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CAMBIOS RECIENTES EN LA EPIDEMIA DE SIDA EN ESPANA.
REGISTRO NACIONAL DE SIDA. SITUACION A 31 DE MARZO DE 1998

El Registro Nacional de Sida es una actividad en la que participan todos los Registros de Sida de las Comunidades Auténomas y el
Registro de Sida de Sanidad Penitenciaria.

El afio 1997 ha supuesto un giro importante en el panorama TABLA 1 B
epidemioldgico del sida en Espafia. Desde 1996 se fueron intro- CASOS DE SIDA DIAGNOSTICADOS EN ESPANA EN 1997
duciendo los tratamientos antirretrovirales combinados incor- . S
porando inhibidores de la proteasa, pero han sido los primeros ) Casps nqevos estimados (n° aprox.) 4.821
meses de 1997 cuando el uso de estos tratamientos se ha exten- i InC|de_nC|a . por 100.000 hab. (aprox.) 12
dido por todo el sistema sanitario espafiol. En algunos paises se i Usuarlo_s_c’ie drogas inyectadas 62,1%
ha descrito ya el impacto de estos avances terapéuticos en la - Transmision heter.osexual 18,2%
reduccion de la incidencia y mortalidad por sida. Con los datos - Hombres homo/plsexya!es 10,7%
notificados al Registro Nacional de Sida hasta el 31 de marzo - Edad m??"a al d_'i‘gnos“co N 8.3
de 1998 es posible obtener una buena estimacién de la inci- i Proporc!gn de ninos (menores de 13 afios) 0.8%
dencia de esta enfermedad en Espafia en 1997 y evaluar los - Proporcion de mujeres 20,1%
cambios recientes en la epidemia.

En 1997 se registré una disminucién del niimero de casos de nuevos tratamientos antirretrovirales aplicados antes del diag-
sida diagnosticados de un 26% respecto al afio anterior. Desde nostico de sida. Por primera vez desde el comienzo de la epi-
1995 la incidencia experimentaba una tendencia a la remision, demia se confirma una disminucion del ndmero de casos nue-
pero en 1997 se ha visto acentuada al sumarse el efecto de los vos en todas las categorias de transmision.
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FIGURA 1
CASOS DE SIDA DIAGNOSTICADOS EN ESPANA EN 1997.
Distribucion segun la categoria de transmision

Homines (n=3127)

Mujeras |n=Tr84)

Hasta el 31 de marzo de 1998 se han notificado al Registro
Nacional de Sida un total acumulado de 50.155 casos, contabili-
zados desde el comienzo de la epidemia, y en 26.930 casos
(53,7%) ha sido natificado su fallecimiento. Los casos pediatricos
(menores de 13 afios) ascienden a 859 y suponen el 1,7% del total.

CARACTERISTICAS EPIDEMIOLOGICAS DE LOS
CASOS DIAGNOSTICADOS EN 1997

Hasta la fecha se ha recibido informacién de 3.916 casos
diagnosticados durante 1997, pero segun las estimaciones ajus-
tadas por retraso, esta cifra alcanzara los 4.821 casos cuando se
complete la notificacion. Su analisis constituye un buen reflejo
de las caracteristicas epidemioldgicas de los casos de sida mas
recientes (tabla 1y figura 1). El 80% de los casos fueron hom-
bres. La edad media al diagnéstico ascendio a 35,3 afios, man-
teniendo la tendencia creciente respecto a afios anteriores. El
grupo de edad mas afectado fue el de 30 a 34 afios y el 72%
tenia edades comprendidas entre 25 y 39 afios. La categoria de
transmision mas frecuente continda siendo la de usuarios de
drogas inyectadas (UDI), en hombres (64%) y en mujeres
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FIGURA 2
INCIDENCIA ANUAL DE SIDA EN ESPANA.
Corregida por retraso de notificacion
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(56%). El segundo lugar pasa a estar ocupado por la transmi-
sion heterosexual, que supone el 34% de los casos de mujeres
y el 14% de los hombres. La transmision homosexual ha des-
cendido al tercer lugar (13%) entre los hombres. El 0,8% de
todos los casos fue por transmisién madre-hijo.

