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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 6,196,846 Casos a nivel Nacional 26,366,261
Casos a nivel Estatal 190,448 Casos a nivel Estatal 670,957
Proporcién del total de casos 3.07 Proporcién del total de casos 2.54
Lugar Oaxaca a nivel Nacional 10 Lugar Oaxaca a nivel Nacional 12
Principales Estados Afectados Chiapas, Chihuahuay Nuevo Leén . Principales Estados Afectados Nuevo Leon, Hidalgo, y Chihuahuaa.
CASOS POR JURISDICCION 2017 2018 | Variacién % CESOSIEORELR SUICCION 2017 2018 | Variacion %
VALLES CENTRALES 29.176 20,647 923 VALLES CENTRALES 120,251 85,357 -29.02
1STMO 12.624 7,859 3775 ISTMO 41,472 26,654 -35.73
TUXTEPEC 5,370 3,926 26.89 TUXTEPEC 21,755 16,165 -25.70
COSTA 7,450 2,670 -64.16 COSTA 32,948 15,432 -53.16
MIXTECA 9,023 4,939 -45.26 MIXTECA 42,112 27,811 -33.96
SIERRA 3,364 1,813 -46.11 SIERRA 17,148 9,928 -42.10
TOTAL 67,007 41,854 -37.54 TOTAL 275,686 181,347 -34.22
Defunciones 17** [ Defunciones 64** 0 =
Lugar Oaxaca a nivel Nacional 14 (semana 16 2018) Lugar Oaxaca a nivel Nacional 16 (semana 16 2018)

Fuente: Sistema Unico de Informacién para la Vigilancia Epidemiolégica
* Hasta la Semana 17 (Del 22 a 28 de abril)
** Cierre 2017, preliminar

Fuente: Sistema Unico de Informacién para la Vigilancia Epidemiolégica
* Hasta la Semana 17 (Del 22 a 28 de abril)
** Cierre 2017, preliminar

PALUDISMO
Casos a nivel nacional 481 - y
- Casos a nivel nacional 180
Casos a nivel estatal 1 -
- - Casos a nivel estatal -
Lugar Oaxaca a nivel nacional 15 Lugar de Oaxaca a rivel naciona -
Estados mds afectados Chiapas y Guerrero por tasa
Estados més afectados Chizpas
2017 2018
DNG 10 81 1 Casos y localidades 2017-2018 T | o T
DCSA+DG 10 17 0
Defunciones 0 0 0 Casos 0 0 0
Serotipos 12Y3 1 Localidades afectadas 0 0 0
Defunciones 0 0 0
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PROGRAMAS PRIORITARIOS
Resumen Ejecutivo

MORTALIDAD MATERNA ,0AXACA,2018
Defunciones a Nivel Nacional 225
Defunciones a Nivel Estatal 9
*Los Estados mas Afectados por Razén Chiapas, Edo. de México, Chihuahua, Jalisco y Veracruz
. 2017 2018
Defunciones 2017-2018 SEMANA EPIDEMIOLOGICA
DEFUNCIONES DEFUNCIONES

Causas de Mortalidad Materna . ) )

Infeccin Puerperal (2), t ), Indirecta(2)
Jurisdicciones Afectadas Valles C. (3), Mixteca(4), Sierra(2)

*Por 100,000 Recién Nacidos vivos

INFLUENZA

Tabla 2. Casos y defunciones por ETI/IRAG e influenza, seglin afio de ocurrencia,
Oaxaca. Temporada estacional de influenza 2016-2017/2017-2018

temporada alta temporada alta
2016-2017 2017-2018

Casos de ETI/IRAG 1312 623

Hospitalizados acumulados 881 414
Casos de Influenza 132 28

Influenza A HIN1 40

Influenza A Estacional 4 2
Influenza A H3 42 19
Influenza B 45 2
No subtipificado 1 1
defunciones por influenza 15 1
Defunciones por Influenza AHIN1 6 1
Defunciones por Influenza AH3 2 0
Defunciones porinfluenza A 1 0
defunciones po Influenza B 6 0

Casos por Infeccion Respiratoria Aguda (IRA) y Neumonia, Oaxaca 2017- 2018
Semana No.17
% de cambio 2017-

17
2 2018 2018

Casos de IRA 275,686 181,347 -34.2

Casos de Neumonia 1276 558 -56.3

FUENTE: SINAVE/DGE/SALUD 2016-2018

Total de brotes notificados 58

Jurisdicciones més afectadas Valles 30 (52%), Istmo 6 (10), Tuxtepec 6 ((:I.Q?JZ;), Costa 4 (7%), Mixteca 7 (12%) y Sierra 5

Hepatitis A, Varicela, Intoxicacién Alimentaria, Pediculosis, Escabiosis, Enf. Pie-mano-boca,

Padecimiento més frecuentes | o nivitis, Zika, Influenza,, IAAS, EDA e IRAS.
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PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE
ENFERMEDAD INFECCIOSA INTESTINAL

Casos nuevos notificados

Hasta la semana epidemiolégica nimero 17, en el Estado de Oaxaca se han notificado
41,854 casos de Enfermedad Infecciosa Intestinal (tabla 1). En tanto a nivel nacional a la
semana 16 reporta 1, 654,236 casos, ubicando al Estado de Oaxaca en el lugar nimero
14°, con 39,666 casos. Los estados mas afectados son Chiapas, Chihuahua y Nuevo

Ledn.
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 17, 2017-2018.

Semana 17.
2017 2018

B CASOS CASOS TASA* VARIACION %

1 29176 20647 1600 -29.2

2 12624 7859 1237 -31.7

3 5370 3926 811 -26.9

4 7450 2670 530 -64.2

5 9023 4939 874 -45.3

6 3364 1813 646 -46.1
ESTATAL 67007 41854 1113 -31.5
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Por jurisdiccion sanitaria, la jurisdiccion 01 Valles notifico 20647 casos, (tasa de 1600
casos x 100,000 hab), 02 Istmo con 7859 casos (Tasa: 1237); 03 Tuxtepec 3926 casos
(Tasa: 811); 04 Costa 2670 casos (Tasa: 530); 05 Mixteca 4939 casos (Tasa: 874) y la
jurisdiccion sanitaria 06 Sierra 1813 casos (Tasa: 646). Tabla 1.

Por género notificaron 19336 casos (Tasa: 1047 casos por 100,000 habitantes) en
hombres y 22518 casos en mujeres (Tasa: 1177).

La distribucién en poblacion vulnerable
corresponde a menores de 1 afio a 5 %,
de 1 a 4 afios al 18% y de mayores de 60
afos el 9%. (Graf. 9).

Casos notificados de  Enfermedad
Infecciosa Intestinal, del afio 2011 al 2018
hasta la semana 17. En el afio 2011 con
74,178 casos, afo 2012 con 80,258
casos, en el afo 2013 con 79,857 en el
afo 2014 con 61,195 casos, en el afo
2015 con 66,079 casos, en el afio 2016
con 47,100 casos, en el afio 2017 con
67,007 casos, en el afio 2018 con 41,854
casos (Grafica 10).

Graf. 9. Casos de Enfermedad Infecciosa Intestinal por

grupo de edad, hasta la Semana 17.
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Los 20 Municipios que presentan mayor morbilidad son los siguientes:
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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 17.
Jurisdiccion sanitaria hasta la Semana 17. ) B

TR MUNCPO CASOS | TASA B00O00 18000
1_[SANTAMARIA COYOTEPEC 74| 87834 ~A6IPOL6IIT Lo | 16000
5_[ASUNCION NOCHITLAN 8| 5435 250000 | ~ B
1 [SANTALUCIA DEL CAMNO 2112 | 36%99 33179 | 14000
1_[OAXACA DE JUAREZ ERES oD = 212208 | 17000
1_[SAN ANDRES ZABACHE EEE | e |
1[SANTAANA ATEXTLAHUACA EIEZD . |
T [SAN AGUSTIN DE LAS JUNTAS 0| 33836 150000 \ [
5 |SAN MIGUEL EL GRANDE | @022 a2 \
1 [SANTA CRUZ ACATEPEC 4 | 31496 o000 445 ria o = \ | w00
6 |SAN MIGUEL AMATLAN EIED l o anndll "7 \ |
T_[SAN ANDRES IXTLAHUACA W | %7 soosa 4 y ahse | OO
5_[SANTA CATARINA ZAPOQULA 7| 28862 ’1“ 4$o00
2_[SANTIAGO LAOLLAGA 0| 2182 |
1_[ANIMAS TRUJANO 01 | 2809 0« Y Y v y +.0
5 [MAGDALENA ZAHUATLAN m 27505 0 012 M E) Mna 015 2016 2m7 2=
5 _|SANPEDROMOLINOS 8 2358 N CASOS SEMAANA - CASCS ANLA wo TASA ANLIAL X 100 00O
5 [SANTA CATARINA TICUA EEEE
2 [SANACRUZ 20| 2640 *Tasa por 100 000 habitantes
1| MAGDALENA MXTEPEC % | %89
1_[ZMATLAN DE ALVAREZ ERE

CANALES ENDEMICOS

Graf. 2. Canal Endémico de Enfermedad Infecciosa Intestinal, en Poblaciéon General por semana

Epidemiolégica, Oaxaca. Semana 17, 2018.
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Epidemioldgica Oaxaca, Semana 17, 2018, Jurisdiccion No 1. (Valles Centrales).
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Graf. 4. Canal Endémico de Enfermedad Infecciosa Intestinal, en Poblacién General, por semana

Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 17, 2018, Jurisdiccion No 2. (Istmo).
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Graf. 5. Canal Endémico de Enfermedad Infecciosa Intestinal, en Poblacion General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 17, 2018, Jurisdiccion No 3. (Tuxtepec).
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Graf. 6. Canal Endémico de Enfermedad Infecciosa Intestinal, en Poblacién General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 17, 2018, Jurisdiccion No 4. (Costa).
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Graf. 7. Canal Endémico de Enfermedad Infecciosa Intestinal, en Poblacién General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 17, 2018, Jurisdiccion No 5. (Mixteca).
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Graf. 8. Canal Endémico de Enfermedad Infecciosa Intestinal, en Poblacién General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 17, 2018, Jurisdiccion No 6. (Sierra).
CUANAL ENDEMIOO. ERAS

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 epidemiol6gica nimero 17 en el Estado de Oaxaca se han notificado
181,347 casos de Infeccion Respiratoria Aguda (tabla 1). En tanto a nivel nacional a la
semana 16, reporta 8, 971,632 casos, ubicando al Estado de Oaxaca en el lugar nUmero
16°, con 170,449 casos. Los estados mas afectados son Nuevo Leon, Hidalgo y
Chihuahua.

Tabla 1. Casos Nuevos de Infeccion Respiratoria
Aguda. Por jurisdicciones sanitarias 2017 y 2018.
Semana 17, 2018.

Graf. 1 Casos Nuevos de Infeccion Respiratoria
Aguda por Semana Epidemiol6gica, Oaxaca
Semana 17, 2017-2018
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Por jurisdiccion sanitaria, la jurisdiccion 01 Valles notifico 85357 casos, (tasa de 6614
casos x 100,000 hab), 02 Istmo con 26654 casos (Tasa: 4196); 03 Tuxtepec 16165 casos
(Tasa: 3340); 04 Costa 15432 casos (Tasa: 3062); 05 Mixteca 27811 casos (Tasa: 4921)
y la jurisdiccién sanitaria 06 Sierra 9928 casos (Tasa: 3538). Tabla 1.

