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La gripe es causada por un virus de la influenza.
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* A nivel global la tasa de incidencia de gripe notificada superé el umbral basal establecido para esta
temporada (58,52 casos por 100.000 habitantes) en la semana 02/2015 y alcanzé el pico maximo
de incidencia de gripe en la semana 05/2015 con 348,1 casos por 100.000 habitantes

S SCARAMCTERISTIEG RS

* Inicio subito de fiebre, escalofrio

* Cefalea, fatiga, tos no productiva
* Dolor faringeo

* Congestion nasal




* DISTRIBUCION

. * La tasa global de incidencia acumulada de gripe ajustada por edad fue de
2.366,93, la mas alta desde la temporada 2004-2005, si exceptuamos la
pandemia de 2009-2010. Por grupos de edad, las mayores tasas de incidencia

acumulada de gripe se observaron en el grupo de 5-14 afios (4.960,07
casos/100.000 habitantes), seguido del grupo de 0-4 afios (4.496,66
casos/100.000 habitantes), como se ha venido observado en la mayoria de las
temporadas previas.




LEGIONELOSIS

Es un tipo de neumonia provocada por la bacteria legionela, esta no se contagia de persona en persona la
bacteria se propaga por el vapor de agua por ejemplo los vapores de arie acondicionado , los grupos de
persona que mas lo sufren son las persona de 50 afios , persona con enfermedades del sistema

inmunologico o pulmonares cronica y fumadores
| En 2015 se recibio
informacién individualizada

de 1.310 casos de legionelosis

Situacion epidemiologica

ue se venia observando . )
4 ; ° 1.298 fueron casos autoctonos

deie 2007 o seguiclo aio y 12 casos fueron importados.
consecutivo

numero de casos notificados

del 36% con respecto al afio 2015 se produjo un
anterior que rompe la incremento en el
tendencia descendente
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Discusion

Espafia es uno de
los paises

Viglancia de Legionelosis. 2009-2015
Tasas de incidencia (casos por 100.000 h.)
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TUBERCULOSIS

Es una infeccién bacteriana causada por mycobacterium teberculosis, esta se puede pasar cuando la persona tose , estornuda o habla.

Manifestaciones

clinicas




También puede Mediante leche

ingresar por contaminada o O una lesion
via no cutanea
gastrointestinal pasteurizada




Distribucion temporal y geografica

En 2015 se declararon
4.972 casos de
tuberculosis de todas las
localizaciones

tasa de incidencia de 8,6 tasa global de 10,7
casos por 100.000 casos/100.000

habitantes habitantes

total de casos, 3.989
fueron de tuberculosis
respiratoria




Figural

Vigilancia de tuberculosis respiratona. 2009-2015
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El virus de la influenza es de la familia lia orthomyvoviridae se caracteriza por un genoma ARN y de una sola hebra, HAY TRES TIPOS
DE INFLEUZAABY C

influenza

Tipo A

Le da especies como
mamiferos y aves

(HA) ES LA QUE

PREMITE QUE EL ATACTLTA L
VIRUS ENTRE AILAS
REPRODUCION VIRAL
CELULAS EITELIALES DUCION VA
DE SISTEMA EN LAS CELULAS
g RESPIRATORI O | -
e

Hemaglutinina Ha y
neuraminidasa NA



O esta
relacionado a
mamiferos ni

aves

Es una
enfermedad mas
peligrosa que una

bactriana

Latipobyc

sufre cambio
antigenos

Como el
r1NOVIrus




En estado unidos 10 a
2° porciento personas
tiene influenza hay afio

Y muren 20000 ‘ﬁ' Es mas alto en ninos y [
adultos mayores



Lepra —

Enfermedad infecciosa crénica
curable que provoca,
principalmente, lesiones en la piel

y dafios en los nervios. f W 4

La lepra es un una infeccion
ocasionada por la bacteria
Mycobacterium leprae. Afecta

\./

Protuberancias en gy % L %

la piel (granulomas) 8 ﬂ /
) ‘ et

Mycobacterium

. leprae
principalmente a la piel, los ojos, - L@

. . o mp o ./
la nariz y los nervios periféricos.




Transmision

No resulta claro como se contagia el germen de la lepra, sin embargo, el
contacto cercano prolongado y el contacto casero son significativos.

Es probable que los gérmenes ingresen al organismo a través de la nariz

y posiblemente, a través de heridas en la piel.




