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Casos de Colera en Haiti

* En la semana epidemioldgica (EW) 39 de 2022
(que finalizd el 2 de octubre), los centros de
salud informaron un aumento en los casos de
diarrea aguda grave entre los pacientes
hospitalizados, incluidos nifios y adultos.

« E|l 2 de octubre de 2022, las autoridades
nacionales notificaron dos casos confirmados
de Vibrio cholerae O1 en la zona metropolitana
de Puerto Principe.

* En varias comunas del departamento de Ouest
se investigan grupos de casos sospechosos y
muertes.

« Hasta el 2 de octubre, el personal de salud
habia detectado mas de 20 casos sospechosos
de codlera, incluidas siete muertes.

Esta foto de Autor desconocido esta bajo licencia CC BY-SA


https://es.wikipedia.org/wiki/Camag%C3%BCey
https://creativecommons.org/licenses/by-sa/3.0/

risis humanitaria el
Haiti

* malnutricion,
* los desplazamientos internos,

* el acceso limitado o inexistente a
los servicios de salud,

* la escasez de combustible, e -~
» el acceso limitado al agua potable N NN 5 ' \ e

e |las deficientes instalaciones de
saneamiento e higiene




Antecedentes sobre
brotes en Haiti

 Haiti experimento el primer brote de
cOlera en octubre de 2010, el cual
afecto a mas de 820.000 personas y
causo 9.792 muertes hasta enero de
2019

* Entre 2010 y 2016, se notificaron
anualmente entre 27.000 y 340.000
casos de colera en Haiti, con una tasa
de letalidad (CFR por su acrénimo en
ingles) entre 0,8 y 2,2%).

* El riesgo nacional se evalta como
muy alto
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« En la Region de las Américas, desde 2010, se han reportado casos
confirmados de colera predominantemente en Haiti, seguido de Republica
Dominicana, Cuba y Mexico.

« También se han notificado casos importados esporadicos en otros paises
de la Region.

« La COVID-19 vy la viruela simica tienen en alerta el sistema
« Con base en esto, el riesgo regional se evalia como moderado.



* Los 478 migrantes repatriados
suman 21,215 repatriaciones
en lo que transcurre el 2022,
cifra que ya supera los 19,629
migrantes devueltos y
asistidos en 2021 (19 de
septiembre de 2021 vy
septiembre de 2022) por la
Organizacion Internacional de
las Migraciones (OIM).

Bajan las repatriaciones de haitianos en septiembre - Diario Libre Guardia Costera de EEUU repatria a 121 migrantes haitianos (eldia.com.do)



https://www.diariolibre.com/actualidad/nacional/2022/10/08/bajan-las-repatriaciones-de-haitianos-en-septiembre/2103786
https://eldia.com.do/guardia-costera-de-eeuu-repatria-a-121-migrantes-haitianos/
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COMUNICACAO DE RISCO

CIEVS - PARA Numero 03\ 05.10.2022

A Comunicacdio de risco tem como objetivo realizar alerta ao Sistema Unico de Saude, por meio da divulgacdo rapida e
eficaz sobre eventos de saade publica (doengas e agravos). Esse processo visa possibilitar a populagio, parceiros e partes
interessadas o acesso a informagoes fidedignas disponiveis que possam apoilar nas medidas de protegdao ¢ controle em
situagdes de emergéncia em saude publica, garantindo resposta coordenada ¢ oportuna.

5
ASSUNTO: Deteccio do virus da poliomielite (SABIN LIKE 3) no estado do Para

DESCRICAO DO EVENTO:

A Diretoria de Vigilancia em Saude — DVS/SESPA, através do Centro de Informacgoes
Estratégicas em Vigilancia em Saude- CIEVS/SESPA informa que no dia 05 de outubro de
2022, tomou conhecimento por meio do Departamento de Epidemiologia da Secretaria de
Saude do estado do Para sobre um resultado positivo para Poliovirus através da metodologia
de 1solamento viral em fezes, de um caso notificado previamente como Paralisia Flacida

Aguda (PFA).
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Segun la encuesta de informacién epidemioldgica, el nifio varén, que
vive en el municipio de Santo Antonio do Taua, presentd manifestacion
clinica el 21 de agosto.
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* En el estado de Para el Centro de Informacion Estrategica sobre
Vigilancia de la Salud (Cievs) del Departamento de Salud de Para informa
gue un nino de 3 afos con paralisis dio positivo por poliovirus (SABIN
LIKE 3) en examen de heces, luego que presentara el 21 de agosto 2022
paralisis flacida aguda.

