 afos 4 1 5 4%
20 A 59 afios 16 6 22 18%
60 afos y mas 2 4 6 5%
TOTAL 60 63 123 100%

Fuente de datos: Base de EPV 2023 Dpto. de Vigilancia PNEI/PAI

Coqueluche

Hasta la SE 33 del 2023 se cuenta con 78 casos sospechosos de Coqueluche notificados, de los cuales
6 fueron confirmados por laboratorio. Los casos confirmados de coqueluche corresponden a los
Departamentos Central y Asuncién. Ambos casos de 2 meses con la 1° dosis de Pentavalente lo que
representa el esquema de vacunacién completo para la edad y sus contactos intradomiciliarios sin

antecedentes de vacunacion.

Difteria

Desde la SE 1 hasta la SE 33, se cuenta con nueve casos sospechosos de Difteria que fueron
descartados por laboratorio. De los notificados el 67% cuenta con esquema completo de la vacuna
DPT (Difteria, Tos convulsa, Tétano) para la edad. El caso de dos meses de edad en el momento de

presentar los sintomas no contaba con su primera dosis de Pentavalente.

Tétanos en otras edades (TOE)

Hasta la SE 33 del 2023 se registraron dos casos de tétanos en otras edades (TOE). El primer caso TOE
confirmado procede del Departamento Central (distrito de San Lorenzo), 63 afios de edad sin
antecedentes de vacunacion y ocupacién artesano. El segundo caso de TOE confirmado, sexo
masculino también de 63 afios de edad procede de Yataity del Norte-San Pedro Sur, sin antecedente

de vacunacion.
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Evento Supuestamente Atribuible a la Vacunacién o Inmunizacién (ESAVI)

Tabla 15. Numero de ESAVI por vacunas del esquema regular, Paraguay, SE 1 a SE 33 2023.
Regioén Sanitaria N° de Casos notificados

Concepcion 1
San Pedro Norte
San Pedro Sur
Cordillera
Guairad
Caaguazu
Caazapa
Itapua 12
Misiones 1
Paraguari
A. Parana
Central 51
Neembuci 1
Amambay 3
Canindeyu 0
Pdte. Hayes 4
2
4

o wwhAND

Boquerdn
A. Paraguay
Asuncion 18

Total, Pais 120
Fuente de datos: Base de ESAVI Esquema Regular 2023 Dpto. de Vigilancia PNEI/PAI

Tabla 16. Porcentaje de reportes de BAI-BAC, Paraguay, SE 1 a la SE 33 2023.

Region Sanitaria BAI % Reporte
Concepcion 97
S. PedroN 100
S. Pedro S 100
Cordillera 100
Guaira 84
Caaguazu 94
Caazapa 100
Itapua 100
Misiones 100
Paraguari 100
A. Parana 100
Central 100
Neembuci 100
Amambay 100
Canindeyu 90
Pdte. Hayes 97
Boquerdn 97
A. Paraguay 84
Asuncion 100

Fuente de datos: Base de EPV 2023 Dpto. de Vigilancia PNEI/PAI

Desde la SE 1 a la SE 33 el 63% de las regiones sanitarias han cumplido con el 100% de los reportes de
BAI-BAC.
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Desde la SE 21 del 2022 hasta la SE 33 del 2023, se acumulan 371 notificaciones de MPOX, de los
cuales se clasificaron como confirmados 126 casos y fueron descartados 246 casos.

Segun departamento de residencia de los casos confirmados, el 99% se concentran en el drea
metropolitana, en el departamento Central (78/126) y en Asuncién (47/126), y un caso confirmado
del departamento de Presidente Hayes. El 99 % de los casos confirmados fueron sexo masculino con
un promedio de edad de 32 afios, con un rango de 20 a 59 afios, el 56% (70/126) con antecedente de
VIH+. El 6% (7/126) requirid hospitalizacién, sin ingreso a UCI. EI 13% (16/126) son profesionales de
salud. Actualmente el 100% (126/126) con alta médica (Grafico 33).

Grdfico 33. Curva de notificaciones de Viruela Simica segun clasificacion final y semana de
notificacion, Paraguay, desde SE 21 del 2022 a SE 33 del 2023
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Fuente: Direccidn de Vigilancia y Respuesta a Emergencias en Salud Publica. DGVS.

