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La oficina de Epidemiologia hace llegar el presente boletin correspondiente a la semana epidemioldgica

Oficina de Epidemiologia
12 el cual contiene informacion actualizada del comportamiento de los principales dafios sujetos a
vigilancia, que han sido notificados en la presente semana por los establecimientos de la red de
vigilancia epidemioldgica de la region.
La hepatitis C afecta a 170 millones de personas en
todo el mundo, aunque la mayoria lo desconoce

Es una infeccion curable si se trata pronto, pero al tardar hasta 30 afios en manifestarse puede
progresar hacia cirrosis y cancer.

24 de marzo de 2010

El virus VHC, causante de la hepatitis C, infecta a 170 millones de personas en todo el mundo sin que la gran mayoria
tenga la mas minima conciencia de ello, lo que justifica su apelativo de "epidemia silenciosa". Entre el 60% y el 80% de
los afectados no desarrolla sintomas, que pueden retrasarse hasta 20 6 30 afios y, en ese tiempo la infeccion, que seria
curable si se tratara pronto, se hace crénica y puede progresar hacia cirrosis y cancer de higado.

Este virus se transmite sobre todo por contacto con sangre infectada o con agujas o instrumentos punzantes
contaminados. Al no haber vacuna, la prevencion es fundamental, sobre todo cuando el retraso en el diagndstico reduce
al 50% la eficacia de las actuales terapias y no se esperan avances antes de dos o tres afios. Se justifica asi el encuentro
celebrado en el Real Colegio de Médicos de Londres para situar la enfermedad en la agenda informativa, sanitaria y
ciudadana.

"El problema ndmero uno es el infradiagnostico”, destacd Michael Manns, presidente de la Fundacion Alemana del
Higado, quien recordd que los casos diagnosticados no pasan del 25% y que ni siquiera los profesionales de Atencién
Primaria son conscientes de ese déficit, ya que solo el 59% pregunta a sus pacientes sobre los factores de riesgo de la
infeccion, lo que no favorece su deteccion precoz. Aunque los cinco millones de personas con el virus de la hepatitis C
sitGian a Europa Occidental como un area endémica baja (Espafia, con una prevalencia estimada del 1,6%-2,5%, esta en
un rango medio continental), le sobran motivos para tomarse el problema en serio. "La prevalencia del VHC desciende en
los paises desarrollados, pero la de enfermedades del higado aumenta por el retraso en el diagnéstico”, indicé Manns,
que citd en particular el cancer hepético.

Ese tumor es "el quinto mas prevalente, pero el tercero mas mortal", aseguré Fabien Zoulim, del Hospital Universitario de
Lyon. La secuencia habitual no deja lugar a dudas sobre ese peligro tumoral. Primero, un 15% de personas infectadas se
libera del virus de forma natural, mientras el 85% cronifica la enfermedad. Después, un 20% de casos cronicos
moderados y graves desarrolla cirrosis en las siguientes dos décadas. Y luego una parte (el riesgo anual llegaria al 4% de
ese grupo) progresa a cancer en 10-20 afios. De hecho, el 76% de tumores hepaticos tiene su origen en una hepatitis C,
que también esté en la raiz del 63% de los trasplantes de higado por cirrosis en Europa.

Zoulim apunt6 diversas variables asociadas con la progresion de la infeccion, como la larga duracion de ésta, la mayor
edad al infectarse, el consumo de alcohol o la coinfeccion con el virus de la hepatitis B 0 el VIH causante del sida.
También aclaré que la enfermedad no siempre es tan asintomatica -aunque sus sintomas poco especificos compliquen
su diagndstico-, ni provoca solo dolencias hepaticas, ya que se asocia a un amplio abanico de problemas hematoldgicos,
dermatoldgicos, renales, endrocrinos, oculares, vasculares, neuromusculares y de tipo autoinume.

Fuente:
http:/iwww.consumer.es/web/es/salud/2010/03/24/191981.php
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Malaria

En la SE 12 se han notificado 66 casos de malaria, que por fecha de
inicio de sintomas pertenecen a la SE 10 (02 casos), a la SE 11 (36
casos) y a la SE 12 (28 casos) del presente afio. Todos los casos
notificados corresponden a malaria Vivax

De estos casos notificados, 36 corresponden al distrito de Corrales, 25
al distrito de Tumbes, 01 al distrito Aguas Verdes, 01 al distrito de
Zarumilla 'y 01 al distrito de San Juan de la Virgen. De los 13 distritos
de la Regién Tumbes, durante la presente semana 08 de ellos no
reportan casos.

Hasta la SE 12 del presente afio a nivel regional se ha notificado un
total de 350 casos de malaria, cifra inferior a la del afio pasado (642
casos), para este mismo periodo, existiendo comparativamente una
disminucién de 1,83 veces de casos notificados.

