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Perfil Epidemiolégico de las Infecciones Asociadas a la

Atenciodn de la Salud (IAAS) Oaxaca 2016
22 Parte de 2

RESULTADOS

Del total de las IAAS, 13 entidades
nosoldgicas asociadas representan el
83.2%, ubicandose en primer lugar
las IVU asociadas a catéter urinario
con un 15%, seguida por frecuencia
por flebitis con un 12%, en tercer
lugar las infecciones de heridas
superficiales con un 9%. Grafica 4.

En 821 (53.6%) casos de IAAS, se
identific6 el agente causal, 12
microorganismos concentran el 81%.
Grafica 5.

En 297 (19.4%) de las IAAS, se
aislaron bacterias  del  grupo
ESKAPE, (acronimo de seis grupos
de bacterias resistente a antibiéticos)
el comportamiento observado de
estos gérmenes por sitio de infeccién:

Infeccion del Torrente Sanguineo
(26.7%), Neumonia (50.3%),
Infeccion del Torrente  Urinario

(27.3%) y de infeccion del Sitio

Quirurgico (41%) Cuadro 3.

El 22% de los aislamientos con
gérmenes del grupo ESKAPE,
presentaron resistencia a algun
farmaco del grupo de los

betalactamicos. Grafica 6.
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Cuadro 3. Clasificacion de IAAS, por agente causal y sitio de infeccion, Oaxaca 2016

ENTEROCOCCUS FAECIUM
STAPHYLOCOCCUS AUREUS
KLEBSIELLA PNEUMONIAE

ACINETOBACTER BAUMANNII
PSEUDOMONAS AERUGINOSA

ENTEROBACTER SPECIES
OTRAS
TOTAL

0 0.0 1 07 7 31 0 0.0 0 0.0
10 45 19 133 2 09 6 6.0 17 131
20 9.0 17 119 24 10.6 15 15.0 13 10.0

8 36 19 133 1 04 6 6.0 12 9.2
13 59 13 91 21 93 9 9.0 17 131

8 36 3 21 7 31 5 5.0 4 31

162 733 71 49.7 165 72.7 59 59.0 67 515
221 100.0 143 100.0 227 100.0 100 100.0 130 100.0

FUENTE: RHOVE/SINAVE, OAXACA CIERRE 2016

Se reportaron 48
defunciones, con una tasa
de letalidad de 3 por cada
100 IAAS, por institucion
notificante Los SSO e
ISSSTE con una letalidad
de 2.2 y 6.7
respectivamente, el grupo
de edad més afectado es
de 45 a 49 afios con una
letalidad 7.4, el sexo
masculino con una letalidad
de 3.6, por tipo de infeccion
las neumonias presentan
una letalidad de 6.4
defunciones por cada 100
neumonias reportadas,
seguidas de la Infeccion del
Torrente  Sanguineo con
una letalidad de 5.3 por
cada 100 ITS reportadas.
Grafica 7.

Cabe resaltar que el
funcionamiento del sistema
de Vvigilancia se evalud
mediante la  estrategia
Caminado a la Excelencia,
en donde se obtuvo un
indice de  desempefio

Grafica 6, clasificacion de IAAS, con aislamiento del grupo
ESKAPE, por resistencia a antibioticos, Oaxaca 2016
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Grafica 7, clasificacion de IAAS, Letalidad por tipo de

Infeccion, Oaxaca 2016
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satisfactorio del 89.4, Ubicandose en el Infecciones Asociadas a la
lugar 21 a nivel nacional, en el indicador de Atencion en Salud
Oportunidad se obtuvo una calificacion baja (1AAS)
g?lsg%’é]oN- i Ayuodenos a Prevenir !
Corresponde comparar con otros autores el e 2

presente estudio y hacer referencia de la o

similitud y/o diferencias. Lévese fas manos |
CONCLUSION: Ak & S pacar.

En Oaxaca la tasas reportadas fueron

menores a la nacionales, la tasa de IAAS i Lty

por egresos fue de 3.1 vs 4.7; las tasas 1SQ conpapel s

de 1 vs 1, igual a la nacional, NAVM es tnea o estomude.... y

menor de 13.5 vs 31.2, ITU-CU es menor s

con 8.9 vs 10.7 y ITS-CC 3.3 vs 11 por cada

1000 dias de factor de riesgo. Tasa de T S e i

letalidad general 3.1 vs 5.9 por cada 100 o Sy resue,

IAAS.

La tasa de Unidades médicas de 100 a 200

camas es mayor que en las menores de

100 camas con 3.6 vs 2.3 respectivamente, Ll

por institucion notificante es mayor en el con otro paciente que

ISSSTE 4.4 vs SSA 2.9 por cada 100 e bty

egresos. » o .

Esta primera medicion permite definir la

situacion prevalente de las IAAS en el 5. NO COMPARTA
Estado, asi como identificar las areas de o
oportunidad del sistema, destacando la PACIENTES
oportunidad y calidad de_los registros, ooy oy v
particularmente en lo relacionado con la sort viclos ge
. . n: e virus
toma de cultivos a fin de conocer los y bacterias.
agentes causales y su resistencia a los 6. MANTENGA LAS
Stz . PRECAUCIONES
antibidticos. Y no menos importante la DE TRANSMISION
H HH A H H DE INFECCIONES
observancia y notificacion obligatoria del iy
sector salud, siendo necesario realizar un Utilice guantes, 4
andlisis comparativo entre las Unidades pprisihormes - J ;
Médicas, con el objetivo de generar salud le solicita.
propuestas locales que contribuyan a la (»)M

reduccion y control de las IAAS.
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PROGRAMAS PRIORITARIOS
Resumen Ejecutivo

f dad Infeccil inal Enfermedad Respiratoria Aguda.
Semana 18. Del 30 de Abril al 06 de mayo 2017 Semana 18. Del 30 de Abril al 06 de Mayo 2017
SEMANA 18 o CIERRE 2016 SEMANA 18 Variacién %
CIERRE 2016 2016 Son7 | Variacion % 2016 2017
Casos a nivel Nacional 4.885.527| Casos a nivel Nacional 23.288.661
Casos anivel Estatal 163.408] 51011 | 68566 34,41 Casos a nivel Estatal 544301 244834 | 270899 10,65
Proporcion del total de casos 3,34 :ar:g:ruon del total de 2,34
Lugar Oaxaca a nivel Nacional 10] Lugar Oaxaca anivel
Chiapas, Nacional )
PRINCIPALES ESTADOS Nuevo Leén CASOS Variacién % Hidalgo,
AFECTADOS \i PRINCIPALES ESTADOS Nuevo Leon CASOS Y
Chihual AFECTADOS v Variacién %
VALLES CENTRALES 18.599 29.788 60,16 chi
ITSMO 10.568 13.139 24,33 VALLES CENTRALES 85.462 117.957 38,02
CASOS POR TUXTEPEC 5.260 5.101 -3,02 ITSMO 42.954 AL245 -3,98
JURISDICCION COSTA 6.622 7.718 16,55 uf:;‘;fc';‘l’gn “éf:::c :g‘sgz ;‘2"7“1‘2 '23';38
MIKIECE 6513 9.436 44,88 MIXTECA 34.517 41.720 2():87
SIERRA 3.449 3384 -1,88 SIERRA 18.262 16.812 -7,94
Defunciones 46 n I 73]
[oeveue ] [panswo
Casos a nivel nacional 1,138 Casos a nivel nacional 114
Casos a nivel estatal 10 Casos a nivel estatal
Lugar Oaxaca a nivel nacional 20 Lugar de Oaxaca a nivel nacional por tasa
Estados mds afectados Chiapas y Morelos ) Chiapas y Quintana Roo de acuerdo a tasa
f pas y Estados més afectados Iapas y}Q‘
epidemiol6gica
Casos y localidades 2016-2017 Al el
03 y localidades
d SEM | CERRE |  SEM
DNG 75 153 7
DCSA+DG 43 68 3 Casos 0 0 0
Defunciones 1 5 0 Localidades afectadas 0 0 0
Serotipos 1,23Y4 - Defunciones 0 0 0
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PROGRAMAS PRIORITARIOS
Resumen Ejecutivo

MORTALIDAD MATERNA ,0AXACA,2017
Defunciones a Nivel Nacional | 234
Defunciones a Nivel Estatal 13
*Los Estados més Afectados por Razén Chiapas, Guerrero,Baja California Y Oaxaca.
. 2016 2017
Defunciones 2016-2017 SEMANA EPIDEMIOLOGICA | |
DEFUNCIONES DEFUNCIONES
Causas de Mortalidad Matema Hemorragia(6), Trastomo Hipertensivo del Embarazo (2)., Infegcién Puerperal (3), Parto Distécico, Aborto (0), Indirecta (2),
Coriocarcinoma (0).
Valles C. (5), Istmo (1), Tuxtepec (2), Costa (2), Mixteca (2), Sierra (1).

*Por 100,000 Recién Nacidos vivos

INFLUENZA

Tabla 2. Casosy defunciones por ETI/IRAG e influenza, segtin afio de
ocurrencia, Oaxaca. Temporada alta de influenza 2015-2016/2016-2017

temp 2015-2016 temp 2016-2017

Casos de ETI/IRAG 1314 1319
Hospitalizados acumulados 842 904
Casos de Influenza 215 133
Influenza A HIN1 129 37
Influenza A Estacional 3 6
Influenza A H3 49 42
Influenza B 25 47
No subtipificado 9 1
defunciones por influenza 24 9
Defunciones por Influenza AHIN1 18 3
Defunciones por Influenza AH3 3 2
Defunciones porinfluenza A 0] 2
defunciones po Influenza B 3 2

Casos por Infeccion Respiratoria Aguda (IRA) y Neumonia, Oaxaca 2016- 2017
Semana No.18
% de cambio 2016-

2016 2017 P
Casos de IRA 244,834 270,899 10.6
Casos de Neumonia 1671 1,187 -29
FUENTE: SINAVE/DGE/SALUD 2015-2017
7. BROTES NOTIFICADOS 2017
Total de brotes notificados 72
Jurisdicciones méas afectadas 1 (75%), 5 (11%), 3 (%), 6 (6%) 4 (1%).

Varicela, Infeccién Respiratoria Aguda, ETI, Pediculosis, Coxsackie, Hepatitis A, Enfermedad
Diarreica Aguda, IRAS Vs ETI, Influenza, Zika, Dengue No Grave, Conjuntivitis bacteriana,
Chikv, , Influenza AH1N1, Intoxicacién Alimentaria, por salmonella, Conjuntivitis Bacteriana
Por E. Coli/Sthaphilococcus epidermis.

Padecimiento mas frecuentes
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Resumen Ejecutivo

Casos en
mérica

319,183 casos sospechosos
121,669 casos confirmados, *boletin de la OPS sem 44

Situacién México

En la semana epidemiologica 52 del afio 2016, se registran: 757 casos confirmados

1er lugar Baja California con 210 casos, 2° Veracruz con 162 casos, 3° Tamaulipas con 80
casos, 4° Sinaloa con 58 casos, 5° Nayarit con 48 casos, 6° Guerrero con 37 casos, 7° Nuevo
Leon con 31 casos, 8° Campeche con 22 casos, 9° Quintana Roo con 21 casos, 10° Morelos
con 14 casos, 11° Jalisco y Yucatan con 11 casos, 12° Sonora con 10 casos, 13° Michoacan con
9 casos, 14° Chiapas con 7 casos, 14° Oaxaca y Tabasco con 6 casos, 15° Colima con 4 casos,
16° Coahuila y San Luis Potosi con 3 casos, 17° México con 2 casos y 18° Hidalgo y Puebla con
1 caso.

(Fuente: Boletin epidemiologico Nacional DGE semana 52)

Situacién Oaxaca

A la semana epidemiologica 52 del aiio 2016, se registran 6 casos confirmados en el
Estado de Oaxaca:

Jurisdiccion 01 “Valles Centrales” 0 casos, Jurisdiccion 02 “Itsmo” 1 caso confirmado,
Jurisdiccion 03 “Tuxtepec” 1 caso confirmado, Jurisdiccion 04 “Costa” 1 caso confirmado,
Jurisdiccion 05 “Mixteca” 0 casos, Jurisdiccion 06 “ Sierra” 0 casos y 2 casos Foraneos.

Situacion México

Casos confirmados por estado:

Veracruz con 1859 casos, Yucatan con 820 casos, Guerrero con 799 casos, Nuevo Leén con
784 casos, Chiapas con 769 casos, Oaxaca con 488 casos, Quintana roo con 363 casos,
Tabasco con 305 casos, Colima con 277 casos, Morelos con 269 casos, Hidalgo con 190
casos, Tamaulipas con 97 casos, Puebla con 93 casos, Campeche con 86 casos, Jalisco con
81 casos, Michoacan con 61 casos, Coahuila con 58 casos, Sinaloa con 57 casos, Nayarit
con 39 casos, San Luis Potosi con 31 casos, Sonora con 24 casos, Baja California Sur con 23
casos, Aguascalientes con 1 caso y Zacatecas con 1 caso.

Fuente: Boletin Epidemiologico semana 52 DGE)

Situacion Oaxaca

Por Jurisdiccién Sanitaria los casos confirmados se encuentran distribuidos:

Jur 01 “Valles Centrales” 91 casos confirmados, Jur 02 “Istmo” 183 casos confirmados, Jur 03
“Tuxtepec” 73 casos, Jur 04 “Costa” 66 casos confirmados, Jur 05 “Mixteca” 11 casos
confirmado, Jur 06 “Sierra” 31 casos confirmados y Foraneos 31 casos.
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PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE
ENFERMEDAD INFECCIOSA INTESTINAL

Casos nuevos notificados

Hasta la semana epidemiolégica nimero 18, en el Estado de Oaxaca se han notificado
68,566 casos de Enfermedad Infecciosa Intestinal (tabla 1). En tanto a nivel nacional a la
semana 17 reporta 2, 045,826 casos, ubicando al Estado de Oaxaca en el lugar nimero
11°, con 65,348 casos. Los estados mas afectados son Chiapas, Nuevo Leén y Distrito
Federal..

Graf. 1. Casos Nuevos de Enfermedad Infecciosa
Intestinal, por Semana Epidemiol6gica, Oaxaca.
Semana 18, 2016-2017.

Tabla 1. Casos Nuevos de Enfermedad Infecciosa
Intestinal. Por jurisdicciones sanitarias 2016 y 2017.
Semana 18.

2016 2017
s CASOS  CASOS  TAsAr | ARACIONYNEEECRR T
1 18599 | 20788 | 2308 60,2 o AT e el
2 10568 | 13139 | 2068 23 - Y
3 5260 5101 1054 30 R Ay e
4 6622 7718 1531 16,6 - ¢
5 6513 9436 1670 449
6 3449 3384 1206 19
ESTATAL | 51011 | 68566 | 1824 314 i mom s

Por jurisdiccion sanitaria, la jurisdiccion 01 Valles notific6 29788 casos, (tasa de 2308
casos x 100,000 hab), 02 Istmo con 13139 casos (Tasa: 2068); 03 Tuxtepec 5101 casos
(Tasa: 1054); 04 Costa 7718 casos (Tasa: 1531); 05 Mixteca 9436 casos (Tasa: 1670) y

la jurisdiccion sanitaria 06 Sierra 3384 casos (Tasa: 1206).Tabla 1.

Por género notificaron

31553 casos (Tasa: 1709 casos por 100,000 habitantes) en

hombres y 37013 casos en mujeres (Tasa: 1935).

