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Introduccién

Las biotoxinas marinas producen varias enfermeda-
des transmitidas por el consumo de pescado o marisco
(tabla 1).

Algunas algas plancténicas microscopicas pueden
presentarse en cantidades tan elevadas que en ocasio-
nes tinen la superficie del mar (marea roja), estas algas,
principalmente los dinoflagelados, producen sustan-
cias quimicas que pueden ser toxicas para el hombre a
través de la cadena alimentaria mediante el consumo
de moluscos que se nutren por filtracién (ostras, meji-
llones, almejas y vieiras), de crustéceos y de peces con
escamas’.

Durante los ultimos afnos se ha producido un incre-
mento mundial en la frecuencia, intensidad y distribu-
cién geografica de floraciones de algas toxicas, asi
como de las biotoxinas presentes en la cadena alimen-
taria. Existen varios estudios que analizan esta situa-
cién ofreciendo diferentes explicaciones, como mayor
notificacién asociada a la mejora de métodos de diag-
nostico de laboratorio, mayor utilizacién de las aguas
costeras en acuicultura, mayor movilidad de sustan-
cias humicas desde el suelo por deforestacion y altera-
ciones climéticas, entre otras?.

Las biotoxinas se pueden clasificar segun el alimen-
to implicado en toxinas de pescado (ictiotoxinas) y toxi-
nas de marisco. La ciguatera, aunque con mayor fre-
cuencia es transmitida por el consumo de pescado,
también puede ser detectada en moluscos y crustaceos
(tabla 1).
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Resultados

Durante el periodo comprendido entre el afio 2003 al
2006 se notificaron un total de 51 brotes (16% del total
de los brotes declarados por consumo de pescado y
marisco durante este periodo de tiempo) cuyo agente
etiolégico confirmado fueron biotoxinas. El numero
total de casos fue 341, con una media de 6 y una
mediana de 3 del nimero de casos por brote; 2 hospi-
talizaciones (un caso por intoxicacién por histamina y
otro por DSP) y ninguna defuncién.

Distribucién espacial

Analizando la distribucién geografica por Comuni-
dades Auténomas, no se detectaron brotes durante el
periodo estudiado en las Comunidades de Castilla y
Ledn, Cantabria, Extremadura, Navarra, La Rioja, Ceuta
y Melilla; destacan, con mas de 5 brotes notificados, las
comunidades de Madrid y Cataluna (figura 1).

Distribucién estacional

Respecto a la distribucién estacional, la aparicién de
brotes en el periodo estudiado disminuye en los meses
de invierno. El mes de agosto es el que presenta una
mayor frecuencia con un total de 10 brotes (20 %), si
consideramos la estacién estival (julio-septiembre) el
numero de brotes notificados supone el 56% del total
de los brotes debidos a biotoxinas (figura 2).
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Clasificacion de las bitoxinas marinas y caracteristicas (alimento y patologia)

Ictiotoxinas

Alimento/érgano

Signos y sintomas

Histamina
(aminas bidgenas)

Musculatura de peces de la familia Scombridae (caballa, attn,
bonito) y otros no escombroides (Clupeidae, Engraulidae y
Corifenidae) como salmaén australiano, sardina, arenque, pez
limén y delfinidos (mahimahi hawaiano) debido a la decarbo-
xilacion de la histidina por microorganismos (Morganella mor-
ganii, Klebsiella pneumoniae y Hafnia alvei, entre otros).

Intoxicacion seudoalérgica por pescado.

Los sintomas aparecen entre 15y 90 minutos post-
ingesta con enrojecimiento facial, sensacion de
calor, prurito, urticaria, edema angioneurctico, pal-
pitaciones, taquicardia, nduseas, vomitos y diarrea.
Sin tratamiento los sintomas se suelen resolver a
las 12 horas.

Tetrodotoxina

Pez globo, orbe o fugu (familia Tetraodontidae).
Higado, g6nadas, piel.

Los sintomas aparecen entre los 30 minutos y las
4 horas. Parestesias en labios y lengua, cefalea,
temblor, pardlisis, insuficiencia respiratoria y
coma.

Ciguatera (ciguatoxina,
escaritoxina, maitotoxina,
palitoxina y acido
okadaico)

Ingestién de dinoflagelados toxicos (Gambierdiscus foxicus)
por pescados (barracuda, mero, morena, guachinango y otros).
Higado, musculo, piel y espinas.

Con menor frecuencia en caracol marino (Turbo argyrostoma)
y en los invertebrados (camarones y cangrejos pequefios).

Entre 15-30 minutos post-ingesta y 2-6 horas.
Dolor abdominal, nduseas, vomitos, diarrea y cua-
dro neuroldgico (sabor metalico y sensacién inver-
tida de la temperatura -calor con objetos frios-).

Gempilotoxina (alto
contenido en éster ceroso)
y alto contenido en aceite

Peces de la familia Gempylidae: escolar negro (Lepidocybium
flavobrunneum) escolar clavo, llima o cochinilla( Ruvettus pre-
tiosus) y escolar de canal (Gempylus serpens), y de la familia
Centrolophidae : romerillo o peixe negro (Centrolophus nigerP

Diarrea oleosa con heces anaranjadas, general-
mente sin dolor abdominal.

Toxinas de marisco

Alimento / 6rgano

Signos y sintomas

DSP Toxina diarreica
de marisco
(acido okadaico)

Los productores de toxinas DSP son dinoflagelados de los
géneros Dinophysis spp. 'y Prorocentrum spp. Los moluscos
bivalvos acumulan facilmente DSP (mejillon, ostra, almeja y
vigira).

Aparicion entre 30 minutos y varias horas post-
ingesta.
Diarrea, nduseas, vomitos y dolor abdominal.

ASP Toxina amnésica
de marisco
(acido domoico)

Los mariscos (moluscos bivalvos, gastrépodos, cangrejos,
langostas y otros) acumulan ficotoxinas por filtracion directa
de las células del plancton o al alimentarse directamente con
organismos contaminados.

Nauseas, vomitos, cefalea, diarrea y pérdida de
memoria.

NSP Toxina neurotoxica
de marisco (brevetoxinas)

La NSP es producida por un dinoflagelado (Karenia brevis), es
txica para peces, mamiferos marinos, aves y seres humanos,
aunque no para los moluscos bivalvos(ostra y almeja).

