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PROGRAMAS PRIORITARIOS
Resumen Ejecutivo

Enfermedad Infecciosa Intestinal
Por Jurisdiccion Sanitaria (2017- 2018) *

Enfermedad Respiratoria Aguda
Por Jurisdiccion Sanitaria (2017 - 2018) *

Fuente: Sistema Unico de Informacién para la Vigilancia Epidemiolégica

*Hasta la Semana 19 (Del 6 al 12 de
** Cierre 2017, preliminar

mayo)
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CIERRE 2017 CIERRE 2017
Casos a nivel Nacional 6.281.927 Casos a nivel Nacional 26.366.261
Casos a nivel Estatal 197.162 Casos a nivel Estatal 670.957
Proporcién del total de casos 3,14 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 Le6n . Principales Estados Afectados Nuevo Leon, Hidalgo, y Chihuahuaa.
CASOS POR JURISDICCION 2017 2018 | Variacion % CASOS POR JURISDICCION 2017 2018 | Variacion %
VALLES CENTRALES 32,041 24155 26,67 VALLES CENTRALES 124,520 93.637 -24,80
STVO 12.035 10,400 T 1STMO 43.249 30.598 29,25
TUXTEPEC 5.933 4.527 23,70 TUXTEPEC 22.606 17.801 -21,26
COSTA 8.367 3.008 -64,05 COSTA 34.113 17.054 -50,01
MIXTECA 10.307 7.828 -24,05 MIXTECA 43.629 36.635 -16,03
SIERRA 3.797 2.128 -43,96 SIERRA 17.826 11.012 -38,23
TOTAL 75.380 52.055 -30,94 TOTAL 285.943 206.737 -27,70
Defunciones 23%+* 0 Defunciones 78** 0 -
Lugar Oaxaca a nivel Nacional 14 (semana 18 2018) Lugar Oaxaca a nivel Nacional 16 (semana 182018)

Fuente: Sistema Unico de Informacion para la Vigilancia Epidemiolégica
* Hasta la Semana 19 (Del 6 al 12 de mayo)

** Cierre 2017, preliminar

. . PALUDISMO
Casos a nivel nacional 1,474 Casos anivel nacional 228
Casos a nivel estatal 1 Casos a nivel estatal _
Lugar Oaxaca a nivel nacional 16 Lugar de Oaxaca a nivel nacional i
~ - - por tasa
Estados mds afectados Chiapas y Jalisco e adee s feciados Chiapasy Quintana Roo de acuerdo
a tasa epidemioldgica.
5 2017 2018
Casos y localidades 2017-2018
DNG 11 81 1 SEM CIERRE SEM
DCSA+DG 3 17 0 Casos 0 0 0
Defuncio nes 0 0 0 Localidades afectadas 0 0 0
Serotipos 1,2Y3 1 Defunciones 0 0 0
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PROGRAMAS PRIORITARIOS
Resumen Ejecutivo

MORTALIDAD MATERNA ,0AXACA,2018
Defunciones a Nivel Nacional 251
Defunciones a Nivel Estatal 9

Chiapas, Edo. de México, Chihuahua, Jalisco, Puebla y
Veracruz.
2017 2018
DEFUNCIONES | DEFUNCIONES

*Los Estados mas Afectados por Razén

Defunciones 2017-2018 SEMANA EPIDEMIOLOGICA

Causas de Mortalidad Materna i . .
Infeccion Puerperal (2), Hemorragia(5), 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, segun afio de ocurrencia,
Oaxaca. Temporada inter estacional de influenza 2017-2018
temporada Inter  temporada Inter
estacional 2017 estacional2018
Casos de ETI/IRAG 18 3

Hospitalizados acumulados 15
Casos de Influenza 0 0
Influenza A HIN1 0 0
Influenza A Estacional 0 [¢]
Influenza A H3 0 [¢]
Influenza B 0 o
No subtipificado 0 0
defunciones por influenza 0 0
Defunciones por Influenza AHIN1 0 0
Defunciones por Influenza AH3 0 0
Defunciones porinfluenza A 0 0]
defunciones po Influenza B 0 0

Casos por Infeccion Respiratoria Aguda (IRA) y Neumonia, Oaxaca 2017- 2018
Semana No.19
% de cambio 2017-

2017 2018 B
Casos de IRA 285,943 206,737 -27.7
Casos de Neumonia 1313 637 -51.5
FUENTE: SINAVE/DGE/SALUD 2016-2018
Total de brotes notificados 71
0/ )0, 0/ i 0 {1

Jurisdicciones mas afectadas Valles 35 (49%), Istmo 8 (11), Tuxtepec 7 ((11(3;2) Costa 4 (6%), Mixteca 10 (14%) y Sierra 7

. Hepatitis A, Varicela, Pediculosis, Intoxicacién Alimentaria, Escabiosis, Enf. Pie-mano-boca,
Padecimiento mas frecuentes Conjuntivitis, IRAS, Zika, Influenza, IRAS, EDA, Histoplasmosis pulmonar e IAAS.
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PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE
ENFERMEDAD INFECCIOSA INTESTINAL

Casos nuevos notificados

Hasta la semana epidemiolégica numero 19, en el Estado de Oaxaca se han notificado
52,055 casos de Enfermedad Infecciosa Intestinal (tabla 1). En tanto a nivel nacional a la
semana 18 reporta 1, 911,370 casos, ubicando al Estado de Oaxaca en el lugar nimero
14°, con 48,109 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 Epidemiolégica, Oaxaca.

Semana 19. Semana 19, 2017-2018.
2017 2018
S CASOS  CASOS  Tasar ARWCION% psll B AN N
. RN N,
1 32041 24155 1872 -26,7 w00 | o N
2 14035 10409 1639 -258 ok
3 5033 4521 93 27 S RSt S T
4 8367 3008 597 64,0
5 10307 7828 1385 241
6 3797 2128 758 440
ESTATAL | 75380 52055 1385 309 2a T e e e e s s

Por jurisdiccion sanitaria, la jurisdicciéon 01 Valles notifico 24155 casos, (tasa de 1872
casos x 100,000 hab), 02 Istmo con 10409 casos (Tasa: 1639); 03 Tuxtepec 4527 casos
(Tasa: 935); 04 Costa 3008 casos (Tasa: 597); 05 Mixteca 7828 casos (Tasa: 1385) y la

jurisdiccion sanitaria 06 Sierra 2128 casos (Tasa: 758). Tabla 1.

Por género notificaron

hombres y 28213 casos en mujeres (Tasa: 1475).

La distribucion en poblacion vulnerable
corresponde a menores de 1 afio a 5 %,
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 19. En el afio 2011 con
85,744 casos, afo 2012 con 90,714
casos, en el afio 2013 con 88,513 en el
afio 2014 con 69,635 casos, en el afo
2015 con 73,590 casos, en el afio 2016

23842 casos (Tasa: 1291 casos por 100,000 habitantes) en

Graf. 9. Casos de Enfermedad Infecciosa Intestinal por

grupo de edad, hasta la Semana 19.
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con 55,914 casos, en el afio 2017 con
75,380 casos, en el afio 2018 con 52,055
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 19.
Jurisdiccién sanitaria hasta la Semana 19.

JUR MUNICIPIO CASOS TASA
SANTA MARIA COYOTEPEC 198 9995,0 POV -3019) 57
ASUNCION NOCHIXTLAN 839 6360,9 iy

1
5 -

5 [HUAJUAPAM DE LEON 3368 | 56647 NG 13493 14000
1_[SANTA ANA ATEXTLARUACA % 4684,7 I € 32318 I
T_[SAN ANDRES ZABACHE 3| 404 00000 1672 3709
2 |CIUDAD IXTEPEC 074 | 42936 g V38 10000
1 |SANTA LUCIA DEL CAMINO 2415 | 42308 150000 \

1 |SAN AGUSTIN DE LAS JUNTAS 292 | 41167 907 \ BO00
1| OAXACA DE JUAREZ 9665 | 39815 . 857 &5 T 1 \ o

1 [MAGDALENA MIXTEPEC 38 38423 amaag g el 153 \

5 |SAN MIGUEL EL GRANDE 132 | 37194 6% e A

1| SAN PABLO CUATRO VENADOS 3 3542,4 0000

5 [SAN PEDRO MOLINOS 23 34954

1 |SANTA CRUZ ACATEPEC 3 3435,9 A

1

6

6

6

: .

1

SANTO DOMINGO OZOLOTEPEC RS X . :

( 20 i ma Ms s 7 28
SANTIAGO ZOOCHLA 6| st k0, B AR e e o g
SAN JUAN ATEPEC kel 3331,3 —CASCS SEMANA  m— CASOS ANUIAL TASA ANLIAL X 100 000
SAN MIGUEL AVIATLAN % | w812

SALINA CRUZ Be2_ | s285 *Tasa por 100 000 habitantes
SAN ANDRES IXTLAHUACA 43 3238,0

CANALES ENDEMICOS
Graf. 2. Canal Endémico de Enfermedad Infecciosa Intestinal, en Poblacién General por semana
Epidemioldgica, Oaxaca. Semana 19, 2018.