La distribucion en poblacién vulnerable
corresponde a menores de 1 afio a 5%,
de 1 a 4 afios al 19% y de mayores de 60
afos el 9%. (Graf. 9).

Casos notificados de  Enfermedad
Infecciosa Intestinal, del afio 2010 al 2017
hasta la semana 18. En el afio 2010 con
73,006 casos, afio 2011 con 80,139
casos, en el afio 2012 con 85,845 en el
afio 2013 con 84,098 casos, en el afo
2014 con 64,827 casos, en el afio 2015
con 69,502 casos, en el afo 2016 con
51,011 casos, en el afio 2017 con 68,566
casos (Grafica 10).

UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA

Graf. 9. Casos de Enfermedad Infecciosa Intestinal por
grupo de edad, hasta la Semana 18.
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Los 20 Municipios que presentan mayor morbilidad son los siguientes:

Tabla 2. Morbilidad por enfermedad diarreica en Graf.10. Casos de Enfermedad Infecciosa Intestinal del afio
Poblacién general por municipio y 2010 al 2017, hasta la Semana 18.
Jurisdiccion sanitaria hasta la Semana 18.
300000 18000
JUR MUNICIPIO CASOS TASA
1 [CONCEPCION PAPALO 17 492,8 16000
5 |CONSTANGIA DEL ROSARIO 7 4630 250000
3 |COSOLAPA 217 13194 14000
5 |COSOLTEPEC 6 653,6 200000 12000
1 |CUILAPAM DE GUERRERO 331 2255,1
1 |CUYAMECALCO VILLA DE ZARAGOZA 10 2026 10000
2 |CHAHUITES 60 5741 150000
5 |CHALCATONGO DE HIDALGO 70 833,7 8000
1 |SAN JUAN CHIQUIHUITLAN 17 606,3 100000 6000
1 |EJUTLA DE CRESPO 81 476,2
1 |ELOXOCHITLAN DE FLORES MAGON 39 805,5 82000
2 |ESPINAL, EL 11 129,2 50000
6 |TAMAZULAPAM DEL ESPIRITU SANTO 95 1341,8 2000
5 |FRESNILLO DE TRUJANO " 976,9
1 |GUADALUPE ETLA 6 2846 o o
5 |GUADALUPE RAMIREZ 3 2077 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017
6 |GUELATAO DE JUAREZ i 2911 I CASOS SEMANA s CASOS ANUAL  ———TASA ANUAL X 100 000
2 |GUEVEA DE HUMBOLDT 84 1314,6
5 |MESONES HIDALGO 28 613,6 .
s *°
= TVILLA FIDALGO T B Tasa por 100 000 habitantes

Graf. 2. Canal Endémico de Enfermedad Infecciosa Intestinal, en Poblacién General por semana
Epidemiolégica, Oaxaca. Semana 18, 2017.

[r=]risfrae]
Graf. 3. Canal Endémico de Enfermedad Infecciosa Intestinal, en Poblaciéon General, por semana
Epidemiolégica Oaxaca, Semana 18, 2017, Jurisdiccién No 1. (Valles Centrales).

wdmdh
i
3

Graf. 4. Canal Endémico de Enfermedad Infecciosa Intestinal, en Poblacién General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 18, 2017, Jurisdiccion No 2. (Istmo).

LR
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Graf. 5. Canal Endémico de Enfermedad Infecciosa Intestinal, en Poblacién General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 18, 2017, Jurisdiccion No 3. (Tuxtepec).

AL MMM A

Graf. 6. Canal Endémico de Enfermedad Infecciosa Intestinal, en Poblacién General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 18, 2017, Jurisdiccion No 4. (Costa).

CARAL EMDE RGO EDAS

Graf. 7. Canal Endémico de Enfermedad Infecciosa Intestinal, en Poblacién General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 18, 2017, Jurisdiccion No 5. (Mixteca).

CAMAL EMODEMICO  EDAS

Graf. 8. Canal Endémico de Enfermedad Infecciosa Intestinal, en Poblacion General, por semana

Epidemiolégica, Oaxaca, Semana 18, 2017, Jurisdiccion No 6. (Sierra).
CANAL ENDEMICO EDAS

Defunciones en menores de cinco afos
El Sistema de Vigilancia Epidemioldgica de Mortalidad por Enfermedad Diarreica Aguda
en Menores de cinco afios, no ha reportado defunciones.
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PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE
INFECCION RESPIRATORIA AGUDA

Casos nuevos notificados

Hasta la semana epidemioldgica nimero 18 en el Estado de Oaxaca se han notificado
270,899 casos de Infeccion Respiratoria Aguda (tabla 1). En tanto a nivel nacional a la
semana 17, reporta 10, 094,663 casos, ubicando al Estado de Oaxaca en el lugar nimero
10°, con 260,525 casos. Los estados mas afectados son Hidalgo, Nuevo Leodn, y

Chihuahua.
Tabla 1. Casos Nuevos de Infeccién Respiratoria Graf. 1 Casos Nuevos de Infeccion Respiratoria
Aguda. Por jurisdicciones sanitarias 2016 y 2017. Aguda por Semana Epidemiolégica, Oaxaca
Semana 18, 2017. Semana 18, 2016-2017
2016 2017
0,
s CASOS CASOS TASA* VARIACIONS 20000 . -
1 85462 | 117957 9140 38,0 T e,
2 42954 41245 6493 -4,0 ol N B o
3 30649 20449 4226 -333 o | R N N
4 32990 32716 6490 08 h
5 34517 41720 7382 20,9 5000
6 18262 16812 5991 7,9
ESTATAL 244834 270899 7205 10,6 O s 4 s 6 7 8 o 1011 12 13 14 15 16 17 18

Por jurisdicciéon sanitaria, la jurisdiccion 01 Valles notificé 117957 casos, (tasa de 9140
casos x 100,000 hab), 02 Istmo con 41245 casos (Tasa: 6493 ); 03 Tuxtepec 20449
casos (Tasa: 4226); 04 Costa 32716 casos (Tasa: 6490); 05 Mixteca 41720 casos (Tasa:
7382) y la jurisdiccion sanitaria 06 Sierra 16812 casos (Tasa: 5991).Tabla 1.

Por género notificaron 120183 casos (Tasa: 6508 casos por 100,000 habitantes) en
hombres y 150716 casos en mujeres (Tasa: 7879).

La distribucion en poblacién vulnerable Graf. 12. Casos de Infeccion Respiratoria Aguda por
corresponde a menores de 1 afio con 7%, gru%%:szep%ardio%agé% lr?ai’g:tlgsa e
alosdela4afoscon18%ylosde 60y [ .~ o0
mas afios con 10%. (Graf 12).

Casos notificados de Infecciéon
Respiratoria Aguda del afio 2010 al 2017
hasta la semana 18. En el afio 2010 con
324,943 casos, en el afo 2011 con
347,145 casos, en el afo 2012 con
340,682 casos, en el afo 2013 con
337,519 casos, en el afo 2014 con
314,931 casos, en el afio 2015 con
276,402 casos, en el afio 2016 con
244,834 casos, en el afo 2017 con
270,899 casos. (Grafical3).

B CASOS  ——TASA X100 000
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Los 20 Municipios que presentan mayor morbilidad son los siguientes:

Tabla 2. Morbilidad por Infeccién Respiratoria Graf.13. Casos de Infeccion Respiratoria Aguda del afio 2010
Aguda en Poblacién general por municipio y al 2017, hasta la Semana 18.
Jurisdiccion sanitaria hasta la Semana 18.
1000000 70000

JUR MUNICIPIO CASOS TASA
1 |SANTA MARIA COYOTEPEC 1065 | 53760,7 900000 60000
4 |SAN JUAN BAUTISTA LO DE SOTO 742 30360,1 800000
5 |SANTIAGO NEJAPILLA 88 292359
6 |SANTIAGO ZOOCHILA 123 | 260042 700000 50000
1 |SANTA ANA ATEIXTLAHUACA 133 23964,0
5 |HUAJUAPAM DE LEON 13431 23467,2 600000 40000
5 |SAN PEDRO TOPILTEPEC 99 221477 500000
1_[SAN PEDRO JALTEPETONGO 170 [ 221354 30000
1 |SAN JUAN BAUTISTA CUICATLAN 1994 22072,2 400000 3249 3471
6 |SAN JUAN YATZONA 125 21626,3 300000 20000
6 |SAN JUAN ATEPEC 348 21468,2 920
6 |SAN FRANCISCO CAJONOS 104 20883,5 200000
2 |SAN PEDRO COMITANCILLO 833 20243,0 10000
6 |SANTA MARIA JALTIANGUIS 132 19909,5 100000
5 |MAGDALENA ZAHUATLAN 101 19842,8 0 i f T T T T T 0
6 [ROJAS DE CUAUHTEMOC 221 19523,0 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017
5 |SANTA MARIA NATIVITAS 160 19253,9
6 |SANTA CRUZ PAPALUTLA 383 19178,8 I CASOS SEMANA s CASOS ANUAL  ——=TASA ANUAL X 100 000
1 |SAN ANDRES IXTLAHUACA 253 19051,2
5 |SANTA CATARINA TICUA 204 188714 *Tasa pOf 100 000 habitantes

Graf. 2 Canal Endémico de Infeccion Respiratoria Aguda, en Poblacion General, por semana

Epidemiolégica, Oaxaca. Semana 18, 2017.

CANAL ENDEMICO  INE. RESP. AGUDAS
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Graf. 3 Canal Endémico de Influenza en Poblacion General, por semana Epidemiolégica, Oaxaca. Semana

18, 2017.
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Graf. 5 Canal Endémico de Neumonias y Bronconeumonias, en Poblacién General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca. Semana 18, 2017.

CAMAL ENDEMICO NEUMOMIAS Y

Graf. 6 Canal Endémico de Infeccién Respiratoria Aguda, en Poblacién General, por semana
Epidemioldgica Oaxaca, Semana 18, 2017, Jurisdiccion No 1. (Valles Centrales).

soo0

Wom»0

soon

e

2000

a

[0 I I I I I I S KT T
:IE"'D T I e e e s i e

SEMANAS EN ZOMNA DE EFIDEMLA

5 S e oS o o e S s ety T

Graf. 7 Canal Endémico de Infeccion Respiratoria Aguda, en Poblacion General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 18, 2017, Jurisdiccion No 2. (Istmo).
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Graf. 8 Canal Endémico de Infeccion Respiratoria Aguda, en Poblacion General, por semana
Epidemiolégica, Oaxaca, Semana 18, 2017, Jurisdiccion No 3. (Tuxtepec).

CANAL ENDEMICO  INE. RESP._AGUDAS
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Graf. 9 Canal Endémico de Infeccién Respiratoria Aguda, en Poblacién General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 18, 2017, Jurisdiccion No 4. (Costa).

CANAL ENDEMIGO INF. RESP. AGUDAS

Graf. 10 Canal Endémico de Infeccién Respiratoria Aguda, en Poblacién General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 18, 2017. Jurisdiccion No 5. (Mixteca).

CANAL ENDEMIGO  INF. RESP. AGUDAS
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Graf. 11 Canal Endémico de Infeccién Respiratoria Aguda, en Poblacién General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 18, 2017. Jurisdiccion No 6. (Sierra).

CAMAL ENDEMICO INE, RESP. AGUDAS

Defunciones en menores de cinco afios
El Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de Mortalidad por Infeccion Respiratoria Aguda
en Menores de cinco afos, no se han reportado defunciones.
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Gobierna ce Estado

PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE
HEPATITIS TIPO A

Casos nuevos notificados

Hasta la semana epidemiolégica nimero 18, en el Estado de Oaxaca se han notificado
105 casos de Hepatitis tipo A. (tabla 1). En tanto a nivel nacional a la semana 17 reporta
2,150 casos, ubicando al Estado de Oaxaca en el lugar nUmero 4°, con 101 casos. Los
estados mas afectados son Hidalgo, Chiapas y Distrito Federal

Tabla 1. Casos Nuevos de Hepatitis tipo A. Por Graf. | Casos Nuevos de Hepatitis tipo A, por
Jurisdiccion sanitaria 2016 y 2017. Semana 18. Semana Epidemioldgica, Oaxaca. Semana
18,2016-2017.
2016 2017 1
JS VARIACION % 16 i
CASOS CASOS TASA* ’ _/\.
1 63 31 2 508 * '
12 BA X "
2 6 4 1 '33,3 0 | ,'(\ ‘./‘ . h A " .
3 7 14 3 100,0 A 1 /' o /'\_ 2016
8 | - . . U 7 —m- 2017
4 16 2 6 813 IRV A Y Y
5 7 14 2 1000 AR VA
. ’ *
6 35 13 5 -62,9 - ! I ‘.'
ESTATAL 134 105 3 -21'6 ? 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

Por jurisdiccién sanitaria, la jurisdiccién 01 Valles notificé 31 casos, (tasa de 2 casos x
100,000 hab), 02 Istmo con 4 casos (Tasa: 1); 03 Tuxtepec 14 casos (Tasa: 3); 04 Costa
29 casos (Tasa: 6); 05 Mixteca 14 casos (Tasa: 2) y la jurisdiccion sanitaria 06 Sierra 13
casos (Tasa: 5). (tabla 1).
Por género notificaron 52 casos (Tasa: 3 casos por 100,000 habitantes) en hombres y 53
casos en mujeres (Tasa: 3).

Graf. 9. Casos de Hepatitis viral A por grupo de edad,

La distribucién en poblacion vulnerable hasta la Semana 18.

corresponde a menores de 1 afio con 1%, . 2
de 1 a 4 afios con 24 %; y de 60 y mas “ 0
afios con 0%, (Graf.9). 0 . [ &
Casos notificados de Hepatitis tipo A, del 51 5

afio 2010 al 2017 hasta la semana 18. En
el afno 2010 con 314 casos, en el afio
2011 con 302 casos, en el afio 2012 con
196 casos, en el afio 2013 con 199 casos,
en el afio 2014 con 208 casos, en el afo
2015 con 151 casos, en el afio 2016 con 05 —=TASAX 100000
134 casos, en el afio 2017 con 105 casos
(Grafica 10).

Los 20 Municipios que presentan mayor morbilidad son los siguientes:

*Tasa por 100 000 habitantes
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S0 BOLETIN EPIDEMIOLOGICO (LRI

__JUNTOS CONSTRUIMOS EL CAMBIO _

Tabla 2. Morbilidad por Hepatitis tipo A en Graf.10. Casos de Hepatitis tipo A, del afio 2010 al 2017,
Poblacién general por municipio y Jurisdiccion hasta la Semana 18.
sanitaria hasta la Semana 18.

