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Informacié sobre CASOS IMPORTATS O EXTRACOMUNITARIS

Malaltia Lloc adquisicié Tipus epidemiologic Nre. casos

Hepatitis A Pais Basc Turista Espanya 1

Informaci6 sobre BROTS EN ESTUDI (Informacié provisional)

Malaltia / Etiologia Territori / Ambit Nre. casos
Tuberculosi Manacor [/ Familiar 5
Tuberculosi Palma / Establiment Turistic 2
Tuberculosi Inca / Alctdia / Familiar 2
GEA Eivissa / Familiar 2

Novetats a www.epidemiologia.caib.es: No s’'ha afegit cap document

"Vigilancia Epidemioldgica de las Encefalopatias Espongiformes Transmisibles Humanas.

Datos actualizados a 31 de diciembre de 2017" Centro nacional de Epidemiologia. Resumen.
Parte1 de 2.

Informe completo en:
http://www.isciii.es/ISCIII/es/contenidos/fd-servicios-cientifico-tecnicos/fd-vigilancias-alertas/fd-
enfermedades/fd-encefalopatias-espongiformes-transmisibles-humana

Resumen

Las Encefalopatias Espongiformes Transmisibles Humanas (EETH) son enfermedades de declaracion
obligatoria, de baja incidencia, provocadas por depdsitos de proteina pridnica que cursan en general con
demencia rapidamente progresiva y de prondstico infausto. El Registro Nacional de EETH (RNEETH) recoge
datos de los casos espafioles desde 1995.

En este informe se presentan las caracteristicas de los casos de EETH de Espafia. Los datos proceden de las
notificaciones hechas por las unidades de vigilancia epidemioldgica de las comunidades autbnomas al RNEETH
hasta el 31 de diciembre de 2017.

La forma mas comun es la Enfermedad de Creutzfeldt-Jakob esporadica (ECJe, se desconoce la causa) cuya
incidencia anual en Espafa es de 1,1 casos por milléon de habitantes y afio. El grupo de edad con mayores tasas
de ECJe es el de 60 a 79 afos. El 55% son mujeres.

En los afios 2005, 2007 y 2008 se recogen cinco casos de variante de ECJ (vEC]), dos de ellos en una mujer y su
hijo, Unica agrupacion familiar descrita. En el RNEETH constan también siete casos de EC) transmitida
accidentalmente por implantes de duramadre y 164 casos genéticos: 71 en forma de Insomnio Familiar Letal
(IFL), 88 de ECJ familiar (ECJf) y 5 de sindrome de Gerstmann-Straussler-Scheinker (SGSS). El Pais Vasco
presenta una incidencia de formas familiares por encima de las demas comunidades auténomas.

A partir de enero de 2017 se implantan nuevos criterios de diagnéstico y clasificacién de los casos a efectos de
vigilancia epidemiolégica.

Los datos que constan en el Registro Nacional de EETH reflejan una situacién epidemiolégica similar a la
descrita en otros paises de nuestro entorno salvo para vEC] las formas genéticas.



http://www.epidemiologia.caib.es/

Fulls setmanals de Vigilancia Epidemioldgica 29/2018. Servei d’Epidemiologia. Direccié General de Salut Publica
i Participacié. Conselleria de Salut. Illes Balears.

Cambio en criterios diagnésticos

A partir de enero de 2017 se introducen en Espafia algunos cambios en los criterios diagnésticos y de
clasificacion de los casos a efectos de vigilancia epidemioldgica en consonancia con la decisiéon del Comité de
Coordinacién de EuroCJD:

- Para la clasificacibn como caso confirmado se exige el sindrome neuroldgico progresivo ademas de la
confirmacién neuropatolégica o inmunohistoquimica o bioquimica.

- Para la clasificacibn como caso probable ya no es necesaria la duracion de la enfermedad menor de dos afos
cuando la proteina 14.3.3 en LCR es positiva.

- En los criterios sobre hallazgos en la RM cerebral se incluye ahora “hipersefial en al menos dos regiones
corticales” para la clasificacién como caso probable siguiendo vigente el de hipersefial en caudado/putamen.