* El Ministerio de Salud admitio el lunes, 03 de octubre 2022 que la
cobertura de vacunacion de vacunacion era de 52 % en los nifios entre
dos y seis meses a nivel nacional en Brasil.

https://www.eldestapeweb.com/internacionales/salud/brasil-registro-el-primer-caso-de-poliomelitis-en-33-an0s-202210617250



Datos Generales

 La poliomielitis afecta sobre todo a los
menores de 5 afnos.

« Una de cada 200 infecciones produce
una paralisis irreversible y del 5% all
10% de estos casos fallecen por
paralisis de los musculos respiratorios.

* Los casos provocados por poliovirus Foas. - p
salvajes han disminuido en mas de un A5 | - Wi

99%, de los 350 000 estimados en ) U e ———

1988 a los seis notificados en 2021.

https://mww.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/poliomyelitis


http://historiasrelevantess.blogspot.com/2016/11/los-heroes-que-han-reducido-una.html
https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/3.0/

World Health

We, the members of the  El poliovirus salvaje tipo 2
= Global ]g:on?missio'n for : fue declarado erradicado
the Certitication ot Poliomyelitis Eradicati  an septiembre de 2015,
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that .
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Paralisis por vacunas
vivas atenuadas

* Poliomielitis paralitica asociada a la
vacuna (VAPP, por sus siglas en inglés):

~A nivel mundial por cada cohorte de
 .nacimiento de 1 millén de nifios en paises
gue usan unicamente la OPV, existen 2 a
4 casos de VAPP.

En la Region de las Américas el riesgo
estimado de VAPP es de 1 caso por 7.68

millones de dosis administradas. (IC=1
caso por 6.73-8.95 millones de dosis
administradas).




Paralisis por vacunas vivas atenuadas

» Brotes de poliovirus circulante derivado de la vacuna (cVDPV, por su sigla
en inglés):

Estos brotes son poco comunes y ocurren cuando un virus de la vacuna
se transmite de persona a persona, en sitios con bajas coberturas de
vacunacion, mutando con el tiempo y readquiriendo las caracteristicas
de transmisibilidad y neurovirulencia del virus salvaje.

Casi todos los brotes recientes de cVDPV han sido causados por un
virus derivado de la vacuna de tipo 2.

https://paho.org/hg/dmdocuments/2014/IPV-IntroductionFAQ-s.pdf



 Si bien el poliovirus salvaje de tipo 2 parece haberse erradicado
mundialmente en 1999, los virus de tipo 2 relacionados con la vacuna
contindan causando la mayoria de brotes de cVDPV y muchos casos de
VAPP.

 Por lo tanto, la OPV tipo 2 ahora conlleva un mayor riesgo que beneficio y
dificulta los esfuerzos mundiales de erradicacion de la poliomielitis.

« Por esta razon, la tOPV sera reemplazada por la OPV bivalente (bOPV),
gue continuara actuando contra los tipos de poliovirus restantes, tipo 1y
3. Una vez que estos tipos sean erradicados, la bOPV también sera
retirada del mercado

https://paho.org/hg/dmdocuments/2014/IPV-IntroductionFAQ-s.pdf



Propuesta el Grupo de
Expertos en Asesoramiento
Estrategico sobre
Inmunizacion (SAGE) de Ia
Organizacion Mundial de |a
Salud

« Como medida de mitigacion de
riesgos, el SAGE (Strategic Advisory
Group of Experts on immunization)
recomienda gue antes del cambio
de la tOPV a la bOPYV, todos los
paises que actualmente solo usan la
OPV en sus programas de
vacunacion de rutina introduzcan al
menos 1 dosis de la IPV en sus
esquemas de rutina, es decir, hasta
el final de 2015

https://paho.org/hg/dmdocuments/2014/IPV-IntroductionFAQ-s.pdf
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Tipos de respuesta inmune VPO

Respuesta de anticuerpos en |la sangre
gue lo protege para que el virus no invada el
sistema nervioso y cause paralisis,

Respuesta inmune en la mucosa oral que
evita la excrecion del virus en las secreciones
orales y su propagacion a partir de dichas
secreciones

Inmunidad intestinal (tambieén denominada
Inmunidad de la mucosa intestinal), que evita
la excrecion del virus en las heces.



https://enfermeriabuenosaires.com/vacunas-en-argentina-1/
https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/3.0/

Tipos de respuesta inmune VPI

1. La IPV es una vacuna inactivada (virus muertos)
gue estimula una buena respuesta humoral
(anticuerpos en la sangre) en nifios despueés de
solo 1 o 2 dosis.

