ses

Boletin epidemioldgico semanal.
Semana 1 de 2018. Pdgina 1 de 8.

Boletin epidemiologico semanal de Extremadura.

Ano 2018. Semana 1

Edita: Direccidon General de Salud Publica.
Servicio Extremefio de Salud.
Consejeria de Sanidad y Politicas Sociales.
Junta de Extremadura

Elabora. Subdireccion de Epidemiologia.

Depésito legal: BA-000615-2016.

Contenido:

- Situacion de las EDO en 2017. Datos definitivos,
- Situacion de las EDO en la semana del informe.

Situacion de las EDO en 2017.

Introduccion.

El objetivo final de la Vvigilancia de las
enfermedades transmisibles es reducir su
incidencia en la comunidad. La Red de Vigilancia
Epidemioldgica tiene entre sus funciones la
recogida sistematica de la informacion
epidemioldgica, su analisis e interpretacion y la
difusién de los resultados.

Este informe de situacién presenta los resultados
de la vigilancia de las enfermedades transmisibles
consideradas de declaracidon obligatoria (EDO)
para el afo 2017, derivados de la notificacidn
pasiva realizada por los médicos y de las

Metodologia.

busquedas activas realizadas por las unidades de
epidemiologia de las direcciones de salud de area
del Servicio extremeno de Salud (SES) de acuerdo
a los protocolos aprobados para la vigilancia de
cada EDO.

Se presentan los datos de las EDO de las que se
ha notificado algln caso a lo largo del afo 2017
gue cumpliera los criterios de sospecho, probable
o confirmado, segun el protocolo de vigilancia de
la EDO correspondiente. No se incluyen datos de
“gripe” ni de “infeccidn VIH-Sida” por tener
sistemas de vigilancia e informes especificos.

Se incluyen los casos notificados y/o detectados
correspondientes el afio 2017, corregidos por
retraso de notificacibn que cumplen las
definiciones de caso, y una vez descartados
aquellos que no las cumplen.

Se presentan los datos en nimeros absolutos, y
en forma de tasa de incidencia acumulada por
cien mil habitantes, del afio 2017 y del afio
anterior para su comparacion.

Asi mismo, se presenta el indice epidémico
calculado sobre la mediana de casos de los cinco
afnos anteriores; en las enfermedades sin datos

Resultados.

histéricos por haberse incorporado al listado de
EDO en 2015, se ha calculado directamente sobre
los valores de los afios con datos. Valores
superiores a 1 indican incidencia superior a la
esperada, y viceversa; cuando el denominador
(mediana) presenta valor “cero” el indice
epidémico no es calculable indicandose en ese
caso “n.c.”

La poblacidn utilizada para el célculo de las tasas
es la del Padrén de habitantes a 1 de enero de
2017 publicado por el Instituto Nacional de
Estadistica (INE).

A lo largo de 2017 se han notificado o
detectado un total de 3.561 casos de EDO que
cumplen las correspondientes definiciones de
caso. La EDO con mayor incidencia ha sido la
varicela, con 1.568 casos, casi la tercera parte del