- Introduccion del test de diagndstico rapido RT QuIC para clasificacion como caso probable siempre que exista
sindrome neurolégico progresivo.

Esos cambios son necesarios pues hay evidencia creciente de la utilidad diagnéstica de la prueba rapida y de
las hiperdensidades corticales en la RM. Como resultado de su aplicacion entre los criterios diagnosticos,
aumentarian la sensibilidad y especificidad de la clasificacién de los casos.

Actualmente, el ensayo RT-QuIC en LCR no esta disponible en los laboratorios de referencia para el diagndstico
molecular de la EETH de Espafa.

En las tablas siguientes aparece el nUmero de notificaciones anuales al RNEETH por afio de diagndstico y
comunidad auténoma hasta el 31 de diciembre de 2017.
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CCAA 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012|2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | Total

Andalucia 15 12 21 14 13 15 17 17 15 18 15 6 286
Aragon 2 2 5 4 4 4 4 2 3 3 4 2 64
Asturias, Principado de 0 1 0 1 3 0 3 0 0 1 2 0 34
Baleares, islas 0 0 2 4 0 4 3 1 4 0 0 0 32
Canarias 3 3 1 4 3 2 | | 1 3 0 5 51
Cantabria 0 0 2 0 2 0 1 2 0 0 1 0 26
Castilla-La Mancha 3 5 6 9 3 9 5 5 4 7 5 6 88
Castilla y Leoén 7 8 12 8 8 8 7 4 12 7 7 4 156
Cataluina 17 17 15 12 14 14 21 17 14 20 12 6 315
C. Valenciana 8 19 16 11 22 13 20 21 24 18 23 15 322
Extremadura 7 5 3 1 0 1 0 1 4 1 1 0 36
Galicia 6 4 5 5 4 0 0 2 5 3 9 4 100
C. De Madrid 16 8 9 16 12 13 17 16 11 14 17 14 270
Murcia 1 6 2 3 2 0 4 5 4 3 1 0 46
Navarra 4 0 0 1 | 2 4 3 4 3 2 2 39
Pais Vasco 11 11 9 5 12 10 9 8 8 8 9 9 187
La Rioja 0 1 0 0 3 0 0 2 0 2 0 4 19
Malilla 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1
TOTAL 100 102| 108 98| 106 95| 116| 107| 114 111 108 78| 2.072

Del total de 2.072 notificaciones recibidas hasta diciembre de 2017 en el RNEETH, 1.648 corresponden a casos
de ECJ confirmados, probables o posibles (incluyendo 1.548 de ECJe, 88 de ECJf, 7 de ECJi y 5 de VEC)), en 71 se
diagnosticé Insomnio Familiar Letal (IFL) y en 5 sindrome de Gerstmann-Straussler-Scheinker (SGSS)
descartandose en 348 la presencia de una EETH por no cumplir criterios epidemiolégicos (ver en figura
siguiente la distribucion segun clasificacién diagndstica).

Total
2.072

Mo caso

348

ECJ

1.643

vECI

IFL

71
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Esporadico

1.548

Famillar

838

Yatrogenico

Confirmado
826

Frobable
619

Poeible
103
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Abreviatures de malaltia emprades a taula adjunta