Situacion epidemiolodgica

En México, entre 1989 y 2017, la lepra disminuy6 97%, al pasar de 16 mil 694 a 412

Casos
concentrandose el mayor numero en Guerrero, Jalisco, Oaxaca, Sinaloa y Michoacan.

El namero de casos nuevos a nivel pais fue de 140, es decir, una tasa de incidencia de
0.113 por cada 10 mil habitantes.
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(Caracteristicas

Los sintomas iniciales son manchas claras o oscuras o
nodulos en la piel resultan en lesiones en la piel

pérdida de sensibilidad en la zona afectada.

Otros sintomas incluyen debilidad muscular

sensacion de hormigueo en las manos y los pies.




Distribucion temporal y geogratfica

Mycobacterium leprae, bacilo acido-alcohol resistente.

Distribucion: endémica en muchos paises, no requiere un ambiente tropical.

Asia representa el 75% de los casos (India el 65%)

Africa el 12%

continente americano el 8%.




COVID 19

La COVID-19 es la enfermedad causada por el nuevo coronavirus conocido
como SARS-CoV-2.

La OMS tuvo noticia por primera vez de la existencia de este nuevo virus el 31
de diciembre de 2019, al ser informada de un grupo de casos de «<neumonia
virica» que se habian declarado en Wuhan (Republica Popular China).

.....



Transmision

El COVID-19, se transmite de una persona infectada a otras

a través de gotas de saliva expulsadas al toser y estornudar

al estrechar la mano

al tocar un objeto o superficie contaminada con el virus SARS-CoV-2.

Por via aérea, al contacto con fluidos de personas u objetos infectados.




Situacion epidemiolodgica

GOBIERNO DE

MEXICO COVID-19, México: Datos epidemiclégicos Direccién General de Epide
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(Caracteristicas

lL.os sintomas mas
habituales son los
siguientes:

Fiebre
Tos
Cansancio

Pérdida del gusto o del olfato

I.os sintomas
menos habituales

son los siguientes:

Dolor de garganta

Dolor de cabeza

Molestias y dolores

Diarrea

Erupcién cutinea o pérdida del color de los dedos de las manos o los pies

Ojos trojos o irtitados

I.os sintomas
serios son los
siguientes

Dificultad para respirar o disnea

Pérdida de movilidad o del habla o sensacién de confusién

Dolor en el pecho
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Tosferina

Infeccion del tracto respiratorio muy contaciosa
y
que se puede prevenir facilmente con una vacuna.

La tos terina es especialmente peligrosa para los
NiNoS pequenos.

P e e s




Transmision

La tos ferina se transmite principalmente
de persona a persona por contacto directo
con moco o secreciones nasales y de la
garganta de las personas infectadas.

P e e s




Situacion epidemiologica

SALUD Casos e Incidencia* de Tos ferina.
- México, 2008-2018**
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(Caracteristicas

los sintomas se asemejan a los de un resfriado comun, incluyendo los estornudos,
la secrecion nasal, fiebre no muy alta y una tos leve.

* Al cabo de dos semanas la tos se vuelve mas grave y se caracteriza por episodios
rapidos y numerosos de tos seguidos de espasmos o de un silbido agudo.

° Las personas pueden sufrir:

* Tos: cronica o intensa

* Nasales: congestion, congestion nasal o estornudos
* Todo el cuerpo: fatiga o fiebre

* Tambien comunes: ataque intenso de tos, episodios de ausencia de respiracion,
ojos llorosos o vomito




OLIVER FAUSTINO PAREDES MORATAYA

Tuberculosis

La tub‘erculosis es una enfermedad infecto-contagiosa crénica. Se le ha considerado por
especialistas de la UNAM como la novena causa de muerte en la poblacién mundial y la principal
causa letal por un agente infeccioso. En México la Secretaria de Salud calcula que al menos sé
presentan de 2 mil a 2 mil 500 muertes por afio, asi como mas de 19 mil casos nuevos anualmente.
Rotavirus

De acuerdo con la Secretaria de Salud, es un virus que provoca enfermedad diarreica, sobre todo
en los infantes de entre 6 y 24 meses de edad. Se presenta con mayor frecuencia en temporadas
frias. En México estas enfermedades son una de las principales causas de mortalidad en menores y
la mayoria de las defunciones por rotavirus son causadas por deshidratacion. Desde 2006, en
México los nifios tienen acceso gratuito a la vacuna contra rotavirus por haber sido incluida en el
cuadro bdsico de vacunacion. Pese a las campafias de vacunacion, segun el Sistema Nacional de

Vigilancia Epidemiolégica (SINAVE), en México se han registrado 79 casos de enteritis por
Rotavirus.