LAMAL KM BOAN

Graf. 3. Canal Endémico de Enfermedad Infecciosa Intestinal, en Poblacién General, por semana
Epidemiolégica Oaxaca, Semana 19, 2018, Jurisdiccién No 1. (Valles Centrales).
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Graf. 4. Canal Endémico de Enfermedad Infecciosa Intestinal, en Poblacién General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 19, 2018, Jurisdiccion No 2. (Istmo).
UARMAL EMULMIULL. COASs
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Graf. 5. Canal Endémico de Enfermedad Infecciosa Intestinal, en Poblaciéon General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 19, 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 19, 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 19, 2018, Jurisdiccion No 5. (Mixteca).

OARAL CNDEMIOO. EOAL

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

Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 19, 2018, Jurisdiccion No 6. (Sierra).
CANAL CHDEMICO EOAS

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.

UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA 5 UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA
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PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE
INFECCION RESPIRATORIA AGUDA

Casos nuevos notificados

Hasta la semana epidemiol6gica nimero 19 en el Estado de Oaxaca se han notificado
206,737 casos de Infeccion Respiratoria Aguda (tabla 1). En tanto a nivel nacional a la
semana 18, reporta 9, 784,390 casos, ubicando al Estado de Oaxaca en el lugar nUmero
16°, con 195,789 casos. Los estados mas afectados son Nuevo Leon, Hidalgo y

Chihuahua.
Tabla 1. Casos Nuevos de Infeccion Respiratoria Graf. 1 Casos Nuevos de Infeccion Respiratoria
Aguda. Por jurisdicciones sanitarias 2017 y 2018. Aguda por Semana Epidemiol6gica, Oaxaca
Semana 19, 2018. Semana 19, 2017-2018
2016 2017 .
S cASOS  casos  Tasar ARACON " e
1 124520 93637 7255 -24,8 P IR
2 43249 30598 4817 -293 L hE L
3 22606 17801 3679 213 U L S A S
4 34113 17054 3383 50,0 - L
5 43629 36635 6482 -16,0 oo
6 17826 11012 3924 -38,2
ESTATAL 285943 206737 5499 21,7 ol

Por jurisdiccion sanitaria, la jurisdiccion 01 Valles notific6 93637 casos, (tasa de 7255
casos x 100,000 hab), 02 Istmo con 30598 casos (Tasa: 4817); 03 Tuxtepec 17801 casos
(Tasa: 3679); 04 Costa 17054 casos (Tasa: 3383); 05 Mixteca 36635 casos (Tasa: 6482)
y la jurisdiccién sanitaria 06 Sierra 11012 casos (Tasa: 3924). Tabla 1.

Por género notificaron 90981 casos (Tasa: 4927 casos por 100,000 habitantes) en
hombres y 115756 casos en mujeres (Tasa: 6051).

La distribucién en poblacion vulnerable Graf. 12. Casos de Infecrc1ién Rlesspiratorialgguda por
corresponde a menores de 1 afio con 7%, gru‘i‘%g;ep%?dl’ooagég r?ab:i;?:: :

alos de 1 a 4 afos con 18% y los de 60 y

4000 5] 1000
mas afios con 10%. (Graf 12). Lo 30

Casos notificados de Infeccion 2w o7t 1w e
Respiratoria Aguda del afio 2011 al 2018 7500 152000
hasta la semana 19. En el afio 2011 con 00 | 0

359,046 casos, en el afio 2012 con | ww s M5 | 10600
353,987 casos, en el afio 2013 con uw woen
351,955 casos, en el afo 2014 con i I ol
324,118, casos, en el afio 2015 con ) 2 Ry »
286,204 casos, en el afio 2016 con A ,,\.”' b.\* & ot AR
255,550 casos, en el afio 2017 con & S 'y

285,943 casos, en el afio 2018 con -0 THSAN 30000)

206,737 casos. (Grafical3).

UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA 6 UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA
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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 19.
Jurisdiccion sanitaria hasta la Semana 19.

JUR MUNICPO CASOS | TASA Py " 00000
1 [coNCEPCION PAPALO 8 | 24928

5 |CONSTANCIA DEL ROSARIO % | 17342 00000, SZELOLL nrasa 53228 e

3 [cosoLaP B | 2 HOODOO a0
5 [COSOLTEPEC 6 | 67538 So0000 PRDT

1~ [culLAPAM DE GUERRERO 618 | 42104 D035 XN
1 [CUYAMECALCO VILLA DE ZARAGOZA 87 | 1622 GOODOO Su26

2 |CHAHUTTES 163 | 15597 500000 30000
5 |CHALCATONGO DE HDALGO 197 | 23464 :

T [SAN JUAN CHQUHUTLAN & | a7 400000 3550RR3IYY Wazas

1 [EJUTLA DE CRESPO 513 | 33688 100000 ki pIST s
T |ELOXOCHTLAN DE FLORES MAGON T84 | 00,1 00000 g "‘7 2t

2 [ESPINAL, EL 4 563,9 mm
6 [TAVAZULAPAM DEL ESPRITU SANTO 196 | 21684 100000

[ 5 [FRESNILLO DE TRUJANO 5 | 51510 o

1_|GUADALUPE ETLA % 12334 2001 2082 2003 2004 2015 2016 2007 2018

5 |GUADALUPE RAMREZ 3 27,7

6 |GUELATAO DE JUAREZ 127 17115,9 W CASOS SEMANA B CASOS ANUAL —TASA ANLIAL X 100 DO

2 |GUEVEA DE HUMBOLDT 172 | 26917 - ~
5 |MESONES HIDALGO 107 23449 *Tasa por 100 000 habitantes

6 |VILLA HDALGO 75| %648

CANALES ENDEMICOS

Graf. 2 Canal Endémico de Infeccion Respiratoria Aguda, en Poblacién General, por semana
Epidemiolégica, Oaxaca. Semana 19, 2018.
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Graf. 3 Canal Endémico de Influenza en Poblacién General, por semana Epidemiol6gica, Oaxaca. Semana
19, 2018.

Cobiil EMDEMICO. IRFLUENZA
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Graf. 5 Canal Endémico de Neumonias y Bronconeumonias, en Poblacién General, por semana
Epidemiolégica, Oaxaca. Semana 19, 2018.
SANAL BHEEMESE R ¥ m TIEE= TN

Graf. 6 Canal Endémico de Infeccion Respiratoria Aguda, en Poblacién General, por semana
Epidemioldgica Oaxaca, Semana 19, 2018, Jurisdiccién No 1. (Valles Centrales).
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Graf. 7 Canal Endémico de Infeccion Respiratoria Aguda, en Poblacion General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 19, 2018, Jurisdiccion No 2. (Istmo).

age>n
B
]

m o oar o om
szmm; e ZoMA ne EPIDERIA
wa] wi[anan wn [ o[ o [we] on [ [ [ an [ e[ an s [wn [ we ma]

|ua|ua|ua| : : : |ua|ua|ua|ua|ua|ua|ua|ua|ua|ua|nm|ua|ua|ua|ua|ua|ua.|ua|ua|ua|nm|nm|ua||m|ua|ua|ua|ua|

O nnonann
O O 2 S

e | o] o]
VS 2

Graf. 8 Canal Endémico de Infeccion Respiratoria Aguda, en Poblacion General, por semana
Epidemiolégica, Oaxaca, Semana 19, 2018, Jurisdiccion No 3. (Tuxtepec).
LANAL MNMOEMIGE  INE BLMEAQURAN

o LIRS WA

BEMANAN FN ZONA OF FFIDEMIA
[ W 33 [ a6 sa 37 a8 | 54 o SV 3A [ 33 34

UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA 8 UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA



)

T3 BOLETIN EPIDEMIOLOGICO (et

__JUNTDS CONSTRUIMOS EL CAMBIO _

Graf. 9 Canal Endémico de Infeccion Respiratoria Aguda, en Poblacion General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 19, 2018, Jurisdiccion No 4. (Costa).
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Graf. 10 Canal Endémico de Infeccién Respiratoria Aguda, en Poblacién General, por semana
Epidemioldgica, Oaxaca, Semana 19, 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 19, 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 19, en el Estado de Oaxaca se han notificado
151 casos de Hepaititis tipo A. (tabla 1). En tanto a nivel nacional a la semana 18 reporta
1,913 casos, ubicando al Estado de Oaxaca en el lugar numero 3°, con 146 casos. Los
estados mas afectados son Hidalgo, Morelos y Oaxaca.

Tabla 1. Casos Nuevos de Hepatitis tipo A. Por Graf. | Casos Nuevos de Hepatitis tipo A, por Semana
Jurisdiccion sanitaria 2017 y 2018. Semana 19. Epidemiol6gica, Oaxaca.
07 218 Semana 19,2017-2018.
IS VARIACION % b
CASOS ~ CASOS  TASA | | . . .
1 8 | ® 6 07 sl ALY ;0
2 1 2 3|0 Wl Y Ny
' L I [
3 15 4 1 733 . Y, _(r Ry §oia
4 31 7 I T VAN VAR
5 15 %4 4 60,0 A A ARy
6 1 13 5 182 L T y
ESTATAL | 119 | 151 I 29 e

Por jurisdiccion sanitaria, la jurisdiccion 01 Valles notifico 82 casos, (tasa de 6 casos x

100,000 hab), 02 Istmo con 21 casos (Tasa: 3); 03 Tuxtepec 4 casos (Tasa: 1); 04 Costa

7 casos (Tasa: 1); 05 Mixteca 24 casos (Tasa: 4) y la jurisdiccion sanitaria 06 Sierra 13

casos (Tasa: 5). (tabla 1).