Botulisme Bot
Brucel-losi Bru
Carboncle Carb
Diarrea infec.aguda Dia
Disenteria bacil-lar Dis
Febre exantematica mediterrania FEM
Febre recurrent paparres FRP
FebreTifoide i paratifoide Ftif
Grip Grip
Hepatitis A HepA
Hepatitis B HepB
Hepatitis C HepC
Hepatitis viriques altres HepAl
Herpes Zoster Hzos
Infeccid gonococcica Gon
Legionel-losi Leg
Leishmaniasi Leish
Lepra Lep
Malaltia de Creutzfeld-Jakob MCJ
Malaltia meningocodccica MM
Malaltia invasiva per Haemophilus influenzae MHI
Malaltia invasora per Streptococcus pneumoniae Mpneu
Malaltia invasora per Streptococcus pyogenes MPyog
Paludisme Pal
Paralisi flaccida aguda PFA
Parotiditis Paro
Polio Polio
Rubéola Rub
Rubéola Congenita Rubcg
Sifilis Sif
Sifilis Cong. Sifcg
Tetan Tet
Tos ferina Tfer
Triquinosi Triq
Tuberculosi altres formes Tba
Tuberculosi pulmonar Tbp
Varicel-la Var
Xarampid Xar
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Dia FEM Grip Hzos Paro Var
A. Bennassar 23 0 0 0 0 0
Alcudia 22 0 4 1 0 0
Andratx 4 0 1 1 0 0
Binissalem 14 0 0 3 0 0
C.Mar Ponent 21 0 0 1 0 0
Calvia 17 0 0 3 0 3
Camp Rodo 10 1 0 1 0 1
Can Pastilla 30 0 0 0 0 0
Capdepera 21 0 0 3 0 0
Coll d'en Rabassa 21 0 0 0 0 1
Emili Darder 11 0 0 3 0 0
Es Pla Sineu 4 0 0 1 0 0
Es Trencadors 23 0 0 3 0 0
Escola Graduada 11 0 0 4 0 0
Felanitx 13 0 0 2 0 1
Inca 30 1 0 4 0 0
Llevant 33 0 1 2 0 1
Llucmajor 14 0 1 3 0 0
Manacor 34 0 0 3 0 7
Marines Muro 18 0 0 3 0 1
Marti Serra 16 0 0 1 0 0
Muntanya 4 0 0 1 0 0
Nuredunna Arta 7 0 0 0 0 1
Palmanova 11 0 0 1 0 0
Pere Garau 15 0 0 1 0 2
Pollenca 8 0 0 3 0 1
Porto Cristo 25 0 0 1 0 0
Rafal Nou 8 0 2 1 0 1
S'Escorxador 14 0 0 1 0 0
Sant Agusti 15 0 0 1 0 0
Santanyi 8 0 1 1 0 1
Serra Nord 10 0 1 3 1 2
Son Cladera 4 0 0 3 0 0
Son Ferriol 10 0 0 1 0 0
Son Gotleu 11 0 0 2 0 0
Son Pisa 4 0 1 1 0 0
Son Rutlan 4 0 0 1 0 0
Son Serra 13 0 1 1 0 0
Sta. Catalina 5 0 0 0 0 0
Sta. Maria 6 0 0 3 0 0
T.S. Miquel 6 0 0 1 0 0
Tramuntana 5 0 0 0 0 0
Valldargent 7 0 0 1 0 0
Vilafranca 3 0 0 3 1 0
Xaloc Campos 6 1 0 1 0 0
Ciutadella 20 0 0 2 0 1
D.S.Joan. Mao 21 0 0 1 0 0
Es Banyer Alaior 3 0 0 1 0 0
Ferreries 6 0 0 0 0 0
Verge del Toro 5 0 0 1 0 0
Can Misses 14 0 0 0 0 0
Es Viver 27 0 2 1 0 0
Formentera 3 0 0 1 0 0
Sant Antoni 38 0 2 4 0 0
Sant Jordi 14 0 0 2 0 0
Sant Josep 8 0 0 2 0 1
Sta. Eularia 21 0 0 1 0 0
Vila 28 0 0 5 0 1
desconeguda 0 0 0 0 0 0
TOTAL 807 3 17 95 2 26
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Abreviatures de malaltia emprades a taula adjunta

