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WEEKLY SUMMARY

North America: Overall, influenza activity remained low in the subregion, and influenza A(H3N2) predominated. SARS-CoV-2
activity continued to be elevated but decreasing. In Mexico, influenza activity increased, and SARS-CoV-2 positivity
continued elevated but decreasing. In the United States, influenza activity was at interseasonal levels, while SARS-CoV-2

activity remained high, although decreasing.

Caribbean: Overall, influenza activity remained low, with influenza A(H3N2) predominated. In Belize, influenza activity was
at moderate-intensity levels, with influenza A(H3N2) circulating. Saint Lucia reported increased SARS-CoV-2 activity. In Haiti,
increased SARS-CoV-2 and SARI activity was reported. RSV activity increased in the Dominican Republic.

Central America: Overall, influenza activity remained stable at low levels, predominating influenza A(H3N2). In Panama,
influenza activity increased to low-intensity levels, with influenza A(H3N2) predominance. Honduras, Nicaragua,
and Panama reported increased RSV activity.SARS-CoV-2 activity increased in Honduras and Panama.

Andean Countries: Overall, influenza activity remained low, with influenza A(H3N2) predominance. SARS-CoV-2 activity
continues elevated in Ecuador and Peru, with increased SARI activity.

Brazil and Southern Cone: Overall, influenza activity remained low, with the predominance of influenza A(H3N2). The
SARS-CoV-2 activity was low throughout the subregion, except in Argentina. In Chile, influenza activity continue elevated.

Global: Influenza activity remained low. Overall, activity has decreased or remained low in most countries during this period,
except in some countries in tropical countries in Africa and Asia. In the temperate zones of the southern hemisphere, overall
influenza activity appeared to decrease during this reporting period. In Oceania, detections of primarily influenza A(H3N2)
decreased overall, and influenza-like activity (ILI) was at or returned to low levels in most Pacific Island countries. In
Southern Africa, influenza activity remained stable with continued detections of influenza A(H1IN1)pdmOQ9, influenza
A(H3N2), and a few influenza B viruses. In tropical Africa, influenza activity decreased with influenza A(H3N2) viruses
predominant among the reported detections. In Southern Asia, influenza detections of predominantly A(H3N2) viruses
decreased while detections of influenza A(HIN1)pdmO09 increased in recent weeks, especially in India. In South-East Asia,
influenza activity decreased overall, with influenza A(H3N2) viruses predominating. In Europe, overall influenza activity
remained at inter-seasonal levels, with influenza A(H3N2) predominant among the subtyped viruses. In Central Asia and
Northern Africa, no influenza detections were reported. In East Asia, influenza activity of predominantly influenza A(H3N2)
decreased overall, although a slight increase was reported in the northern provinces of China. Elsewhere, influenza illness
indicators and activity remained low. In Western Asia, low numbers of detections of influenza A(HIN1)pdm09, A(H3N2),
and B viruses were reported.

COVID-19 positivity from sentinel surveillance decreased to approximately 25% in the reporting period. The highest
positivity rate was reported in the Americas region, while it remained below 20% in the other regions. The positivity rate
decreased in most regions except South-East Asia and Western Pacific Regions, with a slight increase in the most recent
week. Positivity from non-sentinel sites decreased to approximately 25% also.
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RESUMEN SEMANAL

América del Norte: en general, la actividad de la influenza permanecid baja en la subregién y predominé influenza A(H3N2).
La actividad del SARS-CoV-2 siguid elevada pero en disminucion. En México, la actividad de la influenza aumenté vy la
positividad de SARS-CoV-2 continué elevada pero disminuyendo. En los Estados Unidos, la actividad de la influenza estuvo
en niveles interestacionales, mientras que la actividad del SARS-CoV-2 se mantuvo alta, aunque en disminucion.

Caribe: en general, la actividad de influenza se mantuvo baja, con predominio de influenza A(H3N2). En Belice, la actividad
de la influenza estuvo en niveles de intensidad moderada, con circulacién de influenza A(H3N2). Santa Lucia informd una
mayor actividad del SARS-CoV-2. En Haiti, se informd un aumento de la actividad del SARS-CoV-2 y de la IRAG. La actividad
del VRS aument¢ en la Republica Dominicana.

América Central: en general, la actividad de influenza se mantuvo estable en niveles bajos, predominando influenza
A(H3N2). En Panama, la actividad de la influenza aumentd a niveles de baja intensidad, con predominio de influenza
A(H3N2). Honduras, Nicaragua y Panama informaron un aumento de la actividad del VRS. La actividad del SARS-CoV-2
aumento en Honduras y Panama.

Paises Andinos: en general, la actividad de la influenza permanecio baja, con predominio de influenza A(H3N2). La actividad
del SARS CoV-2 continua elevada en Ecuador y Perd, con una mayor actividad de la IRAG.

Brasil y Cono Sur: en general, la actividad de la influenza se mantuvo baja, con predominio de la influenza A(H3N2). La
actividad del SARS CoV-2 fue baja en toda la subregion, excepto en Argentina. En Chile, la actividad de la influenza continta
elevada.

Global: la actividad de la influenza ha disminuido de forma constante, desde un pico observado en marzo de 2022, excepto
en el sudeste asiatico, donde aumentd su actividad. En las zonas templadas del hemisferio sur, en general la actividad de la
influenza parecié disminuir durante este periodo del informe. En Oceania, las detecciones principalmente de influenza
A(H3N2) disminuyeron en general y la actividad de la enfermedad tipo influenza (ETI) regresé a niveles bajos en la mayoria
de los pafses de las Islas del Pacifico. En el sur de Africa, la actividad de la influenza disminuyé en general, con detecciones
continuas de influenza A(HIN1)pdm09, influenza A(H3N2) y algunos virus influenza B. En Africa tropical, la actividad de Ia
influenza disminuyd y los virus de la influenza A(H3N2) predominaron entre las detecciones notificadas. En el sur de Asia,
las detecciones de influenza predominantemente de virus A(H3N2) disminuyeron mientras que las detecciones de influenza
A(HIN1)pdm09 aumentaron en las Ultimas semanas, especialmente en India. En el sudeste asiatico, la actividad de la
influenza aumentdé en general con detecciones predominantemente de virus influenza A(H3N2). En Europa, la actividad de
la influenza se mantuvo en niveles interestacional, predominando la influenza A(H3N2) entre los virus con subtipo
determinado. En Asia Central y Africa del Norte, no se informaron detecciones de influenza. En el este de Asia, la actividad
de influenza predominantemente A(H3N2) parecia haber alcanzado su punto méaximo en las provincias del sur de China. En
otros lugares, los indicadores y la actividad de la enfermedad por influenza permanecieron bajos. En Asia occidental, se
informd un bajo nimero de detecciones de los virus de influenza A(HIN1)pdmQ9, A(H3N2) y B.

La positividad de la COVID-19 en la vigilancia centinela disminuyd aproximadamente a un 25 % en el periodo del informe.
La tasa de positividad mas alta se registré en la region de las Américas, mientras que se mantuvo por debajo del 20 % en
las demas regiones. La tasa de positividad disminuyd en la mayoria de las regiones, excepto en las regiones del Sudeste
Asiatico y el Pacifico Occidental, con un ligero aumento en la semana mas reciente. La positividad de los sitios no centinela
también disminuyd a aproximadamente un 25 %.
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Influenza Global Update 427 / Actualizacion de influenza a nivel mundial 427
5 September 2022 /5 de septiembre de 2022
Based on data up to 21 August 2022 / basado en datos hasta el 21 de agosto de 2022

Global Influenza activity remained low. Overall, activity has decreased or remained low in most countries during this
period, except in some countries in tropical countries in Africa and Asia. In the temperate zones of the southern
hemisphere, overall influenza activity appeared to decrease during this reporting period. In Oceania, detections of
primarily influenza A(H3N2) decreased overall, and influenza-like activity (ILI) was at or returned to low levels in most
Pacific Island countries. In Southern Africa, influenza activity remained stable with continued detections of influenza
A(HIN1)pdmQ9, influenza A(H3N2), and a few influenza B viruses. In tropical Africa, influenza activity decreased with
influenza A(H3N2) viruses predominant among the reported detections. In Southern Asia, influenza detections of
predominantly A(H3N2) viruses decreased while detections of influenza A(HIN1)pdmO09 increased in recent weeks,
especially in India. In South-East Asia, influenza activity decreased overall, with influenza A(H3N2) viruses predominating.
In Europe, overall influenza activity remained at inter-seasonal levels, with influenza A(H3N2) predominant among the
subtyped viruses. In Central Asia and Northern Africa, no influenza detections were reported. In East Asia, influenza activity
of predominantly influenza A(H3N2) decreased overall, although a slight increase was reported in the northern provinces
of China. Elsewhere, influenza illness indicators and activity remained low. In Western Asia, low numbers of detections of
influenza A(HIN1)pdmO09, A(H3N2), and B viruses were reported.
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National Influenza Centers (NICs) and other national influenza laboratories from 100 countries, areas, or territories
reported data to FluNet from 8 August 2022 to 21 August 2022. The WHO GISRS laboratories tested more than 242 539!
specimens during that period. A total of 5445 specimens were positive for influenza viruses, of which 5188 (95.3%) were
typed as influenza A and 257 (4.7%) as influenza B. Of the sub-typed influenza A viruses, 415 (10.0%) were influenza
A(HIN1)pdmQ9, and 3737 (90.0%) were influenza A(H3N2). Of the characterized B viruses, 85 (100%) belonged to the to
the B/Victoria lineage.

Full information available online in the following WHO site: Latest influenza update

Mundialmente la actividad de la influenza se mantuvo baja. En general, la actividad ha disminuido o se ha mantenido baja
en la mayorifa de los pafses durante este periodo, excepto en algunos paises tropicales de Africa y Asia. En las zonas
templadas del hemisferio sur, la actividad de la influenza parecié disminuir durante el periodo de este informe. En Oceania,
las detecciones principalmente de influenza A(H3N2) disminuyeron en general, y la enfermedad tipo influenza (ETI) se
mantuvo o regresé a niveles bajos en la mayoria de los paises de las islas del Pacifico. En el sur de Africa, la actividad de |a
influenza permanecié estable con detecciones continuas de influenza A(HIN1)pdmOQ9, influenza A(H3N2) y algunos virus
de influenza B. En Africa tropical, la actividad de la influenza disminuyd v los virus de la influenza A(H3N2) predominaron
en las detecciones notificadas. En el sur de Asia, las detecciones de influenza predominantemente A(H3N2) disminuyeron
mientras que las detecciones de influenza A(HIN1)pdmQ9 aumentaron en las Ultimas semanas, especialmente en India.
En el Sudeste Asiatico, la actividad de la influenza disminuyd en general, predominando los virus de la influenza A(H3N2).
En Europa, la actividad de la influenza se mantuvo en niveles interestacionales, con influenza A(H3N2) predominante entre
los virus con subtipo determinado. En Asia Central y en el norte de Africa, no se informaron detecciones de influenza. En
el este de Asia, la actividad de influenza predominantemente A(H3N2) disminuyd en general, aunque se notificod un ligero
aumento en las provincias del norte de China. En otros lugares, los indicadores y la actividad de la enfermedad por
influenza permanecieron bajos. En Asia occidental, se informdé un bajo nimero de detecciones de los virus de la influenza
A(HIN1)pdm09, A(H3N2) v B.

