Vigilancia de enfermedade
nmunoprevenibles

\/
W
L | » .
I3 o : "\
[ -

Sempi34-2022 Depertamento de S
Vigilancia Inmunoprevenible y ESAVI EP“.E“@IL O S "

MINISTERIO DE
SALUD PUBLICA
Y ASISTENCIA
SOCIAL

GUATEMALA

Trabajando por la salud de Guaten ““ I I GOBIERNO (/v




Trabajando por la salud de los guatemaltecos

Del 2 de enero 2022 al 27 de agosto 2022
Semepi34

Depertamente de
MINISTERIO DE

GOBIERNO (/¢ | saLUD PUBLICA
GUATEMALA | Y ASISTENCIA

DR. ALEJANDRO CIAMMAYYE! SOC|AL




Trabajando por la salud de Guatemala

SarampiorRubéola: sospechosos y
coberturas de vacunacion SPR 1
Guatemala, 2012022 (SE 34)

- 120

- 100

- 80

- 60

Sospechosos
w
o
(@]

46

Coberturas de vacunacion

- 40

- 20

2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 (SE 34)
Afos

Departamento de
mmm Sospechosos —#— Coberturas

Programa Inmunizaciones/SIGSA GUATEMALA | 2o00 oL

Fuente: Departamento Epidemiologia/SIGSA GOBIERNO ¢ | MINISTERIO DE
...................... ASISTENCIA SOCIAL



Departamento de

EPIDEMIOLOGIA

Ciencia Al scrv’iciy

Trabajando por la salud de Guatemala

Tasa de notificacion y casos sospechosos de SaraRuyiéola por area de

salud. Guatemala, del 1 de enero a 27 de agosto 2022
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Sarampiénr Rubéola:
casos esperados y
sospechosos por area
salud,
Guatemala 202202
(SE34)

AREA DE SALUD |Esperados Notifcados 2021 |Notificados 202
ALTA VERAPAZ 28 4 4
BAJA VERAPAZ 7 1 0
CHIMALTENANGO 15 14 8
CHIQUIMULA 9 1 8
EL PROGRESO 4 1 7
ESCUINTLA 16 31 31
GUATEMALA CEN 24 1 7
GUATEMALA NOF 18 0 1
GUATEMALA NOF 10 0 0
GUATEMALA SUR 19 2 0
HUEHUETENANGO 29 13 9
IXCAN 2 2 1
IXIL 3 0 0
IZABAL 9 0 1
JALAPA 8 0 1
JUTIAPA 11 4 15
PETEN NORTE 4 1 2
PETEN SUR OCC 5 0 1
PETEN SUR ORIE 4 4 2
QUETZALTENANGO 18 0 4
QUICHE 16 0 3
RETALHULEU 8 2 0
SACATEPEQUEZ 8 6 2
SAN MARCOS 24 2 5
SANTA ROSA 9 0 0
SOLOLA 10 0 0
SUCHITEPEQUEZ 12 0 1
TOTONICAPAN 10 0 2
ZACAPA 5 0 1

347 89 116

Trabajando por la salud de Guatemala

A 76% (22/29) de las areas de salud han
notificado casos de SR para la SE34, 2022.

A Para el periodo evaluado, 6 areas mas
notifican en comparacion con el afio 2021.

A 7 areas atin completamente silenciosas

A 7 éareas no alcanzan el 20% de casos
notificados segun los casos esperados.

Fuente: Epidemiologia/ISIS
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Caencin al snrv‘iay' .

Casos sospechosos notificados y esperados de SaraiRplaola
Guatemala 20227 de agosto 2022

Casos sospechosos de SR
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Caencin Al servi = . p ., e . . - v,
adadal -~ Notificacién de casos sospechosos de SaramRidiéola por semana epidemioldgica.
Guatemala 1 de ener@7 de agosto 2022

Casos sospechosos de SR
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€ Cumplimiento de envio de muestras serologicas para SR al laboratorio nacional
Caencin Al servicio 7 - oty ,
e de salud en <=5 dias.
120 Guatemala 1 de enefr@d7 de agosto 2022
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Evaluacion de
riesgo para
sarampion y
rubéola. Guatemala
2017-2021

