PASOS PARA COMPLETAR LA FICHA DEL VIAJERO

Se recomienda que el llenado de la FICHA se realice de izquierda a derecha.

1) Ingresa a la Ficha del Viajero desde la pagina del Ministerio de Salud

http://www.vigisalud.gov.py/dvcf

Le aparecerd Ficha de declaracion de salud del viajero, seleccione el idioma (espafiol- inglés-

Portugués)

2) MEDIO DE TRANSPORTE

Selecciona el MEDIO DE TRANSPORTE que utilizaste para ingresar al pais.

Selecciona el NOMBRE DE LA EMPRESA DE TRANSPORTE y NRO. DE VUELO en el que viajaste.
Escribe el NUMERO DE ASIENTO que ocupaste en el medio de transporte que viajaste.

Si selecciono OTROS: se desplegard un campo diferente donde debera describir el nombre de
la empresa, tipo de transporte o tipo de vehiculo particular en el cual ingresara al pais,
numero de asiento aplica a empresas de transporte de pasajeros internacional.

3) INFORMACION PERSONAL

Escribir NOMBRE COMPLETO (Nombres y Apellidos).

Escribir la EDAD.

Seleccione el campo correspondiente SEXO.

Escribir NUMERO DE PASAPORTE O CEDULA DE IDENTIDAD.

Escribir el pais que emitié el documento de identidad o pasaporte.

Escribir el nombre de la calle de su residencia particular.

Escribir el numero correspondiente a su residencia particular.

Escribir el nombre de la CIUDAD de su residencia.

Escribir el nombre del PAIS de residencia.

Completar los nimeros de TELEFONO (celular), uno de los campos es obligatorio.
Completar el motivo del viaje (negocios, laboral, salud, estudios, otros).

Escribir una direccién de CORREO ELECTRONICO para contacto si fuera necesario.
Seleccione la FECHA que INGRESARA AL PARAGUAY (Dia/Mes/ Afio).

Escribir el nombre del PUERTO, AEROPUERTO o TERMINAL (del ultimo embarque), o ciudad
de origen.

4) PAISES Y CIUDADES POR DONDE ESTUVO EN LOS ULTIMOS 21 DIiAS

Completar el nombre del PAIS, CIUDAD donde estuvo en las Ultimas tres semanas, fecha de
ingreso al pais y fecha de salida (guardar), de haber mas de un pais en el que estuvo, cargary
guardar por pais y ciudad.

5) SIGNOS Y SINTOMAS OBSERVADOS EN LOS ULTIMOS 15 DiAS

Seleccione todos los SIGNOS Y SINTOMAS que recuerdas haber presentado en los Gltimos 15
dias, seleccionando SI, de no haber presentado sintomas o signos seleccionar la opcién NO.
Escribe OTROS SIGNOS Y SINTOMAS que no se encontraron en la lista, pero que recuerdas
haber manifestado en los ultimos 15 dias.

Seleccione SI, en caso de haber tenido CONTACTO CERCANO CON PERSONAS ENFERMAS (en
las dltimas tres semanas, y NO sino tuviste.



6)

7)

8)

9)

e Escribe QUE ENFERMEDAD PRESENTABA LA PERSONA CON LA QUE ESTUVISTE EN CONTACTO
CERCANO.

DIRECCION PARA CONTACTO EN LOS PROXIMOS 21 DIAS PARAGUAY

e Seleccione el DEPARTAMENTO, CIUDAD Y BARRIO donde RECIDIRA en los préximos 21 dias, o
los dias que permanecera en el pais.

e Escribir el nombre de la calle de la residencia, hotel o el lugar de estadia en el pais.

e Completar los nimeros de TELEFONO (celular), uno de los campos es obligatorio.

e Completar el NOMBRE Y APELLIDO DE LA PERSONA A QUIEN SE PUEDA CONTACTAR EN
PARAGUAY EN CASO QUE SEA NECESARIQ, Y SUS NUMEROS DE TELEFONO, uno de los campos
es obligatorio.

ANTECEDENTE DE VACUNACION

Seleccione las tarjetas de vacunacién que cuenta. Es obligatorio contar con la tarjeta de

vacunacion contra la fiebre amarrilla para viajeros de zonas endémicas.

ESTUDIOS LABORATORIALES REALIZADOS DE ENFERMEDADES DE IMPORTANCIA
INTERNACIONAL

Seleccione segln corresponda la opcién (SI o NO) si se realizé el hisopado nasofaringeo para
COVID-19.

ADJUNTA LAS IMAGENES Y ARCHIVOS RELACIONADOS

SELECCIONAR LA FOTO DE LA TARJETA DE VACUNACION Y ESTUDIOS LABORATORIALES
REALIZADOS, UNA PREVISUALIZADO EN LA FICHA, PRESIONAR ADJUNTAR ARCHIVO.

10) CUARENTENA Y AISLAMIENTO

Seleccione segln corresponda el régimen de cuarentena y aislamiento conforme a las opciones
(SI) y las demas mantienen la opcién (NO).

En el caso que usted sea tripulante de alguno de los medios de transportes seleccionar la opcién
(Sh).

11) DECLARACION JURADA

Refiere a la responsabilidad asumida por el viajero con referencia a los datos consignados en la
ficha de declaracién de salud del viajero. Para aplicar la presente ficha la Unica opcién sera
aceptando con Sl.

GUARDAR FORMULARIO

Al guardar el formulario aparecera en la pantalla el cédigo QR correspondiente que debera
guardar como constancia para la presentacién a la empresa de transporte y autoridades
correspondientes en Paraguay.