Los Centros Nacionales de Influenza (CNI) y otros laboratorios nacionales de influenza de 100 paises, areas o territorios
reportaron sus datos a FluNet para el periodo comprendido entre el 8 y el 21 de agosto de 2022. Los laboratorios GISRS
de la OMS analizaron més de 242 539! muestras durante ese periodo. Un total de 5445 muestras resultaron positivas para
los virus de la influenza, de las cuales 5188 (95,3 %) se tipificaron como influenza Ay 257 (4,7 %) como influenza B. De los
virus influenza A, a los cuales se les identificd el subtipo, 415 (10,0 %) fueron influenza A(HIN1)pdm09 y 3737 (90,0 %)
fueron influenza A(H3N2). De los virus influenza B caracterizados, 85 (100,0 %) pertenecian al linaje Victoria.

Informacion completa disponible en linea en el siguiente sitio de la OMS: Ultima actualizacidn sobre la gripe

11t includes data only from countries reporting on positive and negative influenza specimens. Incluye datos Unicamente de paises que notifican muestras positivas y negativas para influenza.
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Percentage of respiratory specimens that tested positive for influenza-by-influenza
transmission zone. Map generated on 2 September 2022 / Porcentaje de muestras
respiratorias que resultaron positivas para influenza por zona de transmision de

influenza. Mapa generado el 2 de septiembre de 2022

Global Level /
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Copyright WHO 2022. All rights reserved.
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REGIONAL SUMMARY / RESUMEN REGIONAL

Influenza circulation by subregion, 2015-22 Circulacién virus influenza por subregion, 2015-22
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Please note that the flu (+] % line is computed with a 3 week average.
Tenga en cuenta que Ia linea de % de flu (+) se calcula con un promedio de 2 semanas,

Influgnza viruses / Virus de la influenza
[ Influenza A [H1M1]pdm03
[ Influenza A[H3N2)
[ Influenza A subtyping not performed /subtipo indeterminado
B Influenza & unable to subtype/subtipo no determinable

[ B victoria
[0 BYamagata

M B lineage undetermined/linaje indeterminado

W s:Flu(+)

Respiratory syncytial virus (RSV) circulation
by Subregion, 2015-22

Circulacion virus respiratorio sincitial (VRS)
por subregion, 2015-22
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Please note that the flu, rsv, and sars-cov-2 (+] % line is computed with 3 week average
Tenga en cuenta que Iz linea de flu, vsr y sars-cov-2 (+) % se calcula con un promadio de 3 semanas.
Respiratory viruses/ Virus respiratorios
[ rsv/ VRS (+)% I %Flu(+) [3%sars-Cov-2 [ RSV/VRS

*To view more lab data, view here. / Para ver mas datos de laboratorio, vea aqui.
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Other respiratory viruses (ORV) circulation Circulacion de otros virus respiratorios
by subregion, 2017-22 (OVR) por subregién, 2017-22
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Flease note that the other respiratory wirus [+) % line is computed with a 5 week average
Tengs en cuenta que Ia linea de % (+) de owos virus respirstorios se calcula con un promedia de 3 semanas.

Respiratory viruses / Virus respiratorios
[ Adenovirus. [ Bocavirus [ coronavirus [ Metapneumovir.. [l Parainfluenza [l Rhinovirus [ other viruses/ot.. [l % Other Respirat...

SARS-CoV-2 circulation Circulacion de SARS-CoV-2
by Subregion, 2020 - 2022 por subregion, 2020 - 2022
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Weekly and cumulative numbers of influenza and other respiratory viruses, by country and EW, 202223

Numeros semanales y acumulados de influenza y otros virus respiratorios, por pais y SE, 2022%°

EW 34, 2022 / SE 34 de 2022
N samples flu & Influenza A unable B linai % All Positive  N_samplesim
OV muestas s AHINZ) A(HINA)pand FLUANOSU tosubtypelsubtipo BVictora B Yamagata (‘"a'? ": Influenza (¥)% Adenovirus Parainfluenza VRS %RSVIVRS () Coronavirus Metapneumovirus Rinovirus*  Samples (+) uestras SARS. SARS-CoV-2 () SARS-CoV-2 (H)%|
SOR indeterminable eteminico FUBORV  CoV2
. Canada 9,980 2 1 15 0 0.2% a7 iz 1% 9 87 308 6.5% 0
2::1::2!”:12“:;“& Mexico 249 43 0 0 14 0 0 0 29% 1 2 1 0% 0 0 4 261% 57722 18,378 31.8%)
USA 53740 23 5 193 1 0 27 0.5% 1,570 3% 34% 3537119 622565 17.6%)
Dominica 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Dominican Republic 19 1 0 0 0 0 0 0 5.3% 0 0 7 37% 0 0 0 421% 12 1 83%
Caribbean/ Caribe Jamaica 2 0 0 0 0 a 0 a 0.0% 00% 599 ) 92%)
Saint Lucia 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 784 146 18.6%)
Suriname: 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0 0.0%
El Salvador 4 0 0 0 0 0 0 0.0% 1 0 0 0% 0 0 0 250% 32539 1,841 57%
. Guatemala 12 2 0 0 0 0 0 0 16.7% 0 0 0 0% 0 3 3 667% 975 51 5.2%
ﬁ:::iil:gle E“I::’IJ Honduras 6 0 0 0 0 0 0 0 0.0% 0 0 0 0% 0 0 0 0.0% 0 0
Nicaragua 160 0 0 1 0 1] 0 3 2.1% 0 1" 9% 0 0 0 127% 1483 29 20%
Panama 2 30 0 ) 0 0 0 0 1.9% 0 4 5 19% 3 3 1" 39.6% 1143 160 14.0%)
Andean/ Zona Bolvia 10 0 0 0 0 1] 0 1] 0.0% 0 (U] 0% 0 0 0 00% 56773 6897 12.1%)
Andina Colombia 2045 M7 0 0 0 0 0 0 0.8% 90 28 67 3% 43 2 64 152% 32807 2183 6.6%
Ecuador A 0 0 0 0 1] 0 1] 0.0% 0 0 0 0% 0 0.0% 700 143 204%)
Brazil 600 11 0 0 0 0 0 0 1.8% 0 9 1% 5 0 1 70% 5214 288 5.5%]
Brazil & Southern Chile 2553 90 0 72 0 0 0 0 6.3% 74 109 110 4% 333 30.9% 1,926 161 8.4%
Conel Brasily  Chile_IRAG 285 0 0 2 0 0 0 0 8.3% [ 19 15 8% 1 33 24 4T% "7 2 27 4%)
Cono Sur Paraguay 492 1 0 0 0 0.2% 0 [ 0% 0 04% 224 5 2%
Uruguay 48 0 0 0 0 0 0 0 0.0% 2 3 4 10% 3 1 7 500% 4H 2 49%
Grand Total 70489 220 6 308 14 1 0 k)] 0.8% 2% 238 1,953 3% 64 462 432 56% 3,730,251 652,937 17.5%
These are the raw numbers provided in the country's FluNet update (Not the smoothed averages)
Estos son los nii idos p dos enla on FluNet del pais (no los promedios suavizados)
*Please note blank cells indicate N/A.
*Por favor notar que las celdas en blanco indican N/A.
EW 31, 2022 - EW 34, 2022 /SE 31 de 2022 - SE 34 de 2022
N samples fiu & Influenza A %A Posiive  N_samplesimu
= 5 ':m MH':'";“;“":W subtyping ot "mmf’ ':m '"m.f.- :;r Inflenz ()%  Afenorius'  Painfienz®  RSWVRS' %RSVWRS(| Bocarius' Coomavins'  Meapoeunovis®  Ringvius' Sawi:ﬁr:} Fus an;:x;ﬁs SRSCOVZ () SARSCOVZ ()%
) L T R T S T e .
i C0 ; i E j i
América del Norte USA 251088 197 12 882 2 0 120 05% 0 0 5090 20% 0 0 0 a 25% 14864515 2804154 18.9%)
Belize ] 1" 0 0 0 0 0 15.1% 0 0 0 0.0% 0 0 0 0 15.1% 2810 267 9.5%|
. - Dominican Republic 106 1 0 0 0 0 0 09% 4 (U an 55% 0 0 0 (U 2% 40 12 30.0%)
Carbbeani Catte 2 0 [ T DR T 0 T N 1 S 0 U s i 19y
Jamaica 114 1 0 0 0 0 0 08% 0 a 0 0 0 0 a 08% 2497 305 12.2%)
El Salvador B 1 0 0 0 0 0 18% 1 4 = 56% 0 0 0 0 167% 130,068 9112 70%)
. Guatemala mn 4 0 1 1 0 2 4T% 9 i) 4 23% 0 10 39 ) 195% 4716 485 10.3%)
::::;‘:é::’::l Honduras ks 0 0 0 0 0 0 0.0% 1 0 1 3% 0 0 0 0 6.3% 140 A 21%)
Nicaragua 617 2 0 § 0 0 9 24% 0 6 79 1% 0 0 0 0 149% 4790 119 25%|
Panama 1,158 142 0 17 0 0 0 137% 4 P 189 142% 11 12 A 8 11% 5,187 653 12.7%)
Bolivia 81 il 0 0 0 0 0 16.0% [ (1 0 00% 0 0 0 0 5% 301703 62657 208%)
Andean Zona Colombia 6854 40 0 0 0 0 0 06% i 7 240 35% 0 68 19 195 126% 131530 13897 10.6%)
Andina Ecuador 1 2 0 0 0 0 0 11% 0 (U 1 06% [ 0 0 (U 17% 3832 1497 41.2%)
Peru 608 2 0 0 ] 0 0 6.9% 0 0 3 13% 0 0 17 1 2% 158672 43158 2.2
Venezuela 91 il 0 0 0 0 0 121% 0 a 0 0.0% 0 0 0 a 121% 0
Augertina 7980 a 4 50 0 0 2 18% % 0 74 94% 0 0 12 0 133% 166385 64281 38.6%)
Brazl 3504 5 0 0 0 0 0 15% 17 k] il 08% 3 18 0 an 42% 22776 2315 10.2%)
Brazil and Chile 10,083 415 0 kel 0 0 0 3% 20 kL) 669 66% 0 0 1218 0 4% 7604 e 10.4%)
Southern Cone | Chile IRAG 1,149 u 1 %8 0 0 0 10.7% 30 § a7 16% 4 3 145 15 49.3% 61 195 32.4%
Brasily Cono Sur Paraguay 3981 13 0 0 0 0 0 0.3% 10 0 20 05% 0 0 12 0 14% 822 40 45%)
Paraguay IRAG el 2 0 0 0 0 0 07% 11 4 18 6% 0 0 9 0 161% 2 112 14.5%)
Uruguay 206 5 0 0 ] 0 0 24% 3 4 % 126% 10 12 12 3 558% 185 1 T6%
Grand Total W0 1282 62 140 3 0 14 07% % 1052 7645 19% ) 173 1929 1660 A2% 16186989 3181826 19.7%)
Total Influenza B, EW 31 - 34, 2022 - SE 31 - 34 de 2022
Influenza B B Victoria 8 Yamagata ©'Ne2€€ ""dﬂme:'ﬂ;ﬁ: % B Victoria % B Yamagata
North America/ América del Norte 102 1 0 101 100% 0%
Caribbean/ Caribe 0 o 0 o]
Central America/ América Central 9 1 0 8 100% 0%
Andean/ Zona Andina 0 a 0 0
Brazil & Southern Cone/ Brasil y Cono Sur 2 0 0 2
Grand Total 113 2 0 111 100% 0%

The detection of respiratory viruses other than influenza depends on the diagnostic capacity of each country and monitoring system. The absence of report of other respiratory viruses does not indicate the absence of their circulation.