Por género notificaron 79548 casos (Tasa: 4308 casos por 100,000 habitantes) en

hombres y 101799 casos en mujeres (Tasa: 5321).

La distribucion en poblacion vulnerable
corresponde a menores de 1 afio con 7%,
alos de 1 a 4 afios con 18% y los de 60 y
mas afios con 10%. (Graf 12).

Casos notificados de Infeccion
Respiratoria Aguda del afio 2011 al 2018

Graf. 12. Casos de Infeccion Respiratoria Aguda por
grupo de edad, hasta la Semana 17.
*Tasa por 100 000 habitantes

hasta la semana 17. En el afio 2011 con
347,145 casos, en el afo 2012 con
340,682 casos, en el afio 2013 con
337,519 casos, en el afo 2014 con
312,291, casos, en el afo 2015 con
276,402 casos, en el afo 2016 con
244,834 casos, en el afo 2017 con
275,686 casos, en el afo 2018 con

181,347 casos. (Grafical3)..
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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 17.
Jurisdiccion sanitaria hasta la Semana 17.
JUR MUNICPIO CASOS | TASA 1000000 6000
1~ [SANTA MARIA COYOTEPEC 670 | 336213 30217
900000 < i "
5 |SANTIAGO NEJAPLLA 4| 248aT WA, 53228 So5io0
1 [SAN ANDRES ZABACHE 18 | 205625 800000 + \\
5 |MAGDALENA ZAHUATLAN 101 19842.8 200000 \\ 41905
6 |SAN JUAN YATZONA 114 197232 LDO]'; /,/ A0
1~ [SANTA LUCIA DEL CAMINO 9234 | 161767 S00000 626
6 [GUELATAO DE JUAREZ 120 16172.5 500000 4 \ 30000
1 [SAN AGUSTIN DE LAS JUNTAS 1121 | 158043 \
5 |SANTA MARIA NATVITAS 128 | 15403.1 ADODOC 347188 140088 137 3123 ‘\
£ 2 OO0X)
1~ [ SAN ANDRES IXTLAHUACA 190 | 14307.2 300000 4 22 Jeadl?’s \ 2000
1 [SAN JUAN BAUTISTA CUICATLAN 1214 14102.3 18 7
5 |ASUNCION NOCHXTLAN 179 | 136164 200000 1 1336000
1 |OAXACA DE JUAREZ 32894 13550.8 100000 +
5 [SAN PEDRO NOPALA 124 | 136371
1 [SANTA MARIA IXCATLAN 84 13483.1 a9 Y v Y v "
5 [SANTIAGO CHAZUNBA o8 | 133498 2011 2002 2013 2014 2005 2016 2017 2018
6 [SANTIAGO ZOOCHILA 63 13319.2 NU TASA
=TS PEDRO TOLNGS = Tisrs — CASOS SEMANA W CASOS ANUAL e TASA ANUAL X 100 000
6 |SAN MIGUEL AMATLAN 148 | 128028 p
*°
5 [SAN JUAN ACHIUTLA 77 12623.0 Tasa por 100 000 habitantes

Graf. 2 Canal Endémico de Infeccion Respiratoria Aguda, en Poblacion General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca. Semana 17, 2018.
SARAL NHENMEEE

Graf. 3 Canal Endémico de Influenza en Poblacién General, por semana Epidemiol6gica, Oaxaca. Semana
17, 2018.
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Graf. 5 Canal Endémico de Neumonias y Bronconeumonias, en Poblacién General, por semana
Epidemiolégica, Oaxaca. Semana 17, 2018.
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Graf. 6 Canal Endémico de Infeccion Respiratoria Aguda, en Poblacion General, por semana
Epidemioldgica Oaxaca, Semana 17, 2018, Jurisdiccion No 1. (Valles Centrales).
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Graf. 7 Canal Endémico de Infeccion Respiratoria Aguda, en Poblacion General, por semana

Epidemiolégica, Oaxaca, Semana 17, 2018, Jurisdiccion No 2. (Istmo).
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Graf. 8 Canal Endémico de Infeccion Respiratoria Aguda, en Poblacién General, por semana
Epidemiolégica, Oaxaca, Semana 17, 2018, Jurisdiccion No 3. (Tuxtepec).
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Graf. 9 Canal Endémico de Infeccion Respiratoria Aguda, en Poblacion General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 17, 2018, Jurisdiccion No 4. (Costa).
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Graf. 10 Canal Endémico de Infeccion Respiratoria Aguda, en Poblacién General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 17, 2018. Jurisdiccion No 5. (Mixteca).
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Graf. 11 Canal Endémico de Infeccion Respiratoria Aguda, en Poblacién General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 17, 2018. Jurisdiccion No 6. (Sierra).
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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 epidemiolégica nimero 17, en el Estado de Oaxaca se han notificado
132 casos de Hepatitis tipo A. (tabla 1). En tanto a nivel nacional a la semana 16 reporta
1,710 casos, ubicando al Estado de Oaxaca en el lugar numero 3°, con 126 casos. Los
estados mas afectados son Morelos, Hidalgoy Oaxaca

Graf. | Casos Nuevos de Hepatitis tipo A, por
Semana Epidemiolégica, Oaxaca.
Semana 17,2017-2018.

Tabla 1. Casos Nuevos de Hepatitis tipo A. Por
Jurisdiccién sanitaria 2017 y 2018. Semana 17.

217 218 .
B casos  casos  masar ARACON® . 1 .
1 3 74 6 %7 S I S L
2 4 0 3 400 AL S AV T
3 5 4 1 733 PV I U R Mg
4 % 5 1 %08 SN A
5 U | 1 3 26 T O VA
b 11 11 1 00 2N : '
ESTATAL 108 13 4 22 e s e 7 e e 0 e s e 1

Por jurisdiccion sanitaria, la jurisdiccion 01 Valles notific 74 casos, (tasa de 6 casos x
100,000 hab), 02 Istmo con 20 casos (Tasa: 3 ); 03 Tuxtepec 4 casos (Tasa: 1); 04 Costa
5 casos (Tasa: 1); 05 Mixteca 18 casos (Tasa: 3) y la jurisdiccion sanitaria 06 Sierra 11

casos (Tasa: 4). (tabla 1).

Por género notificaron 74 casos (Tasa: 4 casos por 100,000 habitantes) en hombres y 58

casos en mujeres (Tasa: 3).

La distribucion en poblacién vulnerable
corresponde a menores de 1 afio con 2 %,
de 1 a 4 afos con 13 %; y de 60 y més
afios con 0%, (Graf.9).

Casos notificados de Hepatitis tipo A, del
afio 2011 al 2018 hasta la semana 17. En
el afio 2011 con 295 casos, en el afio
2012 con 185 casos, en el afio 2013 con
166 casos, en el afio 2014 con 191 casos,
en el afio 2015 con 143 casos, en el afo
2016 con 126 casos, en el afio 2017 con
108 casos, en el afio 2018 con 132 casos
(Grafica 10)

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

hasta la Semana 17.
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*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 17.
sanitaria hasta la Semana 17.
TR MUNICPIO CASOS | TASA +00
1 [SAN ILDEFONSO AMATLAN 6 an7 ‘
6 |TLACOLULA DE MATAMOROS B 56.3 1o | \ 2 [
6 |SAN JERONIMO TLACOCHAHUAYA 2 38.7 S & \"--, - ‘ )
4 [SAN PEDRO EL ALTO 2 37.4 o | as " i 50
5 |SANTIAGO AYUQUILILLA 1 373
2 |SAN PEDRO TAPANATEPEC 5 338 [
5 |PUTLA VILLA DE GUERRERO 9 332 &00 |
6 |SAN ILDEFONSO VILLA ALTA 1 314 |
2 |MAGDALENA TEQUISISTLAN 2 30.7 400 | 24 [
1 |SANTA LUCIA MIAHUATLAN 1 30.6 I | #0
5 |VILLA DE TAMAZULAPAM DEL PROGRES 2 26.5 00 | 18 1 ‘
1 |SAN AGUSTIN YATARENI 1 26.1 ‘ I w
1 |MAGDALENA APASCO 1 219 '
1 |SANTA CRUZ XOXOCOTLAN 16 219 0+ v v Y Y 0
1 |OAXACA DE JUAREZ 42 17.3 2011 2012 ma 2m4a Jos Join xonrz Join
2_|JUCHITAN DE ZARAGOZA 10 120 _—CASOS SEMANS  wee CASOS ANUA = TASA ANUAL X 100 000
1 |SAN PABLO HUIXTEPEC 1 11.0
5 |HUAJUAPAM DE LEON 5 8.7 N * -
> TSAN MATEG DEL AR ; o Tasa por 100 000 habitantes
1 |SANTA LUCIA DEL CAMINO 4 7.0
CANALES ENDEMICOS

Graf. 2 Canal Endémico de Hepatitis tipo A, en Poblaciéon General por semana Epidemioldgica, Oaxaca.
Semana 17, 2018.

TAOPAA L B B AR

R e e e | R
Graf 3. Canal Endemlco de Hepatitis tipo A, en Poblacwn General, por semana Epldemlologlca Oaxaca,
Semana 17, 2018, Jurisdiccion No 1. (Valles Centrales).

AR BRGSO EA TS A

Graf. 4. Canal Endémico de Hepatitis tipo A, en Poblacién General, por semana Epidemioldgica, Oaxaca,
Semana 17, 2018, Jurisdiccién No 2. (Istmo).
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Graf. 5. Canal Endémico de Hepatitis tipo A, en Poblacién General, por semana Epidemiolégica, Oaxaca,
Semana 17, 2018, Jurisdicciéon No 3. (Tuxtepec).
Cufubifi ERDERMIGO. HECATITIG &

Graf. 6. Canal Endémico de Hepatitis tipo A, en Poblacién General, por semana Epidemiol6gica, Oaxaca,

Semana 17, 2018, Jurisdiccién No 4. (Costa).
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Graf. 7. Canal Endémico de Hepatitis tipo A, en Poblacién General, por semana Epidemiolégica, Oaxaca,
Semana 17, 2018. Jurisdiccién No 5. (Mixteca).
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Graf. 8. Canal Endémico de Hepatitis tipo A, en Poblacién General, por semana Epidemiolégica, Oaxaca,
Semana 17, 2018. Jurisdiccién No 6. (Sierra).
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Defunciones en menores de cinco afios
El Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de Mortalidad por Hepatitis A, en menores de
cinco afos, no ha reportado defunciones.

UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA 12 UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA



SALUD

Sacrwiart da Sakx
Sanvicken e Saded e Qs

BOLETIN EPIDEMIOLOGICO L LRt I

JUNTODS CONSTRUIMOS £L CAMBIO

&

PANORAMA EPIDEMIOLOGICO
DE VARICELA.

Casos nuevos notificados

Hasta la semana epidemiolégica nimero 17, en el Estado de Oaxaca se han notificado
1,096 casos de Varicela (tabla 1). En tanto a nivel nacional a la semana 16 reporta 52,523
casos, ubicando al Estado de Oaxaca en el lugar nimero 13° con 1,040 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 17.