JUR MUNICIPIO CASOS TASA 1200 70
1 |SAN CRISTOBAL AMATLAN 11 2231
6 [SAN PEDRO QUIATONI 11 100,9 60
3 |SAN FELIPE USILA 5 37,8 1000
4 |SANTA MARIA HUATULCO 12 36,4 50
1 |SAN BARTOLO COYOTEPEC 2 33,0 800
1 | TRINIDAD ZAACHILA| 1 31,8 40
5 |PUTLA VILLA DE GUERRERO 8 29,5 600
6 [NEJAPA DE MADERO 2 25,2 30
4 |PLUMA HIDALGO 1 243
1 |SAN JUAN BAUTISTA CUICATLAN 2 22,1 400 ' 20
5 [SANTIAGO CHAZUMBA 1 20,6 19 19
5 |SANTA MARIA ZACATEPEC 3 18,2 200 10
1 |TLALIXTAC DE CABRERA 1 12,2
1 |SAN AGUSTIN LOXICHA 3 1,7 o] T T 0
4 |SAN MIGUEL DEL PUERTO 1 10,2 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017
2 [CIUDAD IXTEPEC 2 8,0
7 |SAN PEDRO POCHUTLA 3 78 _— CASOS SEMANA e CASOS ANUAL  ———TASA ANUAL X 100 000
2 |SAN PEDRO TAPANATEPEC 1 6,8
4 |SAN PEDRO MIXTEPEC - DISTR. 22 2 5,6
3 [SAN JUAN BAUTISTA TUXTEPEC 7 4,9 *Tasa por 100 000 habitantes

CANALES ENDEMICOS

Graf. 2 Canal Endémico de Hepatitis tipo A, en Poblacion General por semana Epidemioldgica, Oaxaca.
Semana 18, 2017.

[+=] [ o[ ra] el na]ra] [r1a[ria]ria]na] [r12]na] [1a[ra]na]na] ra] [+=] [-=] [+=] [ria[ra]ra]
Graf. 3. Canal Endémico de Hepatitis tipo A, en Poblacion General, por semana Epidemiolégica Oaxaca,
Semana 18, 2017, Jurisdiccion No 1. (Valles Centrales).
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Graf. 4. Canal Endémico de Hepatitis tipo A, en Poblacion General, por semana Epidemiol6gica, Oaxaca,
Semana 18, 2017, Jurisdiccién No 2. (Istmo).

canaL HEPATITIS A
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Graf. 5. Canal Endémico de Hepatitis tipo A, en Poblacién General, por semana Epidemiol6gica, Oaxaca,
Semana 18, 2017, Jurisdiccién No 3. (Tuxtepec).

CanaL HEPATITIS &

Woorno

MAS EN ZONA DE EPIDEMLA

Graf. 6. Canal Endémico de Hepatitis tipo A, en Poblacién General, por semana Epidemiol6gica, Oaxaca,
Semana 18, 2017, Jurisdiccién No 4. (Costa).

CANAL ENDEMIGO HEPATITIS A

Graf. 7. Canal Endémico de Hepatitis tipo A, en Poblacién General, por semana Epidemiol6gica, Oaxaca,
Semana 18, 2017. Jurisdiccién No 5. (Mixteca).

Graf. 8. Canal Endémico de Hepatitis tipo A, en Poblacién General, por semana Epidemiolégica, Oaxaca,
Semana 18, 2017. Jurisdiccién No 6. (Sierra).

CAMAL ENDEMICD  HERATITIS &

Defunciones en menores de cinco afios

El Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de Mortalidad por Hepatitis A, en menores de
cinco afios, no ha reportado defunciones.
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Gobierna ce Estado

PANORAMA EPIDEMIOLOGICO
DE VARICELA.

Casos nuevos notificados

Hasta la semana epidemiolégica numero 18, en el Estado de Oaxaca se han notificado
2,305 casos de Varicela (tabla 1). En tanto a nivel nacional a la semana 17 reporta 72,361
casos, ubicando al Estado de Oaxaca en el lugar nGmero 7°, con 2.185 casos. Los
estados mas afectados son Nuevo Ledn, Chihuahua e Hidalgo..

Tabla 1. Casos Nuevos de Varicela. Por jurisdiccién Graf. 1. Casos Nuevos de Varicela, por Semana
sanitaria 2016 y 2017, Semana 18. Epidemiol6gica, Oaxaca. Semana 18, 2016-2017.
2016 2017 200 «
» CASOS  CASOS  Taghr \ARACON' - Lo
1 86 | 1043 % 505 SO
2 2 30 48 56 LR A "\\(’ .
3 187 154 2 176 i o oo L T
4 201 29 45 139 Sl
5 190 282 50 484 w0
6 226 93 33 -58,8 »
ESTATAL 1952 2305 61 181 S s e s 6 e e w01 a2 1 e 15 16 17 am

Por jurisdiccion sanitaria, la jurisdiccién 01 Valles notificd 1243 casos, (tasa de 96 casos x
100,000 hab), 02 Istmo con 304 casos (Tasa: 48); 03 Tuxtepec 154 casos (Tasa: 32); 04
Costa 229 casos (Tasa: 45); 05 Mixteca 282 casos (Tasa: 50) y la jurisdiccion sanitaria 06
Sierra 93 casos (Tasa: 33). Tabla 1.

Por género notificaron 1115 casos (Tasa: 60 casos por 100,000 habitantes) en hombres

y 1190 casos en mujeres (Tasa: 62).
Graf. 9. Casos de Varicela por grupo de edad, hasta la

La distribucién en poblacién vulnerable Semana 18.

corresponde a menores de 1 afio con 4%,

de 1 a 4 afios con 27 %; y 60 y mas afios 90 7% [ 200
con 0.3% 0

) T . - 700 31 - 2000
Casos notificados de Varicela, del afo 60 4
2010 al 2017 hasta la semana 18. En el 500 - [ 100
afio 2010 con 3,790 casos, en el afio 2011 400 1 - L 1000
con 6,524 casos, en el afio 2012 con ol w o om
3,861 casos, en el afio 2013 con 3623 w2 P
casos, en el ano 2014 con 3,757 casos,
en el aflo 2015 con 2,305 casos, en el afo AP A S S Gt

- S S I U
2016 con 1,952 casos, en el afio 2017 con AL AN A N I &
) &

2,305 casos. (Grafica 10). & S T 10000
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Los 20 Municipios que presentan mayor morbilidad son los siguientes:

Tabla 2. Morbilidad por Varicela, en Poblacién Graf.10. Casos de Varicela, del afio 2010 al 2017, hasta la
general por municipio yJurisdicciéon sanitaria Semana 18.
hasta la Semana 18.
12000

JUR MUNICIPIO CASOS | TASA
1 |SAN PABLO CUATRO VENADOS 14 1033,2
& |SANTO DOMINGO ALBARRADAS B 1027,0 10000
1 |REYES ETLA 24 926,3
1 [SANTA LUCIA MIAHUATLAN 28 857,1 8000
2 [SANTO DOMINGO CHIHUITAN 12 7151
6 |SANTA CRUZ PAPALUTLA 12 600,9 6000
1 |SAN BARTOLO COYOTEPEC 35 576,7
5 |SANTA CATARINA ZAPOQUILA 3 509,3 4000
5 |SILACAYOAPAM 36 4472
1 |SANTA GERTRUDIS 15 4264 2000
5 |SAN MATEO ETLATONGO 5 395,3
1 |SAN MARTIN DE LOS CANSECOS 3 361,0
6 [SANTA CATARINA IXTEPEJI 10 355,2 Q ' ' ' ' ' ' '
T [SAN ANDRES PAXTLAN 5 3544 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017
1_|SANTO TOMAS JALIEZA i 3204 m— CASOS SEMANA  mmmm CASOS ANUAL  ———TASA ANUAL X 100 000
5 |SAN MIGUEL ACHIUTLA 3 3158
5 |SANTA CRUZ ITUNDUJIA 37 309,5
5 |SAN MARTIN ZACATEPEC 4 2999 *Tasa por 100 000 habitantes
1 |VILLA DE ETLA 25 297,0
1_|SAN AGUSTIN DE LAS JUNTAS 21 2961

CANALES ENDEMICOS

Graf. 2 Canal Endémico de Varicela, en Poblaciéon General por semana Epidemiol6égica, Oaxaca. Semana
18, 2017

A RGN G

Graf. 3. Canal Endémico de Varicela, en Poblacién General, por semana Epidemiolégica Oaxaca, Semana
18, 2017. Jurisdiccién No 1. (Valles Centrales).
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Graf. 4. Canal Endémico de Varicela, en Poblacmn General, por semana Epidemiolégica, Oaxaca, Semana
18, 2017. Jurisdiccién No 2. (Istmo).
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Graf. 5. Canal Endémico de Varicela, en Poblacion General, por semana Epidemioldgica, Oaxaca, Semana
18, 2017. Jurisdiccién No 3. (Tuxtepec).
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Graf. 6. Canal Endémico de Varicela, en Poblacién General, por semana Epidemiol6gica, Oaxaca, Semana
18, 2017. Jurisdiccion No 4. (Costa).

CAMAL 2

awba 8B EEES

Graf. 7. Canal Endémico de Varicela, en Poblacién General, por semana Epidemiolégica, Oaxaca, Semana
18, 2017. Jurisdicciéon No 5. (Mixteca).

CanaL -

Graf. 8. Canal Endémico de Varicela, en Poblaciéon General, por semana Epidemiolégica, Oaxaca, Semana
18, 2017. Jurisdiccién No 6. (Sierra).
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Defunciones en menores de cinco afios

El Sistema de Vigilancia Epidemioldgica de Varicela, en menores de cinco afios, no ha
reportado defunciones.
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PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE
ENFERMEDADES PREVENIBLES POR VACUNACION

En el presente afio, hasta la semana epidemiolégica N° 18, el Sistema de Vigilancia
Epidemiologica de Enfermedades prevenibles por Vacunacion notifica los siguientes
casos confirmados por jurisdiccién sanitaria y por institucién.

JURISDICCION TETANOS
SANITARIA SARAMPION | RUBEOLA | TOSFERINA ADULTO
VALLES 0 0 0 0
ISTMO 0 0 1 0
TUXTEPEC 0 0 2 0
COSTA 0 0 1 0
MIXTECA 0 0 0 0
SIERRA 0 0 0 1
ESTATAL 0 0 4 1
TETANOS
INSTITUCION SARAMPION | RUBEOLA [ TOSFERINA ADULTO
SSO 0 0 4 1
IMSS ORDINARIO 0 0 0 0
IMSS PROSPERA 0 0 0 0
ISSSTE 0 0 0 0
OTROS 0 0 0 0
ESTATAL 0 0 4 i

Fuente: Sistema de Vigilancia Epidemioldgica de las Enfermedades Prevenibles por vacunacién
Hasta la Semana Epidemiolégica No.18, 2017

CASOS DE TOSFERINA POR LOCALIDAD Y MUNICIPIO.

MUNICIPIO LOCALIDAD CASOS POR SEMANA |ACUMULADO | TOTAL
JUCHITAN DE ZARAGOZA JUCHITAN DE ZARAGOZA 1 0 1

MUNICIPIO LOCALIDAD CASOS POR SEMANA |ACUMULADO | TOTAL
SAN JUAN BAUTISTATUXTEPEC [SAN JUAN BAUTISTATUXTEPEC 1 1

LOCALIDAD CASOS POR SEMANA |ACUMULADO | TOTAL
|VILLADETUT UTEPEC SANTAMARIAACATEPEC 1 0 1

CASOS DE TETANOS POR LOCALIDAD Y MUNICIPIO

MUNICIPIO LOCALIDAD CASOS POR|ACUMULADO | TOTAL
SAN JUAN JUQUILAMIXES | SAN JUAN JUQUILAMIXES 1 0 1
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Gobierna ce Estado

PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE DENGUE

PANORAMA NACIONAL

Hasta la semana epidemiolégica No. 19* del 2017, Oaxaca se ubica en el lugar nidmero
20 con una tasa de incidencia de 0 por 100 mil habitantes, encontrandose en primer lugar
el estado de Chiapas, con una tasa de 3 por 100 mil habitantes (tabla 1) **. De acuerdo al
nimero de casos Oaxaca ocupa el lugar nimero 19 de la tabla nacional. Hasta el
momento se ha aislado el serotipo 1, 2 y 3 del virus del dengue en La Republica
Mexicana y en nuestro estado no se han identificado los serotipos por parte del LESPO
(Grafico 1) *.

Tabla 1. Nimero de casos y tasa de incidencia de dengue,
México, Semana 19, 2017

T BOLETIN EPIDEMIOLOGICO L0 oot =

JUNTOS CONSTRUIMOS EL CAMBIO

S DNG | DNG | DCSA+DG | DCSA+DG SoTAL DEFUNCIONES X

: 2016 | 2017 2016 ity |[CSNARSNRTS AL o 2017 TASAT100, 000
1 |CHIAPAS 260 | 80 104 105 185 0 0 3,52
2 |MORELOS 28 | 19 9 35 54 0 0 2,81
3 |GUERRERO 485 | 56 369 39 95 4 0 2,66
4 |NAYARIT 75 | 23 11 3 31 0 0 2,53
5  |NUEVO LEON 238 | 126 2 1 127 0 0 2,50
6 |QUINTANAROO 69 | 25 37 9 34 1 1 2,16
7 |TAMAULIPAS 101 | 61 4 5 66 0 0 1,86
8 |COLIMA 66 | 11 27 2 13 0 0 1,80
9 |MICHOACAN 239 | 72 12 6 78 0 0 1,70
10 |VERACRUZ 249 | 95 94 41 136 0 0 1,69

*Nota. Los datos corresponden a la mas reciente publicacién emitida en la pagina de la Direcciéon General de
Epidemiologia, al 18 de mayo, de la semana epidemiol6gica No. 19, 2017.

Graf. 1. Circulacion de Virus dengue, México, Semana 19, 2017.

Fuente: Los datos corresponden a la méas reciente publicacién emitida en la pagina de la Direccion General de
Epidemiologia, al 18 de mayo, de la semana epidemiol6gica No. 19, 2017.
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PANORAMA ESTATAL

En el presente afio, hasta la semana epidemioldgica N° 19, el Sistema de Vigilancia
Epidemiologica de Dengue tiene registrados 10 casos confirmados por laboratorio.
Respecto a los 118 observados en el 2016 a la misma semana (Tabla 2 y Graf. 2).

Tabla 2. Nimero de casos de dengue, Oaxaca, a la Semana 19, 2005-2017

06 206 207 208 209 210 o m m 24 205 216* o
INDICADOR
SEM | CIERRE | SEM | CIERRE | SEM | CIERRE | SEM | CIERRE | SEM [ CIERRE | SEM | CIERRE | SEM | CIERRE | SEM | CIERRE | SEM | CIERRE [ SEM |CIERRE | SEM | CIERRE SEM CIERRE | SEM
PROBABLES 179 | 4499 | 1G24 | 10865 | 2450 | 14694 | 1720 | 9751 | 2766 | 11019 | 2274 | 12179 | 1086 | 5311 | 1098 | 10279 | 1341 | 8810 | 1133 | 8268 | 1989 | 6511 | PROBABLES 118 | 284 316
IFIEBRE POR
B 1009 | 377 | 3003 | 32 | 4465 | 28 | 1341 | 174 | 1938 | 3 [ 1407 6 625 122 | 1489 | 18 | 159 13 155 6 368 DNG 13 153 1

IDENGUE

[FIEBRE
IHEMORRAGICA
IPOR DENGUE

181 8 439 00| 2090 k3 I » % 51 960 28 21 n 04 ] 9 108 108 760 5 m DCSADG 8 ] 3

IDEFUNCIONES

0 0 3 1 5 1 6 0 3 2 0 0 1 2 19 2 5 0 2 0

DEFUNCIONES

Fuente: Panorama Estatal de Dengue.

Graf. 2. Numero de casos de dengue, Oaxaca,

De un registro de 316 probables hasta la Semana 19, 2005-2017

fecha, 10 casos han sido confirmados, de 3000

acuerdo a su clasificacion clinica, 7 (70%) -

corresponden a Dengue No Grave y 3 (30%) i

a Dengue con Signos de Alarma+Dengue | ™

Grave, con un porcentaje de positividad del RES

17% y con un ndmero de casos estimados de 0]

45 (tabla 3 y Graf. 3.).).

