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HIGHLIGHTS

1. 84.194 casos, 4.425 hospitalizaciones y 1.252 muertes registradas por COVID-19.

2. Tasa de hospitalizacion por cada 100 mil habitantes se redujo de 929,25 en 2021 a 135,77 en 2022.
3. Tasa de mortalidad por cada 100.000 habitantes. Bajé de 291,28 en 2021 a 43,99 en 2022.

4. El avance de la vacunacién ha reducido las hospitalizaciones y la mortalidad.
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RESUMEN

Objetivo: Analizar el impacto de la inmunizacién contra la COVID-19 en las
tasas de incidencia, hospitalizacion y mortalidad entre 2020 y 2022. Método:
Estudio ecolégico del analisis temporal con datos secundarios de los sistemas:
Notifica COVID-19 y Programa Nacional de Imunizacdes (“Programa Nacional de
Inmunizacién”). Se consideraron todos los casos confirmados, hospitalizaciones y
muertes, con el calculo de tasas por cada 100 mil habitantes. Los indicadores se
compararon con la evolucion de la cobertura vacunal segin el nimero acumulado
de dosis aplicadas por semana epidemiolégica. Resultados: Hubo 84.194 casos,
4.425 hospitalizaciones y 1.252 muertes. Las hospitalizaciones bajaron de 929,25
en 2021 a 135,77 en 2022, mientras que la mortalidad disminuyé de 291,28 a 43,99
por cada 100 mil habitantes. Se observé una asociacién temporal entre el avance
de la vacunacién y la reduccién de los indicadores. Conclusién: La inmunizacién fue
fundamental para reducir hospitalizaciones y muertes, reforzando la importancia de
estrategias especificas en las regiones fronterizas.
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INTRODUCCION

La pandemia de COVID-19 ha provocado profundas transformaciones en los
sistemas de salud, culturales, financieros y gubernamentales, con un control inicial
basado fuertemente en intervenciones no farmacéuticas'. Entre ellas, se destaca el
cierre total o parcial de las fronteras, adoptado en varias regiones, como la Unién
Europea y América Latina, para restringir el movimiento de personas y mercancias®>.
Sin embargo, la pandemia de COVID-19 afecté fuertemente a las regiones fronterizas
terrestres de Brasil, donde el intenso flujo de personas y mercancias favorecio la rapida
introduccion y mayor incidencia de la enfermedad®*.

Brasilharegistrado 38.694.221 casos confirmadosy 710.966 muertes por COVID-19,
de las cuales 2.997.201 infecciones y 46.667 muertes ocurrieron en Parana®. En Foz
do Iguagu, un municipio fronterizo de la regién occidental del estado, se registraron
87.249 casos y 1.308 muertes®. Ubicadas en la regidn fronteriza trinacional entre Brasil,
Argentina y Paraguay, las ciudades de Foz do Iguacu, Puerto Iguazi y Ciudad del Este
también enfrentaron un inicio desigual de vacunacién, como resultado de las diferentes
politicas nacionales adoptadas por los tres paises’.

El municipio de Foz do Iguacu tiene el turismo como uno de sus principales ejes
econémicos, siendo el segundo destino brasileno mas codiciado por extranjeros
y hogar de la mayor zona franca de América Latina. En este contexto, el cierre de
fronteras y las medidas de aislamiento social adoptadas durante la pandemia generaron
repercusiones amplias e interdependientes. En el ambito econémico, la pérdida de
empleos y la reduccién de ingresos destacaban; En el ambito sanitario, se observaron
impactos directos en la salud de la poblacién de la regién fronteriza, con un aumento
de los problemas fisicos y mentales y una mayor presién sobre los servicios de salud
locales®.

Esta disparidad, combinada con la insuficiencia de dosis para cubrir plenamente
a los grupos prioritarios, puso de manifiesto la ausencia de una estrategia conjunta y
cooperativa para la inmunizacién en la frontera’. Los analisis epidemiolégicos muestran
similitudes temporales en la propagacién de la COVID-19 entre paises de la region
fronteriza, reforzando la interconexién transfronteriza en la transmision del SARS-CoV-2°.