Graf. 1. Casos Nuevos de Varicela, por Semana
Epidemiol6gica, Oaxaca. Semana 17, 2017-2018.
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Por jurisdiccion sanitaria, la jurisdiccion 01 Valles notificé 545 casos, (tasa de 42 casos x
100,000 hab), 02 Istmo con 141 casos (Tasa: 22); 03 Tuxtepec 136 casos (Tasa: 28); 04
Costa 144 casos (Tasa: 29); 05 Mixteca 69 casos (Tasa: 12) y la jurisdiccién sanitaria 06
Sierra 61 casos (Tasa: 22). Tabla 1.

Por género notificaron 547 casos (Tasa: 30 casos por 100,000 habitantes) en hombres y

549 casos en mujeres (Tasa: 29).

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

Casos notificados de Varicela, del afo
2011 al 2018 hasta la semana 17. En el
afo 2011 con 6,157 casos, en el afo 2012
con 3,658 casos, en el afilo 2013 con
3,480 casos, en el afio 2014 con 3,579
casos, en el afio 2015 con 2,205 casos,
en el afio 2016 con 1,860 casos, en el afio
2017 con 2,222 casos, en el afio 2018 con
1,096 casos. (Grafica 10)..

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

Semana 17,
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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 yJurisdiccién sanitaria Semana 17.
hasta la Semana 17.

JUR MUNICIPIO CASOS | TASA e
T _|SANTA MARIA ZANIZA 38 2005.3 700
5 |SAN PEDRO YANERI 12 10705 10000
4| SAN MIGUEL TLACAMAMA 18 4956 L eon
| TRINDAD ZAACHILA 10 3177 |
5 |SAN CRISTOBAL SUCHXTLAHUACA 1 2747 - %00 |
2 [SAN MIGUEL TENANGO 2 230.9 .

1 |SAN JUAN OZOLOTEPEC B 2296 000 T A0
5 |SAN MIGUEL ACHUTLA 2 2105 \

5 [SAN NICOLAS HDALGO 2 199.6 e \, )
T_|[SAN LORENZO TEXMELUCAN 13 1948 4000 x 2R .

4_[SAN JUAN QUIAHIE 7 1805 el 224 200
2 |SANTO DOMINGO CHHUTAN 3 1788 2000 3

6 |IXTLAN DE JUAREZ 12 168.1 Y6 100
1_[SANTA LUCIA DEL CAMINO 81 1419 -“
1_|SANTO TOMAS MAZALTEPEC 3 138.5 o * 0

[ [GUELATAG DE JUAREZ 7 138 011 2012 N3 0K A% 26 2017 20w
[ 3 1324
T TSANTO TOMAS JALEZA T ToE —CASOS ENANA - CASON ANUAL e TASA ANUAL X 100 000

| 5 |MARISCALA DE JUAREZ 4 1145
T [SAN MATEO RIO HONDO 7 046 *Tasa por 100 000 habitantes

CANALES ENDEMICOS

Graf. 2 Canal Endémico de Varicela, en Poblaciéon General por semana Epidemiol6égica, Oaxaca. Semana
17,2018

SO hAL KROEAAMGCE NARIGELS

Graf. 3. Canal Endémico de Varicela, en Poblacién General, por semana Epidemioldgica Oaxaca, Semana
17, 2018. Jurisdicciéon No 1. (Valles Centrales).

FARAL BRREMIGE. MARIGELA

Graf. 4 Canal Endemlco de Varlcela en Poblacmn General por semana Epldemlologlca Oaxaca Semana
17, 2018. Jurisdiccion No 2. (Istmo).
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Graf. 5. Canal Endémico de Varicela, en Poblacién General, por semana Epidemiol6gica, Oaxaca, Semana
17, 2018. Jurisdicciéon No 3. (Tuxtepec).

LANAL BNDENMIGE YAKIGELA
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Graf. 6 Canal Endemlco de Varlcela en Poblacién General pdr semana Epldemlologlca Oaxaca Semana
17, 2018. Jurisdiccién No 4. (Costa).
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Graf. 7. Canal Endémico de Varicela, en Poblacién General, por semana Epldemlologlca Oaxaca, Semana
17, 2018. Jurisdicciéon No 5. (Mixteca).
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Graf. 8. Canal Endémico de Varicela, en Poblacion General, por semana Epidemiolégica, Oaxaca, Semana
17, 2018. Jurisdiccién No 6. (Sierra).
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Defunciones en menores de cinco afios
El Sistema de Vigilancia Epidemiol6gica 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 epidemiologica N° 17, 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 3 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 3 0
TETANOS
INSTITUCION SARAMPION | RUBEOLA | TOSFERINA ADULTO
SSO 0 0 3 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 3 0

Fuente: Sistema de Vigilancia Epidemioldgica de las Enfermedades Prevenibles por vacunacion.
Hasta la Semana Epidemiolégica No.17/2018

Casos de tosferina ior localidad ‘ municiﬁio

MUNICIPIO LOCALIDAD CASOS POR SEMANA ACUMULADO TOTAL
OAXACA DE JUAREZ OAXACA DE JUAREZ 2 0 2
REYES ETLA REYES ETLA 1 0 1

UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA 16 UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA



1

1) BOLETIN EPIDEMIOLOGICO [ Loz L<

Soviekes ca Saled e Qncacs JUNTODS CONSTRUIMOS £L CAMBIO

PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE DENGUE

PANORAMA NACIONAL

Hasta la semana epidemiolégica No. 18* del 2018, Oaxaca se ubica en el lugar nimero
15 con una tasa de incidencia de 0 por 100 mil habitantes, encontrandose en primer lugar
el estado de Chiapas, con una tasa de 7 por 100 mil habitantes (tabla 1) **. De acuerdo al
nimero de casos Oaxaca ocupa el lugar nimero 15 de la tabla nacional. Hasta el
momento se han aislado los serotipos 1, 2 y 3 del virus del dengue en La Republica
Mexicana y en nuestro estado se ha identificado el serotipo 1(Grafico 1) *.

Tabla 1. Nimero de casos y tasa de incidencia de dengue,
México, Semana 18, 2018

o lsmaoo DNG | DCSA+DG | DNG | DCSA+DG — | DEFUNCIONES | oo
: 2017 2018 [ 2017 | 2018  [CONFIRMADOS 2018 54,7 2018 '
1 |cHIAPAS 67 41 91 330 371 0 1 7,06
2 |GUERRERO 55 3 32 3 16 0 0 0,45
3 |COLIMA 11 0 2 3 3 0 0 0,41
4 |JALISCO 57 28 11 3 3L 0 0 0,39
5 VERACRUZ 89 17 38 7 24 0 0 0,30
6 |MICHOACAN 70 10 6 0 10 0 0 0,22
7 |QUINTANAROO 25 2 3 1 3 1 0 0,19
8 |TAMAULIPAS 60 5 5 1 6 0 0 0,17
9 |NAYARIT 23 0 7 1 1 0 0 0,08
10 |MORELOS 19 0 33 1 1 0 0 0,05

*Nota. Los datos corresponden a la mas reciente publicacion emitida en la pagina de la Direcciéon General de
Epidemiologia, al 10 de mayo, de la semana epidemiol6gica No. 18, 2018.

Graf. 1. Circulacion de Virus d México, S 18, 2018.

INCIDENCIA®

=
D 0.01 . o1
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B o o« on
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Fuente: Los datos corresponden a la méas reciente publicacion emitida en la pagina de la Direccién General de
Epidemiologia, al 10 de mayo, de la semana epidemiolégica No. 18, 2018
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En el presente afio, hasta la semana epidemiologica N° 18, el Sistema de Vigilancia
Epidemiol6gica de Dengue tiene registrados 1 casos confirmados por laboratorio.
Respecto a los 20 observados en el 2017 a la misma semana (Tabla 2 y Graf. 2).

Tabla 2. Nimero de casos de dengue, Oaxaca, a la Semana 18, 2005-2018

05 a0 0 20 200 a

am

b anr it

INDICADOR

SEM | CIERRE | SEM SEM | CERRE | SEM | CIERRE | SEM | CERRE | SEM | CIERRE | SEM | CIERRE | SEM

CEERRE

CIERRE SEM CEERRE | SEM | CIERRE

IPROBABLES 15| 4 2065 | 1450 | 15 | 071 | 264 | 1L09 | 2018 | 12178

102

10 PROBABLES 284 19| 2

IFIEBRE POR DENGUE 1| L9 0N JEI ;||

1 DNG

IFIEBRE HEMORRAGICA
IPOR DENGUE

% 2

18l

DCSADG

0 0

IDEFUNCIONES 0 0 3

DEFUNCIONES

Fuente: Panorama Estatal de Dengue.

De un registro de 201 probables hasta la
fecha, 1 casos han sido confirmados, de
acuerdo a su clasificacion clinica, 1 (100%)
corresponden a Dengue No Grave y 0 (0%) a
Dengue con Signos de Alarmat+Dengue
Grave, con un porcentaje de positividad del
0% y con un numero de casos estimados de
0 (tabla 3y Graf. 3.)..

Por género, 0 (0%) casos corresponden al
femenino y 1 (100%) casos al masculino.
(Tabla 4).

El grupo de edad mas afectado es el de 5a 9
afios con 1 caso (100%).

Tabla 3. Casos estimados, Semana 18, 2018

DATO ESTATAL

Total de casos confirmados por laboratorio 1 ”
Total de casos probables 21

Total de muestras procesadas 0 .
Porcentaje de positividad 0,00
Porcentaje de muestreo 0,00

Casos estimados 0 '

UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA 18

Graf. 2. Nimero de casos de dengue, Oaxaca,
Semana 18, 2005-2018
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Graf.4. Casos estimados de dengue, Oaxaca,
Semana 18, 2018
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Tabla 4. Casos confirmados por Sexo, Tabla 5. Casos confirmados por Grupo de Edad, Semana
Semana 18, 2018 18, 2018
SEXO CASOS CONFIRMADOS . CONFIRMADOS | TASA (CASOS CONFIRMADOS/ | TOTAL
DNG  [DCSA+DG o | A0S POBLACIONI100000  [CONFRMADO | %
FEMENNO . . oG [ocskos| o | ooskds |
< 0 0 000 000 0 000
MASCULINO 1 0 14 0 0 000 000 0 000
TOTAL 1 0 59 1 0 04 000 1 10000
D 0 000 000 0 000
- L. L. 519 | 0 0 000 000 0 000
De gcugrdo a su clgsm.c,amon. .cllnlca, o T o T o o ) 0 T
Jurlsdlcmon sanitaria, institucion notificante y 252 0 0 000 0,00 0 000
afo se distribuyen de la siguiente manera: i 0 00 0% 0 o0
B9 [ 0 0 000 000 0 000
Tabla 6. Casos de dengue confirmdos por 4044 0 0 000 000 0 000
Jurisdiccion Sanitaria, Semana 18, 2018 4549 0 0 0,00 000 0 0,00
505 [ 0 0 000 000 0 000
55 | 0 0 000 000 0 000
CASOS CONFIRMADOS 60-64 0 0 000 000 0 000
JURISDICCION SANITARIA Sy 0 0 I o 0 w
TOTAL DNG | DCSA+DG TOTALT)P 0 00 000 10 10000
VALLES - - R
STMO - - " Tabla 7. Casos de dengue confirmados por
| Institucion, Semana 18, 2018
TUKTEPEC : : 0 CASOS CONFIRMADOS
COSTA - - - INSTITUCION =i FCRICEETG
MIXTECA 550 - - -
SERRA - - - IMISS ORDINARIO 1 1 0
ESTATAL 1 1 0 IMSS PROSPERA - - -
ISSSTE
El canal endémico se ubica en zona de DI
seguridad (Graf. 4). Los casos se e
encuentran distribuidos en 1 municipios SECMAR
(Gréf. 5) y 1 localidades (tabla 8). OTRAS - - -
ESTATAL 1 1 0
Graf. 4. Canal endémico, Oaxaca, S 18, 2018 Graf. 5. Municipios afectados, Oaxaca, Semana 18, 2018
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El municipio con la tasa de incidencia mas alta es el de San Juan Bautista Tuxtepec con
una incidencia de 1 por 100 mil habitantes (Tabla 9). Las localidades con transmision
activa en las Ultimas 3 semanas son 25 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 18 Oaxaca 2018