2. La IPV evita que los ninos excreten el virus en
sus bocas igual como la OPV blogueando ese
tipo de transmision.

3. La IPV por si sola no provoca el mismo nivel de
Inmunidad intestinal que la OPV. Por lo tanto,
aunque las personas vacunadas con IPV estén
Individualmente protegidas contra la
enfermedad, pueden excretar el virus y permitir
gue se propague.

https://paho.org/hg/dmdocuments/2014/IPV-IntroductionFAQ-s.pdf



 La combinacion de la IPV con la
bOPV brinda las ventajas de ambas
vacunas: fuerte Inmunidad
Intestinal 'y  protecciobn  con
anticuerpos contra los  dos
serotipos en la bOPV (tipos 1y 3).

« Esta combinacion brinda la mejor
proteccion tanto al nifio como a la
comunidad que lo rodea.




Casos de WPV1 (dltima fecha de inicio de sintomas)
- Pakistan 8 15-may-22

Mozambique 1 25-mar-22

Afganistin 4 14-ene-22
Malawi 1 19-nov-21

o~ Casos de cVDPV1 (Gitima fecha de inicio de sintomasﬂ
s ~ W ) Madagascar 13 27-marzo-22

A\ LT

/““\ 7 Casos de cVDPV2 ((iltima fecha de inicio de sintomas)

4 ) { RDCongo 66 Gabr22
SV Ngea 396 2abr22

{ 4/ Mozambique 5  26-mar-22
'.‘ \\ Chad 3 25-mar-22
' * Yemen 105 03-mar-22
U Niger 19 22feb22
AN
$;\ Somalia 2 18- feb -22
"\;M 4 Togo 1 21-ene-22
R Ucrania 2 24-dic-22
) Senegal 5 27-oct-21
£ Camerin 3 11-o0ct-21
{ ftiopa 4  16sep21
{ Eritrea 1 3-sep-21
f Tayikistan 10 254ul-21
y Guinea-Bissa 2 15-jul-21
- Afganistin 2 9-jul-21
* BurkinaFaso 1  9jun-21
[] Paises endémicos (WPV1) ) Casos de CVDPV3 (iiltima semana de nicio de sintomas)
\ Israel 1 12-feb-22 .

'Excluye los virus detectados por la vigilancia amblental. %inicio de paralisis del 8 de junio de 2021 al 7 de junio de 2022




Tabla 1: Tasas de casos de pardlisis flacida aguda (PFA) detectado por cada 100.000 ninos
< 15 anos

Subregién | Pais Tasa 2016 Tasa 2017 | Tasa 2018 Tasa 2019 | Tasa 2020 | Tasa 2021
América | CAN 0,67 0,33 0.15 0,12 0.10
del NMorte | MEX 1.72 1.62 2,02 2,43 1,42 1.56

CRI 2,91 2,53 1.50 1.51 1,32 0,95
GTH 0,50 0,746 0,94 1.15 0, &4 0,78
AMmérica HND 2,02 1,49 1,55 1,85 1,65 1.52
Central NIC 1.43 1.05 1.05 1,40 0.92 0,67
PAN 1,58 2,05 1,30 0,55 0,946 0,87
S5LW 2,89 2,58 2,58 2,04 0,22 2,22
CAR* 1.36 0,34 0,23 Q.11 0,22 0,11
CuB 0,93 1.64 1,48 1.&1 1.1& 1.01
Caribe

DOM 1.05 0,48 0,48 0.80 0,37 0,17
HTI 0,32 0,22 0,25 0,39 0,22 0,27
ARG 1,88 1.87 1.80 1,66 0,78 0,03
BOL 0,49 1,12 1,29 0,68 0,45 0,51
BRA 1,05 1,02 1.06 0,99 0,56 0,465
CHL 2,08 1,91 1,78 1,71 1.11 0,77
AMmérica COL 1,59 1.34 1.45 0.67 0.77 1,19
del Sur ECU 0,53 0,81 0.83 0.46 0,33 0,58
FER 0,64 0,59 0,88 1,37 0,55 0,43
PRY 1.40 1.44 1,73 1,29 0,92 1,26

URY 0,68 0,55 0,55 1.11 0,14
WEM 1,29 0,94 0,87 1.15 0,95 1.21
Total 1,29 1,19 1.29 1.30 0,81 0.85

*CAR incluye informes de paises miembros de CARPHA
Fuente: reporte de los paises a FPL/IM-OPS. Disponibles en https://www.paho.org/es/boletin-semanal-polio




Figura 2: Cobertura de inmunizaciéon de la tercera dosis de poliomielitis (% de poblacion
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* En noviembre de 2020, la NOPV2 se convirtid en la primera vacuna en ser
Incorporada a la lista de la OMS para uso en emergencias. En marzo de
2021, la vacuna se implementd primero en Nigeria y Liberia. Hasta el
primer semestre de 2022, se administraron mas de 370 millones de dosis
en mas de 20 paises.

