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Comentarios epidemiolégicos.
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Enfermedad meningocdcica. Desde el Boletin Epidemiologico anterior no se han notificado nuevos casos.

Brotes epidémicos en Aragon. En Teruel y Huesca no se han notificado brotes desde el Boletin anterior.

Zaragoza

- Brote de tuberculosis familiar: con dos casos de cuatro expuestos, confirmados por cultivo positivo a Micobacterium tuberculosis. Los otros dos

expuestos estan recibiendo quimioprofilaxis primaria.

Enlaces recomendados:

OMS. TB en el mundo: http://www.who.int/features/factfiles/tuberculosis/es

OMS / OPS. http://www.who.int/th/strategy/es/

Alianza Mundial contra la Tuberculosis. http://www.stoptb.org

Dia Mundial de la Tuberculosis
-2016-

“ Unidos para poner fin a la tuberculosis”
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Temas de Salud Publica. Dia Mundial de la tuberculosis: 24 de marzo.

Resumen de la evolucion de la tuberculosis en Aragén.

En 2015, en Aragén, se notificaron 147 casos de tuberculosis (TB), con una tasa de 10,9 casos por 100.000 habitantes. Durante el periodo de los
Ultimos 20 afios, se observa una tendencia ligeramente descendente. Los afios 2012, 2014 y 2015 son los que han registrado las incidencias mas bajas de
las Ultimas décadas (ver graficos 1y 2).

En 2015, hubo 35 casos en la provincia de Huesca, 8 en Teruel y 104

Grdfico 1. Tuberculosis. Aragén 1993-2015. EDO individualizada. en Zaragoza. La tasa es mas alta en Huesca (15,5 casos x 10%h.), seguida
Ndmero de casos. de Zaragoza (10,6) y de Teruel (5,6). La tasa media anual en el decenio
—8— ARAGON —— Huesca —=—Teruel zaragoza | 2006-2015, es también més alta en Huesca y Zaragoza que en Teruel.

Alrededor del 70% de los casos corresponden a la forma clinica de “TB
respiratoria’, un 28% al epigrafe “otros tipos de TB”, y cinco casos son
“meningitis tuberculosa”.

El conjunto de los “otros tipos de TB” corresponde principalmente a
‘otras TB del aparato respiratorio” con un 31,7% (13) y a “TB de tipo
ganglionar y/o linfatica” con un 27% (11).

En general, la TB es mas frecuente en hombres (53,6%), pero en
menores de 15 afios las tasas son muy similares en ambos sexos.

Numero de casos
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Vigilancia epidemiolégica de la Gripe en Aragén. Temporada 2015-2016.

Grafico 1. Incidencia semanal de gripe. OMI AP. Temporada 2015-16

En la semana 11 de 2016 (14 a 20 de marzo) la incidencia de gripe en Aragon supera por octava
semana consecutiva el umbral basal, con 4.134 casos atendidos en Atencion Primaria, y una
500 tasa de 320,8 casos por 100.000 habitantes. Disminuye en relacion a las semanas previas. Las
provincias de Huesca y Teruel presentan un incremento en la incidencia de gripe, mientras que en
400 Zaragoza disminuye. Todos los grupos de edad presentan una disminucion en sus tasas de
incidencia.

— A través del sistema PCH-Urgencias se han registrado 348 urgencias por gripe en los hospitales
J - publicos (442 en la semana 10) y se han registrado 21 ingresos (18 en la semana 10).
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Temporada 2015-2016 (semana 40 a 20) Los virus de gripe predominantes esta semana en las muestras remitidas por los médicos

— e . centinela de Aragon han sido virus de la gripe tipo B.
Mas informacion en: http://www.aragon.es/vigilanciaepidemiologica

Incidencia por 100.000 habitantes

Alertas Internacionales:

= Alemania ha notificado un caso secundario de Fiebre de Lassa en un trabajador de funeraria que tuvo contacto con el cuerpo del trabajador
estadounidense evacuado desde Togo el 25 de febrero. EI hombre desarrollé sintomas durante su cuarentena domiciliaria y se encuentra estable en una
unidad de aislamiento especial.

Africa Occidental: la OMS ha declarado el fin de la reemergencia de la enfermedad por virus del Ebola en Sierra Leona, al haber pasado dos periodos
de incubacién desde que el Ultimo caso presentd un resultado negativo por segunda vez. ’

Guinea Conakry: el 18 de marzo la OMS ha notificado dos nuevos casos confirmados de enfermedad por virus del Ebola. Se trata de una mujer y su
hija, familiares de tres casos fallecidos por causa inexplicable. Ambas han sido ingresadas en un centro de tratamiento. Se esta investigando el origen de
los casos, identificando a los contactos e implementando las medidas de control oportunas. Guinea Conakry habia sido declarada libre de Ebola el 29 de
diciembre de 2015 y se encontraba en un periodo de vigilancia intensificada.

Rumania e Italia: entre el 25 de enero y el 4 de marzo Rumania detect6 19 casos de Sindrome Hemolitico Urémico (SHU) en nifios entre 5 meses y 3
afos (16 hospitalizaciones y 3 defunciones). En 8 casos se aisl6 E. coli 026. La investigacion ambiental identificd E. coli 026 en muestras de queso con
distribucion local. El Ministerio de Salud de Rumania ha tomado muestras de productos lacteos, carnicos de vaca, carne de pollo, frutas y verduras de
procedencia comercial y particular. Algunas muestras de un establecimiento de transformacion de leche, dieron resultados positivos a E. coli 026 en queso
fresco 14%, queso fresco 0,5% y queso fundido. En relacion a esta alerta, Italia ha comunicado un caso probable de SHU en un bebé rumano de 14 meses
de edad hospitalizado. El nifio habria consumido un queso de pasta blanda importado de Rumania producido por la compafia SC Bradet (Rumania). En
2016 el operador econdmico vendié estos productos en el mercado rumano y en otros Estados: Alemania, Italia, Bélgica y Espafia (Andalucia y Madrid). El
seguimiento del control mostro que los lotes de los productos afectados se encontraron sélo en el mercado rumano. El operador econémico anuncio la
retirada voluntaria de todos los productos lacteos obtenidos en febrero de 2016, y vendidos a los Estados miembros mencionados anteriormente. La
investigacion microbioldgica, ambiental y epidemiolégica continta en desarrollo con el objetivo de identificar la fuente de infeccion.
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