Por género notificaron 79 casos (Tasa: 4 casos por 100,000 habitantes) en hombres'y 72

casos en mujeres (Tasa: 4).

La distribucion en poblacién vulnerable Graf. 9. Casos de Hepatitis viral A por grupo de edad,
corresponde a menores de 1 afio con 2 %, hastala Semana 19.

de 1 a 4 afios con 13 %; y de 60 y mas ?, e 38
afios con 0%, (Graf.9). i ) ~
Casos notificados de Hepatitis tipo A, del /BN 10
afio 2011 al 2018 hasta la semana 19. En 2 3 B+ @
el afio 2011 con 308 casos, en el afio 0 Ao O "
2012 con 204 casos, en el afio 2013 con o oo l L I S v 0 s a0
212 casos, en el afio 2014 con 234 casos, - PRI T I I S R N 2o
en el afio 2015 con 207 casos, en el afio AR S AP P Y I '
2016 con 144 casos, en el afio 2017 con Fd e

119 casos, en el afio 2018 con 151 casos

(Grafica 10). *Tasa por 100 000 habitantes

Los 20 Municipios que presentan mayor morbilidad son los siguientes:

UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA 10 UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA
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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 19.
sanitaria hasta la Semana 19.

TR VUNICIPIO CASOS | TASA AT0 g
1 |SAN ILDEFONSO AMATLAN 6 271,7 \ 64
7 |SAN PEDRO EL ALTO 2 748 1000 . o0
6 |TLACOLULA DE MATAMOROS 10 729 \ ~aT
6 |SAN JERONIMO TLACOCHAHUAYA 2 387 800 ~an L %0
5 |SANTIAGO AYUQUILILLA 1 373 \
2_[SAN PEDRO TAPANATEPEC 5 338 \ 0
5 |PUTLA VILLA DE GUERRERO 9 33,2 600 35
6 |SAN ILDEFONSO VILLA ALTA 1 314 alop 0
2 |MAGDALENA TEQUISISTLAN 2 307 A0 any 7
1 |SANTA LUCIA MIAHUATLAN 1 30,6 « 21 o N7 \ 0
5 |VILLA DE TAMAZULAPAM DEL PROGRES 2 265 2 14 N
1 |SAN AGUSTIN YATARENI 1 26,1 Ca n ! 0
1 |SANTA CRUZ XOXOCOTLAN 17 232 '
1 |MAGDALENA APASCO 1 21,9 o o
1 |OAXACA DE JUAREZ 49 20,2 MMz 202 03 2014 2015 206 a7 2018
5 |HUAJUAPAM DE LEON " 192 — CASCS SEMANA e CASOS ANUAL  —— TASA ANUAL X $00 000
2 [JUCHITAN DE ZARAGOZA 10 12,0
1_|SAN PABLO HUXTEPEC ! 1.0 *Tasa por 100 000 habitantes
2 |SAN MATEO DEL MAR 1 8,1
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 19, 2018.

CAMAL EMDEMICO . MIATINL A

el :
Graf. 3. Canal Endémico de Hepatitis tipo A, en Poblacién General, por semana Epidemiol6gica Oaxaca,

Semana 19, 2018, Jurisdiccién No 1. (Valles Centrales).
SANAL OHOUMNICO. HEPATIIN A

08>0

]

oo O rg

: -:l-.l-- --_l--‘"l"_l--_l« -ul-l --l

“ g

Graf. 4. Canal Endémico de Hepatitis tipo A, en Poblacién General, por semana Epidemiol6gica, Oaxaca,

Semana 19, 2018, Jurisdiccion No 2. (Istmo).
UANAL ENOCMIGO. BEEATILIGA
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Graf. 5. Canal Endémico de Hepatitis tipo A, en Poblacién General, por semana Epidemiolégica, Oaxaca,
Semana 19, 2018, Jurisdiccién No 3. (Tuxtepec).

EAMAL EHEHEMIGES HERATITI
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Graf. 6. Canal Endémico de Hepatitis tipo A, en Poblacién General, por semana Epidemiol6gica, Oaxaca,
Semana 19, 2018, Jurisdiccién No 4. (Costa).

Cofwhidb ERDE ARG AT A

Graf. 7. Canal Endémico de Hepatitis tipo A, en Poblacién General, por semana Epidemioldgica, Oaxaca,

Semana 19, 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 19, 2018. Jurisdiccién No 6. (Sierra).
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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.

UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA 12 UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA
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PANORAMA EPIDEMIOLOGICO
DE VARICELA.

Casos nuevos notificados

Hasta la semana epidemiolégica nimero 19, en el Estado de Oaxaca se han notificado
1,196 casos de Varicela (tabla 1). En tanto a nivel nacional a la semana 18 reporta 58,737
casos, ubicando al Estado de Oaxaca en el lugar nimero 13° con 1,162 casos. Los
estados mas afectados son Nuevo Ledn, Chihuahua y Baja California.

Tabla 1. Casos Nuevos de Varicela. Por Graf. 1. Casos Nuevos de Varicela, por
jurisdiccioén sanitaria 2017 y 2018, Semana 19. Semana Epidemioldgica, Oaxaca.
Semana 19, 2017-2018.
2017 2018 .
s CASOS ~ CASOS TASA* (aRACKE 1:: 1N
1 1307 574 44 -56,1 IS o
2 322 168 26 -47.8 ~. J NS
3 165 14 2 127 w o/ - : \ e
4 24 154 3 34,2 o R
5 294 8 16 701 IEERENP LA N
6 97 68 2 299 2 ¥ -
ESTATAL 2419 1196 2 -50'6 ° 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19

Por jurisdiccion sanitaria, la jurisdiccion 01 Valles notificé 574 casos, (tasa de 44 casos x
100,000 hab), 02 Istmo con 168 casos (Tasa: 26); 03 Tuxtepec 144 casos (Tasa: 30); 04
Costa 154 casos (Tasa: 31); 05 Mixteca 88 casos (Tasa: 16) y la jurisdiccion sanitaria 06
Sierra 68 casos (Tasa: 24). Tabla 1.
Por género notificaron 596 casos (Tasa: 32 casos por 100,000 habitantes) en hombres y
600 casos en mujeres (Tasa: 31).

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

La distribucién en poblacién vulnerable Semana 19,

corresponde a menores de 1 afio con 4 %, o d ey
de 1 a 4 afios con 24 %; y 60 y mas afios w A s
con 1 %. e 2

e 4 i
Casos notificados de Varicela, del afio 112 o -
2011 al 2018 hasta la semana 19. En el e | 5 l = o
afio 2011 con 6,808 casos, en el afio 2012 il I | R ;
con 4,019 casos, en el afio 2013 con PP RPN
3,776 casos, en el afio 2014 con 3,871 P S
casos, en el ano 2015 con 2,405 casos, »f .

— A0S —=THEA X 100 N0

en el afo 2016 con 2,034 casos, en el afo
2017 con 2,419 casos, en el afio 2018 con
1,196 casos. (Grafica 10).

Los 20 Municipios que presentan mayor morbilidad son los siguientes:

UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA 13 UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA
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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 19.
hasta la Semana 19.
JUR MUNICIPIO CASOS | TASA 12000
1 |SANTA MARIA ZANIZA 38 2005,3
6 |SAN PEDRO YANERI 12 1070,5 10000 o0
4 |SAN MIGUEL TLACAMAMA 18 495,6
5 |SAN MIGUEL ACHIUTLA 4 211 0
1 [TRINIDAD ZAACHILA 10 3177 nooo oy S0
5 |SAN CRISTOBAL SUCHIXTLAHUACA 1 2747
2 |SAN MIGUEL TENANGO 2 230,9 LO0O o0
1 |SAN JUAN OZOLOTEPEC 8 2296
4 |SAN JUAN QUIAHUE 8 206,2 4000 B vca 0
5 [SAN NICOLAS HIDALGO 2 199,6 . 7;'4 20
1 |SAN LORENZO TEXMELUCAN 13 194,8 N
6 [SAN JUAN ATEPEC 3 185,1 2000 o 10
2 |SANTO DOMINGO CHHUITAN 3 178.8 ."
6 |IXTLAN DE JUAREZ 12 168,1 o o
1 |SANTA LUCIA DEL CAMINO 84 1472 2011 2012 1033 rna J01% Joie 47 J01n
1 |SANTO TOMAS MAZALTEPEC 3 138,5 A X <
TGUELATAO DE JUAREZ 7 138 —ASOS SE AN _— CASOS ANUAL  ————TASA ANUAL X 100 000
1 |PE LA 3 1324 N
1 |SANTO TOMAS JALIEZA 4 116,5 *Tasa por 100 000 habltantes
5 [MARISCALA DE JUAREZ 4 14,5

CANALES ENDEMICOS

Graf. 2 Canal Endémico de Varicela, en Poblaciéon General por semana Epidemiol6égica, Oaxaca. Semana
19, 2018

FAMAL SHREMIGE. VARKENILA

R T P AT LTSI P

)

Graf. 3. Canal Endémico de Varicela, en Poblacion General, por semana Epidemiolégica Oaxaca, Semana
19, 2018. Jurisdiccién No 1. (Valles Centrales).