3
Data reported by the Ministries of Health of the countries, from sentinel and intensified surveillance for acute respiratory disease.

4
La deteccion de otros virus respiratorios diferentes a influenza depende de la capacidad diagnostica de cada pais y del sistema de vigilancia establecido. El que no se reporten otros virus respiratorios, no significa, ni indica la ausencia de circulacion viral.

Datos reportados por los Ministerios de Salud de los paises, provenientes de la vigilancia centinela e intensificada de enfermedad respiratoria aguda.




EPIDEMIOLOGIC AND VIROLOGIC
UPDATE OF INFLUENZA & OTHER
RESPIRATORY VIRUSES BY COUNTRY

ACTUALIZACION EPIDEMIOLOGICA Y
VIROLOGICA DE INFLUENZA Y OTROS
VIRUS RESPIRATORIOS POR PAIS

North America/ América del Norte

Canada / Canada

e As of EW 34, influenza A(H3N2) detections were recorded, followed by some influenza A(HIN1)pdmO9 viruses
(where subtyping was performed). Influenza activity remained below the average of previous seasons at baseline
levels (Graphs 1, 2, and 3). Respiratory syncytial virus activity increased, with lower detections than the last week
(Graph 2). Some rhinovirus, parainfluenza, and metapneumovirus detections were also registered. During the
latest week, 20 843 SARS-CoV-2 cases were identified, a decrease compared to the previous week; most cases
continued to be recorded in Ontario and Quebec. Among COVID-19 patients with known age, the age group 20-
49 years accounted for 50.3% of the cases (Graph 4). The distribution of COVID-19 patients by sex remained
unchanged, with 54.3% of cases in women, and 35.4% were 20-39 years old. / En la SE 34, se registraron
detecciones de influenza A(H3N2), seguidas de algunos virus de influenza A(HIN1)pdmO09 (en muestras con
subtipo determinado). La actividad de la influenza se mantuvo por debajo del promedio de las temporadas
anteriores en los niveles basales (Graficos 1, 2 y 3). La actividad del virus respiratorio sincitial aumento, con
detecciones mas bajas que la semana pasada (Gréfico 2). También se registraron algunas detecciones de
rinovirus, parainfluenza y metapneumovirus. Durante la ultima semana se identificaron 20 843 casos de
SARS-CoV-2, una disminucién en comparacion con la semana anterior; la mayoria de los casos continuaron
registrdndose en Ontario y Quebec. Entre los pacientes de COVID-19 con edad conocida, el grupo de edad de 20
a 49 afios representd el 50,3 % de los casos (Grafico 4). La distribucion de pacientes con la COVID-19 por sexo se
mantuvo sin cambios, con un 54,3 % de casos en mujeres y un 35,4 % entre 20y 39 afios.
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Graph 1. Canada: Influenza virus distribution, EW 34, 2015-22
Distribucion de virus de influenza, SE 34, 2015-22

Graph 2. Canada: Influenza, RSV, and SARS-CoV-2 distribution
EW 34, 2015-22
Distribucion de los virus influenza, VRS y SARS-CoV-2,
SE 34 2015-22
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Graph 3. Canada: Percent positivity for influenza, EW 34, 2022
(compared to 2010-21)
Porcentaje de positividad de influenza, SE 34 de 2022
(comparado con 2010-21)

Graph 4. Canada: Age distribution of COVID-19 cases
as of September 2, 2022
Distribucién por edad de los casos de la COVID-19,
al 2 de septiembre de 2022

Figure 4. Age | distribution of COVID-19 cases (n=4,059,296 1 )in Canada as of September 2
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Source: Coronavirus disease (COVID-19): Outbreak update. https://www.canada.ca/en/public-health
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https://www.canada.ca/en/public-health/services/diseases/2019-novel-coronavirus-infection.html?topic=tilelink

United States / Estados Unidos

e In EW 34, the public health laboratory network reported the circulation of influenza A(H3N2), followed by influenza
A(HIN1)pdm09 among samples where subtyping was performed, and influenza B/Victoria (where lineage was
determined). Influenza activity remained below the seasonal threshold, while respiratory syncytial virus activity
increased. SARS-CoV-2 percent positivity (17.6%) decreased slightly compared to the previously recorded (Graphs 1,
2, and 3). Influenza-like iliness (ILI) rose slightly, with 1.8% of outpatient visits for ILI, below the national baseline and
above the average of most recent seasons (Graph 4). Most jurisdictions reported minimal/low ILI activity levels; in
contrast, New Mexico registered high activity levels, while Georgia, Puerto Rico, and Texas registered moderate
activity (Graph 5). Laboratory-confirmed COVID-19-associated hospitalizations have decreased, with a - 14.2% percent
change from EW 33 (Graph 6). / En la SE 34, la red de laboratorios de salud publica reporto la circulacion de influenza
A(H3N2), seguida de influenza A(HIN1)pdmO09 en muestras con subtipo determinado, e influenza B/Victoria (muestras
con linaje caracterizado). La actividad de la influenza se mantuvo por debajo del umbral estacional, mientras que la
actividad del virus respiratorio sincitial aumentd. El porcentaje de positividad del SARS-CoV-2 (17,6 %) disminuyd
ligeramente en comparacion con el registrado anteriormente (Gréficos 1, 2 y 3). La enfermedad tipo influenza (ETI)
aumento levemente, con un 1,8 % de visitas ambulatorias por ETI, por debajo de la linea de base nacional y por encima
del promedio de las temporadas mas recientes (Grafico 4). La mayoria de las jurisdicciones reportaron niveles
minimos/bajos de actividad de ETI; en contraste, Nuevo México registrd altos niveles de actividad, mientras que
Georgia, Puerto Rico y Texas registraron una actividad moderada (Grafica 5). Las hospitalizaciones asociadas a la
COVID-19 confirmadas por laboratorio han disminuido, con un cambio porcentual de -14,2% desde la SE 33 (Grafico
6).
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Graph 2. USA: Influenza, RSV, and SARS-CoV-2 distribution
EW 34 2022, 2015-22
Distribucion de los virus influenza, VRS y SARS-CoV-2,
SE 34 de 2022, 2015-22

Graph 1. USA: Influenza virus distribution,
EW 34 2022, 2015-2022

Distribucion de virus de influenza, SE 34 de 2022, 2015-2022
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Graph 3. USA: Percent positivity for influenza, EW 34 2022
(compared to 2010-21)
Porcentaje de positividad de influenza, SE 34 de 2022
(comparado con 2010-21)
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Graph 5. USA: ILI activity level indicator by state, EW 34, 2021-2022
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2021.22 Intluenea Season Wook 34 ending Aug 27, 2022 11 Aetvity Lovel
-

8 fon
-

-

8 |

e

& s

Ttow

Graph 4. USA: Percentage of visits for ILI, EW 34 2022
compared to selected previous seasons
Porcentaje de visitas por ETI, SE 34, 2022
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Graph 6. USA: New hospital admissions of patients with confirmed
COVID-19, August 1, 2020 — September 3, 2022
Nuevos ingresos hospitalarios de pacientes con COVID-19 confirmado,
1 de agosto de 2020 al 3 de septiembre de 2022
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Mexico / México

During EW 34, influenza A(H3N2) detections (where subtyping was performed) continued to be reported. After a
decrease in recent weeks, influenza activity rose above the average of previous seasons at low-intensity levels for
this time of year (Graphs 1 and 3). Minimal RSV detections were recorded. As of EW 34, SARS-CoV-2 percent
positivity (31.8%) decreased, remaining at higher levels than in mid-2021 (Graphs 2 and 4). SARI cases declined
below the average of previous seasons at low-intensity levels for this time of year (Graph 5). Similarly, influenza-
like illness (ILI) cases declined but remained at moderate-intensity levels (Graph 6). / Durante la SE 34, continuo
el reporte de detecciones de influenza A(H3N2) (en muestras con subtipo determinado). Luego de una
disminucién en las ultimas semanas, la actividad de la influenza se elevd por encima del promedio de temporadas
anteriores en niveles de baja intensidad para esta época del afio (Graficos 1 y 3). Se registraron detecciones
minimas de VRS. En la SE 34, el porcentaje de positividad del SARS-CoV-2 (31,8 %) disminuyd, manteniéndose en
niveles mas altos que a mediados de 2021 (Gréficos 2 y 4). Los casos de IRAG disminuyeron por debajo del
promedio de temporadas anteriores en niveles de baja intensidad para esta época del afio (Grafico 5). De manera
similar, los casos de enfermedad tipo influenza (ETI) disminuyeron pero se mantuvieron en niveles de intensidad

moderada (Gréfico 6).