Comportamiento Estacional de la Malaria x afios 2006 - 2010 (S.E. 12)
DIRESA TUMBES

Enfermedades Sujetas a
Vigilancia

Al Inicio del presente afio el comportamiento de la malaria muestra un
comportamiento ascendente ubicandose en zonas de Alerta y Seguridad.

Canal endémico malaria Region Tumbes 2010 (SE 12)
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En la Region Tumbes en la SE 12 se han notificado 68 casos
probables de dengue procedentes de los distritos de Tumbes, Aguas
Verdes, -Zarumilla,. Papayal, Pampas de Hospital y San Juan de la
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La tasa de incidencia acumulada de malaria a nivel regional a la SE 11
es de 1,32 casos por 1000 habitantes, siendo los distritos Papayal
(4,55) y Aguas Verdes (1,99), los que presentan mayor incidencia de
casos por cada 1000 hab. En el presente afio 05 de los trece distritos
no han notificado casos de malaria.

Incidencia distritos de Malaria
Regién Tumbes 2010 (SE 12)

Virgen.

En el presente afio se han presentado 418 casos probables de dengue
de los cuales 207 casos son confirmados por laboratorio y 04 por nexo
epidemioldgico y son procedentes del distrito de Tumbes (84), Aguas
Verdes (52), San Juan de la Virgen (30), Pampas de Hospital (20),
Zarumilla (15), La Cruz (06), Papayal (02) y Matapalo (02).

En la SE 12 del presente comparando las cifras de los casos
notificados en el afio en curso (418) con la del afio pasado (383),
existe un-aumento de 1,09 veces mas de casos notificados para este
mismo periodo.

Papayal 4,93
Corrales Lo . ~
La tasa de incidencia hasta la SE 12 del presente afio es de 1,88
Aguas Verdes casos por 1000 hab., incidencia acumulada a nivel regional inferior a
Tumbes la del afio pasado que fue de 4,00
Regional
DISTRITOS Total . ~ . .
San Juan de la Virgen AGUAS VERDES 35 Al inicio del presente afio e_I comportamiento del Dengue _t|en§ una
Zarumilla CORRALES 57 tendenug ascendente ubicandose en Zona de Epidemia y
VORROPON 1 momentaneamente en zona de Alerta.
San Jacinto
PAMPAS DE HOSPITAL 1
Pampas de Hospital PAPAYAL 26
Zorritos SAN JACINTO 3
SAN JUAN DE LA VIRGEN 4 Lo y
Matapalo TG 1 ) Canal endémico de Dengue Regién Tumbes 2010 (SE 12)
LaCruz TUMBES 201
Casitas ZARUMILLA 11 o
Total general 350

Canoas Punta Sal

3,00 4,00

Casos x 1000 hab.
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La edad promedio de los casos de malaria es de 33 afios con una
desviacion estandar de +/-17 afios. El 72% de los casos corresponden
al grupo etareo comprendido entre los 20 a 64 afios y el grupo de 10 a
19 afios aporta el 18% de los casos. El 55% de los casos
corresponden al sexo masculino.
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La presencia del Aedes aegypti se encuentra disperso en casi toda la
Regién Tumbes, con excepcioén del distrito de Matapalo.

La situacion de riesgo para la region se incrementa por lo general a
inicios de cada afio.

Comportamiento del
Dengue en la Regién
Tumbes 2010

| sin vector ni casos

Sélo con vector

“1Con vector y casos de
Dengue Clésico

INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS (IRAS)

En la SE 12 del presente afio se han notificado a nivel regional 565
casos de infecciones respiratorias agudas (IRAs) en menores de 5
afos, de los cuales 38 casos corresponden a SOB, se presentaron 02
casos de neumonia no grave y se notific6 01 casos de neumonia
grave.

Durante el presente afio se viene notificando 5719 casos, lo que
representa comparativamente con el mismo periodo del afio anterior
un aumento de 15,91% en la incidencia de casos de IRAs notificados,
habiéndose reportado en el 2009 (4809 casos).

La tasa de incidencia regional a la SE 12 por IRAs en menores de 5

El comportamiento semanal de las IRAs al inicio del afio es irregular, con
una tendencia a incrementarse en los meses de descenso de la
temperatura.

El andlisis del canal endémico muestra que a la SE 12 del presente afo
las IRAs se encuentran en niveles de Alerta y Seguridad. Es necesario
continuar desarrollando acciones de prevencion y control de las IRAs a
fin de controlar la incidencia de casos.

Comportamiento de las IRAs en menores de 5 afios SE12 - 2010
Canal endémico Regién Tumbes
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NEUMONIAS EN MAYORES DE 5 ANOS

A la SE 12 se han notificado 09 casos de neumonia en mayores de 5
afos.

La tasa de incidencia regional, en el 2010 a la SE 12, de las
neumonias en mayores de cinco afios es de 0,47 casos de neumonias
por cada 10000 mayores de cinco afios.