GAMAL BMEEMIGE. VARIGELA

Graf. 4. Canal Endémico de Varicela, en Poblacion General, por semana Epidemioldgica, Oaxaca, Semana
19, 2018. Jurisdiccion No 2. (Istmo).

SANAL BHONMGS VAKHINLA
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Graf. 5. Canal Endémico de Varicela, en Poblacién General, por semana Epidemiol6gica, Oaxaca, Semana
19, 2018. Jurisdicciéon No 3. (Tuxtepec).

BATAL MDA AR LA
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Graf 6 Canal Endemlco de Varicela, en Poblacmn General, por semana Epldemlologlca Oaxaca, Semana
19, 2018. Jurisdiccién No 4. (Costa).

CANAL EMDEMIGO . YAKICELA
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Graf. 7. Canal Endémico de Varicela, en Poblacién General, por semana Epidemiolégica, Oaxaca, Semana
19, 2018. Jurisdiccién No 5. (Mixteca).
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Graf. 8. Canal Endémico de Varicela, en Poblaciéon General, por semana Epidemiolégica, Oaxaca, Semana
19, 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 afo, hasta la semana epidemiologica N° 20, 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 1 0
TUXTEPEC 0 0 0 0
COSTA 0 0 0 0
MIXTECA 0 0 0 0
SIERRA 0 0 0 0
ESTATAL 0 0 4 0
TETANOS
INSTITUCION SARAMPION | RUBEOLA | TOSFERINA ADULTO
SSO 0 0 4 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 4 0

Fuente: Sistema de Vigilancia Epidemioldgica de las Enfermedades Prevenibles por vacunacion.
Hasta la Semana Epidemiolégica No.20/2018

Casos de tosferina Eor localidad ‘ municiﬁio

MUNICIPIO LOCALIDAD CASOS POR SEMANA ACUMULADO | TOTAL
OAXACA DE JUAREZ OAXACA DE JUAREZ 0 2 2
REYES ETLA REYES ETLA 0 1 1
MUNICIPIO LOCALIDAD CASOS POR SEMANA ACUMULADO | TOTAL
JUCHITAN DE ZARAGOZA JUCHITAN DE ZARAGOZA 0 1 1
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PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE DENGUE

PANORAMA NACIONAL

Hasta la semana epidemiolégica No. 20* del 2018, Oaxaca se ubica en el lugar nimero
16 con una tasa de incidencia de 0 por 100 mil habitantes, encontrandose en primer lugar
el estado de Chiapas, con una tasa de 8 por 100 mil habitantes (tabla 1) **. De acuerdo al
namero de casos Oaxaca ocupa el lugar nimero 16 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 20, 2018

o lesmoo DNG | DCSA+DG | DNG | DCSA+DG — DEFUNCIONES | oo
: 2017 2018 | 2017 i [[CONARSARES 2K 2018 '

1 CHIAPAS 95 51 122 380 431 0 2 8,21
2 JALISCO 65 38 12 3 41 0 0 0,52
3 VERACRUZ 102 30 42 9 39 0 0 0,48
4 |GUERRERO 59 B 42 B 16 0 0 045
5 |COLIMA 14 0 3 3 3 1 0 041
6 [TAMAULIPAS 67 9 5 1 10 0 0 028
7 |QUINTANAROO 27 3 9 1 4 0 0 025
8 |MICHOACAN 73 9 6 1 10 0 1 0,22
9 [SANLUISPOTOSI 21 3 0 0 3 0 0 0,11
10 [NAYARIT 28 0 9 1 1 0 0 0,08

*Nota. Los datos corresponden a la mas reciente publicacion emitida en la pagina de la Direcciéon General de
Epidemiologia, al 24 de mayo, de la semana epidemiol6gica No. 20, 2018.

Graf. 1. Circulacion de Virus d México, S 20, 2018.

INCIDENCIA®

Fuente: Los datos corresponden a la méas reciente publicacion emitida en la pagina de la Direccién General de
Epidemiologia, al 24 de mayo, de la semana epidemiol6gica No. 20, 2018
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PANORAMA ESTATAL
En el presente afio, hasta la semana epidemiologica N° 20, el Sistema de Vigilancia

Epidemioloégica de Dengue tiene registrados 1 casos confirmados por laboratorio.
Respecto a los 14 observados en el 2017 a la misma semana (Tabla 2 y Graf. 2).

Tabla 2. Nimero de casos de dengue, Oaxaca, a la Semana 20, 2005-2018

205 M6 2000 208 20 0 oy 2 m oty 215 216 o 218
INDICADOR
SEM | CIERRE | SEM | CIERRE | SEM [ CIERRE | SEM | CIERRE | SEM | CIERRE | SEM | CIERRE | SEM | CIERRE | SEM | CIERRE [ SEM | CIERRE | SEM | CIERRE | SEM | CIERRE SEM CIERRE  SEM | CIERRE | SEM
PROBABLES 26 | 4499 | 2119 | 10865 | 2642 | 14694 | 1855 | 0751 | 2012 | 11009 | 2421 | 12079 | 1166 | 5311 | 1199 | 10279 | 1406 | 8810 | 1214 | 8268 | 208 | 6511 | PROBABLES | 1103 | 284 | 39 | 183 | 49
IFEBRE POR DENGUE 19 | 109 | 47 | 3003 | 353 | 4485 | 218 | 1340 | 183 | 1938 | 406 | 147 | T 65 | 1% | 149 | 28 | 159 M5 | 1% | 148 38 DNG Ll 18 1 8 1
PESRERENORRAGICH ) 181 2 49 | 14| 1w | % Ll pt) % ) 9%0 3 o 8 | 103 | 9% | 1081 19 T80 5 w DCSADG 8 L] 3 by 0
IPOR DENGUE
IDEFUNCIONES 0 0 0 3 0 5 0 6§ 0 3 0 0 0 1 0 9 0 5 0 2 0 5 DEFUNCIONES 5 5

Fuente: Panorama Estatal de Dengue.
Graf. 2. Nimero de casos de dengue, Oaxaca,

De un registro de 249 probables hasta la Semana 20, 2005-2018

fecha, 1 casos han sido confirmados, de
acuerdo a su clasificacion clinica, 1 (100%) 1 g
corresponden a Dengue No Grave y 0 (0%) a i - /\ /\
D i Al +D t /
engue con Signos de arma+Dengue f ,
H
i

Grave, con un porcentaje de positividad del me N\
3% y con un namero de casos estimados de w | v\
2 (tabla 3 y Graf. 3.) - | W.
J
J
Por género, 0 (0%) casos corresponden al u "__ ~.2 L
femenino y 1 (100%) casos al masculino. e A= "
(Tab|a4) --R‘”ﬂ’otl_ltﬂwmﬂl\‘"
. [LLH
El grupo de edad mas afectado es el de 5a 9 ‘
afios con 1 caso (100%).
Tabla 3. Casos estimados, Semana 20, 2018 Graf.4. Casos estimados de dengue, Oaxaca,
Semana 20, 2018
DATO ESTATAL
Total de casos confirmados por laboratorio 1
Total de casos probables 29
Total de muestras procesadas 0
Porcentaje de positividad 280
Porcentaje de mues"eo 14|30 1 2 . . . . ’ L L II"LI EL L Vl! L ST A S
Casos estimados 2
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Tabla 4. Casos confirmados por Sexo, Tabla 5. Casos confirmados por Grupo de Edad, Semana
Semana 20, 2018 20, 2018
SEXO CASOS CONFIRMADOS . CONFIRMADOS | TASA (CASOS CONFIRMADOS/ | TOTAL
DNG  [DCSA+DG b | "euuL08 POBLACION00000 | CONFRWADO| %
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 0 024 000 1 1000
vu | o 0 000 000 0 000
- L. . 519 | 0 0 100 000 0 00
De gcugrdo a su clgsm.c,amon. . clinica, o T o T o o ) 0 T
Jurlsdlcmon sanitaria, institucion notificante y 252 0 0 0,00 0,00 0 000
afo se distribuyen de la siguiente manera: i 0 00 0% 0 o0
B9 | 0 0 000 000 0 00
Tabla 6. Casos de dengue confirmdos por 4044 0 0 000 000 0 000
Jurisdiccion Sanitaria, Semana 20, 2018 4549 0 0 0,00 000 0 0,00
55 | 0 0 000 000 0 00
55 | 0 0 100 000 0 00
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 - - -
STMO - - " Tabla 7. Casos de dengue confirmados por
| Institucion, Semana 20, 2018
TUKTEPEC : : 0 CASOS CONFIRMADOS
;&STTE@ . - - . e TOTAL DNG__| DCSADG
SS0 - - i
SERRA - - - IMSS 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 20, 2018 Graf. 5. Municipios afectados, Oaxaca, Semana 20, 2018
)il
)
0
()
0
2
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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 20 Oaxaca 2018