Graph 1. Mexico: Influenza virus distribution, EW 34, 2015-22 Graph 2. Mexico: Influenza, RSV, and SARS-CoV-2

Distribucién del virus influenza, SE 34, 2015-22 distribution EW 34, 2015-22
- " " - - " - " Distribucién de los virus influenza, VRS y SARS-CoV-2,

SE 34, 2015-22
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Caribbean / Caribe

Belize / Belice

e In EW 33, minimal influenza A(H3N2) detections were recorded nationally (Graph 1). Influenza activity
remained stable at the average of previous years at a moderate-intensity level (Graph 3). No respiratory
syncytial viruses were reported. In EW 33, no SARS-CoV-2 detections were registered (Graphs 2 and 4). /En la
SE 33 a nivel nacional se registraron detecciones de influenza A(H3N2) (Grafico 1). La actividad de la influenza
permanecié estable en el promedio de afios anteriores en un nivel de intensidad moderado (Gréafico 3). No se
notificaron detecciones de virus respiratorios sincitial. En la SE 33, no se registraron detecciones de SARS-CoV-2

(Gréficos 2y 4).
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Graph 1. Belize. Influenza virus distribution EW 33, 2016-22 Graph 2. Belize: Influenza, RSV, and SARS-CoV-2 distribution,
Distribucion de virus influenza SE 33, 2016-22 EW 33, 2016-22
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Dominica

During EW 34, no influenza or RSV detections were reported (Graphs 1 and 2). As of EW 34, no samples were
recorded for SARS-CoV-2 (Graphs 2 and 3). The severe acute respiratory infections (SARI) activity remained
below the average of prior years at baseline levels (Graph 4). / Durante la SE 34, no se reportaron detecciones
de influenza o VRS (Gréficos 1y 2). En la SE 34 no se registraron muestras para SARS-CoV-2 (Graficos 2y 3). La
actividad de las infecciones respiratorias agudas graves (IRAG) se mantuvo por debajo del promedio de afios
anteriores en niveles basales (Grafico 4).

Graph 1. Dominica. Influenza virus distribution, Graph 2. Dominica: Influenza, RSV, and SARS-CoV-2 distribution,
EW 34, 2015-22 EW 34, 2015-22
Distribucion de virus influenza, SE 34, 2015-22 Distribucién de virus influenza, VRS y SARS-CoV-2, SE 34, 2015-22
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Dominican Republic / Reptblica Dominicana

During EW 34, minimal influenza A(H3N2) detections were recorded, and percent positivity increased slightly, with
activity baseline levels (Graphs 1, 2, and 3). In addition, respiratory syncytial virus detections were registered, with
activity at high levels compared to pre-pandemic years (Graph 2). Twelve samples were analyzed for SARS-CoV-2,
and one tested positive (Graph 4). In EW 34, SARI cases / 100 inpatients remained below the seasonal threshold
(Graph 5). /Durante la SE 34, se registraron detecciones minimas de influenza A(H3N2) y el porcentaje de positividad
aumentoé levemente, con actividad en niveles basales (Graficos 1, 2 y 3). Ademas, se registraron detecciones de
virus respiratorio sincitial, con actividad en niveles altos en comparacion con afios previos a la pandemia (Grafico 2).
Se analizaron doce muestras para SARS-CoV-2 y una resulté positiva (Grafico 4). En la SE 34, el nUmero de casos de
IRAG por cada 100 hospitalizados permanecieron por debajo del umbral estacional (Grafico 5).

Graph 1. Dominican Republic: Influenza virus distribution,
EW 34, 2015-22
Distribucién del virus influenza, SE 34, 2015-22
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Graph 3. Dominican Republic: Percent positivity for influenza,
EW 34, 2022 (compared to 2010-21)
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Graph 2. Dominican Republic Influenza, RSV, and SARS-CoV-2
distribution, EW 34, 2015-22
Distribucion de los virus influenza, VRS y SARS-CoV-2,
SE 34, 2015-22
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French Territories / Territorios Franceses

Guadeloupe: In EW 33, the SARS-CoV-2 incidence rate (264/100 000 Pop.) and the screening rate (2728/100 000
Pop.) declined compared to the previously recorded. (Graph 1). The number of acute respiratory infections (ARI) was
not available. Saint-Martin: The SARS-CoV-2 incidence rate (99/100 000) remained stable compared to EW 32;
likewise, the screening rate diminished (1920/100 000 vs. 1949/100 000) in EW 32 (Graph 2). The number of ARI
consultations was not available. Saint-Barthelemy: During EW 33, the SARS-CoV-2 incidence and screening rates
increased slightly (Graph 3). ARI consultations decreased (6 vs. 11 in EW 32). Martinique: The COVID-19 incidence
rate increased compared to the previous week (272/100 000 vs. 239 in EW 32); the screening rate decreased (Graph
4). The number of ARI consultations declined from 450 in EW 32 to 400 in EW 33. French Guiana: In EW 34, the ARI
consultation rate was 92/100 000 Pop., lessened compared with last week's rate 156/100 000 Pop. (Graph 5).
Similarly, the COVID-19 adjusted incidence rate declined (51/100 000 Pop.) compared with the previous week
(151/100 000 Pop.) /Guadalupe: en la SE 33, la tasa de incidencia de SARS-CoV-2 (264/100 000 hab.) y la tasa de
despistaje (2728/100 000 hab.) disminuyeron con respecto a lo registrado anteriormente (Gréafico 1). El nimero de
infecciones respiratorias agudas (IRA) no estuvo disponible. San Martin: la tasa de incidencia de SARS-CoV-2 (99/100
000) se mantuvo estable en comparacion con la SE 32; asimismo, disminuy6 la tasa de despistaje (1920/100 000 vs.
1949/100 000) en la SE 32 (Gréfico 2). El nimero de consultas de IRA no estuvo disponible. San Bartolomé: durante
la SE 33, las tasas de incidencia y despistaje de SARS-CoV-2 aumentaron levemente (Gréfico 3). Las consultas por IRA
disminuyeron (6 vs. 11 en la SE 32). Martinica: la tasa de incidencia de la COVID-19 aumentd con respecto a la semana
anterior (272/100 000 vs. 239 en la SE 32); la tasa de despistaje disminuyd (Gréfico 4). El nimero de consultas por
IRA disminuyd de 450 en la SE 32 a 400 en la SE 33. Guayana Francesa: en la SE 34, |a tasa de consulta por IRA fue de
92/100 000 hab., menor que la tasa de la semana pasada de 156/100 000 hab. (Gréfico 5). Asimismo, la tasa de
incidencia ajustada por COVID-19 disminuyd (51/100 000 hab.) comparada con la de la semana previa (151/100 000
hab.)

Graph 1. Guadeloupe: Incidence and screening rates per week since Graph 2. Saint-Martin: Incidence and screening rates per week
week 21-2020, to August 25, 2022 since week 21-2020, to August 25, 2022
Tasas de incidencia y de deteccidn por semana desde la semana 21 de Tasas de incidencia y de deteccidn por semana desde la semana 21
2020 hasta el 25 de agosto de 2022 de 2020 hasta el 25 de agosto de 2022
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Graph 3. Saint-Barthelemy: Incidence and screening rates per week Graph 4. Martinique: Incidence and screening rates per week since
since week 21-2020, to August 25, 2022 week 21-2020, to August 24, 2022
Tasas de incidencia y de deteccidn por semana desde la semana 21 de  Tasas de incidencia y de deteccidn por semana desde la semana 21
2020 hasta el 25 de agosto de 2022 de 2020 hasta el 24 de agosto de 2022

Graph 5. French Guiana: Number and extrapolated rate of consultations for
acute respiratory infections per 100000 population seen by general practitioners
NUmero y tasa extrapolada de consultas por infecciones respiratorias agudas
por cada 100000 habitantes atendidas por médicos generales
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Haiti / Haiti

e During EW 33, no influenza detections were recorded with the circulation of influenza A(HIN1)pdmOQ9 in previous
months (Graphs 1, 2, and 3). In EW 33, 132 specimens were analyzed for SARS-CoV-2, and 28.8% tested positive, with
decreased SARS-CoV-2 detections (Graphs 2 and 4). Similarly, the number of severe acute respiratory infections
decreased remaining above the average of previous seasons at low-intensity levels for this time of year (Graph 5). Of
62 SARI cases sampled, 9 (14.5%) were positive for SARS-CoV-2. / Durante la SE 33 no se registraron detecciones de
influenza con circulacion de influenza A(HIN1)pdmQ9 en meses previos (Graficos 1, 2 y 3). En la SE 33, se analizaron
132 muestras para SARS-CoV-2 y el 28,8 % resultaron positivas, con una disminucion de las detecciones de SARS-CoV-2
(Gréficos 2 y 4). Asimismo, el nimero de infecciones respiratorias agudas graves disminuyd y permanecio por encima
del promedio de temporadas anteriores en niveles de baja intensidad para esta época del afio (Grafico 5). De 62 casos
de IRAG muestreados, 9 (14,5 %) fueron positivas para SARS-CoV-2.
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Jamaica

No influenza or RSV detections have been registered during EW 34, with influenza A(H3N2) circulating in previous
months (Graphs 1 and 2). In EW 34, the percent positivity for influenza remained at baseline levels (Graph 3).
However, SARS-CoV-2 percent positivity (9.2%) declined compared to the previous week (Graph 2). Severe acute
respiratory infections / 100 hospitalizations continued below the average of prior years at baseline levels. However,
pneumonia cases remained the same above the average of previous years at low-intensity levels (Graphs 4 and 5).
Acute respiratory infections remained stable at baseline levels (Graph 6). / No se han registrado detecciones de
influenza o VRS durante la SE 34, con circulacién de influenza A(H3N2) en meses previos (Graficos 1y 2). En la SE 34,
el porcentaje de positividad para influenza se mantuvo en niveles basales (Grafico 3). Sin embargo, el porcentaje de
positividad del SARS-CoV-2 (9,2 %) disminuyd en comparacion con la semana anterior (Gréfico 2). El nimero de
infecciones respiratorias agudas graves por cada 100 hospitalizaciones continuaron por debajo del promedio de afios
anteriores en los niveles de referencia. En contraste, los casos de neumonia se mantuvieron por encima del promedio
de afios anteriores en niveles de baja intensidad (Graficos 4 y 5). Las infecciones respiratorias agudas se mantuvieron
estables en los niveles basales (Grafico 6).

Graph 1. Jamaica: Influenza virus distribution Graph 2. Jamaica: Influenza, RSV, and SARS-CoV-2 distribution,

EW 34, 2015-22 EW 34, 2015-22
Distribucion de virus influenza SE 34, 2015-22

Distribucién de los virus influenza, VRS y SARS-CoV-2, SE 34, 2015-22
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Graph 3. Jamaica: Percent positivity for influenza, EW 34, 2022 Graph 4. Jamaica: SARI cases/100 hospitalizations,
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Graph 5. Jamaica: Number of pneumonia cases, EW 34, 2022 Graph 6. Jamaica: Number of ARI cases, EW 34, 2022
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Saint Lucia / Santa Lucia

During EW 34, no samples were analysed for influenza or respiratory syncytial virus (Graph 1). In EW 34, 146
out of 784 samples tested positive for SARS-CoV-2, and percent positivity (18.6%) decreased compared to the
previously registered (Graphs 2 and 3). Overall, the number of influenza-like illness (ILI) cases among children
under five years and persons five years and older have fluctuated throughout the year, remaining below the
average of prior years (Graphs 4 and 5). Severe acute respiratory infection cases / 100 hospitalizations
remained at baseline levels (Graph 6). The age group most affected is 1-4-year-olds, accounting for 56.3% of
all SARI admissions. / Durante la SE 34 no se analizaron muestras para influenza ni virus respiratorio sincitial
(Gréfico 1). En la SE 34, 146 de 784 muestras resultaron positivas para SARS-CoV-2, y el porcentaje de
positividad (18,6 %) disminuyd con respecto al registrado previamente (Graficos 2 y 3). En general, el nimero
de casos de enfermedad tipo influenza (ILI, por sus siglas en inglés) en nifios menores de cinco afios y personas
de cinco afios 0o mas ha fluctuado a lo largo del afio, manteniéndose por debajo del promedio de afios anteriores
(Gréficos 4 y 5). El nimero de casos de infeccidn respiratoria aguda grave por cada 100 hospitalizaciones se
mantuvieron en niveles basales (Grafico 6). El grupo de edad mas afectado es el de 1 a 4 afios, que representa
el 56,3 % de todos los ingresos por IRAG.