La literatura existente hasta la fecha indica, a través de un estudio ecoldgico
realizado a nivel federal, que la vacunacién contra la COVID-19 tuvo un impacto
significativo en la reduccion de casos y muertes entre 2020 y 2022'°. Aunque existen
estudios sobre el impacto de la vacunacién en las regiones fronterizas, estos se centran
principalmente en hospitalizaciones y muertes ocurridas entre 2020 y 2021", poniendo
de manifiesto las lagunas en el conocimiento actual sobre los efectos de la vacunacidn
en la reduccion de casos en las regiones fronterizas.

En este sentido, el objetivo de este articulo fue analizar el impacto de lainmunizacién
contra la COVID-19 en las tasas de incidencia, hospitalizacién y mortalidad en el
municipio de Foz do Iguagu, desde 2020 hasta 2022.

METODO

Se trata de un estudio ecolégico con anélisis temporales basados en datos
secundarios del sistema de notificacion para casos sospechosos de COVID-19. El
estudio se describié basdndose en las directrices de la iniciativa Strengthening the
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Reporting of Observational Studies in Epidemiology (STROBE) (“Fortalecimiento de la
Notificacion de Estudios Observacionales en Epidemiologia”).

El estudio se llevé a cabo en Foz do Iguagu, un municipio del oeste de Parana,
Brasil, con una superficie de 609,2 km?, una densidad demografica de 468,5 habitantes/
km2 y una poblaciéon estimada de 295.500 habitantes en 2024. Tiene un indice de
Desarrollo Humano de 0,751, clasificado como desarrollo medio-alto'. Foz do Iguacu
es una ciudad en la triple frontera con Argentina y Paraguay, caracterizada por un
intenso flujo de poblacién y gran diversidad cultural, con mas de 80 grupos étnicos y
una poblaciéon flotante de mas de un milléon de personas™.

Se consideraron todos los casos confirmados, hospitalizaciones y muertes por
COVID-19 registradas entre 2020 y 2022. Solo se incluyeron casos de COVID-19 entre
los residentes de Foz do Iguagu, confirmados por métodos de vigilancia, incluyendo
confirmacién en laboratorio, confirmacién clinico-epidemiolégica y confirmacién basada
en hallazgos clinicos y de imagen. La deduplicacién de los registros se realizé mediante
un procedimiento de linkage (“vinculacion”) determinista-probabilistica, utilizando el
nombre completo, la fecha de nacimiento y el nombre de la madre como variables de
correspondencia. Tras el paso automatizado, también se realizaba una revision manual
de los pares sospechosos para corregir inconsistencias y resolver duplicados.

Se utilizaron las semanas epidemioldgicas correspondientes a la fecha de inicio
de los sintomas en los casos, la fecha de hospitalizacién para las hospitalizaciones y la
fecha de desenlace para las muertes. La semana epidemiolégica fue adoptada como
unidad de analisis para reducir las fluctuaciones diarias en la notificacién y proporcionar
una representacién mas estable de la dindmica de la transmisién del SARS-CoV-2.
También se recopilé informacién sobre el nimero de dosis de vacunas contra la
COVID-19 aplicadas entre las semanas epidemioldgicas de 2021 y 2022, considerando
la fecha de administracion de las dosis de la vacuna para la asignacion de la semana
epidemiolégica correspondiente.

La informacién sobre el nimero de casos confirmados, hospitalizaciones y muertes
por COVID-19 se obtuvo de la base de datos Notifica COVID-19 del municipio de
Foz do Iguacu. En Parana, el Departamento de Salud del Estado (SESA/PR) desarrollé
la plataforma — Notifica COVID-19 — destinada a monitorizar casos sospechosos y
confirmados de COVID-19. Posteriormente, la informacién recogida por este mecanismo
estatal se integré en la base de datos nacional de e-SUS Notifica, el sistema responsable
de recibir los registros de casos no graves de COVID-19 a nivel federal™.