« La vacuna es una version modificada de la OPV monovalente tipo 2
(mMOPV?2), que los ensayos clinicos han demostrado que proporciona una
proteccion comparable contra el poliovirus al tiempo que es mas estable
geneticamente y menos probable que se asocie con la aparicion de
cVDPV2 en entornos de baja inmunidad
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Esta foto de Autor desconocido esta bajo licencia CC BY-ND


https://www.brasildefato.com.br/2020/03/02/artigo-novo-coronavirus-precaucoes-e-cuidados
https://creativecommons.org/licenses/by-nd/3.0/

Casos y fallecidos acumulados de Ila COVID-19

en el mundo al 10-10-2022
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: : Casos Fallecidos
R((ilgci)ct)) 2 gs co n?i?fnojdos & CE ﬁlfli?fr: Z(CJI) 23 & Let(e(l)l/clgl . SOMIDRE | oMl
XM 19xM
Mundo 626,780,768 | 100 6,561,446 100 1.0 79,431 832
Europa 229,637,640 | 36.6 1,925,547 29.3 0.8 306,831 2,573
Ameérica 181,038,262 | 28.9 2,874,539 43.8 1.6 175,067 2,780
Asia 190,996,531 | 30.5 1,482,513 22.6 0.8 40,913 318
Africa 12,654,244 2.0 257,672 3.9 2.0 9,061 185
Oceania 12,454,091 2.0 21,175 0.3 0.2 286,737 488
. : Casos Fallecidos
América C_asos % Fall_eudos % Letalidad COVID-19 COVID-
confirmados confirmados (%)
XM 19xM
NA/CA/Ca 116,836,557 65 1,543,649 54 1.3 195,656.1 2,585.0
Suramérica | 64,201,705 35 1,330,890 46 2.1 146,930.6 3,045.8
Total 181,038,262 | 100 2,874,539 100 1.6 175,067.5 2,779.7

https://www.worldometers.info/coronavirus/




Nuevos casos diarios confirmados de COVID-19 por millon de personas

Promedio mavil de 7 dias. Debido a las pruebas limitadas, el nimero de casos confirmados es menor que el nimero real de infecciones.

Octubre 8, 2022

( LINEAL | REGISTRO @ Europa 354.92
® Oceania 180.22
® Américadel Norte 81.03
® Mundo 57.37
2,000 ® Asia 25.93
@® Américadel Sur 21.64
1500 ® Africa 0.47
1,000
500
'D --_.- 1 T ] ——— 1
Dic 16,2021 31 de marzo de 202D de mayo de 20229 de julio de 2022 Octubre 92,2022

Fuente: Datos de COVID-192 de la Universidad Johns Hopkins CS5E
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Nuevas muertes diarias confirmadas por COVID-19 por millon de personas

Promedio mévil de 7 dias. Debido a los diferentes protocolos y desafios en la atribucion de la causa de muerte, el ndmero de muertes

confirmadas
puede no representar con precision el numero real de muertes causadas por COVID-19.

( LINEAL | REGISTRO

> Octubre 9, 2022
'- @® América del Norte
4 0 \1 ® Europa
® Oceania
® Ameéricadel Sur
3 @® Mundo
@® Asia
2 @ Africa

0.76
0.72
0.59
0.32
0.18
0.05
<0,01

3 - —___—= — Ve
0 I | | I -
Dic 16,2021 Febrero 2, 2022 31 de marzo de 20220 de mayo de 2022 2 de julio de 2022 Octubre 9, 2022

Eente: Datos de COVID-19 de la Universidad Johns Hopkins CSSE
Enero 2/,2020
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Casos de
Viruela
Simica en (67.167 incluidos los paises endémicos
el mundo al )

10-10-2022 -0 44

Casos sospechosos de viruela del mono (2.670,

Muertes (115 incluidos los paises endémicos) incluldos pafses endémicos)

Se han reportado

casos de viruela del mono en 111 paises.