Graph 1. Saint Lucia: Influenza virus distribution, Graph 2. Saint Lucia: Influenza, RSV, and SARS-CoV-2 virus
EW 33, 2015-22 distribution, EW 33, 2015-22
Distribucion del virus de la influenza, SE 33, 2015-22 Distribucion de los virus influenza, VRS y SARS-CoV-2, SE 33, 2015-22
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Suriname

During EW 34, 2022, no influenza or RSV detections were recorded. Influenza percent positivity remained at
baseline levels, with influenza A(H3N2) circulating in previous months. No SARS-CoV-2 samples were
recorded in EW 34 (Graphs 1, 2, and 3). SARI cases / 100 hospitalizations remained unchanged and was at
the baseline level (Graph 4). / Durante la SE 33 de 2022, no se registraron detecciones de influenza ni de VRS.
El porcentaje de positividad de influenza fluctud recientemente, con circulacién de influenza A(H3N2) en el
mes previo. No se registraron muestras de SARS-CoV-2 en la SE 34 (Graficos 1, 2 y 3). El nimero de casos de
IRAG por cada 100 hospitalizaciones permanecio sin cambios y se ubicé en el nivel basal (Grafico 4).

Graph 1. Suriname: Influenza virus distribution, EW 34, 2015-22  Graph 2. Suriname: Influenza, RSV, and SARS-CoV-2 distribution,
Distribucion de virus influenza, SE 34 2015-22 EW 34, 2015-22
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Graph 3. Suriname: RSV, SARS-CoV-2, and other respiratory Graph 4. Suriname: SARI cases/100 hospitalizations, EW 34, 2022
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América Central

Central America/ América Central

El Salvador

As of EW 34, 2022, no influenza detections were registered; influenza activity continued at baseline levels
(Graphs 1 and 3). In EW 34, no respiratory syncytial virus detections were reported (Graph 2). Among 32 539
samples analyzed for SARS-CoV-2, 1841 tested positive (5.7%). The number of SARI cases / 100
hospitalizations remained below the average in previous years at baseline intensity levels (Graph 5). /En la
SE 34 de 2022 no se registraron detecciones de influenza; la actividad de la influenza continud en los niveles
basales (Graficos 1y 3). En la SE 34 no se reportaron detecciones del virus respiratorio sincitial (Grafico 2).
De 32 539 muestras analizadas para SARS-CoV-2, 1841 resultaron positivas (5,7 %). El nimero de casos de

IRAG por cada 100 hospitalizaciones se mantuvo por debajo del promedio de afios anteriores en niveles de
intensidad basal (Grafico 5).

Graph 1. El Salvador: Influenza virus distribution, Graph 2. El Salvador: Influenza, RSV, and SARS-CoV-2 distribution,
EW 34, 2015-22 EW 34 2015-22
Distribucion de virus influenza, SE 34, 2015-22 Distribucién de los virus influenza, VRS y SARS-CoV-2, SE 34, 2015-22
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Guatemala

During EW 34, a few influenza A(H3N2) detections (where subtyping was performed) were reported; the percent
positivity increased above the average of previous years at a low-intensity level. No respiratory syncytial virus
detections were recorded at sentinel sites. SARS-CoV-2 detections and percent positivity (5.2%) declined at lower
levels than registered previously (Graphs 1, 2, 3, and 4). In addition, rhinovirus and metapneumovirus co-circulated.
Conversely, the number of influenza-like ilinesses fell, remaining at high-intensity levels (Graph 5). Of 106 outpatient
consultations, 9 ILI cases were identified and sampled. Two (22.2%) were positive for influenza, while four (44.4%)
tested positive for non-influenza, non-SARS-CoV-2, and non-RSV viruses. Severe acute respiratory infections
decreased to low-intensity levels (Graph 6). Among sampled SARI cases (14), 28.6% were positive for SARS-CoV-2,
and 71.4% tested positive for non-influenza, non-SARS-CoV-2, and non-RSV viruses. /Durante la SE 34, se reportaron
algunas detecciones de influenza A(H3N2) (en muestras con subtipo determinado); el porcentaje de positividad
aumentod por encima del promedio de afios anteriores en un nivel de baja intensidad. No se registraron detecciones
de virus respiratorio sincitial en los sitios centinela. Las detecciones de SARS-CoV-2 y el porcentaje de positividad
(5,2 %) disminuyeron a niveles mas bajos que los registrados anteriormente (Gréficos 1, 2, 3y 4). Ademas, circulaban
conjuntamente rinovirus y metapneumovirus. Por el contrario, el nimero de enfermedades tipo influenza
disminuyd, manteniéndose en niveles de alta intensidad (Grafico 5). De 106 consultas ambulatorias, se identificaron
y muestrearon 9 casos de ETI. Dos (22,2 %) dieron positivo para influenza, mientras que cuatro (44,4 %) dieron
positivo para virus que no son de influenza, ni del SARS-CoV-2 ni del RSV. El nimero de infecciones respiratorias
agudas graves se mantuvo estable en niveles de intensidad moderada (Grafico 6). Entre los casos de IRAG
muestreados (14), el 28,6 % fue positivo para el SARS-CoV-2 y el 71,4 % resultd positivo para virus distintos de la
influenza, el SARS-CoV-2 y el VRS.

Graph 1. Guatemala: Influenza virus distribution, EW 34, 2015-22 Graph 2. Guatemala: Influenza, RSV, and SARS-CoV-2 distribution,
Distribucién de influenza, SE 34, 2015-22 EW 34, 2015-22

Distribucién de los virus influenza, VRS y SARS-CoV-2, SE 34, 2015-22
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Graph 3. Guatemala: Percentage positivity for influenza, Graph 4. Guatemala: RSV, SARS-CoV-2, and other respiratory viruses
EW 34, 2022 (compared to 2010-21) distribution, EW 34, 2015-22
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América Central

Honduras

In EW 34, no influenza detections were recorded. Influenza A(H3N2) and influenza B viruses have co-circulated
in previous months. During EW 34, no RSV detections were registered (Graphs 1, 2, and 3). In EW 34, at the
national level no samples were analyzed for SARS-CoV-2 (Graphs 2 and 4). Severe acute respiratory infection
and influenza-like illness cases remained below historical activity levels (Graphs 5 and 6). / En la SE 34 no se
registraron detecciones de influenza. Los virus de la influenza A(H3N2) e influenza B han circulado
conjuntamente en meses anteriores. Durante la SE 34 no se registraron detecciones de VRS (Gréficos 1, 2 y 3).
En la SE 34, a nivel nacional no se analizaron muestras para SARS-CoV-2 (Graficos 2 y 4). Los casos de infeccion
respiratoria aguda grave y enfermedad tipo influenza se mantuvieron por debajo de los niveles histéricos de
actividad (Gréficos 5y 6).

Graph 1. Honduras: Influenza virus distribution, Graph 2. Honduras: Influenza, RSV, and SARS-CoV-2 distribution,
EW 34, 2015-22 EW 34, 2015-22
Distribucidn virus de la influenza, Distribucién de los virus influenza, VRS y SARS-CoV-2,

SE 34, 2015-22 SE 34, 2015-22
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Graph 3. Honduras: Percent positivity for influenza, EW 34,2022  Graph 4. Honduras: RSV, SARS-CoV-2, and other respiratory virus

(compared to 2010-21) distribution, EW 34, 2015-22
Porcentaje de positividad de influenza SE 34 de 2022 Distribucién del VRS, SARS-CoV-2 y otros virus respiratorios,
(comparado con 2010-21) SE 34, 2015-22
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Graph 5. Honduras: SARI cases, from sentinel surveillance, Graph 6. Honduras: ILI cases, from sentinel surveillance,
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América Central

Nicaragua

In EW 34, minimal influenza A detections (subtyping not performed) were recorded. Influenza percent
positivity decreased and was at baseline levels. Likewise, respiratory syncytial virus detections were recorded
with decreased activity at higher levels than observed in 2021 (Graphs 1, 2, and 3). SARS-CoV-2 percent
positivity remained stable, and detections were similar to the number recorded by EW 33 (Graphs 2 and 4).
In EW 34, 2.0% (29/1453) of the analyzed samples tested positive for SARS-CoV-2. / En la SE 34, se registraron
detecciones minimas de influenza A (subtipo indeterminado). El porcentaje de positividad de la influenza
disminuyd y estuvo en los niveles basales. Asimismo, las detecciones de virus respiratorio sincitial se
registraron con una actividad disminuida a niveles superiores a los observados en 2021 (Gréficos 1, 2 y 3). El
porcentaje de positividad de SARS-CoV-2 se mantuvo estable y las detecciones fueron similares a las
registradas en la SE 33 (Graficos 2 y 4). En la SE 34, el 2,0 % (29/1453) de las muestras analizadas resultaron
positivas para SARS-CoV-2.

Graph 1. Nicaragua: Influenza virus distribution, EW 34, 2015-22  Graph 2. Nicaragua: Influenza, RSV, and SARS-CoV-2 distribution,
Distribucion de influenza, SE 34, 2015-22 EW 34, 2015-22
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América Central

Panama /Panama

During EW 34, influenza A(H3N2) detections were registered at sentinel sites (where subtyping was performed),
and percent positivity remained stable at low-intensity levels, above the average of previous years for this time.
Respiratory syncytial virus detections were recorded, and percent positivity continued to increase and was at low
levels compared to prior years (Graphs 1, 2, 3, and 4). Co-circulation of rhinovirus, parainfluenza, coronavirus, and
metapneumovirus was reported at levels observed in pre-pandemic years. Among 1143 samples analyzed for
SARS-CoV-2 by EW 34, 160 (14.0%) tested positive, with percent positivity declining, although at higher levels than
those observed during EWs 13-15 (Graphs 2 and 4). / Durante la SE 34, se registraron detecciones de influenza
A(H3N2) en sitios centinela (en muestras con subtipo determinado), y el porcentaje de positividad se mantuvo
estable en niveles de baja intensidad, por encima del promedio de afios anteriores para esta época. Se registraron
detecciones de virus respiratorio sincitial y el porcentaje de positividad siguido aumentando y se mantuvo en niveles
bajos en comparacién con afios anteriores (Graficos 1, 2, 3 y 4). Se notificé la circulacion concurrente de rinovirus,
parainfluenza, coronavirus y metapneumovirus en los niveles observados en los afios previos a la pandemia. De
1143 muestras analizadas para SARS-CoV-2 hasta la SE 34, 160 (14,0 %) resultaron positivas, con una disminucién
del porcentaje de positividad, aunque en niveles mas altos que los observados durante las SE 13-15 (Graficos 2 y 4).