La informacion sobre las dosis de vacunas contra la COVID-19 aplicadas se obtuvo
del Sistema Nacional de Informacién del Programa de Inmunizacién (SI-PNI), una
plataforma oficial utilizada para el registro y seguimiento de las acciones de vacunacién
en todo el territorio nacional. Para calcular las tasas, utilizamos las estimaciones de
poblacién proporcionadas por el Instituto Brasilefio de Geografia y Estadistica (IBGE)
para los afios respectivos del periodo analizado'.

Se calcularon las tasas de incidencia, hospitalizaciéon y mortalidad por cada 100.000
habitantes, utilizando como denominador las estimaciones de poblacién proporcionadas
por el IBGE para los afios correspondientes. La informacidn sobre la vacunacion contra
la COVID-19 se refiere al nimero acumulado de dosis aplicadas en el municipio por
semana epidemiolégica, independientemente del tipo de vacuna utilizada.

Se realizé un anélisis temporal descriptivo basado en la serie histérica semanal,
incluyendo la identificacion de picos en la ocurrencia de casos, hospitalizaciones
y muertes por COVID-19 a lo largo del periodo, segin la semana epidemiolégica.
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Ademas, se examind la evolucion de tasas estandarizadas por cada 100.000 habitantes
en asociacién con el nimero acumulado de dosis de vacuna aplicadas, con el objetivo
de caracterizar la dindmica epidemiolégica de la enfermedad y la progresién de la
cobertura vacunal en el municipio de Foz do Iguagu. La organizacién, tratamiento
y andlisis de los datos se realizaron utilizando el lenguaje de programaciéon Python
(versién 3), utilizando las bibliotecas Pandas para la manipulacién de bases de datos y
Matplotlib para la construccion de visualizaciones graficas.

La presente investigacién fue analizada éticamente por el Comité de Etica para la
Investigacion que involucra a Seres Humanos de la Universidad Estatal del Oeste de
Parana, aprobada con un Certificado de Presentacién de Apreciacién Etica, nimero de
opinion 6.785.772.

RESULTADOS

En el periodo analizado, Foz do Iguagu (PR) registré 84.194 casos confirmados de
COVID-19, 4.425 hospitalizaciones y 1.252 muertes. La distribuciéon anual mostré un
crecimiento en el numero de casos, con 19.513 en 2020, 26.945 en 2021 y 37.736 en
2022. Las hospitalizaciones por COVID-19 fueron de 1.350 en 2020 y 2.683 en 2021,
seguidas de una reduccién significativa hasta 392 en 2022. Las muertes mostraron un
patron similar con una disminucién al final del periodo, sumando 284 en 2020, 841
en 2021 y 127 en 2022. La campafa de vacunacién comenzé en 2021, cuando se
administraron 473.507 dosis, con un aumento de 206.778 en 2022 (Tabla 1).

Tabla 1. Numero de casos, hospitalizaciones y muertes por COVID-19. Foz do Iguagu,
Parand, Brasil, 2020-2022

Variables Afio
2020 2021 2022
Cantidad (n)
Casos 19.513 26.945 37.736
Hospitalizaciones 1.350 2.683 392
Fallecimientos 284 841 127
Dosis aplicadas 0 473.507 206.778
Poblacién 288.726 290.453 291.906
Indicadores (por 100 mil habitantes)
Incidencia 6.758,31 9.332,28 13.069,83
Hospitalizacion 467,57 929,25 135,77
Mortalidad 98,36 291,28 43,99

Fuente: Los autores (2022).

