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Los Sistemas de Informacion en salud se nutren de
distintos registros que permiten mantener de forma per-
manentemente actualizada la situacion que esta someti-
da a informacion. Uno de ellos es el Sistema de
Vigilancia Epidemioldgica sobre Enfermedades de
Declaracion Obligatoria de La Rioja. Este sistema se
integra en la Red Nacional de Vigilancia Epidemioldgica.
A traves de él son sometidas a vigilancia una serie de
enfermedades con especial trascendencia desde el
punto de vista de salud publica. Esta actividad se realiza
por medio de la declaracion semanal de casos que efec-
tuan los médicos de la Comunidad Auténoma. Los datos
remitidos al Registro de La Rioja son depurados, analiza-
dos y enviados semanalmente al Registro Nacional de
EDO con el fin de que pueda ser elaborada la incidencia
nacional de las distintas enfermedades sujetas a declara-
cion.

Por medio de este sistema también se hace un segui-
miento individual por medio de encuestas epidemioldgi-
cas de 18 enfermedades de alta incidencia y de todas
las de baja incidencia con el fin de poder realizar estu-
dios especificos.

Los datos se publican de forma mensual en el Boletin
Epidemioldgico de La Rioja para conocimiento de los

sanitarios y de los organismos de La Rioja y de otras
Comunidades Auténomas.

Durante el afio 1998 se ha obtenido una media anual
de declaracion superior al 85%, existiendo algunas
semanas con declaracion mas baja, debido probable-
mente a periodos de vacaciones.

Los casos acumulados y las tasas por cien mil habi-
tantes de cada una de las Enfermedades de Declaracion
Obligatoria en el ano 1998 y sus indices epidémicos se
presentan en la tabla 1. Una representacion grafica de
estas enfermedades puede observarse en el grafico 1.

2. Evaluacion de las enfermedades sometidas a
declaracion obligatoria.

2. 1. Enfermedades infecciosas intestinales

Durante el ano 1998 los indices epidémicos acumula-
dos (IEA) para las enfermedades que integran este grupo
se mantuvieron dentro de los limites que se consideran
como de incidencia normal.

De fiebre tifoidea se declararon dos casos y tres
casos de disenteria.
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Tabla 1. Casos declarados, tasa por cien mil habitantes e indice epidémico anual * para las Enfermedades de

Declaracion Obligatoria. La Rioja, 1998.

Enfermedad Casos acumulados San ;?Isi?a%?t;nt o5 Indlceaip::slemlco
Fiebre tifoidea y paratifoidea 2 0,75 0,40
Disenteria 3 1,12 1,50
Toxinfeccion alimentaria * 193 72,03 1,62
Otr;Js procesos diarreicos 17.885 6.674,93 0,90
Infeccion Respiratoria Aguda 146.319 54.608,26 0,95
Gripe 21.770 8.124,86 0,93
Neumonia 491 183,25 0,43
Tuberculosis respir-atoria 49 18,28 0,56
Sarampion 1 0,37 0,05
Rubéola 2 0,75 004
Varicela 2.370 884,52 1,29
Escarlatina 22 8,21 0,68
Carbunco 0 i 0,00
Brucelosis 1 411 0,55
Hidatidosis 15 5,60 0,88
Fiebre Exantematica mediterranea 1,12 3,00
Sifilis 5 1,87 5,00
Infeccién gonocdcica : 0,00
Infeccién meningocécica 4 1,50 0,33
Hepatitis 60 22,39 1,46
Parotiditis 3 1,12 0,08
Tosferina 0 i 0,00
Meningitis tuberculosa 0 A 0,00
Paludismo 2 0,75 2,00

* El indice epidémico anual para una enfermedad es la razén entre los casos presentados en un afio y los casos que se esperaba gue hubieran aparecido (mediana de
los dltimos cinco anos). En el caso de la toxinfeccion alimentaria no incluye los brotes. Los datos son provisionales.

** Operacion no realizable por ser el denominador cero.

Las toxinfecciones alimentarias, tuvieron en 1998
una tasa de 72,03 por cien mil habitantes, superior a la
del afio anterior (60,46 por cien mil habitantes).

Los otros procesos diarreicos han presentado
unas tasas inferiores a las de los ultimos afos, alrededor
de 6.700 casos por cien mil habitantes.

2. 2.- Enfermedades respiratorias

Los IEA para las enfermedades que integran este
grupo se mantienen por debajo de 1,24, por lo que la
declaracion ha estado dentro de lo esperado. La gripe,
ha presentado un aumento con respecto al afio anterior
(tasa en 1998: 8.124 casos por cien mil; tasa en 1997:

5.234 casos por cien mil) aunque por debajo de la media-
na del quinquenio. La declaracién de neumonia ha sido
de 491 casos, con una tasa de 183,25 casos por cien mil
habitantes. Se notificaron 49 casos de tuberculosis res-
piratoria, con una tasa de 18,28 casos por cien mil habi-
tantes, mientras que en 1997 esta tasa fue de 23,51
casos por cien mil habitantes. La tuberculosis respiratoria
ha disminuido con respecto a afos anteriores, en los que
las tasas se mantenian en cifras ligeramente superiores
a 30 casos por cien mil habitantes.