Comienzo aproximado a las 3 horas después del
consumo.

Parestesias faciales, sensacion invertida frio y
calor. Mejor prondstico que la PSP.

PSP Toxina paralitica
de marisco

Las toxinas PSP se encuentran en algunos géneros de dinofla-
gelados (Alexandrium). La filtracion transporta las células y los
quistes de dinoflagelados al sistema digestivo de moluscos
bivalvos (mejillén, almeja, berberecho y vieira).

También se ha identificado en crustaceos (langosta americana
y cangre;jos)

Parestesias en labios y dedos, somnolencia.
Entre 2 y 12 horas puede aparecer pardlisis flacida
g insuficiencia respiratoria

AZP Toxina azaspiracida
de marisco

Moluscos bivalvos (mejillon y ostra)

Diarrea, nduseas y vomitos

Basada en las clasificaciones de FAQ! y de Harrison®.

Agente etiolégico, alimento implicado
y territorio epidémico

El alimento consumido fue pescado en el 92% de los
brotes, producto de pescado en 2% y marisco en 6%.

Como agente etiolégico se identific histamina en 47
brotes (92%), DSP en tres brotes y se notificé un brote
por consumo de pescado con alto contenido en éster
ceroso (escolar clavo —Ruvettus pretiosus—). No se noti-
ficé ningun brote por ciguatera, PSP, ASP, NSP, AZP ni
tetrodotoxina (figura 3).

|34

Segun el lugar de adquisicién o consumo del ali-
mento en los brotes notificados, se constatd el ambito
familiar en 18 brotes (35%), restaurante en 17 (33%) y
en tercer lugar bar con 5 brotes (10%).

Factores contribuyentes

El factor contribuyente principal notificado con més
frecuencia fue la refrigeracién inadecuada (18%) segui-
do del mantenimiento incorrecto (14%), ambos factores
relacionados con una temperatura inadecuada.
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Conclusiones y recomendaciones

Las caracteristicas epidemioldgicas de los brotes de
intoxicacién alimentaria por biotoxinas marinas debi-
dos al consumo de pescado o marisco presentan carac-
teristicas similares durante los 4 afios analizados. La
intoxicacion por histamina en pescado es la causa mas
frecuente, se observa un predominio en meses de vera-
no; los lugares mas frecuentes son hogar y restaurante,
y la temperatura es el factor contribuyente, que influ-
ye en la rapidez del deterioro del pescado y en la mul-
tiplicacién de agentes patogenos, notificado con mayor
frecuencia.

Las medidas de prevencién incluyen las contempla-
das en la normativa de los productos de consumo’-8. La
histamina, producida por la decarboxilacién bacteriana

Brotes de intoxicacion alimentaria por biotoxinas marinas
debidos al consumo de pescado y marisco.
Distribucion por Comunidades Auténomas. Espaiia. 2003-2006
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Fuente: Sistema de brotes. Red Nacional de Vigilancia Epidemioldgica.
Elaboracion: Centro Nacional de Epidemiologia. Instituto de Salud Carlos IIl.

Brotes de intoxicacion alimentaria por biotoxinas marinas
debidos al consumo de pescado y marisco.
Distribucion estacional. Espaia. 2003-2006

Meses

Fuente: Sistema de brotes. Red Nacional de Vigilancia Epidemioldgica.
Elaboracion: Centro Nacional de Epidemiologia. Instituto de Salud Carlos II.
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de la histidina que contienen las distintas especies de
pescado, es dificil de eliminar, siendo, en cambio, eficaz
su control mediante el mantenimiento adecuado en
frio del alimento (alrededor de O grados) inmedia-
tamente desde la captura del pescado hasta la prepa-
racién para su consumo.

En el caso de los pescados con alto contenido en
éster ceroso (gempilotoxina) o aceite, ademas del
correcto etiquetado de la especie, una preparacién
adecuada puede evitar la intoxicacién; es aconsejable
separar toda la grasa y el resultado del proceso de
hervir o cocer estos pescados no deberia ser utilizado
en la elaboraciéon de salsas y otros productos de con-
sumo.

En la intoxicacién por ciguatera y tetrodotoxina
debemos tener en cuenta la posibilidad de casos
importados, sobre todo por ciguatera 1%, consideran-
do ademas que las condiciones climaticas podrian
favorecer la existencia de productos toxicos en nuestro
medio®?.

Hasta el momento actual puede haber existido una
infranotificacién de los brotes debidos a biotoxinas,
pero el desarrollo de técnicas inmunolégicas y molecu-
lares permite realizar un analisis exhaustivo y concre-
to de las biotoxinas y de las distintas especies marinas
implicadas en la intoxicacién, lo cual seguira contribu-
yendo de una forma positiva en la investigacién de los
brotes.
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CLASIFICACION DE LOS CASOS SOSPECHOS0S DE SARAMPION
Casos acumulados desde el 01/01/2007 hasta el 11/06/2007 (semana 23)

Casos Confirmados Casos descartados (5)
CC.AA Casos Autdctonos | Importados Otros
o notificados En Compatibles | Laboratorio | Laboratorio Diagnésticos Sin
(1) investigacion (2) (3) (4) Total Rubéola (6) Diagndsticar Total
Andalucia 4 - - - - - - 1 3 4
Aragon 2 - - - - - - - 2 2
Asturias - - - - - - - - - -
Baleares - - - - - - - - - -
Canarias - - - - - - - - - -
Cantabria - - - - - - - - - -
Castilla-La Mancha 5 2 - 1 - 1 - - 2 2
Castilla y Leon 20 - 16 - 16 - 2 2 4
Catalufia 368 46 4 211 - 215 1 6 100 107
Com. Valenciana 8 1 - - - - - - 7 7
Extremadura - - - - - - - - - -
Galicia 3 - - - - - - - 3 3
Madrid 6 - - - - - - - 6 6
Murcia 3 - 1 - - 1 - 1 1 2
Navarra - - - - - - - - - -
Pais Vasco 1 - - - - - - - 1 1
Rioja 2 - - - - - - - 2 2
Ceuta - - - - - - - - - -
Melilla - - - - - - - - - -
TOTAL 422 49 5 228 - 233 1 10 129 140