EVOLUCION DE LA INCIDENCIA ANUAL DE SIDA

La incidencia anual de sida viene determinada por la defi-
nicion de caso que se ha empleado en cada momento. El cam-
bio de definicién que se introdujo en 1994* supuso una ruptu-
ra en la tendencia. La notificacion de los casos diagnosticados
en los Ultimos afios no es totalmente completa debido al retra-
so que se produce desde el diagnostico hasta que su natifica-

TABLA 2
CASOS DE SIDA POR ANO DE DIAGNOSTICO Y CATEGORIA DE TRANSMISION, CORREGIDOS POR RETRASO DE NOTIFICACION.
Registro Nacional de Sida a 31 de marzo de 1998

Afo Homo/ uDl UDI+ Hemode- Trans- | Madre-hijo Hetero- TOTAL*
bisexual homosexual rivados fusion sexual
1981 1 0 0 0 0 0 0 1
1982 1 1 0 2 0 0 0 4
1983 4 4 1 3 2 0 0 14
1984 11 18 2 12 1 1 0 50
1985 37 92 13 19 1 6 2 172
1986 87 276 29 43 9 23 16 491
1987 207 660 33 46 19 32 43 1065
1988 338 1512 42 77 32 82 90 2229
1989 508 2033 81 89 32 84 177 3094
1990 586 2540 100 67 40 67 289 3824
1991 687 2878 76 74 46 83 368 4448
1992 778 3102 85 58 44 82 489 4928
1993 779 3380 68 56 33 83 633 5351
1994 878 4721 93 67 23 78 955 7130
1995** 927 4437 81 53 22 80 1023 6943
1996** 739 4136 73 45 14 46 1100 6481
1997** 530 2993 56 25 15 39 895 4821

* En el total se incluyen también los casos debidos a otras categorias de transmision y a transmisién desconocida.
** Estimaciones corregidas por retraso que pueden sufrir modificaciones conforme se complete la notificacion.
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TABLA3

CAMBIO EN LA INCIDENCIA DE CASOS DE SIDA DESDE 1994 A 1997.

Estimaciones realizadas con casos ajustados por retraso en la notificacion

Categoria Cambio (%) Cambio (%) Cambio (%)
de transmision 1994-1995  1995-1996  1996-1997
Usuarios de drogas inyectadas -6 -1 -28
Transmision heterosexual +7 +8 -19
Hombres homo/bisexuales +6 -20 -28
Receptores de sangre y/o

hemoderivados -17 -21 -32
Transmision madre-hijo +3 -43 -15
TOTAL -3 -7 -26

cion es recibida en el Registro Nacional. Para resolver esta limi-
tacion se ha corregido dicho retraso utilizando el programa
informatico desarrollado por el Servicio de Epidemiologia de la
Xunta de Galicia®. La incidencia anual corregida por retraso
muestra una tendencia descendente que se inicié en 1995 (figu-
ra 2), con caidas de 2,6% en 1995, 6,7% en 1996 y 25,6% en 1997.
El descenso especialmente pronunciado en este Ultimo afio
puede atribuirse parcialmente a la extension de los tratamien-
tos antirretrovirales combinados.
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Analizando por separado la incidencia de sida por cada
mecanismo de transmision (tabla 2), encontramos que el afio
1997 ha sido el primero en el que se produce un descenso en la
incidencia de casos de sida en todas las categorias de transmi-
sion, incluida la heterosexual (figura 3). Los descensos respec-
to al afio anterior superan el 25% en usuarios de drogas inyec-
tadas, en hombres homo/bisexuales, y en receptores de sangre
y hemoderivados. Los casos de transmision heterosexual dis-
minuyen por primera vez, aunque en menor medida (19%)
(tabla 3). Merecen mencién especial los casos de transmisién
madre-hijo cuya incidencia se ha reducido a la mitad desde
1995, aunque el descenso mas pronunciado se produjo en 1996
con motivo de la recomendacion del tratamiento antirretrovi-
ral a las mujeres embarazadas infectadas por el VIH.