DNG DCSA+DG
No MUNICIPIO | No. | LOCALIDAD CASOS DELA ACUMULADO CASOS DELA ACUMULADS
JURISDICCION SANITARIA NO. 1 VALLES CENTRALES SEMANA SEMANA
DNG DCSA+DG
No. MUNICIPIO No. LOCALIDAD CASOS DELA ACUMULADO CASOS DELA ACUMULADS
JURISDICCION SANITARIA NO. 2 ISTMO SEMANA SEMANA
DNG DCSA+DG
No. MUNICIPIO No. LOCALIDAD CASOS DELA ACUMULADD CASOS DELA ACUMULADO
JURISDICCION SANITARIA NO. 3 TUXTEPEC SEMANA SEMANA
1 SAN JUAN BAUTISTA TUXTEPEC 1 [SAN JUAN BAUTISTA TUXTEPEC 1 1 0 0
NO. MUNICIPIO NO. LOCALIDAD Bt EESS
EXEs BELA ACUMULADO e B3l ACUMULADO

JURISDICCION SANITARIA NO. 4 COSTA SEMANA SEMANA

DCSA+DG
ACUMULADO ACUMULADO

MUNICIPIO
JURISDICCION SANITARIA NO. 5 MIXTECA

LOCALIDAD

CASOS DELA
SEMANA

DCSA+DG

CASOS DELA
ACUMULADO SEMANA ACUMULADO

MUNICIPIO
JURISDICCION SANITARIA NO. 6 SIERRA

LOCALIDAD CASOS DELA

SEMANA

Tabla 9. Tasa de incidencia por muni

pio, Semana 17, Oaxaca 2018.

[conFIRMADOS AcUMULADOS TASA (CASOS CONFIRMADOS/(P OB TASA DE
MUNICIPIO TOTAL DEF POR 100
DNG DCSA+DG DNG DCSA+DG MIL HBTS.
SAN JUAN BAUTISTA TUXTEPEC 1 0 1 0 0,61 0,00 0,61
TOTAL 1 0 1 0 0,03 0,00 0,03

Tabla 10. Localidades con transmision activa en las tltimas 3 semanas,
Semana 18, Oaxaca 2018

MUNICIPIO LOCALIDAD EENU S JIOTAL
PROBABLE 16 17 18 GENERAL

CUILAPAM DE GUERRERO |CUILAPAM DE GUERRERO DNG 1 1
[JUCHITAN DE ZARAGOZA HEROICA CIUDAD DE JUCHITAN DE ZARAGOZA DNG 1 1
LOMA BONITA LOMA BONITA DNG 1 1
OAXACA DE JUAREZ [OAXACA DE JUAREZ DNG 4 3 1 8
OCOTLAN DE MORELOS [OCOTLAN DE MORELOS DNG 1 1
SALINA CRUZ SALINA CRUZ DNG 1 1 2
SAN AGUSTIN YATAREN! SAN AGUSTIN YATARENI DNG 1 1
SAN ANTONIO DE LA CAL |SAN ANTONIO DE LA CAL DNG 1 1
SAN FELIPE JALAPA DE DIAZ [SAN FELIPE JALAPA DE DIAZ DNG 1 1
SAN FELIPE USILA CARACOLES ESTRELLA DNG 1 1

SAN JUAN BAUTISTA TUXTEPEC DCSADG ] e
SAN JUAN BAUTISTA TUXTEPEC DNG 1 2 2 s

[SAN RAFAEL DCSA+DG 1 1

CATARINO TORRES PEREDA DNG 1 1
SAN JUAN BAUTISTA VALLE NACIONAL |SAN JUAN BAUTISTA VALLE NACIONAL DNG 1 1
SAN LORENZO CACAOTEPEC SANTIAGO ETLA DNG 1 1
SAN LUCAS OJITLAN [SAN LUCAS OJITLAN DNG 1 1
SAN MATEO DEL MAR HUAZANTLAN DEL RO DNG 1 1
SAN PABLO ETLA SAN PABLO ETLA DNG 1 1
SAN PEDRO POCHUTLA SAN PEDRO POCHUTLA DNG 1 1
SAN PEDRO QUIATONI LA SOLEDAD SALINAS DNG 1 1
SAN PEDRO TAPANATEPEC SAN PEDRO TAPANATEPEC DNG 1 1

[SAN ISIDRO MONJAS DCSA+DG 1 1
SANTA CRUZ XOXOCOTLAN SANTA CRUZ XOXOCOTLAN DNG 1 1

AMPLIACION FRANCISCO VILLA DNG 1 1
SANTA MARIA ATZOMPA SANTA MARIA ATZOMPA DNG 1 2 3
SANTA MARIA HUATULCO SANTA MARIA HUATULCO DNG 1 1
SANTA MARIA TONAMECA BARRIO DE LA CRUZ DCSA+DG 1 1
SANTIAGO CHOAPAM SAN JUAN DEL RiO DNG 2 2
SAN AGUSTIN ETLA SAN AGUSTIN ETLA DNG 1 1
MAGDALENA APASCO MAGDALENA APASCO DNG 1 1
SAN FRANCISCO TLAPANCINGO [SAN FRANCISCO TLAPANCINGO DCSA+DG 1 1
[Total general 22 20 5 47
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CONTROL ANTIVECTORIAL EN EL ESTADO

MUESTREO ENTOMOLOGICO

En las Semanas Epidemiolégicas No. 12 se realizaron estudios entomoldgicos en 28
localidades de 19 municipios del Estado, se visitaron 1622 viviendas, de ellas en 464 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: el 43.19% en la Jurisdiccion Sanitaria 02 “Istmo”; el 35.53% en la Jurisdiccion
Sanitaria 01 “Valles Centrales”; el 27.19% en la Jurisdicciéon Sanitaria 04 “Costa”; el
22.19% Jurisdiccion Sanitaria 03 “Tuxtepec”; el 19.17% en la Jurisdiccion Sanitaria 04
“Mixteca”. La jurisdiccion Sanitaria No. 06 “Sierra” no reporta actividad.

JURISDICCION CASAS e HECIPIENTES
. TRATAS | CONTRO | ELIMIN
BANITARA ENCUESTADAS | POSITIVAS CON AGUA | POSITIVOS | i
wes | Lances | anues

01 Valles Centrale 425 151 35.53 4297 273 164 82 27
02 Istmo 213 92 43.19 1479 179 114 63 2

03 Tuxtepec 750 167 22.27 4819 239 120 47 72
04 Costa 114 31 27.19 1037 46 26 17 3

05 Mixteca 120 23 19.17 801 25 23 2

06 Sierra 0 0

[EsTATAL 1622 464 | 7861 | 12433 | 762 | aa7 | 211 | 104

Fuente: Plataforma de Vigilancia Entomolégica y Control Integral del Vector

Se revisaron 12,433 recipientes | % M ™% - 88

que contenian agua detectandose woo 0 3320 Seos

larvas de mosquitos en 447; el ro0 o0

58.66% de positividad a larvas se ::32 1907

detecté en recipientes igual o | _

mayores a 200 litros de agua, el 30.00

27.69% se encontrd en recipientes 20.00

como cubetas, floreros, plantas “;‘;‘; =
acudticas, etc., y el 13.65% se Olvalles G2istmo .03 OlCosta 0% 06 Serra
localiz6 en objetos eliminables Sk g Tepes e
(inservib|esocacharros) - RECIP. TRAT, RECIP. CONTIL s RECP. ELIM.

El comportamiento de la positividad larvaria est4 en su mayoria en depositos eliminables,
siendo las Jurisdiccion Sanitaria No. 05 la que mayor porcentaje aporta en esta
tipificacion de criadero con 92 %; la positividad en depdsitos controlables se encuentra en
un rango del 8 al 36% siendo las Jurisdicciones No. 04 y 02 las que mayor porcentaje
presentan con 35.2 y 36.96 %; por su parte la Jurisdiccién que presenta mayor positividad
larvaria en objetos eliminables es la No. 03 con 30.13 %. Obtenidos los resultados de los
muestreos Entomoldégicos se realizaron las acciones de Control Larvario.
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CONTROL LARVARIO

Para la semana epidemioldgica No. 12 se han realizado acciones de Control Larvario en
159 localidades de 72 municipios del Estado, visitando 306,167 viviendas, de las cuales
se trabajaron 253,158; asi mismo se trabajaron 4,480 lotes baldios; revisando 3,932,288
depositos de agua de ellos han sido tratados con larvicida, 154,019 habiendo utilizado
para ello 743.8 kilogramos de insecticida, con esta actividad se ha protegido a 819,296
habitantes.

P c LARVICIDA
JURISDICCION A LOTES DEPOSITOS OE ACUA MABITANTES

CONSUMIDO

SANITARA VISITADAS TRATADAS BALDIOS ReVISADOS TRATADOS CONTROLADOS EUMINADOS (KGS) PROTEGIDOS

01 Valles Centrales | 36454 16164 671 343667 20103 221984 73449 76.3 93563
02 Istmo 63799 51916 2631 387774 61411 155886 118836 2046 164525
03 Tuxtepec B&S70 81127 423 993437 40338 490747 385635 2815 198025
04 (osta, 84024 76872 4495 1920652 28287 1313486 490655 166.2 255213
05 Mixteca 29394 23621 226 234429 285 171749 22065 2.6 91702
06Sierra 47329 21183 12584

ROCIADO A CASO PROBABLE Y ROCIADO INTRADOMICILIARIO

En la actividad de Rociado a caso Probable de Dengue, a la Semana Epidemioldgica No.
12, se han trabajado 40 localidades de 29 municipios con Rociado Residual a Caso
Probable, aplicando rociado residual a 880 viviendas dentro de las actividades de bloqueo
para cortar la transmisién de estas enfermedades. Para esta actividad se ha utilizado
33.91 kilogramos de insecticida y protegiendo de forma directa a 2,610 habitantes.

En cuanto a Rociado Intradomiciliario para la atencién de casos probables de Infeccién
por Virus Zika, Fiebre Chikungunya y Riesgo Entomoldgico respecta, esta actividad se
realizé en 48 localidades de 40 municipios, donde se ha aplicado Rociado Residual a
2,410 inmuebles entre viviendas y edificios publicos; utilizando para este tipo de rociado
83.15 Kilogramos de insecticida residual y protegiendo directamente a 32,362 habitantes.
En total a la Semana No. 10 se a aplicado Rociado Residual a 2,964 inmuebles y se han
protegido a 34,245 habitantes.

