
Fuerteventura

Datos hasta 1 julio de 2021

Situación pandemia COVID-19 en pediatría



Día El
Hierro

La 
Gomera

La 
Palma

Tenerife Gran 
Canaria

Fuerteventura Lanzarote Total
Canarias

18/6 0 0 0 140 33 7 8 188

19/6 0 1 1 131 19 7 8 167

20/6 0 0 1 96 14 9 4 124

21/6 0 0 0 152 25 2 8 187

22/6 0 1 0 151 18 13 10 193

23/6 0 0 -1 140 15 21 9 184

24/6 0 0 0 157 39 16 1 213

TOTAL 0 2 1 967 163 75 48 1256

Fuente: Dirección General de Salud Pública del Gobierno de Canarias

Nuevos casos totales (adultos y pediátricos) de COVID-19 por islas (18/6 al 24/6)
Hay ajustes en los datos de la isla de La Palma



Día El
Hierro

La 
Gomera

La 
Palma

Tenerife Gran 
Canaria

Fuerteventura Lanzarote Total
Canarias

25/6 0 1 0 139 26 14 5 185

26/6 0 0 1 165 26 7 2 201

27/6 0 0 2 91 23 3 5 124

28/6 0 0 0 158 24 5 8 195

29/6 0 3 2 141 39 18 3 206

30/6 0 0 0 209 58 21 4 292

1/7 6 0 1 248 82 33 8 378

TOTAL 6 4 6 1151 278 101 35 1581

Fuente: Dirección General de Salud Pública del Gobierno de Canarias

Nuevos casos totales (adultos y pediátricos) de COVID-19 por islas (25/6 al 1/7)



583 casos edad pediátrica

251 altas (+7)

10 casos activos (+1)

261 casos de COVID-19  con PDIA positiva 
desde inicio de la pandemia (+8)

Situación global casos pediátricos a 24 de junio

Datos provisionales 

Elaboración propia a partir de datos oficiales Salud Pública y Gerencia  de Fuerteventura
Se han modificado los datos provisionales de la semana pasada 

PDIA = PCR o Test rápido de Ag.



Nuevos casos de COVID-19 pediátricos vs ALTAS en la última semana 

Día Casos nuevos Altas Balance

25/06 4 0 0

26/06 0 3 0

27/06 0 0 -1

28/06 1 1 -4

29/06 2 0 -1

30/06 1 0 +2

01/07 8 0 +3

TOTAL 16 4 +12

Datos provisionales 



583 casos edad pediátrica

255 altas (+4)

22 casos activos (+12)

277 casos de COVID-19  con PDIA positiva 
desde inicio de la pandemia (+16)

Situación global casos pediátricos a 24 de junio

Datos provisionales 

Elaboración propia a partir de datos oficiales Salud Pública y Gerencia  de Fuerteventura 

PDIA = PCR o Test rápido de Ag.



DÍA CASOS TOTALES ALTAS ACTIVOS

01/04/21 209 200 9

08/04/21 216 211 4

15/04/21 222 216 6

22/04/21 226 221 5

29/04/21 228 225 3

06/05/21 228 227 1

13/05/21 228 228 0

20/05/21 230 228 2

27/05/21 232 228 4

03/06/21 238 233 5

10/06/21 243 235 8

17/06/21 253 244 9

24/06/21 261 251 10

01/07/21 277 255 22

Evolución del número de casos pediátricos en los últimos 3 meses 

Se han modificado los datos publicados la semana pasada 



Pacientes vulnerables pediátricos con COVID-19

Datos de Gran Canaria: 83 de 2524 casos (3,3%)

Edad menor de 
3m                    

35 (8 neonatos)

Sdme nefrótico
(2) 

(1 con diabetes 
mellitus)

Cardiopatía (6)

Obesidad grave 
(10)

Patología 
pulmonar de 

riesgo  (8)

Diabetes 
mellitus (2)

Anemia de 
células 

falciformes (2)

Patología 
neurológica 

(13)

Hepatopatía 
(2)

9 requirieron ingreso hospitalario para vigilancia clínica u otros procedimientos
1 exitus ocasionado por su patología de base

Sdme. de 
Down 

(+cardiopatía)
Coagulopatía Sdmes. genéticos (2)

2 casos en Fuerteventura: Sdme. de Down (2)



Casos de niños de covid-19 en 
niños vulnerables

Recomendación: 
seguimiento diario estricto



NINGUN INGRESO HOSPITALARIO PEDIATRICO EN FUERTEVENTURA

Sin cambios



EN 2020 8 INGRESOS HOSPITALARIOS RELACIONADOS CON COVID-19

INGRESOS HOSPITALARIOS GRAN CANARIA 2021

Sin cambios



Ingresos hospitalarios pediátricos en Gran Canaria  por COVID-19  (2021) 1 

1. Lactante 39 días. Febrícula y síntomas respiratorios. Enero ALTA

2. Lactante 12 meses. Fiebre prolongada y síntomas respiratorios. Coinfección con
Adenovirus. Enero ALTA

3. Niño 10 años. Cirugía Fractura abierta pierna izquierda. PCR positiva en cribado
previo al ingreso. Era contacto estrecho de caso positivo. Enero ALTA

