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PROGRAMAS PRIORITARIOS
Resumen Ejecutivo

Enfermedad Infecciosa Intestinal Enfermedad Respiratoria Aguda
Por Jurisdiccion Sanitaria (2017- 2018) * Por Jurisdiccion Sanitaria (2017 - 2018) *
CIERRE 2017** CIERRE 2017**
Casos a nivel Nacional 6,196,346 Casos a nivel Nacional 25,979,392
Casos a nivel Estatal 190,448 Casos a nivel Estatal 656,353
Proporcién del total de casos 3.07 Proporcién del total de casos 253
Lugar Oaxaca a nivel Nacional 10 Lugar Oaxaca a nivel Nacional 12
Principales Estados Afectados Chiapas, Chihuahuay Nuevo Ledn . Principales Estados Afectados Nuevo Leon, Hidalgo, y Chihuahuaa.
CASOS POR JURISDICCION 2017 2018 | Variacion % (©efafos el LU o] 2017 2018 | Variacion %
VALLES CENTRALES 6,557 3457 47,28 VALLES CENTRALES 30,072 20,829 -30.74
1STMO 3002 1132 229 ISTMO 10,409 5,035 -51.63
TUXTEPEC 1,377 769 -44.15 TUXTEPEC 5,544 3,572 -35.57
COSTA 1,608 683 -57.52 COSTA 7,608 4,154 -45.40
MIXTECA 2,748 1,106 -59.75 MIXTECA 10,236 7,074 -30.89
SIERRA 726 181 -75.07 SIERRA 4,218 1,567 -62.85
TOTAL 16,018 7,328 -54.25 TOTAL 68,087 42,231 -37.97
Defunciones 12** 0 Defunciones 48** 0 -
Lugar Oaxaca a nivel Nacional 15 (semana 03 2018) Lugar Oaxaca a nivel Nacional 16 (semana 03 2018)
.fuente: Sistema Unico de Informacién para la Vigilancia Epidemiolégica Fuente: Sistema Unico de Informacién para la Vigilancia Epidemiolégica
Hastala Semana 04 (Del 21 a 27 de enero) *Hasta la Semana 04 (Del 21 a 27 de enero)

** Cierre 2017, preliminar ** Cierre 2017, preliminar

: . PALUDISMO
Casos a nivel nacional 0
- Casos a nivel nacional 1
Casos a nivel estatal 0
- : Casos a nivel estatal
Lugar Oaxaca a nivel nacional 0
| Aguascalientes Lugar de Oaxaca a nivel nacional por tasa
Estados mds afectados g . o y -
Baja California Estados mas afectados
2017 2018
Casos y localidades 2016-2017
SEM CIERRE SEM
DnG 0 0 0 Casos 0 0 0
DCSA+DG 0 0 0 -
Defunciones 0 0 0 Localidades afectadas 0 0 0
Serotipos 1,2Y3 - Defunciones 0 0 0
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PROGRAMAS PRIORITARIOS
Resumen Ejecutivo

MORTALIDAD MATERNA ,O0AXACA,2018
Deflnciones a Nivel Nacional 52
Deflnciones a Nivel Estatal 3
"Los Estados mds Afectados por Razén Jalisco, Singl oz, Baja california.

2017 ‘ 2018

Defunciones 2017-2018 SEMANA EPIDEMIOLOGICA
DEFUNCIONES DEFUNCIONES

Causas de Mortalidad Materna

Infeccion Puerperal (1), Hemoragia(1), Indirecta(1)
Junisdicciones Afectadas Valles C {1), Mixteca(1), Sierra(1)
*Por 100,000 Recién Nacidos vivos

INFLUENZA
Tabla 2. Casos y defunciones por ETI/IRAG e influenza, segin afio de
ocurrencia, Oaxaca. Temporada estacional de influenza 2016-2017/2017-

2018
temporadaalta  temporadaalta
2016-2017 2017-2018
Casos de ETI/IRAG 698 367
Hospitalizados acumulados 499 259
Casos de Influenza 8 9
Influenza A HIN1 16 0
Influenza A Estacional 0 0
Influenza A H3 8 9
Influenza B 24 0
No subtipificado 0 0
defunciones porinfluenza 2 0
Defunciones por Influenza AHIN1 0 0
Defunciones por Influenza AH3 0 0
Defunciones porinfluenza A 0 0
defunciones po Influenza B 2 0
BROTES NOTIFICADOS 2017
Total de brotes notificados 4
Jurisdicciones mas afectadas Tuxtepec 3 (75%) y Mixteca 1 (25%).
Padecimiento mas frecuentes Hepatitis “A”, EDAS y Escabiosis.
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PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE
ENFERMEDAD INFECCIOSA INTESTINAL

Casos nuevos notificados

Hasta la semana epidemiolégica nimero 04, en el Estado de Oaxaca se han notificado
7,328 casos de Enfermedad Infecciosa Intestinal (tabla 1). En tanto a nivel nacional a la
semana 03 reporta 256,369 casos, ubicando al Estado de Oaxaca en el lugar nUmero 15°,
con 5,762 casos. Los estados mas afectados son Chiapas, Nuevo Le6n y Chihuahua..

Tabla 1. Casos Nuevos de Enfermedad Infecciosa
Intestinal. Por jurisdicciones sanitarias 2017 y 2018.

Graf. 1. Casos Nuevos de Enfermedad Infecciosa
Intestinal, por Semana Epidemiol6gica, Oaxaca.

Semana 04. Semana 02, 2016-2018.

2017 2018 000

JS CASOS CASOS TASA* VARIACION % 1500 i —
1 6557 3457 268 -47.3 000

2 3002 1132 178 -62.3 700 -
3 1311 769 159 -44.2 o Tl _ L

4 1608 683 135 -57.5 1000 b
5 2748 1106 196 -59.8 1000
6 26 181 64l 51

ESTATAL 16018 7328 195 -54.3 ° 1 >

Por jurisdiccién sanitaria, la jurisdiccion 01 Valles notificd 3457 casos, (tasa de 268 casos
x 100,000 hab), 02 Istmo con 1132 casos (Tasa: 178); 03 Tuxtepec 769 casos (Tasa:
159); 04 Costa 683 casos (Tasa: 135); 05 Mixteca 1106 casos (Tasa: 196) y la
jurisdiccion sanitaria 06 Sierra 181 casos (Tasa: 64). Tabla 1.

Por género notificaron 1813 casos (Tasa: 98 casos por 100,000 habitantes) en hombres
y 2110 casos en mujeres (Tasa: 110).

La distribucion en poblacién vulnerable Graf. 9. Casos de Enfermedad Infecciosa Intestinal por

corresponde a menores de 1 afio a 6%,
de 1 a 4 afios al 17% y de mayores de 60
afos el 9%. (Graf. 9).

Casos notificados de  Enfermedad
Infecciosa Intestinal, del afio 2011 al 2018
hasta la semana 02. En el afio 2011 con
6,436 casos, afio 2012 con 6,894 casos,
en el afio 2013 con 8,622 en el afio 2014
con 5,324 casos, en el afio 2015 con
6,834 casos, en el afio 2016 con 5,840
casos, en el ano 2017 con 7,050 casos,
en el afio 2018 con 3,923 casos (Grafica
10).
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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 2011 al 2018, hasta la Semana 02.
Jurisdiccion sanitaria hasta la Semana 02.
300000

JUR MUNICIPIO CASOS TASA
1 |SANTA MARIA COYOTEPEC 33 1665,8
1 |SAN PEDRO OCOPETATILLO 7 7035 250000
5 |SAN PEDRO TOPILTEPEC 3 6711
5 |MAGDALENA ZAHUATLAN 3 5894 200000
1 |MAGDALENA MIXTEPEC 5 506,6
1 |SAN AGUSTIN DE LAS JUNTAS 35 4934
1 |SANTA LUCIA DEL CAMINO 275 4818 150000
5 |SANTA MARIA NATIVITAS 4 4813
1 [ANIMAS TRUJANO 17 4714
5_[ASUNCION NOCHXTLAN 57 | 41 100000
5 |SAN NICOLAS HDALGO 4 399,2
1 |SAN ANDRES IXTLAHUACA 5 376,5 50000
5 [SAN MARTIN ZACATEPEC 5 3748
1 [OAXACA DE JUAREZ 857 353,0
5 |HUAJUAPAM DE LEON 200 3494 6]
6 |NATIVIDAD 2 340,7 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
6 |SAN SEBASTIAN TEITIPAC 7 340,5
5[ SAN MATEO NEJAPAM B 298 NN CASOS SEMANA  EEEE CASOS ANUAL —— TASA ANUAL X 100 000
1 |SANTA MARIA SOLA 6 3286
1~ |SAN FRANCISCO TELIXTLAHUACA 35 3232 *Tasa por 100 000 habitantes

CANALES ENDEMICOS

Graf. 2. Canal Endémico de Enfermedad Infecciosa Intestinal, en Poblacién General por semana
Epidemiolégica, Oaxaca. Semana 02, 2018.
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Graf. 3. Canal Endémico de Enfermedad Infecciosa Intestinal, en Poblacién General, por semana
Epidemiolégica Oaxaca, Semana 02, 2018, Jurisdiccién No 1. (Valles Centrales).

CaMAL EMDEMICO EDAS

[afna] [-=]
Graf. 4. Canal Endémico de Enfermedad Infecciosa Intestinal, en Poblacion General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 02, 2018, Jurisdiccion No 2. (Istmo).

CANAL ENDEMICO EDAS
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Graf. 5. Canal Endémico de Enfermedad Infecciosa Intestinal, en Poblacién General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 02, 2018, Jurisdiccion No 3. (Tuxtepec).

CAMNAL ENDEMICO EDAS

Graf. 6. Canal Endémico de Enfermedad Infecciosa Intestinal, en Poblacién General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 02, 2018, Jurisdiccion No 4. (Costa).

CANAL ENDEMICO EDAS
1400

Graf. 7. Canal Endémico de Enfermedad Infecciosa Intestinal, en Poblacién General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 02, 2018, Jurisdiccion No 5. (Mixteca).

CANAL ENDEMICO EDAS

Graf. 8. Canal Endémico de Enfermedad Infecciosa Intestinal, en Poblacion General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 02, 2018, Jurisdiccion No 6. (Sierra).

CANAL ENDEMICO EDAS

nonr0

Defunciones en menores de cinco afios
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 epidemiolégica nimero 04 en el Estado de Oaxaca se han notificado
42,231 casos de Infeccion Respiratoria Aguda (tabla 1). En tanto a nivel nacional a la
semana 03, reporta 1, 866,660 casos, ubicando al Estado de Oaxaca en el lugar nUmero
16°, con 31,680 casos. Los estados mas afectados, Hidalgo, Nuevo Le6n y Chihuahua.

