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Enfermedad por Coronavirus 2019 (COVID-19)

SITUACION GLOBAL

Al 22 de abril del 2020, se han reportado 2,471,136 casos confirmados (73,920 casos nuevos)
de COVID-19 y 169,006 defunciones (6,058 nuevas defunciones) a nivel mundial.

En la region de Las Americas se han reportado 925,291 casos confirmados (32,172 casos
nuevos) y 44,775 defunciones (2,089 nuevas defunciones).

Informacién adicional disponible en la pagina web de la OMS: hitps://www.who.int/emergencies/
diseases/novel-coronavirus-2019/situation-reports

SITUACION REPUBLICA DOMINICANA

Figura 1. Casos confirmados de COVID-19 nuevos y acumulados
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Hasta el 22 de abril, en la Republica Dominicana se han reportado 5543 casos confirmados de COVID
-19 (244 casos nuevos), de los cuales 971 se encuentran en aislamiento hospitalario, 3633 en aisla-
miento domiciliario, 674 recuperados y 265 fallecieron (5 nuevas defunciones) (letalidad=4.7%). De los
casos hospitalizados, 135 se encuentran en Unidad de Cuidados Intensivos principalmente en centros
de salud del gran Santo Domingo (38%) y Santiago (35%).

El 40% (268/674) de los casos recuperados corresponde al Distrite Nacional, 15% (100) a Santo Do-
mingo, 11% (75) a Santiago, 10% (68) a Duarte y 5% (31) a La Vega. La positividad en las muestras
procesadas en las dltimas 4 semanas es de 29%. Del total de casos confirmados, el 54% (2985/5543)
son hombres. La mediana de edad de los casos confirmados a nivel nacional es de 43 afios.

Por lugar de residencia de los casos, la incidencia acumulada (IA) por 100000 habitantes es mayor en
Duarte (183.0), Hermanas Mirabal (153.0), Distrito Nacional {134.3), La Vega (94.3), Monsenor Nouel
(91.8), Sanchez Ramirez (88.2), Espaillat (67.5) y Santiago (66.4). Por municipio, el 82.3% (4562) de
los casos se concentran en 12 municipios: Santo Domingo de Guzman (25.3%), Santiago (12.0%),
San Francisco de Macoris (9.4%), Santo Domingo Este (8.7%), La Vega (5.8%), Santo Domingo Oeste
(5.2%), Santo Domingo Morte (3.8%), Puerto Plata (2.9%), Bonao (29%), Moca (2.5%), Salcedo (2.0%)
y San Cristobal (1.9%).
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Figura 2. Casos, defunciones y % de positividad de COVID-19 segun provincia de residencia, Republica Domini-
cana, 22/04/2020

Casos (Ng) Defunciones® ﬁ'i!',l
Frounch Nuevos Acumulados Tasa Ir;:lldencia Pnsit:u:::d“ Recuperados | Nuevos Acumulados
01 Distrito Nacional b5 1401 134.3 22% 2068 1 a5
02 Azua 0 L 10.8 25% 1 0 1
03 Baoruco 0 4 40 25% 1 0 0
04 Barahona 0 i3 17.4 29% 4 0 1
05 Dajabdn 1 3 4.5 38% 1 0 1}
06 Duarte 28 547 183.0 A2% 68 1 73
07 Elias Pifia 0 0 0.0 0% ] 0 1]
08 El Seibo 0 4 43 22% 0 0 0
09 Espaillat 0 162 67.5 50% 21 0 2
10 Independencia 0 1 1.7 25% 1 0 0
11 La Altagracia 9 109 30.8 16% 22 0 1
12 La Romana 2 o7 35.6 23% 7 i} 2
13 La Vega 1 388 94.3 34% 3l i} 7
14 Maria Trinidad Sanchez 5 79 56.0 26% 5 0 3
15 Maonte Cristi 0 13 11.1 285 1 0 0
16 Pedernales 0 i 8.6 38% 0 0 0
17 Peravia 1 37 18.7 16% 1 0 1
18 Puerto Plata 1 175 52.5 34% 10 0 11
19 Hermanas Mirabal 7 141 153.0 45% 16 0 11
20 Samana 0 21 18.7 34% B 0 1
21 San Cristébal B 132 20.7 33% (] (1] 3
22 San Juan 1 39 17.6 21% 1 i} 3
23 San Pedro de Macoris 0 54 17.7 19% B 0 7
24 Sanchez Ramirez 1 134 a8.2 35% 3 0 6
25 Santiago 24 694 66.4 6% 75 2 43
26 Santiago Rodriguez 0 17 29.7 a0% 0 o 1
27 Valverde 0 32 18.1 5% 3 (1] 2
28 Monsenor Nouel 1 160 91.8 39% 12 0 3
29 Monte Plata 0 11 5.8 A8% 0 0 3
30 Hato Mayor 2 11 12.8 A44% i} 1 2
31 5an Jose de Ocoa 0 | 7.4 133% i} i} .
32 Santo Domingo 89 1013 34.9 28% 100 0 1B
Total 244 5543 53.1 29% 674 5 265

* Incluye casos confirmados y prabables

** Ditimas 4 semanas

{1} €Casos por 100000 habitantes

Fugnie: Shtema Naclonal de Vigilancia Epidemioldgica [(SINAVE)
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Hasta el 22 de abril, se han reportado 265 defuncio- Figura 3. Defunciones por COVID-19, segin grupo de
nes. edad y sexo. Repiblica Dominicana, 22/04/2020.