2. 3.- Enfermedades exantematicas no vacunables

Los IEA de varicela y de escarlatina fueron de 1,29 y
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Grafico 1. Enfermedades de declaracion obligatoria. La Rioja, 1998.
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0,68, respectivamente. En cuanto al numero de casos
declarados fueron de 2.370 (tasa de 884,52 casos por
cien mil; tasa en 1996 de 597,5 casos por cien mil habi-
tantes) para la varicela y de 22 (tasa de 8,21 casos por
cien mil habitantes) para la escarlatina.

2. 4.- Enfermedades inmunizables

Los IEA de sarampion (0,37), rubeola (0,75) y paroti-
ditis (0,08) estan por debajo de las cifras consideradas
como normales (1,24), mientras que de tosferina no se
han producido notificaciones.

En 1997 se habian declarado 5 casos de sarampion,
19 de rubeola, 43 de parotiditis y 18 de tosferina,

mientras que durante 1998 el nimero de casos nofifica-
dos de estas mismas enfermedades fue de 1 (tasa de
0,37 casos por cien mil habitantes), 2 (0,75 cien mil habi-
tantes), 3 (1,12 cien mil habitantes) respectivamente y
cero casos de tosferina. Durante 1998 la declaracion de
casos de estas enfermedades necesitaba la cumplimen-
tacion de una encuesta epidemiologica, mientras que en
anos anteriores solo era necesario su declaracion nume-
rica.

2.5.- Zoonosis

No se notificaron casos de carbunco, mientras que
de brucelosis se comunicaron 11 casos con un IEA de
0,55. En cuanto a la hidatidosis el numero de casos
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declarados fue de 15 (tasa de 5,60). La hidatidosis se
mantiene por debajo de 20 casos anuales desde 1993.

2. 6.- Enfermedades de transmision sexual

Se han declarado cinco casos de sifilis (tasa de 1,87
casos por cien mil habitantes, IEA de 5,00) y ningun
caso de infeccién gonocdocica.

2. 7.- Otras enfermedades

De enfermedad meningocdcica se declararon cua-
tro casos (tasa de 1,50 casos por cien mil habitantes),
con un IEA de 0,33. Esta enfermedad presento en 1998
la tasa mas baja desde que existe registro de casos (aho

1960).

De hepatitis virica se han declarado 60 casos (tasa
de 22,39 casos por cien mil habitantes) que supone un
IEA de 1,46, cifra superior a la considerada como de inci-
dencia normal.

3. Brotes epidémicos

Dentro de las actividades de control epidemioldgico y
como respuesta a situaciones epidémicas durante 1998,
se actuo sobre 18 brotes, tres de ellos de hepatitis A y
uno de escabiosis. (Tablas 2 y 3)

Tabla 2. Distribucidn de los brotes de Enfermedades de
Declaracién Obligatoria. La Rioja, 1998.

Tpodebrote | MIEDE | et

Toxinfeccion alimentaria | 10 (6 familiares 202

y 4 colectivo)
Gastroenteritis aguda 3 49
Tuberculosis pulmonar 1 4
Escabiosis 1 2
Hepatitis A 3 (2 familiares 11

y 1 colectivo)

Tabla 3. Evolucion de los brotes de Toxinfeccion
alimentaria. La Rioja, 1988-1998.

Tipo de brote
Ano Familiar Colectivo Total tasa
por cien mil
N.2 brotes | N.2 afectados | N.2 brotes | N.2 afectados | habitantes
1988 22 82 9 187 130,26
1989 22 101 5 69 62,26
1990 18 69 11 202 104,03
1991 13 69 8 293 138,96
1992 18 55 3 51 40,69
1993 8 27 4 39 24,63
1994 8 27 5 22 18,29
1995 8 28 B 66 35,08
1996 1 6 0 0 2,25
1997 6 18 1 2 7,46
1998 6 27 4 175 72,03
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EVALUACION DE LA NOTIFICACION DE ENFERMEDADES DE DECLARACION OBLIGATORIA
Porcentajes de declaracion de base poblacional. Agosto 1999.

SEMANAS PORCENTAJE DE DECLARACION (1) PORCENTAJE DE DECLARACION EN BLANCO (2)
31 90,53 17,40
32 86,64 16,00
33 79,17 16,11
34 77,80 16,05

(1) El porcentaje poblacional de declaracion estima la proporcién de personas en La Rioja sobre las que se ha recibido notificacion de casos.

(2) El porcentaje poblacional de declaracién en blanco estima la proporcién de personas de La Rioja sobre las que, habiendo recibido informacién,
la notificacion esta en blanco.

Declarantes de los que no se ha recibido notificacion de Enfermedades de Declaracion Obligatoria (EDO) o ha sido remitida en
blanco.

Declarantes de los que no se ha recibido parte de EDO de ninguna de las cuatro semanas epidemiol6gicas del mes de Agosto de 1999.