En el afio 2009 la tasa fue 6,94 por 10000 hab. y las mayores tasas de
neumonia correspondieron al grupo de 5 a 9 afios con 92 casos por
cada 10000 hab. La tasa en el grupo mayores de 60 afios de 24 por
cada 10000 hab. La menor tasa de neumonia corresponde al grupo de
10 a 19 afios con un valor de 1 por cada 10000 hab.

Influenza A HIN1

afios es de 266,6 por cada 1000 menores de cinco afios. Los distritos
de San Juan de la Virgen, Papayal y Aguas Verdes han reportado las
mayores tasas, mientras que Tumbes, Casitas y Matapalo reportan las

JAGUAS VERDES

Distrito Tof

Masculino
1

Femenino 16 casos

menores tasas.

23 01 caso

05 casos

Incidencia distritos de IRAS en menores de 5 afios
Region Tumbes 2010 (SE 12)
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ENFERMEDADES DIARREICAS
AGUDAS (EDASs)
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En lo que corresponde a la SE 12 del presente afio se han notificado a
nivel regional 193 casos de EDAs, de las cuales 190 (98%)
corresponden a EDAs acuosas, se ha notificado 03 casos de EDA
disentérica y no hay casos sospechosos de célera.

La tasa de incidencia regional correspondiente a la SE 12 es de 10,99
casos de EDAs por cada mil habitantes. Los distritos de Pampas de
Hospital, Canoas de Punta Sal y Matapalo presentan las mas altas
tasas. Los distritos de Corrales, Tumbes y Zarumilla han notificado las
menores tasas de incidencia de EDAs.

Tasas de incidencia distrital de EDAs poblacién general
Region Tumbes 2010 (SE 12)

Pampas de Hospital
Canoas Punta Sal

27,67

29,78

Matapalo 18,59
Zorritos ) 17.39
Aguas Verdes ] 1481
Papayal7 14,59
San Jacimoi 14,30
Lacuz | 12,83

Regional 10,99

Casitas 1039

San Juan de la Virgen 9.97

Zarumilla 912

Tumbes 8.48

Corrales
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En los menores de 5 afios se ha notificado a nivel regional 1359 casos
de EDAS (52% del total de EDAS notificadas). La tasa de incidencia
en menores de cinco afios es de 63,35 casos por cada 1000 menores
de cinco afios.

El comportamiento semanal de las EDAs en la Regién tiene una
tendencia irregular, presentandose al inicio del afio en niveles de
Alerta.

En el presente afio comparativamente con la SE 12 del afio anterior
se reporta una disminucién del 8,52% en la incidencia de casos (2571
vs. 2352 casos en los afios 2009 y 2010 respectivamente).

Comportamiento de las EDAs en poblacion general SE 12 — 2010
Canal endémico Regidn Tumbes

-4

MORTALIDAD MATERNA

En el presente afio, hasta la SE 12 no se han notificado casos de

mortalidad materna.

ACCIDENTES POR ANIMALES
PONZONOSOS

Hasta la SE 12 del presente afio se han notificado 03 casos de
accidentes Ofidismo (mordedura de serpiente) procedentes del distrito
de Pampas de Hospital (02 casos) y distrito de Tumbes (0lcaso); en
los distritos de Tumbes no se han presentado casos de Loxocelismo
(mordedura de arafa).

INFECCIONES INTRAHOSPITALARIAS
(1IH)

En el mes de Enero del afio 2010 el Hospital JAMO - Tumbes se
notific6 01 caso de Infecciones Intrahospitalarias. Se vigilaron 269
pacientes.

En el servicio de neonatologia de un total de 52 dias-exposiciéon a
cateter venoso periférico que correspondié a la vigilancia de 15
neonatos, no se reportaron casos de IIH.

En el servicio de obstetricia de un total de 128 partos vaginales
vigilados no se registré6 caso de endometritis. De un total de 102
partos via cesarea se reportdé 01 caso de infeccion de herida
operatoria y se presento 01 caso de endometritis.

En el servicio de medicina de 14 dias exposicion a catéter urinario
permanente vigilado (04 pacientes), no se reportaron casos de
infeccion del tracto urinario asociadas a este dispositivo.

En el servicio de cirugia no se presentaron casos de infeccion del
tracto urinario asociados a catéter (24 dias de exposicién). En este
servicio no se presentaron casos de infeccién de herida operatoria
postcolecistectomia (19 pacientes vigilados) ni casos de
posthernioplastia inguinal (10 pacientes vigilados).

COBERTURA DE NOTIFICACION

Durante el presente afio a la SE 12 se ha logrado una notificacion
oportuna del 100% de Unidades Notificantes de la Red Regional de
Vigilancia.

ENFERMEDADES INMUNOPREVENIBLES

Al inicio del presente afio no se han notificado casos probables de
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