total de casos de todas las EDO; seguida de
salmonelosis, parotiditis, herpes zoster vy
campilobacteriosis. En las tablas siguientes se
muestran los resultados para cada una de las
EDO.
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Enfermedades de Declaracién en Extremadura en 2016 y 2017.
Casos rlotificados y tasa de incidencia acumulada anual por cien mil.
Indice epidémico para 2017 sobre quinquenio anterior
Casos Tasas indi
Enfermedad. 2016 | 2017 | 2016 | 2017 eplirt:lzlr;eico
Varicela 680 | 1568 | 62,97 | 145,20 0,70
Salmonelosis (excluye F. Tif. y Paratifoidea) 360 | 428 |33,34| 39,63 1,35
Parotiditis 72 | 416 | 6,67 | 38,52 10,40
Herpes zoster 245 | 361 (22,69]| 33,43 2,51
Campilobacteriosis 322 | 270 |29,82| 25,00 0,88
Sifilis (excluye sifilis congénita) 56 87 | 5,19 | 8,06 1,53
Chlamydia trachomatis 81 70 | 7,50 | 6,48 0,89
Hepatitis A 25 54 | 2,31 | 5,00 3,18
Giardiasis 39 53 | 361 491 1,33
Tuberculosis (cualquier localizacidn) 74 52 | 6,85 | 4,82 0,81
Infeccién Gonocdcica 44 35 | 4,07 | 3,24 1,75
Enfermedad Neumocdcica Invasora 45 31 | 4,17 | 2,87 1,00
Hepatitis C 31 26 | 2,87 | 2,41 1,63
Tos ferina 34 20 3,15 | 1,85 2,50
Yersiniosis 19 17 1,76 | 1,57 1,21
Legionelosis 21 14 1,94 | 1,30 0,88
Sarampién 0 9 0,00 | 0,83 n.c.
Enfermedad invasora por Haemophilus influenzae 3 8 0,28 | 0,74 2,67
Listeriosis 7 6 0,65 | 0,56 0,75
Leishmaniasis 2 6 0,19 | 0,56 1,50
Enfermedad Meningocdcica 1 5 0,09 | 0,46 1,00
Brucelosis 2 5 0,19 | 0,46 1,00
Hidatidosis 8 4 |0,74 | 0,37 0,50
Fiebre Q 3 4 1028 | 0,37 1,33
Criptosporidiosis 8 3 0,74 | 0,28 0,32
Hepatitis B 16 2 1,48 | 0,19 0,17
Paludismo 5 2 0,46 | 0,19 0,50
Fiebre Exantematica Mediterranea 2 1 0,19 | 0,09 0,17
Encefalopatia Espongiforme Transmisible Humana 1 1 0,09 | 0,09 1,00
Leptospirosis 1 1 0,09 | 0,09 2,17
Linfogranuloma venéreo 0 1 0,00 | 0,09 n.c.
Zika 2 1 0,19 | 0,09 0,50

(*) Notas:

- Casos notificados en el afio corregidos por retraso de notificacion.

- Tasas por cien mil sobre Padron de habitantes a 1 de enero del INE.

- El indice epidémico se calcula sobre la mediana de casos, del periodo, de los cinco afios anteriores; en las
enfermedades sin datos histéricos, se ha calculado sobre los datos de los afios disponibles. Valores
superiores a 1 indican incidencia superior a la esperada, y viceversa.

- nc: indice epidémico no calculable por ser el denominador “cero”.
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Enfermedades de Declaracion en Extremadura en 2017.
Casos por area de salud de notificacion y total de Extremadura.
Numeros absolutos.
Enfermedad BA | CC|CO |DB|LL|ME|NA | PL| Total
Varicela 550 [187|111|214|21|307|112|66| 1.568
Salmonelosis (excluye F. tifoidea y paratifoidea) 81 59 |24 | 25 (56|85 | 4 |94| 428
Parotiditis 105 [139| O |48 |7 | 65| 3 |49| 416
Herpes zoster 49 |124| 16 | 41 |51| 38 | 20 (22| 361
Campilobacteriosis 43 62 | 16 | 2 (39|59 | 3 |46| 270
Sifilis (excluye sifilis congénita) 33 26| 1 (13 |1 311 87
Chlamydia trachomatis 30 33| 2 310 0|2 70
Hepatitis A 22 |12 2 |1 |4 0 |4 54
Giardiasis 9 6 | 8|9|11| 0 |8 53
Tuberculosis (cualquier localizacion) 16 7 1 6 210 1 |9 52
Infeccion Gonocdcica 10 |12 1 |, 0 (5|3 |13 35
Enfermedad Neumocdcica Invasora 13 711|111 4]|0 |4 31
Hepatitis C 13 7 0 4 |1] 1 010 26
Tos ferina 10 5/0|0|0| 1|04 20
Yersiniosis 2 8 2 310 2 010 17
Legionelosis 2 5/0]0(|0|1]| 0|6 14
Sarampién 0 3/ 0|6 |0/ 0]|]0]O0 9
Enfermedad invasora por Haemophilus influenzae 6 1/ 0,0|0|]1]0]|O 8
Listeriosis 2 3 0 00| O 0|1 6
Leishmaniasis 3 o(0|1|1|1|0]0O 6
Enfermedad Meningocdcica 2 0O 1|1|0|]0]O0]|1 5
Brucelosis 0 41 1/0|0,0|O0]O 5
Hidatidosis 0 0O|l0|0|0|4]|0]O 4
Fiebre Q 0 4 1 0/0|0|l0|]O0]O 4
Criptosporidiosis 0 1/0/0|1|]1]0]|O0 3
Hepatitis B 0 o0 |0|0O|1|1]O0 2
Paludismo 0 110001 0]O0 2
Fiebre Exantemdtica Mediterranea 1 oOo|l0|0|0O|O0O]|O0]O 1
Encefalopatia Espongiforme Transmisible Humana 1 o|o0ojo0|l0O|lO0O]|]O0O]O 1
Leptospirosis 0 0 0 1]/0| 0 010 1
Linfogranuloma venéreo 1 o|/o0ojo0|0O|lO0O]|]O0O]O 1
Zika 1 oOo|l0|0|0O|O0O]|O0]O 1
(*) Notas:
- Casos notificados o detectados en el afio corregidos por retraso de notificacion.
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Enfermedades de Declaracion en Extremadura en 2017.
Casos por area de salud de notificacion y total de Extremadura.
Tasas de incidencia acumulada por cien mil habitantes.