La tasa de incidencia de sida en Espafia para 1997 se estima
en torno a 12 casos nuevos por 100.000 habitantes. Con datos
corregidos por retraso, en todas las Comunidades Auténomas
se constatan reducciones importantes en la incidencia de sida
en 1997 (figura 4). La tendencia en afios anteriores diferia de
unas comunidades a otras, dependiendo de la evolucion que
ha seguido la infeccién por VIH en cada una; pero la coinci-
dencia de este descenso refleja la extension de las terapias com-
binadas en todas ellas. En la actualidad persisten grandes dife-

FIGURA 3
CASOS NUEVOS DE SIDA EN ESPANA CORREGIDOS POR RETRASO
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FIGURA 4
TASAS DE INCIDENCIA DE SIDA POR MILLON DE HABITANTES Y ANO DE DIAGNOSTICO.
Corregido el retraso de notificacion

7 I3 . N 3 H
Andalucia Aragén Asturias Baleares Canarias Cantabria Castilla-La Mancha
& ) %0 =) 0 %)
A0 300 0 2001 30
= 50 50| m* %0 )
mf o) ) m 0 m
190 ) 150 150 150 1
0 0 10 0 0 10
n ¥ Ll ) 8 5 E]
[}
E 0 0 [ 0 ] 0 ]
< 8586878889303 3203 34 %5 %6 97 BIHETBNINRBKRBEY 856687838990 81 2B H BB Y BHT BN RRUBBY 5E68THNINNBBIBET EE R EE B EE T 850687858990 81 92834858597
=
S
< Castilla y Leon Cataluia Com. Valenciana Extremadura Galicia Madrid Murcia
[}
T ow 0 350 K kS 350 380
c
O %0 0} a 20 0 £
€ = %0 ) %0 ) %0 %)
o M m 2 ) 20 il )
2 150 50 15 ) 150 15 15
@ [
o m 10 10 100 10 i 100
@
5 5| )
S 50 50 5| )
&} o 0 0 o= 0 0 0
'S 8585 67 88 69 90 91 9293 84 85 45 7 858667888990 919293948585 87 8586678389901 9293 94 9596 97 8585678885 90919293 343596 97 85 36 57 55 89 90 9192 93 94 95 % 97 8586738 000091920394 9585 07 BHTRBNNNLUBEY
[}
o N j Toal Naconl
avarm ioj r
9 Pals Vasco La Rioja Ceuta Welilla olal Naciona
& =
S 0 k2] 50 % 350
) 30 0 m 10 ki
) ) &) 250 [ 2 il
u o m zm[ 2““
0 18 ® 180 18 L
10 10" 0 ) 0 Il
El i 5| ) ) 5

0 0 [y
8586 87 8589 90 31 8293 94 95 96 97 BT B6 8785 899091929894 9536 7 85858788 83 90 91 32.33 94 85 95 &7

0
BT BBUNNRNUB%Y

0 [}
58587838390 91929394959 97 8586 87 88 85 90 81 3233 94 35 96 97

ARo de Diagndstico

rencias geogréaficas con las tasas mas elevadas en Ceuta,
Madrid, Baleares, Pais Vasco y Catalufia.

ENFERMEDADES DIAGNOSTICAS DE SIDA

En 1997 la neumonia por Pneumocystis carinii ha pasado a ser
la enfermedad indicativa mas frecuente entre los adultos y

FIGURA 5
FRECUENCIA DE ENFERMEDADES INDICATIVAS DE SIDA
EN LOS CASOS DE ADULTOS Y ADOLESCENTES
DIAGNOSTICADOS EN 1997
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adolescentes, estando presente en el 22,0% de los diagnosticos
(figura 5). Las tuberculosis pulmonar y extrapulmonar ocupa-
ron el segundo y tercer lugar, con un 18,6% y 18,5% respecti-
vamente. La candidiasis esofagica estuvo presente en el 13,3%
de los diagnosticos y el sindrome caquéctico en el 10,2%.