Por lugar de residencia, el 77.4% (205) de los falleci- 14
dos corresponden a 10 municipios: San Francisco
de Macoris (25.7%), Santiago (13.2%), Santo Do-
mingo de Guzman (13.2%), Santo Domingo Este s i ke
(5.7%), Santo Doemingo MNorte (3.8%), Santo Domin-
go Oeste (3.8%), Puerto Plata (3.4%), Salcedo
(3.4%), La Vega (2.6%) y San Pedro de Macoris
(2.6%). I
- -l

El 78% (208/265) corresponde a hombres (mediana
de edad= 63 afos). Entre los antecedentes se repor- L. TERT AR R DESLTON, HEW R e

tan hipertension arterial (27%), diabetes (21%) y Brupo de edad
enfermedad pulmonar crénica (6%).

RECOMENDACIONES

M e Carkeitrh

| lacion:

» Mantener la limitacion de salidas o visitas sélo para atender asuntos estrictamente necesarios.

« Cuidado en el hogar de las personas que presentan signos y sintomas leves.

« Uso de mascarillas en lugares de trabajo y espacios publicos.

» Busque atencién en los centros de salud si presenta fiebre, tos y dificultad respiratoria o signos y
sintomas de peligro.

A los supermercados, bancos y otros espacios que ofrecen servicios directos a personas:

» Organizacion del flujo y distribucion de personas respetando la distancia recomendada
(al menos 1 metros entre dos personas) y caracteristicas de grupos con riesgos de complicacio-
nes.

A los prestadores de servicios de salud:

« Notificacion inmediata y actualizacion de la condicién de egreso de los casos sospechosos,
probables y confirmados en la plataforma web del Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica.
« Monitoreo y verificacion de las alarmas de Infecciones Respiratorias Agudas Bajas detectadas
por el Sistema de Alerta Temprana.

« Aplicar medidas estandares de prevencion y control de infecciones en el manejo de los pacien-
tes y mantener habilitada el area de triaje para atencidn de casos con sintomas respiratorios.

« Seguimiento de los casos confirmados en aislamiento domiciliario,

A las Direcciones Provinciales y de Areas de Salud:

« Ampliar la busqueda activa de casos y defunciones en territorios con menos de 30 casos.
» Monitoreo y verificacion de las alarmas de Infecciones Respiratorias Agudas Bajas detectadas
por el Sistema de Alerta Temprana.
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DEFINICIONES DE CASO

Caso sospechoso

A. Una persona con enfermedad respiratoria
aguda (fiebre y al menos un signo/sintoma de
enfermedad respiratoria, por ejemplo, tos, difi-
cultad respiratoria), Y un historial de viaje o
residencia en un lugar donde haya transmision
comunitaria de la enfermedad de COVID-19
durante los 14 dias previos al inicio de los
sintomas; O

B. Una persona con alguna enfermedad respi-
ratoria aguda Y que haya estado en contacto
con un caso confirmado o probable de COVID-
19 (ver definicidn de contacte) en los dltimos
14 dias antes del inicio de los sintomas; O

C. Una persona con enfermedad respiratoria
aguda grave (fiebre y al menos un signo/
sintoma de enfermedad respiratoria, por ejem-
plo, tos, dificultad respiratoria; ¥ que requiere
hospitalizacion) ¥ en ausencia de un diagnosti-
co alternativo que explica completamente la
presentacion clinica.

Caso probable

A. Un caso sospechoso para quien las prue-
bas para COVID-19 no son concluyentes:

a. No es concluyente el resultado de la
prueba informada por el laboratorio; O
B. Un caso sospechoso para quien las prue-
bas no pudieron realizarse por ningan motivo.

Caso confirmado

Una persona con confirmacion de laboratorio
de infeccion por COVID-19, independiente-
mente de los signos y sintomas clinicos.

Caso descartado:

Caso sospechoso cuyas pruebas de labora-
torio no detectan infeccién por COVID-19.

Definicion de contacto

Un contacto es una persona que experi-
mento cualquiera de las siguientes exposi-
ciones durante los 2 dias anteriores y los 14
dias después del inicio de los sintomas de
un caso probable o confirmado:

1. Contacto cara a cara con un caso proba-
ble o confirmado dentro de 1 metro y por
mas de 15 minutos.

2. Contacto fisico directo con un caso pro-
bable o confirmado.

3. Atencién directa a un paciente con enfer-
medad COVID-19 probable o confirmada sin

utilizar equipo de proteccion personal ade-
cuado.

4. Olras situaciones indicadas por las eva-
luaciones de riesgos locales.

Nota:

Para casos asintomaticos confirmados, el
periodo de contacto se mide desde los 2
dias anteriores hasta los 14 dias después
de la fecha en que se tomd la muestra que
condujo a la confirmacion.

» |Informacion actualizada disponible en:
hitp://digepisalud.gob.do/documentos/?
drawer=Vigilancia%20Epidemiclogica®Alertas®
20epidemiologicas Coronavirus *“Nacipnal

o Mapa interactivo de los casos disponible en:
nitps://coronavirusrd . maps.arcgis.com/apps/
g o 8 d &8 % 0 b o & ¢ d |
index. hmI#095c0cBcO0aB46cdblidb3dabbb07 adbd
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