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CORREDBRES O CANALES ENDEMICOS Y 5U ELABORACION USANDO PLANILLA-

DE CALCULO.

La palabra epidemis tiene un u un aura pestilente que hace que
muchos prefieran usar un termfine n lugar el termino de brote, o
para referirse a 108 ecxesos de cases de una eafermedad o daile.
8i bien originalmente la definicion de epidemia fue pensada en

lus enfermedades trasmicibles, su use es vompletamemt e compati

cle con les ne transmisibles, y asi es por ejemplo con los gines

largesse producen verdaderes vretes @ epidenia de accidente @

trasmision.

4g¢:iendo encuentm 1o hasta aqui expuestc & La Bera de hacer vig

ilancia epideanioclogi-a en cuanto a una peblacien, sera fundamentad

cenocer cuant., es endemcoe. Estos es cual e la incidencia hidteri

ca de la enfermee d para dicha peblacken e grupe y para ese momen
to de arie. Es aqui emton es donde se hace necesarie la preparacien
de cerredercs o canales endemices en les que la incidencia actual
pucde ser gra.i ada sobre la incidencis hesterica y esta ferma de

teatar precozmente cifras anormalmende alta (o bajas) de cases de

le enfermedad en estudie.

El mejede mas csencullo de estes metedo-. consiste en graficar el

numero maximo y minimo ae cases, denun ian en cada mes, generado

asi una bagnda endemica con un area inferior de seguridad y una

supe ior ¢ endem.c&. Un peco mas complejo es el metede de la me

diaman y los cuartiles inferieres y la wediana e zona de exito,

una emtre en cuartil inferier y la meuiana o seguridad,una entre



la mediana y el cuartil suoerier e zona de alerta y una per arriba
somplicadse medelos eran el ue les minimes cuadros ( que analizaban
lae tendencias lineales ue cada arie) y el de la mediama aritmetica
y desvios esta dar dyo requieren contar con personal, cen censi
deracienes counocimientos en estadi:ticas para su reslizacion.
Estos ultimos modelos tanbien cuentgn con las cuatros onas ya des
eriptivas y que pueden verse el graficos. La seleccion de la eati
dad las poblacion:eés, lg serie de afios a incluir y los intervalos
de tiempo condicionesel grado posicion de los correctos endemicos.
Bn entidades con incidencia baja, en poblacionespeguefias o usan
intervalos de tiempo corto, el roc del azar se hace mas importan
te, La consiguiente inestabilidai o dispersion, de los casos, 2
denunciados, en los anos previos condicionados no 'ableaente la po
sibididad de predicion de prediccion resultados em corredores de
lineas, detadas cosi 2ancha: areas ae s:gurisaa y alarua., e pouria
entonces aeclir gur a may/or incliaencia ae aesagracion de laianforama
cion nenor sera la ogrecision de la prediccion. Ina poblacion o po
si0ilitau al eraativa para patologicos endemciso pero de bajo in
cidencia es Xa reali acion de cor: dores acumulagivog. Se trata
de un corredor endeaico gn €l que &n lugar de usar la incisndencisa
1. ¢l grafico se construye usando la consideracdo. corredor ene
aemivo von planilles de calculos gu se des.ribiran en,p realizaz
urn pase inverme io mdicionel que permitira graficar corredores

acu . ulativos.
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Criterioe de peleccion de entidades o patologias
Al seleccionar una entida o patologia para realizar un corredo

r endemico se debera ten:r presenter que ce trate de una entida

d endemica que tenga un periodo de incubacienv breve y una evol
lucion aguda. No tendra sentide realizar corredores endemicos p

para patologies de muy vaja frecuencia en lese qu la sola presen

céncia de une depocos casce debe alertar a les sustemas de vig
lncie cremica. la acumulacion de nuevose casos en un breve perio
do de tiempoen general no mayor significado oara la vigilancia
epidemiolegica y seguramente seren la consencuencia de carbies

o intesificacion de los meteodos disgnosticos (temizaje) o simpl

menten al azar. Solo en sitmaciones mup excepcionales seran

la consencuencia de una verdadera epidemiacomo 1o gueron les
sarcomas de KAPOSI DURAYTE LA IKKUPCION DEL SIDA.

Agrupacien de e tidades o patologias.

Cuando @& inciidencia le permita sera rtil realiza corredores
independientes @ara cace patologia y subgrupes por e jeuple
dierreas por grupoe etareos, o por agentes etiologicosvEn el
otro extremo n poblaciones peque.as 8e nodria mantener agru
oadas entidades como una similar forma e transmisien viglando
esi ya no el comportzminento de un germen p une enteidad si no
de una via ae trasmicion.

Peblaciones;

Le forma & milar gue el el ao anterior mantener la informavion

¥ los correcored endemicos desagregados por pequerias (areas