El nimero de casos pediatricos (menores de 13 afios) es
comparativamente mucho menor que el de adultos. Por este
motivo, el andlisis de las enfermedades indicativas de sida en
nifos se ha realizado sobre el total de casos pediatricos acu-
mulados desde el comienzo de la epidemia. El patrén de enfer-
medades diagndsticas de sida es muy diferente al de los adul-
tos. Destacan por su frecuencia las infecciones bacterianas mal-
tiples (39,5%), seguidas por la neumonitis intersticial linfoide
(19,4%) y la neumonia por Pneumocystis carinii (19,2%).
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SITUACION GENERAL. ESTADO DE LAS ENFERMEDADES DE DECLARACION OBLIGATORIA
EN LA SEMANA QUE TERMINO EL 22 DE NOVIEMBRE DE 1997

CODIGO | CASOS DECLARADOS | ACUMULACION MEDIANA INDICE EPIDEMICO
OMS Sem. 47 DE CASOS 1992-1996 (1)
ENFERMEDADES 9 REV 1975 1997 1996 1997 1996  [Sem. 47 Acum. casos | Sem. 47  Acum. C.
Enfermedades de transmisién alimentaria
Botulismo 005.1 1 5
Colera 001 0 0 0 0
Disenteria 004 3 4 155 103 4 246 0,75 0,63
F. tifoidea y paratifoidea 002 5 7 306 522 7 629 0,71 0,49
Triquinosis 124 0 0 11 16
Enfermedades de transmision respiratoria
Enfermedad Meningocécica 036 19 20 2.029 1.315 20 996 0,95 2,04
Gripe 487 41.643 131.902 2.273.805 2.537.468 65.171 2.537.468 0,64 0,90
Legionelosis 482.8 14 181
Meningitis tuberculosa 013.0,320.4 1 58
Tuberculosis respiratoria 011 96 128 6.411 7.741 170 8.716 0,56 0,74
Varicela 052 1.534 3.435 221.847 223.898 3.289 280.719 0,47 0,79
Enfermedades de transmision sexual
Infeccion gonococica 098.0,098.1 40 58 2.172 3.669 119 5.674 0,34 0,38
Sifilis 091 17 14 704 744 16 1.112 1,06 0,63
Enfermedades prevenibles por inmunizacion
Difteria 032 0 0 0 0
Parotiditis 072 47 178 6.776  13.972 159 9.108 0,30 0,74
Poliomielitis 045 0 0 0 0
Rubéola 056 9 50 3.762 16.471 74 8.191 0,12 0,46
Sarampion 055 9 23 1.799 4.799 57 8.642 0,16 0,21
Tétanos 037 0 0 42 43
Tos Ferina 033 0 63 1.070 3.363 99 4.686 0,00 0,23
Hepatitis viricas
Hepatitis A 070.0,070.1 40 1.651
Hepatitis B 070.2,070.3 26 1.048
Otras hepatitis viricas 070 23 2.541
Zoonosis
Brucelosis 023 30 26 2.036 1.990 31 2.659 0,97 0,77
Rabia 071 0 0 0 0
Enfermedades importadas
Fiebre amarilla 060 0 0 0 0
Paludismo 084 4 5 266 204
Peste 020 0 0 0 0
Tifus exantematico 080 0 0 0 0
Enfermedades declaradas sistemas especiales
Lepra 030 2 0 13 13
Rubéola congénita 771.0 0 1
Sifilis congénita 090 0 5
Tétanos neonatal 7713 0 0

COMENTARIO GENERAL

*Un |.E. superior o igual a 1,25:

* Un L.E. inferior o igual a 0,75:

grandes variaciones en dicho indice.

Durante la presente semana las siguientes rdbricas han presentado:

* Las restantes rdbricas han presentado una incidencia normal.
Hay que destacar 4 caso(s) de paludismo importado(s).

Disenteria (0,75). F. tifoidea y paratifoidea (0,71). Gripe (0,64). Tuberculosis respiratoria (0,56). Varicela (0,47). Infeccién gonocécica (0,34).
Parotiditis (0,30). Rubéola (0,12). Sarampion (0,16). Tos Ferina (0,00).