(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 bioldgicas 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: Infeccion por virus Epstein-Barr, exantema febril de origen desconocido, Parvovirus B19, sarampion postvacunal, escarlatina,
Més informacion (BES 2000;8:169-172)
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SITUACION GENERAL. ESTADO DE LAS ENFERMEDADES DE DECLARACION OBLIGATORIA EN LA SEMANA QUE TERMINO EL 2 DE JUNIO DE 2007

cODIGO CASOS DECLARADOS ACUMULACION MEDIANA iNDICE EPIDEMICO
oms Sem. 22 DE CASO0S 2002-2006 (1)
L IREVASTS | 2007 2006 2007 2006 | Sem.22 Acum.casos| Sem.22 Acum. casos
Enfermedades de transmision alimentaria
Botulismo 005.1 0 1 1 1
Célera 001 0 0 1 0
Disenteria 004 4 2 120 50 2 35 2,00 3,43
F. tifoidea y paratifoidea 002 2 5 32 34 4 34 0,50 0,94
Trigquinosis 124 0 0 99 31
Enfermedades de transmision respiratoria
Enfermedad Meningocécica 036 15 5 452 44 16 499 0,94 0,91
Gripe 487 2.390 2.892 496.356 359.151 3.899 714.757 0,61 0,69
Legionelosis 482.8 30 109 304 403
Meningitis tuberculosa 013.0,320.4 2 0 46 27
Tuberculosis respiratoria 011 164 133 2.990 2.7141 161 3.009 1,02 0,99
Varicela 052 5.374 5.901 97.966 118.344 7.645 116.903 0,70 0,84
Enfermedades de transmision sexual
Infeccion gonocdcica 098.0,098.1 36 26 595 554 19 438 1,89 1,36
Sffilis 091 34 32 692 728 23 497 1,48 1,39
Enfermedades prevenibles por inmunizacion
Difteria 032 0 0 0 0
Parotiditis 072 313 203 6.186 3.454 47 1.268 6,66 488
Poliomielitis 045 0 0 0 0
Rubéola 056 5 1 37 45 3 64 1,67 0,58
Sarampion 055 1 7 331 213 2 4 0,50 8,07
Tétanos 037 0 1 2 9
Tos Ferina 033 17 12 188 145 12 145 1,42 1,30
Hepatitis viricas
Hepatitis A 070.0,070.1 15 35 485 663
Hepatitis B 070.2,070.3 19 18 401 326
Otras hepatitis viricas 070 22 24 363 339
Z00Nn0sis
Brucelosis 023 7 15 98 141 18 279 0,39 0,35
Rabia 071 0 0 0 0
Enfermedades importadas
Fiebre amarilla 060 0 0 0 0
Paludismo 084 5 4 103 145
Peste 020 0 0 0 0
Tifus exantematico 080 0 0 0
Enfermedades declaradas sistemas especiales
Lepra 030 1 0 8 5
Rubéola congénita 771.0 0 0 0 0
Sffilis congénita 090 1 1 10 8
Tétanos neonatal 771.3 0 0 0 0
COMENTARIO GENERAL
Durante la presente semana las siguientes ribricas han presentado:
* Un L.E. superior o igual a 1,25:
Disenterfa (2,00). Infeccion gonocdcica (1,89). Sifilis (1,48). Parotiditis (6,66). Rubéola (1,67). Tos Ferina (1,42).
* Un LE. inferior o igual a 0,75:
F. tifoidea y paratifoidea (0,50). Gripe (0,61). Varicela (0,70). Sarampicn (0,50). Brucelosis (0,39).
* Las restantes rabricas han presentado una incidencia normal
Hay que destacar 5 caso(s) de paludismo importado(s)
(1) Indice epidémico para una enfermedad dada es la raz6n entre los casos presentados en la semana correspondiente (o los casos acumulados hasta dicha semana si se trata de I.E. acumulado) y
los casos que se esperan o preven (mediana del quinquenio anterior) para la misma semana. Si el valor del indice se encuentra entre 0,76 y 1,24 la incidencia se considera normal, si es menor o
igual a 0,75 incidencia baja, si es mayor o igual a 1,25 incidencia alta. En enfermedades de baja incidencia este indice no es de utilidad dado que pequefias oscilaciones en el niimero de casos pro-
ducen grandes variaciones en dicho indice.
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ESTADO DE LAS ENFERMEDADES DE DECLARACION OBLIGATORIA POR COMUNIDADES AUTONOMAS EN LA SEMANA 22 DE 2007

ANDALUCIA ARAGON ASTURIAS BALEARES CANARIAS CANTABRIA C-MANCHA C-LEON CATALUNA C.VALEN. EXTREMAD. GALICIA MADRID MURCIA NAVARRA P.VASCO  RIOJA CEUTA  MELILLA
ENFERMEDADES Casos  Casos  Casos  Casos  Casos  Casos  Casos  Casos  Casos  Casos  Casos  Casos  Casos  Casos  Casos  Casos  Casos  Casos  Casos
Botulismo 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Célera 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Disenterfa 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2 0 0 0
F. tifoidea y paratifoidea 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
Triquinosis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Enferm. Meningocdcica 1 0 0 0 0 2 0 1 0 5 0 1 2 0 0 3 0 0 0
Gripe 0 88 69 34 930 17 29 89 125 279 27 427 100 88 4 51 7 4 22
Legionelosis 2 3 0 1 0 3 1 0 5 7 0 5 0 1 0 1 1 0 0
Meningitis tuberculosa 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1
Tuberculosis respiratoria 16 7 3 0 7 1 3 7 13 16 1 2 68 3 5 12 0 0 0
Varicela 8 a 125 97 900 19 156 164 762 618 165 347 710 446 93 278 38 6 21
Infeccién gonocécica 6 0 5 0 1 0 2 0 0 7 1 2 1 0 0 1 0 0 0
Sifilis 5 3 1 4 3 2 1 0 0 4 0 2 8 1 0 0 0 0 0
Difteria 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Parotiditis 14 25 53 2 10 1 5 12 7 6 1 6 61 4 29 70 0 7 0
Poliomielitis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Rubéola 0 0 0 0 1 0 1 0 0 1 0 0 1 1 0 0 0 0 0
Sarampién 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tétanos 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tos Ferina 4 0 0 0 1 0 1 0 4 1 0 0 6 0 0 0 0 0 0
Hepatitis A 4 0 0 3 0 1 0 0 2 1 0 0 3 1 0 0 0 0 0
Hepatitis B 3 1 1 0 2 0 0 1 0 4 0 1 6 0 0 0 0 0 0
Otras hepatitis viricas 3 1 2 1 2 0 0 0 1 0 0 3 8 0 0 1 0 0 0
Brucelosis 1 0 0 0 0 0 1 2 0 1 0 0 0 2 0 0 0 0 0
Rabia 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Fiebre amarilla 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Paludismo 1 2 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Peste 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tifus exantematico 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Lepra 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
Rubéola congénita 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Stfilis congénita 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tétanos neonatal 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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SITUACION GENERAL. ESTADO DE LAS ENFERMEDADES DE DECLARACION OBLIGATORIA EN LA SEMANA QUE TERMINO EL 9 DE JUNIO DE 2007