Para mas informacién: https://dgvs.mspbs.gov.py/monkeypoxparaguay/
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Monitoreo de las notificaciones de Eventos de Notificaciones Obligatorias (ENO)

Cumplimiento de notificacion, es el indicador de la proporcién de unidades que notifican
semanalmente los eventos o enfermedades de notificacion obligatoria (ENO) segun Planilla Semanal,
por regiones sanitarias.

En la SE 33, de un total de 1428 unidades o servicios de salud, el 99% (1432/1443) cumplié con este
indicador. Cabe mencionar que, del total que notificaron el 100% (1432/1432) lo realizd en forma
oportuna.(Grafico 34).

Grdfico 34. Porcentaje de cumplimiento de las Unidades Notificantes de Planilla Semanal de ENO
segun Regiones Sanitarias, Paraguay, SE 33 del 2023.

N° Unidades Notificadoras

PENO= 1443
ALTO PARAGUAY,
100%
CONCEPCION 100% 1 1009
0
0,
GUAIRA 224 ASUNCION

99%

CAAGUAZU BOQUERON

99% 100%
ITAPUA CAAZAPA
99% 100%
ALTO PARANA CANINDEYU
99% 100%
SAN PEDRO SUR CENTRAL
100% 100%

Fuente: VENOCD-DGVS
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Mapa 4. Nivel de cumplimiento de notificaciones de Planilla Semanal ENO por departamentos,
Paraguay, SE 33 del 2023.
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Fuente: VENOCD-DGVS
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Enfermedad Diarreica Aguda (EDA)

En la SE 33 se registraron 4.990 casos con una disminucidn del 6% con respecto a la semana anterior
(SE 32=5.298). La tendencia a nivel nacional se encuentra en la franja de alerta (Grafico 35).

Grdfico 35. Canal endémico de EDA en poblacion total segin semana epidemioldgica, Paraguay SE
33 del 2023.
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Fuente: VENOCD-DGVS

Conjuntivitis
En la SE 33 se registraron 117 casos con una disminucidn con respecto a la semana anterior (SE
32=127) (Grafico 36).

Grdfico 36. Casos de conjuntivitis segun semana epidemioldgica afios 2020 a 2023, SE33.
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Fuente: VENOCD-DGVS
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SITUACIONES EMERGENTES - GRIPE AVIAR

Situacion en la Region de las Américas

Hasta la SE 31 del 2023, las autoridades de agricultura de Argentina, Bolivia, Brasil, Canada, Chile,
Colombia, Costa Rica, Cuba, Ecuador, los Estados Unidos de América, Guatemala, Honduras, México,
Panama, Peru, Uruguay y Venezuela han detectado brotes por virus IAAP A(H5N1) en aves domésticas,
de granjas avicolas y/o silvestres, y en mamiferos (Tabla 17). Dentro de los mamiferos identificados,
los zorros rojos y los zorrillos fueron los mas frecuentemente afectados en América del Norte, y los
lobos marinos en América del Sur

Tabla 17. Brotes de influenza aviar segun tipo de animal afectado. Regidn de las Américas, hasta la
semana 31 de 2023

Pais Aves Silvestres  Aves de granja  Aves de Traspatio Mamiferos
Argentina Si Si si

Bolivia ( Estado plurinacional de) Si Si si

Brasil Si si

Canada Si si si si
Chile Si si si si
Colombia Si si

Costa Rica Si

Cuba Si

Ecuador Si Si

Estados Unidos de America Si Si si si
Guatemala Si

Honduras Si

México Si Si

Panama Si si

Peru Si Si si si
Uruguay Si si si
Venezuela ( Republica Bolivariana de) Si

Fuente: Datos notificados a OPS por los Centros Nacionales de Enlace para el RSl o disponibles en los Ministerios
e Institutos de Salud de los paises y territorios de la Regidn.

La deteccidn de brotes de IAAP en 15 paises de América Latina y el Caribe es una situacidon nunca
registrada. Los brotes identificados se ubican principalmente en las areas de la ruta migratoria del
Pacifico (Figura 1). Hasta la fecha y desde la introducciéon de influenza aviar A(H5N1) en las Américas
en 2014, se han registrado tres infecciones humanas causadas por influenza aviar A(H5N1): la primera
en los Estados Unidos de América, notificada el 29 de abril de 2022, la segunda en Ecuador, la cual
fue notificada el 9 de enero de 2023, y la tercera en Chile, la cual fue notificada el 29 de marzo de 2023
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Figura 1. Brotes de influenza aviar y principales rutas migratorias de aves silvestres. Regidn de las
Américas, de noviembre 2021 hasta el 4 de agosto de 2023
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Fuente: Organizacién Mundial de Sanidad Animal (OMSA) (2023). Datos extraidos por la Organizacion
Panamericana de la Salud Reproducidos con autorizacion.