ACUMULADO TOTAL DE

s oS ETIOOM rares casas MOCIOON yagaws  DECASAS  HABIANTES
ROCADAS (XGS) PROTEGIDOS ROCIADAS o PROTEGIDOS ROCIADAS  PROTEGIDOS
01 Valles Centrales| 200 9.67 758 97 15.20 2122 297 2880
02 Istmo 73 3.00 283 415 23.70 5781 488 6064
03 Tuxtepec 303 14.35 942 111 12.65 7774 414 8716
04 Costa 172 548 487 1452 97.06 54657 1624 55144
05 Mixteca 2175 512 2302
06 5
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NEBULIZACION Y s i

TERMONEBULIZACION SANITARIA HECTAREAS CASAS HASITANTES
. ., et CONSUMIDO
En cuanto a Nebulizacion y RABAADAS INTERVENIDAS ™" PROTEGIDOS
- ., 232
terr_nonebullzacmn respecta  se ha [opyales cenrales| 1308 8992 6306 130080
aplicado a wun total de 12,868 |[ystmo 2513 45695 1221.8 152436
hectareas, en 130 localidades de 75 [0 udepec 1978 49542 22252 130550
municipios del Estado, utilizando |ocosia 5089 84139 20188 385116
7,071.6 litros de insecticida e |o5Mixec: 927 13355 7815 58504
interviniendo 230,921 viviendas |[6siermn 555 8198 1933 30416
protegiendo a 887,102 habitantes. TOTAL ESTATAL 12868 230921 | 70718

VIGILANCIA ENTOMOLOGICA CON OVITRAMPAS

En la semana epidemiolégica No. 12 se vigilaron 4,700 ovitrampas, encontrandose con
huevecillos 2,180; de ellas en 923 se observaron de 1 a 25 huevecillos; en 499 se
observaron de 26 a 50; en 421 de 51 a 100 huevecillos; en 172 se observaron de 101 a
150 y en 165 mas de 150 huevecillos por ovitrampa. Por Jurisdicciéon Sanitaria, la No. 03
presenta la mayor positividad en ovitrampas con 62.02 %, seguida de la No. 02 con
46.75%, la No. 04 46%, las No. 01 y No. 05 con 29.5 y 21.5 % respectivamente. 90
ovitrampas no pudieron ser visitadas y 2,531 fueron negativas a huevecillos.

No. DE OVITRAMPAS CON No. DE HUEVEQLLOS

A O A AR OCALIDA OTA
01 Valles Centrales 8[779] 100 | 8 | 0 15 | 1 |12
0001 SAN ANTONIO DE LA CAL 15| 145 | 28 4 6 2 200
0001 SANTA CRUZ XOXOCOTLAN 4 a0a| m1 | &5 a8 g 680
0001 SANTA LUCIA DEL CAMINO 17| 217 | 48 14 15 5 3 | 320
0008 SAN IS1DRO MONJAS 2| 3] 2 2 1 20
02 Istmo 1|l 2| 1| 7 3 2 | 6 |
0001 MATIAS ROMERO AVENDARO | 1 [ 114 | 72 14 7 3 2 | 26
03 Tuxtepec 9 |saa| 23| 27 | 232 104 | 109 | 1588
0001 LOMA BONITA a8 | 63 20 57 24 37 | 319
0001 SAN JUAN BAUTISTA TUXTEPEC | 9 | 466 | 226 | 167 | 164 74 68 | 1174
0001 SAN JUAN BAUTISTA VALLE NAL. w0 | 34 10 11 6 s | &
04 Costa 786 | 317 | 167 | 18 a5 43 | 1476
0001 SAN PEDRO POCHUTLA 75 | 38 2% 15 1 s | 160
0001 SANTIAGO PINOTEPA NACIONAL 311 | 95 64 38 15 13 | 536
0009 PUERTO ESCONDIDO 211 | 94 49 13 19 14 | 420
0021 BAMIA DE STA. CRUZ HUATULCO 7 1 1 2 1 12
0050 BRISAS DE ZICATELA 6 | 31 7 11 1 4 | 120
0078 CRUCECITA 116 | s8 20 19 [ 6 | 28
05 Mixteca 157 2 | 16 | 4 2 200 |
2

0001 PUTLA VILLA DE GUERRERO 157 | 21

\‘—‘
=3
-~
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

En el aflo 2018 sin brotes activos.
1 casos confirmados hasta el momento, 1 (100%) 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, entomoldgica 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 18 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 0 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 18, del 29 de abril al 5 de mayo de 2018

CANAL ENDEMICO DE PALUDISMO 2013 - 2017, E INCIDENCIA 2018

) o ] N° ESTADO CASOS TASA
La grafica muestra la incidencia de
paludismo en el Estado, hasta la semana 1 | Chiapas 140 2.92
epidemioldgica nimero 18 de 2018 con 0 2 |Chihuahua 19 0.56
casos, comparada con el canal endémico 3
de los ultimos 5 afios. Tabasco 1 049
4 | Quintana Roo 8 0.60
Hasta la semana epidemiolégica nimero 5 Campeche ) 024

17_2018, en base a la ultima publicacion -
del Boletin Epidemioldgico Nacional de la Nacional 180 0.160
Direccion General de Epidemiologia, Comparativo 2017, misma

; X T 114

existen 180 casos registrados para semana epidemiolégica

Plasmodium Vivax distribuidos de Fuente: SINAVE/DGE/SALUD/, boletin epidemiol6gico
acuerdo al cuadro anexo: semana 16, del 15 al 21 de abril de 2018
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EVALUACION DE LAS INFECCIONES ASOCIADAS A LA
ATENCION DE LA SALUD (IAAS)

EVALUACION DE LAS TASAS DE IAAS POR 100 EGRESOS Y 1000 DIAS DE
ESTANCIA HOSPITALARIA, ASI COMO EL PORCENTAJE DEL INDICE DE
DESEMPERNO DE LAS UNIDADES DE VILANCIA EPIDEMIOLOGICA HOSPITALARIA
“UVEH” DE ENERO A MARZO 2018. TABLA 1

TASA IAAS/100 | TASA IAAS/1000 INDICE DE
Js HOSPITALES S — B EEeYEE
1 HOSPITAL REGIONAL PRESIDENTE JUAREZ, ISSSTE 5.9 11.1 97
1 HOSPITAL REGIONAL DEALTA ESPECIALIDAD 2.2 3.5 93
1 HOSPITAL DE LA NINEZ OAXAQUENA 2.2 2.8 93
1 HG "DR. AUREL IO VALDIVIESO" 3.5 9.5 100
2 HG "DR. MACEDONIO BENITES FUENTES" JUCHITAN 0.0 0.0
4 HG "DR. PEDRO ESPINOZA RUEDA" PINOTEPA 0.3 0.0 80
4 HG DE POCHUTLA 0.4 1.0 83
3 HG DE TUXTEPEC 4.1 0.0 93
5 HG "ESP. PILAR SANCHEZ VILLAVICENCIO" HUAJUAPAN 2.6 8.6 100
1 HG "DR. ALBERTO VARGAS MERINO" DE CUICATLAN 0.9 2.8 93
1 HG DE SAN PABL O HUIXTEPEC 1.7 3.9 100
> HG DE MARIA LOMBARDO DE CASO 0.0 0.0 _
5 HG DE PUTLA DE GUERRERO 1.6 6.6 80
2 HG DE SALINA CRUZ 2.0 5.0 90
2 HG DE CIUDAD IXTEPEC 2.3 5.8 98
2 HG DE SANTO DOMINGO TEHUANTEPEC 0.0 0.0
4 HG DE PUERTO ESCONDIDO 0.0 0.0
5 HBC DE ASUNCION NOCHIXTLAN 0.0 0.0
5 HBC DE CHALCATONGO HGO. 3.8 14.2 100
6 HBC DE IXTLAN DE JUAREZ 0.0 0.0
4 HBC DE JUQUILA 0.0 0.0
3 HBC DE LOMA BONITA 0.0 0.0
6 HBC DE NEJAPA DE MADERO 0.7 3.7
4 HBC DE NOPALA 0.0 0.0
4 HBC DE RIO GRANDE TUT. 0.0 0.0
1 HBC DE SAN JACINTO TLACOTEPEC 0.0 0.0
3 HBC DE SAN MIGUEL SOYALTEPEC, TEMASCAL 0.0 0.0
2 HBC DE SAN PEDRO HUAMELULA 0.0 0.0
2 HBC DE SAN PEDRO TAPANATEPEC 0.0 0.0
4 HBC DE SANTA MARIA HUATULCO 0.0 0.0
5 HBC DE SANTIAGO TAMAZOLA 0.0 0.0
1 HBC DE SOLA DE VEGA 0.0 0.0
6 HBC DE TAMAZULAPAM DEL ESPIRITU SANTO MIXE 0.3 1.1
1 HBC DE TEOJOMULCO LA PAZ 0.0 0.0
1 HBC DE TEOTITLAN DE FLORES MAGON 0.0 0.0
3 HBC DE VALLE NACIONAL 0.4 2.0 87
2 CESSA DE TEHUANTEPEC 0.0 0.0
2 HOSPITAL MEDICA AZUL 0.6 2.1 87
Cuadro 1
INDICE DE DESEMPERO 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

2018
40.0
Tres servicios concentran el 74.6% de las IAAS
35.0 notificadas. Las terapias suman el 13.9%
30.0
25.0
20.0
15.0
10.0
> ' . - - 097
0.0 -
MEDICINA CIRUGIA PEDIATRIA TERAPIA TERAPIA  GINECOLOGIA  URGENCIAS OTROS
INTERNA GENERAL INTENSIVA ~ INTENSIVA
GraficaN. 1 NEONATAL  ADULTO HSSA HPRIVADA  ISSSTE

EL TOTAL DE IAAS NOTIFICADAS HASTA EL MES DE MARZO DE 2018 FUE DE 331, LAS
PRICIPALES IAAS REPORTADADAS POR TIPO DE INFECCION. GRAFICA N. 2

Las principales IAAS reportadas INFDELTRACTO
por tipo de infeccién son las INFDE REPRODUCTIVO. -INFECCIONES DEL SNC IAAS
infecci . PEY el oA % o SITIO DE INFECCION
infecciones por neumonia con runos _ INECDLIRACTO _ones OAXACA, 2018
un 21%, seguida de las IVU con B # peLolo
un  20% e Infecciobn sito INFEC DELTRACTO

<, . RESPIRATORIO INF.
Quirdrgico con un 16%. 2

INFEC DEL APARATO
GASTROINTESTINAL
6%
INFEC DEL SISTEMA
CARDIOVASCULAR
%

Grafica N. 2
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EN LAS UNIDADES CENTINELA DE LA RHOVE SE REALIZARON HASTA EL MES DE MARZO
158 CULTIVOS, AISLANDO LOS SIGUIENTES GERMENES, FIGURA No. 3.