DNG DCSA+DG ]
| No | MUNICIPIO No. LOCALIDAD [casos DELA ACUMULADO CASOS DELA ACUMULADO
JURISDICCION SANITARIA NO. 1 VALLES CENTRALES SEMANA SEMANA

DNG DCSA+DG
No. MUNICIPIO No. LOCALIDAD [CAsos DELA ACUMULADO CASOS DELA ACUMULADO
JURISDICCION SANITARIA NO. 2 ISTMO SEMANA SEMANA
DNG DCSA+DG
No. MUNICIPIO No. LOCALIDAD CASOS DE LA—|—ACUMULADO CASOS DELA ACUMULADS
JURISDICCION SANITARIA NO. 3 TUXTEPEC SEMANA SEMANA
SAN JUAN BAUTISTA TUXTEPEC SAN JUAN BAUTISTA TUXTEPEC 1 0 0

LOCALIDAD

MUNICIPIO

CASOS DE LA

JURISDICCION SANITARIA NO. 4 COSTA

MUNICIPIO

LOCALIDAD

ACUMULADO

SEMANA

CASOS DELA
SEMANA ACUMULADO

|CASOS DELA

JURISDICCION SANITARIA NO. 5 MIXTECA

MUNICIPIO

LOCALIDAD

ACUMULADO

CASOS DE LA
SEMANA ACUMULADO

|CASOS DELA[ \ «muLabo

JURISDICCION SANITARIA NO. 6 SIERRA

Tabla 9. Tasa de incidencia por muni

SEMANA

pio, Semana 20, Oaxaca 2018.

CASOS DE LA
SEMANA ACUMULADO

MUNIGIP IO [conFIRMADOS AcUMULADOS ToTAL oer TASA (CASOS CONFIRMADOS/(P OB TASA ?:EOR 00
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 dltimas 3 semanas,
Semana 20, Oaxaca 2018
MUNICIPIO LOCALIDAD DIAGNOSTICO SEMANA TOTAL
PROBABLE 18 19 20 GENERAL

ACATLAN DE PEREZ FIGUEROA MIGUEL HIDALGO DNG 10 11
JUCHITAN DE ZARAGOZA HEROICA CIUDAD DE JUCHITAN DE ZARAGOZA DNG 1 1
LOMA BONITA LOMA BONITA DNG 1
MATIAS ROMERO BARRIO NUEVO _ DNG 1 1
COLONIA CUAUHTEMOC DCSA+DG 1 1
OAXACA DE JUAREZ (OAXACA DE JUAREZ DNG 2 3
SAN JOSE CHILTEPEC CERRO FL,ORES DNG L 1
SAN JOSE CHILTEPEC DNG 2 3
SAN JUAN BAUTISTA TUXTEPEC SAN JUAN BAUTISTA TUXTEPEC DNG 3 1 4
SAN FRANCISCO SALSIPUEDES DNG 1 1
SAN LORENZO CACAQTEPEC SAN LORENZO CACAOTEPEC DNG 1 2
SAN LUCAS OJITLAN ARROYO CULEBRA DNG 1 1
SAN PEDRO MIXTEPEC - DISTR. 22 - PUERTO ESCONDIDO DNG 1 1
SAN PEDRO POCHUTLA ARROYO CRUZ DCSA+DG 1 1
SANTA LUCIA DEL CAMINO SANTA LUCIA DEL CAMINO DNG 1 1
SANTA MARIA ATZOMPA SANTA MARIA ATZOMPA DNG 2 2
HACIENDA VIEJA DCSA+DG 1 1
SANTA MARIA HUATULCO BAHIA DE SANTA CRUZ HUATULCO DNG 2 2
SANTA MARIA HUATULCO DNG 5 2 7
SANTO DOMINGO TEHUANTEPEC LA NORIA DNG 1 1
SANTO DOMINGO ZANATEPEC SANTO DOMINGO ZANATEPEC DCSA+DG 1 1
SOLEDAD ETLA MATADAMAS DNG 1 1
SAN PEDRO IXTLAHUACA SAN PEDRO IXTLAHUACA DNG 1 1
Total general 20 24 49
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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% Jurisdiccién Sanitaria 03 “Tuxtepec”; el 19.17% en la Jurisdiccién Sanitaria 04
“Mixteca”. La jurisdiccion Sanitaria No. 06 “Sierra” no reporta actividad.

SURISDICCION CASAS 5 HECIPIENTES
p TRATAS | CONTRO | ELIMIN
SANITARIA ENCUESTADAS | POSITIVAS CON AGUA | POSITIVOS | |
LES LANLES l ADLES

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 ro00 00

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 depositos 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 |ocosis 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 prevencién 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 20 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: SINAVE/DGE/SALUD/, boletin epidemiolégico semana 19, del 6 al 12 de mayo de 2018

CANAL ENDEMICO DE PALUDISMO 2013 - 2017, E INCIDENCIA 2018

La gréfica muestra la incidencia de N° ESTADO CASOS TASA

paludismo en el Estado, hasta la semana 1 Chiapas 169 352

epidemioldgica nimero 20 de 2018 con 0 2 )

casos, comparada con el canal endémico Chihuahua 29 0.85

de los dltimos 5 afios. 3 |Quintana Roo 17 1.28

y | demioléaica n 4 |Tabasco 1 0.49
asta la semana epidemiolégica nimero

19 2018, en base a la dltima publicacion > | Campeche 2 0.24

del Boletin Epidemiol6gico Nacional de la | Nacional 228 0.203

Direccion General de Epidemiologia, | Comparativo 2017, misma 136

existen 228 casos registrados para semana epidemiolégica

Plasmodium  Vivax distribuidos de
. Fuente: SINAVE/DGE/SALUD/, boletin epidemioldgico
acuerdo al cuadro anexo: semana 19, del 6 al 12 de mayo 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 — ABRIL 2018. TABLA 1

TASA IAAS/100 TASA IAAS/1000 INDICE DE
s HOSPITALES EGRESOS DEH DESEM PENO
5 HG "ESP. PILAR SANCHEZ VILLAVICENCIO" HUAJUAPAN 2.5 8.0 100
1 HG "DR. AUREL 10 VALDIVIESO" 0.0 0.0 100
5 HBC DE CHAL CATONGO HGO. 3.4 12.3 99
1 HG DE SAN PABLO HUIXTEPEC 1.3 2.9 96
1 HOSPITAL REGIONAL DEALTA ESPECIALIDAD 3.0 8.5 95
1 HOSPITAL DE LA NINEZ OAXAQUENA 1.9 3.6 95
2 HG DE CIUDAD IXTEPEC 1.7 4.3 94
1 HOSPITAL REGIONAL PRESIDENTE JUAREZ, ISSSTE 5.9 10.6 93
3 HG DE TUXTEPEC 4.3 0.0 93
1 HG "DR. ALBERTO VARGAS MERINO" DE CUICATLAN 0.8 2.6 93
2 HG DE SALINA CRUZ 2.1 5.3 90
4 HG DE POCHUTLA 0.6 1.6 88
3 HBC DE VALLE NACIONAL 0.3 1.5 86
5 HG DE PUTLA DE GUERRERO 1.4 5.6 83
2 HOSPITAL MEDICA AZUL 0.5 1.6 83
4 HG "DR. PEDRO ESPINOZA RUEDA" PINOTEPA 0.4 0.0 81
1 HBC DE SOLA DE VEGA 0.0 0.0
2 HBC DE SAN PEDRO TAPANATEPEC 0.0 0.0
6 HBC DE TAMAZULAPAM DEL ESPIRITU SANTO MIXE 0.4 1.4
2 HG DE SANTO DOMINGO TEHUANTEPEC 0.4 1.1
6 HBC DE NEJAPA DE MADERO 0.5 2.7
5 HBC DE SANTIAGO TAMAZOLA 0.0 0.0
5 HBC DE ASUNCION NOCHIXTLAN 0.3 1.5
3 HBC DE SAN MIGUEL SOYALTEPEC, TEMASCAL 0.0 0.0
1 HBC DE SAN JACINTO TLACOTEPEC 0.0 0.0
2 HG DE MARIA LOMBARDO DE CASO 0.0 0.0
4 HG DE PUERTO ESCONDIDO 0.0 0.0
6 HBC DE IXTLAN DE JUAREZ 0.0 0.0
4 HBC DE JUQUILA 0.0 0.0
3 HBC DELOMA BONITA 0.0 0.0
4 HBC DE NOPALA 0.0 0.0
4 HBC DE RIO GRANDE TUT. 0.0 0.0
2 HBC DE SAN PEDRO HUAMELULA 0.0 0.0
4 HBC DE SANTA MARIA HUATULCO 0.0 0.0
1 HBC DE TEOJOMULCO LA PAZ 0.0 0.0
1 HBC DE TEOTITLAN DE FLORES MAGON 0.0 0.0
2 CESSA DE TEHUANTEPEC 0.0 0.0
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
400
4 Tres servicios concentran el 74.6% de las IAAS
350 i notificadas. Las terapias suman el 13.9%
30.0
25.0
20.0
15.0
10.0
> ' ' ' - 00/
o0 d - y d y
MEDICINA ~ CRUGIA  PEDIATRIA  TERAPIA TERAPIA  GINECOLOGIA  URGENCIAS OTROS
INTERNA GENERAL INTENSIVA ~ INTENSIVA
Grafica N. 1 NEONATAL ~ ADULTO HSSA EPRIVADA B ISSSTE