Por género, 8 (80%) casos corresponden al M o mop ™ LT - ) "
femenino y 2 (20%) casos al masculino. .;" :
(Tabla 4) 05 e M7 @ 2009 ‘.‘lNIAnﬁHois a2 W Wd M5 WE W
Los grupos més afectados son el de 15 a 19 ]

afios con 5 casos (50%), el de 1 a 4 afios con

1 caso (10%), el de 20 a 24 afios, 25 a 29 Graf.4. Cas°s::::‘::‘1’;d‘;gf;'9“er Oaxaca,

afios y el de 40 a 44 afios con 1 caso (10%). ’

(Tabla 5).. 100

Tabla 3. Casos estimados, semana 19, 2017

DATO ESTATAL 5

Total de casos confirmados por laboratorio 10

Total de casos probables 316

Total de muesiras procesadas 52 ,

Porcentaje de positividad 1923

Porcentaje de muestreo 74 - -
Casos estimados I
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Tabla 4. Casos confirmados por Sexo, Tabla 5. Casos confirmados por Grupo de Edad, Semana

semana 19, 2017 19, 2017
SEXO CASOS CONFIRMADOS DR CONFIRMADOS | TASA (CASOS CONFIRMADOS/ | TOTAL
DNG  |DCSA+DG b | ACUMULADOS POBLACIONI100000  [CONFRMADO| %
FEMENNO 6 2 DNG [DCSADG | DNG DCSADG s
< 0 0 000 000 0 000
MASCULINO 1 1 14 0 2 000 063 2 00
TOTAL 7 3 59 0 0 000 000 0 000
104 0 0 000 000 0 000
- ., L 1519 3 2 070 047 5 5000
!Dg gcugrdo a su clasm.c,auon. .cllnlca, o 11 0 @ 90 . 000
jurisdiccion sanitaria, institucion notificante y 59 | 1 0 035 000 1 1000
afio se distribuyen de la siguiente manera: wY | 0 0 000 om0 0 000
353 0 0 000 000 0 000
Tabla 6. Casos de dengue confirmdos por 4044 1 0 046 0,00 1 10,00
Jurisdiccion Sanitaria, semana 19, 2017 1549 0 0 0,00 000 0 0,00
5054 0 0 000 000 0 000
5559 0 0 000 000 0 000
JURISDICCION SANITARIA EESER RS 60-64 0 0 000 0,00 0 000
65y + 0 0 000 000 0 000
TOTAL DNG | DCSA+DG TOTAL |6 4 015 010 1000 10000
VALLES 3 2 1
ISTMO 1 0 1 Tabla 7. Casos de dengue confirmados por
TUXTEPEC 1 0 1 Institucion, semana 19, 2017
CASOS CONFIRMADOS
COSTA 5 5 0 INSTITUCION
MIXTECA ; ; ; TOTAL DNG | DCSADG
SERRA _ _ R SSO 7 5 2
ESTATAL I 7 3 IMSS ORDINARIO 3 2 1
IMSS PROSPERA - - -
El canal endémico se ubica en zona de SSSTE
idad (Graf. 4). L oF
seguridad  ( sraf. ). 0s casos se PENEX
encuentran distribuidos en 7 municipios SEDENA
(Graf. 5) y 7 localidades (tabla 8). SECMAR
OTRAS - - -
ESTATAL 10 7 3
Graf. 4. Canal endémico, Oaxaca, semana 19, 2017 Graf. 5. Municipios afectados, Oaxaca, semana 19, 2017

0
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El municipio con la tasa de incidencia mas alta es el de Santos Reyes Nopala con una
incidencia de 12 por 100 mil habitantes (Tabla 9). Las localidades con transmision activa
en las dltimas 3 semanas son 34 las cuales pertenecen a las Jurisdicciones de Valles,
Istmo, Tuxtepec, Costa, Mixteca y Sierra. (Tabla 10).

Tabla 8. Localidades y Municipios con casos confirmados de Dengue, segiin
fecha de resultado, semana 19 Oaxaca 2017

DNG DCSA+DG
No | MUNICIPIO | No. | LOCALIDAD CASOS DELA ACUMULADD CASOS DELA ACUMULADD
JURISDICCION SANITARIA NO. 1 VALLES CENTRALES SEMANA SEMANA
1 [PUEBLO NUEVO PARTE ALTA 1 0
1 [PAXACA DE JUAREZ 2 |OAXACA DE JUAREZ 1 1 0
2 |[TEOTITLAN DE FLORES MAGON 3 |TEOTITLAN DE FLORES MAGON 0 1
DNG DCSA+DG
No. MUNICIPIO No. LOCALIDAD CASOS DELA ACUMULADD CASOS DELA ACUMULADD
JURISDICCION SANITARIA NO. 2 ISTMO SEMANA SEMANA
1 [SANTO DOMINGO TEHUANTEPEC 1 [SANTO DOMINGO TEHUANTEPEC 0 1
DNG DCSA+DG
No. MUNICIPIO No. LOCALIDAD CASOS DELA ACUMULADD CASOS DELA ACUMULADD
JURISDICCION SANITARIA NO. 3 TUXTEPEC SEMANA SEMANA
1 [SAN JUAN BAUTISTA TUXTEPEC 1 [MODELO [FRACCIONAMIENTO 0 1 1
NO. MUNICIPIO NO. LOCALIDAD e e e
CASOS DELA CASOS DELA
JURISDICCION SANITARIA NO. 4 COSTA SEMANA e SEMANA (R
1 [SAN PEDRO POCHUTLA 1 [SAN JOSE CHACALAPA 1 0
2 |SANTA MARIA HUAZOLOTITLAN 2 |SANTA MARIA CHICOMETEPEC 1 0
3 [SANTIAGO PINOTEPA NACIONAL 3 |SANTIAGO PINOTEPA NACIONAL 1 0
4 |SANTOS REYES NOPALA 4 |SANTOS REYES NOPALA 2 0

DCSA+DG

No. MUNICIPIO No. LOCALIDAD CASOS DELA

JURISDICCION SANITARIA NO. 5 MIXTECA

CASOS DELA
SEMANA

ACUMULADO

DCSA+DG
ACUMULADO ACUMULADO

MUNICIPIO
JURISDICCION SANITARIA NO. 6 SIERRA

LOCALIDAD

CASOS DELA
SEMANA

Tabla 9. Tasa de incidencia por municipio, semana 19, Oaxaca 2017.

ONIGIP IO CONFIRMADOS ACUMULADOS ToTAL oer TASA (CASOS CONFIRMADOS/(POBL| TASA l;EOR 0
DNG DCSA+DG DNG DCSA+DG MIL HBTS.
SANTOS REYES NOPALA 2 0 2 11,90 0,00 11,90
TEOTITLAN DE FLORES MAGON 0 1 1 0,00 10,61 10,61
SANTA MARIA HUAZOLOTITLAN 1 0 1 8,81 0,00 8,381
SAN PEDRO POCHUTLA 1 0 1 2,17 0,00 2,17
SANTIAGO PINOTEPA NACIONAL 1 0 1 1,89 0,00 1,89
SANTO DOMINGO TEHUANTEPEC 0 1 1 0,00 1,54 1,54
OAXACA DE JUAREZ 2 0 2 0,72 0,00 0,72
SAN JUAN BAUTISTA TUXTEPEC 0 1 1 0,00 0,61 0,61
TOTAL 7 3 10 0 0,18 0,08 0,25

UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA 24 UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA



SALUD

Secretaria de Salud
‘Servicios de Salud de Oaxaca

Tabla 10. Localidad

con tr

semana 19, Oaxaca 2017

activa en las altimas 3 semanas,
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NG ocAIDAD DIAGNGSTICO SEMANA TOTAL
PROBABLE | 17 18 19 | GENERAL

ACATLAN DE PEREZ FIGUEROA BARBASCO DNG 2 ! 3

LA CARBONERA DNG 1 1
ASUNCION IXTALTEPEC ELNORRITO DNG 1 1
CIUDAD IXTEPEC CIUDAD IXTEPEC DNG 1 1
LOMA BONITA SAN BENITO ENCINAL DNG 1 1
OAXACA DEJUAREZ OAXACA DEJUAREZ DNG 3 P 2 7
SALINA CRUZ SALINA CRUZ DNG 1 1
SAN AGUSTIN DE LAS JUNTAS SAN AGUSTIN DE LAS JUNTAS DNG 1 1
SAN BARTOLO COYOTEPEC REVES MANTECON DNG 1 1
SAN FELIPE JALAPA DE DIAZ SAN FELIPE JALAPA DE DIAZ DNG 1 1
SAN JACINTO AMILPAS SAN JACINTO AMILPAS DNG 1 1 2
SAN JUAN BAUTISTA CUICATLAN ___|SAN JUAN BAUTISTA CUICATLAN DNG 1 1
SAN JUAN BAUTISTA TUXTEPEC SAN JUAN BAUTISTA TUXTEPEC DNG 2 4 5

NONTE FLOR DNG 1 1
SAN JUAN BAUTISTA VALLE NACIONAL [SAN JUAN BAUTISTA VALLE NACIONAL DNG 1 1 2

SAN BERNARDO DNG 1 1
SAN JUAN GUICHICOV] BOCA DELMONTE DNG 1 1
SAN LORENZO CACAQTEPEC SAN LORENZO CACAQTEPEC DCSAYDG 1 1
SAN PABLO ETIA SAN PABLO ETLA DNG 1 1
SAN PEDRO MIXTEPEC- DISTR. 22- _|PUERTO ESCONDIDO DNG 1 1
SAN PEDRO TAPANATEPEC SAN PEDRO TAPANATEPEC DNG 1 1 2
SAN PEDRO TUTUTEPEC RIO GRANDE O PIEDRA PARADA DNG 1 1
SANTA CRUZ XOXOCOTLAN SANTA CRUZ XOXOCOTLAN DNG ) 1 3
SANTA MARIA ATZOMPA SAN JOSE HIDALGO DNG 1 1
SANTA MARIA DELTULE SANTA MAR/A DELTULE DNG 2 2
SANTA MARIA HUATULCO BAHIA DE SANTA CRUZ HUATULCO DNG 1 1
SANTA MARIA JACATEPEC SANTA MARIA JACATEPEC DNG 1 1
SANTIAGO PINOTEPANACIONAL __|SANTIAGO PINOTEPA NACIONAL DNG 1 1
SANTIAGO TAMAZOLA SANTIAGO TAMAZOLA DNG 1 1
SANTO DOMINGO TEHUANTEPEC __|LANORIA DCSATDG 1 1
SANTO DOMINGO ZANATEPEC YERBA SANTA DCSAYDG 1 1
SANTOS REYES NOPALA SANTOS REYES NOPALA DNG 1 1
SOLEDAD ETLA SOLEDAD ETLA DNG 1 1
BARRIO DE LA SOLEDAD L LAGUNAS DCSA®DG 1 1

Total general

19

15

UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA

25

UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA




T BOLETIN EPIDEMIOLOGICO L0 oot =

_JUNTOS CONSTRUIMOS EL CAMBIO _

CONTROL ANTIVECTORIAL EN EL ESTADO

MUESTREO ENTOMOLOGICO

En la Semana Epidemiolégica No. 18 se realizaron estudios entomoldgicos en 15
localidades de 14 municipios del Estado, se visitaron 598 viviendas, de ellas en 124 se
encontraron recipientes de agua positivos a larvas de mosquitos Aedes; en las
exploraciones se obtuvieron los siguientes resultados: 29.31, 29.17, 26.67, 16.67 y 13.33
% de indice de Casas Positivas (ICP) a Larvas, en las Jurisdicciones Sanitarias No. 01
“Valles Centrales”, No. 04 “Costa”, No. 06 “Sierra”, No. 03 “Tuxtepec” y No. 02 “Istmo” La
Jurisdiccion No. 05 “Mixteca”. No tiene registro de esta actividad, en la semana.

JURISDICCION CASAS RECIPIENTES

icp
SANITARIA ENCUESTADAS |POSITIVAS POSTIVOS | TH A 1AE) CONTRO | ELIMIN
LEs | LaBLES | ABLES
58 17 480 32 20 6 6
4 5 a 1

01 valles Centrales 29.31

02 Istmo 30 13.33 132 0
03 Tuxtepec 360 60 16.67 2361 71 23 17 31
04 Costa 120 35 29.17 621 47 33 14 0
05 Mixteca 0 0 0 0 0 0 0
06 Sierra 30 8 26.67 381 8 7 1 0
ESTATAL 598 124 20.74 3975 163 87 39 37

Fuente: Plataforma de Vigilancia Entomoldgica y Control Integral del Vector

100.00

Se revisaron 3,975 recipientes que 50.00
contenian agua  detectandose 80.00
larvas de mosquitos en 163, el 70.00
53.37 % de positividad a larvas se | oo
detectd en recipientes igual o 40.00

mayores a 200 litros de agua, 23.9 30.00

% se encontr en recipientes como | 2%
cubetas, floreros, plantas 0.00 0.00
Ath 01 Vall o2 o3 04 C s 06 Si
acua_uqas, etc., _y el 22_'7 3 % se Centlaaleess stme Tuxtepec ost Mixteca o
localiz6 en objetos eliminables
m RECIP. TRAT. RECIP. CONTR. m RECIP. ELIM.

(inservibles o cacharros).)..

En la mayoria de la Jurisdicciones la mayor positividad se encontrdo en recipientes
tratables (>/= a 200 litros de agua); es importante resaltar que en las Jurisdiciones
Sanitarias No. 03 “Tuxtepec” y 01 “Valles Centrales” el 43.66 y el 18.75 % de positividad
se encontrd en objetos eliminables, se observa por lo tanto un aumento de positividad
larvaria en este tipo de criaderos. Obtenidos los resultados de los muestreos
Entomoldgicos se realizaron las acciones de Control Larvario.
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CONTROL LARVARIO

A la semana epidemiolégica No. 18 se han realizado acciones de Control Larvario en 199
localidades de 98 municipios del Estado, visitando de 402,448 viviendas, de las cuales se
trabajaron 324,947; asi mismo se han trabajado 6,731 lotes baldios; revisando 5,883,245
depésitos de agua de ellos 183,614 han sido tratados con larvicida habiendo utilizado
para ello 2,295.6 kilogramos de insecticida, con esta actividad se ha protegido a
1,111,491 habitantes..

JURISDICCION CASAS LOTES DEPOSITOS DE AGUA LARVICIDA 1 prraNTES

SANITARIA VISITADAS TRATADAS BALDIOS REVISADOS TRATADOS CONTROLADOS ELIMINADOS coﬁzngm PROTEGIDOS
01VallesCentrales| 79095 | 40272 | 1526 | 969597 38199 644367 201428 476.1 236922
02 Istmo 62286 | 51997 | 2692 | 473061 54594 229237 143455 975.3 171774
03 Tuxtepec 101014 | 90662 777 | 1349197 | 27701 773907 453039 214.7 217950
04 Costa, 118487 | 107476 | 1531 | 2705356 | 39031 1909861 542685 456.9 348939
05 Mixteca 28747 | 22766 73 221638 270 155467 41521 1.0 87695
06 Sierra 12819 | 11774 132 164396 23819 79039 41280 171.6 48211
Total Estatal 402448 | 324947 | 6731 | 5883245 | 183614 3792378 1523408 2295.6 1111491

ROCIADO A CASO PROBABLE Y ROCIADO INTRADOMICILIARIO

En la actividad de Rociado a caso Probable de Dengue, a la Semana Epidemioldgica No.
18, se han trabajado 110 localidades de 71 municipios con Rociado Residual a Caso
Probable, aplicando rociado residual a 3,576 viviendas dentro de las actividades de
bloqueo para cortar la transmision de estas enfermedades. Para esta actividad se ha
utilizado 140.80 kilogramos de insecticida y protegiendo de forma directa a 12,292
habitantes.