(1) Indice epidémico para una enfermedad dada es la razon 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 prevén (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 inci-
dencia alta. En enfermedades de baja incidencia este indice no es de utilidad, dado que pequefias oscilaciones en el nimero de casos producen
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ESTADO DE LAS ENFERMEDADES DE DECLARACION OBLIGATORIA POR
COMUNIDADES AUTONOMAS EN LA SEMANA 47 DE 1997
Enfermedad Anda- [Aragén |Asturias|Baleares| Cana- | Canta- | C-La | C.y [Catalu-| C. Extre- | Galicia | Madrid | Murcia [Navarra|P Vasco| Rioja | Ceuta |Melilla

lucia rias | bria [Mancha| Len | fia |Valencia|madura
Botulismo 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0
Colera 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Disenterfa 0 0 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0
F. tifoidea y parat. 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 2 0 0 1 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
Enf. Meningocécica 2 1 1 1 0 0 1 0 6 2 0 2 2 0 0 1 0 0 0
Gripe 913 | 1488 908 807 | 3.868 76 | 1652 | 1658 | 4584 | 8855 825 | 3523 | 8650 | 1540 353 | 1542 200 142 59
Legionelosis 0 0 0 0 0 0 0 0 12 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0
Meningitis tuberculosa 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0
The. respiratoria 18 8 10 3 1 0 2 10 0 18 2 9 1 2 1 6 2 3 0
Varicela 144 24 48 47 47 5 76| 139| 250 | 238 61| 166 189 33 18 37 4 6 2
Infec. gonocécica 1 0 3 2 3 1 1 0 6 0 7 10 0 0 0 6 0 0 0
Sfilis 2 0 6 0 1 0 0 0 2 0 0 0 0 0 1 0 0 0 5
Difteria 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Parotiditis 16 2 1 0 7 0 3 2 1 7 0 5 0 1 1 1 0 0 0
Poliomielitis 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Rubéola 0 0 1 1 2 0 1 3 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
Sarampién 0 0 1 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 0 0 0 0 1 0
Tétanos 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tos Ferina 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Hepatitis A 6 0 1 0 0 0 0 1 6 9 3 3 0 1 0 0 0 0 10
Hepatitis B 9 3 0 1 0 0 0 2 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 10
Otras hepatitis viricas 8 1 1 0 0 0 0 6 0 0 0 4 0 1 0 1 0 0 1
Brucelosis 5 1 1 0 0 1 3 5 2 0 3 0 1 2 4 0 2 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 0 0 0 0 1 0 0 0 1 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 1 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