Enfermedad BA cC co DB LL ME NA PL Total

Varicela 201,69 | 97,19 250,74 |155,31|20,59|183,39| 208,46 | 60,21 | 145,20

Salmonelosis (excluye F. tifoidea y

e 29,70 |30,66| 54,21 | 18,14 |54,91| 50,77 | 7,44 |85,75| 39,63
paratifoidea)

Parotiditis 38,50 |72,24| 0,00 | 34,84 | 6,86 | 38,83 | 5,58 |44,70| 38,52

Herpes zoster 17,97 |64,44| 36,14 | 29,76 |50,00| 22,70 | 37,22 |20,07 | 33,43
Campilobacteriosis 15,77 |32,22| 36,14 | 1,45 |38,24| 35,24 | 5,58 |41,96| 25,00

Sifilis (excluye sifilis congénita) 12,10 |13,51| 2,26 | 9,43 | 0,98 | 538 | 558 | 0,91 | 8,06
Chlamydia trachomatis 11,00 |17,15| 4,52 | 2,18 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 1,82 | 6,48
Hepatitis A 8,07 |624| 452 | 0,73 | 3,92 | 538 | 0,00 | 3,65 | 5,00

Giardiasis 3,30 | 1,04 | 1355 | 581 | 8,82 | 657 | 0,00 | 7,30 | 4,91
Tuberculosis (cualquier localizacion) 5,87 3,64 | 2,26 4,35 | 1,96 | 5,97 1,86 | 8,21 | 4,82
Infeccion Gonocodcica 3,67 6,24 | 2,26 0,00 | 490 | 1,79 1,86 | 2,74 | 3,24
Enfermedad Neumocdcica Invasora 4,77 3,64 | 2,26 0,73 | 0,98 | 2,39 0,00 | 3,65 | 2,87
Hepatitis C 4,77 |3,64| 0,00 | 290 | 0,98 | 0,60 | 0,00 | 0,00 | 2,41

Tos ferina 3,67 | 260 /| 000 | 000 |0,00| 060 | 0,00 |3,65| 1,85

Yersiniosis 0,73 |416 | 452 | 2,48 | 0,00 | 1,19 | 0,00 | 0,00 | 1,57
Legionelosis 0,73 |260/| 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,60 | 0,00 |5,47 | 1,30

Sarampion 0,00 |156| 0,00 | 435 | 0,00 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,83

Enfermedad invasora por

L 2,20 (0,552 | 0,00 | 0,00 |0,00| 060 | 0,00 | 0,00 | 0,74
Haemophilus influenzae

Listeriosis 0,73 | 156 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,91 | 0,56
Leishmaniasis 1,10 | 0,00 | 0,00 | 0,73 | 0,98 | 0,60 | 0,00 | 0,00 | 0,56
Enfermedad Meningocdcica 0,73 0,00 | 2,26 0,73 | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,91 | 0,46
Brucelosis 0,00 |2,08| 2,26 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,46
Hidatidosis 0,00 |0,00/| 0,00 | 0,00 | 0,00 | 2,39 | 0,00 | 0,00 | 0,37