En cuanto a Rociado Intradomiciliario para la atencién de casos probables de Infeccion
por Virus Zika , Fiebre Chikungunya y Riesgo Entomoldgico respecta, esta actividad se ha
realizado en 114 localidades de 82 municipios, se ha aplicado Rociado Residual a 10,210
inmuebles entre viviendas y edificios publicos; utilizando para este tipo de rociado 414.51
Kilogramos de insecticida residual y protegiendo directamente a 112,834 habitantes.

A la semana antes mencionada se han rociado un total de 13,786 viviendas y espacios
publicos protegiendo en total a 125,126 habitantes.

ROCIADO A CASO PROBAEBLE

TOTALDE TOTAL DE

! u;ﬁ?::i::u CASAS 'c'\c',s:sc:'-';';‘; HABITANTES  CASAS 'CZS:SJ:'I';'; HABITANTES CASAS HABITANTES
ROCIADAS e PROTEGIDOS ROCIADAS e PROTEGIDOs ROCIADAS PROTEGIDOS
01 Valles Centrales 971 48.45 3808 733 56.82 8927 1704 12735
02 Istmo 623 34.04 2158 631 30.21 7519 1254 9677
03 Tuxtepec 645 33.18 2271 557 39.04 8717 1202 10988
04 Costa 1316 23.46 3982 6430 186.56 64825 7746 68807
05 Mixteca 6 0.86 23 1645 25.63 9174 1651 9197
06 Sierra 15 0.82 50 214 76.25 13672 229 13722
TOTAL ESTATAL 3576 140.80 12292 10210 414.51 112834 13786 125126
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NEBULIZACION Y TERMONEBULIZACION
En cuanto a Nebulizacion vy

NEBULIZACION Y TERMONEBULIZACION

termonebulizacion respecta se ha R—
. INSECTICIDA
aplicado a un total de 19,857 SANITARIA HECTAREAS  CASAS 1 ' HABITANTES
- . TRABAJADAS INTERVENIDA! PROTEGID!
hectareas, en 165 localidades de 103 S S ) OTEGIDOS
i~ini ili 01 Valles Centrales 5825 116500 . 524250
municipios del Estado, utilizando L ! 2071.5
9,009.9 litros de insecticida e [02lstmo 5504 89152 | 21812 | 366591
int .. d 390.537 .. d 03 Tuxtepec 3697 73132 2278.0 326611
Interviniendo ' VIVIENdas 1o e 2320 59808 | 13357 | 268753
protegiendo a 1,656,297 habitantes.. 05 Mixteca 1422 20412 6135 95251
06 Sierra 1089 31533 529.7 74841
ROCIADO INTRADOMICILIARIO A [TOTALESTATAL 19857 | 390537 | 90099 | 1656297

VIVIENDAS DE EMBARAZADAS.

A la semana epidemioloégica No. 18 del afio no se han distribuido 146 pabellones
impregnados de insecticida al mismo numero de Embarazadas, aplicando Rociado
Residual a 146 viviendas de este grupo de poblacion vulnerable a Infeccion por Virus
Zika; 9 de ellos distribuidos en la Jurisdiccion Sanitaria No. 01 “Valles Centrales” 38 y 99
en las Jurisdicciones Sanitarias 02 “Istmo” y 04 “Costa” respectivamente.

VIGILANCIA ENTOMOLOGICA CON OVITRAMPAS

En la semana epidemioldgica No. 18 se vigilaron 5,534 ovitrampas, encontrandose con
huevecillos 2,690, de ellas en 1,127 se observaron de 1 a 25 huevecillos; en 553 se
observaron de 26 a 50; en 546 de 51 a 100 huevecillos; en 223 se observaron de 101 a
150 y en 241 mas de 150 huevecillos por ovitrampa. La Jurisdiccion Sanitaria que mas
ovitrampas con huevecillos reportan son la No. 02 “Istmo”, 04 “Costa” y 03 “Tuxtepec”,
con 777, 764 y 647 ovitrampas positivas respectivamente. 139 ovitrampas no pudieron
ser visitadas y 2,705 fueron negativas a huevecillos.

En cuanto a los principales )
indicadores respecta en la VIGILANCIA ENTOMOLOGICA CON OVITRAMPAS

semana No. 18 hay un 86.16 % s 100
en el rango lectura (%L); existe 160 g W m \ /N e

un promedio de 134 huevecillos  '* ®
por manzana (PHM) y un 60
porcentaje de 46.77 % de 0
ovitrampas positivas (%OP) del 60

. . 40
total de ovitrampas existentes y 20
un 90 % de Manzanas Positivas 0 0
% MP). NSRRI I AR R S
( ) S S T W W F N
N PHM om0 | s OP % MP
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No. DE OVITRAMPAS CON No. DE HUEVECILLOS

JURISDICCION SANITARIA / LOCALIDAD TOTAL
S/R 0 1a25 26a50 51a100 101a150 >151

01 Valles Centrales 80 691 150 99 115 41 1220
0001 SAN ANTONIO DE LA CAL 12 139 17 15 13 2 2 200
0001 SANTA CRUZ XOXOCOTLAN 49 354 86 60 77 24 34 684
0001 SANTA LUCIA DEL CAMINO 17 191 47 24 23 12 6 320
0008 SAN ISIDRO MOMIAS 2 7 0 0 2 3 2 16

02 Istmo 31 592 288 161 159 67 102 1400
0001 H. CD. DE JUCHITAN DE ZARAGOZA| 12 313 134 54 50 14 23 600
0001 MATIAS ROMERO AVENDANO 0 76 33 27 23 25 16 200
0001 SANTO DOMINGO TEHUANTEPEC 19 203 121 80 86 28 63 600
03 T 28 563 297 117 128 56 49 1238
0001 LOMA BONITA 1 33 12 11 7 2 2 68

0001 SAN JUAN BAUTISTA TUXTEPEC 21 471 260 78 95 43 26 994
0001 SAN JUAN BAUTISTA VALLE NAL. 3 15 16 19 20 6 21 100
0009 COLONIA OBRERA BENITO JUAREZ 3 17 6 6 3 5 0 40

0050 SAN BARTOLO 0 27 3 3 3 0 0 36

04 Costa 0 712 367 161 135 56 45 1476
0001 SAN PEDRO POCHUTLA 0 55 33 26 22 12 12 160
0001 SANTIAGO PINOTEPA NACIONAL 0 297 116 56 40 15 12 536
0008 PUERTO ESCONDIDO 0 221 112 34 34 11 8 420
0021 BAHIA DE SANTA CRUZ HUATULCO 0 5 4 1 1 1 0 12

0050 BRISAS DE ZICATELA 0 54 34 11 11 6 4 120
0078 CRUCECITA 0 80 68 33 27 11 9 228
05 Mixteca 0 147 25 15 8 3 1 200
0001 PUTLA VILLA DE GUERRERO 0 147 25 15 9 3 1 200
ESTATAL 135 | 2705 | 1127 | 553 546 223 241 | 5534

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

e Enelafio 2017 con 0 brotes activos distribuidos en los municipios de Oaxaca

e 10 casos confirmados hasta el momento, 7 (70%) corresponden a Dengue No Grave
y 3 (30%) a Dengue con Signos de Alarma+Dengue Grave.

e El canal endémico se encuentra en zona de éxito.

Con base en lo anterior se recomienda fortalecer las medidas de prevencion y control, asi
como la vigilancia clinica, epidemioldgica, entomoldgica y virolégica para esta
enfermedad, con una adecuada notificacion de casos probables, brotes y defunciones por
parte de las unidades médicas y una vigilancia sindromatica permanente por parte de las
clinicas centinelas con la finalidad de detectar y dar respuesta oportuna ante cualquier
incremento en el nimero de casos..
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PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE PALUDISMO

Hasta la semana epidemioldgica 19 el sistema de vigilancia epidemioldgica de paludismo
no tiene registrados casos en el estado para este padecimiento (Tabla.1)

Tabla.1l
Casos de Paludismo por Jurisdiccién Sanitaria
PALUDISMO 2017
JURISDICCION MUNICIPIOS LOCALIDADES CASOS

1 0 0 0
2 0
3 0 0 0
4 0 0 0
5 0 0 0
6 0 0 0

TOTAL 0 0 0

Fuente: Sistema Unico de Vigilancia Epidemiolégica del Paludismo,
Semana 19, del 7 al 13 de mayo de 2017

CANAL ENDEMICO DE PALUDISMO 2012 — 2016, E INCIDENCIA 2017 (SEMANA
EPIDEMIOLOGICA N°19), ESTADO DE OAXACA. (Fig. 1).

n = w = 3 33 = £

La grafica muestra la incidencia de N° ESTADO CASOS TASA
pa!udisr_no, _ has'ta la semana 1 Chiapas 75 156
epidemiolégica ndamero 19 del 2017 2 | Quintana Roo 19 143
con 0 casos, comparada con el canal h 7 0.85
endémico de los ultimos 5 afios en el 3 Campe.c 2 . -
estado. 4 San Luis Potosi 5 0.19
Hasta la semana epidemioldgica 18, en 5 |Tabasco 4 0.18
base a la dltima publicacién del Boletin 6 | Chihuahua 3 0.09
Epidemiolégico  Nacional de la 7__ |Sinaloa 1 0.04
Direccion General de Epidemiologia, Nacional 114 0.10
existen 114 casos registrados para | Comparativo 2016, misma o5 -I
Plasmodium Vivax distribuidos de semana epidemiolégica.

acuerdo al cuadro anexo
Fuente: SINAVE/DGE/SALUD/,
boletin epidemiol6gico semana 18, del 30 de abril al 6 de
mayo de 2017
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EVALUACION DE LAS INFECCIONES ASOCIADAS A LA
ATENCION DE LA SALUD (IAAS)
EVALUACION DE LA RHOVE AL MES DE ABRIL 2017, TASA DE IAAS Y

PORCENTAJE DEL INDICE DE DESEMPENO DE LAS UNIDADES DE VILANCIA
EPIDEMIOLOGICA HOSPITALARIA “UVEH” CUADRO 1

INDICE DE
JUR HOSPITALES TASA DE IAAS EEEVEETS
1 HOSPITAL REGIONAL PRESIDENTE JUAREZ, ISSSTE 4.4 100
3 HG DE TUXTEPEC 3.7 100
5 HG "ESP. PILAR SANCHEZ VILLAVICENCIO" HUAJUAPAN 2.6 100
1 HG DE SAN PABL O HUIXTEPEC 1.7 100
5 HBC DE ASUNCION NOCHIXTLAN 1.3 100
5 HBC DE SANTIAGO TAMAZOLA 3.5 100
1 HG "DR. AUREL IO VALDIVIESO" 2.5 98
a HG DE POCHUTLA 0.7 95
5 HBC DE CHAL CATONGO HGO. 2.4 94
3 HBC DE SAN MIGUEL SOYALTEPEC, TEMASCAL 1.1 93
3 HBC DE VALLE NACIONAL 1.6 93
2 HOSPITAL MEDICA AZUL 1.4 90
6 HBC DE NEJAPA DE MADERO 1.4 89
4 HBC DE RIO GRANDE TUT. 1.7 88
5 HG DE PUTLA DE GUERRERO 1.7 85
a HBC DE NOPALA 0.3 83
a HG "DR. PEDRO ESPINOZA RUEDA" PINOTEPA 1.0 81
2 HG DE CIUDAD IXTEPEC 1.9 80
2 HG "DR. MACEDONIO BENITES FUENTES" JUCHITAN 1.7
1 HBC DE SOLA DE VEGA 0.8
1 HG "DR. ALBERTO VARGAS MERINO" DE CUICATLAN 2.8
2 HG DE SANTO DOMINGO TEHUANTEPEC 0.8
2 HG DE MARIA LOMBARDO DE CASO 1.7
1 HBC DE TEOJOMULCO LA PAZ 0.4 58
a HG DE PUERTO ESCONDIDO 4.0 56
2 HBC DE SAN PEDRO TAPANATEPEC 1.0 55
2 HG DE SALINA CRUZ 2.2 54
2 CESSA DE TEHUANTEPEC 0.0 50
1 HOSPITAL DE LA NINEZ OAXACAQUENA 2.3 48
2 HBC DE SAN PEDRO HUAMEL ULA 0.0 43
4 HBC DE SANTA MARIA HUATULCO 0.0 41
1 HOSPITAL REGIONAL DEALTA ESPECIALIDAD 2.6 33
6 HBC DE IXTLAN DE JUAREZ 0.4 33
1 HBC DE SAN JACINTO TLACOTEPEC 0.0 30
1 HBC DE TEOTITLAN DE FL ORES MAGON 0.5 19
a HBC DE JUQUILA 0.0 o
3 HBC DE LOMA BONITA 0.0 o
6 HBC DE TAMAZULAPAM DEL ESPIRITU SANTO MIXE 0.0 o
Cuadro 1

INDICE DE DESEMPERNO PROMEDIO DE IAAS A NOTIFICAR

Excelente: Mayor o igual a 90% Hospital Basico 12 Camas: 1 IAAS por ¢/100 egresos

Bueno: 80-89.9% Hospital General 30 Camas 2 IAAS por c/100 egresos

Regular: 60- 79.9% Hospital General 60 Camas 3 IAAS por c/100 egresos

Malo: Menor a 60% Hospital General 100 Camas 4 1AAS por ¢/100 egresos
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DISTRIBUCION PORCENTUAL POR SERVICIO E INSTITUCION

30.0 -
Tres servicios concentran el 63% de las IAAS

notificadas. Las terapias suman el 18%

25.0
20.0
15.0
10.0
o B s

0.0
MEDICINA CIRUGIA PEDIATRIA TERAPIA TERAPIA GINECOLOGIA  URGENCIAS OTROS
INTERNA GENERAL INTENSIVA INTENSIVA
ADULTO NEONATAL

GraficaN. 1 ESSO MPRIVADA ISSSTE

EL TOTAL DE IAAS NOTIFICADAS HASTA EL MES DE ABRIL DE 2017 FUE DE 658, LAS
PRICIPALES IAAS REPORTADADAS POR TIPO DE INFECCION. GRAFICA N. 2

Las principales I1AAS IVU NO ASOCIADA A
reportadas por tipo de CATETER SrNARI0 IAAS
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EN LAS UNIDADES CENTINELA DE LA RHOVE SE REALIZARON HASTA EL MES DE ABRIL
214 CULTIVOS, AISLANDO LOS SIGUIENTES GERMENES, FIGURA No. 3.

Grafica 3. clasificacion de IAAS, con Aislamiento del
agente causal, Oaxaca 2017
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FUENTE: RHOVE/SINAVE, OAXACA 2017

AGENTES AISLADOS CON MAYOR FRECUENCIA POR SU RESISTENCIA Y SENSIBILIDAD
ABRIL 2017, CUADRO 2.

