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SITUACION NACIONAL - EVOLUCION DE LA PANDEMIA ENTRE MARZO DE 2020 Y JULIO DE 2022*
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Semana epidemiolodgica
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*A partir del dia 18/4/2022 se modifica la politica de testeo en Argentina, indicdndo éste Unicamente a la poblacidn de 50 y mds anos, poblacién con factores de riesgo, poblaciones especiales, poblacién con enfermedad grave y fallecidos, entre los grupos principales.
Nota:. La semana utilizada se construye con la informacion de la fecha de inicio de sintomas, si esta no esta presente con la fecha de consulta, la fecha de toma de muestra o fecha de confirmacion por criterio clinico epidemilégico o la fecha de notificacion del caso. Se muestran los datos a semana
cerrada. Las ultimas semanas pueden estar influenciadas por el tiempo que requiere el proceso de consulta, atencion y notificacion.

Fuente: Direccion Nacional de Epidemiologia e Informacidén Estratégica con datos extraidos del SNVS 2.0



SITUACION NACIONAL - EVOLUCION DE LA PANDEMIA ENTRE MARZO DE 2020 Y JULIO DE 2022*

Proporcion de casos confirmados por grupos de edad (poblacion de 50 afnos y mds) y semana epidemioldgica. SE 10/2020 - SE 32/2022,

Argentina
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Semana Epidemioldgica

*A partir del dia 18/4/2022 se modifica la politica de testeo en Argentina, indicando éste Unicamente a la poblacién de 50 y mas anos, poblacidn con factores de riesgo, poblaciones especiales,

poblacidn con enfermedad grave v fallecidos, entre los grupos principales.
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Nota:. La semana utilizada se construye con la informacion de la fecha de inicio de sintomas, si esta no esta presente con la fecha de consulta, la fecha de toma de muestra o fecha de confirmacion por criterio clinico epidemilégico o la fecha de notificacion del caso. Se muestran los datos a

semana cerrada. Las ultimas semanas pueden estar influenciadas por el tiempo que requiere el proceso de consulta, atencién y notificacion.

Fuente: Direccidon Nacional de Epidemiologia e Informacion Estratégica con datos extraidos del SNVS 2.0




Casos en UTI

Fuente: Direccidon Nacional de Epidemiologia e Informacidon Estratégica con datos extraidos de reportes provinciales

Pacientes en UTI reportados por las jurisdicciones, segin semana epidemioldgica.

SE 32/2022, Argentina.
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MORTALIDAD

Fallecidos confirmados por semana de fallecimiento segun regidn del pais. SE 32/2022, Argentina.
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Nota: Se muestran los datos a semana cerrada. Las ultimas semanas pueden estar influenciadas por el tiempo que requiere el proceso de
consulta, atencidn y notificacion.

Fuente: Direccidon Nacional de Epidemiologia e Informacion Estratégica con datos extraidos del SNVS 2.0
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1. Tasas especificas de mortalidad por grupo etario por 1 millon de habitantes, segun SE de
fallecimiento. SE 32/2022, Argentina. N=129.526*
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En el ano en curso se registro un pico en las tasas de mortalidad durante las SE3 y 4.

*Se excluyen casos que no cuentan con dato de edad y de la SE en curso.
Fuente: Direccidn Nacional de Epidemiologia e Informacién Estratégica con datos extraidos del SNVS 2.0
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Registro de internaciones COVID en Hospitales Nacionales seleccionados.
SE 32 (datos al 11/08). Argentina.
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Distribucion porcentual de variantes identificadas en no viajeros segun SE de fecha de toma de muestra. SE18/2021-
SE29/2022, Argentina*

*Seglin la informacién aportada al SNVS.2.0 por las diferentes Jurisdicciones del pais, en la SE 29 el porcentaje de variante Omicron en casos sin antecedente de viaje
internacional ni relacionados con la importacion, se sitia en un 100%.

En relacién a los linajes de Omicron en SE29 la proporcién de BA.4, BA.5 y Omicron compatible con BA.4/BA.5 es de 6.3%, 25% y 26%, mientras que BA.2 se sitia en

18.8%. Si se consideran solo las muestras con identificacion de linaje, el porcentaje de BA.4, BA.5 y Omicron compatible con BA.4/BA.5 es de 7.1%, 28.2% y 29.4%,
mientras que BA.2 se sitia en 21.2%.
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Distribucion de Influenza y otros virus respiratorios identificados por Semana epidemiologicay
% de positividad. Anos 2017- 2021. SEO1-SE31 2022.
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Muestras positivas para influenza: A partir de la SE23 y en concordancia con la modificacion de la estrategia de vigilancia de IRAs, el siguiente analisis se realiza considerando la notificacion de las muestras
positivas para influenza a los eventos “Internado y/o fallecidos por COVID o IRA” y “COVID-19, influenza y OVR en ambulatorios (no UMAs)” con modalidad nominal e individualizada.

Muestras positivas para OVR (adenovirus, VSR, parainfluenza y metapneumovirus): Se consideran las notificaciones de muestras positivas bajo el grupo de eventos “Infecciones respiratorias virales” en
pacientes ambulatorios e internados, modalidad agrupada/numérica semanal.

Fuente: Direccion Nacional de Epidemiologia e Informacién Estratégica con datos extraidos del SNVS 2.0



Distribucion de influenza y OVR identificados por Semana epidemioldgica y % de positividad. SEO1-
SE31 de 2022. Argentina. (n=29.228)
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Muestras positivas para influenza: A partir de la SE23 y en concordancia con la modificacion de la estrategia de vigilancia de IRAs, el siguiente analisis se realiza considerando la notificacidon de las muestras positivas
para influenza a los eventos “Internado y/o fallecidos por COVID o IRA” y “COVID-19, influenza y OVR en ambulatorios (no UMAs)” con modalidad nominal e individualizada.

Muestras positivas para OVR (adenovirus, VSR, parainfluenza y metapneumovirus): Se consideran las notificaciones de muestras positivas bajo el grupo de eventos “Infecciones respiratorias virales” en pacientes
ambulatorios e internados, modalidad agrupada/numérica semanal.

Fuente: Elaboracién propia del Area de Vigilancia de la Salud de la Direccién Nacional de Epidemiologia e Informacién Estratégica en base a informacién proveniente del Sistema Nacional de Vigilancia
de la Salud SNVS2.0.
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Distribucion de notificaciones de virus influenza segun tipos, subtipos y linajes y % de positividad para

influenza por Semana epidemiolagica, SE 01 de 2015 a SE31 de 2022. Argentina* £
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Muestras positivas para influenza: A partir de la SE23 y en concordancia con la modificacidn de la estrategia de vigilancia de IRAs, el siguiente analisis se realiza considerando la
notificacion de las muestras positivas para influenza a los eventos “Internado y/o fallecidos por COVID o IRA” y “COVID-19, influenza y OVR en ambulatorios (no UMAs)” con modalidad
nominal e individualizada.

Fuente: Elaboracién propia del Area de Vigilancia de la Salud de la Direccién Nacional de Epidemiologia e Informacién Estratégica en base a informacién proveniente del Sistema Nacional
de Vigilancia de la Salud SNVS2.0.
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