Fiebre Q 0,00 | 2,08 | 0,00 | 0,00 |0,00 | 0,00 | 000 | 000/ 0,37
Criptosporidiosis 0,00 |(052/| 0,00 | 0,00 | 0,98 | 0,60 | 0,00 | 0,00 | 0,28
Hepatitis B 0,00 |0,00/| 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,60 | 1,86 | 0,00 | 0,19
Paludismo 0,00 (052 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,60 | 0,00 | 0,00 | 0,19

Fiebre Exantematica Mediterranea 0,37 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00 | 0,09

Encefalopatia Espongiforme

L 0,37 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00 | 0,09
Transmisible Humana

Leptospirosis 0,00 | 0,00 000 | 0,73 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,09
Linfogranuloma venéreo 0,37 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00 | 0,09
Zika 0,37 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,09

(*) Notas:

- Casos notificados o detectados en el afio corregidos por retraso de notificacion.
- Tasas por cien mil sobre Padron de habitantes a 1 de enero de 2017 del INE.
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Enfermedades de Declaracion en Extremadura 2017.

indice epidémico anual por area de salud de notificacién y total de Extremadura.

Enfermedad BA cc co DB LL ME NA PL Total

Varicela 19 | 042 | 2,27 | 0,86 | 0,08 | 0,83 1,08 | 0,36 | 0,70
sa'mone"’;i:rget’i‘f:i‘gga';' tifoideay | 50 | 274 | 1,85 | 059 | 1,42 | 1,28 | 0,67 | 1,57 | 1,35
Parotiditis 35,00 (10,69 0,00 | 48,00 | 7,00 | n.c. 1,50 [12,25| 10,40

Herpes zoster 3,50 1,81 | 2,46 4,32 11,33 1,52 2,86 | 2,20 | 2,51
Campilobacteriosis 054 |1,77 | 160 | 0,40 (080 | 1,70 | 0,30 | 1,70 | 0,88

Sifilis (excluye sifilis congénita) 1,65 2,00 | 1,00 2,17 | 0,50 | 0,69 3,00 n.c. 1,53
Chlamydia trachomatis 0,45 5,50 | 4,00 0,60 | 0,00 | n.c. n.c. 2,00 | 0,89
Hepatitis A 550 |12,00| n.c. nc. | 200 | 450 | 0,00 | 2,00 | 3,18

Giardiasis 1,00 | 0,80 | 2,40 1,45 | 1,20 | 1,20 | 0,00 | 2,00 | 1,33
Tuberculosis (cualquier localizacion) 1,23 0,70 | 0,50 0,67 | 0,50 | 0,91 0,33 | 1,13 | 0,81
Infeccidon Gonocodcica 1,67 1,20 | n.c. 0,00 | 5,00 | 0,75 1,00 | 3,00 | 1,75
Enfermedad Neumocdcica Invasora 1,00 4,67 n.c. 0,67 | 0,50 | 1,33 0,00 | 0,42 | 1,00
Hepatitis C 6,50 1,75 | n.c. 4,00 | 0,20 | 1,00 n.c. | 0,00 | 1,63

Tos ferina 1,43 n.c. n.c. 0,00 n.c. n.c. n.c. n.c. 2,50

Yersiniosis n.c. 1,33 | 2,00 2,00 n.c. 0,40 0,00 n.c. 1,21
Legionelosis 0,40 5,00 n.c. 0,00 n.c. 0,50 0,00 n.c. 0,88
Sarampién n.c. n.c. n.c. n.c. n.c. n.c. n.c. n.c. n.c.
Egzzwoepdhiﬁulni:\ilsl?er?\zF;Zr 12,00 n.c. n.c. n.c. n.c. 0,40 n.c. n.c. 2,67
Listeriosis 1,00 1,50 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | O,00 | 0,00 |1,00 | 0,75
Leishmaniasis n.c. 0,00 n.c. n.c. n.c. n.c. n.c. n.c. 1,50
Enfermedad Meningocdcica 1,00 n.c. n.c. n.c. n.c. 0,00 n.c. n.c. 1,00
Brucelosis 0,00 2,00 n.c. n.c. 0,00 n.c. n.c. n.c. 1,00

Hidatidosis n.c. 0,00 | 0,00 0,00 n.c. 4,00 n.c. n.c. 0,50

Fiebre Q 0,00 n.c. n.c. n.c. n.c. n.c. n.c. n.c. 1,33
Criptosporidiosis n.c. 1,00 | 0,00 n.c. 0,67 | 1,00 0,00 | 0,00 | 0,32
Hepatitis B 0,00 0,00 n.c. 0,00 n.c. 0,50 1,00 n.c. 0,17