Sifilis 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 INFORMACION MICROBIOLOGICA
EN LA SEMANA 47 QUE TERMINO EL 22 DE NOVIEMBRE DE 1997
IDENTIFICACIONES [ ACUMULACIONES IDENTIFICACIONES | ACUMULACIONES
DECLARADAS HASTA DECLARADAS HASTA
EN LA SEMANA 47 LA SEMANA 47 EN LA SEMANA 47 LA SEMANA 47
ENFERMEDAD/AGENTE 1997 1996 1997 1996 ENFERMEDAD/AGENTE 1997 1996 1997 1996
Bacteriemias 41 54 2407 2216 -S.aureus 0 0 2
-A.anitratus 0 0 31 33 -Y.enterocolitica 3 5 253 241
-A.baumanni 0 1 18 22 -Y.enterocolitica ser.03 3 1 72 41
-A.hydrophila 0 0 2 0 .Mdltiple 0 2 72 71
-A.sobria 0 0 1 0 .Otras 0 1 133 144
-B.fragilis 0 1 21 21 Infecciones respiratorias 21 22 1080 1196
-C.perfringens 0 0 5 6 -A.anitratus 0 0 15 2
-E.cloacae 1 0 34 38 -A.baumanni 0 0 5 7
-Ecoli 1 14 525 484 -B.catarrhalis 0 0 1 0
-E.faecalis 4 0 104 89 -B.fragilis 0 0 0 2
-E.faecium 0 1 12 16 -C.perfringens 0 0 0 1
-E.hermannii 0 0 1 0 -C.pneumoniae 1 2 83 95
-H.influenzae 0 0 18 14 -C.trachomatis 0 0 0 1
-H.influenzae b 0 0 2 2 -Chlamydia sp. 0 0 5 27
-K.pneumoniae 1 3 60 61 -E.cloacae 0 0 3 1
-L.monocytogenes 0 1 10 11 -E.coli 0 0 9 8
-Listeria sp. 0 0 1 0 -E.faecalis 0 0 1 4
-Paeruginosa 2 2 100 20 -H.influenzae 2 4 88 162
-Pmirabilis 0 0 36 35 -H.influenzae b 0 0 7 34
-S.agalactiae 1 0 53 69 -K.pneumoniae 0 0 4 4
-Saureus 2 5 375 293 -L.monocytogenes 0 0 1 0
-S.epidermidis 2 1 146 120 -M.pneumoniae 2 1 227 195
-S.marcescens 1 1 28 18 -Mycoplasma sp. 0 0 0 11
-S.pneumoniae 2 5 129 138 -Nocardia sp. 0 0 0 1
-S.pyogenes 0 1 12 -Paeruginosa 1 1 20 17
-S.zooepidemicus 0 0 1 -Pmirabilis 0 0 4 0
-Staphylococcus coag- 2 3 201 260 -S.aureus 1 3 35 30
-Y.enterocolitica 0 0 1 -S.epidermidis 0 0 2 2
Mdltiple 4 3 118 81 -S.marcescens 0 0 2 2
.Otras 8 12 362 308 -S.pneumoniae 10 3 412 439
Brucelosis 2 1 120 157 -S.pyogenes 3 5 81 97
-B.abortus 0 0 0 3 -Staphylococcus coag- 0 1 2 2
-B.melitensis 1 0 63 64 .Multiple 1 0 48 25
-Brucella sp. 1 1 57 90 .Otras 0 2 25 27
E.T.S.: Gonococia 0 0 44 40 Infeccién meningocécica 2 0 234 210
-N.gonorrhoeae 0 0 39 37 -N.meningitidis 0 0 10 30
.Multiple 0 0 5 3 -N.meningitidis grA 0 0 3 0
E.TS. Sifilis 0 2 118 135 -N.meningitidis gr.B 2 0 91 91
-T.pallidum 0 2 118 135 -N.meningitidis gr.C 0 0 121 82
ETS. otras 0 0 107 66 ‘Miltiple 0 0 0 1