Situacidn gripe aviar en Paraguay

El 20 de mayo del 2023 se notificd a la Organizacion Mundial de Salud Animal (OMSA) la primera
deteccion del virus de la Influenza Aviar H5 (N no tipificada) de alta patogenicidad en aves de traspatio®
en el departamento de Boquerdn en Paraguay. Segun el informe del Servicio Nacional de Calidad y
Salud Animal (SENACSA) del 03/07/2023, de los 5 focos® que fueron detectados en Boquerdn todos
fueron cerrados, cumpliendo con los 28 dias de espera post infeccién. El cierre de los focos ya fue
informado a la OMSA (Cuadro 1).

4 SENACSA. Influenza Aviar De Alta Patogenicidad (IAAP) en Paraguay informe epidemioldgico N° 8. Disponible en:
https://drive.google.com/file/d/18kjzQzNIoFAc6 yZbuBDsstoite20T-y/view
Acorde a la OMSA, la unidad de reporte de ocurrencia de enfermedad es el evento sanitario denominado “FOCQO”: definido

como grupo de animales, en este caso grupo de aves en un mismo establecimiento donde se detectd la enfermedad.



https://drive.google.com/file/d/18kjzQzNIoFAc6_yZbuBDsstoite20T-y/view
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Cuadro 1. Resumen de inicio y cierre de focos de Influenza Aviar de Alto Patogenicidad (IAAP) en aves
de traspatio en Paraguay, 03/07/2023.

Brote Hechs de Kechs de Fecha de cierre
Departamento | Localidad Inicio de diagndstico !
N® . . del foco
sintomas laboratorial
1 Boquerdn Mcfﬂ' o 17/05/2023 19/05/2023 17/06/2023
Estigarribia

2 Boquerdn Colonia Neuland 15/05/2023 19/05/2023 17/06/2023

3 Boquerdn Colonia Fernhein 15/05/2023 20/05/2023 18/06/2023

4 Boguerdn Faro Moro 11/05/2023 22/05/2023 21/06/2023

5 Boquerdn La Patria 30/05/2023 02/06/2023 01/07/2023

Fuente: SENACSA. Influenza Aviar De Alta Patogenicidad (IAAP) en Paraguay informe epidemioldgico N° 8, /03/07/2023.

Segun reportes de los equipos de vigilancia epidemioldgica, no hay modificaciones con respecto a la
SE 26; de los 30 expuestos en los 5 focos detectados, todos culminaron el seguimiento, sin ningun
sintomatico. Por lo cual, hasta el momento, no se registraron casos humanos de Influenza Aviar de
Alta Patogenicidad (IAAP) en el pafs.

Sin embargo, debido a la situacién epidemiologica regional, se recomienda continuar con la vigilancia
de influenza Aviar en la interfaz humano-animal.

Las definiciones de casos, flujogramas y recomendaciones sobre la Vigilancia de Gripe Aviar en la interfaz humano-animal,
disponible en:

https://dgvs.mspbs.gov.py/wp-content/uploads/2023/06/Influenza-Aviar Paraguay junio 2023.pdf

Mayor informacién sobre la ocurrencia de brotes en animales, estd disponible en la web de SENACSA:
https://www.senacsa.gov.py/index.php/Temas/influenza-aviar

Actualizaciones de la Vigilancia de Influenza en la Interfaz Humano-Animal, disponible en:
https://dgvs.mspbs.gov.py/wp-content/uploads/2023/06/Resumen-diario-Influenza-aviar-N%C2%B0-8.pdf



https://dgvs.mspbs.gov.py/files/documentos/Influenza_Aviar_Paraguay_15_03_2023.pdf
https://www.senacsa.gov.py/index.php/Temas/influenza-aviar
https://dgvs.mspbs.gov.py/wp-content/uploads/2023/06/Resumen-diario-Influenza-aviar-N%C2%B0-8.pdf
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REGLAMENTO SANITARIO INTERNACIONAL

INFORMACIONES RECIBIDAS DESDE EL PUNTO FOCAL DE LA OPS/OMS - PAHO

No se ha recibido correo de punto focal actualizaciones, ni alerta.
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