Trabajando por la salud de Guatemala

Perfil general de riesgo de sarampidn y rubéola

B Bajo riesgo

I:] Riesgo mediano

. Alto riesgo

- Riesgo muy alto

Fuente: Epidemiologia/Informe anual 2021
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Ciencia Al sarv‘iciy

RECOMENDACIONES DE LA COMISION

A Lasautoridadessanitariasdebengarantizarel financiamiento
de losaspectosoperativosy funcionalesdel programa

A Latasade notificacion de casossospechosos 4 sedebe hacer énfasispara llegar a las comunidadesde alto

semantuvopor debajode 2 casospor 100,000 : - : -~ R
habitantes, exceptoen 20182019, cuandoel riesgo,a travesde laimplementacionde tacticasinnovadoras

pais inform6 de un brote de sarampion  devacunacion

Importado. ] _ _
: . o : . A El pais necesita urgentemente mantener los sistemas de
A El silencioepidemiolégicopredominaen mas .. - >
del 60%de [os municipiosdel pais vigilanciade sarampidnrubeolay SRC¢ontandoconla plena
participacionde la Seguridadsocialy el sectorprivada

A Labl]_sq_uedaretros_pectivaactivar_nostr_c') poca _ o N _ o
sensibilidad del sistema de vigilancia para A Realizarun andlisisde evaluaciénde riesgo para priorizar

detectarcasossospechosas areas para la implementacion de accionescorrectivas en

A Masdel 95%de lascohortesde poblacionde 1 2022 Loshallazgogle este analisisse puedendiscutir conla

a 45 afiosde edad hanrecibidoal menosuna  ComisiériNacionalde SostenibilidadNSC)
dosis de la vacunaque contiene sarampion
rubéola(SR) A Recolectaruna segundamuestra de suero para un mejor

A Lacoberturano es homogéneaa nivel de los analisidde los casosconresultadospositivosde IgM.

municipios los principalesproblemastienen L, ., :
que ver con la migracion y el riesgo de A Involucrar la participacion del Comité Nacional Asesor de

violencia Practicasde Inmunizaciono de la Comisién Nacional de
Sostenibilidaden la revision y clasificacionfinal de casos

especiales

PRINCIPALES HALLAZGOS DE LA
COMISION
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Vigilancia de Poliomielitis

Paralisis Flacida Aguda -PFA-
Del 2 de enero 2022 al 27 de agosto 2022
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Trabajando por la salud de Guatemala

A Es un enterovirus perteneciente a la familia Picornaviridae
Resu men de IaS A La poliomielitis o polio es una enfermedad viral que puede
afectar la médula espinal causando debilidad muscular y

caracteristicas de .

) ) A El virus de la polio entra en el organismo a través de la boca,
pO I |OV| rus generalmente cuando las manos se han contaminado con las
heces de una persona infectada.

A Virus que puede provocar paralisis, pero que puede prevenirse
facilmente mediante la vacuna de la poliomielitis.

A La poliomielitis se transmite mediante el agua y los alimentos
contaminados, o por el contacto con una persona infectada.

A Muchas personas infectadas con el poliovirus no se
enferman y no presentan sintomas. Sin embargo, quienes si
se enferman desarrollan una paralisis que puede ser mortal.
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¢ Se puede prevenir COn una vacuna

§ Sibien el tratamiento puede ayudar, esta
enfernmedan no liene cura

&) Transmision a raves oel agua o de almentos
contaminados

] Requiere dlagndstico médico

5 Slempre s requieren analisis de lAboratono o
estudios de Gagnoslico por imagenes

COMO SE CONTAGIA

A traves del agua o de akimentos contaminadcos

GUATEMALA SALUD PUBLICAY

GOBIERNO & MINISTERIO DE
I ..................... ASISTENCIA SOCIAL
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cncinal el Pardlisis Flacida Agud@asoy coberturas de vacunacion OPV 3
Guatemala, 201027 de agosto 2022
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Casos Notificados de PFA por Area de Salud

Trabajando por la salud de Guatemala
del 2 de enero al 27 de agosto del 2022, Guatemala
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DIRECCION DE AREA DE | POBLACION <15 ANOS CASOS CASOS  |TASADE | INVESTIGACION |SEGUIMIENTO A
SALUD DE EDAD ESPERADOS |NOTIFICADOS | PFA <48H LOS 60 DIAS

