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Semana 10/2025 (03/03/2025 al 09/03/2025) 
 

A DESTACAR - 

-  Tema de Salud Pública 
 Parotiditis en Aragón 2004-2024 

 

                              Enfermedades de Declaración Obligatoria (EDO). Declaración individualizada InfoEDO 
 
 

                 Tabla de número de casos. Semana 10/2025  

 

Entre las enfermedades de BAJA INCIDENCIA, en la semana 10  no se ha notificado ningún caso. 

 
Información epidemiológica relevante  

- Brote de síndrome mano-pie-boca en una guardería de la provincia de Huesca, con 85 expuestos y 14 casos (niños 
entre 8 meses y 3 años). Se recomiendan medidas preventivas para el control del brote, tanto a las familias como en la 
guardería.  

- Brote institucional   de gripe A en la provincia de Teruel, con 17 casos todos de los cuales 7 requieren hospitalización. 3 
trabajadores afectados. Se realizó educación sanitaria y se adoptaron medidas oportunas de control del brote 
- Brote de gripe A en una residencia de mayores de la provincia de Zaragoza con 5 casos, 2 de ellos han requerido 
ingreso hospitalario. Se han dado las recomendaciones oportunas para el control del brote. 

 

 

Vigilancia semanal de la mortalidad en Aragón 

- En la semana 10 se registraron 244 defunciones. Los valores observados se sitúan por debajo de los umbrales 
superiores calculados en todos los canales del corredor, excepto en Teruel. Enlace a canales de mortalidad 

mailto:boletínepidemiologico@aragon.es
https://www.aragon.es/-/vigilancia-semanal-de-la-mortalidad


Boletín Epidemiológico Semanal de Aragón. Realización  13/03/2025.  
Secciones de Vigilancia Epidemiológica: Huesca 974 29 32 28, Teruel 978 64 11 61, Zaragoza 976 71 53 50 
Servicios Centrales (Dirección General de Salud Pública): 976 71 43 16.  Suscripciones al Boletín: boletinepidemiologico@aragon.es 

Tema de Salud Pública 
Parotiditis en Aragón 2004-2024 

La parotiditis es una enfermedad epidémica que se presenta en ondas multianuales. En España, a pesar de mantener 
altas coberturas de vacunación, continúa presentando un patrón cíclico. Desde la década de los 90, se han producido 5 
ondas epidémicas (1994-1997, 1998-2003, 2004-2009, 2010-2014 y 2015-2021). Ha pasado de ser una enfermedad de 
la infancia a una patología que afecta a adolescentes y adultos jóvenes.  

En Aragón, la parotiditis es una enfermedad de declaración obligatoria individualizada. Del año 2005 al 2024 se han 
declarado 4.595 casos, con el valor máximo en 2006 (1.040 casos). 

En 2024 se notificaron 78 casos, un 37% menos que el año anterior, siendo la incidencia acumulada (IA) 5,8 casos por 
100.000 habitantes. La provincia de Huesca registró la mayor IA (6,6 casos por 105 habitantes), seguida de Zaragoza 
(5,9 casos por 105 habitantes) y Teruel (3,7 casos por 105 habitantes).  

La incidencia fue mayor en menores de 9 años y en hombres. No se notificaron brotes. 

Gráfico 1. Incidencia anual de parotiditis. Aragón, 2003-2024 
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Fuente: EDO individualizada e InfoEDO 

Gráfico 2. Incidencia de parotiditis por grupos de edad y sexo. Aragón, 2024 
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Enlaces de interés: 

- Parotiditis. Centro Nacional de Epidemiología. Instituto de Salud Carlos III 

-Parotiditis. European Centre for Disease Prevention and Control 

 

Alertas Epidemiológicas (Fuente principal: Centro de Coordinación de Alertas y Emergencias Sanitarias - CCAES) 

- Nigeria: caso de fiebre de Lassa que viajó estando sintomático desde Nigeria a Inglaterra a finales de febrero y posteriormente 
de vuelta a Nigeria, donde se diagnosticó. Se ha comunicado que una persona residente en España ha sido contacto de este 
caso durante el vuelo. Se encuentra asintomático.  Se le ha dado información sobre la enfermedad y se encuentra bajo vigilancia 
durante 21 días. 