AISLAMIENTO GERMEN

RESISTENCIA

SENSIBILIDAD

ESCHERICHIA COLI

AMPICILINA 13, AMPICILINA-SULBACTAM 2,
CEFEPIME 1

ERTAPENEM 11, CEFTRIAXONA 2, AMPICILINA-SULBACTAM
3, AMIKACINA 1, ERTAPENEM 11

PSEUDOMONAS AERUGINOSA

AMPICILINA 3, AMPICILINA-SULBACTAM 4,
CEFTRIAXONA 2, AMIKACINA 1, , CEFEPIME 1

COLISTINA 1, CEFUROXIMA 1, CEFEPIME 2, AMIKACINA 2,
PIPERACILINA/TAZOBACTAM 1, ERTAPENEM 1

STAPHYLOCOCCUS EPIDERMIDIS

BENCILPENICILINA (PENICILINA) 7,
CIPROFLOXACINO 1, AMIKACINA 1

AZTREONAM 1, LINEZOLID 1, LEVOFLOXACINA 1,
MOXIFLOXACINO 2, QUINUPRISTIN/DALFOPRISTIN 1,
CIPROFLOXACINO 3, GENTAMICINA 1

KLEBSIELLA PNEUMONIAE

AMPICILINA 3, AMPICILINA-SULBACTAM 3,
CEFTRIAXONA 2

CLINDAMICINA 1, CEFALOTINA 1, AMIKACINA 1,
PIPERACILINA/TAZOBACTAM 4, ERTAPENEM 1

STAPHYLOCOCCUS AUREUS

BENCILPENICILINA (PENICILINA) 5,
CIPROFLOXACINO 1

ERITROMICINA 1, OXACILINA 1, GENTAMICINA 4

ENTEROCOCCUS FAECALIS

AMPICILINA 1, BENCILPENICILINA (PENICILINA)
3, CLINDAMICINA 2

BENCILPENICILINA (PENICILINA) 2, LINEZOLID 1,
TIGECICLINA 1, CIPROFLOXACINO 1, AMIKACINA 1

ENTEROBACTER CLOACAE

AMPICILINA 1

TIGECICLINA 1, PIPERACILINA/TAZOBACTAM 3,
ERTAPENEM 1

ACINETOBACTER BAUMANNII

AMPICILINA 2

AMPICILINA-SULBACTAM 2

STAPHYLOCOCCUS HAEMOLYTICUS

BENCILPENICILINA (PENICILINA) 1

QUINUPRISTIN/DALFOPRISTIN 1

CANDIDA PARAPSILOSIS

AMFOTERICINA B 1

FLUCONAZOL 1

STAPHYLOCOCCUS HOMINIS

BENCILPENICILINA (PENICILINA) 1

QUINUPRISTIN/DALFOPRISTIN 1

STREPTOCOCCUS PNEUMONIAE

BENCILPENICILINA (PENICILINA) 1

CANDIDA GLABRATA

FLUCONAZOL 1

CASPOFUNGINA 1

SERRATIA MARCESCENS

CEFTRIAXONA 1

CEFEPIME 1

CANDIDA ALBICANS

AMFOTERICINA B 1, FLUCONAZOL 10

STENOTROPHOMONAS MALTOPHILIA

LEVOFLOXACINA 1, TRIMETHOPRIMA /SULFAMETOXAZOL 4

CANDIDA TROPICALIS

FLUCONAZOL 2

Cuadro 2
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PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE VIH/SIDA

A nivel estatal, se tiene un registro de 6505 casos cifra acumulada en el periodo
comprendido de 1986 al 6 de mayo del 2017 y de estos se tiene un registro de 3373
defunciones por esta causa y actualmente viven con la enfermedad 3132 personas de las
cuales 3028 son adultos y 104 son menores de 15 afios, en nuestro estado la epidemia
se concentra en el grupo heterosexual pues esta categoria representa el 49.5% del total
de los casos, por género el mas afectado es el sexo masculino pues contribuye con el
78.6% el total de los casos, por grupo de edad el 77.6% corresponde al grupo de 15 a 44
afios de edad.

El 2016 presenta un registro preliminar de 209 casos nuevos de SIDA, por jurisdiccion
sanitaria el nimero de casos se distribuyen de la siguiente manera:

CASOS NOTIFICADOS POR JURISDICCION SANITARIA

1986-2017*
VALLES CENTRALES 2053 67 9.79 16 1.15 2,136
ISTMO 1,415 38| 6.01 6 0.89 1,459
TUXTEPEC 1,011 45 9.52 7 1.41 1,063
COSTA 1187 45 9.21 11 2.03 1,243
MIXTECA 348 6 1.07 4 0.67 358
SIERRA 225 6 2.14 1 0.34 232
IGNORADO 12 2 0.00 0 0.00 14
TOTAL 6251 209 5.50 45 1.27 6,505

Panorama Epidemioldgico de Seropositivos

A nivel estatal, se tiene un registro de 2535 seropositivos cifra acumulada en el periodo
comprendido de 1986 al 06 de Mayo del 2017, de estos no se han registrado defunciones
por esta causa , en nuestro estado la epidemia se concentra en el grupo heterosexual
pues esta categoria representa el 57.9% del total de los seropositivos, por género el mas
afectado es el sexo masculino pues contribuye con el 65.6 % del total de los
seropositivos, por grupo de edad el 85.8% corresponde al grupo de 15 a 44 afios de
edad.

El 2016 presenta un registro preliminar de 352 Seropositivos, por jurisdiccion sanitaria se

distribuyen de la siguiente manera::
SEROPOSITIVOS POR JURISDICCION SANITARIA

1986-2017*
VALLES CENTRALES 749 156 22.79 45 3.23 950
ISTMO 510 60 9.48 2 0.30 572
TUXTEPEC 314 39 8.25 2 0.40 355
COSTA 390 72 14.74 12 2.22 474
MIXTECA 98 15 2.68 1 0.17 114
SIERRA 49 9 3.22 2 0.68 60
IGNORADO 9 1 0.00 0 0.00 10
TOTAL 2,119 352 9.27 64 1.80 2,535

Fuente: Sistema Estatal de Vigilancia Epidemiolégica de VIH/SIDA
* Semana epidemiolégica No.18, 2017
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SINAVE se notificaron un total de 266 casos nuevos.

PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE TUBERCULOSIS

Tarjeta informativa correspondiente a la semana 19 del 2017, en la plataforma Unica del

Por Jurisdiccién Sanitaria se reporté de la siguiente manera: la Jurisdiccion Sanitaria N°
01 “Valles Centrales” con 68 casos y una tasa de 4.85, la Jurisdiccion Sanitaria N° 02
“Istmo” con 59 casos y una tasa de 8.30, la Jurisdiccion Sanitaria N° 03 “Tuxtepec” con 69
casos y una tasa de 13.87, la Jurisdiccion Sanitaria N° 04 “Costa” con 37 casos y una
tasa de 7.09, la Jurisdiccion Sanitaria No. 05 “Mixteca” con 22 casos y una tasa de 3.79 y
la jurisdiccién 06 “Sierra” con 11 casos y una tasa de 4. (Grafica 1) (Tasa por 100,000
habitantes).

Grafica N° 1 Tuberculosis por jurisdiccion Sanitaria

# 155

7= =% 400

VALLES
CENTRALES

ISTMO TUXTEPEC

COSTA
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|11l i

MIXTECA

SIERRA

Grafica N°2 Tuberculosis por Institucion

f——4 CASOS

= o= TASA

Casos reportados por institucion:
SSO 160 casos, el IMSS Ordinario
50 casos, el IMSS PROSPERA
con 30 casos, el ISSSTE 24
casos, SEMAR con un caso y
otras instituciones con un caso.
(Gréfica 2). Por género, el
masculino cuenta con 167 casos y
el femenino con 93 casos. (Gréafica
3).

Gréfica N°3 Tuberculosis por Género

M MASCULING & FEMEMNING

Casos de Tuberculosis por grupo de edad (Grafica 4), municipios que presentan mayor
morbilidad de tuberculosis se registra en la tabla 1.

UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA

35

UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA



T BOLETIN EPIDEMIOLOGICO L0 oot =

JUNTOS CONSTRUIMOS EL CAMBIO

Gobierna ce Estado

Grafica N°4 Tuberculosis por Grupo de edad Tabla N°1 Municipios con mayor morbilidad
JURISDICCION MUNICIPIO TOTAL
3 SAN JUAN BAUTISTA TUXTEPEC 36
1 OAXACA DEJUAREZ 21
2 JUCHITAN DE ZARAGOZA 12
2 SALINA CRUZ 10
3 LOMA BONITA 7
4 SAN PEDRO MIXTEPEC - DISTR. 22 - 7
4 SAN PEDRO POCHUTLA 7
5 HUAJUAPAM DE LEON 6
2 MATIAS ROMERO 6
4 SANTA MARIA HUATULCO ]
2 SANTO DOMINGO TEHUANTEPEC 1]
1 SANTA CRUZ XOXOCOTLAN 5
3 ACATLAN DE PEREZ FIGUEROA 4
2 SAN JUAN COTZOCON OAX 4
0 3 SAN LUCAS QJITLAN 4
<1 14 59 10-14 15-19 20-24 25-29 30-34 35-30 40-44 45-40 50-54 55-59 60-64 65y + 2 NUEVO SOvALTEPEC 2
1 VILLA DE ZAACHILA 4
3 COSOLAPA 3
1 OCOTLAN DE MORELOS 3
Tabla N°2 Tipo de Tuberculosis i SANTS:PUZ?:;‘EFC:MNO 3
LOCALIZACION CASOS » .,
PULMONAR 224 Por sitio de afeccion de la enfermedad un 84.2% se
MILIAR 10 comporta como tuberculosis pulmonar, un 3.8%
GANGLIONAR 10 como tuberculosis miliar, un 3.8% como
CTRAS & tuberculosis  ganglionar, 2.3% como otras
PLEURAL 1 tuberculosis, un 1.5% como tuberculosis pleural, un
MENINGEA 2 1.1% como tuberculosis intestinal, un 1.1% como
GENITOURINARIA 2 tuberculosis meningea, 0.8% como tuberculosis
[TESTINAL il genitourinaria, un 0.4% como tuberculosis de
SLANDULA SUPRARRENAL z glandula suprarrenal, un 0.4% como tuberculosis
REMNAL 1 . .
— - renal, un 0.4% como tuberculosis mixta y un 0.4%
- n como tuberculosis de sistema nervioso central.
TOTAL 266

Mortalidad por Tuberculosis registradas en la
GréaficaN° 5 Enfermedades asociadas plataforma del SINAVE durante el 2017.
Al momento se tienen registradas en el Sistema
Nacional de Vigilancia Epidemiolégica seis
defunciones por tuberculosis correspondientes tres
a la Jurisdiccion Sanitaria 01 “Valles Centrales”,
una a la Jurisdiccion Sanitaria 03 “Tuxtepec”, una a
la Jurisdiccion Sanitaria 04 “Costa” y una en la
Jurisdiccion Sanitaria 06 “Sierra”.
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PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE DIABETES

Casos nuevos notificados

Tarjeta informativa correspondiente a la semana epidemiolégica 19 del 2017, en la
plataforma Unica del Sistema de Vigilancia Intrahospitalaria de Diabetes (IVENTA) se
notificaron un total de 72 casos nuevos.

Gréfica N° 1. Casos por unidad Hospitalaria del IVENTA

Por Unidad Hospitalaria el Hospital
General de Juchitan con 37 casos, el
Hospital General de  Pochutla 35
casos, el Hospital General de
Tuxtepec no ha reportado casos.
(Gréfica N° 01).

Casos Hospitalizados por grupo de
edad (Grafica N° 02). Por género, el
masculino con 40 casos y el femenino
con 32 casos en el 2017. (Gréafica N°
03)..

HOSPITAL GRAL.

Grafica N° 2. Casos DM por grupo de edad Gréfica N° 3. Casos DM por Género
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Grafica N° 4 Casos Incidentes y Prevalentes
Del total de los casos que se han y "‘\ CASO

B . ,  PREVALENTE
hospitalizado durante el 2017 uno corresponde [ CAsoINCENTE 5%
a un caso prevalente y 71 a casos incidentes. T—

(Gréfica N° 04).
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Gréfica N° 5 Por diagnéstico de ingreso la principal causa de Hospitalizacion.

OTRAND RELACIONADA COM LA DM

PROCESOS INFECCIOSO0S NO...

NECROBIOSIS

INSUFICIENCIA REMNAL

ESTADO HIPEROSMO LAR

DESHIDRATACION

TUBERCULOSIS

OUIRURGICA NO RELACIONADA...

MEUROPATIA DIABETICA

CETOACI DOSIS

A

52.78%

Mortalidad de DM en el 2017.

Al momento no se tienen reportadas en la plataforma del SINAVE defunciones por

diabetes mellitus.
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PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE
MORTALIDAD MATERNA

En el presente afo, hasta la semana Epidemioldgica N° 19, la Razén de Mortalidad
Materna (RMM) calculada es de 28.4 defunciones por cada 100 mil nacimientos
estimados, representa una reduccion del 22.2 % respecto de lo registrado a la misma
fecha del afio pasado.

Las principales causas de defunciéon son: Hemorragia obstétrica (23.9%), Enfermedad
Hipertensiva, edema y proteinuria en el embarazo, el parto y puerperio (20.5%),
Complicaciones del embarazo, parto y puerperio (8.1%).

*El grupo de edad con mayor .
RMM es el de 50 a 54 afios. = i

*Los Estados que presentan una
RMM mayor a la nacional son:
Chiapas, Guerrero, Baja
California y Oaxaca.

PANORAMA ESTATAL

En el presente afio, hasta la semana Epidemioldgica N° 19, la Razon de Mortalidad
Materna (RMM) calculada es de 43.7 defunciones por cada 100 mil nacimientos
estimados, representa un incremento del 18.2 % respecto de lo registrado a la misma
fecha del afio pasado.

Las principales causas de defuncién son: Hemorragia con 6 defunciones (46.2%),
Trastorno Hipertensivo del embarazo 2 (15.4%), Infeccién Puerperal 3 (23.1%), Indirecta

2 (15.4%).

2016 2017 " s RAZON DE MORTALIDAD MATERNA 60.0
CAUSAS DE MORTALIDAD MATERNA DEF % DEF % iz 197 P " . w0
HEMORRAGIA 6 | 545 | 6 | 462 |
THPERTENSVODELEMB. | 3 | 273 | 2 | 154 | 3" \ L
INFECCION PUERPERAL 1 |91 ] 3 [ »1] &% AW
ABORTO 0 o0 0o Joo] = e
INDIRECTA L o1 | 2 [154] ﬂ ) Lo
CORIOCARCINOVA 0 |00 | 0 | 00 0 o B2 =,

TOTAL 11 100'0 13 100.0 TUXTEPEC COSTA VALLES C. SIERRA MIXTECA ISTMO

JURISDICCION SANITARIA

Fuente: Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de la Mortalidad Materna, Hasta la Semana 19, 2017.
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Mortalidad Materna por Institucion:
SSO 8 defunciones (61.5%), IMSS
PROSP 3 (23.1%), IMSS ORD 1
(7.7%), ISSSTE 1 (7.7%), SEMAR 0
(0%) y PRIVADA 0 (0%).
Clasificacion por Jurisdiccion
Sanitaria:  Tuxtepec  notifica 2
defunciones con una Razéon de
(54.3), Costa 2 (49.7), Valles C. 5
(48.2), Sierra 1 (45.8), Mixteca 2
(45.1) e Istmo 1 (19.9).