Graph 1. Panama: Influenza virus distribution, EW 34, 2015-22 Graph 2. Panama: Influenza, RSV, and SARS-CoV-2 distribution,
Distribucidn virus de influenza, SE 34, 2015-22 EW 34, 2015-22
- - - “ ™ _ Distribucién de los virus influenza, VRS, and SARS-CoV-2, SE 34, 2015-22
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South America/ América del Sur - Andean countries / Paises andinos

Bolivia

During EW 34, no influenza detections were registered, and influenza A(H3N2) circulated the previous week
nationally (Graph 1); influenza activity remained at baseline levels. No respiratory syncytial virus detections were
reported. In addition, SARS-CoV-2 detections and percent positivity continued elevated, with 12.1% of samples
testing positive but decreasing (Graphs 2, 3, and 4). Of 108 hospitalizations, 30 were SARI cases, and all were
sampled. 10.0% tested positive for SARS-CoV-2, and there were no influenza or RSV cases. Most SARI cases were
under five years and resided in La Paz and Santa Cruz. / Durante la SE 34 no se registraron detecciones de influenza,
y en la semana anterior circulé influenza A(H3N2) a nivel nacional (Grafico 1); la actividad de la influenza se
mantuvo en los niveles basales. No se informaron detecciones de virus respiratorio sincitial. Ademas, las
detecciones de SARS-CoV-2 y el porcentaje de positividad continuaron elevados, con un 12,1 % de muestras que
resultaron positivas pero en disminucion (Graficos 2, 3 y 4). De 108 hospitalizaciones, 30 fueron casos de IRAG y
todas fueron muestreados. EI 10,0 % resulté positivo para SARS-CoV-2 y no hubo casos de influenza o de VRS. La
mayoria de los casos de IRAG eran menores de cinco afios y residian en La Paz y Santa Cruz.

Graph 1. Bolivia: Influenza virus distribution, EW 34, 2015-22 Graph 2. Bolivia: Influenza, RSV, and SARS-CoV-2 distribution,
Distribucion de influenza, SE 34, 2015-22 EW 34, 2015-22
- - Distribucion de los virus influenza, VRS y SARS-CoV-2, SE 34, 2015-22
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Graph 3. Bolivia: Percent positivity for influenza, from sentinel Graph 4. Bolivia: RSV, SARS-CoV-2, and other respiratory viruses
surveillance; EW 34, 2022 (compared to 2010-21) distribution, EW 34, 2015-22
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Colombia

During EW 34, a few influenza detections were reported, with the influenza A(H3N2) virus circulating at baseline
activity levels. Respiratory syncytial virus detections were recorded with percent positivity remaining stable at
levels observed at the end of 2021 (Graphs 1, 2, and 3). During EW 34, SARS-CoV-2 percent positivity (6.6%)
declined compared to the previous recorded, with fewer detections than reported last week (Graphs 2 and 4).
From EW 31 to EW 34, 12 936 COVID-19 cases and 131 deaths were recorded; the COVID-19 incidence rate was
28.6/100 000 pop., and a mortality rate of 0.25/100 000 pop., a decrease compared with EWs 30-33. Bogota,
Amazonas, Cali, Santander, Putumayo, and Antioquia were the jurisdictions with the higher incidence above the
national average. The number of consultations for pneumonia was above the average of prior years at
low-intensity levels (Graph 5). Most pneumonia cases occurred in children under two, followed by those aged 60
and older. Pneumonia cases were recorded mainly in Bogota, Antioquia, and Santander. The composite
parameter acute respiratory infection cases multiplied by the percent influenza positivity remained at baseline
levels (Graph 6). / Durante la SE 34, se informaron algunas detecciones de influenza, con circulacion del virus de
la influenza A(H3N2) en niveles de actividad basal. Se registraron detecciones de virus respiratorio sincitial con
un porcentaje de positividad estable en niveles similares a los observados a fines de 2021 (Graficos 1, 2 vy 3).
Durante la SE 34, el porcentaje de positividad del SARS-CoV-2 (6,6 %) disminuyd en comparacion con el registro
anterior, con menos detecciones que las reportadas la semana pasada (Graficos 2 y 4). De la SE 31 a la SE 34 se
registraron 12 936 casos de la COVID-19 y 131 defunciones; la tasa de incidencia de la COVID-19 fue de
28,6/100 000 hab., y la tasa de mortalidad de 0,25/100 000 hab., una disminuciéon en comparacién con las
SE 30-33. Bogota, Amazonas, Cali, Santander, Putumayo y Antioquia fueron las jurisdicciones con mayor
incidencia por encima del promedio nacional. El nimero de consultas por neumonia estuvo por encima del
promedio de afios anteriores en niveles de baja intensidad (Grafico 5). La mayoria de los casos de neumonia
ocurrieron en nifios menores de dos afios, seguidos por los mayores de 60 afios. Los casos de neumonia se
registraron principalmente en Bogota, Antioquia y Santander. El pardmetro compuesto casos de infeccion
respiratoria aguda multiplicado por el porcentaje de positividad de influenza se mantuvo en los niveles basales
(Grafico 6).
Graph 1. Colombia: Influenza virus distribution, EW 34, 2015-22 Graph 2. Colombia: Influenza, RSV and SARS-CoV-2 distribution,
Pistribﬁcic’)n cie virusﬂjnﬂueqﬂza, SE§4, 201m5—22"” EW 34, 2015-22
d Distribﬁcién di_virus igfluenzi," VRS ygARS—C?"\/—Z, SEM34, 29}5—22
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Graph 3. Colombia: Percent positivity for influenza, EW 34, 2022 Graph 4. Colombia: RSV, SARS-CoV-2, and other respiratory virus
(compared to 2010-21) distribution, EW 34, 2015-22
Porcentaje de positividad de influenza, SE 34 de 2022 Distribucién del VRS, SARS-CoV-2 y otros virus respiratorios,
(comparado con 2010-21) SE 34 2015-22
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Graph 5: Colombia: Pneumonia cases, EW 34, 2022 Graph 6. Colombia: Composite ARI cases x Percent positivity for
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Ecuador

In EW 34, no influenza detections were recorded with influenza A(H3N2) viruses circulating the previous week,
and activity was at baseline levels. A few respiratory syncytial virus detections were recorded, with a
decreased activity (Graphs 1, 2, and 3). In EW 34, SARS-CoV-2 percent positivity (4.9%) continued to decline,
with activity at levels similar to those recorded early in 2021 (Graphs 2 and 4). In EW 33, SARI cases / 100
inpatients remained stable at low-intensity levels above the average of previous years for this time.
Pneumonia cases continued unchanged above the average of prior years at low-intensity levels (Graphs 5 and
6). Of 66 SARI cases sampled, 39.4% were positivie for SARS-CoV-2. / En la SE 34, no se registraron detecciones
de influenza con circulacion del virus influenza A(H3N2) la semana previa, y la actividad estuvo en los niveles
basales. Se registraron pocas detecciones de virus respiratorio sincitial, con una actividad disminuida (Graficos
1,2y 3). Enla SE 34, el porcentaje de positividad del SARS-CoV-2 (4,9 %) siguid disminuyendo, con niveles de
actividad similares a los registrados a principios de 2021 (Graficos 2 y 4).En la SE 33, el nimero de casos de
IRAG por cada 100 hospitalizados se mantuvo estable en niveles de baja intensidad por encima del promedio
de afios anteriores para esta época del afio. Los casos de neumonia continuaron sin cambios por encima del
promedio de afios anteriores en niveles de baja intensidad (Graficos 5y 6). De 66 SARI cases analizados, 39,4
% fueron positivos para SARS-CoV-2.

Graph 1. Ecuador: Influenza virus distribution from SARI Graph 2. Ecuador: Influenza, RSV, and SARS-CoV-2 distribution
sentinel cases, EW 34, 2015-22 EW 34, 2015-22

Distribucion de virus influenza de casos de IRAG centinela Distribucion de los virus influenza, VRS y SARS-CoV-2,
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Graph 3. Ecuador: Percent positivity for influenza, EW 34,2022 Graph 4. Ecuador: RSV, SARS-CoV-2, and other respiratory viruses
(compared to 2011-21) distribution, (non-sentinel sites) EW 34, 2015-22
Porcentaje de positividad de influenza, SE 34 de 2022 Distribucion del VRS, SARS-CoV-2 y otros virus respiratorios,
(comparado con 2011-21) (sitios no centinela) SE 34, 2015-22
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Graph 5. Ecuador: Number of SARI cases / 100 inpatients, Graph 6. Ecuador: Pneumonia cases, EW 33, 2022
EW 33, 2022 (compared to 2015-21) (compared to 2013-21)
Numero de casos de IRAG / 100 hospitalizaciones, Casos de neumonia, SE 33 de 2022
SE 33 de 2022 (comparado con 2015-21) (comparado con 2013-21)

>
4
[—

7
>
(
|

INFLUENZA REPORT EW 34 / REPORTE DE INFLUENZA SE 34

30




K]
©
©
o
=
@
IS
<
S~
©
o
=
9]
IS
<
=
=]
]
[}
%]

w
Q
"D
©
a
~
v
(3}
=
e
c
=
[e}
O
=
©
[0}
©
c
<
<
=
%}

Peru / Pera

During EW 33, influenza A(H3N2) virus detections were reported (Graph 1), with influenza percent positivity at
the epidemic threshold (Graph 3). As of EW 33, no respiratory syncytial virus detections were recorded.
SARS-CoV-2 percent positivity (20.5%) and detections declined with activity at high levels compared to levels
observed early in 2021 (Graphs 2 and 4). SARI cases decreased above the second wave average of previous years
at moderate-intensity levels (Graph 5). Twelve SARI cases were identified and sampled. All tested positive for
influenza. Influenza-like illness (ILI) consultations remained stable at baseline levels (Graph 6). / Durante la SE 33,
se reportaron detecciones del virus influenza A(H3N2) (Grafico 1), el porcentaje de positividad de influenza se
ubico en el umbral epidémico (Gréfico 3). En la SE 33 no se registraron detecciones de virus respiratorio sincitial.
El porcentaje de positividad del SARS-CoV-2 (20,5 %) y las detecciones disminuyeron con niveles altos de actividad
en comparacion con los niveles observados a principios de 2021 (Graficos 2 y 4). Los casos de IRAG disminuyeron
por encima del promedio de la segunda ola de afios anteriores en niveles de intensidad moderada (Gréfico 5).
Doce casos de IRAG fueron identificados y muestreados. Todos resultaron positivos para influenza. Las consultas
por enfermedad tipo influenza (ETI) se mantuvieron estables en los niveles basales (Grafico 6).