-C.trachomatis 0 0 107 66 Otras_ 0 0 9 6
Enfermedad de Lyme 0 0 1 9 Legionelosis 2 5 107 101
N i -L.longbeachae 0 0 0
B.burgdorferi 0 0 1 9 L hil 5 5 107 95
Ftifoidea y paratifoidea 0 1 28 25 :Lép?g#?”gg lla 0 0 0 2
-S.paratyphi A 0 0 2 5 glonera sp.
-S.typhi 0 1 26 20 Leptospirosis 0 0 2 3
- -Leptospira sp. 0 0 2 3
Fiebre Q 0 2 158 118 = - —
_C.burnetii 0 2 158 118 Mz‘nln_gt).n? meningocécicas é g 132 138
Fiebre botonosa 0 1 43 54 Avanitratus .
™ A.baumanni 0 0 1 1
-R.conorii 0 1 43 54 _E.cloacae 0 0 0 1
G.E.A.: Salmonelosis 95 86 4727 4601 -E.coli 0 1 2 7
-S.enteritidis 21 30 1785 1635 -E.faecalis 0 2 2 3
-S.hadar 0 3 15 21 -H.influenzae 0 0 8 7
-S.typhimurium 26 13 810 549 -H.influenzae b 1 0 10 9
-S.virchow 0 1 6 19 -K.pneumoniae 0 0 1 1
-Salmonella gr.B 14 6 361 351 -L.monocytogenes 0 1 5 7
-Salmonella gr.C 0 0 62 43 -M.pneumoniae 0 0 1 0
-Salmonella gr.C1 1 3 49 61 -Paeruginosa 0 0 3 3
-Salmonella gr.C2 2 0 79 50 -S.agalactiae 0 0 8 13
-Salmonella gr.D 6 10 408 522 -S.aureus 0 0 6 3
-Salmonella sp. 19 19 985 1197 -S.epidermidis 0 0 1 0
.Mdiltiple 1 1 101 104 -S.marcescens 0 0 1 0
Otras _ 5 0 66 49 -S.pneumoniae 0 1 62 61
G.E.A.: Shigelosis 5 0 120 116 -S.pyogenes 0 0 1 0
-S.boydii 1 0 5 8 -Staphylococcus coag- 0 0 6 15
-S.disenteriae 0 0 6 1 .Mdltiple 0 0 4 0
-S flexneri 2 0 37 26 .Otras 0 0 9 3
-S.sonnei 2 0 66 7 Micobacterias 38 29 2283 2204
-Shigella sp. 0 0 5 3 -M.africanum 0 0 0
Multiple 0 0 1 3 -M.bovis 0 0 5 4
G.E.A.: Vibrio 0 0 10 12 -M.tuberculosis 38 29 2277 2195
-V.cholerae NAG 0 0 2 2 Mdltiple 0 0 1 4
-VAluvialis 0 0 0 3 Micobacterias atipicas 2 9 227 364
Vfurnissii 0 0 1 0 -M.avium/intracellulare 0 1 91 191
-V.parahaemoliticus 0 0 6 6 -M fortuitum 0 2 9 20
-Vibrio sp. 0 0 0 1 -M.gordonae 0 0 6 13
-Mdltiple _ 0 0 1 0 -M Kkansasii 2 4 86 92
G.E.A.: otras bacterias 85 92 4166 3921 -M.malmoense 0 0 2 0
-A.caviae 5 5 200 105 -M.marinum 0 0 5 4
-A.hydrophila 0 0 64 46 -M.xenopi 0 2 22 31
-A.sobria 1 1 SS Zg .Otras 0 0 6 13
-Aeromonas sp. 0 0 1 4 Micobacterias sp 0 9 18 184
-C.coli 6 6 190 152 -Mycobacterium sp. 0 9 18 184
-C.difficile 0 0 24 32 - =
Cieiuni Psitacosis 0 0 11 5
Jjejuni 58 52 2424 2206 “C.psittaci 0 0 1 5
-Campylobacter sp. 9 19 670 810 -pS!
-E.coli 0 0 3 3 Tos ferina 1 0 21 0
-E.coli EP 0 0 0 1 -B.pertussis 1 0 21 0
-E.coli O157 0 0 4 3 N.° DE LABORATORIOS
-Paeruginosa 0 0 1 0 DECLARANTES 36 34 47 49