cODIGO CASOS DECLARADOS ACUMULACION MEDIANA iNDICE EPIDEMICO
oms Sem. 23 DE CASO0S 2002-2006 (1)
L IREVASTS | 2007 2006 2007 2006 | Sem.23 Acum.casos| Sem.23 Acum. casos
Enfermedades de transmision alimentaria
Botulismo 005.1 1 0 2 1
Célera 001 0 0 1 0
Disenteria 004 0 5 120 55 2 40 0,00 3,00
F. tifoidea y paratifoidea 002 2 2 34 36 2 36 1,00 0,94
Trigquinosis 124 0 0 99 31
Enfermedades de transmision respiratoria
Enfermedad Meningocécica 036 17 21 469 462 13 509 1,31 0,92
Gripe 487 2.163 2.882 498.519 362.033 3.206 720.794 0,67 0,69
Legionelosis 482.8 29 68 333 471
Meningitis tuberculosa 013.0,320.4 0 2 46 29
Tuberculosis respiratoria 011 186 133 3.176 2.874 149 3.159 1,25 1,01
Varicela 052 5.807 8.026 103.773 126.370 8.026 123.968 0,72 0,84
Enfermedades de transmision sexual
Infeccion gonocdcica 098.0,098.1 36 31 631 585 23 452 1,57 1,40
Sffilis 091 39 32 731 760 25 530 1,56 1,38
Enfermedades prevenibles por inmunizacion
Difteria 032 0 0 0 0
Parotiditis 072 311 199 6.497 3.653 61 1.329 5,10 4,89
Poliomielitis 045 0 0 0 0
Rubéola 056 0 4 37 49 4 66 0,00 0,56
Sarampion 055 4 5 335 218 1 42 4,00 7,98
Tétanos 037 0 0 2 9
Tos Ferina 033 17 19 205 164 19 164 0,89 1,25
Hepatitis viricas
Hepatitis A 070.0,070.1 23 35 508 698
Hepatitis B 070.2,070.3 21 19 422 345
Otras hepatitis viricas 070 10 18 373 357
Z00Nn0sis
Brucelosis 023 4 9 102 150 16 304 0,25 0,34
Rabia 071 0 0 0 0
Enfermedades importadas
Fiebre amarilla 060 0 0 0 0
Paludismo 084 4 9 107 154
Peste 020 0 0 0 0
Tifus exantematico 080 0 0 0
Enfermedades declaradas sistemas especiales
Lepra 030 1 1 9 6
Rubéola congénita 771.0 0 0 0 0
Sifilis congénita 090 0 0 10 8
Tétanos neonatal 771.3 0 0 0 0
COMENTARIO GENERAL
Durante la presente semana las siguientes ribricas han presentado:
* Un L.E. superior o igual a 1,25:
Enfermedad Meningocdcica (1,31). Tuberculosis respiratoria (1,25). Infeccién gonocécica (1,57). Sffilis (1,56). Parotiditis (5,10). Sarampicn (4,00).
* Un LE. inferior o igual a 0,75:
Disenterfa (0,00). Gripe (0,67). Varicela (0,72). Rubéola (0,00). Brucelosis (0,25).
* Las restantes rdbricas han presentado una incidencia normal
Hay que destacar 4 caso(s) de paludismo importado(s)
(1) Indice epidémico para una enfermedad dada es la raz6n entre los casos presentados en la semana correspondiente (o los casos acumulados hasta dicha semana si se trata de I.E. acumulado) y
los casos que se esperan o preven (mediana del quinquenio anterior) para la misma semana. Si el valor del indice se encuentra entre 0,76 y 1,24 la incidencia se considera normal, si es menor o
igual a 0,75 incidencia baja, si es mayor o igual a 1,25 incidencia alta. En enfermedades de baja incidencia este indice no es de utilidad dado que pequefias oscilaciones en el niimero de casos pro-
ducen grandes variaciones en dicho indice.
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ESTADO DE LAS ENFERMEDADES DE DECLARACION OBLIGATORIA POR COMUNIDADES AUTONOMAS EN LA SEMANA 23 DE 2007

ANDALUCIA ARAGON ASTURIAS BALEARES CANARIAS CANTABRIA C-MANCHA C-LEON CATALUNA C.VALEN. EXTREMAD. GALICIA MADRID MURCIA NAVARRA P.VASCO  RIOJA CEUTA  MELILLA
ENFERMEDADES Casos  Casos  Casos  Casos  Casos  Casos  Casos  Casos  Casos  Casos  Casos  Casos  Casos  Casos  Casos  Casos  Casos  Casos  Casos

