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1. Infroduccion

El Sistema Nacional de Informacién en Salud y Vigilancia Epidemiolégica
(SNIS-VE), emite el Boletin de Vigilancia Epidemiolégica (BVE), que es
publicada con una periodicidad semanal.

En este nimero: Es un documento oficial de difusién del SNIS-VE, con el objetivo de

comunicar la situacion de los eventos de interés en salud publica del pais,
que son notificados al Ministerio de Salud a través del drea de Vigilancia
Epidemioldgica del SNIS-VE. Los datos y andlisis son provisionales vy
pueden estar sujetos a modificacion.

1 Infroduccién
2 Cobertura de nofificaciéon

3 Enfermedades de nofificacién
Todos los establecimientos de salud del pais, se constituyen en
integrantes del Sistema de Vigilancia Epidemioldgica, generan datos y
notifican aquellos eventos de reporte obligaforio idenfificados en los
Formularios de consolidacion 302a y 302b, con estdndares de calidad,
integridad y oportunidad de la informacién nofificada.

obligatoria semanal

4 Vigilancia de Dengue,
Chikungunya y Zika
Vigilancia de IRAs

El envio de las notificaciones semanales, respeta el flujo de informacion
definido por el SNIS-VE para ser consolidado a nivel nacional los dias
martes hasta las 18:00 horas por las vias de comunicacién definidas.

Vigilancia de Neumonias

Vigilancia de EDAs

W N o O

Contactos

2. Cobertura de la Notificacion S.E. 21

Se definieron como centros notificadores de Vigilancia Epidemioldgica a

La V.E. se define como: la
recoleccion sistemdtica,
continua, oportuna y
confiable de informacidn
relevante y necesaria
sobre algunas condiciones
de salud de la poblacion.
El andilisis e interpretacion
de los datos debe
proporcionar bases para la
foma de decisiones, y al
mismo tiempo ser utilizada
para su difusion.

3.875 establecimientos de los fres niveles de atencién y todos los
subsectores registrados en la estructura de establecimientos del SNIS-VE

La cobertura de nofificacion correspondiente ala S.E. 21 fue de 85,5%.

En el mapa No. 1, se puede visualizar el porcentaje de cobertura de
notificacién por Servicio Departamental de Salud (SEDES)

Mapa No.1
Bolivia. Cobertura de informacién
Promedio acumulado S.E. 21, gestién 2017

Referencias
Cobertura de Nofificacién
90 a 100% Optima
71a89% Aceptable

<71%  Critico
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3. Enfermedades de notificaciéon obligatoria semanal

Tabla No.1
Bolivia. NUmero de casos sospechosos notificados
S.E. 21 Gestion 2017

Cod. CIE-10 Sospecha de enfermedad ch;ns‘?:!?gr
1 B05.-/B06.- Sarampidén/Rubeola 0 26
2 P35.0 Sindrome de Rubeola Congénita 0 5
3 A37 .- Tos ferina o coqueluche 4 61
4 A36.- Difteria 0 0
5 A80.- Pardlisis Fldcida Aguda (Polio) 0 12
[ A95.- Fiebre Amarilla 0 35
7 A90.X Dengue sin signos de alarma 100 7060
8 A90.X Dengue con signos de alarma 0 26
9 A91.X Dengue grave 0 5
10 A%6.1 Fiebre hemorrdgica boliviana 0 5
1 A39.- Enfermedad meningocdcica 0 3
12 A20.- Peste 0 0
13 AQO.- Colera 0 0
14 B33.4 Enf. Por Hanta Virus 0 36
15 Rabia en perros 18 364
16 A82.- Rabia Humana 0 2
17 JOO - J22 IRAG, ETI 120 2258
18 JOo - J22 IRAGI 0 1
19 A27 - Leptospirosis 0 67
20 A98.4 Ebola 0 0
21 A33.X Tétanos neonatal 0 1
22 A35.X Tétanos del adulto 0 1
23 B15.- Hepatitis viral A 59 1297
24 B16.-/B17.1 Hepatitis viral Bo C 7 123
25 B26.- Parofiditis 23 337
26 BO1.- Varicela 240 4604
27 AO01 - AO9 Enfermedad Diarreica Aguda (EDA) 13398 299661
28 JOO - JOé Infeccién Respiratoria Aguda (IRA) 83293 1436285
29 J12-18 Neumonia 2040 42318
30 W53 Personas expuestas a virus rébico 1303 20960
31 W57 N° personas con mordedura de serpiente 52 481
32 Té63.-_ W57 N° personas con picadura de animales ponzonosos 41 1285
33 B50 - B54 Malaria 1577 14543
34 A92.0 Chikungunya 45 2880
35 U06.9 Virus Zika 23 1552
36 B55.- Leishmaniasis 33 792
37 Y18.- Intoxicacién por plaguicidas 5 136
38 A0S.- Enfermedades Transmitidas por Alimentos (ETA) 119 1922
39 QO0 - Q07 Anomalia congénita 0 1
40 Q02.X Microcefalia 0 10
41 G60 - Gé4 Trastorno neuroldgico 0 1

