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Enfermedad meningocdcica. Desde el Boletin Epidemioldgico anterior no se han notificado nuevos casos.

Brotes epidémicos en Aragon. Desde el Boletin anterior, no se han identificado brotes epidémicos en Teruel.

Huesca

- Brote colectivo de escombrotoxismo vinculado al consumo de atlin, con 3 casos entre 14 comensales, en un establecimiento publico de la provincia de Huesca.
Los afectados presentaron sintomas compatibles con intoxicacion por histamina tras la ingesta. Responsables de la Seccién de Higiene Alimentaria se desplazaron
a dicho establecimiento para la investigacion correspondiente y la adopcion de medidas de control.

Zaragoza

-Dos brotes de parotiditis en sendos centros educativos; en ellos se han detectado dos y tres casos respectivamente. Los casos tenia entre 12 y 16 afios y
estaban correctamente vacunados con dos dosis de triple virica. Las medidas de control adoptadas fueron recomendacién de aislamiento de los casos, hasta
pasados 5 dias desde el inicio de sintomas, y revision del estado vacunal de triple virica de los alumnos, profesores y convivientes de los casos, nacidos después
de 1965.

-Brote de toxiinfeccion alimentaria en una residencia para mayores. Se identificaron 75 casos de gastroenteritis entre los residentes de un total de 132 (Tasa de
Ataque 57%). Todos ellos comenzaron con sintomas (diarrea autolimitada de 1-2 dias de duracién) entre los dias 14 y 15 de mayo, por lo que se sospecha de una
fuente de infeccion alimentaria. Uno de los casos requirié ingreso hospitalario. Se notifico a la seccién de Higiene Alimentaria.
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Temas de Salud Publica.
Enfermedad Invasiva por Neumococo. Aragén 2000 — 2016

Streptococcus pneumoniae es un diplococo grampositivo que se encuentra, de forma habitual, en las vias respiratorias superiores de personas sanas.
Presenta una capsula de polisacaridos , siendo ésta el principal factor de virulencia, permitiendo su clasificacion en serotipos (més de 90 actualmente). La
enfermedad se produce por diseminacion local o por invasion sanguinea produciendo enfermedad localizada del tracto respiratorio, especialmente otitis
media y sinusitis, y enfermedad invasiva (EIN) en la que se aisla S.pneumoniae en muestra normalmente estéril que se puede manifestar como sepsis,
meningitis, neumonia neumocacica bacteriémica, artritis, osteomielitis, celulitis y endocarditis.

En el afio 2016 la incidencia de EIN, con datos obtenidos del Sistema de Informacién Microbioldgica, fue de 11,3 casos por 100.000 habitantes, la
incidencia de meningitis por neumococo fue de 0,7 casos por 100.000 habitantes, dicha incidencia se mantiene estable en los Ultimos afios. Se remitieron
al Centro Nacional de Microbiologia (CNM) 63 cepas de S.pneumoniae para su tipado. La forma clinica de presentacién mas frecuente fue la bacteriemia
sin foco, seguida de la neumonia bacteriémica.

En Aragén la vacuna frente al neumococo conjugada trecevalente se incluy6 en el calendario de vacunacion sistematica infantil (por Orden de 21 de
octubre de 2015), el 1 de marzo de 2016 y se recomienda a todos los nifios nacidos a partir del 1 de enero de 2016.

Es conveniente enviar para tipificacion todas las cepas de S. pneumoniae correspondientes a EIN, al CNM, para conocer la circulacién de los
serotipos en la comunidad, asi como el posible reemplazo en el tiempo, con el objeto de establecer las medidas de prevencion y control
oportunas.

Grafico 1. Numero de casos de EIN por serotipo. Aiios 2000-2016. Aragén. Datos CNM.
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Informe completo en: http://www.aragon.es/vigilanciaepidemiologica
Sistemas de informacion / Enfermedades de Declaracion Obligatoria / Informes actuales

Alertas nacionales (Fuente: Centro de Coordinacion de Alertas y Emergencias Sanitarias-CCAES)

- Espafia. La Comunidad Auténoma de Madrid notifica una persona fallecida en relacion con la sustancia psicoactiva ALFA-PVP. Esta sustancia
pertenece al grupo de las catinonas. En Espafia se ha confirmado circulacion de esta sustancia en al menos ocho Comunidades Auténomas. Ademas se
han notificado dos intoxicaciones no fatales en las islas Baleares y tres fallecimientos en la CCAA de Madrid, incluido el citado. El Plan Nacional sobre
Drogas recomienda la comunicacién de esta informacion a los servicios de urgencias para favorecer la deteccién y tratamiento precoz de posibles
intoxicaciones.

Alertas Internacionales (Fuente: Centro de Coordinacion de Alertas y Emergencias Sanitarias-CCAES)

- Region de las Américas. Desde la ultima actualizacion de 05/04/2017, se han notificado 13.440 nuevos casos sospechosos y 5.156 confirmados de
fiebre de Chikungunya. El total de nuevos notificados en 2017 asciende a 24.134 casos sospechosos de los que 7.431 han sido confirmados
posteriormente. La tasa de incidencia acumulada en 2017 en toda la regién es de 3,12/100.000 habitantes. Los paises y territorios con mayor tasa de
incidencia acumulada son Panama (15,35/100.000 hab), Brasil (12,71/100.000 hab), Bolivia (11,66/100.000 hab) y Paraguay (10,88/100.000 hab).

- Repiiblica Democratica del Congo. La OMS ha informado sobre un brote de Ebola en la zona de Likati, provincia de Bas Uele al norte de la Republica
Democratica del Congo (RDC). El caso indice, un varon de 39 afos, comenzé con sintomas el 22 de abril y fallecio poco después de ingresar en un centro
sanitario. Hasta ahora se han detectado un total de 9 casos: 8 sospechosos y 1 confirmado mediante RT-PCR (deteccién de virus Ebola, subtipo Zaire).
Han fallecido tres personas. El riesgo de propagacion a otros territorios se considera bajo, ya que la zona en la que se ha producido el brote es remota y
de dificil acceso. El Ministerio de Salud de RDC con el apoyo de la OMS, esta tomando medidas para limitar el brote.
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influenza virus transmissibilty Recommended NPis Expected outcomes

Documento recomendado
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la diseminacion y el impacto de eventuales pandemias de gripe. Especialmente orientada o

a las acciones a desarrollar en ausencia de vacuna eficaz para la cepa circulante. e [ ey oy
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