4. Lactante 2 meses. Vómitos persistentes y COVID-19. Enero ALTA

5. Lactante 2 meses. Sospecha de ITU febril. PCR positiva durante el ingreso (era
contacto estrecho de caso positivo). Febrero ALTA

6. Neonato 8 días. En hospitalización a domicilio por bajo peso hasta diagnóstico
de COVID-19. Asintomático. Febrero ALTA

7. Niño 13 años. Neumonía basal izquierda. Febrero ALTA

8. Niño 2 años. Migrante. Ingresado por deshidratación hiponatrémica,
rabdomiolisis moderada y quemadura 2º grado periocular. PCR SARS-CoV2
positiva durante ingreso. Marzo ALTA



Ingresos hospitalarios pediátricos en Gran Canaria  por COVID-19  (2021) 2 

9. Neonato 18 días. Cuadro respiratorio vías altas + sociopatía + ITU. Abril ALTA

10. Niña 14 años. Neumonía basal derecha. Abril ALTA

11. Lactante 4 meses. Neoplasia. Diagnosticado de COVID-19 por cribado al

ingreso. Mayo EXITUS

12. Niño 11 años. Migrante. Deshidratación moderada + celulitis talón izquierdo.

Cribado COVID-19 positivo. Junio ALTA

13. Lactante 6 meses. Epifisiolisis distal de fémur grado II. Cribado previo al

ingreso. Presentaba fiebre como único síntoma. Junio ALTA

14. Niño 13 años. Migrante. Ingreso por hipotermia, rabdmiolisis y úlcera grado II-

III mano izquierda. Cribado previo al ingreso. Junio ALTA



2 INGRESOS HOSPITALARIOS PEDIATRICOS EN LANZAROTE

Neonato 14 días con síndrome febril sin foco. Septiembre 2020. ALTA
Niño de 14 años dolor abdominal persistente + cefalea + deshidratación (no tolerancia
oral). Septiembre 2020. ALTA

Sin cambios



NIVEL DE ALERTA POR ISLAS A 1 DE JULIO



Protocolos COVID-19 
Gerencia de AP de Gran Canaria 

(Versión 24/6/2021)

Se envían con carácter meramente informativo
No sustituye en ningún caso a las recomendaciones dadas por la Gerencia de la isla de Fuerteventura



CONTINÚA EN LA SIGUIENTE DIAPOSITIVA





CONTINÚA EN LA SIGUIENTE DIAPOSITIVA

Aclaración de SEPEXPAL: si durante el periodo de aislamiento de un caso positivo comienza con síntomas deberá
empezar a contarse el aislamiento a partir del inicio de los mismos como si fuera un caso sintomático (los síntomas
deben ser claros y persistentes). En caso de ocurrir en los últimos días (días 8-10) habría que valorar también otras
posibilidades diagnósticas que motiven los mismos y será su pediatra/médico de familia quien determine en
última instancia el tiempo que ha de mantenerse el aislamiento





CONTINÚA EN LA SIGUIENTE DIAPOSITIVA







Recomendación de aproximación 
diagnóstica COVID-19 en Pediatría

Gerencia AP de Gran Canaria 

(Actualización 30/6/2021)

Se envían con carácter meramente informativo
No sustituye en ningún caso a las recomendaciones dadas por la Gerencia de la isla de Fuerteventura





Motivos por los que se ha adoptado esta 
estrategia diagnóstica en pediatría

 Mayor porcentaje de casos pediátricos a medida que aumenta la cobertura

vacunal en adultos

 Importante número de casos sintomáticos que escapan a la estrategia

diagnóstica vigente hasta ahora en nivel 1

 Limitación de cuarentenas en personas vacunadas que podría favorecer la

transmisión comunitaria

 Circulación de nuevas variantes en nuestro medio (se espera que la variante

delta sea la predominante en unas semanas)

 Predominio de cuadros con sintomatología escasa o leve en población

pediátrica

 Disponibilidad de test rápido de Ag SARS-CoV-2 en consulta



Resumen 

• El número de casos nuevos de COVID-19 sigue su tendencia ascendente esta semana en Canarias

(1581/1256). Tenerife sigue siendo la isla con mayor número de casos manteniendo la tendencia

ascendente de las últimas semanas (1151/967). En Gran Canaria el número de casos también ha

repuntado de manera importante en los últimos días (278/163).

.

• El número de casos nuevos totales en Fuerteventura sigue su tendencia ascendente esta semana

(101/75)

• Esta semana ha habido 16 casos pediátricos nuevos de COVID-19. Hay 12 casos activos más que la

semana pasada (22)

• La mayoría de casos pediátricos siguen siendo asintomáticos o presentan síntomas leves

• Desde el inicio de la pandemia ha habido 2 casos de niños “vulnerables” en Fuerteventura, ambos con

síndrome de Down. No ingresos hospitalarios pediátricos en Fuerteventura por COVID-19

• Sigue sin haber ingresos hospitalarios pediátricos por COVID-19 en Fuerteventura

• Fuerteventura sube a nivel 2 de alerta epidemiológica con una tendencia ascendente marcada tanto a

nivel global como pediátrica de casos de COVID-19



Ha colaborado en la recogida de estos datos:
David García Lou y E. Glady Rodríguez Pérez