Botulismo 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
Célera 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Disenterfa 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
F. tifoidea y paratifoidea 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0
Triquinosis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Enferm. Meningocdcica 3 0 2 0 0 1 0 0 5 1 0 1 3 0 0 1 0 0 0
Gripe 0 55 51 33 836 10 29 144 126 250 33 385 102 59 1 28 6 3 2
Legionelosis 3 5 1 1 0 0 2 0 5 5 0 2 3 0 2 0 0 0 0
Meningitis tuberculosa 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tuberculosis respiratoria 14 7 3 1 13 0 6 9 36 12 3 1 67 8 1 4 1 0 0
Varicela 8 424 127 164 876 59 24 165 884 606 218 285 739 484 150 340 13 13 1
Infeccién gonocdcica 3 3 3 1 6 0 1 1 0 9 0 2 4 3 0 0 0 0 0
Sifilis 1 1 1 2 8 1 0 0 0 5 0 1 3 1 1 4 0 0 0
Difteria 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Parotiditis 15 24 35 3 8 1 12 20 29 7 1 6 54 3 27 64 0 2 0
Poliomielitis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Rubéola 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Sarampién 0 0 0 0 0 0 0 1 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tétanos 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tos Ferina 0 2 0 0 1 0 0 0 6 3 1 0 2 0 0 2 0 0 0
Hepatitis A 7 0 0 1 4 0 0 0 2 2 0 0 5 1 0 0 0 0 1
Hepatitis B 3 2 0 0 5 0 2 0 3 1 0 1 3 0 0 0 1 0 0
Otras hepatitis viricas 2 0 0 2 2 1 0 0 0 0 0 1 2 0 0 0 0 0 0
Brucelosis 1 0 0 0 0 0 1 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0
Rabia 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Fiebre amarilla 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Paludismo 0 2 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
Peste 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tifus exantematico 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Lepra 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Rubéola congénita 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Stfilis congénita 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tétanos neonatal 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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RESULTADOS DE LAS PRINCIPALES IDENTIFICACIONES BACTERIANAS DECLARADAS AL SISTEMA DE INFORMACIGN MICROBIOLOGICA
EN LA SEMANA 22 QUE TERMINO EL 2 DE JUNIO DE 2007
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IDENTIFICACIONES  ACUMULACIONES IDENTIFICACIONES ~ ACUMULACIONES
DECLARADAS HASTA DECLARADAS HASTA
EN LA SEMANA 22 LA SEMANA 22 EN LA SEMANA 22 LA SEMANA 22
ENFERMEDAD/AGENTE 2007 2006 2007 2006 ENFERMEDAD/AGENTE 2007 2006 2007 2006
Bacteriemias 100 92 2.199 1.952 -A.sobria 0 0 7 4
-A.baumanni 1 1 29 7 -Aeromonas sp. 1 0 1 16
-A.caviae 0 0 1 0 -C.coli 10 3 87 44
-A hydrophila 0 0 1 0 -C.difficile 1 1 49 53
-A.sobria 0 0 1 0 -C.jejuni 97 133 1.818 2152
-B.fragilis 1 0 19 13 -Campylobacter sp. 13 19 249 319
-C.perfringens 0 1 11 14 -E.coli ET. 0 0 1 0
-E.cloacae 1 1 24 39 -E.coli 0157:H7 1 0 4 6
-E.coli 29 28 503 473 -Y.enterocolitica 8 1 128 93
-E faecalis 4 2 71 51 -Y.enterocolitica ser.03 2 0 51 46
-E.faecium 0 1 27 25 Mltiple 0 2 23 40
-H.influgnzae 3 0 23 18 .Otras 0 0 7 6
-H.influenzae b 0 0 1 0 TS.: Gonococia 14 1 193 139
-H.parainfluenzae 0 1 1 1 -N.gonorrhoeae 14 1 192 135
-Haemophilus sp. 0 0 0 1 Mdltiple 0 0 1 4
-K pneumoniae 5 5 o % |7 Sifilis 5 16 18 3%
SO 8 2 6 Tpallidum 5 16 148 386
-Pmirabilis 2 2 33 17 :
-R.picketti 0 0 1 0 |.T.S.: otras 2 2 100 55
_Slaga|actiae 2 1 29 31 -C.trachomatis 2 2 100 55
-S.aureus 1 12 253 258 Infecciones respiratorias 50 48 1614 1.267
-S.epidermidis 8 6 254 200 -C.pneumoniae 0 2 15 48
-S.hominis 5 4 116 102 -Chlamydophila sp. 0 0 19 16
-S.marcescens 2 2 14 19 -H.influenzae 1 1 21 24
-S.pneumoniae 3 10 297 265 -H.influenzae b 0 0 1 1
-S.pyogenes 0 0 17 17 -H.parainfluenzae 0 1 0 2
-Staphylococcus coag- 0 1 17 11 -Haemophilus sp. 0 0 0 1
Mdltiple 2 1 49 65 -M.pneumoniae 1 8 214 133
Otras 13 1 262 223 -S.pneumoniae 38 36 1.343 1.042
Brucelosis 0 0 3 3 Mtiple 0 0 1 0
-B.melitensis 0 0 1 0 Infeccién meningocécica 2 4 66 72
-Brucella sp. 0 0 2 3 -N.meningitidis 0 2 7 20
-N.meningitidis gr.A 0 1 1 1
ETfBéLndfgsgr?eiiLyme 8 8 g g -N.meningitidis gr.B 2 1 46 47
" b -N.meningitidis gr.C 0 0 1 3
Flifoidea y pqrammdea 0 0 12 14 Otras 0 0 1 1
ggg:ﬁggn: lB\ 8 8 8 ? Legionelosis 4 7 84 132
-S.Typhi 0 0 8 11 -L.pneumophila 4 7 84 132
.Otras 0 0 1 0 Leptospirosis 0 0 1 2
Fiebre Q 1 3 88 72 —L.icterohaemorrhagiae 0 0 0 2
-C.burefii 1 3 88 12 U 0 0 ! 0
: Listeriosis 1 1 26 31
F[elglrceoggtrﬂnosa 8 1 1 g 1 g -L.monocytogenes 1 1 26 31
G.EA.: Salmonelosis 97 8 1316 155 Mening.no meningueacicas 3 2 64 5
-S enteritidis 45 41 604 661 -H.influenzae 1 0 3 3
S typhimurium 18 11 250 239 -5 agalacliae 0 0 3 4
-Salmonella gr.B 8 3 107 103 -S.pneumoniag 2 2 5 46
~Salmonella gr.C 1 1 20 14 -S.pyogenes 0 0 1 1
-Salmonella gr.C1 1 1 16 23 Micobacterias 49 46 832 1.063
-Salmonella gr.C2 1 1 21 24 -M.africanum 0 0 1 2
-Salmonella gr.D 7 2 48 70 -M.bovis 0 0 1 2
-Salmonella gr.D1 0 0 13 14 -M.tuberculosis 49 46 830  1.059
-Salmonella sp. 16 19 180 331 Micobacterias atipicas 3 4 44 103
Multiple 0 5 14 44 -M.abscessus 0 0 1 1
Otras 0 1 43 32 -M.avium/intracellulare 1 1 14 31
G.E.A: Shigelosis 4 0 4 49 -M.fortuitum 0 0 1 10
-S.boydii 0 0 2 4 -M.gordonae 1 1 5 13
-S flexneri 1 0 19 18 -M.kansasii 0 2 " 28
-S.s0nnei 2 0 16 19 -M.marinum 0 0 1 0
-Shigella sp. 1 0 4 8 -M.xenopi 0 0 6 8
GEA. Vibrio 0 0 1 2 e ! 0 5w
Vfluvialis 0 0 1 0 Otras rickettsiosis 0 0 2 0
-V mimicus 0 0 0 1 -Rityphi 0 0 2 0
-V.parahaemoliticus 0 0 0 1 Tos ferina 3 6 40 15
G.EA.: ofras bacterias 139 164 2585 2.927 -B.pertussis 3 6 40 15
-A.caviae 4 4 90 106 N.° DE LABORATORIOS
-A.hydrophila 2 1 70 42 DECLARANTES 35 34 4 42
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RESULTADOS DE LAS PRINCIPALES IDENTIFICACIONES DE VIRUS, PARASITOS Y HONGOS DECLARADAS AL SISTEMA DE INFORMACION MICROBIOLOGICA

