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

Brotes epidémicos en Aragén. No se identificaron brotes en Teruel.

Huesca

-Brote familiar de parotiditis, con 2 casos (madre e hijo) entre 3 expuestos. El primer caso fue confirmado por laboratorio y el segundo caso con clinica y
vinculo epidemiolégico, pendiente su resultado de serologia. Se hace indicacion de aislamiento domiciliario.

Zaragoza

-Brote de toxiinfeccién alimentaria que ha afectado a 8 personas, expuestas a una comida en un local de amigos en un pueblo de la provincia de
Zaragoza. Los alimentos sospechosos fueron elaborados por los afectados en el mismo local, por lo que se descarta la implicacion de un comedor
colectivo. Ninguno de los afectados ha requerido ingreso hospitalario. Esta pendiente el resultado microbioldgico de 5 muestras de heces de afectados.
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En el afio 2016 se registraron 6.073 casos de varicela en la historia clinica electrénica de Atencion Primaria de Aragén. La incidencia acumulada (IA) de
varicela en este afio ascendié a 470 por 10° habitantes, IC95% (457,5 - 481,1). Las tasas semanales mas elevadas se detectaron entre las semanas
21 a 24 (23/05/2016 a 19/06/2016). EI nimero de casos de varicela se ha mantenido dentro de los valores esperados, superando en 8 semanas el
numero maximo de casos esperados (Grafico 1).

La provincia de Teruel registr6 las mayores tasas brutas, con una IA de 666,6 por 105 hab., seguida de Zaragoza y Huesca (Tabla 1). Por sectores,
Alcafiiz registré la mayor incidencia (IA: 932,9 por 105hab., 658 casos) y Calatayud, la menor (IA: 204 por 105 hab., 95 casos).

Gréfico 1: Corredor endémico de varicela. Aragén. Afio 2016. Tabla 1: Varicela Aragén y provincias. Afio 2016.
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Grafico 2: Nimero de casos de varicela por trimestre. Afios 2010-2016. Grafico 3: Nimero de casos e incidencia acumulada de varicela. Ahos 2010-2016.
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El mayor nimero de casos se registrd en el segundo trimestre (41,4% del total de casos), siguiendo la pauta estacional de los afios 2010-2015 (Grafico 2).
En 2016, la IA es inferior a la observada en 2015 (483,9 por 105 hab.), manteniendo una tendencia estable en los ltimos afos (Grafico 3).

En abril de 2016 se comenzd a vacunar frente a varicela en la primera infancia, a través del calendario oficial de vacunacion. Se administra a los 15
meses y 3 afios de edad, exclusivamente para los nacidos en 2015 y siguientes cohortes de nacimiento, a medida que vayan cumpliendo esas edades. Se
mantiene la vacunacion a los 12 afios para las personas que refieran no haber pasado la enfermedad ni haber sido vacunadas con anterioridad.

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

Espana:

-Desde el informe del 28/07/2017, no se han notificado casos humanos ni focos equinos de fiebre del Nilo occidental. Durante la temporada actual, no
se han notificado casos humanos ni focos equinos en el pais.

-Desde la Ultima actualizacion de 10/07/2017, se han notificado 18 casos nuevos de Zika, todos ellos en Catalufia, con inicio de sintomas a lo largo de
todo el afio. En total, se han notificado 37 casos en 2017, 20 de los cuales han sido confirmados: 11 en Catalufia, 6 en la Comunidad de Madrid, 1 en
Cantabria, 1 en Aragon y 1 en Extremadura. Todos son casos importados, excepto uno que 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 457 casos (333 confirmados y 124 probables).

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

-Europa: desde el informe del 28/07/2017, se ha notificado un caso humano confirmado de fiebre del Nilo Occidental en Oristano, isla de Cerdefia,
Italia. En los paises vecinos no se han notificado nuevos casos humanos. El Sistema de Notificacion de las Enfermedades de los Animales de la Unién
Europea ha notificado 8 focos equinos de fiebre del Nilo Occidental en Argolida, al sur de Grecia. Desde el inicio de la temporada y hasta el 2 de agosto
se han notificado 6 casos humanos (2 confirmados y 4 probables) en la UE (5 en Grecia y 1 en Italia) y 4 casos (1 confirmado y 3 probables) en los paises
vecinos (Israel). En total se han detectado 9 focos equinos (8 en Grecia y 1 en ltalia).

Articulo recomendado

Rodriguez-Pastor R, Escudero R, Vidal D, et al. Density-Dependent Prevalence of Francisella tularensis in Fluctuating Vole Populations,
Northwestern Spain. Emerging Infectious Diseases. 2017; 23(8):1377-1379. En este breve articulo se describe una correlacion positiva entre la
prevalencia de F. tularensis en ratones de campo y sus densidades poblacionales, aportando claves epidemiolégicas para explicar los brotes de tularemia
humana en los Ultimos afios en Castilla-Ledn. Enlace al documento en: http:/bit.ly/2vO1WES

Recurso recomendado

Herramienta del ECDC para la priorizacion de amenazas por enfermedades infecciosas. Se trata de una herramienta
cualitativa, desarrollada como libro de trabajo de Excel, con su correspondiente manual, basada en analisis de decision
multicriterio. La aplicacion permite establecer un ranking de las diferentes amenazas por enfermedades infecciosas, y puede servir
de complemento con otros métodos para la toma de decisiones de salud publica en los planes de preparacion y respuesta.

Tanto el Excel como su manual de utilizacién pueden descargarse gratuitamente desde el siguiente enlace: http:/bit.ly/2uF66JF
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