La Fiebre de Lassa es una enfermedad vírica hemorrágica aguda que se transmite a los humanos por orina o heces del roedor 
Mastomys natalensis, o puede transmitirse persona-a-persona por contacto directo con sangre o secreciones de personas 
infectadas o través de fómites. Es endémica de algunas regiones de África Occidental como Guinea, Ghana, Sierra Leona o 
Nigeria, donde se han notificado brotes esporádicos. 

- Francia: caso de mpox clado Ib en un hombre de unos 30 años de edad, con antecedente de estancia en un país del este del 
continente africano. recuperado. Este caso no guarda relación con el primer caso detectado en el territorio francés. 

Con este nuevo caso, el total de los casos mpox clado Ib fuera de África ascienden a 45: Alemania (8), Reino Unido (9), Francia 
(2), Bélgica (3), Suecia (1), India (1), Tailandia (4), USA (4), Canadá (1), China (7), Emiratos Árabes Unidos (1), Qatar (1), 
Sudáfrica (1), Omán (1) y Pakistán (1). 

Actualizaciones 

- Arabia Saudi: Desde la última actualización se han notificado 4 casos de MERS-CoV. Todos son varones de origen saudí.  
Tres de los casos fueron primarios, solo uno con contacto indirecto con dromedarios y sus productos, y uno de ellos un caso 
secundario nosocomial.  

- Uganda:  brote de enfermedad por ebolavirus Sudán (SUDV).  El caso índice fue un trabajador sanitario, se han notificado 10 
casos con dos fallecidos. El último de ellos ha sido un niño de 4 años. 

mailto:boletínepidemiologico@aragon.es
https://cne.isciii.es/en/servicios/enfermedades-transmisibles/enfermedades-a-z/parotiditis
https://ecdc.europa.eu/en/mumps
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Vigilancia de Infección Respiratoria en Aragón. Temporada 2024-2025 

Gripe 

En la semana 10/2025, la incidencia de gripe registrada en Atención Primaria fue 51,1 casos por 100.000 habitantes, poe 
debajo del  umbral basal establecido para la temporada en 59,9 casos por 100.000.  

En los hospitales públicos se registraron 162 urgencias por gripe, 1,3% del total de urgencias atendidas.  

Gráfico 1. Incidencia semanal de gripe, OMI AP. Porcentaje de urgencias hospitalarias por gripe, PCH Urgencias. Temporada 2024-25 
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En la semana 10 de 2025 se notificaron 15 detecciones de virus de gripe a través del Sistema de Información 
Microbiológica (SIM). Desde el inicio de la temporada se han notificado 391 detecciones de virus de gripe no centinela. En 
la semana 10 se identificaron 5 detecciones de VRS entre las 129 muestras analizadas. 

Infección Respiratoria Aguda (IRAs) 

En la semana 10/2025 la tasa global de IRAs fue 632 casos por 100.000 habitantes.  
A través de la vigilancia centinela hubo 3 detecciones de gripe tipo A, 2 ANS y uno A(H1N1)pdm09. 

Gráfico 2. Incidencia semanal de IRAs. Vigilancia sindrómica OMI AP y centinela. Aragón. Temporada 2024-25 
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Infección Respiratoria Aguda Grave (IRAG) 

En la semana 10/2025, la tasa global de IRAG fue 9,7 casos por 100.000 habitantes. El grupo de edad de mayor incidencia 
fueron los mayores de > a 79 años (48,8 casos por 100.000 h.), seguido de los de 0 a 4 años (30,7 casos por 100.000 h.). 
En la semana 10 hubo 1 detecciones de gripe A(H1N1)pdm09. 

Gráfico 3. Incidencia semanal de IRAG. Sistema centinela. Aragón. Temporada 2024-25 
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Los datos notificados se actualizan cada semana, por lo que pueden variar en el próximo boletín. 
Para más información: Vigilancia en Aragón, España, Europa y en el mundo. 
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https://www.isciii.es/QueHacemos/Servicios/VigilanciaSaludPublicaRENAVE/EnfermedadesTransmisibles/Paginas/Gripe.aspx
http://flunewseurope.org/
https://www.who.int/influenza/en/