EN LA SEMANA 22 QUE TERMING EL 2 DE JUNIO DE 2007

IDENTIFICACIONES  ACUMULACIONES IDENTIFICACIONES  ACUMULACIONES
DECLARADAS HASTA DECLARADAS HASTA
EN LA SEMANA 22 LA SEMANA 22 EN LA SEMANA 22 LA SEMANA 22
VIRUS 2007 2006 2007 2006 MICOSIS 2007 2006 2007 2006
Adenovirus 8 13 305 412 Cuténeas y Subcutdneas 15 13 334 293
Adenovirus 40/41 0 0 4 8 -Aspergillus sp. 0 0 3 4
Astrovirus 0 2 16 48 -Candida albicans 3 1 59 34
Coxsackie A 1 0 1 0 -Candida glabrata 1 0 3 2
Coxsackie B 0 0 3 4 -Candida parapsilosis 0 1 18 27
Echovirus 2 3 17 19 -Candida sp. 0 0 1 1
Echovirus 11 0 0 " 0 ~Epidermophyton floccosum 0 0 1 0
Echovirus 30 0 0 2 2 -Malassezia furfur 0 4 12 11
Enterovirus 5 20 40 125 -Microsporum canis 1 0 15 5
Ep§teln—Barr 24 22 489 508 .Microsporum gypseum 0 0 2 2
Gripe A 0 1 452 322 -Rhodotorula rubra 0 0 1 1
Gripe B 0 0 69 139 -Trichophyt.mentagrophytes 4 1 62 54
Hepatitis A 2 3 61 125 ~Trichophyton rubrum 5 5 111 97
Hepatitis B 2 4 33 60 ~Trichosporon sp. 0 0 2 0
Hepatitis C 7 6 131 201 Multiple 0 0 3 5
Herpes simple 0 3 7 79 Otras 1 1 4 50
Herpes simple tipo 1 5 2 82 57
Herpes simple tipo 2 2 0 48 17 Mucosas 0 0 7 10
Herpesvirus humano 6 0 0 1 1 -Aspergillus fumigatus 0 0 1 0
Herpesvirus humano 8 0 0 1 0 -Aspergillus niger 0 0 0 2
Metapneumovirus 0 0 0 5 -Aspergillus sp. 0 0 0 2
Norovirus 1 0 27 5 -Candida albicans 0 0 2 2
Norovirus gr.2 0 0 3 2 -Candida glabrata 0 0 1 0
Papilomavirus 36 0 220 0 -Candida parapsilosis 0 0 3 1
Parainfluenza 0 0 3 7 Multiple 0 0 0 1
Parainfluenza 1 0 0 0 3 .Otras 0 0 0 2
Parainfluenza 2 0 0 1 3 o
Parainfluenza 3 0 1 13 40 Sistémicas 2 3 & s
Paroidits 20 1 201 6 -Aspergillus fumigatus 0 0 1 0
Parvovirus B 19 1 3 15 4 “Candida albicans ! 2 o
Picornavirus 0 0 1 0 -Candida glabrata 1 0 9 6
Respiratorio Sincitial 2 1 671 797 -Candida guilliermondii 0 1 12 3
Rotavirus 2 1 1725 1694 Dl e el 0 0 6 16
Rubéola 1 0 2 8 -Candida Sp. 0 0 0 2
Sarampi6n 1 0 131 12 -Cryptococcus neoformans 0 0 2 3
Varicela Zoster 2 3 53 36 -Cryptococcus sp. 0 0 0 !
—Qtros 0 0 4 1 -Pneumocystis jirovecii 0 0 5 "
N.° DE LABORATORIOS Mdtiple 0 0 0 2
DECLARANTES 21 19 0 34 Otras 0 0 L
N.° DE LABORATORIOS
DECLARANTES 7 4 17 17
IDENTIFICACIONES  ACUMULACIONES
DECLARADAS HASTA
EN LA SEMANA 22 LA SEMANA 22
PARASITOS 2007 2006 2007 2006
Ascaris lumbricoides 1 1 19 24
Blastocystis hominis 9 16 226 331
Cryptosporidium sp 1 4 64 97
Echinococcus granulosus 0 0 12 7
Entamogba coli 2 0 17 17
Entamogba histolytica 0 0 6 6
Entamogba sp 0 0 0 3
Enterobius vermicularis 2 5 9 118
Giardia lamblia 9 20 363 322
Leishmania sp 0 0 6 5
Plasmodium falciparum 1 1 21 46
Plasmodium malariae 0 0 1 1
Plasmodium sp 5 1 30 14
Plasmodium vivax 2 1 4 3
Schistosoma haematobium 0 1 2 3
Schistosoma mansoni 1 0 2 1
Taenia saginata 3 0 14 19
Taenia solium 0 0 1 0
Taenia sp. 0 0 6 3
Toxoplasma gondii 1 0 24 18
Trichomonas vaginalis 6 5 60 87
Trichuris trichiura 1 0 36 39
—Otros 4 3 118 87
N.° DE LABORATORIOS
DECLARANTES 11 11 25 31
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RESULTADOS DE LAS PRINCIPALES IDENTIFICACIONES BACTERIANAS DECLARADAS AL SISTEMA DE INFORMACIGN MICROBIOLOGICA
EN LA SEMANA 23 QUE TERMINO EL 9 DE JUNIO DE 2007