Botulisme Bot
Brucel-losi Bru
Carboncle Carb
Diarrea infec.aguda Dia
Disenteria bacil-lar Dis
Febre exantematica mediterrania FEM
Febre recurrent paparres FRP
FebreTifoide i paratifoide Ftif
Grip Grip
Hepatitis A HepA
Hepatitis B HepB
Hepatitis C HepC
Hepatitis viriques altres HepAl
Herpes Zoster Hzos
Infeccid gonococcica Gon
Legionel-losi Leg
Leishmaniasi Leish
Lepra Lep
Malaltia de Creutzfeld-Jakob MCJ
Malaltia meningocodccica MM
Malaltia invasiva per Haemophilus influenzae MHI
Malaltia invasora per Streptococcus pneumoniae Mpneu
Malaltia invasora per Streptococcus pyogenes MPyog
Paludisme Pal
Paralisi flaccida aguda PFA
Parotiditis Paro
Polio Polio
Rubéola Rub
Rubéola Congenita Rubcg
Sifilis Sif
Sifilis Cong. Sifcg
Tetan Tet
Tos ferina Tfer
Triquinosi Triq
Tuberculosi altres formes Tba
Tuberculosi pulmonar Tbp
Varicel-la Var
Xarampid Xar
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Dia | MM | GRIP | Hzos | GON | leg | Paro | Sif | Mpneu | Tfer | Tbp | Var
A. Bennassar 25| 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Alcudia 16| 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0
Andratx 7 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1
Binissalem 5 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0
C.Mar Ponent 21| O 1 5 1 0 0 0 0 1 0 3
Calvia 16| O 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0
Camp Rodo 22 | 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0
Can Pastilla 20| O 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0
Capdepera 8 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0
Coll d'en Rabassa 21| 0 2 1 0 0 0 0 0 0 0 0
Emili Darder 16 | O 1 3 0 0 0 0 0 0 0 1
Es Pla Sineu 3 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0
Es Trencadors 11| 0 2 1 0 0 0 0 0 0 0 1
Escola Graduada 20| O 1 2 0 0 0 1 0 0 0 0
Felanitx 19| 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Inca 22 | 0 0 3 0 1 0 0 0 0 0 0
Llevant 21| 0 3 0 0 0 0 0 0 0 0 1
Llucmajor 8 10 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0
Manacor 21| 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 2
Marines Muro 19| 0 0 3 0 0 1 0 0 0 0 1
Marti Serra 15| 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1
Muntanya 5 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0
Nuredunna Arta 5 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
Palmanova 19| 0 0 3 0 0 0 0 0 0 1 0
Pere Garau 19| 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 2
Pollenca 10| O 0 4 0 0 0 0 0 0 0 0
Porto Cristo 16| O 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Rafal Nou 14| 0 0 3 1 0 0 0 0 0 0 0
S'Escorxador 12| 0 0 3 0 0 0 0 0 0 0 1
Sant Agusti 11| 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Santanyi 17| 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0
Serra Nord 26 | O 1 2 0 0 0 0 0 0 0 0
Son Cladera 9 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0
Son Ferriol 12| 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Son Gotleu 10| O 1 2 1 0 1 0 0 0 0 2
Son Pisa 25| 0 0 1 1 0 0 1 0 0 0 0
Son Rutlan 15| 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1
Son Serra 9 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0
Sta. Catalina 6 0 0 3 0 0 0 0 0 0 0 0
Sta. Maria 7 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0
T. S. Miquel 14| 0 1 2 0 0 0 0 0 0 0 1
Tramuntana 8 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0
Valldargent 8 10 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Vilafranca 10| O 0 1 0 0 0 0 0 0 0 2
Xaloc Campos 9 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
Ciutadella 21| 0 0 3 0 0 0 0 0 0 0 0
D.S.Joan. Ma6 13| 0 0 3 0 0 0 0 0 0 0 0
Es Banyer Alaior 8 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0
Ferreries 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Verge del Toro 2 0 1 4 0 0 0 0 0 0 0 0
Can Misses 8 0 0 3 0 0 0 0 0 0 0 1
Es Viver 21| O 1 1 0 0 0 0 0 0 0 1
Formentera 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3
Sant Antoni 39| O 2 6 0 0 0 0 0 0 0 1
Sant Jordi 7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Sant Josep 9 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0
Sta. Eularia 33| 0 2 3 0 0 0 0 0 1 0 0
Vila 20| O 1 5 0 0 0 1 0 0 0 0
desconeguda 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
TOTAL 818 | 2 22 87 10 4 2 4 1 3 1 27
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