Grafica 3. clasificacion de IAAS, con Aislamiento del
agente causal, Oaxaca 2018

escHERICHIA coul [ 26.6
PseuDOMONAS AERUGINOSA [ 1.7
canDIDA ALBicANS [ o5
kLEBSIELLA PNEUMONIAE [ 7.0
stapHYLococcus AUREUS [ 7.0
eNTEROcOccus FAECALIS [ 5.7
sTApHYLOcoccus EPIDERMIDIS [ 5.7
ACINETOBACTER BAUMANNI [ 5.7
ENTEROBACTER CLOACAE [ 3.8
STENOTROPHOMONAS... [l 3.2

otros NN 133

0.0 5.0 10.0 15.0 20.0 25.0 30.0

FUENTE: RHOVE/SINAVE, OAXACA 2018

TASAS DE IAAS POR EGRESOS Y FACTORES DE RIESGO SEGUN LA CAPACIDAD
HOSPITALARIA E INSTITUCION NOTIFICANTE OAXACA 2017, CUADRO 1Y 2.

Cuadro 2, Tasas de IAAS por factores de riesgo, seguin Institucion
notificante, Oaxaca 2017

Cuadro 1, Tasas de IAAS por factores de riesgo, segn la capacidad
hospitalaria, Oaxaca 2017

<10 13 ) %0 00 S3h 13 123 80 18

ISSSTE uoom 54 2
oA 2 o u 9 PRVADA M 8 0 0
ESTATAL 1 14 12 19 ESTATAL 1 04 72 19
NACIONAL T 107 00 NACONAL noooow 107 110

FUENTE: RHOVE/SINAVE, OAXACA CIERRE 2017

UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA 28 UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA



&

1) BOLETIN EPIDEMIOLOGICO [ CE2E I

JUNTOS CONSTRUIMOS £L CAMBIO

PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE VIH/SIDA

A nivel estatal, se tiene un registro de 6596 casos cifra acumulada en el periodo
comprendido de 1986 al 1 de abril del 2018 y de estos se tiene un registro de 3463
defunciones por esta causa y actualmente viven con la enfermedad 3133 personas de las
cuales 3028 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 49.5% 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 2017 presenta un registro preliminar de 129 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 2113 55 8.04 9 0.65 2,177
ISTMO 1,450 9 1.42 1 0.15 1,460
TUXTEPEC 1,056 15 3.17 3 0.60 1,074
COSTA 1229 35 7.17 10 1.85 1,274
MIXTECA 354 10 1.79 0 0.17 365
SIERRA 230 5 1.79 0 0.00 235
IGNORADO 11 0 0.00 0 0.00 11
TOTAL 6,443 129 3.40 24 0.68 6,596

Panorama Epidemioldgico de Seropositivos

A nivel estatal, se tiene un registro de 2741 seropositivos cifra acumulada en el periodo
comprendido de 1986 al 1 de abril del 2018, 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 56.3% del total de los seropositivos, por género el mas
afectado es el sexo masculino pues contribuye con el 66.5 % del total de los
seropositivos, por grupo de edad el 85.8% corresponde al grupo de 15 a 44 afios de
edad.

El 2017 presenta un registro preliminar de 275 Seropositivos, por jurisdiccion sanitaria se

distribuyen de la siguiente manera
SEROPOSITIVOS POR JURISDICCION SANITARIA
1986-2017*

VALLES CENTRALES 2.65 1057
ISTMO 557 15 2.37 4 0.59 576
TUXTEPEC 350 34 7.19 4 0.81 388
COSTA 447 69 14.13 7 1.29 523
MIXTECA 109 10 1.79 4 0.67 123
SIERRA 58 9 3.22 1 0.34 68

IGNORADO 6 0 0.00 0 0.00 6

TOTAL 2,409 275 7.24 57 1.61 2,741

Fuente: Sistema Estatal de Vigilancia Epidemiolégica de VIH/SIDA
* Semana epidemiol6gica No.13, 2018
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PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE TUBERCULOSIS

Tarjeta informativa correspondiente a la semana 18 del 2018, en la plataforma Unica del
SINAVE se notificaron un total de 182 casos nuevos.

Por Jurisdiccion Sanitaria se reporté de la siguiente manera: la Jurisdiccion Sanitaria N°
01 “Valles Centrales” con 66 casos y una tasa de 4.71, la Jurisdiccion Sanitaria N° 02
“Istmo” con 35 casos y una tasa de 4.93, la Jurisdiccion Sanitaria N° 03 “Tuxtepec” con 41
casos y una tasa de 8.24, la Jurisdiccion Sanitaria N° 04 “Costa” con 20 casos y una tasa
de 3.83, la Jurisdiccion Sanitaria No. 05 “Mixteca” con 12 casos y una tasa de 2.07 y la
jurisdiccién 06 “Sierra” con 8 casos y una tasa de 2.91 . (Grafica 1) (Tasa por 100,000
habitantes).

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

s 5 SSO 108 casos, el IMSS
. o ka4 - Ordinario 32 casos, el IMSS
= AN - PROSPERA con 20 casos, el
e P d %\ G2 ISSSTE 19 casos y SEMAR con
X “__4:“ N i e 3 casos. (Gréfica 2). Por género,
- \.‘w T el masculino cuenta con 104
5 . 2ot 100 casos y el femenino con 78
n Swra 1 casos. (Gréfica 3).

b1 1

N EI B,

VALLES ISTNOG  TUSTERIC COSTA MTICA umu
COMaRALES

Gréfica N°2 Tuberculosis por Institucion Gréfica N°3 Tuberculosis por Género
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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 Tabla N°1 Municipios con mayor morbilidad

© 1 OAXACA DE JUAREZ n
» 3 SAN JUAN BAUTISTA TUXTEPEC 17
© 2 SALINA CRUZ 3
- 2 JUCHITAN DE ZARAGOZA &
» 4 SANTIAGC PINGTEPA NACIONAL &
- 1 HUALTLA DE MENEZ 5
E 3 NUEVO SOYALTEPEC 5
i i 3 LOMA BONITA 4
O s, SR v 2 MATIAS ROMERO 4
§ W LRS00 NN BK B S8 B8 DK 5 08 B
1 SAN JUAN BAUTISTA CUICATLAN 4
1 SANTA MARIA ATZOMPA 4
Tabla N°2 Tipo de Tuberculosis 4 SANTA MARIA HUATULCO 4
3 COSOLAPA 3
AL 7 ACHH Elﬂm 1 SANPABIO ETIA 3
Fulmcian o 1 VILLA DEETLA 3
CMPACLHIMEA 1
1 SANTA LUCIA DEL CAMING 3
MILAR Ly
OTRES QL
KENIHGLR L9
IHTESTIAL [ Por sitio de afeccion de la enfermedad un 75.8% se
FLEULAL 1 comporta como tuberculosis pulmonar, un 6% como
LA 1 tuberculosis ganglionar, un 5.5% como tuberculosis
ki 2 miliar, 3.3% como otras tuberculosis, 2.7% como
U : tuberculosis meningea, un 2.2% como tuberculosis
HEMAL 1 . . .
intestinal, un 1.1% como tuberculosis pleural, un
CLARLUILA THODES 1 . 7
1.1% como tuberculosis 6sea, un 0.5% como
BRI, v ) ) )
el e tuberculosis mixta, un 0.5% como tuberculosis

cutanea, un 0.5% como tuberculosis de glandula
tiroides y un 0.5% como tuberculosis renal.

Gréafica N°5 Enfermedades asociadas

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

Al momento se tienen registradas en el Sistema
Nacional de Vigilancia Epidemiolégica cinco
defunciones por tuberculosis distribuidas de la
siguiente manera; 2 en la Jurisdiccion Sanitaria 01
“Valles Centrales”, 2 en la Jurisdiccion Sanitaria 03
“Tuxtepec” y 1 en la Jurisdiccion Sanitaria 04
“Costa”.
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PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE DIABETES

Casos nuevos notificados

Tarjeta informativa correspondiente a la semana epidemiolégica 18 del 2018, en la
plataforma Unica del Sistema de Vigilancia Intrahospitalaria de Diabetes (IVENTA) se
notificaron un total de 33 casos nuevos.

Gréfica N° 1. Casos por unidad Hospitalaria del IVENTA

Por Unidad Hospitalaria el Hospital
General de Pochutla 30 casos, el
Hospital General Dr. Aurelio Valdivieso
con 3 casos. (Gréafica N° 01).

Casos Hospitalizados por grupo de
edad (Grafica N° 02). Por género, el
masculino con 20 casos y el femenino
con 10 casos en el 2018. (Grafica N°
03).

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

1 1
I ‘ o L l l = I I " B AMASCULING = FEMENING

M 2B R BN LN S WM W M WY

Gréfica N° 4 Casos Incidentes y Prevalentes

Del total de los casos que se han
hospitalizado durante el 2018 33
corresponden a casos nuevos, 2 a casos
prevalentes. (Grafica N° 04).
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Grafica N° 5 Por diagndéstico de ingreso la principal causa de Hospitalizacién.

MNECROBIOSIS

OTRAMO RELACIONADA CON LA DM

ESTADD HIPEROSMOLAR

HIPOGLUCEMIA

PROCESOS INFECCIO505 MO
SENALADDS

CARDIOPATIA ISQUEMICA

DESHIDRATACION

INSUFICIENCIA RENAL

IRC DIALISIS

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 Epidemiolégica N° 17, La Razén de Mortalidad

Materna (RMM) calculada es de 31.2 defunciones por cada 100 mil nacimientos

estimados, representa un incremento de 2.1 % porcentuales respecto de lo registrado a la

misma fecha del afio pasado.

Las principales causas de defuncion son: Hemorragia obstétrica (27.1%), Enfermedad

hipertensiva, edema y proteinuria en el embarazo, parto y puerperio (24.9%) y Aborto

(7.1%).

*El grupo de edad con mayor RMM [ — e
es el de 45 a 49 afios. )

» Los Estados que notifican mayor
nimero de defunciones son:

Chiapas (25), Edo. de México
(22), Chihuahua (15), Veracruz v I I I I “ l
(14), Jalisco y Puebla (13). ;o .»l' ' Il /I Iln <8 II

PANORAMA ESTATAL 10 HAION 3§ MORTALIBAS MATISA 106
En el presente afio, hasta la W igey MR
semana Epidemioldgica N° 17, la i

Razon de Mortalidad Materna §

(RMM) calculada es de 34.6 B n o §

defunciones por cada 100 mil £ @ g T 7] i

nacimientos estimados, representa « R Iu _

una decremento del 292 % ﬁ \ ‘ | 1 l a —l ,i ,,I » H .| ™

respecto de lo registrado a la " o,

misma fecha del afio pasado. Las et sl ot bk it 3 i

principales causas de defuncion o

son: Hemorragia 55.56 %, . o e o

Infeccion  Puerperal 22.22 %, ;ﬁ 153 :

Indirecta 25 %. < 100%
- L 7]

2017 2018 u

CAUSAS DE NORTALIDAD MATERNA— =T — =T é“‘ ‘%

HEMORRAGIA 6 [46154| 5 |55556 3! 2 &

T HIPERTENSIVO DEL EMB. 2 [15385] O 0 i

INFECCION PUERPERAL 3 |81 ] 2 | 22 : w7 7 " L

ABORTO 0 |00 | 0 |00 o B [T i

INDIRECTA 2 154 2 222 > T cinla e a; 1; U;‘I'A nive -

CORIOCARCINOMA 0 0.0 0 0.0

TOTAL 13 [1000] 9 [1000 E———

Fuente: Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de la Mortalidad Materna, Hasta la Semana 17, Oaxaca, 2018
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Mortalidad Materna por Institucion: SSO 6 defunciones (66 %), IMSS ORD 2 (22.2 %) ,
IMSS PROS 1 (11.1 %)

Clasificacion por Jurisdiccion Sanitaria: Sierra notifica 2 defunciones con una Razén de
(105.3), Costa 0 (0), Tuxtepec 0 (0), Valles C. 3 (32.9), Istmo 0 (0), y Mixteca 4 (103.2).