EL TOTAL DE IAAS NOTIFICADAS HASTA EL MES DE ABRIL DE 2018 FUE DE 410, LAS
PRICIPALES IAAS REPORTADADAS POR TIPO DE INFECCION. GRAFICA N. 2

Las principales 1AAS

_reportadas por tipo de NFOE :::E;;L'lgﬂg INFECCIONES DEL SNC IAAS
infeccion son las PELY |\ om TRACTO L * SITIO DE INFECCION
H H TEJIDOS

InfeCCIOr]es por Buapos S\ RESPIRATORO SUP oo\ [ omas OAXACA, 2018
neumonia con un 21%, %

. INFEC DEL TRACTO
segwda de las IVU con RESPIRATORIO INF

un 20% e Infeccion sito >
INFEC DEL APARATO

QUirfJI’giCO con un 16%. GASTROINTESTINAL
%

INFEC DEL SISTEMA
CARDIOVASCULAR
%

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

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

EscHErICHIA coll I 26.6
PSEUDOMONAS AERUGINOSA [ 12.7
cANDIDA ALBicans [N o s
KLEBSIELLA PNEUMONIAE [ 7.0
sTAPHYLOcoccus AUREUs [ 7.0
eNTEROcOccUs FAECALIS [ 5.7
stapHYLococcus EPIDERMIDIS [ 5.7
ACINETOBACTER BAUMANNII [ 5.7
ENTEROBACTER CLOACAE [ 3.8
STENOTROPHOMONAS... I 3.2

otros NN 13.3

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 1. Tasas de 1AAS por factores de resgo, segina capacidad Cuadro 2. Tasas de IAAS por factores de riesgo, segin Institucion
hospitaaria, Oaxaca 2017 natifcante, Oakaca 2017

am B m n M oo 5

SSSTE W 54 20
1A 2D 1 92 9 s I 4’ u.o
ESTATAL uooom 12 Y emm Wom 12 19
NACIONAL oW 07 10 NACOWAL i W 01 110

FUENTE: RHOVESINAVE, OAXACA CIERRE 2017
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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 20 del 2018, en la plataforma Unica del
SINAVE se notificaron un total de 218 casos nuevos.

Por Jurisdiccion Sanitaria se reporté de la siguiente manera: la Jurisdiccion Sanitaria N°
01 “Valles Centrales” con 74 casos y una tasa de 5.28, la Jurisdiccion Sanitaria N° 02
“Istmo” con 49 casos y una tasa de 6.9, la Jurisdiccion Sanitaria N° 03 “Tuxtepec” con 50
casos y una tasa de 10.05, la Jurisdiccién Sanitaria N° 04 “Costa” con 21 casos y una
tasa de 4.03, la Jurisdiccion Sanitaria No. 05 “Mixteca” con 16 casos y una tasa de 2.76 y
la jurisdiccion 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 institucion:

100 100
i SSO 136 casos, el IMSS
=] T Ordinario 33 casos, el IMSS
™ — PROSPERA con 23 casos, el
“ P« N ISSSTE 22 casos, SEMAR con 3
@ | " =\ aso casos y SEDENA con 1 caso.
% b € \‘ - TASA e z
w | . : 6so (Grafica 2). Por género, el
= LT ™ masculino cuenta con 125 casos
m - . ol § .
" ﬁ E fg" N e y el femenino con 93 casos.
ol - |7 S (Gréfica 3).
WALUY 15TMO TURTEPEC COSTA MUTTCA v
CENTRALES
Gréfica N°2 Tuberculosis por Institucion Gréfica N°3 Tuberculosis por Género

W MASCULING - m FEMENINO

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 %
30 3 SAN JUAN EAUTETA TUXTEPEC 2
- 2 SALINA CRUZ 12
< 2 JUOWITAN DE ZARAGOZA 10
n 2 SANTO DOMINGO TEHUANTEPEC 7
® » 3 LOMA SONITA o
] = B 3 SANTIAGO PINOTESA NACIONAL )
» " — % & “ 1 HUAUTLA DE JIMENEZ 5
= ' 3 NUEVO SOYALTEPEC 3
oy 3 i I i I i 2 MATIAS ACMERO 4
P— | 5 PUTLA VILLA DE GUERRERD 4
HODWN LN LN AN 0R NN LE LS XN NS B By x SAN JUAN uumr“ CUtCATlAN a
1 SANTA MARIA ATZOMPA B
4 SANTA MARIA HUATULCO a
. . 3 SAN JUAN BAUTISTA VALLE NACIONAL 4
O
Tabla N°2 Tipo de Tuberculosis 2 CRIDAD ECTEVEL -
3 COSOLADA 1
LOCALIZACION CASOS 1 SAN PABLO FTLA 3
BULNWORAR 14 1 VILLA DE ETLA 3
HANGLIONAR 14 1 SANTA CRUZ XOXOCOTLAN 3
AAILIAN 1 1 SANTA LUCIA DEL CAMIND )
FTRAS T
MIEHINGEA b
\HTESTINAL . Por sitio de afeccion de la enfermedad un 75.2% se
HEURAL 3 comporta como tuberculosis pulmonar, un 6.4%
asEa ) como tuberculosis ganglionar, un 6.4% como
CUTAKEA : tuberculosis miliar, 3.2% como otras tuberculosis,
MIIKTA 1 2.8% como tuberculosis meningea, un 1.8% como
FEMAL 1 tuberculosis intestinal, un 0.9% como tuberculosis
GLANDULA TROIDLE 1 pleural, un 0.9% como tuberculosis 6sea, un 0.9%
ToEm 18 como tuberculosis cutanea, un 0.5% como

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

GraficaN°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 seis
defunciones por tuberculosis distribuidas de la
siguiente manera; 2 en la Jurisdiccion Sanitaria 01
“Valles Centrales”, 3 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 20 del 2018, en la
plataforma Unica del Sistema de Vigilancia Intrahospitalaria de Diabetes (IVENTA) se
notificaron un total de 49 casos nuevos.

Gréfica N° 1. Casos por unidad Hospitalaria del IVENTA

Por Unidad Hospitalaria el Hospital
General de Pochutla 39 casos, el
Hospital General Dr. Aurelio Valdivieso
con 10 casos. (Grafica N° 01)

Casos Hospitalizados por grupo de
edad (Grafica N° 02). Por género, el
masculino con 30 casos y el femenino
con 19 casos en el 2018. (Grafica N°
03).

Grafica N° 2, Casos DM por grupo de edad Grafica N° 3. Casos DM por Género
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Gréfica N° 4 Casos Incidentes y Prevalentes
A%

Del total de los casos que se han REWENTE

hospitalizado  durante el 2018, 43
corresponden a casos incidentes, 4 a casos
prevalentes. (Grafica N° 04).
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Grafica N° 5 Por diagndéstico de ingreso la principal causa de Hospitalizacién.

MNECROBIOSIS
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ATEMCION OBSTETRICA
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CETOACIDOSIS

DESHIDRATACION

IRC DIALISIS

EVC

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° 20, la Razén de Mortalidad

Materna (RMM) calculada es de 29.6 defunciones por cada 100 mil nacimientos

estimados, representa una incremento del 5.3 % respecto de lo registrado a la misma

fecha del afio pasado.

Las principales causas de defuncion son: Hemorragia obstétrica (28.3%), Enfermedad

hipertensiva, edema y proteinuria en el embarazo, parto y puerperio (23.9%) y Aborto

(6.8%).

*El grupo de edad con mayor RMM
es el de 45 a 49 afios.