Tabla 1. Casos Nuevos de Infeccién Respiratoria Graf. 1 Casos Nuevos de Infeccion Respiratoria
Aguda. Por jurisdicciones sanitarias 2017 y 2018. Aguda por Semana Epidemiolégica, Oaxaca
Semana 04, 2018. Semana 02, 2017-2018
2017 2018 .
CASOS  CASOS  TAsAr \ARACION% - T T

1 0072 | 20829 | 1614 307 o

2 10409 5035 793 -51.6 oo | T e

3 5544 3572 738 -35.6 - == 2018

4 7608 4154 824 -45.4

5 10236 7074 125 30.9 -

6 4218 1567 558 -62.8 o
ESTATAL 68087 42231 1123 -38.0

Por jurisdiccion sanitaria, la jurisdicciéon 01 Valles notifico 20829 casos, (tasa de 1614
casos x 100,000 hab), 02 Istmo con 5035 casos (Tasa: 793); 03 Tuxtepec 3572 casos
(Tasa: 738); 04 Costa 4154 casos (Tasa: 824); 05 Mixteca 7074 casos (Tasa: 1252) y la
jurisdiccion sanitaria 06 Sierra 1567 casos (Tasa: 558). Tabla 1.

Por género notificaron 9158 casos (Tasa: 496 casos por 100,000 habitantes) en hombres
y 11625 casos en mujeres (Tasa: 608).

La distribucién en poblacion vulnerable Graf. 12. Casosdde ?fscgérl Rlesgiratoriaogguda por
corresponde a menores de 1 afio con 7%, gr“ﬂ‘;aszepoar 1'005‘803 r?abﬁ;s:sa :

alos de 1 a 4 afios con 15% y los de 60 y

4500 4 r 25000
mas afios con 12%. (Graf 12). 1000 3812
Casos notificados de Infeccion 300 -\ 314 [ 20000
Respiratoria Aguda del afio 2011 al 2018 3000 4 L 15000
~ 2500 - 2185 )
hasta la semana 02. En el afio 2011 con 200 | 78 e
= 1436 147 0y BOOW o - 10000
48,456 casos, en el afio 2012 con 48,288 1500 - -
casos, en el aflo 2013 con 39,529 casos, 1000 - 5000
en el afio 2014 con 31,021, casos, en el | | . . 2
afio 2015 con 34,980 casos, en el afio PO IO PR E
2016 con 26,343 casos, en el afio 2017 &;* AR A P
con 29,834 casos, en el afio 2018 con | L
20,783 casos. (Grafical3). CASOS - TASAX100000
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Los 20 Municipios que presentan mayor morbilidad son los siguientes:

Tabla 2. Morbilidad por Infeccion Respiratoria Graf.13. Casos de Infeccion Respiratoria Aguda del afio 2011
Aguda en Poblacién general por municipio y al 2018, hasta la Semana 02.
Jurisdiccion sanitaria hasta la Semana 02.

JUR MUNICPIO CASOS | TASA 1000000 60000
1 [SANTA MARIA COYOTEPEC 115 | 58051
5 |SANTIAGO NEJAPLLA | 49834 900000
5 |SAN JUAN ACHUTLA 25 | 40984 800000 50000
1 [SANTA MARIA IXCATLAN %5 | 40128 200000
1 [SANTA LUCIA DEL CAMINO 1584 | 27750 40000
5 |MAGDALENA ZAHUATLAN 14 2750,5 600000
1 [SAN AGUSTIN DE LAS JUNTAS 195 | 27492 500000 30000
5 |SANTA MARIA NATIVITAS 21 2527,1
5 |SANTAGO TILLO | 2038 400000
5 |SAN PEDRO TOPILTEPEC 10 2237,1 300000 20000
1 [SAN PEDRO JOCOTIPAC 25 2166,4 200000
1 [SAN ANDRES IXTLAHUACA 27 2033,1 10000
1 |OAXACA DE JUAREZ 4664 | 19214 100000
6 |SANTA MARIA TEMAXCALAPA 19 1795,8 0 : 98,
5 [SANTIAGO HUITLAN PLUMAS 12 17341 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
5 |SAN AGUSTIN TLACOTEPEC 15 1716,2
T [SANTA MARIA TEXCATITLAN 3 024 — CASOS SEMANA W CASOS ANUAL  ———TASA ANUAL X 100 000
5 |HUAJUAPAM DE LEON 972 | 1693
5 [SANTA CATARINA TAYATA T | 10648 *Tasa por 100 000 habitantes
5 |SAN CRISTOBAL SUCHIXTLAHUACA 6 16484

CANALES ENDEMICOS

Graf. 2 Canal Endémico de Infeccion Respiratoria Aguda, en Poblacién General, por semana
Epidemiolégica, Oaxaca. Semana 02, 2018.

CANAL ENDEMICO INF. RESP. AGUDAS

Graf. 3 Canal Endémico de Influenza en Poblacion General, por semana Epidemiol6gica, Oaxaca. Semana
02, 2018.

CANAL ENDEMICO INFLUENZA
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Graf. 5 Canal Endémico de Neumonias y Bronconeumonias, en Poblacion General, por semana
Epidemiolégica, Oaxaca. Semana 02, 2018.

CANAL ENDEMICO  NEL ¥ BRON IO N LA

Graf. 6 Canal Endémico de Infeccion Respiratoria Aguda, en Poblacion General, por semana
Epidemioldgica Oaxaca, Semana 02, 2018, Jurisdiccién No 1. (Valles Centrales).

CAMAL ENDEMICO  INF. RESP._AGUDAS

Graf. 7 Canal Endémico de Infeccién Respiratoria Aguda, en Poblacién General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 02, 2018, Jurisdiccion No 2. (Istmo).

CANAL ENDEMICO INF. RESP. AGUDAS

wouro

Graf. 8 Canal Endémico de Infeccién Respiratoria Aguda, en Poblacién General, por semana
Epidemiolégica, Oaxaca, Semana 02, 2018, Jurisdiccion No 3. (Tuxtepec).

CANAL ENDEMICO INF. RESP. AGUDAS

monro
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Graf. 9 Canal Endémico de Infeccion Respiratoria Aguda, en Poblacion General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 02, 2018, Jurisdiccion No 4. (Costa).

CANAL ENDEMICO  INE. RESP AGUDAS

Graf. 10 Canal Endémico de Infeccién Respiratoria Aguda, en Poblacién General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 02, 2018. Jurisdiccion No 5. (Mixteca).

CANAL ENDEMICO  INE. RESP._AGUDAS

Graf. 11 Canal Endémico de Infeccién Respiratoria Aguda, en Poblaciéon General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 02, 2018. Jurisdiccion No 6. (Sierra).

CANAL ENDEMICO  INF, RESP. AGUDAS
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Defunciones en menores de cinco afios
El Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de Mortalidad por Infeccion Respiratoria Aguda
en Menores de cinco afios, no ha reportado defunciones.
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PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE
HEPATITIS TIPO A

Casos nuevos notificados

Hasta la semana epidemioldgica nimero 04, en el Estado de Oaxaca se han notificado 16
casos de Hepatitis tipo A. (tabla 1). En tanto a nivel nacional a la semana 03 reporta 270
casos, ubicando al Estado de Oaxaca en el lugar nimero 5°, con 10 casos. Los estados
mas afectados son Morelos, Hidalgo y Durango..

Tabla 1. Casos Nuevos de Hepatitis tipo A. Por
Jurisdiccion sanitaria 2017 y 2018. Semana 04.

Graf. | Casos Nuevos de Hepatitis tipo A, por
Semana Epidemiolégica, Oaxaca.
Semana 02,2017-2018.

JS 2017 2018 VARIACION %
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Por jurisdiccion sanitaria, la jurisdiccion 01 Valles notificd 3 casos, (tasa de 0 casos x
100,000 hab), 02 Istmo con 1 casos (Tasa: 0); 03 Tuxtepec 1 casos (Tasa: 0); 04 Costa 0
casos (Tasa: 0); 05 Mixteca 10 casos (Tasa: 2) y la jurisdiccion sanitaria 06 Sierra 1
casos (Tasa: 0). (tabla 1).

Por género notificaron 1 casos (Tasa: 0 casos por 100,000 habitantes) en hombres y 6
casos en mujeres (Tasa: 0).

La distribucién en poblacion vulnerable
corresponde a menores de 1 afio con 0%,

Graf. 9. Casos de Hepatitis viral A por grupo de edad,
hasta la Semana 02.

6 - r14
5 12
1.0

de 1 a 4 afios con 14 %; y de 60 y mas
afios con 0%, (Graf.9).

Casos notificados de Hepatitis tipo A, del os
afio 2011 al 2018 hasta la semana 02. En ? 06
el afio 2011 con 35 casos, en el afio 2012 ? 04
con 29 casos, en el afio 2013 con 16 g o 0o 0 0 o o o o™

0 00
O I I I I R
S, «6@@'

casos, en el afilo 2014 con 12 casos, en €l

afio 2015 con 14 casos, en el afio 2016 N N "
x & CA A A )
con 11 casos, en el afo 2017 con 4 K
~ . CASOS  ——TASA X 100000
casos, en el afio 2018 con 7 caso (Grafica =
10). *Tasa por 100 000 habitantes

Los 20 Municipios que presentan mayor morbilidad son los siguientes:
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Tabla 2. Morbilidad por Hepatitis tipo A en Graf.10. Casos de Hepatitis tipo A, del afio 2011 al 2018,
Poblacién general por municipio y Jurisdicciéon hasta la Semana 02.
sanitaria hasta la Semana 02.
1200 70
JUR MUNICIPIO CASOS | TASA
5 |PUTLA VILLA DE GUERRERO 4 14,7 &0
6 |TLACOLULA DE MATAMOROS 1 73 1000
1 |SANTA LUCIA DEL CAMINO 1 1.8 50
2 [JUCHTAN DE ZARAGOZA 1 12 800 a8
| 6 [ABEJONES 0 0,0 20
3 |ACATLAN DE PEREZ FIGUEROA 0 0,0 600
6 |ASUNCION CACALOTEPEC 0 0,0 20
5 |ASUNCION CUYOTEPEJI 0 00
2 [ASUNCION IXTALTEPEC 0 00 400 0
5 |ASUNCION NOCHXTLAN 0 0,0
1 [ASUNCION OCOTLAN 0 00 200 2 10
2 |ASUNCION TLACOLULITA 0 0,0 1
[ 3 [AvOTZNTEPEC 0 0,0 o ‘ ‘ ‘ o
2_[BARRIO DE LA SOLEDAD, EL (EL BAR 0 0.0 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
5 |CALHUALA 0 0,0
4 |CANDELARIA LOXICHA 0 0,0 m— CASOS SEMANA  mmmm CASOS ANUAL  ———TASA ANUAL X 100 000
1 [CIENEGA DE ZIMATLAN (LA CIENEGA) 0 0,0
2 |CIUDAD IXTEPEC 0 0,0 *Tasa por 100 000 habitantes
1 |COATECAS ALTAS 0 0,0
5 |COICOYAN DE LAS FLORES 0 0,0
CANALES ENDEMICOS

Graf. 2 Canal Endémico de Hepatitis tipo A, en Poblaciéon General por semana Epidemioldgica, Oaxaca.
Semana 02, 2018.
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Graf. 3. Canal Endémico de Hepatitis tipo A, en Poblacién General, por semana Epidemiol6gica Oaxaca,
Semana 02, 2018, Jurisdiccién No 1. (Valles Centrales).
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Graf. 4. Canal Endémico de Hepatitis tipo A, en Poblacién General, por semana Epidemioldgica, Oaxaca,
Semana 02, 2018, Jurisdiccién No 2. (Istmo).

