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1.1. SITUACION REGIONAL DE LAS ENFERMEDADES DE DECLARACION OBLIGATORIA EN LA SEMANA (del 15 al 21 de abril de 1984)
mnfermedades cédigo Casos declarados Casos acumulados mediana 1979-83 indice epidémico Valoracidn
(segln lista de E.D.O. C.I.E.-0.M.S. semana 16 semana 16 ' de la inci
Res. 22-12-1981) (1975) 1984 1983 1984 1983 sem. 16 acumul . sem.1g acumul. dencia,
riebre Tifoidea 002 4 4 55 as 2 37 2,0 1,5 ALTA
pisenteria ’ 004 0 0 25 12
foxi-Infec.Alimentaria 003 y 005 32 6 114 34

®rocesos diarreicos 006-009 . 687 825 16.467 12.305

#BA (infec.resp.agudas) 460-466 5.462 3.113  115.955 84.086

Gripe . 487 3.240 630 55.039 95.322 332 19.023 9,7 2,9 ALTA
fleumonia ‘ 480-486 5 7 132 144

Tuberc. Respiratoria 011 y 012 2 0 63 32 3 32 0,6 1,9 BAJA
sarampion 055 11 368 102 14.266 176 l1.628 0,06 0,06 BAJA
Rub?fla 056 428 107 2.174 826 8 127 53,5 17,1 ALTA
X@rlyela. 052 496 187 5.479 2.272 187 2,272 2,6 2,4 ALTA
gscarlat}na . 134.1 1 4 103 60 3 22 0,3 4,7 BAT2
Bfu?e}051s 023 7 2 76 63 2 6l 3,5 1,2 ALTA
#ifilis 021 4] 0 35 23
#nfec. Gonocdcica 098.0 y 098.1 13 17 191 201

infec. Meningocdcica 036 2 5 51 85 5 85 0,4 0,6 BAJA
Hepatitis 070 8 13 171 148 3 126 2,6 1,3 ALT
Farotiditis 7 ' ' i
; _ - 072 305 58 3.630 891 58 891 5,2 4,1 ALTA
os Ferina 033 9 28 611 429 1 53 9,0 11,5 ALTA

* En estas enfermedades no se puede calcular la mediana y el indice epidémico por ser de notificacidn posterior a 1979.



1.2. DISTRIBUCION COMARCAL DE LOS CASOS DE ENFERMEDADES DE DECLARACION OBLIGATORIA (semana 16 de 1984)

ﬂggfi&;:‘::a NOROESTE ALTIPLANO LORCA CARTAGENA MULA ALCANTAR. CIEZA MOLINA FORT /ABAN. MURCIA CAP.
‘;&}:};Q:,:Em 61.521 45,970 110.866 238.201 21.820 41.265 47.996 76.636 26.327 284,585
gasa 1 ©2s0/100.000 h. 1,6 2,2 0,9 0,4 4,6 2,4 2,1 1,3 3,8 0,4
piebre ca. 0 0 0 1 0 0 0 3 0 0
‘rifi}idea ac. 5 2 0 29 0 1 6] 5 1 12
Procesos ca. 43 48 22 96 0 35 23 83 28 309
giarreicos ac. 490 1.335 428 5.078 76 654 390 1.415 682 5.919
L.RA ca. 204 233 416 977 132 256 282 1.157 572 1.233
ifﬁf‘ReSP-Ag-) ac. 5.176 7.569 6.316 25.755 688 6.699 5.473 18.950 8.765 30.564
cripe ca. 237 103 172 429 165 153 48 518 122 1.293
’ ac. 6.506 3.440 3.646 11.509 720 2.451 834 7.051 1.150 17.732
yeumonia ca. 0 0 0 0 0 0 0 0 3 2
: ac. =~ 5 0 1 13 0 20 0 16 7 70
Tuberculosis ca. 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0
respiratoria ac. 1 0 3 7 4 0 6 14 3 25
garampidn ca. 0 0 0 1- 0 0 3 3 0 4
ac. 10 3 1c 24 0 1 9 6 4 35
Rubeola ca. 71 0 37 28 0] 6 149 114 2 21
ac. 347 6 83 189 1 26 944 423 15 140
’»}az’iceia ca. 32 8 34 69 0 23 21 l6l 3 145
ac. 421 1lle 313 1.393 30 90 312 881 86 1.837
Brucelosis ca. 2 0 1 2 1 0 0 0 0 1
i ac. 20 12 12 11 2 1 1l 5 1 11
sifilis ca. 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
L ac. 1l 0 0 5 0 2 o 0 6] 27
Infeccidn ca. 1 0 2 0 0 3 0 0 7
Gonocbeica ac. 16 12 8 25 0 11 9 32 8 70
Infeccibn ca. 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0
Meningocbeica ac. 4 1 4 14 2 3 2 7 1 13
Hepatitis ca. 0 0 3 2 0 0 1 1 0 1
ac. 11 0 20 88 2 4 4 11 0 31
Pargriditis ca. 25 7 53 30 0 14 19 27 11 119
ac. 236 256 796 520 3 82 174 554 65 944
68 Ferina ca. 0 0 0] 1 0 0 0] 4 0 4
. ac. 04 1 35 52 ¢] 23 4 105 64 233
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‘ {?mﬁd&des Ccédigo Casos declarados Casos acumulados
gﬁazan lista de E.D.C. C.I.E.-O.M.S. semana 16 . semana 16

é;;; 22-12-1981) (1975) 1984 1983 11984 1983
carbunco 022" 1 0 1 0
%ﬁbge‘exantemética mediterrinea 082.1 0 0 0 0
piebre reumatica aguda 390-392 1 7 26 111
@eishmaniasis 085 0 1 0 3
tepra 030 0 0 1 0
paludismo 084 0 0 1 0
ppliomielitis 045 0 0 0 0
76tancs 037 y 771.3 0 0 2 2
rriquinosis 124 0 0 0 0

LY

) . . » . L
¢ pe las restantes no se ha recibido ninguna notificacion.