Bol. Epidemiol. Semanal 1997, vol. 5, n.° 30

288

Imprime: Impresos y Revistas, S. A.

RESULTADOS DE LAS PRINCIPALES IDENTIFICACIONES DE VIRUS, PARASITOS Y HONGOS
DECLARADAS AL SISTEMA DE I NFORMACION MICROBIOLOGICA EN LA
SEMANA 47 QUE TERMINO EL 22 DE NOVIEMBRE DE 1997
IDENTIFICACIONES | ACUMULACIONES IDENTIFICACIONES | ACUMULACIONES
DECLARADAS HASTA DECLARADAS HASTA
EN LA SEMANA 47 LA SEMANA 47 EN LA SEMANA 47 LA SEMANA 47
VIRUS 1997 1996 1997 1996 MICOSIS 1997 1996 1997 1996
Adenovirus 7 8 306 255 Cuténeas y Subcutaneas 21 19 435 444
Adenovirus 40/41 0 0 8 6 -Aspergillus fumigatus 0 0 2 2
Agente Delta 0 0 1 4 -Aspergillus niger 0 0 1 2
Cltomegglowrus 4 2 148 226 -Aspergillus sp. 0 0 2 1
Soronavirs 9 S H : -Candida albicans 4 4 69 61
Coxsackie B 1 0 0 0 3 -Candida glabrata 1 0 7 0
ECHO 0 0 61 1 -Candida guilliermondii 2 0 13 9
ECHO 11 0 0 0 1 -Cand!da parapsilosis 3 0 65 62
Enterovirus 1 2 184 125 -Candida sp. - 0 0 6 1
Epstein-Barr 24 8 693 607 -Cryptococcus laurentii 0 0 3 0
Gripe A 1 16 81 196 -Cryptococcus sp. 0 0 0 1
Gripe B 0 0 124 17 -Epidermophyton floccosum 0 2 8 6
Gripe sp. 0 0 2 5 -Malassezia furfur 2 2 31 32
Hepatitis A 4 4 162 171 -Microsporum canis 0 4 48 57
Hepatitis B 0 1 70 107 -Microsporum gypseum 0 0 3 4
Hepatitis C 19 4 634 723 -Rhodotorula rubra 0 0 5 10
EZ:E:? z:mg:: tipo 1 é i gi gi -Trichophyt.mentagrophyte 2 0 36 49
Herpes simple tipo 2 0 0 24 21 E:gng?hgrtg: Srubrum ; 8 6; 63
Papilomavirus 3 0 64 31 chosp p.
Parainfluenza 2 0 24 10 ‘Miiltiple 3 0 11 24
Parainfluenza 1 0 0 8 3 Otras 1 4 56 50
Parainfluenza 2 0 0 18 3 Mucosas 8 6 171 102
Earaltnél}tj_enza 3 8 g Zg 22 -Aspergillus fumigatus 0 0 6 3
arotiartis -A illus ni 0 2 24 21
Parvovirus B 19 0 0 22 10 .Aiﬁﬁigiuﬂi leager 0 0 12 12
Egg\:ﬂi\gms 8 8 8 g -Candida albicans 0 1 15 6
Respiratorio Sincitial 5 40 920 992 -Candida guilliermondii 0 0 1 1
Rinovirus 0 0 3 12 -Cand!da parapsilosis 1 2 30 18
Rotavirus 12 17 1653 1520 -Candida sp. 0 0 2 5
Rubéola 0 0 112 412 -Multiple 0 0 7 4
Sarampioén 0 0 4 20 .Otras 7 1 74 32
Varicela Zoster 0 0 35 39 Sistémicas 4 5 196 277
—Otros 0 0 1 3 -Aspergillus fumigatus 0 0 11 8
N.°© DE LABORATORIOS -Aspergillus niger 0 0 0 1
DECLARANTES 16 14 40 45 -Aspergillus sp. 0 0 0 2
-Candida albicans 1 4 64 85
IDENTIFICACIONES | ACUMULACIONES andida gmiﬁnond“ : : > :
DECLARADAS HASTA -Candida parapsilosis 0 0 19 20
ENLASEMANA47 | LASEMANA 47 -Candida sp. 0 0 2 15
A -Cryptococcus laurentii 0 0 1 0
PARASITOS 1997 1996 1997 1996 -Cryptococcus neoformans 0 0 19 30
Anisakis 0 0 3 0 -Cryptococcus sp. 0 0 0 3
Ascaris lumbricoides 1 0 17 11 :l';"v';'rrig'tri‘f"o'des g 8 1 8
Balantidium coli 0 0 1 0 -Pneumocystis carinii 2 1 57 82
Blastocystis hominis 1 9 93 90 Mdiltiple 0 0 3 3
Cryptosporidium sp 3 2 105 131 .Otras 1 0 11 24
Echinococcus granulosus 0 0 25 22 N.° DE LABORATORIOS
Entamoeba coli 0 1 22 11 DECLARANTES 7 7 21 23
Entamoeba histolytica 0 0 11 3
Enterobius vermicularis 11 2 263 196
Fasciola hepatica 1 0 2 2
Giardia lamblia 13 10 484 350
Leishmania donovani 0 0 2 0
Leishmania sp 0 0 14 10
Plamodium falciparum 2 1 46 39
Plasmodium malariae 0 0 1 1
Plasmodium ovale 0 0 2 2
Plasmodium sp 1 0 14 11
Zlﬁgg:’;“m’;‘ . g é 2? 12 Una copia del Boletin Epidemiolégico Semanal esta
Schistosoma mansoni 1 0 6 2 disponible en fgrmato electronico en la direccion
Taenia saginata 0 0 17 22 http://www.isciii.es/cne
;ae"'al sp. i (1) g i; 32 La suscripcion del Boletin Epidemioldgico Semanal es gratuita.
oxoplasma gondii . . . . . . .
Trichomonas vaginalis 1 7 234 172 Soln_:ltudes. Centro Nacional de Epidemiologia.
Trichuris trichiura 0 0 6 10 Instituto de Salud Carlos IlI.
-Otros 5 3 86 40 C/ Sinesio Delgado, 6 - 28029 - Madrid - ESPANA
N.° DE LABORATORIOS NIPO: 354 - 97 - 006 - 0 - Depésito legal: M-41502-1978
DECLARANTES 13 13 34 37