CARNAL ENDEMICO HEPATITIS A
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Graf. 5. Canal Endémico de Hepatitis tipo A, en Poblacién General, por semana Epidemiol6gica, Oaxaca,
Semana 02, 2018, Jurisdiccién No 3. (Tuxtepec).
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Graf. 6. Canal Endémico de Hepatitis tipo A, en Poblacién General, por semana Epidemiol6gica, Oaxaca,
Semana 02, 2018, Jurisdiccién No 4. (Costa).

CAMAL ENDEMICO HEPATITIS A

Graf. 7. Canal Endémico de Hepatitis tipo A, en Poblacién General, por semana Epidemiol6gica, Oaxaca,
Semana 02, 2018. Jurisdiccién No 5. (Mixteca).
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Graf. 8. Canal Endémico de Hepatitis tipo A, en Poblaciéon General, por semana Epidemiolégica, Oaxaca,
Semana 02, 2018. Jurisdiccion No 6. (Sierra).

CANAL ENDEMICO HEPATITIS A

Defunciones en menores de cinco afos
El Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de Mortalidad por Hepatitis A, en menores de
cinco afios, no ha reportado defunciones.
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PANORAMA EPIDEMIOLOGICO
DE VARICELA.

Casos nuevos notificados

Hasta la semana epidemiolégica nimero 04, en el Estado de Oaxaca se han notificado
159 casos de Varicela (tabla 1). En tanto a nivel nacional a la semana 03 reporta 7,855
casos, ubicando al Estado de Oaxaca en el lugar numero 18° con 121 casos. Los
estados mas afectados son Nuevo Ledn, Chihuahua y Baja california.

Tabla 1. Casos Nuevos de Varicela. Por jurisdiccion
sanitaria 2017 y 2018, Semana 04.

2017 2108

s CASOS ~ CASOS TASA* VARIACION'%
1 204 83 6 -59.3
2 57 17 3 -10.2
3 29 21 4 -21.6
4 25 20 4 -20.0
5 48 17 3 -64.6
6 8 1 0 87,5
ESTATAL 3N 159 4 571

Graf. 1. Casos Nuevos de Varicela, por Semana
Epidemiol6gica, Oaxaca. Semana 02, 2017-2018.

50 — . 2017
- m- 2018

Por jurisdiccion sanitaria, la jurisdiccion 01 Valles notific 83 casos, (tasa de 6 casos x
100,000 hab), 02 Istmo con 17 casos (Tasa: 3 ); 03 Tuxtepec 21 casos (Tasa: 4); 04
Costa 20 casos (Tasa: 4); 05 Mixteca 17 casos (Tasa: 3) y la jurisdiccion sanitaria 06

Sierra 1 casos (Tasa: 0). Tabla 1..

Por género notificaron 47 casos (Tasa: 3 casos por 100,000 habitantes) en hombres y 35

casos en mujeres (Tasa: 2).

La distribucién en poblacion vulnerable
corresponde a menores de 1 afio con 4 %,
de 1 a 4 afios con 24 %; y 60 y mas afios
con 0 %.

Casos notificados de Varicela, del afio
2011 al 2018 hasta la semana 02. En el
afo 2011 con 496 casos, en el afio 2012
con 350 casos, en el afio 2013 con 298
casos, en el ano 2014 con 203 casos, en
el afio 2015 con 204 casos, en el afo
2016 con 142 casos, en el afio 2017 con
169 casos, en el afio 2018 con 82 casos.
(Grafica 10).

Graf. 9. Casos de Varicela por grupo de edad, hasta la

Semana 02,
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Los 20 Municipios que presentan mayor morbilidad son los siguientes:
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Tabla 2. Morbilidad por Varicela, en Poblacién Graf.10. Casos de Varicela, del afio 2011 al 2018, hasta la
general por municipio yJurisdiccion sanitaria Semana 02.
hasta la Semana 02.

JUR MUNICIPIO CASOS | TASA 12000 800
1| SAN JUAN OZOLOTEPEC 6 1722

5| 700
6 |GUELATAO DE JUAREZ 1 1348 10000
2 |SAN MIGUEL TENANGO 1 1155
7 [SAN MATEO RI0 HONDO 4 1046 600
1 [SANTIAGO MINAS 1 54,1 8000 500
1| SAN LORENZO TEXMELUCAN 3 45,0
4 [SAN AGUSTIN CHAYUCO 2 385 6000 400
1 [SANTIAGO AMOLTEPEC 4 364
1 [ZAPOTITLAN DEL RIO 1 26,9 300
T [SANTA LUCIA DEL CAMINO 12 210 4000
4 [PINOTEPA DE DON LUIS 1 165 200
1 |MAZATLAN VILLA DE FLORES 2 128 2000
5 |CHALCATONGO DE HDALGO [ 9 100
1 [SAN PABLO HUIXTEPEC 1 11,0 o o
5 _|PUTLAVILLA DE GUERRERO 2 LA 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
1 |OAXACA DE JUAREZ 17 7,0
5 _|HEROICA CIUDAD DE TLAXIACO 2 69 — CASOS SEMANA s CASOS ANUAL  ———TASA ANUAL X 100 000
1 |ZIMATLAN DE ALVAREZ 1 56
5 _[HUAJUAPAM DE LEON 3 52 *Tasa por 100 000 habitantes
3| SAN JUAN BAUTISTA TUXTEPEC 6 42

CANALES ENDEMICOS

Graf. 2 Canal Endémico de Varicela, en Poblaciéon General por semana Epidemiol6égica, Oaxaca. Semana
02, 2018
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Graf. 3. Canal Endémico de Varicela, en Poblacién General, por semana Epidemioldgica Oaxaca, Semana
02, 2018. Jurisdiccién No 1. (Valles Centrales).
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Graf. 4. Canal Endémlco de Varlcela, en Poblacion General, por semana Epidemiolégica, Oaxaca, Semana
02, 2018. Jurisdiccién No 2. (Istmo).

womrn

g R SEAMAE £ Zona’he CHDEMbA,. 2> | 2 | 27 | se | an s e ey
) N o I B B e e x‘|“|,.|,.|,.|,.|“| ) 1 1 5 ) I e I 3 e e ) e e |
s nefref e el e ef e o] e e e o] e e ] e e reef e e] el ree]

UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA 14 UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA



BOLETINEPIDEMIOLOGICOLA2aE T

JUNTOS CONSTRUIMOSEL ( CAMBIO

Graf. 5. Canal Endémico de Varicela, en Poblacién General, por semana Epidemiol6gica, Oaxaca, Semana
02, 2018. Jurisdiccion No 3. (Tuxtepec).

CANAL ENDEMICO VARICELA

Graf. 6. Canal Endemlco de Varlcela en Poblacién General, por semana Epldemlologlca Oaxaca, Semana
02, 2018. Jurisdiccién No 4. (Costa).

CANAL ENDEMIGO VARIGELS

Graf. 7. Canal Endémico de Varicela, en Poblacién General, por semana Epidemiol6gica, Oaxaca, Semana
02, 2018. Jurisdiccion No 5. (Mixteca).

CANAL ENDEMIGO VARIGELS

Graf. 8. Canal Endémico de Varicela, en Poblacion General, por semana Epidemiolégica, Oaxaca, Semana
02, 2018. Jurisdiccion No 6. (Sierra).

CANAL ENDEMICO MARICELA

Defunciones en menores de cinco afios
El Sistema de Vigilancia Epidemioldgica de Varicela, en menores de cinco afios, no ha
reportado defunciones.

UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA 15 UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA



BOLETIN EPIDEMIOLOGICO [ L2t [

JUNTOS CONSTRUIMOS EL CAMBIO

PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE
ENFERMEDADES PREVENIBLES POR VACUNACION

En el presente afio, hasta la semana epidemiologica N° 01, 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 0 0
TUXTEPEC 0 0 0 0
COSTA 0 0 0 0
MIXTECA 0 0 0 0
SIERRA 0 0 0 0
ESTATAL 0 0 0 0
TETANOS
INSTITUCION SARAMPION [ RUBEOLA | TOSFERINA ADULTO
SSO 0 0 0 0
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 0 0

Fuente: Sistema de Vigilancia Epidemioldgica de las Enfermedades Prevenibles por vacunacion.
Hasta la Semana Epidemiolégica No.01/2018
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BOLETINEPIDEMIOLOGICOLA2aE T

JUNTOS CONSTRUIMOS EL CAMBIO

PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE DENGUE

PANORAMA NACIONAL

Hasta la semana epidemiolégica No. 01* del 2018, Oaxaca se ubica en el lugar nimero
20 con una tasa de incidencia de 0 por 100 mil habitantes, encontrandose en primer lugar
el estado de Guanajuato, con una tasa de 0 por 100 mil habitantes (tabla 1) **. De
acuerdo al nimero de casos Oaxaca ocupa el lugar numero 20 de la tabla nacional.
Hasta el momento no se ha aislado el serotipo del virus del dengue en La Republica
Mexicana y en nuestro estado no se ha identificado los serotipos por parte del LESPO
(Grafico 1) *.

Tabla 1. Nimero de casos y tasa de incidencia de dengue,
México, Semana 01 2018

. a0 DNG | DNG | DCSA+DG | DCSA+DG — DEFUNCIONES X
> 2017 | 2018 2017 i [CRNHIRMADEB K] Ferl B
1 AGUASCALIENTES 0 0 0 0 0 0 0 0,00
2 BAJA CALIFORNIA 0 0 0 0 0 0 0 0,00
3 |BAJACALIFORNIA SUR 0 0 0 0 0 0 0 0,00
4 CAMPECHE 0 0 0 0 0 0 0 0,00
5 CHIAPAS 0 0 0 0 0 0 0 0,00
6 CHIHUAHUA 0 0 0 0 0 0 0 0,00
7 COAHUILA 0 0 0 0 0 0 0 0,00
8 COLIMA 0 0 0 0 0 0 0 0,00
9 DF 0 0 0 0 0 0 0 0,00

10 DURANGO 0 0 0 0 0 0 0 0,00

*Nota. Los datos corresponden a la mas reciente publicacion emitida en la pagina de la Direccion General de
Epidemiologia, al 11 de enero, de la semana epidemiolégica No. 01, 2018.

Graf. 1. Circulacion de Virus d México, S 01, 2018.