MORTALIDAD MATERNA POR JURISDICCION, MUNICIPIO Y LOCALIDAD

JURISDICCION MUNICIPIO MIDH LOCALIDAD RR DEF-2018 INSTITUCION
SAN FELIPE TEJALAPAM SAN FELIPE TEJALAPAM 1 SSO
VALLES C. HUAUTLA DE JIMENEZ SAN MIGUEL HUAUTEPEC 1 IMSS
MIAHUATLAN DE PORFIRIO DIAZ MIAHUATLAN DE PORFIRIO DIAZ 1 SSO
HEROICA CIUDAD DE TLAXIACO HEROICA CIUDAD DE TLAXIACO 1 SSO
MIXTECA PUTLA VILLA DE GUERRERO SAN ANDRES CHICAHUAXTLA 1 SSO
SAN MARTIN PERAS SAN MARTIN PERAS 1 IMSS-PROS
TLACOACHISTLAHUACA GRO. SANTA CRUZ YUCUCANI 1 SSO
SIERRA TLACOLULA DE MATAMOROS TLACOLULA DE MATAMOROS 1 IMSS
SAN LUCAS CAMOTLAN SAN LUCAS CAMOTLAN 1 SSO
TOTAL 9

MORTALIDAD MATERNA ,0AXACA,2018

Defunciones a Nivel Nacional 225
Defunciones a Nivel Estatal 9
*Los Estados mas Afectados por Razén Chiapas, Edo. de México, Chihuahua, Jalisco y Veracruz
Defunciones 2017-2018 SEMANA EPIDEMIOLOGICA 2017 2018
DEFUNCIONES DEFUNCIONES
Causas de Mortalidad Materna . . )
Infeccién Puerperal (2), Hemorragia(5), Indirecta(2)
Jurisdicciones Afectadas Valles C. (3), Mixteca(4), Siera(2)

*Por 100,000 Recién Nacidos vivos
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. 18 se presenta el cumplimiento de la revision de
certificados de defuncion por Jurisdiccion Sanitaria (Gréfica 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. 18 % CON INFORMACION PARA LA VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

POR JURISDICCION SANITARIA SEMANAS 1-18
100

94 94
100 %0
90 80
80
0 50 70
60
60 39
50 50
40 s 22 o
30 30
2 1 2 - 6 6 6 -
: ) A =1 e Iw %
0
J1 J2 J3 J4 J5 J6 ESTATAL J1 J2 J3 J4 J5 J6 ESTATAL
Fuente: Reporte semanal de Jurisdicciones Fuente: Reporte semanal de Jurisdicciones Sanitarias
Sanitarias
240 CONTROL DE DEFUNCIONES SUJETAS A VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA 226
RATIFICACIONES O RECTIFICACIONES
220 CIERRE PRELIMINAR
200 2017
180
160
B Rectificaciones o ratificaciones
140

Pendientes

1 VALLES 2I1STMO 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 epidemiol6égica nimero 18
se han notificado un total de 58 brotes
distribuidos por jurisdiccion sanitaria:
Valles Centrales: 30 (52%), Istmo 6 (10%),
Tuxtepec 6 (10%), Costa 4 (7%), Mixteca
7 (12%) y Sierra 5 (9%). De acuerdo a su
estatus 17 (29%) se encuentran activos y
41 (71%) cerrados, de los cuales se
clasifican en 40 (69%) confirmados, 18
(31%) probables y 0 (0%) descartados.

Segun institucion notificante, 34 (59%)
brotes corresponden a los SSO, 6 (10%)
IMSS-ORDINARIO, 17 (29%) IMSS-
PROSPERA y 1 (2%) corresponde al
ISSSTE.

Por Tipo de diagnostico de los brotes 2018:
Hepatitis “A” 18 (31%), Varicela 14 (24%),
Intoxicaciéon por Alimentos 6 (10%),
Pediculosis 6 (10%), Escabiosis 3 (5%),
Enfermedad Pie-mano-boca 3 (5%), Zika 2
(3%), Conjuntivitis 2 (3%), Influenza 1
(2%), IAAS 1 (2%) y EDA 1 (2%) e IRAS
1 (2%).).

De los 17 brotes activos, afectan 12
municipios, de los cuales 5 municipios son
de Valles Centrales, 1 municipios del
Istmo, 2 de Tuxtepec, 1 de la Costa, 1
municipios de la Mixteca y 2 de la Sierra.
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ORDINARIO
10%
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ISSSTE
2%

IRAS
EDA
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INFLUENZA
ZIKA 2
CONJUNTIVITIS 2
ENFERMEDAD PIE-MANO-.. 3
ESCABIOSIS 3
INTOXICACION POR.. 6
PEDICULOSIS 6
VARICELA 14
HEPATITIS A 18
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1 |ESC.SEC.TEC.85 [OAXACA DE JUAREZ OAXACA DE JUAREZ 11 SSO HEPATITIS A 2 0
2 [ESCUELAPRIMARIALUIS DONALDO COLOSIO SAN ANTONIO DE LACAL SAN ANTONIO DE LA CAL 12 SSO HEPATITIS A 2 0
3 [ESCUELAPRIMARIA CUAHUTEMOC SANTALUCIADEL CAMINO  |SANTALUCIADEL CAMINO 12 SSO HEPATITIS A 0 3
4 |COMEDOR NINO INDIGENATIERRAY LIBERTAD" SAN BARTOLOME AYAUTLA  |SAN BARTOLOME AYAUTLA 16 | IMSS-PROSPERA| INTOXICACION POR ALIMENTOS | 18 0
5 [LOMAS DE SANTAROSA [OAXACA DE JUAREZ OAXACA DE JUAREZ 16 SSO VARICELA 0 4
6_[TRINIDAD DE VIGUERA [OAXACA DE JUAREZ OAXACA DE JUAREZ 16 SSO VARICELA 0 3
7 _|CASAHOGAR DE LANINAEN OAXACAAC. SANTAROSA PANZACOLA (OAXACA DE JUAREZ 16 SSO PEDICULOSIS 0 17
8 |CASAHOGAR DE LANINAEN OAXACAAC. SANTAROSA PANZACOLA (OAXACA DE JUAREZ 16 SSO VARICELA 0 2
9 [SAN IDELFONSO AMATLAN SAN IDELFONSO AMATLAN SAN IDELFONSO AMATLAN 17 SSO HEPATITISA 0 6
10 |OFICINAS ADMINISTRATIVAS DE LOS SSO (IOLETAS) |OAXACADE JUAREZ OAXACA DE JUAREZ 17 SSO INFLUENZA 11 0

1 [RINCON JUAREZ RINCO JUAREZ SAN PEDRO TAPANATEPEC 15 [SS0 HEPATITIS A 1 5

1 |GUARDERIAAMOR Y TERNURA SAN JUAN BAUTISTATUXTEPEQSAN JUAN BAUTISTATUXTEPEC | 17 |IMSS-ORDINARIO [VARICELA 0o | 4
[ 2 |Esc. PR J0sEFAO. DE DOMNGUEZ BARBASCO [ACATLAN DE PEREZDEFIGEROA | 17] S50 PEDICULOSIS [ o [ 5]

1 [ESC. PRIM. MIGUEL HIDALGO SAN PEDROEL ALTO SAN PEDROEL ALTO 18 |IMSS-PROSPERA [HEPATITIS A 1 1

1 |SAN MIGUEL AHUEHUETITLAN SAN MIGUEL AHUEHUETITLAN [SAN MIGUEL AHUEHUETITLAN 13 SSO HEPATITIS A 8 0

1 [HOSPITAL RURAL DE TLACOLULA DE MATAMOROS  TLACOLULADE MATAMOROS | TLACOLULA DE MATAMOROS 13 | IMSS PROSPERA VARICELA 0 13

[2 Jtas mmasneswen LAS ANIMAS NEJAPA NEJAPADE MADERO [ 16 [ s PrOSPERA! VARICELA [ o [ 4]
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TUXTEPEC

SAN JUAN BAUTISTA TUXTEFPEC
Guardena Amor y Tamuen-IMSS-0OR-Varcels
Semuana Epidemiciogica 17
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P Vinel g0 “A°
]

Excunle VIS Fepetn
Semana Eridemioidgica 1
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PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE INFLUENZA

EN EL ESTADO DE OAXACA
INFORMACION DE LA TEMPORADA DE LA TEMPORADA
ESTACIONAL 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 19 del 2018, se han confirmado 3532 casos positivos a influenza: 2194 de
AH3N2, 829 de influenza B, 356 de influenza AHIN1 y 153 de influenza A. Se han
notificado 129 defunciones por influenza: 63 por AH3N2, 33 de AH1NL1, 21 de B, y 12 de

influenza A. (Grafico 1y 2).
Tabla No.1. Proporcién de casos positivos y letalidad &
por entidad federativa, México. Temporada estacional
de influenza 2017-2018 e

-, defunciones N
Casos  Casospositivosa " IRONE  fetalidad por 300

Grafico 1. Influenza por entidad de residencia segun Casos

N = 3532 casos

Entidad federativa

ET/IRAG Influenza 4 influenza 250

influenza 200
AGUASCALIENTES. %68 121 a 33 50
BAJA CALIFORNA 433 63 2 3.2 100
BAJA CALIFORNA SUR 622 80 0 o 50
CAMPECHE 503 9 1 11 0 Par—

g 298¢

CHAPAS. 566 21 1 a8 H S
CHHUAHUA 812 72 2 3 H .
CIUDAD DE MEXICO 4035 692 15 2.2 H ©
COAHULA 964 164 3 1.8 H
coLma 541 75 1 1 °
DURANGO 453 68 2 29
ESTADO DEMBXICO 2340 299 13 43
GUANAJUATO 1252 117 9 7.7
GUERRERO 840 101 3 3.0
HDALGO 246 91 9 9.9 » X i . i
uallsco) 1243 L1 z €0 3 Grafico No.2 Defunciones por influenza segun entidad
MCHOACAN 835 68 a 5.9 5
MORELOS 728 64 1 2 I
NAYART 542 49 2 4.1 10
NUEVO LEON 1370 78 1 1 9
OAXACA 623 28 1 4 3 _ .
= = o 5 50 7 N = 129 Defunciones
QUERETARO 1468 286 1 3.8 6
QUNTANA ROO. 785 22 0 o 5
SAN LUIS POTOSI 940 123 1 1 3
SNALOA 869 69 2 3 5
SONORA 464 72 6 83 1
TABASCO 575 16 1 6 0
TAMAULPAS 301 31 0 0 83829358358 33233353288838538338¢
TLARcALA 1302 137 8 s f2f33§8:23;z83:: 8835355853835 ¢83:253
VERACRUZ 2432 142 8 56 I A 788833123773 85°7 22 % eFEES
YUCATAN 572 35 2 57 2973 22 < 2 f¢zF
zacaTECAS 1364 101 2 20 gz g H R
total general 33029 3532 129 37 o8 H

fuente:DGE/SINAVE/SISVEFLU/corte al 10 de Mayo del 2018
semana 19 influenza, temporada alta 2017-2018

A la semana epidemiolégica 19 de la temporada estacional 2017-2018 en el estado se
han registrado 28 casos de Influenza. se confirma 1 defuncién de Influenza para esta
temporada. (Tabla No.2).