Enfermedades de Chaga

Es una enfermedad transmitida por mosquitos de zonas selvaticas, sobre todo en poblaciones en
condiciones de pobreza. Es un padecimiento que genera Ulceras cutaneas y llega a ser mortal,
afecta en su mayoria a los hombres. Los principales sintomas de la enfermedad son episodios de
fiebre, pérdida de peso, anemia y hepatoesplenomegalia (inflamaci6n del higado), y mucocutanea,
destruye las membranas mucosas de la nariz, boca y garganta.En México ocurren alrededor de 400
nuevos casos al afio, pues cuenta con las condiciones propicias para la procreacion del mosquito,

que requiere temperaturas de entre 15 y 38 grados centigrados, aguas subterraneas y suelo
aluvial.

El Mal de Chagas

Cuitlahuac Ruiz Matus, expositor del simposio “Enfermedad de Chagas en México 2018",
organizado por la Academia Nacional de Medicina de México, resalté que en todo el territorio
nacional hay 31 especies de triatominos (especies capaces de transmitir el parasito). «Los insectos
defecan durante la succién de sangre y excretan los tripasonomas con sus heces. La infeccion se
produce cuando las heces contaminan conjuntivas, membranas mucosas y herida, El especialista
menciond que desde 2015 el Mal de Chagas ha aumentado considerablemente en México; los
lugares més afectados son Yucatan, Quintana Rooy Nayarit. «En el afio 2015 se registraron 1.100

casos de contagiados; en 2016, 1.000; en 2017, 900 nuevos casos y en lo que va de 2018 ya hemos
registrado 150».
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/ Infecciones por Salmonela

2?)':;::;2::::::: fgot:ir:s:isién alimentaria. Al afio provoca millones de casos ¥ '
uertes en todo el mundo. La enfermedad se transmite por €
consumo de alimentos de origen animal que hayan sido contaminados; sobre todo en huevos, I
carne, aves y leche. También es transmisible por la via fecal-oral, o por el consumo de agua 0
vegetales contaminados. Los principales sintomas son vémito y diarrea que comienzan a
manifestarse entre seis y 72 horas luego de ingerir los alimentos contaminados con salmonela; el |
malestar dura entre dos y siete dias.

Dengue

Es una enfermedad infecciosa que se presenta principalmente en zonas tropicales. La Dra. Teresa
Uribarren Berrueta, del Departamento de Microbiologia y Parasitologia, de la Facultad de
Medicina de la UNAM, estima que “se encuentran en riesgo de adquirir la infeccién dos quintas
partes de la poblacion mundial, es endémica en mas de 100 paises y se contempla una proyeccién Ll
anual de unos 50 — 100 millones de casos nuevos/afio. La presencia de la enfermedad en México

ha aumentado en los ultimos 14 afios en 30 estados de la republica”

Neumonia y Meningitis Bacterial J

Es una infeccién de las membranas que recubren el cerebro y la médula espinal. Es causada por la
bacteria Streptococcus pneumoniae (también llamada neumococo 0 S pneumoniae). Es causante
de meningitis bacteriana en 105 adultos y es la segunda causa méas comun de meningitis en nifios |
mayores de 2 afios, De acuerdo con la doctora Maria del Carmen Espinosa, Jefe de Unidad de F
Hospitalizacion del Hospital General de México «pr. Eduardo Liceaga”, en México hay al menos
100 casos de meningitis por meningococo, la cual es mortal en un plazo de 24 a 48 horas y puede
causar dafios cerebrales, sordera o discapacidad en un 10 a 20% de los supervivientes,
principalmente nifios menores de 2 afios y adolescentes de entre 10y 19 afios. F
|

Hepatitis C

De acuerdo con las Organizaciones Mundial y Panamericana de la Salud en México afecta a 1.5%
de la poblacién, es decir, 25 mil casos nuevos cada afio. Es una inflamacién del higado provocada
por un virus. Segun el Instituto Mexicano del Seguro Social, IMSS, México es el segundo lugar en
América Latina, luego de Brasil, con mds casos de hepatitis “C”: pues suman 232 mil afectados; de
estos 81 mil son derechohabientes del IMSS.

