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OBJETIVO GENERAL

Analizar los predictores de evolucidon severa y mortalidad en
pacientes con COVID-19 hospitalizados en el Paraguay en el
afo 2020/2021.




OBJETIVOS ESPECIFICOS

v'Describir las caracteristicas demograficas de los pacientes con COVID19.
v'Detallar los signos, sintomas y datos laboratoriales al ingreso de los pacientes con COVID-19.

v'Describir la evolucion clinica, laboratorial y de imagen de los pacientes diagnosticados con
COVID-19.

v'Describir los predictores demograficos y de comorbilidades para evolucidon grave y mortalidad
de los pacientes diagnosticados con COVID-19.

v'Identificar marcadores bioldgicos como predictores de evolucién grave y mortalidad de los
pacientes diagnosticados con COVID-19.

v'Conocer los diferentes esquemas terapéuticos proporcionados y analizar su relacion a la
evolucion del paciente.

v'Determinar la tasa de mortalidad del COVID-19 en Paraguay.



MATERIAL Y METODOS

» Disefio: Estudio observacional, analitico, de tipo cohorte prospectiva en pacientes diagnosticados
con COVID-19 en Paraguay. Se consideraran los predictores epidemiologicos, clinicos,
laboratorios, los cuales seran registrados en un instrumento estandarizado de recoleccion de

datos.

 Poblacion del estudio: La poblacion del estudio lo constituira los pacientes con COVID-19
confirmados mediante analisis laboratorial que sean pacientes del Hospital de Clinicas de la
Universidad Nacional de Asuncion, en el Instituto de Prevision Social, en el INERAM, en el Hospital

General de Santa Rosa del Aguaray, y en el Hospital Regional de Coronel Oviedo.



RECOLECCION DE DATOS. VARIABLES

* Se recolectaron los datos diariamente durante la hospitalizacion del paciente COVID-19; desde el
inicio de la enfermedad hasta el alta u dbito.

* Para la recoleccidon de los datos, se confecciond una app “CAPTURA”, donde los datos fueron
cargados en tiempo real a traves de una Tablet, la cual estuvo sincronizada a un sitio de
almacenamiento.

* Se estudiaron las variables demograficas, comorbilidades (HTA, diabetes, inmunodeficiencias,
cancer, enfermedad cardiovasculares, etc.), factores epidemioldgicos como, ser personal de salud,
variables clinicas, tratamientos farmacolégicos (virales o del restauracion inmune), datos
laboratoriales, variables de evolucion y estado al egreso del paciente COVID-19.



METODOS: PROCEDIMIENTOS PARA LA RECOLECCION DE DATOS
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ASUNTOS ETICOS

 Toda la informacion recolectada fue confidencial.

* Se respetaron en todo momento los tres principios basicos de la ética
como el respeto por los sujetos, el principio de beneficencia y el de
justicia.

 El estudio recibi6 la aprobacion correspondiente por los Comités de
Revision Institucional/Comités de Etica de los centros participantes.

* El protocolo del estudio fue aprobado por el Comité de Etica del
Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social.



RESULTADOS




Table 1. Caracteristicas demograficas y clinicas de los pacientes con

Edad agrupada, afos
Menor a 20 aios
20 a 29 anos
30 a 39 aios
40 a 49 anos
50 a 59 afos
60 a 69 anos
70 afios y mas

Sexo
Masculino
Femenino

Comorbilidades
Hipertension arterial
Insuficiencia cardiaca

EPOC
Diabetes
SIDA
Dengue

Personal de salud

Letalidad

COVID19. n=586

N/%

22(3.8)
31(5.3)
73(12.5)
65(11.0)
85(14.5)
122(20.8)
188(32,1)

347(59.0)
239(41.0)

292(49.8)
65 (11.0)
81(13.8)
216(77.4)
4(0.7)
7(1.2)

17(2,9)

106(18,6)



Signos y sintomas de los pacientes con COVID-19.
Cohorte 2019-2020.
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XI MUESTRA NACIONAL DE EPII]EMIOLOGIA
Il ENCUENTRO NACIONAL DE EPIDEMIGLOGOS DE GAMPO

Certifica que el trabajo de investigacion con el titulo:

PERFIL DE TRANSMISION DEL SARS COV2 EN LA V REGION SANITARIA.
PERIODO JULIO A OCTUBRE 2020

Cuyos autores son: ~ Gloria Aquilar, Gladys Estigarribia, Julieta Méndez, Teresita Bdez Llamosas, Guido Zarate Valiente,
Ignacio Ortiz Galeano, Edgar Giménez Caballero, Mariana Meza, Zulema Silguero, Analia Ortiz,
Maria del Carmen Royg, Antonieta Rojas de Arias, Sergio R. Mufioz, Zoilo Morel, Christian Schaerer.

Ha sido reconocido como el mejor trabajo en la “XI Muestra Nacional de Epidemiologia’;
en modalidad virtual, celebrado del 10 al 12 de diciembre del 2020, en formato de presentacion oral.
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Dra. Malvina Péez Dr. Guillermo Sequera Dra. Agueda Cabello
Coordinadora Director General Coordinadora
Comité Temas Libres Direccion Gral. Vigilancia de la Salud Comité Cientifico
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**ECCMID

Vienna, Austria

9 — 12 July 2021
The congress of 38 ESCMID




EQUIPO DE INVESTIGACION

Dr. Ignacio Ortiz, FCM UNA

Dra. Gloria Aguilar, IRIS UNCA

Dr. Zoilo Morel, FCM UNA

Dra. Cimone Lansing, FCM UNA
Mag. Gladys Estigarribia, IRIS UNCA
Dra. Julieta Méndez, IRIS UNCA
Ing. Rossana Martinez, IRIS UNCA
Dr. Carlos Rios, FCM UNCA

Dr. Edgar Giménez, FCM UNC

Dra. Enedina Clair Fernandez, UNVES
Dr. Arturo Battaglia, INERAM

Dr. Guido Zarate, IPS

Lic. Santiago David Toledo, UNA

Dra. Zully Suarez, MSPYBS

Dr. Raul Aveiro, UNA

Lic. Teresa Baez, UNA

Dr. Chistian Shaer, UNA

Dr. Derlis Rojas, IPS

Dr. Sergio Munoz, Ufro Chile