4. COMENTARIO EPIDEMIOLOGICO REGIONAL : CARBUNCO

Un caso de carbunco ha sido declarado en esta semana.
&x trata de un vardn de 48 ahos, domiciliado en Bullas y /
pastor de profesidn que, a comienzos de abril, presentd /
lesifn vesicular en piel de mano derecha. Se inicid trata-
miento con penicilina, siendo favorable la evolucidn de la
lesidn. No se realizd investigacidn microbiolbgica.

, El afio pasado se comunicaron, en la Regidn, 3 casos /
sospechosos de Carbungo (en Moratalla, Bullas, y Alcantari
1la) con una tasa x10~ de 0,31.

En todo el territorio espafiol, para ese ano, se decla
raron 320 casos (ver B.E.S. n®l1621), lo que supone una ta-
sa a nivel nacional de 0,80.

4. PORCENTAJE DE DECLARACION SEMANAL
. Total regional: 61,9%

. Municipios con msznos del 80%:

Aguilas 0,0% Mula 20,0%
Albuieite-C.Rio 0,0% Murcia 61,8%
Beniel 33,3% P.Lumbreras 33,3%
Caravaca 12,5% San Javier 25,0%
Cartagena 25,4% S.P.Pinatar 0,0%
Ceuti 33,3% T.Pacheco 0,0%

“Jumilla 12,5% Villanueva 0,0%
Librilla 50,0% Yecla 0,0%
Moratalla 20,0%




£ TOXI-~INFECCION ALIMENTARIA EN BARQUEROS (MURCIA)

mmmicacidn del brote

E1 dia 20 de Abril, viernes, se comunica desde la C.S,
sirgen de la Arrixaca a la Direccidn Regional de Salud el /
ipgreso de varios vecinos de Barqueros, pedania del munici-
pio de Murcia, afectados por una gastroenteritis aguda. To-
qos los ingresados habia consumido alimentos en un mismo /
par de dicha localidad.

caracteristicas Clinicas
A

se afectaron un total de 28 personas, que presentaron/
1z sintomatologia siguiente: Diarrea (100%), fiebre (89,3%),
mlor Abdominal (88,8%), Vomitos (56,0%) y Cefalea (37,1%).
‘pgeron hospitalizados 18 enfermos. Todos evolucionaron a la
crracifén en un periodo, prumedio, de 5-6 dias. '

. pistribucidn segiin Edad y Sexo.

19 (67,8%) seran varones y 9 mujeres; todos de edades/
jévenes: excepto un nifio de 3 anos y un caso de 34, el res-
to estaba comprendido entre los 5 y los 24 anos.

. plimento implicado

Todos los enfermos habian consumido el dia 19, aproxi-
madamente a las 21 horas, ensaladilla rusa en el mismo Bar.
%o e pude encuestar a todas las personas gue habian consu-
mide zlimentos en el mismo establecimiento y en consecuen--
¢ia, no se han podido establcer las tablas de consumo/enfer
medad para los diferentes alimentos. Se estima, no obstante
gue se sirvieron a unos 32 personas ensaladilla (tasa espe-
cifica de atague del 87,5%) y en unas 60, las personas que/
realizaron alguna consumicidn esa noche en el Bar (tasa ata
que 46,6%). -——

- Parisido de incubacibn

£l tiempo transcurrido entre el consumo de la ensaladi
iz v comienzo de la sintomatologia, presenta una mediana /
de 15 horas, oscilando entre un maximo de 26 y un minimo de
4 horas,
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- Datos de inspeccidn del local y manipulacifn del alimento

La mayonesa y la mezcla de ingredientes de la ensaladi-
1la, fue realizada unas tres horas antes de su consumc y man
tenida a temperatura ambiental, en esos dias, alcanzd 25-26°cC.

La inspeccidn del local mostrd que aungue reunia, en ge
neral, buenas condiciones higi&nico sanitarias, carecia de 7
instalacidn frigorifica para conservacidn de alimentos. Nin-
guno de los manipuladores habian presentado ni ellos, ni su/
familia, episcdios recientes de gastroenteritis aguda y care
cian del carnet de manipulador de alimentos. -

Resul tados de Laboratorio

En 16 de los afectados se aisld en cultivo de heces, /
salmonella grupo D, no tiphy.

Se analizaron muestras de ensaladilla y atfin, aislando-
se en ambas salmonella enteritidis,

En la persona que manipuld la ensaladilla, se aisld, [/
asi mismc S.enteritidis, sin que hubiera ingerido la ensala-
dilla ni estuvo afectada de gastroenteritis, por lo que se /
trata de un portados asintomdtico.

P . . s
Origen y mecanlismo de transmision.

Los datos epidemioldgicos y de laboratorio coinciden en
senalar la ingesta de ensaladilla contaminada por salmonella
como mecanisme de tramsmisibdn del brote, siendo el origen /
probable la contaminacidn del atln utilizado como ingredien-
te, por el manipulador portador de S.enteritidis.

Medidas adoptadas.

Ademds de las ya sefialadas (realizacidn encuestas epide
mioldgicas, inspeccidn del local, recogida y andlisis de /
muestras y examén a manipuladores) se procedid en base a las
deficiencias en sistema de refrigeracidn de alimentos y la /
presencia de un portador de S.enteritidis al cierre temporal
de la cocina del local.