INCIDENCIA*

G 0.0

*Nota. Los datos corresponden a la mas reciente publicacion emitida en la pagina de la Direccion General de
Epidemiologia, al 11 de enero, de la semana epidemioldgica No. 01, 2018.
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PANORAMA ESTATAL

En el presente afio, hasta la semana epidemiologica N° 01, el Sistema de Vigilancia
Epidemiologica de Dengue tiene registrados 0 casos confirmados por laboratorio.
Respecto a los 0 observados en el 2018 a la misma semana (Tabla 2 y Graf. 2).

Tabla 2. Nimero de casos de dengue, Oaxaca, a la Semana 01, 2005-2018

205 206 201 208 209 210 m 02 28 4 25 216 o 018
INDICADOR
SEM | CIERRE | SEM [ CIERRE | SEM | CIERRE | SEM | CIERRE | SEM | CIERRE | SEM | CIERRE | SEM | CIERRE | SEM | CIERRE | SEM | CEERRE | SEM | CIERRE | SEM | CIERRE SEM CIERRE | SEM [ CIERRE | SEM
PROBABLES 3 4499 | 60 | 10865 | 79 | 14694 | 37 | 9750 | 60 | 11019 | 63 | 12179 | 3B | 5311 | 64 | 10279 | 49 | 8810 B 8268 0 6511 | PROBABLES kil 284 0 3587 1
E:Sgs:o ? 1009 | 13| 308 | 12 | 445 | 9 13 6 198 | 19| 7] 2 625 6 14 | 9 | 159 3 15% u 38 DNG 2 18 0 38 0
[FIEBRE.
HEMORRAGICA | 1 18 6 49 1 1000 3 n 4 2% 2 %0 2 o 3 1034 8 1091 § 60 2 w DCSA*DG u ] 0 54 0

IPOR DENGUE

DEFUNCIONES 5 5

IDEFUNCIONES

Fuente: Panorama Estatal de Dengue.

i Graf. 2. Namero de casos de dengue, Oaxaca,
De un registro de 0 probables hasta la fecha, Semana 01, 2005-2018

0 casos han sido confirmados, de acuerdo a ",
su clasificacion clinica, 0 (0%) corresponden
a Dengue No Grave y 0 (0%) a Dengue con
Signos de Alarma+Dengue Grave, con un
porcentaje de positividad del 0% y con un
ndamero de casos estimados de 0 (tabla 3 y
Graf. 3). 0

Por género, 0 (0%) casos corresponden al

N,

femenino y 0 (0%) casos al masculino. (Tabla s : :
005 006 007 M6 20 000 AN W2 W AW WME W6 0
4)- afos
Graf.4. Casos estimados de dengue, Oaxaca,
Semana 01, 2018
100
Tabla 3. Casos estimados, Semana 01, 2018
DATO ESTATAL
Total de casos confirmados por laboratorio 0 s0
Total de casos probables 0
Total de muestras procesadas 0
Porcentaje de positividad 0,00 o
Porcentaje de muestreo 000 e ceumado 017 esumacon 2018
i estimados 2015 estimados 2014
Casos estimados 0 e
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Tabla 4. Casos confirmados por Sexo, Tabla 5. Casos confirmados por Grupo de Edad, Semana
Semana 01, 2018 01, 2018
SEXO CAS;’NSGCONF'mz%sG CONFIRMADOS | TASA (CASOS CONFIRMADOS/ | TOTAL
GRUPO DE
ACUMULADOS POBLACIONI100000 | CONFRMADO| %
FEMENNO - - D s
DNG [DCSADG |  DNG DCSADG
MASCULNO a 0 0 000 000 0 000
TOTAL 0 0 14 0 0 0,00 0,00 0 0,00
59 0 0 000 000 0 000
10-14 0 0 0,00 0,00 0 0,00
e ., L. 1519 0 0 000 000 0 000
De gcugrdo a su cI§S|f|.c,aC|on. clinica, 22 | 0 0 o0 w0 0 o0
jurisdiccion sanitaria, institucion notificante y 589 | 0 0 000 000 0 000
afio se distribuyen de la siguiente manera: oo | 0 0 L) 00 0 00
3539 0 0 0,00 0,00 0 0,00
Tabla 6. Casos de dengue confirmdos por 04 0 0 000 0,00 0 000
Jurisdiccion Sanitaria, Semana 01, 2018 4549 0 0 0,00 0,00 0 000
5054 0 0 000 000 0 000
5559 0 0 0,00 0,00 0 0,00
JURISDICCION SANITARIA CASOS CONFIRVADOS @ | 0 [ 0 | om | ow O T
Byt | 0 0 000 000 0 000
TOTAL DNG | DCSAtDG TOTAL 0 0 000 000 000 000
VALLES - - -
| ISTMO . . . Tabla 7. Casos de dengue confirmados por
TUXTEPEC Institucion, Semana 01, 2018
COSTA R R R A CASOS CONFIRMADOS
INSTITUCION TOTAL DNG | DCSA+DG
MXTECA S50 " " "
SIERRA - - - IMSS ORDINARIO
ESTATAL 0 0 0 IMSS PROSPERA
ISSSTE
El canal endémico se ubica en zona de e
seguridad (Graf. 4). Los casos se SEDENA
encuentran distribuidos en 0 municipios gECM:R
P . TRA! R R R
(Graf. 5) y 0 localidades (tabla 8). ESrTAL 5 @ g
Graf. 4. Canal endémico, Oaxaca, S 01, 2018 Graf. 5. Municipios afectados, Oaxaca, Semana 01, 2018

0
T23 45 6T B8 NURBUEBIBBAARBUBRTABDANNUBRTBROLLQUEETLH98E
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El municipio con la tasa de incidencia mas alta es el de con una incidencia de 0 por 100
mil habitantes (Tabla 9). Las localidades con transmisién activa en las Ultimas 3 semanas
1 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 01 Oaxaca 2018

DNG DCSA+DG
No MUNICIPIO | No. | LOCALIDAD 0AS0S DELA A A0S DELA AN
JURISDICCION SANITARIA NO. 1 VALLES CENTRALES SEMANA SEMANA
DNG DCSA+DG
No. MUNICIPIO No. LOCALIDAD CASOS DELA AL TAS0S DELA SN
JURISDICCION SANITARIA NO. 2 ISTMO SEMANA SEMANA
DNG DCSA+DG
No. MUNICIPIO No. LOCALIDAD CASOS DELA AL 0AS0S DELA AN
JURISDICCION SANITARIA NO. 3 TUXTEPEC SEMANA SEMANA
NO. MUNICIPIO NO. LOCALIDAD biE besiive
CASOS DELA CASOS DELA
JURISDICCION SANITARIA NO. 4 COSTA SEMANA ACUNULADO SEMANA ACUNULADO
DNG DCSA+DG
No. MUNICIPIO No. LOCALIDAD CASOS DELA A 0AS0S DELA AN
JURISDICCION SANITARIA NO. 5 MIXTECA SEMANA SEMANA
DNG DCSA+DG
No. MUNICIPIO No. LOCALIDAD
CASOS DELA ACUMULADO CASOS DELA ACUMULADO

JURISDICCION SANITARIA NO. 6 SIERRA SEMANA SEMANA

Tabla 9. Tasa de incidencia por municipio, Semana 01, Oaxaca 2018.

CONFIRMADOS ACUMULADOS TASA (CASOS CONFIRMADOS/(POBL| TASA DE
MUNICIPIO TOTAL DEFUNCIONES INCIDENCIA POR 100
DNG DCSA+DG DNG DCSADG MIL HBTS.

Tabla 10. Localidades con transmision activa en las ultimas 3 semanas,
Semana 01, Oaxaca 2018

MUNICIPIO LOCALIDAD DIAGNOSTICO| SEMANA | TOTAL
PROBABLE 1 GENERAL
SANTA MARIA HUATULCO SANTA MARIA HUATULCO DNG 1 1
Total general 1 1
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CONTROL ANTIVECTORIAL EN EL ESTADO

MUESTREO ENTOMOLOGICO

En la Semana Epidemiolégica No. 44 se realizaron estudios entomoldgicos en 15
localidades de 12 municipios del Estado, se visitaron 1264 viviendas, de ellas en 329 se
encontraron recipientes de agua positivos a larvas de mosquitos Aedes; en las
exploraciones se obtuvieron los siguientes resultados de indice de Casas Positivas (ICP)
a larvas: 34.85 % en Jurisdiccion Sanitaria 01 “Valles Centrales”; 32.89 % en la No. 02
“Istmo”; 20.44 % en la No. 03 “Tuxtepec”; 11.84 % en la No. 04 “Costa”, la No. 05
“Mixteca” y No. 06 “Sierra” no presentan actividad..

JURISDICCION CASAS RECIPIENTES

LES LABLES | ABLES
01 Valles Centrales 66 23 34.85 603 48 30 7 11
02 Istmo 596 196 32.89 3506 376 216 128 32
03 Tuxtepec 450 92 2044 2579 149 65 37 47
04 Costa 152 138 11.84 1615 365 22 239 104
05 Mixteca 0 0 0 0 0 0 0
06 Sierra 0 0 0 0 0 0 0
ESTATAL 1264 329 26.03 8303 938 333 411 194

Fuente: Plataforma de Vigilancia Entomoldgica y Control Integral del Vector

Se revisaron 8,303 recipientes que [~
contenian agua  detectandose 90.00
larvas de mosquitos en 938; el 35.5 80.00
% de positividad a larvas se Zgg‘a’
detectdé en recipientes igual o 50.00
mayores a 200 litros de agua, el 40.00
43.82 % se encontrod en recipientes 30.00
como cubetas, floreros, plantas | 22

L. 10.00
acuaticas, etc., y el 20.68 % se 0.00

01 Valles 02 Istmo 03 04 Costa 05 06 Sierra

localiz6 en objetos eliminables Contoalos Tuxtepec Micteca
(InserVIbIes 0 CaCharrOS)') m RECIP. TRAT. RECIP. CONTR. m RECIP. ELIM.