Lepra (L OSe
oA / - )
Segun la Secretafia de Salud, en México, a lo largo de 2017 se reportaron 140 casos de lepra, a lo

largo de 14 entidades de la repiblica mexicana y sélo hasta abril de 2018 se reportaban 20 casos
nuevos. La misma institucién sefiala que de 1989 a 2017, disminuyd 97%, al pasar de 16 mil 694 a

41.2 casos. Los estados que mayor concentracion de esta enfermedad muestran son Guerrero
Jalisco, Oaxaca, Sinaloa y Michoacan. ’




Leptoespirosis

Enfermedad ocasi

sionada . )
antropozoonética. Se pre':or la bacteria espiroqueta Leptospira spp. Es una enfermedad
pobrezay con climas tr enta sobre todo en paises poco desarrollados y con altos niveles de
mamiferos doméstic opicales o subtropicales. También puede infectar a mas de 160 especies de
/ 1920y actualmente : S |y silvestres. “En México, los primeros reportes de leptospirosis datan de

) e le considera un problema de salud pu incipalmente por

las pérdidas econémicas que genera.” publica y pecuaria, princp

Aunque n :

GEanal d° :aY un '.“lmefo actual sobre los contagios de esta enfermedad, en 2012, la Direccion

\ebtoen = pidemiologia (DGE) de la Secretaria de Salud, confirmé 481 casos positivos de
ptospirosis humana y solo en Tabasco se ubicaron 255 casos.

Covid-19 México

|ONES ESTIMADAS: 335,395, ACT IVOS ESTIMADOS:
618, Las vistas y series temporales consideran el
RES / HOMBRES 51.99 %y 48.01 % Porcentajes
9 88.05 % * Porcentajes de
OBESIDAD 10.54 %

POSITIVOS ESTIMADOS: 5,884,519, DEFUNC
17,864, RECUPERADOS: 4,900,680, ACTIVOS: 16,
lugar de residencia de los casos reportados MUJE
de Casos Confirmados HOSPITALIZADOS / AM BULATORIOS 11.95
Casos Confirmados COMORBILIDADES PRINCIPALES HIPERTENSION 12.76 %

DIABETES 9.60 % TABAQUISMO 5.90 %

OPS-CDC Protocolo genérico para la vigilancia

a, oportunay confiable de informacién relevantey necesaria

“Recoleccion sistematica , continu
unas condiciones de salud de la poblacién”.

ordenado y planificado de observacion,

de ciertas variables definidas , para luego describir, analizar, evaluar e interpretar tales
observaciones y mediciones con propdsitos definidos. Se aplica a grupos o poblaciones humanas
tud y tendencias de un problema de salud, especifico 0 general. Se generan
gramas de control y prevencién resuelvan efectivamente
dades en salud, conducir investigaciones, Recoleccién

d necesarios para la planificacion,

blica, combinado con la difusién oportuna de

Flexibilidad — Aceptabilidad —

sobre alg
medicidn, y registro

DEFINICION — ... Proceso sistematico,

para conocer magni
datos que contribuyen a que los pro,

dicho problema. — Para definir priori
andlisis e interpretacion de datos de salu

implementacion y evaluacién de politicas de salud pu
los datos a aquellos que necesitan saber” (CDC), Simplicidad —
Sensibilidad = VP+ - Representatividad — Oportunidad

cha de caso — Se desarrolla un sistema con unidades

ectar el caso sospechoso = Registros
pechoso, de laboratorio y de estudio de

sistematica,

Activa — Se inicia frente a la sospe
notificadoras con personal de salud capacitado para det

especiales para dejar constancia del estudio del caso sos

contactos

Pasiva — Se inicia cuando el caso consulta al personal de salud (médico) —~ No requiere dela
en el sistema habitual — Registro a

implementacién de unidades notificadoras. El caso consulta
través del sistema habitual de notificacion de casos




W8 OE LAVIGILANCIA 1 - Estimacion cuantitativa de la magnitud de un problema 2. DP;‘?T:“‘""'
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CLASIFICACION

De acuerdo con la guia de la OMS establecida por la Organizacion Mundial de la
Salud OMS, en 2009 se define como fiebre por dengue FD:

Caso probable de dengue: enfermedad febril aguda con dos o més de las siguientes
manifestaciones:

* Cefalea

* Dolor retro-ocular

* Mialgias

* Artralgias

* Exantema

» Manifestaciones hemorragicas

* Leucopenia mas

* Serologia de apoyo positiva, 0 bien

* currencia en localidad y tiempo donde se tengan otros casos confirmados de fiebre
por dengue.