Entre 2020 y 2022, hubo variaciones en los picos de casos, hospitalizaciones y
muertes. En 2020, hubo un pico de 1.296 casos y 85 hospitalizaciones en la semana
epidemiolégica 47, mientras que el pico de 24 muertes se produjo en la semana
epidemiolégica 53. En 2021, los picos se registraron en la semana epidemioldgica
07 para casos (1.611), la semana epidemiolégica 10 para hospitalizaciones (122) y la
semana epidemiolégica 12 para muertes (58). En 2022, el nimero de casos aumenté
significativamente, con un pico en la semana epidemiolégica 03 (7.319), seguida de 61
hospitalizaciones y 19 muertes en la semana epidemiolégica 04 (Tabla 2).
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Tabla 2. Semana epidemioldgica con pico de casos, hospitalizaciones y muertes por
COVID-19. Foz do Iguacu, Parand, Brasil, 2020-2022

Variables Afio
2020 2021 2022
Picos n n n
(SE) (SE) (SE)
Casos 1.296 1.611 7.319
(2020-47) (2021-07) (2022-03)
Hospitalizaciones 85 122 61
(2020-47) (2021-10) (2022-04)
Fallecimientos 24 58 19
(2020-53) (2021-12) (2022-04)

Fuente: Los autores (2022).

La Figura 1 ilustra la evolucion temporal de la tasa de incidencia de casos de
COVID-19 por cada 100.000 habitantes y el nimero acumulado de dosis de vacunas
contra la COVID-19 aplicadas entre 2020 y 2024. Se registraron 84.194 casos en el
periodo, con tres picos de casos: el primero en la semana epidemiolégica 47 de 2020
con 1.296 casos, el segundo en la semana epidemiolégica 07 de 2021 con 1.611 casos
y el tercero en la semana epidemiolégica 03 de 2022 con 7.319 casos y una tasa de
2.507,31 por cada 100 mil habitantes, periodo de circulacién de la variante édmicron.
La vacunaciéon comenzé en la SE 3 de 2021, sumando, en el periodo, 680.285 dosis
aplicadas, con hitos de 200 mil dosis en el EW 29 de 2021, 400 mil en el SE 43 de 2021
y 600 mil en el SE 17 de 2022 (Figura 1).

Figura 1. Tasa de incidencia de COVID-19 (por cada 100 mil habitantes) y nimero de
dosis administradas contra COVID-19 (acumuladas) segin la semana epidemiolégica.
Foz do Iguacu, Parand, Brasil, 2020-2022

Fuente: Los autores (2022).
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La Figura 2 muestra la evolucién de la tasa de hospitalizacién por COVID-19
(por cada 100 mil habitantes) en relacién con el nimero acumulado de dosis de
vacuna aplicadas, segin las semanas epidemiolégicas entre 2020 y 2022. En ese
periodo, se registraron 4.533 hospitalizaciones, con un pico en la SE 10 de 2021 (122
hospitalizaciones; 42,00 por cada 100 mil habitantes). El punto de interseccion entre las
curvas se produjo en la SE 29 de 2021, coincidiendo con la ampliacién de la cobertura
vacunal, especialmente en la poblacién adulta, y el inicio de un cambio constante
en el patrén de hospitalizaciones. Hasta entonces, se observaron picos bruscos y
recurrentes, lo que sobrecargé el sistema sanitario. Tras este hito, hubo una reduccién
progresiva y sostenida de las hospitalizaciones. El dltimo pico relevante se produjo
en la Declaracion Electrénica 07 de 2022, asociado con la propagacién de la variante
émicron, pero, a pesar del aumento abrupto de casos, fue menos intenso y de menor
duracién en comparacién con los anteriores, que ocurrieron antes de la expansién de
la inmunizacion (Figura 2).

Figura 2. Tasa de hospitalizacion (por 100 mil hab.) por COVID-19 y nimero de dosis
administradas contra COVID-19 (acumulado) segun la semana epidemiolégica. Foz do
Iguacu, Parand, Brasil, 2020-2024

Fuente: Los autores (2022).