IDENTIFICACIONES  ACUMULACIONES IDENTIFICACIONES ~ ACUMULACIONES
DECLARADAS HASTA DECLARADAS HASTA
EN LA SEMANA 23 LA SEMANA 23 EN LA SEMANA 23 LA SEMANA 23
ENFERMEDAD/AGENTE 2007 2006 2007 2006 ENFERMEDAD/AGENTE 2007 2006 2007 2006
Bacteriemias 60 79 2.259 2.031 -A.sobria 0 1 7 5
-A.baumanni 2 0 31 7 -Aeromonas sp. 0 2 1 18
-A.caviae 0 0 1 0 -C.coli 3 7 90 51
-A.hydrophila 0 0 1 0 -C.difficile 2 0 51 53
-A.sobria 0 0 1 0 -C.jejuni 116 124 1.934 2.276
-B.fragilis 0 0 19 13 -Campylobacter sp. 18 20 267 339
-C.perfringens 0 1 11 15 -E.coli ET. 0 0 1 0
-E.cloacae 0 2 24 4 -E.coli 0157:H7 1 0 5 6
-E.coli 16 23 519 496 -Y.enterocolitica 8 9 136 102
-E faecalis 2 8 73 59 -Y.enterocolitica ser.03 4 1 55 47
-E.faecium 2 1 29 26 Mltiple 1 2 24 42
-H.influenzae 3 0 26 18 .Otras 0 0 7 6
-H.influenzae b 0 0 1 0 .T.S.: Gonococia 16 8 209 147
-H.parainfluenzae 0 0 1 1 -N.gonorrhoeae 16 8 208 143
-Haemophilus sp. 0 0 0 1 Miltiple 0 0 1 4
K pneumonia > 0 o % LTS Sifls 3 13 151 399
-P.aeruginosa 1 1 64 48 Toallid 3 13 151 399
-Pmirabilis 0 0 33 17 patidum
R pickettii 0 0 1 0 I.TS.: ofras 5 6 105 61
-S.agalactiae 1 0 30 31 -C.trachomatis 5 6 105 61
-S.aureus 6 7 259 265 Infecciones respiratorias 45 57 1659  1.324
-S.epidermidis 2 10 256 210 -C.pneumoniae 0 2 15 50
-S.hominis 4 8 120 110 -Chlamydophila sp. 0 1 19 17
-S.marcescens 0 2 14 21 -H.influgnzae 0 1 21 25
-S.pneumoniae 4 3 301 268 -H.influenzae b 0 0 1 1
-S.pyogenes 1 0 18 17 -H.parainfluenzae 0 0 0 2
-Staphylococcus coag- 0 0 17 11 -Haemophilus sp. 0 0 0 1
Mdltiple 1 3 50 68 -M.pneumoniae 6 11 220 144
Otras 10 10 272 233 -S.pneumoniae 39 42 1382 1.084
Brucelosis 2 0 5 3 Multiple 0 0 1 0
-B.melitensis 2 0 3 0 Infeccién meningocécica 3 1 69 73
-Brucella sp. 0 0 2 3 -N.meningitidis 2 0 9 20
Enfermedad de Lyme 0 2 5 4 -N.meningitidis grA 0 0 ! 1
-B.burgdorferi 0 2 5 4 -N.meningitidis grB 1 1 47 48
Ftifoidea y paratifoidea 2 2 14 16 glt.rr::nmgmdls 0rC 8 8 11 ?
-S.Paratyphi A 1 0 4 2 b -
-S.Paratyphi B 0 0 0 1 Legionelosis . 5 5 89 137
-S.Typhi 1 2 9 13 -L.pneumophila 5 5 89 137
.Otras 0 0 1 0 Leptospirosis 0 0 1 2
Fiebre Q 5 4 93 76 -L.icterohaemorrhagiae 0 0 0 2
-C burneti 5 4 93 76 -Leptospira sp. 0 0 1 0
Fiebre botonosa 0 1 12 13 Listeriosis 1 | 27 32
-R.conorii 0 1 19 13 -L.monocytogenes 1 1 27 32
G.EA.: Salmonelosis 72 114 1388 1.669 Mening.no meningococicas 2 2 66 %6
-S.enteritidis 36 65 640 726 -H.influenzae 0 0 3 3
-S.typhimurium 7 7 257 246 -S.agalactiae 0 0 3 4
-Salmonella gr.B 4 4 111 107 -S.pneumoniag 2 2 59 48
-Salmonella gr.C 0 3 20 17 -5 pyogenes 0 0 1 1
-Salmonella gr.C1 4 0 20 23 Micobacterias 4 55 873 1.118
-Salmonella gr.C2 2 0 23 24 -M.africanum 0 0 1 2
-Salmonella gr.D 3 2 51 72 -M.bovis 0 1 1 3
-Salmonella gr.D1 2 0 15 14 -M.tuberculosis 4 54 871 1113
-Salmonella sp. 13 3 193 364 Micobacterias atipicas 1 3 45 106
Mdltiple 0 0 14 44 -M.abscessus 0 0 1 1
Otras 1 0 4 3 -M avium/intracellulare 1 0 15 31
G.E.A.: Shigelosis 3 2 44 51 -M.fortuitum 0 1 1 1
-S.boydii 1 0 3 4 -M.gordonae 0 1 5 14
-S flexneri 1 1 20 19 -M kansasii 0 0 11 28
-S.sonnei 1 1 17 20 -M.marinum 0 0 1 0
-Shigella sp. 0 0 4 8 -M.xenopi 0 0 6 8
G.EA: Vibrio 0 0 1 2 Olras 0 ! 5. B
-Vfluvialis 0 0 1 0 Otras rickettsiosis 0 0 2 0
-\ mimicus 0 0 0 1 -R.typhi 0 0 2 0
-V.parahaemoliticus 0 0 0 1 Tos ferina 0 3 40 18
G.EA.: otras bacterias 164 184 2749 3111 -B.pertussis 0 3 40 18
-A.caviae 6 15 96 121 N.° DE LABORATORIOS
-A.hydrophila 5 3 75 45 DECLARANTES 37 34 4 42
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RESULTADOS DE LAS PRINCIPALES IDENTIFICACIONES DE VIRUS, PARASITOS Y HONGOS DECLARADAS AL SISTEMA DE INFORMACION MICROBIOLOGICA