» Los Estados que notifican mayor
namero de defunciones son:

YLD s
Chiapas (28), Edo. de México « L.l & 2L
(26), Chihuahua (15), Jalisco, I III I I
Puebla y Veracruz (14). II I l xl‘ - '3"' . I

PANORAMA ESTATAL

En el presente afio, hasta la
semana Epidemioldgica N° 20, la
Razon de Mortalidad Materna
(RMM) calculada es de 294 &

BV baoan s 4

e IOV DE MORTALDAD MATIRWA 109

10 ey 10

defunciones por cada 100 mil g . ..-:g
nacimientos estimados, representa é " = T g AT = -
una reduccién del 42.46 % i -
respecto de lo registrado a la o ‘ :
misma fecha del afio pasado. Las - H H H ﬂ &4
principales causas de defuncion M50 T O T T O PP s T Tt g
son:  Hemorragia  55.56 %, o
Infeccion  Puerperal 22.22 %,
Indirecta 25 %.
0 - RADON O€ MORTALIDAS MATERMA e

CAUSAS DE NORTALIDAD NATERNA|——2007 AL :: — w

DEF | % | DEF | % W o
HEMORRAGIA 6 | 315 ] 5 |56 Fu
THIPERTENSIVO DEL EMB. 3 188 ] 0 0 g“' ":‘ 5
INFECCION PUERPERAL 3 [ w8 2 || E! =
[ABORTO 0 [ o0 ] 0 |00 ‘ 0 an G0 |
INDIRECTA 4 | B0 2 222 [2] 0 0 . ',;
CORIOCARCINOMA 0 00 0 00 T dEmA WATHA  WMESC COSTA TUGERC  STMO

TOTAL 16 ] 1000 | 9 1000 JLASIHON SANTARSA

Fuente: Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de la Mortalidad Materna, Hasta la Semana 20, 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
(99.4), Costa 0 (0), Tuxtepec 0 (0), Valles C. 3 (31.1), Istmo 0 (0), y Mixteca 4 (97.4).

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 , OAXACA , 2018

Defunciones a Nivel Nacional

Lugar de Oaxaca a nivel i 3 3 15 400.0

. . Chiapas, Edo. de México, Chihuahua,
Los Estados mads afectados por Razén |Chiapas, Guerrero y Oaxaca Chiapas, Guerrero y Oaxaca P N

Jalisco, Pueblay Veracruz.

Valles Centrales 12 5 3 -40.0
Istmo. 4 2 0 -100.0
Tuxtepec 5 3 0 -100
Costa 6 2 0 -100
Mixteca 5 2 4 100.0
Sierra 5 2 2 200
Total 37 16 9 -43.8
Hemorragia 16 6 5 -16.7
Trastorno Hipertensivo del Embarazo 10 3 0 -100.0
Infeccién Puerperal 4 3 2 -33.3
Aborto 0 0 0 0.0
Indirecta 7 4 2 -50.0
Coriocarcinoma 0 0 0 0.0
Total 37 16 9 -43.8

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. 20 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- 20 9% CON INFORMACION PARA LA VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
0 POR JURISDICCION SANITARIA SEMANAS 1-20
100 = 90
90 90
80 80
70 61 70
60 60 45
50 40 50
40 ® 40
30
2 10 30 15 1
w - i Pl PO
10
AL FL FLFLFLFL RS —p =P =P P
Ji J2 J3 J4 J5 J6 ESTATAL 0
Ji J2 J3 Ja J5 J6 ESTATAL
Fuente: Reporte semanal de Jurisdicciones Fuente: Reporte semanal de Jurisdicciones Sanitarias
Sanitarias
240 CONTROL DE DEFUNCIONES SUJETAS A VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA 227
RATIFICACIONES O RECTIFICACIONES
220 CIERRE PRELIMINAR
200 2017
180
160
Rectificaciones o ratificaciones
140 H Pendientes
120 n=288
100 80
80 61
45
60
32 33 27
40
16
15 12 7 10 11
20 0
o L. 8a% 73% 100% 67% 79% 48% 79%
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

En la semana epidemiolégica nimero 20 se
han notificado un total de 71 brotes
distribuidos por jurisdiccion sanitaria: Valles
Centrales: 35 (49%), Istmo 8 (11%),
Tuxtepec 7 (10%), Costa 4 (6%), Mixteca 10
(14%) y Sierra 7 (10%). De acuerdo a su
estatus 22 (31%) se encuentran activos y 49
(69%) cerrados, de los cuales se clasifican

en 48 (68%) confirmados, 23 (32%)
probables y 0 (0%) descartados.
Segun institucion notificante, 44 (62%)

brotes corresponden a los SSO, 6 (9%)
IMSS-ORDINARIO, 20 (28%) IMSS-
PROSPERA y 1 (2%) corresponde al
ISSSTE.

Por Tipo de diagndstico de los brotes 2018:
Hepatitis “A” 21 (30%), Varicela 16 (23%),
Pediculosis 8 (11%), Intoxicacion por
Alimentos 6 (8%), , Escabiosis 4 (6%),
Enfermedad  Pie-mano-boca 4  (6%),
Conjuntivitis 2 (3%), Zika 2 (3%), Influenza 2
(3%), IRAS 2 (3%), EDAS 2 (3%),
Histoplasmosis Pulmonar 1 (1%), IAAS 1
(1%).

De los 22 brotes activos, afectan 18
municipios, de los cuales 6 municipios son
de Valles Centrales, 3 del Istmo, 3 de
Tuxtepec, 1 de la Costa, 3 de la Mixteca y 2
de la Sierra.
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1 [CASAHOGAR DE LANINAEN OAXACAAC. SANTA ROSA PANZACOLA (OAXACA DE JUAREZ PEDICULOSIS

2 _|SAN IDELFONSO AMATLAN SAN IDELFONSO AMATLAN [SAN IDELFONSO AMATLAN 17 SSO HEPATITIS A 0 6
3 |OFICINAS ADMINISTRATIVAS DE LOS SSO (VIOLETAS) |OAXACA DE JUAREZ (OAXACADE JUAREZ 17 SSO INFLUENZA 11 0
4 [ESC. SEC. RICARDO FLORES MAGON [ TLALIXTAC DE CABRERA | TLALIXTAC DE CABRERA 19 SSO HEPATITIS A 5 0
5 [INDEPENDENCIANUMS SAN AGUSTIN DE LAS JUNTAS [SAN AGUSTIN DE LAS JUNTAS 19 SSO INFLUENZA 0 2
6 |OFICINAS DE DIRECCION Y PROMOCION ALASALUD [OAXACA DE JUAREZ (OAXACA DE JUAREZ 19 SSO IRAS 5 0
7 |ESCUELA PRIMARIA NARCISO MENDOZA SAN PEDRO APOSTOL. SAN PEDRO APOSTOL 20 SSO VARICELA 0 7
8 [SANTAMARIADEL TULE SANTA MARIA DEL TULE SANTA MARIA DEL TULE 20 SSO ENFERMEDAD PIE-MANO-BOCA 0 24

1 |RINCON JUAREZ RINCO JUAREZ SAN PEDRO TAPANATEPEC 15 SS0 HEPATITIS A 1 5
2 |SANTAMARIAZAPOTITLAN |SANTAMARIA ZAPOTITLAN SANTAMARIA ECATEPEC 20 SSO EDA 17 0
3 |ESC. PRIM. LAZARO CARDENAS MAGDALENATEQUISISTLAN  [MAGDALENATEQUISISTLAN 20 SSO HEPATITIS A 0 5

1 [GUARDERIAAMOR Y TERNURA SAN JUAN BAUTISTA TUXTEPEQSAN JUAN BAUTISTA TUXTEPEC 17 |IMSS-ORDINARIO VARICELA 0 4
2 |ESC. PRIM. JOSEFA O. DE DOMINGUEZ BARBASCO [ACATLAN DE PEREZ DE FIGEROA 17 SSO PEDICULOSIS 0 25
3 |ESCUELAPRIMARIA"VALENTIN GOMEZ FARIAS" SANTACRUZ TEPETOTUTLA _ [SAN FELIPE USILA 20 SSO PEDICULOSIS 0 15

1 |ESC. PRIM. MIGUEL HIDALGO SANPEDROELALTO SAN PEDROELALTO 18 | IMSS-PROSPERA| HEPATITISA 1 1

1 |EL PROGRESO JUXTLAHUACA JUXTLAHUACA 20 | IMSS-PROSPERA| VARICELA 0 2
2_|SAN SEBASTIAN NOPALERA |SAN SEBASTIAN NOPALERA | SANTALUCIAMONTEVERDE 20 | IMSS-PROSPERA| ESCABIOSIS 0 8
3 |UNION DE CARDENAS UNION DE CARDENAS SANTIAGO JUXTLAHUACA 20 | IMSS-PROSPERA| HISTOPLASMOSISPULMONAR | 5 0
1 |DIAZ ORDAZITLACOLULA DE MATAMOROS  TLACOLULA DE MATAMOROS | TLACOLULA DE MATAMOROS IMSS-PROSPERA| HEPATITIS A

2 |HOSPITAL RURAL DE TLACOLULADE MATAMOROS | TLACOLULADE MATAMOROS _|TLACOLULA DE MATAMOROS 13 | IMSS-PROSPERA| VARICELA 0 15
3 |ESCUELAPRIMARIA AVADO NERVO MACUILXOCHITL DE ARTIGAS C|SAN GERONIMO TLACOCHAHUAYA | 20 SSO PEDICULOSIS 0 14
4 |MACUILXOCHITL DE ARTIGAS CARRANZA MACUILXOCHITL DE ARTIGAS C[SAN GERONIMO TLACOCHAHUAYA | 20 SSO HEPATITIS A 2 0
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GEORREFERENCIACION DE LOS BROTES ACTIVOS DE OTROS
PADECIMIENTOS SEMANA 20

VALLES CENTRALES

IsTMO
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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

El periodo comprendido de la semana epidemiolégica 21 a la 39 se considera
“TEMPORADA INTER ESTACIONAL” en la cual existe baja circulacion viral de influenza
y otros virus. En este periodo no se han confirmado ni casos ni defunciones por influenza.
(Grafico 1y 2).