Graph 1. Peru: Influenza virus distribution, EW 33, 2015-22 Graph 2. Peru: Influenza, RSV, and SARS-CoV-2 distribution,
Distribucién de virus influenza, SE 33, 2015-22 EW 33, 2015-22
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Graph 3. Peru: Percent positivity for influenza, EW 33, 2022 Graph 4. Peru: RSV, SARS-CoV-2, and other respiratory viruses
(compared to 2010-20) distribution, EW 33, 2015-22
Porcentaje de positividad de influenza, SE 33 de 2022 Distribucion del VRS, SARS-CoV-2 y otros virus respiratorios,
(comparado con 2010-20) SE 33, 2015-22
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Venezuela

N canesfcasos.

During EW 32, influenza A(H3N2) detections were reported (Graph 1). No RSV detections were reported (Graph 2).
No other respiratory virus detections were recorded in EW 32 (Graph 3). / En la SE 32, se reportaron detecciones de
influenza A(H3N2) (Grafico 1). No se reportaron detecciones de VRS (Gréfico 2). No se registraron detecciones de
ningun otro virus respiratorio en la SE 32 (Grafico 3).

Graph 1. Venezuela: Influenza virus distribution by EW 32, 2015-22 Graph 2. Venezuela: Influenza, RSV, and SARS-CoV-2 distribution

Distribucion de virus influenza por SE 32, 2015-22 EW 32, 2015-22
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Graph 3. Venezuela: RSV, SARS-CoV-2, and other respiratory viruses distribution, EW 32, 2015-22
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South America/ América del Sur - South Cone and Brazil / Cono sur y Brasil

Argentina

During EW 32, nationally, where subtyping was performed, influenza A(H3N2) detections predominated, followed
by A(HIN1)pdm09, and minimal influenza B (lineage undetermined) detections. Influenza percent positivity
declined below the epidemic threshold at baseline levels (Graphs 1 and 3). Respiratory syncytial virus detections
were recorded, with decreased activity at lower levels than the peaks observed in previous seasons. SARS-CoV-2
percent positivity (36.1%) decreased compared to previous weeks (Graphs 2 and 4). ILI consultations were below
the average of last seasons for this time of year at baseline levels (Graph 5). Similarly, the number of SARI cases
remained stable at baseline levels (Graph 6). / Durante la SE 32, a nivel nacional, en muestras con subtipo
determinado, predominaron las detecciones de influenza A(H3N2), seguida de A(HIN1)pdmQ9 y minimas
detecciones de influenza B (linaje indeterminado). El porcentaje de positividad de influenza disminuyd por debajo
del umbral epidémico y se ubico en niveles basales (Graficos 1y 3). Se registraron detecciones de virus respiratorio
sincitial, con una disminucion de la actividad a niveles mas bajos que los picos observados en temporadas anteriores.
El porcentaje de positividad del SARS-CoV-2 (36,1 %) disminuyd en comparacién con las semanas anteriores
(Gréficos 2 y 4). Las consultas por ETI estuvieron por debajo del promedio de las ultimas temporadas para esta
época del afio en los niveles basales (Grafico 5). Asimismo, el nimero de casos de IRAG se mantuvo estable en los
niveles basales (Grafico 6).

Graph 1. Argentina: Influenza virus distribution, EW 32, 2015-22 Graph 2. Argentina: Influenza, RSV, and SARS-CoV2 distribution
Distribucién de virus influenza, SE 32, 2015-22 EW 32, 2015-22
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Graph 3. Argentina: Percent positivity for influenza, EW 32, 2022 Graph 4. Argentina: RSV, SARS-CoV-2, and other respiratory
(compared to 2010-21) virus distribution, EW 32, 2014-22
Porcentaje de positividad de influenza, SE 32 de 2022 Distribucién del VRS, SARS-CoV-2 y otros virus respiratorios,
(comparado con 2010-21) SE 32 2014- 22
REAN 5__( .

Graph 5. Argentina: Number of ILI cases, EW 32, 2022 Graph 6. Argentina: Number of SARI cases, EW 32, 2022

(compared to 2012-21) (compared to 2012-21)
Numero de casos de ETI, SE 32 de 2022 Numero de casos de IRAG, SE 32 de 2022
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Brazil / Brasil

During EW 34, influenza detections were recorded with the influenza A(H3N2) virus circulating. Influenza percent
positivity (1.8%) increased slightly compared to the previously reported; influenza activity continued below the
average of previous years for the same period with intensity at baseline levels (Graphs 1 and 3). Respiratory
syncytial virus detections and percent positivity increased during the last week, while SARS-CoV-2 detections and
percent positivity (5.5%) decreased compared to previous weeks (Graphs 2 and 4). / Durante la SE 34 se
registraron detecciones de influenza con circulacién del virus influenza A(H3N2). El porcentaje de positividad de
influenza (1,8 %) aumentd levemente en comparacién con el informado anteriormente; la actividad de la
influenza continud por debajo del promedio de afios anteriores para el mismo periodo con una intensidad en los
niveles basales (Graficos 1 y 3). Las detecciones de virus respiratorio sincitial y el porcentaje de positividad
aumentaron durante la Ultima semana, mientras que las detecciones de SARS-CoV-2 y el porcentaje de
positividad (5,5 %) disminuyeron en comparacion con las semanas previas (Graficos 2 y 4).

Graph 1. Brazil: All NICs. Influenza virus distribution, Graph 2. Brazil: All NICs. Influenza, RSV, and SARS-CoV-2,
EW 34, 2015-22 distribution, EW 34, 2015-22
Distribucién de virus influenza, SE 34, 2015-22 Distribucion de los virus influenza, VRS y SARS-CoV-2, SE 34, 2015-22

s w2

™ e e

§

Xasvpvsn )

e
§
H
n
PP sans cou 2%

T - A

SaumumBME 39BNYDIE 32NAUBBE 3 9LAVDIME 33 EAVEDE 39 EAVDIENI 2 BAVBNE 3 28N

M Influenza % positivity
W RSV/VRS (+) %
[ SARS-CoV-2 (+) %

Graph 3. Brazil: Percent positivity for influenza, EW 34, 2022 Graph 4. Brazil: All NICs. RSV, SARS-CoV-2, and other respiratory virus

(compared to 2011-21) distribution, EW 34, 2015-22
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Chile

In EW 34, influenza A(H3N2) detections (where subtyping was performed) were reported. Influenza activity
declined slightly at 6.3% positivity below the average of previous seasons at low-intensity levels (Graphs 1 and 3).
Respiratory syncytial virus (RSV) activity levels and percent positivity (4.0%) continued to decline. SARS-CoV-2
activity continued decreasing (8.4%) at levels observed early in 2021 (Graphs 2 and 4). Influenza-like illness visits
remained unchanged at moderate-intensity levels (Graph 5). Overall, 441 ILI cases were identified, 152 were
sampled, (9.9%) were influenza cases, (8.6%) tested positive for SARS-CoV-2, followed (4.6%) were positive for RSV.
Additionally, 9.1% were positive for viruses different from influenza, SARS-CoV-2, or RSV viruses (i.e., rhinovirus,
parainfluenza, metapneumovirus, adenovirus, bocavirus, and others). Severe acute respiratory infection cases /
100 hospitalizations decreased slightly below the average of previous seasons at a low-intensity level (Graph 6).
There were 138 SARI cases at sentinel sites, and 137 were sampled. Among those tested, 13.1% were SARS-CoV-2
cases, followed by 8.0% that tested positive for RSV. No samples tested positive for influenza. A significant
percentage (40.1%) were positive for viruses different from influenza, SARS-CoV-2, or RSV viruses.
Metapneumovirus cases occurred among all age groups, with a higher proportion in those 15-54 years. Most RSV
cases were in children under five years, while COVID-19 cases occurred among all age groups, with a more
significant percent among those aged 15-54. SARS-CoV-2-associated SARI cases occurred in Bio-Bio, Tarapaca, and
Valparaiso. During EW 34, one SARI-associated death was recorded in a person 60 years and older from Bio Bio. /
En la SE 34 se reportaron detecciones de influenza A(H3N2) (en muestras con subtipo determinado). La actividad
de influenza disminuyé levemente a un 6,3 % de positividad por debajo del promedio de temporadas anteriores
en niveles de baja intensidad (Gréficos 1 y 3). Los niveles de actividad del virus respiratorio sincitial (VRS) y el
porcentaje de positividad (4,0 %) continuaron disminuyendo. La actividad del SARS-CoV-2 continué disminuyendo
(8,4 %) y se ubico en niveles comparables con los observados a principios de 2021 (Graficos 2 y 4). Las consultas
por enfermedad tipo influenza se mantuvieron sin cambios en niveles de intensidad moderada (Grafico 5). En
general, se identificaron 441 casos de ETI, se tomaron muestras de 152, (9,9 %) fueron casos de influenza, (8,6 %)
resultaron positivas para SARS-CoV-2, seguidas de 4,6 % que fueron positivas para VRS. Ademas, el 9,1 % resultd
positivo para virus diferentes a la influenza, el SARS-CoV-2 o el VRS (es decir, rinovirus, parainfluenza,
metapneumovirus, adenovirus, bocavirus y otros). El nimero de casos de infeccion respiratoria aguda grave por
cada 100 hospitalizaciones disminuyeron levemente por debajo del promedio de temporadas anteriores a un nivel
de baja intensidad (Grafico 6). Hubo 138 casos de IRAG en sitios centinela y 137 fueron muestreados. Entre los
examinados, el 13,1 % eran casos de SARS-CoV-2, seguidos del 8,0 % que fueron positivos para VRS. Ninguna
muestra resulté positiva para influenza. Un porcentaje significativo (40,1%) fue positivo para virus diferentes a los
de influenza, SARS-CoV-2 o VRS. Los casos de metapneumovirus ocurrieron en todos los grupos de edad, con una
mayor proporcion en aquellos de 15 a 54 afios. La mayoria de los casos de VRS se presentaron en nifios menores
de cinco afios, mientras que los casos de la COVID-19 ocurrieron en todos los grupos de edad, con un porcentaje
mas significativo entre los de 15 a 54 afios. El nimero de casos de IRAG asociados al SARS-CoV-2 ocurrieron en
Bio-Bio, Tarapaca y Valparaiso. Durante la SE 34, se registré una muerte asociada a IRAG en una persona de 60
afios y mas de Bio Bio.