ALTAVERAPAZ 500,342 5 3 0.60 100
BAJAVERAPAZ 116,165 1 0 0.00 0

CHIMALTENANGO 232,873 2 2 0.86 100 1
CHIQUIMULA 154,756 2 3 1.9 0
EL PROGRESO 57,000 1 1 1.75 100

ESCUINTLA 234,848 2 1 0.43 0 1
: GUATEMALA CENTRAL 279.727 3 1 036 0
Ir_1d_|cadc_)res de GUATEMALA NOF OCCIDENTE 253,334 3 0 0.00 0
vigilancia GUATEMALA NOR ORIENTE 148,972 1 0 0.00 0
: . GUATEMALA SUR 262,505 3 3 114 100
epidemiologica HUEHUETENANGO 537.005 5 4 0.74 100
[<CAN 45,484 0 0 0.00 0
par-a | Il 62,610 1 0 0.00 0
ZABAL 144,358 1 3 2.08 100
poliomielitis. JALAPA 133,748 1 1 0.75 0
Guatemala 2022 JUTIAPA 162,580 2 4 2 48 100
PETEN NORTE 58,976 1 2 339 0
PETEM SUR OCCIDENTE 84,134 1 1 119 100
PETEM SUPR ORIENTE 73,907 1 0 0.00 0
QUETZALTENANGO 291,240 3 2 069 100
QUICHE 308,531 3 3 097 100
RETALHULEU 118,721 1 1 0.4 100
*SACATEPECUEZ 102,256 1 1 098 100
SAN MARCOS 430,697 4 5 116 100

“SANTA ROSA 126,939 1 3 2.36 100 1
SOLOLA 147,693 1 0 0.00 0
SUCHITEPEQUEZ 200,383 2 1 050 100
TOTONICAPAN 176,258 2 0 0.00 n

ZACAPA 85,395 1 0 0.00
TOTALES 5,530,551 55 45 0.81 1uu 6.67

GOBIERNO & MINISTERIO DE
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Monitoreo de la Vigilancia de PFA
Direcciones de Area de Salud Silenciosas. 2022 (SE34)

DIRECCION DE AREA DE POBLACION <15 CASOS CASOS
SALUD ANOS DE EDAD ESPERADOS | NOTIFICADOS
BAJA VERAPAZ 115,166 1 0
GUATEMALA NOR OCCIDENTE 253,334 3 0
GUATEMALA NOR ORIENTE 148,972 1 0
IXCAN 45,494 0 0
|XIL 62,610 1 0
PETEN SUR ORIENTE 73,907 1 0
SOLOLA 147,693 1 0
TOTONICAPAN 176,259 2 0
ZACAPA 85,395 1 0

Fuente: Epidemiologia/ISIS
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Clasificacion de riesgos:

Muy alto riesgo

Alto riesgo

Mediano riesgo

Bajo riesgo

salud.

Muy Alto Riesgo <P
Izabal

Huehuetenango
Quiche
Totonicapan
Quetzaltenango
Suchitepéquez
Guatemala Central
Guatemala Sur
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Guatemala Nor Oriente

H
©

Guatemala Nor Occidente

Fuente: Epidemiologia/Informe anual 2021
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Analisis de Riesgo de poliomielitis por area de

Guatemala 2021
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EPIDEMIOLOG_IAr.;.-.:.;-:%‘i‘-

cninstrisg SR Acciones a realizar

1. Fortalecer los conocimientos de notificacion de casos
sospechosode PFA

2. Darseguimientopersonalizadaa los responsablesie cada
DAS para el cumplimiento de los indicadores de la

vigilancia

U Correctollenadode fichade notificacion

U Tomacorrectay oportunade muestrade heces
U Seguimientalos60dias

3. Crearbasede datos de los responsablesie cada DASde
Ingresarlosdatosa EPIWEB

4. ImplementarBRIa nivel DASy hospitalesde sujurisdiccion
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osplta aria
Del 1 de Diciembre del 2021 al 31 de mayo del 2022

. Notificacion Negativa Diaria
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