El comportamiento de la positividad larvaria es variable en la diferentes jurisdiciones
sanitarias, sin embargo existe un porcentaje elevado de depdsitos tratables positivos en
la mayoria Jurisdicciones a excepcion de la jurisdiccion sanitaria No. 04 “Costa”, llama la
atencion la positividad larvaria en depositos controlables de la Jurisdiccion Sanitaria No.
04, la positividad en depositos eliminables se encuentra en un rango del 8 al 32 % siendo
las Jurisdicciones 01, 03 y 04 las que mayor porcentaje presentan. Las Jurisdicciones
Sanitarias no presentan actividad en la semana de reporte.
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CONTROL LARVARIO

A la semana epidemiolégica No. 44 se han realizado acciones de Control Larvario en 401
localidades de 144 municipios del Estado, visitando 979,907 viviendas, de las cuales se
trabajaron 778,883; asi mismo se han trabajado 19,419 lotes baldios; revisando
13,391,586 depdsitos de agua de ellos han sido tratados con larvicida, habiendo utilizado
para ello 3,994.8 kilogramos de insecticida, con esta actividad se ha protegido a

2,590,401 habitantes.
LARVICIDA

JURISDICCION CASAS LOTES DEPCSITOS DE AGUA e HABITANTES
SANITARIA VISITADAS TRATADAS BALDIOS REyISADOS TRATADOS CONTROLADOS ELIMINADOS (KGS) PROTEGIDOS
O1VallesCentrales| 148133 | 71773 | 3222 | 1869281 | 87793 1165788 473846 1145.8 394898
02 Istmo 250022 | 198132 | 9939 | 1945268 | 271491 724788 771873 1480.4 663849
03 Tuxte pec 245093 | 215461 | 1895 | 3097328 | 77372 1653880 1154174 385.1 532013
04 Costa, 247099 | 221674 | 3560 | 5697322 | 93452 3597903 1738557 697.0 717787
05 Mixteca 65679 | 49183 558 470585 5352 303177 106220 40.6 196390
06 Sierra 23881 | 22610 245 311802 44865 148764 80824 246.0 85464
Total Estatal 979907 | 778833 | 19419 | 13391586 | 580325 7594300 4325494 3994.8 2590401

ROCIADO A CASO PROBABLE Y ROCIADO INTRADOMICILIARIO

En la actividad de Rociado a caso Probable de Dengue, a la Semana Epidemioldgica No.
44, se han trabajado 315 localidades de 124 municipios con Rociado Residual a Caso
Probable, aplicando rociado residual a 14,552 viviendas dentro de las actividades de
bloqueo para cortar la transmision de estas enfermedades. Para esta actividad se ha
utilizado 674.75 kilogramos de insecticida y protegiendo de forma directa a 50,016
habitantes.

En cuanto a Rociado Intradomiciliario para la atencion de casos probables de Infeccion
por Virus Zika , Fiebre Chikungunya y Riesgo Entomoldgico respecta, esta actividad se ha
realizado en 214 localidades de 115 municipios, se ha aplicado Rociado Residual a
20,664 inmuebles entre viviendas y edificios publicos; utilizando para este tipo de rociado
877.17 Kilogramos de insecticida residual y protegiendo directamente a 236,157
habitantes.

A la semana antes mencionada se han rociado un total de 35,215 viviendas y espacios
publicos protegiendo en total a 286,173 habitantes..

ROCIADOA CASO PROBABLE

TOTAL DE TOTALDE

Jiﬂ:ﬂﬁg:i” CASAS L’és:gﬁ:i‘; HABITANTES ~ CASAS ::Pf:sc::\ﬁl.ig HABITANTES ~ CASAS  HABITANTES

ROCIADAS xG5) PROTEGIDOS ROCIADAS KGS) PROTEGIDOS ROCIADAS PROTEGIDOS
01 Valles Centrales 2516 133.64 10040 1255 108.61 16505 3771 26545
02 Istmo 4160 240.22 14219 1087 72.14 17777 5247 31996
03 Tuxtepec 2738 181.71 9924 1027 72.86 15581 3765 25505
04 Costa 4676 85.84 14008 13008 387.47 131761 17684 145769
05 Mixteca 397 28.68 1642 3258 117.97 23580 3655 25222
06 Sierra 65 4.67 183 1029 118.12 30953 1094 31136
TOTAL ESTATAL 14552 674.75 50016 20664 877.17 236157 35216 286173
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NEBULIZACION Y ) NEBULIZACION Y TERM ONEBULIZACION
TERMONEBULIZACION JURISDICCION INSECTICIDA
. ., SANITARIA HECTAREAS CASAS ATIEAES HABITANTES

En Cuant_o a, Nebl’mzaCIOn y TRABAJADAS INTERVENIDAS PROTEGIDOS
termonebulizacién respecta se ha LTS)

apicado a.un gl co 110715 [fmls el s |aies s | v
hectareas, en 502 locali S '

12; a en;SL’mi?:i igg %Z? da(éitsaddoe 03 Tuxtepec 10379 110006 | 64409 | 492121
iilizand 5‘; 8970 it q o4 costa 11784 108365 | 58243 | 486874
utfizando £,69/7.0 liros € {05 Mixteca 4641 28406 | 2996.0 | 131905
insecticida e interviniendo 601,047 [com 2697 13219 11543 | 108052
viviendas protegiendo a 2,569,938  [to7aLestATAL 110715 | 601047 | 57897.0 | 2569938

habitantes.

ROCIADO INTRADOMICILIARIO A VIVIENDAS DE EMBARAZADAS.

A la semana epidemioldgica No. 44 del afio no se han distribuido 205 pabellones
impregnados de insecticida al mismo numero de Embarazadas, aplicando Rociado
Residual a 205 viviendas de este grupo de poblaciéon vulnerable a Infeccion por Virus
Zika; 15 de ellos distribuidos en la Jurisdiccion Sanitaria No. 01 “Valles Centrales” 46 y
144 en las Jurisdicciones Sanitarias 02 “Istmo” y 04 “Costa” respectivamente.

VIGILANCIA ENTOMOLOGICA CON OVITRAMPAS

En la semana epidemioldgica No. 44 se vigilaron 4,806 ovitrampas, encontrandose con
huevecillos 3,078; de ellas en 845 se observaron de 1 a 25 huevecillos; en 634 se
observaron de 26 a 50; en 721 de 51 a 100 huevecillos; en 384 se observaron de 101 a
150 y en 494 mas de 150 huevecillos por ovitrampa. Por Jurisdiccion Sanitaria la No. 04
“Costa” presenta mayor positividad en ovitrampas con un 78.11 %, seguida de la No. 03
con 72.93 %, la No. 01 y No. 05 con 44.01 y 35.5 % respectivamente. La jurisdiccion
Sanitaria reporta actividad en esta semana epidemioldgica en la localidad de Matias
Romero con un 30.31 % de ovitrampas positivas. 130 ovitrampas no pudieron ser
visitadas y 1598 fueron negativas a huevecillos.
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No. DE OVITRAMPAS CON No. DE HUEVECILLOS

JURISDICCION SANITARIA / LOCALIDAD TOTAL
S/R 0 1a25 26a50 51al00 101al50 >151
01 Valles Centrales 63 | 620 | 182 136 119 61 39 | 1220
0001 SAN ANTONIO DE LA CAL 10| 99 36 23 18 10 4 200
0001 SANTA CRUZ XOXOCOTLAN 38| 349 | 108 71 66 37 15 634
0001 SANTA LUCIA DEL CAMINO 15| 168 | 36 39 34 13 15 320
0008 SAN ISIDRO MONJAS 4 2 3 1 1 5 16
02 Istmo 131 | 28 13 7 7 2 188
0001 JUCHITAN DE ZARAGOZA
0001 MATIAS ROMERO AVENDARO 131 | 28 13 7 7 2 188
0001 STO. DOMINGO TEHUANTEPEC
03 Tuxtepec 67 | 399 | 302 238 330 157 229 | 1722
0001 LOMA BONITA 37| 54 78 46 57 20 20 312
0001 SAN JUAN BAUTISTA TUXTEPEC | 30 | 290 | 219 164 232 118 185 [ 1238
0001 SAN JUAN BAUTISTA VALLE NAL, 31 18 24 13 14 100
0009 COL. OBRERA BENITO JUAREZ 15 3 12 3 7 40
0050 SAN BARTOLO 9 5 7 5 3 3 32
04 Costa 323 | 294 233 250 154 222 | 1476
0001 SAN PEDRO POCHUTLA 17 12 29 37 16 49 160
0001 SANTIAGO PINOTEPA NACIONAL 150 | 84 66 80 59 97 536
0009 PUERTO ESCONDIDO 75 96 84 79 45 41 | 420
0021 BAHIA DE STA. CRUZ HUATULCO) 4 4 4 12
0050 BRISAS DE ZICATELA 25 29 15 20 14 17 120
0078 CRUCECITA 52 69 35 34 20 18 228
05 Mixteca 125 | 39 14 15 5 2 200
0001 PUTLA VILLA DE GUERRERO 125 | 39 14 15 5 2 200
ESTATAL 130) 1598] 845 634 721 384 494 | 4806

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

e En el afio 2018 con 1 brote activo distribuido en los municipio de San Juan Bautista
Tuxtepec con 1.

e 0 casos confirmados hasta el momento, 0 (0%) corresponden a Dengue No Grave y
0 (0%) 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, epidemiol6gica, entomologica y viroldgica 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 epidemiolégica nimero 03 el sistema de Vigilancia Epidemiolégica de
paludismo no registra casos nuevos en el Estado para este padecimiento.

Tabla.1
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 03, del 14 al 20 de enero de 2018

CANAL ENDEMICO DE PALUDISMO 2013 - 2017, E INCIDENCIA 2018

19 P 23 25 P 2 k3 ) ) T ) a1 43

La grafica muestra la incidencia de N° ESTADO CASOS TASA
paludismo en el Estado, hasta la semana 1 CHIAPAS 1 0.02
epidemioldgica nimero 03 de 2018 con 0 2 0 0
casos, comparada con el canal endémico 3 0 0
de los ultimos 5 afos. 4 o o

. . . 5 0 0
Hasta la semana epidemioldégica numero 6 0 0
02_2018, en base a la ultima publicacién 7 o o
del Boletin Epidemiolégico Nacional de la 8 0 0
Dlreccmn General de _Epldemlologla, Nacional 1 002
existen 1 caso re_glstrao_lo para Comparativo 2017,
Plasmodium  Vivax distribuidos de misma semana 1
acuerdo al cuadro anexo: epidemioldgica

Fuente: SINAVE/DGE/SALUD/, boletin epidemiol6gico
semana 02, del 7 al 13 de enero de 2018
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EVALUACION DE LAS INFECCIONES ASOCIADAS A LA
ATENCION DE LA SALUD (IAAS)
EVALUACION DE LA RHOVE AL MES DE OCTUBRE 2017, TASA DE IAAS Y

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

INDICE DE
Js HOSPITALES TASA DE IAAS VRS
HOSPITAL REGIONAL PRESIDENTE JUAREZ, ISSSTE 4.9 99
HG DE TUXTEPEC 98
HG "DR. AUREL IO VALDIVIESO" 99
HBC DE SANTIAGO TAMAZOLA 100
HG "ESP. PILAR SANCHEZ VILLAVICENCIO" HUAJUAPAN 100
HG DE CIUDAD IXTEPEC 90
HBC DE CHAL CATONGO HGO. 98
HG "DR. ALBERTO VARGAS MERINO" DE CUICATLAN 90
HG DE PUTLA DE GUERRERO 90
HBC DE RIO GRANDE TUT. 97
HG DE SAN PABL O HUIXTEPEC 100
HBC DE VALLE NACIONAL 92
HG DE SANTO DOM INGO TEHUANTEPEC 90
HBC DE ASUNCION NOCHIXTLAN 100
HG DE POCHUTLA
HG DE PUERTO ESCONDIDO
HOSPITAL DE LA NINEZ OAXAQUERA
HG "DR. PEDRO ESPINOZA RUEDA" PINOTEPA
HOSPITAL MEDICA AZUL
HBC DE SOLA DE VEGA