Paludismo 0,00 1,00 | n.c. n.c. n.c. n.c. n.c. n.c. 0,50

Fiebre Exantematica Mediterranea n.c. 0,00 | n.c. n.c. n.c. n.c. 0,00 | 0,00 | 0,17
Encﬁ:l\zrr:\i'iiiablisazr:if:;me n.c. n.c. n.c. n.c. n.c. n.c. n.c. n.c. 1,00
Leptospirosis n.c. 2,00 | n.c. n.c. | 0,00 | n.c. n.c. n.c. 2,00

Linfogranuloma venéreo n.c. n.c. n.c. n.c. n.c. n.c. n.c. n.c. n.c.

Zika 1,00 0,00 n.c. n.c. n.c. n.c. n.c. n.c. 0,50

(*) Notas:

- Casos notificados o detectados en el afio corregidos por retraso de notificacion.
- El indice epidémico se calcula sobre la mediana de casos, del periodo, de los cinco afios anteriores; en las
enfermedades sin datos histéricos, se ha calculado sobre los datos de los afios disponibles. Valores

superiores a 1 indican incidencia superior a la esperada, y viceversa.
- nc: indice epidémico no calculable por ser el denominador “cero”.
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Sistema EDO. Situacion en la semana del informe.

Se presentan los datos de las EDO de las que se no se han notificado en ambos periodos, ni las de
ha notificado algin caso a lo largo del afio en especial vigilancia, gripe e infeccion VIH-Sida que
curso o del quinquenio anterior, a efectos de tiene su gestién de datos e informe especificos.

comparacion; no se incluyen las EDO de las que

Situacion de las Enfermedades de Declaracién Obligatoria, en Extremadura.
Casos declarados | Casos acumulados indice epidémico (*)
Enfermedad en la semana (*) hasta la semana
2017 | 2018 2017 2018 | Semanal | Acumulado
EDO de alta incidencia (mas de 10 casos/afio en el ultimo afio natural)

Varicela 1 29 1 29 2,07 2,07

Salmonelosis (excluye F. Tif. y Paratifoidea) 3 9 3 9 3,00 3,00
Campilobacteriosis 2 1 2 1 0,33 0,33
Herpes zoster 2 2 2 2 nc nc
Chlamydia trachomatis 0 2 0 2 nc nc
Tuberculosis (de cualquier localizacion) 0 0 0 0 nc nc
Parotiditis 9 2 9 2 nc nc

Sifilis (excluye sifilis congénita) 0 3 0 3 3,00 3,00
Infecciéon Gonocdcica 0 2 0 2 nc nc
Enfermedad Neumocécica Invasora 1 0 1 0 nc nc
Giardiasis 0 0 0 0 nc nc
Tos ferina 0 0 0 0 nc nc
Hepatitis C 0 0 0 0 nc nc
Hepatitis A 0 0 0 0 nc nc
EDO de incidencia media (entre 6 y 10 casos/afio en el ultimo afio natural)

Legionelosis 0 0 0 0 nc nc
Yersiniosis 0 1 0 1 nc nc

Hepatitis B 0 0 0 0 nc nc
Criptosporidiosis 0 0 0 0 nc nc
Hidatidosis 0 0 0 0 nc nc

Listeriosis 0 0 0 0 nc nc

Enfermedad Meningocécica 0 0 1 0 nc nc

EDO de incidencia baja (entre 1 y 5 casos/afio en el Gltimo afio natural)

Paludismo 0 0 0 0 nc nc
Enfermedad por virus Chikungunya 0 0 0 0 nc nc
Fiebre Q 0 0 0 0 nc nc

Carbunco 0 0 0 0 nc nc

Enf. invasora por Haemophilus influenzae 0 0 0 0 nc nc
Fiebre Exantematica Mediterranea 0 0 0 0 nc nc
Brucelosis 0 0 0 0 0,0 nc
Leishmaniasis 0 0 0 0 nc nc
Leptospirosis 1 0 1 0 nc nc

Shigelosis 0 0 0 0 nc nc

Fiebre Tifoidea y Paratifoidea 0 0 0 0 nc nc
Infeccién por E. Coli. 0 0 0 0 nc nc