Los casos confirmados de influenza de la temporada estacional 2017-2018 corresponde
17 casos a la jurisdiccion sanitaria No.1 “Valles centrales” (60.7%), 3 caso a la jurisdiccion
No.2 “Istmo” (10.7%), 1 caso a la jurisdiccion No.3 “Tuxtepec” (3.6%), 4 caso a la
jurisdiccion No.4 “Costa” (14.3%), 2 caso a jurisdiccion No.5 “Mixteca” (7.1%), 1 caso a
jurisdiccién No.6 “Sierra” (3.6%) (Tabla No.3). Los casos reportados por institucion
corresponden 20 casos al IMSS (71.4%) y 8 casos al SSO (28.6%); (Tabla No. 4). Por
género: el sexo masculino cuenta con 19 casos (67.9%) y el sexo femenino con 9 casos
(32.1%). (Gréfica No0.3).
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Tabla NO 3 CaSOS de Inﬂuenza pOr Tabla 2. Casos y i por ETI/IRAGe i segun afo de ocurrencia,

) " n € A Oaxaca. Temporada estacional de influenza 2016-2017/2017-2018
Jurisdiccion Sanitaria, Oaxaca, 2017-2018 emporataBIE R Eme At

HORISDICGION CASOS) 2 C: de ETI/IRAG 201163-5217 201;;2018
asos de
VALLES CENTRAL 7 60.7 Hospitalizados acumulados 881 414
ISTMO 3 107 Cas:s de Influenza 132 28
TUXTEPEC 1 3.6 .
COSTA Z 143 v A oo i :
MIXTECA 2 7.1 Influenza A H3 42 19
SIERRA 1 3.6 Influenza B 45 2
TOTAL 28 100 No subtipificado 1 1
defunciones por influenza 15 1
Defunciones por Influenza AHIN1 6 1
. ., Defunciones por Influenza AH3 2 0
Tabla No.4 casos de Influenza por Institucién, Defunciones por influenza A 1 0
QOaxaca, 2017-2018 defunciones po Influenza B 6 0
INSTITUCION CASOS %
Casos por Infeccion Respiratoria Aguda (IRA) y Neumonia, Oaxaca 2017- 2018
IMSS 20 714 Semana No.17
ISSSTE 0 0 2017 2018 % de cambio 2017-
IMSS PROSPERA 0 0 C de IRA 275,686 181,347 23041§
asos de 3 y -34.
SSO 8 28.6 Casos de Neumonia 1276 558 -56.3
Total general 28 100

FUENTE: SINAVE/DGE/SALUD 2016-2018

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 8 casos (28.6%), continua con el grupo de
30 a 39afios (21.4%). (Grafica No. 4), con predominio de influenza AH3N2 con 18 casos
(67.9%).

Grafica No. 3 Influenza por Genero, Oaxaca

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

Jaal 0

FEMENINO  m MASCULINO 1019 2029 3038 50-59 60 Y MAS

INFLUAH3 W INFLUENZAA  ®INFLUENZA AHIN1pdm  WINFLUENZAB  ® INFLUENZA NO SUBTIPIFICADO

Se ha confirmado 1 defuncién que corresponde a masculino de 38 afios con residencia
en el municipio de Santo Domingo Tehuantepec

JURISDICCION. [DEFUNCIONES _ [NOMBRE | FDEF., [FISINT. [F.SINAVE [INST. [TIPO INFLUENZA [MuNiCIPIO LocaLIDAD [0 [se0 |
STMO 1 o5 | 27/02/2018 [ 20/02/2018 | 202571281 | S | INFLUENZA AHINIpdm09  [SANTO DOINGO TEHUANTEPEC] SANTO DOMINGO TEHUANTEREC] 38 | M|
TOTAL 1
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Casos confirmados por Jurisdiccion y municipio, Oaxaca, temporada de influenza 2017-2018
(Semana epidemioldgica 40 del 2017 a la semana 19 del 2018)

JURISDICCION | MUNICIPIO casos positivos
ACA DE JUAREZ
FELIPE TEJALAPAM
ITIAGO AMOLTEPEC
BARTOLO COYOTEPEC
VALLES CENTRALES [SANTA MARIA ATZOMPA
TLA DE CRESPO

EL BARRIO DE LA SOLEDAD 1

ISTMO SAN FRASCICO DEL MAR 1
ITO DOMINGO TEHUANTEPEC
TUXTEPEC JUAN BAUTISTA TUXTEPEC

ITA MARIA HUATULCO

COSTA ITA MARIA TONAMECA

SANTIAGO TAMAZOLA
ETU=E SILACAYOAPAM
SIERRA SAN PABLO VILLA DE MITLA
TOTAL GENERAL 28

Los casos registrados durante las temporadas del 2015 al 2018, en plataforma nacional,
de acuerdo a la semana epidemiolédgica, 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 2015-2016 Temporada alta 2016-2017 alta 2017-2018

voupq

Zo17 —
INFLUENZA A H1 N2 —INFLUENZA A ESTACIONAL INFLUENZA & ——— NG SUBTIPIFICADO.

Resumen ejecutivo Casos confirmados, Nacional y Estatal
Temporada Estacional de Influenza 2017-2018

Casos a nivel Nacional 9580 6340 3532 -55.7
Proporcion del total de casos 2.1 0.8
Ciudad de Ciudad de
N Mexico,Estado de
Estados mas afectados Mexico, N
Mexico,Queretaro,
Veracruz q
Coahuilay Veracruz
1 125 98 17 -82.7
3 16 2 1 -50
5 16 5 2 -60
Defunciones 30 15 1 -93.3
* Cierre anual
** corte ala semana epidemiologica
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PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE
DEFECTOS DEL TUBO NEURAL Y
DEFECTO CRANEOFACIALES

1 ioldai 1 CASOS DE DTN Y DCF POR JURISDICCION
Hasta la semana epidemioldgica 18 el ’ ’ SANITARIA SEMANA 18, 2018

sistema de Vigilancia Epidemiolégica de
defectos del tubo neural y defectos
craneofaciales reportan 13 casos
notificados. Segun jurisdiccion sanitaria: 4
01 Valles Centrales (62%) 8 casos, 02 ;

CASOS

Istmo (0%) O casos, 03 Tuxtepec, (15%) ; . ’ = .
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2 casos. Graﬁco l Fuente: Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de Defectos de Tubo Neural y Defecto

Craneofaciales, semana 18 del 29 de abril al 05 de mayo de 2018

"POR CASOS DE DTN Y DCF POR INSTITUCION

SEMANA 18, 2018
Hasta la semana epidemioldgica 18 los
casos de DTN y DCF por institucion se
notificado 13 casos presentandose de
la siguiente manera SSA (69%) 9
casos, IMSS-PROSP (23%) 3 casos,
IMSS-RO (0%) O casos, ISSSTE (8%)
1 caso y PEMEX (0%) 0O casos. Grafico
2.

MIQI

m
NSTITLCION

Fuente: Sistema de Vigilancia Epidemioldgica de Defectos de Tubo Neural y Defecto
Craneofaciales, semana 18 del 29 de abril al 05 de mayo de 2018

Los casos de DTN y DCF a |a semana ‘CASOS DE DTN Y DCF POR FECHA DE INICIO SEMANA 18, 2018
18, segln semana epidemioldgica de
inicio se han notificado 13 casos 1 en
la semana epidemiolégica 4, 5, 6, 8,
12 y 16 y con 2 casos en la semana

7,9y 11 respectivamente. Grafico 3.. § | | |
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Fuente: Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de Defectos de Tubo Neural y Defecto
Craneofaciales, semana 18 del 29 de abril al 05 de mayo de 2018
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Por grupo de edad de las madres que
presentan casos de Recién Nacidos con DTN y
DCF a la semana 18, 2018 se reportan 13
casos, en el grupo de 15-19 afios (38%) 5
casos, de 20-24 afios (38%) 5 casos, el grupo
de 30-34 afios (16%) 2 casos y el grupo de
edad de 35-39 afios (8%) 1 caso. Grafico 4.

Por diagnéstico de acuerdo al lineamiento de
DTN y DCF, los casos se presentan a la
semana epidemiolégica 18, de la siguiente
manera DCF: Otros defectos craneofaciales
(15%) 2 casos, Labio y paladar hendido (47%)
6 casos, microcefalia (8%) 1 caso. Los casos
DTN: anencefalia (15%) 2 casos, espina bifida
(15%) 2 casos y encefalocele (0%) O caso.
Grafico 5.

Los municipios que presentan casos de DTN y
DCF por jurisdiccién sanitaria a la semana
epidemioldgica 18, se encuentran distribuidos
en la jurisdiccion sanitaria 01 Valles Centrales
(31%) 4, en la jurisdiccion 02 istmo (8%) 1
caso, en la jurisdiccion sanitaria 03 Tuxtepec
(15%) 2 casos, en la jurisdiccion sanitaria 05
Mixteca (8%) 1 caso y en la jurisdiccion 06
Sierra (38%) 5 casos en el estado, Grafico 6.

El consumo de Acido Félico por parte de las
madres con casos de DTN y DCF segun
registro en el formato de caso, a la semana 18
se registran 13 casos, después del primer
trimestre (31%) 4 casos, en el primer trimestre
(46%) 6 casos, 3 meses previos al embarazo
(15%) 2 caso, no tomo (8%) 1 caso y se ignora
(0%) 0 casos.

Por sexo los casos de DTN y DCF a la semana
18, se han presentado 13 casos, femenino
(61%) 8 casos, masculino (31%) 4 casos e
indiferenciado (8%) 1 caso.
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Yl CASOS DE DTN Y DCF POR GRUPO DE EDAD
SEMANA 18, 2018
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Fuente: Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de Defectos de Tubo Neural y Defecto
Craneofaciales, semana 18 del 29 de abril al 05 de mayo de 2018

DIAGNOSTICO FINAL DE CASOS DE DTN Y DCF
SEMANA 18, 2018
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Fuente: Sistema de Vigilancia Epidemioldgica de Defectos de Tubo Neural y Defecto
Craneofaciales, semana 18 del 29 de abril al 05 de mayo de 2018

i MUNICIPIOS AFECTADOS CON CASOS DE DTN Y
- DCF POR JURISDICCION SEMANA 18, 2018

Fuente: Sistema de Vigilancia Epidemioldgica de Defectos de Tubo Neural y Defecto
Craneofaciales, semana 18 del 29 de abril al 05 de mayo de 2018
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Se autoriza la reproduccién total o parcial siempre citando la fuente. La informacién contenida en el presente boletin es preliminar y esta sujeta a los
cierres trimestrales de informacién del Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiol6gica establecidos en la normatividad vigente. Su funcién es tnicay
exclusivamente para apoyar en latoma oportuna de decisiones en salud publica.

Para mayor informacién sobre el contenido de este boletin, comunicarse a los teléfonos 01 951 50 1 50 20 ext. 419, 422. Miguel Cabrera nimero 514 Col.
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