- D.2 M.2 Aranzazu Diaz Vallejo. Médico de Hormilla.

- D.2 Juana M.# Aranda Yangiela. Médico de Sorzano.

- D. Francisco Javier Montero Urizar. Médico de San Roman de Cameros.

- D.7 Divina Delgado Escolar. Médico de Viguera.

- D.® Cristina Blanco Ramos. Centro de Salud Joaquin Elizalde de Logrofio.
- D.% Belén Abengochea Cotaina. Centro de Salud de Alfaro.

- D. Rafael Tremps Garcia. Centro de Salud de Najera.

- D. Alberto Bergasa Pascual. Médico de Torrecilla en Cameros.

Declarantes de los que se ha recibido sistematicamente en blanco durante las cuatro semanas epidemiolégicas del mes de Agosto de
1999.

- D. Gonzalo Séenz Breton. Médico de Canales de la Sierra.

- D. Lucio Portillo Barcala. Centro de Salud Espartero de Logrofio.

- D. Ignacio Ugarte Olazabal. Centro de Salud Labradores de Logrofio.

- D. Miguel Revuelta Ortega. Centro de Salud Labradores de Logrofio.

- D. Manuel Hernéndez Saenz. Centro de Salud Labradores de Logrofio.

- D. Carlos Jiménez Palacios. Centro de Salud Espartero de Logrofio.

- D.# Rosa M. Martinez Azpicueta. Centro de Salud Labradores de Logrofio.

El decreto de 12 de julio de 1996 (nimero 35/1996) po el que se crea la Red de Vigilancia Epidemioldgica establece que la declaracion
obligatoria se refiere a los casos nuevos de las enfermedades sometidas a notificacion bajo sospecha clinica aparecidos durante la semana
en curso y es responsabilidad de los médicos en ejercicio, tanto del sector publico como privado, el realizarla. La declaracion se efectuara

una vez finalizada la semana epidemiolégica, que comienza a las 00,00 horas del domingo v finaliza a las 00,00 horas del sabado siguiente.
Los médicos sustitutos estan asimismo obligados a realizar la declaracion.
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- imprenta torroba, s.a.

Depésito Legal LR - 372 - 1933

DISTRIBUCION MENSUAL DE E.D.O. POR ZONAS DE SALUD. LA RIOJA. AGOSTO 1999,
(TASAS POR 100.000 HABITANTES)

"““-u.x_‘“_% ZONA  |Cervera| Alfaro |Calahorra| Arnedo | Ausejo |C. Viejos | Albelda | C. Nuevos|Cenicero| Najera [StoDomingo| Haro |Logrofo| 7 Villas | TOTAL®
ENFERMEDAD ~_|5.871 H. [15.251 H.[26.334 H.|16.181 H.| 6488 H.| 799H. |12.058H,|1.847 H. | 8275 H. [17.440 H.|11.500 H. 17,091 H.[128.331 H.| 477H. [267.943H.
FIEBRE TIFOIDEA Bl

SWeELoss | | FEC ]
E. TRANS. ALIMENTOS 2 | 170{ 3%/ 261
0.PROC. DIARREICOS | 630,22 [1.095,01 | 527,83 | 18540 |1.109,74|3.128,91| 331,73 [1.299,40(1.413,90|1.135,32|2.49565 |1.293,08 | 441,05 717,69
IRA. 2.623,062.190,02 [1.746,79 |1.316,36 | 3.945,75 | 5.506,88 | 1.451,32 | 5.522,47 | 2.767,37 | 2.866,97 [ 7.130,43 |3.820,72 |1.463,40 2.171,36
GRIPE 85,16 20404| 618 16,59 2417| 3440| 6957| 18138 2649 55,24
TUBER. RESPIRATORIA : | ses| s 1,12
SARAMPION )

RUBEOLA = .
VARICELA | 33,17 1208 573| 870 1170| 2338 1456
CARBUNCO : |
BRUCELOSIS

HIDATIDOSIS

F. EXAN. MEDITERRANEA 2

SIFiLIS i i

INFEC. GONOCOCICA

ENFER. MENINGOCOCICA

HEPATITIS 3,80 1541 A 075
PAROTIDITIS K N

TOSFERINA 078 0,37
MENINGITIS TUBERC. =

Fuente: Registro de Enfermedades de Declaracion Obligatoria en La Rioja. Direccién General de Salud.
* Fuente: INE. Poblacién de hecho de La Rioja. Censo de poblacion 1991.

Comentario epidemioldgico del mes de Agosto de 1999.

Durante el mes de Agosto de 1999 (semanas epidemiol6gicas 31 a 34) no se han producido incidencias epidemiol6-
gicas resenables.

La suscripcion al B.E.R. es gratuita, siempre que sea dirigida a cargo oficial. Los profesionales sanitarios
pueden remitir articulos para su publicacion previa seleccion.
DIRECCION: Consejeria de Salud y Servicios Sociales. Seccién de Informacion Sanitaria y Vigilancia
Epidemioldgica. C/ Villamediana, 17 - Tel. 941 29 11 00 Extensién 5051. LOGRONO
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