Caso confirmado de dengue, por laboratorio, demostracién de evidencia de
infeccion viral aguda mediante:

+ Aislamiento de virus de dengue en suero o muestra de autopsia.
* Demostracion o prueba de NS1+.

* Elevacion cuatro veces o mas de titulos de IgG o IgM contra algun antigeno de
virus de dengue en muestras pareadas de suero.

* Presencia de antigeno circulante en sangre del virus de dengue determinada
mediante ELISA, o de antigeno en higado por inmunoquimica (inmunoperoxidasa)
o inmunofluorescencia.

* Deteccion de secuencias gendmicas de virus de dengue mediante prueba de PCR.

Caso confirmado epidemiolégicamente: un caso probable que ocurre en la misma
ubicacion y tiempo que un caso confirmado por laboratorio.

La clasificacién de dengue de la OMS de 1997 para fiebre por dengue tiene una
sensibilidad y un valor predictivo negativo de 100%, pero una especificidad de
21.21% y un valor predictivo positivo de 63.38%.



La clasificacion del dengue de la OMS de 1997 define la fiebre hemorragica por
dengue FHD, mediante los siguientes cuatro criterios:

1. Fiebre o historia de fiebre aguda de dos a siete dias de duracién.

2. Tendencias hemorragicas evidenciadas por al menos uno de los siguientes:

* Una prueba del torniquete positiva.
* Petequias, purpura, equimosis.

* Hemorragia de mucosas, tracto gastrointestinal, sitios de puncion u otras
localizaciones.

3. Trombocitopenia (100,000 plaguetas/mm3 0 menos).

4. Evidencia de fuga plasmatica debida a una permeabilidad vascular aumentada,
manifestada por al menos uno de los siguientes:

* Elevacién del valor hematocrito mayor de 20% del promedio basal para la misma
edad, sexo y poblacién (hemoconcentracion).

* Evidencia de fuga plasmatica (como derrame pleural, ascitis o hipoproteinemia).

La fiebre hemorragica por dengue FHD, se subdivide, a su vez, en cuatro niveles de
gravedad:

» Grado |: prueba del torniquete positiva.

* Grado II: hemorragia espontanea (por la piel, epistaxis, en érganos internos).

* Grado llI: Hipotension, presion diferencial de 20 mm Hg o menos, pulso rapido y
débil.

» Grado IV: Choque profundo con presion arterial o pulso indetectables.

El sindrome de choque por dengue SCD, requiere, ademas, evidencia de
insuficiencia circulatoria manifestada por:



* Pulso rapido y débil y presion del pulso o diferencial menor de 20 mm Hg, 6

* Hipotension con piel fria palida e inquietud.

Cuadro 1. Esquemas de clasificacion y caracterfsticas clinicas del dengue
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Test de Valoracion Respiratoria del RN (Test de Silverman)

SIGNOS 2 1 0
Quejido espiratorio | Audible sin fonendo Audible con Ausente
fonendo
Respiracion nasal Aleteo Dilatacion Ausente
Retraccion costal Marcada Déhil Ausente
. Hundimiento del Hundimiento dela
Retraccion esternal Ausente
cuerpo punta
Concordancia toraco- , , Hundimiento de | Expansién de ambos en
abdominal Discordancia torax y e abdomen lainspiracion

La sumatoria de los puntos obtenidos durante la evaluacion se interpreta asi:

Recién nacido con 0 puntos, sin asfixia ni dificultad respiratoria.
Recién nacido con 1 a 3 puntos, con dificultad respiratoria leve.
Recién nacido con 4 a 6 puntos, con dificultad respiratoria moderada.
Recién nacido con 7 a 10 puntos, con dificultad respiratoria severa.

PwnhPE

En neonatologia, la prueba de Silverman y Anderson es un examen que valora la
funcidn respiratoria de un recién nacido, basado en cinco criterios. Cada parametro es
cuantificable y la suma total se interpreta en funcién de dificultad respiratoria. Contrario a
la puntuacion de Apgar, en la prueba de Silverman y Anderson, la puntuacion mas baja
tiene el mejor prondstico que la puntuacion mas elevada.
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