HOSPITAL REGIONAL DEALTA ESPECIALIDAD

HG DE SALINA CRUZ

HG "DR. MACEDONIO BENITES FUENTES" JUCHITAN
HBC DE SAN MIGUEL SOYALTEPEC, TEMASCAL
HBC DE NEJAPA DE MADERO

HBC DE SAN PEDRO TAPANATEPEC

HBC DE NOPALA

HG DE MARIA LOMBARDO DE CASO

HBC DE TAMAZULAPAM DEL ESPIRITU SANTO MIXE
HBC DE TEOTITLAN DE FL ORES MAGON

HBC DE IXTLAN DE JUAREZ

HBC DE TEOJOMULCO LA PAZ

HBC DE SANTA MARIA HUATUL CO

CESSA DE TEHUANTEPEC

HBC DE SAN JACINTO TLACOTEPEC

HBC DE SAN PEDRO HUAMEL ULA

HBC DE JUQUIL A

HBC DE LOMA BONITA

WIAINIRIN[(A R [Oo|R[OINIAIN|O[WININ|E R IN|A R [AA[OIN|W R MO [R [0 N ][00k W ]|R
O|0|0[0(0]0(O(O|O(OO[O[OO]O | (N W (O O N [ 1= 1= (= 1 = = NN NN N (N1 0
ololofofo|o|r|nv|Nv]w|N|w|e[efo|w [N |o]w|w|o|N]o|o || [ofofovw]|w oo |o|v 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 ¢/100 egresos
Regular: 60- 79.9% Hospital General 60 Camas 3 IAAS por ¢/100 egresos
Malo: Menor a 60% Hospital General 100 Camas 4 |IAAS por c/100 egresos
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DISTRIBUCION PORCENTUAL POR SERVICIO E INSTITUCION, OAXACA

2017
30.0
Tres servicios concentran el 65.5% de las IAAS
25.0 notificadas. Las terapias suman el 18%
20.0
15.0
10.0
0.0
MEDICINA CIRUGIA PEDIATRIA TERAPIA TERAPIA  GINECOLOGIA  URGENCIAS OTROS
INTERNA GENERAL INTENSIVA ~ INTENSIVA
GraficaN. 1 NEONATAL  ADULTO HSSA PRIVADA ISSSTE

EL TOTAL DE IAAS NOTIFICADAS HASTA EL MES DE OCTUBRE DE 2017 FUE DE 1225, LAS
PRICIPALES IAAS REPORTADADAS POR TIPO DE INFECCION. GRAFICA N. 2

Las principales IAAS reportadas

por tipo de infeccion son las IVU i gy MO PORTIPOIQQISNFECCION
. 4 0, IVUNOASOCIADA A CATETER TUNEL ORGANOS Y

Seguida e la nfeccion incsional UM sl = s o

superficial con un 11 % vy NEUMONA o ¥

neumonia asociada a ventilacion MICROBIOLGGICO

con un 9%. Del total de las —

infecciones reportadas el 35% s ACATETER

se encuentran asociadas a un  covimon*

dispositivo. aomtono

4%

INFECCION EN PIEL
YTEIIDOS
BLANDOS

%
NEUMONiA DEFINIDA
CLINICAMENTE
%

GraficaN. 2

BACTERIEMIA NO NEUMONiA ASOCIADA A
DEMOSTRADA VENTILADOR
6% 9%
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EN LAS UNIDADES CENTINELA DE LA RHOVE SE REALIZARON HASTA EL MES DE
OCTUBRE 700 CULTIVOS, AISLANDO LOS SIGUIENTES GERMENES, FIGURA No. 3.

Grafica 3. clasificacion de IAAS, con Aislamiento del
agente causal, Oaxaca 2017

ESCHERICHIA coLl NN 18.0
KLEBSIELLA PNEUMONIAE [ 10.8
sTAPHYLOcoccus ErPIDERMIDIS [N .o
PSEUDOMONAS AERUGINOSA I s.0
sTAPHYLOcOccus AUREUs I 6.6
CANDIDA ALBICANS [N 6.1
ACINETOBACTER BAUMANNII I 5.6
eNTEROcOccuUs FAECALIS [ s.0
ENTEROBACTER CLOACAE [ 3.2
STAPHYLOcOccus HAEmMmoLYTIicus [ 2.7
cANDIDA TROPICALIS M 2.6
otros I 20.7

0.0 5.0 10.0 15.0 20.0 25.0

FUENTE: RHOVE/SINAVE, OAXACA 2017

TASAS DE IAAS POR EGRESOS Y FACTORES DE RIESGO SEGUN LA CAPCIDAD
HOSPITALARIA E INSTITUCION NOTIFICANTE OAXACA 2016, CUADRO 1Y 2.

Cuadro 1. Tasas de IAAS, por egresos y factores de riesgo, segin la capacidad Cuadro 2. Tasas de IAAS, por egresos y factores de riesgo, segin la
hospitalaria, Oaxaca 2016

intitiucion notificante, Oaxaca 2016

p 0 il m m 23 ) 09 187 10 37 29
BSSTE 130 37 23

A0 1 pe 4 33 3 » “
PRVADA 71 00 00 00 14

ESTATAL 10 135 89 33 31 ESTATAL 10 135 89 13 31

NACONAL 11 312 107 110 47 NACONAL 11 312 107 10 47

FUENTE: RHOVE/SIVAVE OAYACA CIERRE 2016 FUENTE RHOVE/SINAVE OAKACA CERRE2016
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PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE VIH/SIDA

A nivel estatal, se tiene un registro de 6555 casos cifra acumulada en el periodo
comprendido de 1986 al 31 de Octubre del 2017 y de estos se tiene un registro de 3380
defunciones por esta causa y actualmente viven con la enfermedad 3175 personas de las
cuales 3070 son adultos y 105 son menores de 15 afios, en nuestro estado la epidemia
se concentra en el grupo heterosexual pues esta categoria representa el 49.6% del total
de los casos, por género el mas afectado es el sexo masculino pues contribuye con el
78.7% el total de los casos, por grupo de edad el 77.7% corresponde al grupo de 15 a 44
afos de edad.

El 2016 presenta un registro preliminar de 203 casos nuevos de SIDA, por jurisdiccion

sanitaria el nUmero de casos se distribuyen de la siguiente manera:
CASOS NOTIFICADOS POR JURISDICCION SANITARIA

1986-2017*
VALLES CENTRALES 2050 65 9.50 45 3.23 2,160
ISTMO 1,414 36 5.69 9 1.33 1,459
TUXTEPEC 1,011 45 9.52 13 2.62 1,069
COSTA 1185 a4 9.01 31 5.73 1,260
MIXTECA 348 6 1.07 9 1.51 363
SIERRA 224 6 214 3 1.02 233
IGNORADO 11 0 0.00 0 0.00 11
TOTAL 6,243 202 5.32 110 3.10 6,555

Panorama Epidemioldgico de Seropositivos

A nivel estatal, se tiene un registro de 2651 seropositivos cifra acumulada en el periodo
comprendido de 1986 al 31 de octubre 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 57.0% del total de los seropositivos, por
género el mas afectado es el sexo masculino pues contribuye con el 66.1 % 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 339 Seropositivos, por jurisdiccion sanitaria se

distribuyen de la siguiente manera:
SEROPOSITIVOS POR JURISDICCION SANITARIA

1986-2017*
VALLES CENTRALES 733 149 21.77 121 8.68 1003
ISTMO 498 59 9.33 13 1.92 570
TUXTEPEC 311 39 8.25 33 6.65 383
COSTA 381 68 13.92 57 10.54 506
MIXTECA 94 15 2.68 7 1.17 116
SIERRA 49 9 3.22 9 3.07 67
IGNORADO 6 0 0.00 0 0.00 6
TOTAL 2,072 339 8.92 240 6.76 2,651

Fuente: Sistema Estatal de Vigilancia Epidemiolégica de VIH/SIDA
* Semana epidemiol6gica No.42, 2017
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PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE TUBERCULOSIS

Tarjeta informativa correspondiente a la semana 01 del 2018, en la plataforma Unica del
SINAVE se notificaron un total de 4 casos nuevos.

Por Jurisdiccién Sanitaria se report6 de la siguiente manera: la Jurisdiccion Sanitaria N°
02 “Istmo” con 4 caso y una tasa de 0.56, la Jurisdiccion Sanitaria N° 01 “Valles
Centrales”, la Jurisdicciéon Sanitaria N° 03 “Tuxtepec”, la Jurisdiccion Sanitaria N° 04
“Costa” sin presencia de casos. (Grafica 1) (Tasa por 100,000 habitantes).

Gréfica N° 1 Tuberculosis por jurisdiccién Sanitaria
Casos reportados por institucion:

5 4 r 200
| vao SSO 3 casos, SEMAR un caso.
Wl | o (Gréfica 2). Por género, el
| vao masculino cuenta con 2 casos y
N | 120 el femenino con 2 casos. (Gréafica
i 1 CASOS 3)
- 1.00 *
2 a | ogo ~¥TASA
#.bss 060
1 /, \‘ - 040
4 Ay - 020
e “s0 0 0 0
o ¥ -oo0 T o006 —— 4006~ ——$- 000 ——$- 000 0.00
VALLES ISTMO TUXTEPEC COSTA MIXTECA SIERRA
CENTRALES
Gréfica N°2 Tuberculosis por Institucion Gréfica N°3 Tuberculosis por Género

5%

550

SEMAR ®MASCULING ™ FEMENING

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

3

0 0 0 0 0

58 30-34 35-39 40-44 45-49 50-54 55-59 60-64 B5y+

Tabla N°2 Tipo de Tuberculosis

LOCALIZACION CASOS
PULMONAR 3
MILIAR 1
TOTAL a

GraficaN°5 Enfermedades asociadas

UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA

Tabla N°1 Municipios con mayor morbilidad

JURISDICCION MUNICIPIO TOTAL
2 CIUDAD IXTEREC 1
2 SALINA CRUZ 1
2 SANTA MARIA MIXTEQUILLA 1
2 SANTO DOMINGO TEHUANTEREC 1

Por sitio de afeccién de la enfermedad un 75% se
comporta como tuberculosis pulmonar y un 25%
como tuberculosis miliar.

Mortalidad por Tuberculosis registradas en la
plataforma del SINAVE durante el 2018.

Al momento no se tienen registradas en el Sistema
Nacional de Vigilancia Epidemioldgica defunciones
por tuberculosis.
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PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE DIABETES

Casos nuevos notificados

Tarjeta informativa correspondiente a la semana epidemiolégica 01 del 2018, en la
plataforma Unica del Sistema de Vigilancia Intrahospitalaria de Diabetes (IVENTA) se
notificaron un total de 2 casos nuevos..