180 RAZON DE MORTALIDAD MATERNA

DEFUNCIONES
s g = & B & 9
& &8 8 8 3 8 3
i
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2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

ANO

MORTALIDAD MATERNA POR JURISDICCION, MUNICIPIO Y LOCALIDAD

JURISDICCION MUNICIPIO MIDH LOCALIDAD RR DEF-2017 INSTITUCION
OAXACA DE JUAREZ OAXACA DE JUAREZ 1 IMSS ORD.
SAN FRANCISCO TELIXTLAHUACA SAN FRANCISCO TELIXTLAHUACA 1 ISSSTE
VALLES C. SANTA LUCIA DEL CAMINO SANTA LUCIA DEL CAMINO 1 SsO
SAN JOSE DEL PROGRESO MAGUEY LARGO 1 Sso
SANTA ANA ZEGACHE SAN JERONIMO ZEGACHE 1 IMSS PROSP.
1STMO SANTO DOMINGO ZANATEPEC LAS FLORES 1 SsO
TUXTEPEC SAN JUAN BAUTISTA TUXTEPEC AMAPA 1 Sso
SAN FELIPE JALAPA DE DIAZ SAN FELIPE JALAPA DE DIAZ 1 Sso
COSTA SAN JUAN QUIAHUE SAN JUAN QUIAHUE # 1 SSO
SANTOS REYES NOPALA SANTOS REYES NOPALA # 1 sso
MIXTECA SAN MARTIN PERAS SAN MARTIN PERAS 1 IMSS PROSP.
SAN CRISTOBAL AMOLTEPEC SAN CRISTOBAL AMOLTEPEC 1 IMSS PROSP.
SIERRA SANTIAGO ZACATEPEC LA CANDELARIA 1 SSO
TOTAL 13
PERTENECE A RED ROJA #

PERTENECE A MUNICIPIO CON MENOR {NDICE DE DESARROLLO HUMANO **

[ MORTALIDAD MATERNA , OAXACA, 2017

ANO Cierre Anual 2016 Semana Epi. N° 19, 2016 Semana Epi. N° 19, 2017|  Variacién %

i Nivel Nacional 760 281 234 -16.7
Defunciones a Nivel Estatal 35 u 13 182
Lugar de Oaxaca a nivel Nacional 3 12 4 -66.7
Los Estados més afectados por Razon |Chiapas, Guerrero y Oaxaca | Guerrero, Chiapas y Quintana Roo| Chiapas, Guerrero,Baja California Y Oaxaca.
Valles Centrales 1 2 5 150
Istmo 7 1 1 0
Tuxtepec 5 2 2 0
Costa 4 2 2 0
Mixteca 6 3 2 333
Sierra 2 1 1 0
[Total 35 1 13 182

Causas de Mortalidad Materna
16 6 6 0.0

|Trastorno Hipertensivo del Embarazo 8 3 2 -333
Infeccién Puerperal 5 1 3 0
|Aborto 0 0 0 0
Indirecta ) 1 2 100
e 1 0 0 0
[Total 35 1u 3 182
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RECOMENDACIONES DE
MUERTE MATERNA DEL
ESTADO DE OAXACA

° Notificar

inmediatamente  casos de
Morbilidad y Mortalidad
Materna  (dentro de las

primeras 24 horas).
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SEGUIMIENTO SEMANAL DEL SEED

Hasta la semana epidemioldgica No 19 se presenta el cumplimiento de la revision de
certificados de defuncion por Jurisdiccion Sanitaria (Gréafica No. 1) y el porcentaje de
semanas con informacion proporcionada por las Jurisdicciones Sanitarias. (Grafica No.
2).

Grafica No.1 Grafica No.2

% DE CUMPLIMIENTO EN LA NOTIFICACION DE REVISION DE
CERTIFICADOS DE DEFUNCION. SEMANAS 1- 19
% CON INFORMACION PARA LA VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

100 o 100 - POR JURISDICCION SANITARIA SEMANAS 1-19
[ 68
100 o 58
%0 60 53
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80
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36
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o 16 16
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10 -
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0 0
a 32 3 4 35 J6  ESTATAL J1 32 13 4 J5 J6  ESTATAL
Fuente: Reporte semanal de Jurisdicciones Sanitarias Fuente: Reporte semanal de Jurisdicciones Sanitarias

CONTROL DE DEFUNCIONES SUJETAS A VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

3 RATIFICACIONES O RECTIFICACIONES
SEMANA 19 4
4 2017 n=7

Rectificaciones o ratificaciones

3 W Pendientes

1 VALLES 21STMO 3 TUXTEPEC 4 COSTA 5 MIXTECA 6 SIERRA ESTATAL

FUENTE: REGISTRO Y CONTROL DE RATIFICACIONES Y RECTIFICACIONES DE DEFUNCIONES SUJETAS A VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
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BROTES EPIDEMICOS EN EL

ESTADO DE OAXACA
En la semana epidemiolégica nimero 18 se BROTES POR JURISDICCION SANITARIA 2017
han notificado un total de 72 brotes JURISDICCION NUMERO %
distribuidos por jurisdiccion sanitaria: 01 [j50; 54 75
Valles Centrales: 54 (75%), Istmo 0 (0%), |is02 0 0
Tuxtepec 5 (7%), Costa 1 (1%), Mixteca 8 |js03 5 7
(11%) y Sierra 4 (6%).. 1504 1 1
P . 1505 8 1
Segun institucion notificante, 55 (76%) brotes [ o 2 5
corresponden a los SSO, 4 (6%) IMSS- TOTAL 72 100
PROSPERA, 0 (0%) ISSSTE, 9 (12%) IMSS-
OR y4 (6%) Corresponde al DIF. BROTES POR INSTITUCION 2017
INSTITUCION NUM %
Por Tipo de diagnéstico brotes 2017: Varicela [532 55 76
11(15.26%), Infeccién Respiratoria Aguda 10 |MSS-PROSPERA 4
(13.89%), ETI 9 (12.50%), Pediculosis 7 [ISSSTE 0 o
(9.72%), Coxsackie 6 (8.33%), Hepatitis Viral |IMSS-OR 9 12
“A” 6 (8.33%), Enfermedad Diarreica Aguda 4 |P!F a 6
(5.56%), IRAS VS ETI 3 (4.17%), Influenza 3 OTAT 2 £00
(4.17%), Dengue No Grave 3 (4.17%), Zika 3
(4.23%), Conjuntivitis Bacteriana 2 (2.78%). gearearea o qoc e o .
Chikv 1 (1.39%), Influenza AH1 N1 1 p—roc 19 %
(1.39%), Conjuntivitis Bacteriana  Por E. [czeanos 53 ”
Coli/Sthaphilococcus Epidermis 1 (1.39%), [pescartanos 0 0
Intoxicacion Alimentaria 1 (1.39%), |proBAsLES 0 0
Intoxicacién alimentaria por Salmonella 1 TOTAL 7 00
(1.39%)..
BROTES POR TIPO DE DIAGNOSTICO, 2017
A la Semana epidemioldgica 18 se DIAGNOSTICO NOMERO %
tiene 19 brotes activos, distribuidos o = —
en 13 municipios, 6 municipios en [m 5 1250
Valles Centrales, 0 municipios en el [E2L0ss ! 372
. COXSACKIE 6 8.33
Istmo, 2 municipio en Tuxtepec, O [f@amsvraia 6 833
municipio en la Costa, 2 municipio [E2 4 556
en la mixteca y 3 MUuNicipios en [rme: : e
Sierra. ZKA 3 417
DNG 3 4.17
CONJUNTIVITIS BACTERIANA 2 278
CHKV 1 139
INFLUENZA AHIN1 1 139
INTOXICACION ALIMENTARIA 1 139
INTOXICACION ALIMENTARIA POR SALMONELLA 1 139
CONJUNTIVITIS BACTERIANA POR E. COLVSTHAPHILOCOCCUS EPIDERMIS 1 139
TOTAL 2 100
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BROTESACTIVOS SE 18, 2017

N, LUGAR DEOCURRENCIA LOCALIDAD MUNCIPO R SBE:EDE ﬁ\?{)ﬁ FF;C«)HTA“\FDE INSTITUCION DIAGNOSTICO | CASOS PROB Sgﬁ:; ZTTTJAT DETALLEDX
1 [SOLEDADSALNAS SOLEDADSALNAS SOLEDADSALMAS 8 5 |4onu{zouon) S0 HPATTISVRALA )i 6 [ACVO|  HEPATMSVRALA
2 |CAPULALPAMDENENDEZ (CAPLLALPAMDENENDEZ CAPULALPAMOENBOEZ | 6 [ 7 [ooouzotrfionaon| S50 RASVSET 18 0 [ACVO RASVSETI
3 [COBAOPLANTELN'2L SANLUCAS QUTLAN SANLUCAS QUTLAN 30 |sononn| S0 HPATTISVRALA 1 1 |ACINO|  HEPATTSVRALA
4 [SANJUANATEPEC |SANJJANATW |SAN JANATPEC 8 10 Josovr{zoan) S0 RAS 10| 14 Ao RA
5 [SANTA LUCK MAHATLAN |SANTA LUCA MAHUATLAN |SANTA LUCAMAHITLAN. | 1| 12 [20002007) 22032007 ) NSS-PROSPERA, VARCHA )] 1 [ACVO VARCA
§ [YOCHTONALCD HIAUTLA DEJNEEZ HAUTLA DEJNEEZ L] 12 0603207 {220302017|NSS PROSPERA VARCHA 10 10 [AVO VARCEA
1 [PEBLONEVO (OAYACA DE JUAREZ (OAYACA DE JAREZ 1] B o] s DG 1 1 |ACIVO NG
§ [ARONDENHOS VCBTESLAREL COL SANTA NARW XOCHXTLAPLCO {HUAJUAPAN DE LEON 51 13 |2303200729092017| NS PROSPERA COISACKE 3 0 [ACVO COISAKE
9 [HOSPITAL GBVERAL DE HUAJUAPAN DELEON [HUAJUAPAN DELEON |HJAJUAPANIILE3N 5] B ososnaenn| - ss0 RASVSEN 9 1 |ACIVO RASVSETI
10 [SANTA BARA TECOMAVACA |SANTA NARA TECOMAVACA |SANTA VARATEOOWAVACA | 1| 13 [203mufsison| S0 RASVSET U 0 [ACVO RASVSETI
11 [VACNCHOO |SAN JANBAUTISTA TUKTEPEC |SAN JANBAUTSTATUTBEC | 3| 13 |danonrfuoanonr| S0 HPATTSVRALA 1 0 [ACIVO|  HEPATTSVRALA
12 [PREESCOLARRUFNO TAVAYO SANTA CRUZ YOXOCOTLAN SANTA CRUZJOXOOOTLAN | L[ 14 [ouodiotrfosodcnt| S0 HPATIISVRALA 9 0 [ACIVO|  HEPATTSVRALA
13 |ALSESTEADERO L SESTEADERD PUTLAVILADEGUERRERD | 5 16 (2500007 {L7I042007|NSSPROSPERA|  HEPATIISVRALA b 6 [ACIVO|  HEPATTSVRALA
14 [UCBHGZ 1 NSS (OAYACA DE JAREZ (OAYACA DE JUAREZ U] 16 |804007{19042017)  WSSOR  |CONUNTVTISBACTERANA| 2 0 [ ACTVO | CONUNT/TI BACTERANA
15 [CASAHOGARL 00L MGUEL ALBVAN (OAYACA DE JAREZ |8 LI L it PEDCULOSS 3 3 [ACVO PECULOSS
16 [CASAHOGAR? 00L MGUEL ALBVAN (OAYACA DE JAREZ L 16 |0t oF PEDCULOSS 3 1 [AVO PEDCULOSS
17 [ALBERGUE AL MGRANTE 00L MGUEL ALBVAN (OAYACA DE JAREZ 1] 16 Josniny|  OF PEDCULOSS 3 3 [ACVO PECULOSS
18 [VEDCNA NTERNA HGL 1 NGS (OAYACA DEJUAREZ (OAYACA DEJAREZ 1] |smnpsmny| WS £l 3 0 [ACVO 2l
19 [ESCUELA SECUADARK TEONCA 218 SOLEDADETLA SOLEDADETLA L] 18 Joumrjseannr|  SSO |CONUNIVTISBACTERAMA| 18 19| ACTVO | CONLNTVIIS BACTERANA
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GEORREFERENCIACION SEMANA 18

OAXACA DE JUAREZ
Guarderia Maria José-IMSS-OR Coxsackie

OAXACA DE JUAREZ

FI12/01/17-FN.23/01/17
OAXACA UAREZ
Escuela Primaria Héroes de Nacozari-MSS-OR Varicela,
FI.03/02/17-FN.07/02(17

PpAxACA JUAREZ

[puarderia Centro Educativo Reforma-IMSS-OR-Coxsackie

1.30/01/17-FN
OAXACA

UCEN HGZ N*1-IMSS-OR-Conjunivits Bacteiana

FI.18/04/17-FN

OAXACA DE JUAREZ

Casa Hogar N°1-DIF-Pediculosis

F1.20/04/17-FN.21/04/17,

OAXACA DE JUAREZ

Casa Hogar N'2-DIF-Pediculosis

OAXACA DE JUAREZ
Albergue al Migrante-DIF -Pediculosss,
F1.20/04/17-FN.21/04/17

UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA

FI.19/01/17-FN.23/01/17"
Guarderia Maria José-IMSS-OR-Varicela

19/04117"

FI.20/04/17-FN.21/04/17 -

HUAUTLA DE JIMENEZ
Xochitonalco-IMSS-P-Varicela
F1.06/03/17-FN.22/03/17
SANTA MARIA TECOMAVACA
Santa Maria Tecomavaca-SSO-IRA VS ETI
F1.22/03/17-FN.29/03/17

44

SIMEOLOGIA
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PADECIMIENTOS.
HEPATITIS VIRAL TIPO A

@ PEDICULOSIS

@ INFLUENZA ET, IRA

© ENFERMEDAD DIARREICAAGUDA, GEPI

@ VARICELA

) TOS FERINA

) DERMATITIS POR ACAROS

® COXSACKIE (MANO, PIE, BOCA)

@ ESCABIDSIS

@ INFECCION NOSOCOMIAL

INTOXICACION POR PLAGUICIDAS

| SALMONELOSIS

@ MOLUSCO CONTAGIOSO

) INTOXICACION ALIMENTARIA
CONJUNTIVITIS BACTERIANA

236
~8 -
rgo
-
o
o
=
o

SANTA LUCIA MIAHUATLAN
Santa Lucia Miahuatian-SSO-Varicela
F1.20/02/17-FN.22/03/17
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Secretaria de Salud
Servicios de Salud de Oaxaca

ey

Sbnaa aimas
-

SAN JUAN BAUTISTA TUXTEPEC
Macin Chico-Hepatitis Viral Tipo A"
F1.14/03/17-FN.31/03/17

. SIMBOLOGIA
FEmen

E Tt e o

PADECIMIENTOS
HEPATITIS VIRAL TIPO A
P PEDICULOSIS
P INFLUENZA, ETI, IRA
@ ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA, GEPI

AN PEDRUY SAN PABLO TEQUIXTEPEC

s
 INFECCION NOSOCOMIAL
INTOXICACION POR PLAGUICIDAS

L
@ ESCABIOSI:
1

'CONJUNTIVITIS BACTERIANA
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ot

(MANO, PIE, BOCA)

San Juan Yolotepec-SSO-Varicela
FI1.30/03/17-FN.11/04/17

HUAJUAPAN DE LEON
CENDI N*5-8S0O-Coxsackie
F1.01/02/17-FN,16/02/17

SIMBOLOGIA
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PADECIMIENTOS
HEPATITIS VIRAL TIPO A
@ PEDICULOSIS
INFLUENZA, ETI, IRA
@ ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA, GEP!