EUROPA 24.107 ¢ AMERICA DEL NORTE 24.679
e AMERICA DEL SUR 13.946 o ASIA 1.764
eAFRICA 431 ¢OCEANIA 142

https://mww.monkeypoxmeter.com/



Tendencia semanal de la viruela del mono
en el mundo. 10-10-2022
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B Ultima actualizacion: 26 de septiembre, 22:52 GMT

MONKEYPOX
TENDENCIA ~# SEMANAL

Ultimos 7 dias:

3.063 casos
-1031 (-25%)

vs 7 dias anteriores

MONKEYPOX
TASA DE MORTALIDAD

Tasa actual de mortalidad por viruela del mono (mortalidad):

0.029%

https://mww.monkeypoxmeter.com/



Viruela del mono: Casos diarios confirmados
de 7 dias mdasdil proomedio -
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9D COVID-19 en los paises andinos
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ST 10/10/22

Total Casos/ Muertes /
Muertes ay 2 -
Casos totales totales 1 millén de 1 millon de
habitantes habitantes
Mundo 626,764,117 6,561,396 80,408 840.0
Bolivia 1.108.702 22.237 92.131 1.848
Chile 4.652.776 61.325 238.750 3.147
Colombia 6.308.087 141.807 121.048 2.721
Ecuador 1.006.070 35.900 55.126 1.967
Perd 4.148.587 216.755 121.971 6.373
Venezuela 544.964 5.818 19.288 206
Total 17.769.186 483.842 105.678 2.878

Elaborado ORAS-CONHU a partir de datos de Ministerios de Salud Andinos; Worldometers
https://www.worldometers.info/coronavirus/

Institutos Nacionales de Estadistica de los paises andinos
http://orasconhu.org/portal/node/596

Dos informes
semanales desde
mayo de 2020:
Analisis de la
situacion actual de |

pandemia COVID-19
la vacunacion a nive
global y regional.



https://www.worldometers.info/coronavirus/
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Resumen de la situacion actual del pais:
Corte al 8 de octubre de 2022, 22:00 hrs.

Total de personas Casos sintomaticos Resultados % positividad
muestreadas positivos negativos acumulada

Altas 9% altas

35,348,161 4,148,587 31,199,574 11.74 4,042,622 97.45

Defunciones Letalidad
cCoOVID-19 acumulada

216,755 5.22

= 8 de octubre de 2022 se registraron:

= 8,358 personas muestreadas

* 62 casos sintomaticos confirmados.

= 130 casos confirmados con resultado positivo de los Gltimos 7 dias.
* 2 defunciones por COVID 19 confirmados.
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Vacuna COVID-19 en el Peru

Uitima actuakzacicn: domingo, 09 de octubre de 2022 - 18:00:17
Fuente: DGEHOGT]MINSA
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https://www.minsa.gob.pe/reunis/data/vacunas-covid19.asp
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OTISALUD
ANDINAS Impulsar la lactancia materna:

labor de los sistemas de salud y
""-— proteccion social como derecho.
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https://www.orasconhu.org/sites/default/files/file/webfiles/
doc/Boletin_67_NotiSalud_agos_2022.pdf

Imputsar la lactancia materna: labor de los sisternas |
de salud y proteccion social como derecho

| B | s | e | -




Principales fuentes de consulta

Bolivia
https://www.minsalud.gob.bo/
https://www.unidoscontraelcovid.gob.bo/

Chile

https://www.minsal.cl/

https://www.gob.cl/coronavirus/
https://www.minsal.cl/nuevo-coronavirus-2019-ncov/
https://www.minsal.cl/covid-19-se-ha-administrado-mas-de-

54-millones-782-mil-dosis-de-la-vacuna-contra-sars-cov-2/

Colombia
https://www.minsalud.gov.co/Paginas/default.aspx
http://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx
https://coronaviruscolombia.gov.co/Covid19/index.html
https://www.minsalud.gov.co/Portada2021/index.html

Ecuador
https://www.salud.gob.ec/

Peru

https://www.gob.pe/coronavirus
https://www.dge.gob.pe/covid19.html
https://www.minsa.gob.pe/reunis/data/vacunas-
covid19.asp

Venezuela
https://covid19.patria.org.ve/

Worldometers
https://www.worldometers.info/coronavirus/

Universidad de Oxford
https://www.nytimes.com/interactive/2021/world/co
vid-vaccinations-tracker.html

https://www.cdc.gov/



https://www.minsalud.gob.bo/
https://www.minsal.cl/covid-19-se-ha-administrado-mas-de-54-millones-782-mil-dosis-de-la-vacuna-contra-sars-cov-2/
http://www.ins.gov.co/Noticias/Paginas/Coronavirus.aspx
https://www.minsalud.gov.co/Portada2021/index.html
https://www.salud.gob.ec/
https://www.dge.gob.pe/covid19.html
https://www.minsa.gob.pe/reunis/data/vacunas-covid19.asp
https://covid19.patria.org.ve/
https://www.worldometers.info/coronavirus/
https://www.nytimes.com/interactive/2021/world/covid-vaccinations-tracker.html
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Muchas Gramas

Juntos llegamos mas lejos
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