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Triquinosis

Enfermedad meningocécica. Desde el Boletin Epidemiologico anterior no se han notificado nuevos casos.

Brotes epidémicos en Aragon.

Huesca: -Brote colectivo de escombrotoxismo vinculado al consumo de atun con 4 casos en dos establecimientos distintos de la provincia. Se llevé a cabo la
investigacion del brote conjuntamente con la Seccion de Higiene Alimentaria.

-Brote colectivo de parotiditis con tres casos (2 confirmados), entre estudiantes universitarios. Las medidas de control adoptadas fueron recomendacién de
aislamiento de los casos hasta pasados 5 dias del inicio de sintomas, y revision del estado vacunal de triple virica.

Teruel: -Brote de toxiinfeccion alimentaria ligado al consumo de productos de pasteleria, con cinco afectados, cuatro de ellos positivos a Salmonella
Enteritidis grupo D. Se han realizado las inspecciones correspondientes por parte de la Seccidn de Higiene Alimentaria y del Sistema de Alertas.

-Brote institucional con clinica de gastroenteritis aguda en una residencia de personas mayores con 120 expuestos y 26 afectados (23 residentes y ftres
trabajadores). El brote sigue en investigacion y se ha notificado a la Seccién de Higiene Alimentaria.

Zaragoza: -Brote poblacional de infeccién respiratoria por Mycoplasma pneumoniae confirmado por serologia. La situacién epidémica ha ocurrido en varias
localidades de una comarca zaragozana a lo largo de un mes, afectando a mas de 80 vecinos, fundamentalmente nifios de entre 6 meses y 13 afios de edad. Los
casos presentaron buena evolucion y ninguno de ellos requirié hospitalizacion. Se ha indicado aislamiento domiciliario hasta completar el tratamiento antibidtico
pautado.

-Brote colectivo de parotiditis con dos casos en un equipo de fUtbol. Las medidas de control adoptadas fueron recomendacion de aislamiento de los casos hasta
pasados 5 dias del inicio de sintomas, y revision del estado vacunal de triple virica de los componentes del equipo y convivientes de los casos.
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Temas de Salud Publica. Paludismo en Aragén. Aios 1996-2016.

El Informe mundial sobre el paludismo 2016 de la OMS revela el progreso hacia el logro de los objetivos establecidos en la Estrategia Técnica Mundial
contra la Malaria 2016-2030 que para el afio 2020, pretenden una reduccion del 40% en la incidencia de casos y en la mortalidad respecto a 2015.

Se evidencia una mejora en el acceso a las intervenciones contra el
paludismo, especialmente en Africa subsahariana, la region que presenta la
mayor carga de paludismo. En los ultimos 5 afios, se ha observado un
aumento del 77% en el diagnostico de paludismo en nifios y se ha
multiplicado por cinco el tratamiento preventivo durante el embarazo.
Ademas, en todas las poblaciones con riesgo de enfermar por paludismo, el
uso de mosquiteros tratados con insecticida casi se ha duplicado.

A nivel mundial, entre 2010-15, la incidencia se redujo un 21% vy la
mortalidad un 29%, en particular en los nifios < 5 afios, lo que supone un
aumento significativo de la esperanza de vida en la Region de Africa.

No obstante, solo 40 de los 91 paises con transmision del paludismo podran
alcanzar el objetivo para 2020. En 2015, la cifra estimada de nuevos casos
de’pa|udismo fue de 212 millones, con 429.000 muel‘tes, en su mayorl’a en L Pmises endémi.cufde puludisnTQ, 2016 | :o\'sesrendém\cos de paludismo en 2000, no endémicos en 2016
el Africa subsahariana. Enlace al informe: http:/bit.ly/20rMDst i e o

Fuente: Base de datos de la OMS.
En Aragén, entre 1996 y 2016 se han notificado 557 casos de paludismo, con
una media de 27 casos al afio (Gréfico 1). En 2010 se identific en Huesca un

Imagen 1. Paises endémicos de paludismo en 2000 y 2016
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Grafico 1. Evolucion de los casos de paludismo en Aragén. Aios 1996-2016
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Anopheles atroparvus.
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CONSULTA DE VIAJEROS INTERNACIONALES
Las Unidades de Informacion y Atencion a Viajeros Internacionales de las tres provincias de la Comunidad Autdnoma de Aragén atendieron un total de
7.980 consultas presenciales de viajeros internacionales durante el afio 2016. El 54,7% de las consultas se referian a viajes a paises o zonas de riesgo de
paludismo. Las medidas fundamentales para la prevencion del paludismo en los viajeros internacionales son el consejo sanitario sobre el uso de
repelentes y la forma de vestir para evitar las picaduras de insectos (reduciendo las areas de piel descubiertas desde el atardecer hasta el amanecer), junto
con la pauta de quimioprofilaxis antipaludica.

Alertas Nacionales (fuente: Centro de Control de Alertas y Emergencias Sanitarias-CCAES)

- Espana: desde la actualizacion del 03/04/2017 se ha notificado 1 nuevo caso de infeccion por virus de Zika. En total, el nimero de casos notificados en
2017 es de diez (siete confirmados y tres probables). Seis casos han sido comunicados por la comunidad autonoma de Madrid, tres por Catalufia y uno
por Cantabria. Nueve son casos importados y uno es un caso de Zika congénito cuya madre habia viajado a una zona de transmision activa durante el
embarazo. Desde 2015 se han notificado un total de 429 casos (319 confirmados y 110 probables).

Alertas Internacionales (fuente: Centro de Control de Alertas y Emergencias Sanitarias-CCAES)

- Oriente Préximo: desde la ultima actualizacion del 16/03/2017 se han notificado 19 casos nuevos de MERS-CoV, 18 casos en Arabia Saudi (incluidos 2
fallecidos) y 1 en Qatar. Desde septiembre de 2012 se han notificado a la OMS 1.936 casos confirmados por laboratorio de infeccion por MERS-CoV,
incluidos 690 fallecidos.

Dia Mundial del Paludismo, 25 de abril de 2017.

Con el lema «La prevencion del paludismo funciona: cerremos la brechay, la Organizacion Mundial de la Salud
enfatiza la prevencidon como estrategia fundamental para acelerar el avance hacia los objetivos mundiales. Hace
un llamamiento para que se invierta correctamente en instrumentos de eficacia comprobada en los paises
afectados, asi como para que se incrementen las inversiones en la preparacion y el despliegue de instrumentos
innovadores. Mas informacion disponible en: http://bit.ly/203b6co

Articulo recomendado

Bento Al, King AA, Rohani P. Maternal pertussis immunisation: clinical gains and epidemiological legacy. Euro Surveill. 2017;22(15):pii=30510. DOI:
http://www.eurosurveillance.org/ViewArticle.aspx?Articleld=22772. El aumento en la incidencia de tosferina en paises con altas coberturas vacunales ha
hecho necesario introducir la inmunizacién materna como medio para proteger a los neonatos de las formas graves de la enfermedad. En el articulo se
discuten los potenciales efectos epidemiolégicos a largo plazo de la inmunizacién materna a través de la transferencia de anticuerpos al recién nacido.
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