Lepra 0 0 0 0 nc nc

Encefalopatia Espongiforme Transmisible Humana 0 0 0 0 nc nc
Sarampion 0 0 0 0 nc nc

(*) Notas: - Casos notificados en la semana NO corregidos por retraso de notificacion.
- El indice epidémico se calcula sobre la mediana de casos, del periodo, de los cinco afios anteriores; en las
enfermedades sin datos histdricos, se ha calculado directamente sobre los datos del afio anterior. Valores
superiores a 1 indican incidencia superior a la esperada, y viceversa.
- nc: indice epidémico no calculable por ser el denominador “cero”.
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Situacion de las Enfermedades de Declaracién Obligatoria por Areas de Salud (1).
Casos notificados en la semana del informe.
(No corregidos por retraso de notificacion).
Enfermedad BA | ¢CC | cO | DB | LL | ME | NA PL T:f:'
EDO de alta incidencia (mas de 10 casos/afio en el Gltimo afio natural)
Varicela 2 0 0 27 0 0 0 0 29
Salmonelosis (excluye F. tifoidea y paratifoidea) 2 0 0 3 0 4 0 0 9
Campilobacteriosis 0 0 0 0 1 0 0 0 1
Herpes zoster 0 0 0 0 2 0 0 0 2
Chlamydia trachomatis 2 0 0 0 0 0 0 0 2
Tuberculosis (de cualquier localizacion) 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Parotiditis 1 0 0 1 0 0 0 0 2
Sifilis (excluye sifilis congénita) 0 2 0 0 0 1 0 0 3
Infeccién Gonocdcica 1 0 0 0 0 1 0 0 2
Enfermedad Neumocdcica Invasora 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Giardiasis 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tos ferina 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Hepatitis C 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Hepatitis A 0 0 0 0 0 0 0 0 0
EDO de incidencia media (entre 6 y 10 casos/afio en el tltimo afio natural)
Legionelosis 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Yersiniosis 1 0 0 0 0 0 0 0 1
Hepatitis B 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Criptosporidiosis 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Hidatidosis 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Listeriosis 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Enfermedad Meningocdcica 0 0 0 0 0 0 0 0 0
EDO de incidencia baja (entre 1 y 5 casos/afio en el Gltimo afio natural)
Paludismo 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Enfermedad por virus Chikungunya 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Fiebre Q 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Carbunco 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Enf. invasora por Haemophilus influenzae 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Fiebre Exantematica Mediterranea 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Brucelosis 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Leishmaniasis 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Leptospirosis 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Shigelosis 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Fiebre Tifoidea y Paratifoidea 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Infeccion por E. Coli. 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Lepra 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Encefalopatia Espongiforme Transmisible Humana 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Sarampion 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Listado de niimeros de teléfonos y de fax de contacto, de las Direcciones de Salud de Area del SES:
Area ‘ Badajoz ‘ Caceres Coria Don Benito Mérida Llerena Navalmoral | Plasencia

Teléfono ‘ 924 215 250 ‘ 927 004 203 | 927 149 227 | 924 382 850 | 924 382 435 | 924 029 292 | 927 538 252 | 927 428 368

Fax

‘ 924 215 218 ‘ 927 004 292 | 927 149 221 | 924 802917 | 924 382 453 | 924 029 198 | 927 538 259 | 927 428 418
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Situacion de las Enfermedades de Declaracién Obligatoria por Areas de Salud (I1).
Casos ACUMULADOS, notificados en lo que va de aio, hasta la semana del informe

(Corregidos por retraso de notificacion).
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Herpes zoster

Chlamydia trachomatis

Tuberculosis (de cualquier localizacion)

Parotiditis

Sifilis (excluye sifilis congénita)

Infeccidn Gonocdcica

Enfermedad Neumocdcica Invasora

Giardiasis

Tos ferina

Hepatitis C
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Hepatitis B

Criptosporidiosis

Hidatidosis

Listeriosis
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Enfermedad por virus Chikungunya

Fiebre Q
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Enf. invasora por Haemophilus influen

Zae

Fiebre Exantematica Mediterranea

Brucelosis

Leishmaniasis

Leptospirosis
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Fiebre Tifoidea y Paratifoidea

Infeccion por E. Coli.

Lepra

Encefalopatia Espongiforme Transmisible Humana

Sarampion
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