La Figura 3 muestra la evolucién de la tasa de mortalidad por COVID-19 (por
cada 100 mil habitantes) en relacidn con el nimero acumulado de dosis de vacuna
aplicadas, segun las semanas epidemiolégicas entre 2020 y 2022. En ese periodo, se
registraron 1.252 muertes, con un pico en la SE 12 de 2021 (58 fallecimientos; 19,97
por cada 100 mil habitantes). La SE 26 de 2021 marca el punto de cruce entre las curvas
de mortalidad y cobertura vacunal, indicando una fase de transicién en el escenario
pandémico: la vacunacién ya habia alcanzado niveles significativos y comenz6 a reflejar
una tendencia constante a la baja en las tasas de mortalidad, tras meses de altos
registros. El Gltimo pico relevante ocurrié en la SE 04 de 2022, durante la propagacién
de la variante Omicron. Aunque se asocié con el aumento significativo de casos, la
mortalidad no alcanzé la magnitud de periodos anteriores y fue menor y de menor
duracién en comparacion con el periodo previo a la vacunacién (Figura 3).
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Figura 3. Tasa de mortalidad (por 100 mil hab.) por COVID-19 y nimero de dosis
administradas contra COVID-19 @cumulada) segun la semana epidemiolégica. Foz do
Iguacu, Parand, Brasil, 2020-2022

Fuente: Los autores (2022).

DISCUSION

Los hallazgos de este estudio muestran la trayectoria de las tasas de incidencia,
hospitalizacién y mortalidad por COVID-19 en Foz do Iguagu entre 2020 y 2022,
revelando tres oleadas sucesivas con diferentes magnitudes a lo largo del periodo. La
segunda ola, en 2021, concentré los picos mas altos de casos graves y fallecimientos,
lo que indica una alta transmisién viral y un mayor deterioro clinico en ese momento.
En 2022, aunque el mayor volumen de infecciones fue impulsado por la circulacién
de la variante dmicron, hubo un fuerte descenso en los resultados mas graves, tras
la ampliacién de la cobertura vacunal que comenzé en el municipio en 2021. Este
comportamiento demuestra una creciente disociacién entre la incidencia de casos y
la gravedad, lo que sugiere que el avance de la inmunizacion jugd un papel decisivo
en la reduccion de hospitalizaciones y muertes, incluso frente a una intensa difusién
comunitaria'®".

El Estado de Parana adoptd medidas estrictas para contener la COVID-19, con
énfasis en el Decreto Estatal N.° 4.230 de marzo de 2020, mientras que el municipio
de Foz do Iguagu complementé estas acciones mediante el Decreto Municipal N.°
27.994/2020, incluso antes de la confirmacion de casos locales, demostrando una
postura preventiva que posteriormente fue ajustada con la relajacion de las restricciones
a partir de mayo de 2020. mediante el Decreto n.° 28,103, que comenzd a considerar
la distribucién espacial de morbilidad y mortalidad para definir acciones en areas
especificas de la ciudad”™.

Durante la primera ola de COVID-19 en Brasil, que ocurrié entre febrero y noviembre
de 2020, la regién Sur tuvo una tasa de incidencia de aproximadamente 200 a 300
casos por cada 100.000 habitantes en ese periodo10. Los hallazgos identificados en
este estudio apuntan a una tasa de incidencia de 500 casos por cada 100 mil habitantes
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durante la primera ola de COVID-19 en Foz do Iguagu, lo que demuestra un mayor
riesgo de infeccién en la frontera. Las encuestas serolégicas basadas en poblacién
realizadas en Foz do Iguacu indican una alta circulacién de SARS-CoV-2 durante el
mismo periodo, reforzando una alta transmisién del virus™.

Como respuesta a la pandemia de COVID-19, mediante el Decreto N.° 28.148 del 20
de mayo de 2020, se implementaron 17 barreras sanitarias en ubicaciones estratégicas
de Foz do Iguacu, teniendo en cuenta su perfil fronterizo y la presencia de transmisiones
importadas y comunitarias. El objetivo era identificar los casos sospechosos a tiempo y
contener la propagacion de la enfermedad?. Los indicadores de muertes por COVID-19
en Foz do Iguacu presentaron valores ligeramente superiores a los observados en la
region sur y Brasil'®, pero con un comportamiento temporal diferente, caracterizado
por el mantenimiento de casos entre mayo de 2020 y julio de 2021.