Tabla No.1. Proporcién de casos positivos y letalidad [
600

- ) oo Grafico 1. Influenza por entidad de residencia segun Casos
por entidad federativa, México. Temporada Inter

estacional de influenza 2018 500
B defunciones I N =0 casos
Entidad federativa asos  Casospositivosa .o, letalidad por 350
ETI/IRAG Influenza " influenza 0
influenza
AGUASCALIENTES 9 0 0 0 ;32
BAJA CALIFORNIA 1 0 0 0 150
BAJA CALIFORNIA SUR 1 0 0 0 123
£3g5228%8288°:2 IR R
CHHUAHUA 5 0 0 0 5§5§8§5§§552§ 28238:33
CUDAD DEMEXICO 10 o 0 0 gg° sEEsc g A
COAHULA 1 0 0 0 H £
coLma 6 0 0 0 ° °
DURANGO 2 0 0 0
ESTADO DE MEXICO 1 (] 0 ()
GUANAJUATO 2 0 0 0
GUERRERO 8 0 0 0
HIDALGO 1 0 0 0 15
1% . . . .
v~ " . o o B Grafico No.2 Defunciones por influenza segun entidad
MORELOS 5 ) ] ] ﬁ
NAYARIT 2 0 0 0 10
NUEVO LEON 5 0 () o 9
orach 2 o o o ; N = 0 Defunciones
PUEBLA 4 ] () ()
QUERETARO 3 0 0 0 2
QUINTANA ROO 15 0 0 0 4
SAN LUIS POTOSI 2 0 0 0 3
SINALOA Bl (] 0 0 2
SONORA 2 0 0 0 (1] 0
TABASCO : o o o £58559222883858 052888898 35%83
TAMAULIPAS 2 0 0 0 ,A;gﬁgggéiﬁiﬁgﬁiﬁggﬁzgggggaggg
TLAXCALA 3 (] o o g%uggg”gé%éi*§§=5°“§§§GM5§§§3§
VERACRUZ 14 0 0 0 5 S g3 : 2 g2 g N
YUCATAN 3 0 0 0 M H g °s
ZACATECAS 8 0 [ 0 H ° -
total general 143 L] (] 0.0

fuente:DGE/SINAVE/SISVEFLU/corte al 24 de Mayo del 2018
semana 21 influenza, temporada Inter estacional 2018

Los casos registrados durante las temporadas del 2015 al 2018, en plataforma nacional,
de acuerdo a la semana epidemiolégica, se han presentado de acuerdo al siguiente
grafico (Grafico No.5).
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Temporada alta 2015-2016 Temporada alta 2016-2017 Temporada alta 2017-2018

nouwpQ

!
It
I||||-| I i
T 111 AL X
%0 % a4 4 98 3033 2 46 8 1012 24 16 18 30 23 34 26 28 30 33 34 %6 38 40 43 44 4 48 5053 2 4 6 8 1013 24 36 18 30 23 34 26 28 %0 53 %0 %6 3 40 4 44 e e R0 s 2 46 8 103 0436 0
Semana epidemiolégica

2017
— NFLUENZA A H1 N1 — NFLUENZA A ESTACIONAL s INFLUENZA A H3 INFLUENZA B mm— NO SUBTIPIFICADO
m— PARAINFLUENZA s PARAINFLUENZA 3 NEGATIVOS = CASOS SOSPECHOSOS

Fuente : Plataforma de Vigilancia Epidemiologica de influenza. 24/05/2018

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

InfluenzaSemana 21 del 20 al 26 de Mayo 2018

CasosanvelNacional | 27 | o | |
Proporciondeltotaldecasos | 00 | 00 |

Estados mas afectados

Defunciones

* Cierre anual
** corte a la semana epidemiologica
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PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DE
DEFECTOS DEL TUBO NEURAL Y
DEFECTO CRANEOFACIALES

CASOS DE DTN Y DCF POR JURISDICCION

Hasta la semana epidemiologica 20 el SANITARIA SEMANA 202015

sistema de Vigilancia Epidemioldgica de
defectos del tubo neural y defectos
craneofaciales reportan 17 casos
notificados. Segun jurisdiccion sanitaria:
01 Valles Centrales (58%) 10 casos, 02 ‘ : '
Istmo (0%) O casos, 03 Tuxtepec, (18%) I l
3 casos, 04 Costa (0%) O casos, 05 ; ' o8
Mixteca (6%) 1 casoy 06 Sierra (18%) Ve y i S e L

3 casos. Grafico 1.. ceica do b

Cakon

Fuente: Sistema de Vigilancia Epidemioldgica de Defectos de Tubo Neural y Defecto,
semana 20 del 13 de mayo al 19 de mayo de 2018

= B "POR CASOS DE DTN Y DCF POR INSTITUCION
* - SEMANA 20, 2018

Hasta la semana epidemiolégica 20 los “
casos de DTN y DCF por instituciéon se u
notificado 17 casos presentandose de
la siguiente manera SSA (76%) 13
casos, IMSS-PROSP (18%) 3 casos,
IMSS-RO (0%) O casos, ISSSTE (6%) :
1 caso y PEMEX (0%) 0 casos. Grafico : l
2. [

CARCE

Fuente: Sistema de Vigilancia Epidemioldgica de Defectos de Tubo Neural y Defecto
Craneofaciales, semana 20 del 13 de mayo al 19 de mayo de 2018

Los casos de DTN y DCF a |a semana :CASOS DE DTN Y DCF POR FECHA DE INICIO SEMANA 20, 2018
20, segun semana epidemioldgica de

inicio se han notificado 17 casos 1 en ¢

la semana epidemiolégica 4, 5, 6, 8,
12, 16, 17 y 20, con 2 casos en la
semana 7,9 y 19, con 3 casos semana
11, respectivamente. Grafico 3..

S s > I l I | I ‘ y | I u J e I I | I
A 1 2 LW S W I PN IEE DTN DNN N
SEVANA EPDENNCOOKA

Fuente: Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de Defectos de Tubo Neural y Defecto
Craneofaciales, semana 20 del 13 de mayo al 19 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 20, 2018 se reportan 17
casos, en el grupo de 15-19 afios (35%) 6
casos, de 20-24 afios (35%) 6 casos, el grupo
de 30-34 afios (18%) 3 casos y el grupo de
edad de 35-39 afios (12%) 2 casos. Grafico 4..

Por diagnéstico de acuerdo al lineamiento de
DTN y DCF, a la semana epidemiolégica 20,
los 17 casos se presentan de la siguiente
manera DCF: Otros defectos craneofaciales
(12%) 2 casos, Labio y paladar hendido (40%)
7 casos, microcefalia (6%) 1 caso. Los casos
DTN: anencefalia (24%) 4 casos, espina bifida
(18%) 3 casos y encefalocele (0%) O caso.
Grafico 5.

Los municipios por jurisdiccion sanitaria a la
semana epidemioldgica 20, que presentan los
17 casos de DTN y DCF, se encuentran
distribuidos en la jurisdiccion sanitaria 01 Valles
Centrales (29%) 5, en la jurisdiccion 02 istmo
(6%) 1 caso, en la jurisdiccién sanitaria 03
Tuxtepec (18%) 3 casos, en la jurisdiccién
sanitaria 04 Costa (6%) 1, en la jurisdiccion
sanitaria 05 Mixteca (6%) 1 caso y en la
jurisdiccién 06 Sierra (35%) 6 casos en el
estado, Grafico 6.

El consumo de Acido Félico por parte de las
madres con casos de DTN y DCF segin
registro en el formato de caso, a la semana 20
se registran 17 casos, después del primer
trimestre (29%) 5 casos, en el primer trimestre
(41%) 7 casos, 3 meses previos al embarazo
(24%) 4 caso, no tomo (6%) 1 caso y se ignora
(0%) 0 casos.

Por sexo los casos de DTN y DCF a la semana
20, se han presentado 17 casos, femenino
(65%) 11 casos, masculino (29%) 5 casos e
indiferenciado (5%) 1 caso.
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CASOS DE DTN Y DCF POR GRUPO DE EDAD
SEMANA 20, 2018
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Fuente: Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de Defectos de Tubo Neural y Defecto
Craneofaciales, semana 20 del 13 de mayo al 19 de mayo de 2018
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Fuente: Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de Defectos de Tubo Neural y Defecto
Craneofaciales, semana 20 del 13 de mayo al 19 de mayo de 2018

5 MUNICIPIOS AFECTADOS CON CASOS DE DTN Y
DCF POR JURISDICCION SEMANA 20, 2018
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Fuente: Sistema de Vigilancia Epidemioldgica de Defectos de Tubo Neural y Defecto
Craneofaciales, semana 20 del 13 de mayo al 19 de mayo de 2018
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