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enfermedades infecciosas. Estas incluyen amenazas
bioterroristas tras los atentados del 11-S, los inciden-
tes por antrax en los Estados Unidos, la emergencia de
un nuevo patégeno con el brote de SRAS (Sindrome
Respiratorio Agudo Severo), la diseminacién de micro-
organismos resistentes a los farmacos, y la preocupa-
cién creciente por una pandemia de gripe, unida a la
necesidad de una preparacién por parte de los Estados
Miembros. Estos cambios pueden explicar el porqué se
reconocié la necesidad de un Centro Europeo «fisico»,
idea que se habia desechado en los anos 90 a favor del
concepto preferido de centro «virtual» (una red o un
servicio). En 2002, David Byrne, por entonces Comisio-
nado Europeo para la Salud y Proteccién del Consumi-
dor, defendi6 ante el Foro Europeo de Salud la creacién
de un Centro Europeo que «retina la experiencia y la
habilidad de los Estados miembros, y que actiie como
punto de referencia y de coordinacién tanto en situa-
ciones de rutina como de crisis».

La unién de Eurosurveillance y del ECDC es una con-
solidacion légica de la infraestructura internacional de
la Unién Europea para combatir las enfermedades
infecciosas.
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Pégina web de Eurosurveillance:
http://www.eurosurveillance.org/

A través de esta pagina se puede acceder a los tres
formatos del boletin europeo: dos de edicién electréni-
ca exclusivamente (weekly, semanal y monthly, men-
sual), y la recopilacién cuatrimestral, que se edita en
papel y se puede descargar gratuitamente en formato
PDF. La suscripcién electrénica es gratuita.

Pagina web del Centro Europeo de Control de Enfer-
medades (ECDC): http://www.ecdc.eu.int/

CLASIFICACION DE LOS CASOS SOSPECHOS0S DE SARAMPION
Casos acumulados desde el 01/01/2006 hasta el 18/12/2006 (semana 50)

Casos Confirmados Casos descartados (5)
CC.AA Casos Autdctonos | Importados Ottos
o notificados En Compatibles | Laboratorio | Laboratorio Diagndsticos Sin
(1) investigacion (2) (3) 4) Total Rubéola (6) Diagndsticar Total
Andalucfa 5 - - 1 - 1 - - 4 4
Aragon 3 - - 1 1 2 - - 1 1
Asturias 2 - - - 1 1 - - 1 1
Baleares 1 - - 1 - 1 - - - -
Canarias 30 - - 17 6 23 1 1 5 7
Cantabria 1 - - 1 - 1 - - - -
Castilla-La Mancha 1 - - - - - - - 1 1
Castilla y Leon 3 - - - - - - - 3 3
Catalufia 63 8 - 39 8 47 - 1 7 8
Com. Valenciana 14 - - 7 1 8 - - 6 6
Extremadura 1 - - 1 - 1 - - - -
Galicia 6 - - - - - - -
Madrid 190 - 13 159 2 174 2 4 10 16
Murcia 8 1 - 1 - 1 - 2 4 6
Navarra - - - - - - - - - -
Pais Vasco 5 - - - - - - - 5 5
Rioja 27 - - 15 - 15 - - 12 12
Ceuta 3 - - 2 - 2 - - 1 1
Melilla - - - - - - - - - -
TOTAL 363 9 13 245 19 217 3 8 66 7

(1) Caso notificado sospechoso: Todo caso que cursa con exantema méaculo-papular, fiebre alta y alguno de los siguientes sintomas: tos, coriza o conjuntivitis.

(2) Caso confirmado compatible: Caso notificado sin muestras biolégicas para diagndstico y sin vinculo epidemioldgico con otro caso confirmado por laboratorio.

(3) Caso confirmado por laboratorio: Caso notificado confirmado por laboratorio o caso vinculado en espacio y tiempo con un caso confirmado por laboratorio.

(4) Caso confirmado importado: Caso notificado confirmado por laboratorio con fuente de infeccion fuera de Espana.

(5) Caso descartado: Caso notificado con muestras de laboratorio negativas al virus del sarampion.

(6) Otros diagnésticos: Identificacion de otros virus diferentes de Rubéola: sarampién postvacunal, parvovirus B19, Herpes 6.

Més informacién (BES 2000;8:169-172)

? Nacional.l{flle] 243

[ ) Vigilancia
@ Epidemiologica