Graph 1. Chile: Influenza virus distribution, EW 34, 2015-22
Distribucion de virus de influenza, SE 34, 2015-22

Graph 2. Chile: Influenza, RSV, and SARS-CoV-2, distribution,
(sentinel surveillance) EW 34, 2015-22
Distribucion de los virus influenza, VRS y SARS-CoV-2,

(vigilancia centinela) SE 34, 2015-22
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Graph 3. Chile: Percent positivity for influenza, EW 34, 2022
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Graph 5. Chile: Number of ILI cases EW 34, 2022
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Graph 4. Chile: RSV, SARS-CoV-2, and other respiratory viruses
distribution, (sentinel surveillance) EW 34, 2015-22
Distribucion del VRS, SARS-CoV-2 y otros virus respiratorios

(vigilancia centinela) SE 34, 2015-22
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Paraguay

As of EW 34, minimal influenza A(H3N2) detections were reported nationwide; influenza activity remains at
baseline levels. Respiratory syncytial virus activity and percent positivity decreased compared to what was
previously reported (Graphs 1, 2, and 3). In addition, declined SARS-CoV-2 detections and percent positivity
(2.2%) were registered (Graphs 2 and 4). During EW 33, SARI/100 hospitalizations at sentinel sites increased with
activity above the average of previous seasons at a moderate-intensity level (Graph 5). Of 2702 hospitalizations,
318 were SARI cases, and 304 were sampled. Among the sampled SARI, most were positive for SARS-CoV-2 (5.9%),
followed by those who tested positive for RSV (1.0%) and 0.3% for influenza. Of 300 ICU admissions, 17.7% were
SARI cases, with 10 (18.9%) positive for SARS-CoV-2, two RSV cases (3.8%), and a single influenza case (1.9%).
Most COVID-19 patients (66.7%) were 60 years old and registered in Central. During EW 33, 45 SARI-associated
deaths were recorded, mainly in persons 60 and older (66.7%). There were 15 COVID-19-associated deaths,
mainly among those 60 years and older. The jurisdiction that recorded most COVID-19-associated deaths was
Central. ILI cases/1000 outpatients remained stable at baseline levels (Graph 6). / En la SE 34, se informaron
detecciones minimas de influenza A(H3N2); la actividad de la influenza se mantiene en los niveles basales. La
actividad del virus respiratorio sincitial y el porcentaje de positividad disminuyeron en comparacion con lo
informado anteriormente (Graficos 1, 2 y 3). Ademas, se registrd una disminucion en las detecciones de SARS-
CoV-2 vy en el porcentaje de positividad (2,2%) (Gréficos 2 y 4). Durante la SE 33, el nimero de casos de IRAG por
cada 100 hospitalizaciones en los sitios centinela aumentaron con una actividad superior al promedio de
temporadas anteriores en un nivel de intensidad moderada (Grafico 5). De 2702 hospitalizaciones, 318 fueron
casos de IRAG y 304 fueron muestreados. Entre los casos de IRAG muestreados, la mayoria resultd positivo para
SARS-CoV-2 (5,9 %), seguido de los que fueron positivos para VRS (1,0 %) y el 0,3 % para influenza. De 300
admisiones a la UCI, el 17,7 % fueron casos de IRAG, con 10 (18,9 %) positivos para SARS-CoV-2, dos casos de VRS
(3,8 %) y un solo caso de influenza (1,9 %). La mayoria de los pacientes con la COVID-19 (66,7 %) tenian 60 afios
y estaban registrados en Central. Durante la SE 33 se registraron 45 defunciones asociadas a la IRAG,
principalmente en personas de 60 afios y mas (66,7 %). Hubo 15 muertes asociadas con la COVID-19,
principalmente en los mayores de 60 afios. La jurisdiccion que registrd la mayoria de las muertes asociadas a la
COVID-19 fue Central. El numero de casos de ETI por cada 1000 pacientes ambulatorios se mantuvo estable en
los niveles basales (Grafico 6).

Graph 1. Paraguay: Influenza virus distribution EW 34, 2015-22 Graph 2. Paraguay: Influenza, RSV, and SARS-CoV-2 distribution,
Distribucion de virus de influenza, SE 34, 2015-22 EW 34, 2015-21
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Graph 3. Paraguay: Percent positivity for influenza, EW 34, 2022 Graph 4. Paraguay: RSV, SARS-CoV-2, and other respiratory viruses
(in comparision to 2010-21) distribution, EW 34, 2015-22
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(comparado con 2010-21) SE 34, 2015-22
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Graph 5. Paraguay: Number of SARI cases / 100 inpatients

NuUmero de casos de IRAG / 100 hospitalizaciones, SE 33 de 2022

Graph 6. Paraguay: ILI cases/1000 outpatients
EW 33, 2022 (compared to 2015-21) (compared to 2015-21)

(comparado con 2015-21) (comparado con 2015-21)
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Uruguay

In EW 34, no influenza detections were reported with influenza A(H3N2) virus circulation in previous weeks. As a
result, percent positivity decreased to baseline levels (Graphs 1 and 3). A few respiratory syncytial virus detections
were recorded, and the percent positivity remained stable at higher levels than the first peak in 2021. During EW
34, SARS-CoV-2 detections decreased, with percent positivity at 4.9% (Graph 2). Rhinovirus, parainfluenza, and
coronavirus were co-circulated in EW 34. SARI cases/100 hospitalizations at sentinel sites rose slightly to
moderate-intensity levels above the average of previous seasons (Graph 4). In EW 34, out of 712 hospitalizations,
46 SARI cases were identified, with 30 sampled. Among sampled SARI cases, 10.0% were RSV cases, followed by
6.7% that tested positive for SARS-CoV-2. In addition, 50.0% were positive for non-influenza, non-RSV, or SARS-CoV-
2 viruses. There were no positive cases of influenza. Most SARI cases occurred among children under five. Besides,
there were 42 ICU admissions; 16.7% were SARI cases. No SARI-associated deaths were recorded. / En la SE 34, no
se reportaron detecciones de influenza con circulacion del virus influenza A(H3N2) en las semanas previas. Como
resultado, el porcentaje de positividad disminuyd a los niveles basales (Gréaficos 1 y 3). Se registraron algunas
detecciones de virus respiratorio sincitial y el porcentaje de positividad se mantuvo estable en niveles mas altos que
el primer pico en 2021. Durante la SE 34, las detecciones de SARS-CoV-2 disminuyeron, con un porcentaje de
positividad del 4,9 % (Gréfico 2). El rinovirus, la parainfluenza y el coronavirus circularon concurrentemente en la SE
34. El nimero de casos de IRAG por cada 100 hospitalizaciones en los sitios centinela aumentaron a niveles de
intensidad moderada por encima del promedio de las temporadas anteriores (Grafico 4). En la SE 34, de 712
hospitalizaciones, se identificaron 46 casos de IRAG, con 30 muestreados. Entre los casos de IRAG muestreados, el
10,0 % fueron casos de VRS, seguidos del 6,7 % que resultaron positivos para SARS-CoV-2. Ademas, el 50,0 % resulté
positivo para virus distintos de la influenza, del VRS o del SARS-CoV-2. No hubo casos positivos de influenza. La
mayoria de los casos de IRAG ocurrieron en nifios menores de cinco aflos. Ademas, hubo 42 ingresos a la UCI; el
16,7 % fueron casos de IRAG. No se registraron muertes asociadas a IRAG.

Graph 1. Uruguay: Influenza virus distribution EW 34, 2015-22 Graph 2. Uruguay: Influenza and RSV distribution, EW 34, 2015-22
Distribucién de virus de influenza, SE 34, 2015-22 Distribucién de los virus influenza y VRS, SE 34, 2015-22
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Graph 3. Uruguay: Percent positivity for influenza, EW 34, 2022 Graph 4. Uruguay: SARI cases/100 hospitalizations
(compared to 2010-21) (sentinel surveillance), EW 34, 2022 (compared to 2017-21)
Porcentaje de positividad de influenza, SE 34 de 2022 Casos de IRAG por cada 100 hospitalizaciones (vigilancia centinela),
(comparado con 2010-21) SE 34 de 2022 (comparado con 2017-21
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TECHNICAL NOTE

Average Curves
Average curves for influenza-like illness (ILI), acute respiratory infection (ARI), pneumonia, and severe acute
respiratory infection (SARI) were generated using the WHO Average Curve App.

In the report, the average curve is shown in black and the ongoing season is shown in blue. The average curve
shows a typical season in terms of both timing and intensity. The distribution of past seasonal peaks is shown
with a boxplot and vertical shading. Thresholds depicting the intensity of activity are shown with colored lines®.
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Viral distribution by year and epidemiological week
Please note that the percent positivity line of influenza and other respiratory virus is computed with a three

(3) week average’.

NOTA TECNICA

Curvas promedio
Las curvas promedio para la enfermedad tipo influenza (ETI), infeccidn respiratoria aguda (IRA), neumonia e
infeccion respiratoria aguda grave (IRAG) se generaron utilizando la aplicaciéon de Curva promedio de la OMS.

En el informe, la curva promedio se muestra en negro y la temporada en curso se muestra en azul. La curva
promedio muestra una temporada tipica en términos de tiempo e intensidad. La distribucién de los picos
estacionales anteriores se muestra con un diagrama de caja y sombreado vertical. Los umbrales que
representan la intensidad de la actividad se muestran con lineas de colores®.

Distribucién de los virus por afio y semana epidemioldgica
Tenga en cuenta que la linea del porcentaje de positividad para influenza y los otros virus respiratorios se
calcula con un promedio de tres (3) semanas®.

6 WHO (2021), WHO Average Curves software, Version 0.3 (9 Oct 2019), © Copyright World Health Organization (WHQO), Geneva.

7 World Health Organization. (2013). Global epidemiological surveillance standards for influenza. World Health Organization.
https://apps.who.int/iris/handle/10665/311268
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ACRONYMS

ARI Acute respiratory infection
CARPHA Caribbean Public Health Agency
EW Epidemiological week
ILl Influenza-like illness
INS Instituto Nacional de Salud
ORV Other respiratory viruses
SARI Severe acute respiratory infection
ICU Intensive care unit
RSV Respiratory syncytial virus
ACRONIMOS
CARPHA Agencia de Salud Publica del Caribe
ETI Enfermedad tipo influenza
INS Instituto Nacional de Salud
IRA Infeccidn respiratoria aguda
IRAG Infeccion respiratoria aguda grave
OVR Otros virus respiratorios
SE Semana epidemiolégica
Ucl Unidad de cuidados intensivos
VRS Virus respiratorio sincitial
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