@ COXSACKIE (MANO, PIE, BOCA)
@ ESCABIOSIS
@ INFECCION NOSOCOMIAL
) INTOXICACION POR PLAGUICIDAS
SALMONELOSIS
@ MOLUSCO CONTAGIOSO
) INTOXICACION ALIMENTARIA
| CONJUNTIVITIS BACTERIANA

PUTLA VILLA DE GUERRERO
£l Sesteadero-IMSS-P-Hepatitis Viral Tipo “A" *

SANTA CRUZ
F1.25/02/17-FN.17/04/17

UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA
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ITUNDUJIA
.Santa Cruz Itundujia-SSO-IRAS VS ETI
F1.12/02/17-FN.20/02/17
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SIMBOLOGIA
e,
e,
e e T
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PADECIM
HEPATITIS VIRALTIPO A
SAN JUAN ATEPEC. @ PEDICULOSIS

San Juan Atepec-SSO-IRA INFLUENZA. ETI, IRA
FI.O5/01117-FN.27102/17

© ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA, GEPI

@ VARICELA
TOS FERINA
EAPULALPAM DE MEND (O DERMATITIS POR ACAROS
Fapulaipam de Méndez-SS0-IRA VS
1.02/01/17-FN.10/02/ COXSACKIE (MANO, PIE, BOCA)
© ESCABIOSIS

@ INFECCION NOSOCOMIAL

1 INTOXICACION POR PLAGUICIDAS
SALMONELOSIS

@ MOLUSCO CONTAGIOSO

&) INTOXICACION ALIMENTARIA
CONJUNTIVITIS BACTERIANA

SAN PEDRO QUIATONI
* Soledad Salinas-SSO-Hepatitis Viral Tipo A"
F1.24/01/17-FN.27/01(17
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Gobierna ce Estado

PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE INFLUENZA

EN EL ESTADO DE OAXACA
(TEMPORADA ALTA 2016-2017)

A nivel Nacional desde la semana epidemiolégica 40 del afio 2016 se inicia la temporada
de influenza, se han confirmado 5691 casos positivos a influenza: 2727 de AH1N1, 1306
de AH3N2, 1304 de influenza B y 354 de A. Se notifica 489 defunciones por influenza:
351 por AH1N1, 48 de influenza de AH3N2, 45 por Influenza A, y 45 de B. (tabla No.1)
La influenza es un padecimiento estacional que durante la temporada de frio registra un
incremento en el nimero de casos

Proporcién de casos positivos y letalidad por entidad © B Grafico L. Influenza por entidad de residencia segun Casos

federativa, México. Temporada alta 2016 - 2017 b
2
defunciones
Entidad federativa F;;::: G cas::;:::l:os 2 positivas a Ieit:::::::r 223
influenza @
AGUASCALIENTES 1352 176 33 18.8 kS
BAJA CALIFORNA 406 33 2 6.1 % N =5691 casos
BAJA CALIFORNA SUR 504 86 6 7.0 ]
CAVFECHE 523 E?) 6 18.8 10
cHAPAS 970 60 6 100 %
CHHUAHUA 1019 108 17 15.7 g8¢8¢ ER §§§§g§§ HEE H
GIUDAD DE VEXICO 46% 829 30 36 feit HE IREERES HERE] H
CoAHULA 1607 224 34 15.2 g§38372°¢ ir i iR
coLiva 750 75 1 1 £¢ 33
DURANGO 576 70 15 21 R <
ESTADO DEMEXICO 3269 a7 2 87 °
GUANAJUATO 1147 111 16 14.4
GUERRERO 809 70 2 3
HIDALGO 1399 215 41 19.1
JALISCO 1404 100 13 130 3 : : :
S ige b 14 ) Grafico No.2 Defunciones por influenza segun entidad
MORELOS 735 116 15 129
NAYART 1116 67 S 7
NUEVO LEON 4894 531 54 10.2
OAXACA 1319 133 9 638 :
s ss 101 m 5 Defunciones
QUERETARO 2374 441 44 10.0
QUINTANA ROO 887 87 3 34
SAN LUIS POTOSI 1471 304 12 3.9
SINALOA 763 71 6 8.5
SONORA 339 63 6 95
TABASCO 725 39 7 17.9
TAMAULIPAS 366 47 2 4 " " 5 N e wn = w
TLAXCALA 1980 323 7 22 ég%g%E%g§§§§§§g§§g§§§§§§§§§§§§§§
VERACRUZ 2242 189 10 5.3 ggEgggfgi§§§953§§85§2§558§§§§§28
YUCATAN 826 58 4 69 EER “ggﬁsé“ g2 5 3 TEs zéwé
ZACATECAS 1552 149 18 121 g B H 3 33
total general 45261 5691 489 8.6 8 5 g
3

fuente:DGE/SINAVE/SISVEFLU/corte 18 Mayo de 2017
semana 20 influenza,2017.

En la semana epidemioldgica 40 a la 20 de la temporada alta 2016-2017 en el estado se
ha registra 133 casos de Influenza, comparado con 214 casos registrados en el mismo
periodo de tiempo del 2015-2016 (con un decremento del 38.1%). Se reporta 9
defunciones de Influenza para esta temporada. (Tabla No.2).

UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA 47 UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA



T BOLETIN EPIDEMIOLOGICO L0 oot =

_ JUNTOS CONSTRUIMOS EL CAMBIO

Tabla 2. Casos y defunciones por ETI/IRAG e influenza, segtin afio de
ia, Oaxaca. T alta de i 2015 2017

temp 2015-2016 temp 2016-2017

Casos de ETI/IRAG 1314 1319
Hospitalizados acumulados 842 904
Casos de Influenza 215 133
Influenza AHIN1 129 37
Influenza A Estacional 3 6
Influenza A H3 49 42
Influenza B 25 47
No subtipificado 9 1
defunciones por influenza 24 9
Defunciones por Influenza AHIN1 18 3
Defunciones por Influenza AH3 3 2
Defunciones por influenza A 0 2
defunciones po Influenza B 3 2

Casos por Infeccion Respiratoria Aguda (IRA) y Neumonia, Oaxaca 2016- 2017

Semana No.18
% de cambio 2016~
2016 2017 2017
Casos de IRA 244,834 270,899 10.6
Casos de Neumonia 1671 1,187 -29

FUENTE: SINAVE/DGE/SALUD 2015-2017

Los casos confirmados de influenza de la temporada alta 2016-2017 corresponde 97
casos a la jurisdiccion sanitaria No.1 “Valles centrales” (72.9%), 4 casos a la Jurisdiccion
Sanitaria No. 2“Istmo” (3%), 2 caso a la Jurisdiccion No. 3 “Tuxtepec” (1.5%), 16 casos a
la Jurisdicciéon Sanitaria No.4 “Costa” (12%), 5 caso a jurisdiccion No.5 “Mixteca” (3.8%)
y 9 caso a la Jurisdiccion No.6 “Sierra” (6.9%) (Tabla No.3). Los casos reportados por
institucion corresponden al IMSS 89 casos (66.9%), 14 casos al ISSSTE (10.5%) y 30
casos a los SSO (22.6%); (Tabla No. 4). Por género: el sexo masculino cuenta con 59
casos (44.4%) y el sexo femenino con 74 casos (55.5%). (Grafica No.3).

Tabla No.3 Casos de Influenza por Tabla No.4 casos de Influenza por Institucion,
Jurisdiccion Sanitaria, Oaxaca, 2016-2017 Oaxaca, 2016-2017
JURISDICCION CASOS % INSTITUCION CASOS %

VALLES CENTRAL| 97 72.9 IMSS ) 66.0
ISTMO 4 3.0

TUXTEPEC 2 15 ISSSTE 14 10.5
COSTA 16 12.0 IMSS PROSPERA 0 0
MXTECA 2 38 S50 20 226
SIERRA 9 6.8

TOTAL 133 100 Total general 133 100

En lo que va de la temporada d influenza 2016-2017, el mayor numero de casos
corresponde al grupo etario de 60 y mas afios con 33 casos, le sigue el de 0 a 9 afios con
27 casos. (Grafica No. 4), presentandose con predominio de influenza B (35.9%).
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Grafica No. 3 Influenza por Genero, Oaxaca Grafica No.4 Influenza por Grupo de Edad y
2015-2016 tipo de virus, Oaxaca 2015-2016
®
Casos de influenza confirmados de acuerdo grupo d
w \ ] edad 2016-2017,0axaca.
Il 55.6%
J :
a
s
o
s
%
s
L ° 4 )
FEMENINO = MASCULINO - —"
o 1019 202 03 w0 w9 v

INFLUAH3 B INFLUENZAA = INFLUENZA AHINIpdm  INFLUENZAB  ® INFLUENZA NO SUBTIPIFICADO

Fuente : Plataforma de Vigilancia Epidemiolégica de influenza. 18/05/2017

Casos confirmados por Jurisdiccién y municipio, Oaxaca, temporada de influenza 2016-2017
(Semana epidemioldgica 40 del 2016 a la semana 20 del 2017)

JURISDICCION MUNICIPIO casos positivos
ANIMAS TRUJANO 1
CUILAPAM DE GUERRERO 2
OAXACA DE JUAREZ a7
AGUSTIN AMATENGO
ANTONIO DE LA CAL
BARTOLO COYOTEPEC
FRANCISCO TELIXTLAHUACA
JACINTO AMILPAS

LORENZO CACAOTEPEC
MARTIN TILCAJETE

PABLO ETLA

SEBASTIAN TUTLA

A CRUZ AMILPAS

A CRUZ XOXOCOTLAN 11
UCIA DEL CAMING

VALLES CENTRALES

PRREEEEER

Los casos registrados durante las

temporadas del 2014 e inicio de la

temporada 2016-2017, en plataforma NTO BONINGS ToMALTERES
nacional, de acuerdo a la semana AW eV AT -

ZIMATLAN DE ALVAREZ

epidemiologica, se han presentado de SIUBAD TEPEC

SHTAN D ZARASOZA
H H . T 1sT™O LINA CRUZ
acuerdo al siguiente grafico (Grafico No.5). [SANTO DOMINGS TERUANTEPES
EREe SO AT T e
EEDro MhERES
AN PEDRO PocHUTA
SANTA MARA FOATULCS
SANTA MARIA TONAMECA
ASUNCION NEEHTLAN
HUAJUAPAN DE LEON
mbrEca AN ANDRES BRICOMT
AN ANDRES CASORAS
AN PEDRG COXEALTEREE GANT
AR DF SUAREZ
AN CARLOS YAUTEPEC
ANTA AR ALOTEPES
sierra ANTA MARIA SAVESA
ANTO BOMNGE TEROXTERES
AN JERONIMG TACOGHANIATA +
TLACOLULA DE MATAMOROS 1
ToTAL GeNERAL

O[>[22[>[>
>
I

o

"
IS

c

D>

cosTa

o[~

Grafico No. 6 Casos de ETI/IRAG y casos confirmados, por semana epidemioldgica, en unidades USMI,
Oaxaca, temporada de influenza 2014-2015/2015-2016/2016-2017.

Temporada alta 2014-2015 Temporada alta 2015-2016 Temporada alta 2016-2017

z017 1

Plamforma de Vigilancia Epidemiclogica de influenza. 18/05/2017
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Se ha confirmado en la temporada 2016-2017 nueve defunciones que corresponden 6 a
la Jurisdiccion Sanitaria No.1, a la Costa, Istmo y Sierra con 1 defuncién respectivamente.
Tabla No.5).

[NOMBRE FDEF.__[FISINT__|F.SINAVE [INST. [TIPO INFLUENZA MUNICIPIO LOCALIDAD [EDAD
LFO 06/01/2017 | 24/12/2016 | 203442013 | SSO INFLUENZA A SAN MARTIN TILCAJETE SAN MARTIN 58 MASC
TILCAJETE
SMN 31012017 | 27/00/2017 | 202447971 | IMSS INFLUENZA B OAXACA DE JUAREZ  |OAXACA DE JUAREZ| 68 FEM
ASGR | 25/02/2017 | 17/0212017 | 202455454 |  IMSS  |INFLUENZA AHIN1pdmO9|SANTA LUCIA DEL CAMINO SA”T(’:‘AL;I% DEL 51 MASC
VALLES CENTRALES 6
LECS 23/03/2017 | 20/03/2017 | 202474233 | IMSS INFLUENZA B OAXACA DE JUAREZ  |OAXACA DE JUAREZ| 61 FEM
MHR 042017 | 130042017 | 202474933 | Mss INFLU AH3N2 OAXACA DE JUAREZ  |OAXACA DE JUAREZ| 68 FEM
Fov 171042017 | 130412007 | 202474932 | mss INFLU AH3N2 OAXACA DE JUAREZ  |OAXACA DE JUAREZ| 70 MASC
ISTMO 1 ERF 00/03/2017 | 0810212017 | 201451404 | ISSSTE |INFLUENZA AHIN1pdm09 s:ggg;ﬁgr;o SQJSA%OT“E’"D’&O 63 MASC
COSTA 1 ENS 24/02/2017 _| 18/02/2017 | 203454490 | SSO__|INFLUENZA AHIN1pdm0S| SAN PEDRO POCHUTLA | PUERTO ANGEL ) MASC
SIERRA 1 MMC 18/02/2017 | 18/02/2017 | 201456015 | ISSSTE INFLUENZA A IXTLAN DE JUAREZ S;’:T'g'fé‘g 81 FEM
[TOTAL )
Tabla No. 5. Resumen ejecutivo Casos confirmados, Nacional y Estatal
Temporada 2015-2016/2016-2017.
Influenza Semana 20 del 14 de Mayo al 20 de Mayo
| CasosanivelNacional | 950 [ o580 |  seo1 | 406 |
Proporcondeltotaldecasos | | 22 | 23 | |
Ciudad de Ciudad de Mexico,
Estados mas afectados Mexico, Nuevo Leon, Estado de
Veracruz Mexico, Queretaro
Defunciones
*Cierre anual
**Hasta la semana 20 2016
APLICACION DE LA VACUNA ANTI INFLUENZA, SECTORIAL
PERIODO 2016 — 2017
DOSIS RECIBIDAS EN EL
INSTITUCION META LOGRO %
ESTADO
SSO 739,410 586,440 439,048 74.9
IMSS PROSPERA 351,713 331,911 94.4
IMSS ORDINARIO 113,980 114,752 99.4
ISSSTE 54,101 42,108 77.8
TOTALES 1,106,234 927,819 83.9

FUENTE: Registro Semanal de Aplicacion de Influenza
Fecha de corte:15/03/2017.
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SERVICIOS DE SALUD DE OAXACA
DIRECTORIO

Lic. Celestino Manuel Alonso Alvarez
Secretario de Salud en el Estado y
Director General de los Servicios de Salud de Oaxaca

Dr. Jorge Florentino Lopez Lopez
Subdirector General de los Servicios de Salud de Oaxaca

Dra. Maria del Pilar Nava Ramirez
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