EN LA SEMANA 23 QUE TERMING EL 9 DE JUNIO DE 2007

IDENTIFICACIONES  ACUMULACIONES IDENTIFICACIONES  ACUMULACIONES
DECLARADAS HASTA DECLARADAS HASTA
EN LA SEMANA 23 LA SEMANA 23 EN LA SEMANA 23 LA SEMANA 23
VIRUS 2007 2006 2007 2006 MICOSIS 2007 2006 2007 2006
Adenovirus 12 11 317 423 Cuténeas y Subcutdneas 21 20 355 313
Adenovirus 40/41 0 0 4 8 -Aspergillus sp. 0 1 3 5
Astrovirus 1 1 17 49 -Candida albicans 6 2 65 36
Coxsackie A 0 0 1 0 -Candida glabrata 1 1 4 3
Coxsackie B 1 0 4 4 -Candida parapsilosis 0 4 18 31
Echovirus 3 11 20 30 -Candida sp. 0 0 1 1
Echovirus 11 0 0 " 0 ~Epidermophyton floccosum 0 0 1 0
Echovirus 30 0 0 2 2 -Malassezia furfur 0 3 12 14
Enterovirus 9 9 49 134 -Microsporum canis 0 0 15 5
Ep§teln—Barr 25 26 514 534 .Microsporum gypseum 0 1 2 3
Gripe A 3 0 455 322 -Rhodotorula rubra 0 0 1 1
Gripe B 0 1 69 140 -Trichophyt.mentagrophytes 4 1 66 55
:ggg{:::z é 8 g g; 1%2 ~Trichophyton rubrum 6 6 17 103
Hepalitis C 310 13 2 [ e i | : :
Herpes simple 1 1 8 80 Otras 4 1 45 51
Herpes simple tipo 1 4 8 86 65
Herpes simple tipo 2 2 0 50 17 Mucosas 0 0 7 10
Herpesvirus humano 6 0 0 1 1 -Aspergillus fumigatus 0 0 1 0
Herpesvirus humano 8 0 0 1 0 -Aspergillus niger 0 0 0 2
Metapneumovirus 0 0 0 5 -Aspergillus sp. 0 0 0 2
Norovirus 0 0 27 5 -Candida albicans 0 0 2 2
Norovirus gr.2 0 0 3 2 -Candida glabrata 0 0 1 0
Papilomavirus 18 0 238 0 -Candida parapsilosis 0 0 3 1
Parainfluenza 2 0 5 7 Multiple 0 0 0 1
Parainfluenza 1 0 0 0 3 .Otras 0 0 0 2
SR A oo @ w
Paroidits 14 2 215 69 -Aspergillus fumigatus 0 0 ! 0
Parvovirus B 19 0 5 15 49 “Candida albicans 2 ! 2
Picornavirus 0 0 1 0 -Candida glabrata 2 0 1 6
Respiratorio Sincitial 0 2 671 799 -Candida guilliermondii 0 ! 12 4
Rotavirus 2 10 1750 1704 Dl e el ! ! roon
Rubéola 0 0 2 8 -Candida Sp. 0 0 0 2
Sarampi6n 1 1 132 13 -Cryptococcus neoformans 0 1 2 4
Varicela Zoster 2 1 55 37 -Cryptococcus sp. 0 0 0 !
—Qtros 0 0 4 1 -Pneumocystis jirovecii 0 0 5 "
N.° DE LABORATORIOS .l(\)/ltultlple 0 0 0 2
DECLARANTES 20 18 0 34 S 1 2 LER—
N.° DE LABORATORIOS
DECLARANTES 7 6 17 17
IDENTIFICACIONES  ACUMULACIONES
DECLARADAS HASTA
EN LA SEMANA 23 LA SEMANA 23
PARASITOS 2007 2006 2007 2006
Ascaris lumbricoides 2 3 21 27
Blastocystis hominis 8 8 234 339
Cryptosporidium sp 4 13 68 110
Echinococcus granulosus 0 1 12 8
Entamogba coli 0 0 17 17
Entamogba histolytica 0 0 6 6
Entamogba sp 0 0 0 3
Enterobius vermicularis 2 6 9 124 Direccién del BES: Odorina Tello Anchuela
Giardia lamblia 24 13 387 335 oo g . .
Leishmania sp 0 0 6 5 Redaccion: M. Elena Rodriguez Valin
Plasmodium falciparum 0 0 21 46 . . . oL .
Plasmodium malariae 0 0 1 1 Una copia del Boletin Epidemiolégico Semanal esta
Plasmodium sp 4 1 34 15 disponible en formato electrénico en la direccién
Plasmodium vivax 0 1 4 4 http://www.isciii.es/jsps/centros/epidemiologia/
Schistosoma haematobium 0 0 2 3 boletinesSemanal.is
Schistosoma mansoni 0 0 2 1 JSP
Egﬂ:g :g%mta 8 (1] 1? 28 La suscripcion del Boletin Epidemiolégico Semanal es gratuita.
Taenia sp. 0 2 6 5 Solicitudes: Centro Nacional de Epidemiologia.
Toxoplasma gondii 0 2 24 20 Instituto de Salud Carlos III.
Trichomonas vaginalis 1 5 61 92 C/. Sinesio Delgado, 6 ¢ 28029 Madrid - Espaia
Trichuris trichiura 4 2 40 4 NIPO: 354-02-003-3
—Otros 5 0 123 87 L.
R Depdsito Legal: M-41502-1978
DECLARANTES 10 11 2 31 Imprime: Rumagraf, 5.A.
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