Gréfica N° 1. Casos por unidad Hospitalaria del IVENTA

Por Unidad Hospitalaria el Hospital
General de Pochutla 2 casos, el
Hospital General de Tuxtepec y el
Hospital General de Juchitan no han
reportado casos. (Grafica N° 01).

Casos Hospitalizados por grupo de
edad (Grafica N° 02). Por género, el
masculino con 2 casos y el femenino
no presenta casos en lo que va del
afio (Grafica N° 03).

Gréfica N° 2. Casos DM por grupo de edad Gréfica N° 3. Casos DM por Género

5 -

40-44 45-49
= MASCULINO = FEMENINO

Gréfica N° 4 Casos Incidentes y Prevalentes

Del total de los casos que se han
hospitalizado durante el 2017 todos
corresponden a casos gue ya se conocian
diabéticos. (Gréafica N° 04)..
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Grafica N° 5 Por diagndéstico de ingreso la principal causa de Hospitalizacién.

NECROBIOSIS

Mortalidad de DM en el 2018.

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 afio, hasta la semana Epidemioldgica N° 04, la Razén de Mortalidad
Materna (RMM) calculada es de 30.6 defunciones por cada 100 mil nacimientos
estimados, representa una reduccion del 1.9 % respecto de lo registrado a la misma
fecha del afio pasado.
Las principales causas de defuncion son: Enfermedad hipertensiva, edema y proteinuria
en el embarazo, parto y puerperio (34 6%) Hemorragia obstétrica (23.1%) y Aborto
(7.7%). RMM Naconal =306 = .
*El grupo de edad con mayor RMM 4
es el de 40 a 44 afios.
* Los Estados que presentan una

RMM mayor a la nacional son: | Vi \
Aguascalientes, Baja California, ,. II. l

Chiapas, Chihuahua, Durango, % y g 3
Guanajuato, Jalisco, Michoacan,

Oaxaca, Puebla, Quintana Roo,
Sinaloa y Tamaulipas.

160 - gg,2 1020 o

PANORAMA ESTATAL
En el presente afio, hasta la 0
semana Epidemiologica N° 04, la
Razon de Mortalidad Materna
(RMM) calculada es de 3.8 w0 [

defunciones por cada 100 mil o | B4 |5 BT S5 B0

nacimientos estimados, representa w0 H H H H ﬂ
un |ncrement0 de' 3 % respeCto de ‘ 2005 2005.2607 2008 2009.2010 2011 2012 2013 ZUMIZHIE 2016.201? 208
lo registrado a la misma fecha del
afio pasado.

Las principales causas de defuncién son: Hemorragia 33.3%, Infeccién Puerperal
33.3%, Indirecta 33.3%.

DEFUNCIONES

Afio

20 . RAZON DE MORTALIDAD MATERNA. 250.0
18
CAUSAS DE MORTALIDAD MATERNA| 017 2018 16 2000
DEF | % | DEF | % o
HEMORRAGIA 0 [ 00 ] 1 |33 £ 500 4
THPERTENSIVODELEMB. | 0 | 00 | 0 | 00 £ oo 2
INFECCION PUERPERAL 0 [ 00 [ 1 ]33 5 /\
[ABORTO 0 [ oo ] 0o [ o0 4 ‘o 0o
INDIRECTA 0 oo [ 1 [®:3 : "
CORIOCARCINOMA 0 0.0 0 0.0 swﬂu COSTA Tu)dtp[c vmtsc M\)(T[CA \smo )
TOTAL 0 00 3 1000 JURISDICCION SANITARIA

Fuente: Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de la Mortalidad Materna, Hasta la Semana 04, Oaxaca, 2018.
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Mortalidad Materna por Institucion: SSO 2 defunciones (66.7%), IMSS ORD 1 (33.3%)
Clasificacion por Jurisdiccion Sanitaria: Sierra notifica 1 defunciones con una Razoén de
(223.7), Costa 0 (0), Tuxtepec 0 (0), Valles C. 2 (46.7), Istmo 0 (0), y Mixteca 1 (109.6).

MORTALIDAD MATERNA POR JURISDICCION, MUNICIPIO Y LOCALIDAD

IURISDICCIGN MUNICIPIO MIDH LOCALIDAD RR DEF-2018 INSTITUCION
VALLES C. SAN FELIPE TEIALAPAM SAN FELIPE TEJALAPAN 1 550
MIXTECA HERQICA CIUDAD DE TLAXIACO HEROICA CIUDAD DE TLAXIACO 1 550
SIERRA TLACOLULA DE MATAMOROS TLACOLULA DE MATAMORQS 1 IMSS
TOTAL 3
PERTENECE A RED ROJA #

PERTENECE A MUNICIPIO CON MENOR iNDICE DE DESARROLLO HUMANO **

'MORTALIDAD MATERNA ,0AKACA,2018
Defunciones a Nivel Nacional | 52
Defunciones a Nivel Estatal 3
“"Los Estados més Afectados por Razén lalisco, Sinalos, Baja californ'a.

017 | 2018

Defunciones 2017-2018 SEMANA EPIDEMIOLOGICA |
DEFUNCIONES DEFUNCIONES

Causas de Mortalidad Materna

Infeceion Puerperal (1), Hemorragia(1), Indirecta(1)
Jursdicciones Afectadas Valles C. (1), Mixteca(1) Siera(1)
*Por 100,000 Recién Nacidos wivos

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. 1 se presenta el cumplimiento de la revision de
certificados de defuncion por Jurisdiccion Sanitaria (Grafica No. 1) y el porcentaje de
semanas con informacién 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 1.1 % CON INFORMACION PARA LA VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

POR JURISDICCION SANITARIA SEMANAS 1-1
100 100 100

50
© 5
2 ©
0 £
20 20
1 o 3 0 © 0 0 0 0 " 0 0
g = = 7 £ £7 £ £ £ £
an 2 s " » % ESTATAL 1 » B u B 36 ESTATAL

Fuente: Reporte semanal de Jurisdicciones Fuente: Reporte semanal de Jurisdicciones Sanitarias
Sanitarias

CONTROL DE DEFUNCIONES SUJETAS A VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA 38

RATIFICACIONES O RECTIFICACIONES
CIERRE PRELIMINAR
2017

140
130
120
110
100

90 ™ Rectificaciones o ratificaciones 73
80 Pendientes

70
60
50
40
30
20
10

1 VALLES 2IsTMO 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

BROTES POR JURISDICCION SANITARIA 2018 _ o i
En la semana epidemiolégica numero 5 se han

1.5.01 0 0% notificado un total de 4 brotes distribuidos por
= jurisdiccion sanitaria: Valles Centrales: 0 (0%),
4502 0 0% Istmo 0 (0%), Tuxtepec 3 (75%), Costa 0 (0%),
J.5.03 3 75% Mixteca 1 (25%) y Sierra 0 (0%). De los cuales 4
1.5.04 (] 0% (100%) activos.
1.5.05 1 25%
1.5.06 0 0%
Segun institucion notificante, 2 (50%) brotes BROTES POR JURISDICCION SANITARIA 2018
corresponden a los SSO y 2 (50%) IMSS
PROSPERA. $SO 2 50%
. . - IMSS-
Por Tipo de diagndstico de los brotes 2018: ORDINARIO o 0%
Hepatitis “A” 1 (25%), EDA 1(25%) vy IMSS-
Escabiosis 2 (50%). PROSPERA 2 50%
DIF (] 0%
De los 4 brotes activos, afectan 4 ISSSTE 0 0%

municipios, 3 municipio en Tuxtepec y 1 _

municipios en la Mixteca

BROTES ACTIVOS POR MUNICIPIO JURISDICCION SANITARIA 03 "TUXTEPEC"

o LUGAR DE SEMANA CASOS CASOS
NOM | ocurrencia | “OCALIDAD | MUNICIPIO | coipevioiogica | 'NSTTUCION | DIAGNGSTICO | peogapies | conFiRmADOS
. Localidad .
1 Localidad Rancho Santa Maria 2 $s0 EDAS 1 o

Rancho Alegre Jacatepec.

Alegre

BROTES ACTIVOS POR MUNICIPIO JURISDICCION SANITARIA 03 "TUXTEPEC"

— TLuGAR DE SEMANA cAsOs cAsOs
NOM | o cuprencia | FOCALIDAD | MUNICIPIO | coipevioiogica | 'NSTITUCION | DIAGNGSTICO | ppopapies | cONFIRMADOS
- Localidad .
1 Localidad Rancho Santa Maria a ) EDAS 12 o
Rancho Alegre Jacatepec.
Alegre
SAN JUAN SANJUAN | SANJUAN IMss
2 | Latana LALANA LALANA 5 PROSPERA | CCABIASIS 4 0
SANTIAGO SANTIAGO | SANTIAGO IMss
3 | JOCOTEPEC | JOCOTEPEC | JOCOTEPEC 5 PROSPERA | ESCABIASIS 2 0
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PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE INFLUENZA

EN EL ESTADO DE OAXACA
INFORMACION DE LA TEMPORADA DE LA TEMPORADA ALTA DE INFLUENZA
2017-2018

La “temporada estacional de influenza”, inicia en la semana epidemioldgica 40 del 2017 y
finaliza en la 20 del 2018. En el periodo comprendido de la semana epidemiolégica 40 del
2017 a la 06 del 2018, se han confirmado 2151 casos positivos a influenza: 1702 de
AH3N2, 298 de influenza B, 85 de influenza A y 66 de influenza AH1IN1. Se ha notificado
52 defunciones por influenza: 38 por AH3N2, 6 de B, 4 de AHIN1 y4 de influenza A.
(Grafico 1y 2).

Tabla No.1. Proporcién de casos positivos y letalidad

por entidad federativa, México. Temporada estacional i g Grafico 1. Influenza por entidad de residencia segun Casos
Aa infllianza 2N17.2N1Q

o defunciones ) 360
Entidad federativa ETCVEI‘::G Casos positivosa positivas a letatidad por b
influenza 270
AGUASCALIENTES 676 92 3 33 240
BAJA CALIFORNIA| 284 51 1 2.0 210
BAJA CALFORNA SUR 314 19 0 0 A
CAMPECHE 267 1 0 0 120
CHIAPAS 328 12 1 83 90
CHIHUARUA 520 33 o o @
CIUDAD DE MEXICO 2620 474 3 0.6 0
coua 2% 33 0 0 HEN E $8:0053358%5¢3 £33t
DURANGO 298 43 2 4.7 M E §3388°:E°32°35¢ ]
ESTADO DEMEXICO 1531 206 6 29 2 g?® 3 z: ® 5 £
GUANAIUATO 761 74 s 6.8 E B ¢
GUERRERO 435 40 1 25 v 3
HIDALGO 672 65 3 4.6
JALISCO 813 66 a 6.1
MICHOACAN 529 34 1 2.9 €
MORELOS 386 31 o 0 s Grafico No.2 Defunciones por influenza segun entidad
NAYARIT 300 22 1 4.5
NUEVO LEON 1088 37 o o .
OAXACA 367 9 0 o
PUEBLA 824 75 3 4.0 .
QUERETARO 1046 204 s 2.5 ’ N = 52 Defunciones
QUNTANA ROO 443 1 o o 2
SAN LUS POTOS! 606 79 0 0
SINALOA 354 16 o 0 1
SONORA 250 34 1 2.9
TABASCO 349 6 (¢] o 0 e 0 0 < n 0 <o <o~z ev oz sy es << az '3 o
TAMAULIPAS 173 18 o o e3¢ H
TLAXCALA 910 108 a 37 ER H
VERACRUZ 1322 48 2 4.2 = 3 B
YUCATAN 326 2 2 9.1
ZACATECAS 900 74 1 1.4
total general 20637 2151 52 24

fuente:DGE/SINAVE/SISVEFLU/corte al 08 Febrero del 2018
semana 06 influenza, temporada alta 2017-2018

A la semana epidemiolégica 06 de la temporada estacional 2017-2018 en el estado se
han registrado 9 casos de Influenza AH3N2. No se reportan defunciones de Influenza
para esta temporada. (Tabla No.2).