Durante este periodo, coincidiendo con las festividades de fin de afio y Carnaval, el
95% de loshotelesde laciudad estaban ocupados, asicomo unaumento significativoenla
transmisibilidad y letalidad de la enfermedad, posiblemente asociado con la circulacion
de la variante Delta y nuevas variantes en el pais''. En este periodo, aproximadamente el
50% de las hospitalizaciones ocurridas en Foz do Iguagu evolucionaron hasta la muerte.
Ante la gravedad de la situacion, se publicé el Decreto N.° 6983, que suspendio las
clases presenciales, actividades no esenciales e instauré un toque de queda de 20:00
a 5:00, vigente hasta el 8 de marzo de 2021"".

Tras la aprobacién de emergencia de las vacunas CoronaVac® y AstraZeneca,
la campafia de vacunacion contra la COVID-19 comenzé en enero de 2021 en Brasil
con un numero limitado de dosis, inicialmente dirigidas a los grupos mas expuestos

la enfermedad. En las zonas fronterizas urbanas, consideradas de alto riesgo de
introduccién de nuevas variantes, la vacunaciéon masiva se implementé unos seis meses
después del inicio de la campafia en el resto del pais®. La vacunacién en Foz do Iguacu
comenzé con profesionales sanitarios de primera linea y ancianos en instituciones de
cuidados de larga duracién. Al inicio de la vacunacién, la regién fronteriza entre Brasil,
Paraguay y Argentina atravesaba la fase mas grave de la pandemia, marcada por altas
tasas de hospitalizaciones y fallecimientos por COVID-19"".

Con el avance de la inmunizacién en el municipio, se produjo una fuerte reduccién
de los casos de COVID-19, especialmente tras alcanzar la aplicacion de 100.000 dosis
en junio de 2021. La evidencia a nivel federal indica un patrén similar, con una caida
en los casos por encima del 30% de la cobertura vacunal™. El avance de la campafa
de vacunacién en Foz do Iguagu se asocié con una reduccién sustancial de los casos
de hospitalizacién y muertes por COVID-19. Sin embargo, incluso con el aumento
progresivo de la cobertura vacunal, no se pudo detener la aparicion y dispersion
de casos de la variante Omicron, con alta potencia de transmisién, pero con menor
letalidad, alcanzando maés en la region Sur™.

Segun los datos de este estudio, el pico de la tercera ola de COVID-19 se registré
en la tercera semana epidemioldgica de 2022, sumando un total de 7.319 casos. Luzy
sus colegas, al analizar la incidencia de COVID-19 en la 9% Regional de Salud y en las
regiones vecinas de Paraguay y Argentina, identificaron que el pico de casos ocurrié en
las mismas semanas: primero en la regidén brasilefia, en la semana epidemioldgica 3 de
2022; luego en Paraguay, también en la tercera semana; y finalmente, en Argentina, en
la cuarta semana de 2022; demostrando la interconexion fronteriza en la propagacién
del SARS-CoV-2711.

El cierre del Puente de la Amistad (Brasil-Paraguay) y del Puente de la Fraternidad
(Brasil-Argentina), en marzo de 2020, fue una medida importante para contener el virus,
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fomentando el distanciamiento social, tal y como recomienda la Organizacién Mundial
de la Salud™. La reapertura de las fronteras con Paraguay y Argentina influy6 en el
aumento de los casos de COVID-19 en Foz do Iguacu, debido a la mayor circulacién
de personas, aunque el impacto fue menor en la frontera con Argentina debido a las
estrictas normas sanitarias y a una mayor inmunizacién de la poblacién’.

Las investigaciones en Brasil y Argentina muestran que, aunque el cierre de
fronteras ha ayudado a controlar la pandemia, ha causado dafios a la economiay a la
salud mental de quienes viven en estas regiones, caracterizadas por fuertes vinculos
sociales y econémicos’™. En Paraguay, incluso con el control inicial de la pandemia
mediante estricta cuarentena, la situacién empeord con la crisis migratoria en el Puente
de la Amistad. A finales de abril, la entrada de paraguayos de Brasil fue liberada tras la
presion humanitaria. Muchos fueron trasladados a refugios, donde aproximadamente
el 80% dio positivo por Covid-19, contribuyendo al aumento de casos en las semanas
siguientes'’.

