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Paises con transmision activa de paludismo entre los afios 2000 y 2015

INFORME MUNDIAL 2015 SOBRE EL PALUDISMO RESUMEN

A
http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/205559/1/WHO_HTM_GMP_2016.2_spa.pdf?ua=1
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Esta imagen es una obra de los Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades, parte de los

Departamento de Salud y Servicios Humanos de los Estados Unidos, adoptadas o realizados durante el
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federal, la imagen es de dominio publico.



Grafico N21

Numero de casos y tasa de incidencia de paludismo segtin Plasmodium en Panama, 2001-2017 sem 25
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Fuente: departamento de control de vectores/MINSA Panamd
Cuatro afios sin casos autéctonos de P. falciparum, en el 2016 se registraron 21 casos (2 introducido y 19
autdctonos) en la regién de salud de Darién.

Grafico N22
Casos de paludismo seguin origen, Republica de Panama 1999-2017 (sem25)
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Fuente: Departamento Nacional de Control de Vectores
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TablaN21 Numero de casos actuales y acumulados confirmados de malaria
segun region de salud en Panama 2017 (sem 25)

Region Casos Tasa
Actuales Acumulados
Guna Yala 0 140 316.5
Darien 0 77 113.2
P. Este 0 80 57.4
Ngabe Bugle 0 18 10.3
Chiriqui 0 1 03
P. Oeste 1 9 1.6
Colon 0 1 0.4
Bocas del Toro 0 1 0.7
Importados 0 17 0
Total Pais 1 344 8.7

Fuente: Departamento Nacional de Control de Vectores/seccidn estadistica

En esta semana se examinaron 693
muestras encontrando dos casos positivos
correspondientes uno de esta semana; por
lo que quedaria en total a nivel nacional
344 casos confirmados, de P. vivax 342
(327 autéctonos y 15 importados) y P.
falciparum 2 (importado). (Ver grafico N°1
y N°2)

Un caso corresponde a la semana
epidemioldgica 24 de la regién de salud de
P. Este. (Ver tabla N°1)

Los Casos importados son de América
Central, Sur, Caribe y Africa.

En las 14 regiones de salud se captan,
notifican y diagnostican casos.

Para esta semana tenemos 18 casos mas en comparacion del afio 2016. (Ver tablaN°2 y grafico N°3)
En las ultimas cuatro semanas se han mantenido los casos por debajo de lo esperado. (Ver grafico N°4)

Las dos ultimas semanas la region de Guna Yala ha evidenciado disminucidn en el registro de casos. (Ver grafico N°5)

TablaN22 Casos de paludismo segtin especie y clasificacidn en la Repiblica de Panama,
afo 2016(sem25)-2017(sem25).

Especies Casos Total Total
Importados Autéctonos 2016 2017
2016 2017 2016 2017 captados captados
P. falciparum 7 2 6 0 13 2
P. vivax 14 15 299 327 313 342
Asociado 0 0 0 0 0 0
Total 21 17 305 327 326 344

Fuente: Departamento Nacional de Control de Vectores/seccién estadistica
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FUENTE: MINSA. Departamento de Control de Vectores. Seccion de Estadisticas.




Grafico N24
Malaria, Canal Endémico 2011-2016
Y casos notificados segiin semana epidemioldgica en la Republica de Panama, afio 2017 (sem 25)
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Grafico N25
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Fuente: Departamento Nacional de Control de Vectores. Seccion de Estadisticas.

Medidas de Prevencién y eliminaciéon
- Busqueda activa de casos
- Abordaje integral de los casos sospechosos en la investigacidon de campo.
- Orientacidn a la comunidad sobre eliminaciéon de focos.
- Reordenamiento ambiental
- Aplicacién de larvicidas en focos malaricos.
- Rociado intradomiciliar.



- Seguimiento de casos estrictamente
- Tratamiento oportuno y estrictamente supervisado

Limitantes

-Barreras interculturales en las comarcas indigenas con mayor énfasis en la Guna.

-Dificultad en la adherencia al medicamento.

-Limitado recursos humanos y logisticos a las acciones antivectoriales.

-Areas de maldricas ubicadas en dreas de dificil acceso, donde la cobertura de los servicios de salud en general es
limitada.
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