Los casos confirmados de influenza de la temporada estacional 2017-2018 corresponde 7
casos a la jurisdiccion sanitaria No.1 “Valles centrales” (77.8%), 1 caso a jurisdiccion No.5
“Mixteca” (11.1%), 1 caso a jurisdiccion No.6 “Sierra” (11.1%) (Tabla No.3). Los casos
reportados por institucién corresponden al 5 casos al IMSS (56%) y 4 casos al SSO
(44%); (Tabla No. 4). Por género: el sexo masculino cuenta con 5 casos (55.6%) y el sexo
femenino con 4 casos (44.4%). (Gréfica No.3).
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Tabla 2. Casos y defunciones por ETI/IRAG e influenza, seglin afio de

Tabla No.3 Casos de Influenza por
P ocurrencia, Oaxaca. Temporada estacional de influenza 2016-2017/2017-

Jurisdiccion Sanitaria, Oaxaca, 2017-2018

2018
JURISDICCION CAsSOS % temporadaalta  temporadaalta
VALLES CENTRAL| 7 77.8
ISTMO 0 o 2016-2017 2017-2018
TUXTEPEC 0 0 Casos de ETI/IRAG 698 367
COSTA 0 0 Hospitalizados acumulados 499 259
MIXTECA 1 11.1
SIERRA 1 11 Casos de Influenza 8 9
TOTAL 9 100 Influenza A HIN1 16 0
Influenza A Estacional 0 0
Tabla No.4 casos de Influenza por Institucion, Influenza A H3 8 9
Oaxaca, 2017-2018 Influenza B 24 0
No subtipificado 0 0
INSTITUCION | CASOS % U
MSS 5 56 defunciones porinfluenza 2 0
ISSSTE 0 Defunciones por Influenza AHIN1 0 0
IMSS PROSPERA 0 0 Defunciones por Influenza AH3 0 0
SSO 4 44 Defunciones por influenza A 0 0
Total general 9 100 defunciones po Influenza B 2 0

En lo que va de la temporada d influenza 2017-2018, el mayor numero de casos
corresponde al grupo etario de 0 a 9 afios con 3 casos (33.3%), 2 caso para los grupos
de 30-39 afios (22.2%). (Grafica No. 4), presentandose con predominio de influenza
AH3N2 (100%).

Grafica No. 3 Influenza por Genero, Oaxaca Grafica No.4 Influenza por Grupo de Edad y
2017-2018 tipo de virus,

anl _aa

1019 2029 3039 4049 5059 60YMAS

3
A
9

0

FEMENINO = MASCULINO

INFLUAH3 W INFLUENZAA  NINFLUENZAAHINIpdm  WINFLUENZAB M INFLUENZANO SUBTIPIFICADO

Casos confirmados por Jurisdiccion y municipio, Oaxaca, temporada de influenza 2017-2018
(Semana epidemiolégica 40 del 2017 a la semana 06 del 2018)
MUNICIPIOS POSITIVOS A INFLUENZA TEMPORADA ESTACIONAL
2017-2018, OAXACA.

JURISDICCION MUNICIPIO casos positivos
OAXACA DE JUAREZ 4

SAN FELIPE TEJALAPAM 1

VALLES CENTRALES SANTIAGO AMOLTEPEC 1
SAN BARTOLO COYOTEPEC 1

MIXTECA SANTIAGO TAMAZOLA 1
SIERRA SAN PABLO VILLA DE MITLA 1

g

TOTAL GENERAL
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Los casos registrados durante las temporadas del 2015 al 2017, en plataforma nacional,
de acuerdo a la semana epidemiolégica, se han presentado de acuerdo al siguiente
grafico (Grafico No.5).

Grafico No. 5 Casos de ETI/IRAG y casos confirmados, por semana epidemiolégica, en unidades USMI,
Oaxaca, temporada de influenza 2015-2016/2016-2017/2017-2018.

. Temporada alta

. Temporada alta 2015-2016 2017-2018

Temporada alta 2016-2017

c =0
a 7
S e
o
s 50
a0
30 I
H
20 “l 1
o 111 IH] i
o 11,1 1lall TN ]
0 92 %4 26 45 50 53 2 4 6 '8 10 12 14 16 18 20 22 24 36 25 30 33 54 % 35 40 4 4 4 4 30 53 2 4 6 8 10 13 14 16 18 20 23 24 26 26 3 3 34 36 35 40 43 44 46 48 50 53 2 46
Semana epidemiolégica
S ——— 2017
m—INFLUENZA A H1 N1 m—|NFLUENZA A ESTACIONAL s INFLUENZA A H3 INFLUENZA B s NO SUBTIPIFICADO
m— PARAINFLUENZA s PARAINFLUENZA 3 NEGATIVOS e CASOS SOSPECHOSOS
Fuente : de Vigitancia de influenza. 1

Resumen ejecutivo Casos confirmados, Nacional y Estatal
Temporada Alta 2017-2018

Influenza Semana 06  del 04 de Febrero 2018 al 09 de Febrero 2018

CasosanivelNacional | o580 | 2040 | 2151 | 54 |
Proporciondeltotaldecasos | | 24 [ 04 | |

Ciudad de Mexico,
Estado de
Mexico,Queretaro,
Coahuilay Tlaxcala

Ciudad de
Estados mas afectados Mexico,
Veracruz

Defunciones

* Cierre anual
** corte alasemana epidemiologica
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PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE
DEFECTOS DEL TUBO NEURAL Y
DEFECTO CRANEOFACIALES

Hasta la semana epidemioldgica 05 el
sistema de Vigilancia Epidemioldgica
de defectos del tubo neural y defectos
craneofaciales no reporta casos. Segun
jurisdiccion  sanitaria: 01 Valles
Centrales (100%) 1 caso, 02 Istmo
(0%) 0 casos, 03 Tuxtepec, (0%) O
casos, 04 Costa (0%) O casos, 05
Mixteca (0%) O casos y 06 Sierra (0%)
0 casos. Grafico 1..

Hasta la semana epidemiolégica 05, los
casos de DTN y DCF por instituciéon se
presentan de la siguiente manera SSA
(100%) 1 caso, IMSS-PROSP (0%) 0
casos, IMSS-RO  (0%) Ocasos, Yy
ISSSTE (0%) 0 casos y PEMEX (0%) O
casos. Grafico 2.

Los casos de DTN y DCF a la semana
5, seglin semana epidemioldgica de
inicio se notificé 1 caso en la semana
5, Grafico 3.

UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA

5

4

CASOS DE DTN Y DCF POR JURISDICCION
5 SANITARIA SEMANA 05, 2018

1

1
. 0 0 0 0 0
0

VALLES ISTMO TUXTEPEC COsTA MIXTECA SIERRA
CENTRALES JURISDICCION

CASOS
ra

Fuente: Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de Defectos de Tubo Neural y Defecto
Craneofaciales, semana 05 del 28 de enero al 03 de febrero de 2018

5
"POR CASOS DE DTN Y DCF POR INSTITUCION
4 SEMANA 05, 2018

CASOS

1

1
. 0 0 0 0
0

SSA IMSSPROS IMSS-RO ISSSTE PEMEX
INSTITUCION

Fuente: Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de Defectos de Tubo Neural y Defecto
Craneofaciales, semana 05 del 28 de enero al 03 de febrero de 2018

CASOS DE DTN Y DCF POR FECHA DE INICIO SEMANA 05, 2018

Fuente: Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de Defectos de Tubo Neural y Defecto
Craneofaciales, semana 05 del 28 de enero al 03 de febrero de 2018
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CASOS DE DTN Y DCF POR GRUPO DE EDAD

SEMANA 05, 2018
Por grupo de edad de las madres que presentan
casos de Recién Nacidos con DTN y DCF a la
semana 05, 2018 se reporta el grupo de 20-24 3
afos (100%) 1 caso. Grafico 4.

S0SVD

1

1
0 l 0 0 0 0 0
0

15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49
GRUPO DE EDAD

Fuente: Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de Defectos de Tubo Neural y Defecto
Craneofaciales, semana 05 del 28 de enero al 03 de febrero de 2018

Por diagnéstico de acuerdo al lineamiento de
DIAGNOSTICO FINAL DE CASOS DE DTN Y DCF

DTN y I_DC,F,_ los casos se pres_entan ala semana 5 SEMANA 05, 2018
epidemiolégica 0, d5e la siguiente manera DCF: 4

Otros defectos craneofaciales (0%) 0 casos, 3

microcefalia (100%) 1 caso. Los casos DTN: 2 .

anencefalia (0%) O casos, espina bifida (0%) 0 1

. - 0 0 0 ]
casos y encefalocele (0%) 0 caso. Grafico 5.. 0
MICROCEFALIA OTRAS ANENCEFALIA ESPINA BIFDA ENCEFALOCELE

MALFORMACIONES
(RANEOFACIALES

Fuente: Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de Defectos de Tubo Neural y Defecto

P Ci faciales, 05 del 28 d | 03 de feb de 2018
Los municipios que presentan casos de DTN y  Crénecfaciies semana 05 del26 de eneroal 03 defebrero de

DCF por jurisdiccion sanitaria a la semana

epidemioldgica 05, se encuentran distribuidos ~ ® MUNICIPIOS AFECTADOS CON CASOS DE DTN Y
por municipio en la jurisdicciéon 02 Istmo (100%) DCF POR JURISDICCION SEMANA 05, 2018
1 caso, en el estado. Grafico 6.6. 4

El consumo de Acido Félico por parte de las
madres con casos de DTN y DCF segun registro 4
en el formato de caso a la semana 05 se registra I
después del primer trimestre (100%) 1 caso.

Por sexo los casos de DTN y DCF a la semana
05, se ha presentado femenino (100%) 1 caso.

Fuente: Sistema de Vigilancia Epidemioldgica de Defectos de Tubo Neural y Defecto
Craneofaciales, semana 05 del 28 de enero al 03 de febrero de 2018
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