Estos eventos ponen de manifiesto la complejidad y las debilidades que enfrentan
como desafios para la salud en las regiones fronterizas, especialmente si se consideran
las limitaciones de los servicios de salud para responder eficazmente a situaciones que
implican desplazamientos poblacionales, emergencias sanitarias y vulnerabilidades
sociales. Este problema se hizo aliin mas evidente con el Plan de Accién 2022: Estrategia
de Vacunacién en las Fronteras, que destaca la necesidad de estrategias especificas para
garantizar un acceso justo a la vacunacién y el control de enfermedades prevenibles
por vacunacién, especialmente en un contexto de disminucién de la cobertura vacunal
en Brasil desde 2016, agravada por la pandemia y el intenso movimiento de personas
en estos territorios'® . Es importante destacar que la baja cobertura vacunal en estas
regiones representa un alto riesgo para la salud publica, exponiendo a la poblacién a
posibles brotes y epidemias, con impactos negativos en la comunidad y sobrecarga en
los servicios de salud’.

Las regiones fronterizas, caracterizadas por una intensa movilidad poblacional,
interacciones transnacionales continuas y marcadas desigualdades socioecondémicas,
presentan desafios particulares para los sistemas de salud. Estos factores aumentan
las vulnerabilidades sanitarias y configuran determinantes territoriales que influyen
directamente en la dindmica de las enfermedades®* en la triple frontera Brasil-
Argentina-Paraguay. Estas especificidades se traducen en una mayor exposicién a flujos
migratorios, diferencias en las estrategias de vigilancia y capacidades de respuesta
desiguales entre paises. Sumados a las fragilidades sociales y presiones econdmicas
tipicas de estos territorios, como la dependencia de actividades transfronterizas, la
alta informalidad laboral y las limitaciones en el acceso a servicios esenciales, estas
asimetrias crean un entorno favorable para la rapida difusion viral y el consiguiente
aumento de la demanda de servicios locales’-°.

Una limitacién importante de este estudio es la calidad de los datos sobre el nimero
de casos de COVID-19, afectados por varios factores, como la ausencia de pruebas
masivas y la falta de registros detallados en los sistemas de informacién, especialmente
en los primeros meses de la pandemia’™. Sin embargo, hallazgos recientes indican un
buen desempeno de los sistemas de vigilancia de la COVID-19 en la regién sur del
pais, lo que reduce la limitacién de la calidad de los datos utilizados en este estudio?.
Otra limitacién relevante para entender el fenémeno fue la ausencia de distincién entre
los tipos de vacunas aplicadas, lo que dificultaba analizar la relacién entre la cobertura
vacunal y los resultados de la COVID-19, debido a los cambios oficiales en los criterios
para definirlos calendarios de inmunizacién completos e incompletos durante el periodo
estudiado. Cabe destacar que hay una falta de estudios que incorporen la variable
frontera o que se apliquen a regiones fronterizas. Estos son esenciales para revelar
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dindmicas especificas de inmunizacién y difusién viral, contribuyendo a la mejora de las
politicas de vigilancia y a una respuesta mas precisa de los sistemas sanitarios locales,
especialmente en municipios trifronterizos. Una limitacion importante de este estudio
es la calidad de los datos sobre el nimero de casos de COVID-19, afectados por varios
factores, como la ausencia de pruebas masivas y la falta de registros detallados en los
sistemas de informacion, especialmente en los primeros meses de la pandemia10. Sin
embargo, hallazgos recientes indican un buen desempefio de los sistemas de vigilancia
de la COVID-19 en la region sur del pais, lo que reduce la limitacién de la calidad de los
datos utilizados en este estudio®. Otra limitacion relevante para entender el fenémeno
fue la ausencia de distincion entre los tipos de vacunas aplicadas. Esto dificulto el
analisis de la relaciéon entre la cobertura vacunal y los resultados de la COVID-19,
debido a cambios oficiales en los criterios para definir los calendarios de inmunizacién
completos e incompletos durante el periodo estudiado. Cabe destacar que existe una
escasez de estudios que incorporen la variable fronteriza o que se apliquen a regiones
fronterizas, que son esenciales para revelar dinamicas especificas de inmunizacion y
difusion V|ra|, contribuyendo a la mejora de las politicas de vigilancia y a una respuesta
mas precisa de los sistemas sanitarios locales, especialmente en municipios de la triple
frontera.

El analisis epidemiolégico de la COVID-19 en Foz do Iguacu mostrd la ocurrencia
de tres olas epidémicas distintas, influenciadas por diferentes factores locales y
contextuales. La primera ola reflejé la baja inmunidad de la poblacién combinada con
la presencia de grupos vulnerables. La segunda ola estuvo marcada por la reapertura
del Puente Internacional de la Amistad y la circulacion de mas variantes transmisibles,
lo que increment6 hospitalizaciones y muertes. La tercera ola coincidi6 con los perlodos
festivos y la propagacién de la variante Omicron, lo que resulté en un alto nimero de
casos, pero con menor letalidad.

Se observé que el avance de la vacunacién contribuyé significativamente a
la reduccion de hospitalizaciones y fallecimientos, a pesar de la persistencia de la
transmision viral en la region fronteriza. Ademas, el contexto de la triple frontera puso
de manifiesto desafios especificos relacionados con la movilidad poblacional y la
vulnerabilidad de los servicios sanitarios locales. Estos hallazgos refuerzan la importancia
de estrategias de vigilancia e inmunizacion adaptadas a las caracteristicas particulares
de las regiones fronterizas para mitigar los impactos de las pandemias.

CONCLUSION

La investigacién mostré que la inmunizacién desempefidé un papel estratégico en la
reduccion de hospitalizacionesy muertes en los territorios trifronterizos, donde el intenso
flujo poblacional y la heterogeneidad de las politicas sanitarias entre paises aumentan
los desafios y refuerzan la necesidad de estrategias que amplien la cobertura vacunal,
calificen el seguimiento y refuercen la cooperacién entre paises vecinos. Los hallazgos
seflalan implicaciones directas para la vigilancia sanitaria subnacional y transfronteriza,
reforzando la necesidad de modelos de monitorizacién articulados, el intercambio
oportuno de informacién y respuestas coordinadas entre municipios y paises vecinos.
La vacunacién se reafirma no solo como instrumento de proteccién individual, sino
como un eje estructurador de la seguridad sanitaria regional, contribuyendo a mitigar
consecuencias graves y ofreciendo bases mas sdélidas para politicas publicas alineadas
con las especificidades territoriales.
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Immunization against COVID-19: impact on incidence, hospitalization, and mortality rates between
2020 and 2022*

ABSTRACT

Objective: To analyze the impact of COVID-19 immunization on incidence, hospitalization, and mortality rates between
2020 and 2022. Method: Ecological time series study using secondary data from the Notifica COVID-19 and National
Immunization Program systems. All confirmed cases, hospitalizations, and deaths were considered, with rates calculated
per 100,000 inhabitants. The indicators were compared with the evolution of vaccination coverage over time, measured
by the cumulative number of doses administered per epidemiological week. Results: There were 84,194 cases, 4,425
hospitalizations, and 1,252 deaths. Hospitalization fell from 929.25 in 2021 to 135.77 in 2022, while mortality decreased
from 291.28 to 43.99 per 100,000 inhabitants. A temporal association was found between vaccination progress and
reductions in indicators. Conclusion: Immunization was instrumental in reducing hospitalizations and deaths, reinforcing
the importance of specific strategies in border regions.

DESCRIPTORS: COVID-19; Vaccination; Incidence; Mortality; Hospitalization.

*Articulo extraido de la tesis de maestria: “Vacinacdo contra a COVID-19 em regido de fronteira: anélise individual e populacional,
em Foz do Iguagu, no periodo de 2021 a 2022", Universidade Estadual do Oeste do Parand, Foz do Iguagu, PR, Brasil, 2025.
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