Fuente: SNIS- SEDES, 2017
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4. Vigilancia de Dengue, Chikungunya y Zika

A nivel nacional los casos sospechosos nofificados de dengue fueron 100 en la S.E. 21. Hasta la fecha se
acumulan 7.060 casos sospechosos distribuidos en Beni (2.773), Santa Cruz (2.496), Tarija (769). La Paz (501),
Pando (216), Chuquisaca (163), Cochabamba (141) y Oruro (1).

Los casos sospechosos notificados de dengue grave fueron 5 en Beni.
Grdfico No.1

Bolivia. Canal endémico de casos sospechosos de Dengue
Por semana epidemioldgica, hasta S.E. 21. Gestiones 2012-2017
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Los casos confirmados de Dengue en la presente gestion son 776 a nivel nacional, 430 en Beni, 116 en Santa
Cruz, 94 en La Paz, 82 en Tarija, 28 en Pando, 13 en Cochabamba y 13 en Chuquisaca (Fuente: Programa
Nacional de Dengue, Chikungunya y Zika. Ministerio de Salud).

Grdfico No.2

Bolivia. Casos sospechosos de Chikungunya y Zika

por departamentos, acumulados hasta S.E. 21. Gestién 2017 Se nofificaron 45 casos sospechosos de

Chikungunya en la S.E. 21 Se acumulan

3000 2880 2.880 casos sospechosos a nivel nacional.

Se confirmaron 22 casos hasta la fecha en

Beni (10), Santa Cruz (7), Chuquisaca (2), La

2000 Paz (2) y Tarija (1). (Fuente: Programa

e Nacional de Dengue, Chikungunya vy Zika.
Ministerio de Salud).
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1.552 casos sospechosos a la fecha. Los

DEPARTAMENTOS .
casos confirmados a la fecha suman 542;

333 enBeni, 137 en Santa Cruz, 39 en La Paz,
Fuente: SNIS- SEDES, 2017 16 en Tarija, 11 en Pando, 3 en Chuquisaca
y 3 en Cochabamba.

B Chikungunya Zika

El Zika es un flavivirus del mismo tipo que el dengue, la fiebre amarilla o el virus del Nilo
Occidental. Por ello comparten muchos puntos en comun, y hoy, es la epidemia del Zika
ala cual tenemos que enfrentarnos. La infeccion del Zika estd asociada con microcefalia
y sindrome de Guillain-Barré, las cuales se han convertido en un grave problema para la

salud publica. Es por eso que tenemos que intensificar la vigilancia de la infeccidn por

Virus Zika, y sus complicaciones.
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5. Vigilancia de Infecciones Respiratorias Agudas (IRAs)

En la semana se reportaron 83.293 episodios de IRAs sin neumonia en todas las edades. Cochabamba (20,7%)
y La Paz (18,3%) notificaron el mayor porcentaje de los casos (17.252 y 15.201 episodios respectivamente). Se
acumulan 1.314.587 episodios reportados hasta la fecha. Las mayores tasas acumuladas se observan en
Chuquisaca (19.563 x 105 hab.) y Oruro (18.601 x 10> hab.). El 58% de los episodios se presentan en ninos menores

de 10 anos.
Grdfico No.3
Bolivia. Canal endémico de casos sospechosos de IRAs
por semana epidemiolégica, hasta S.E. 21. Gestiones 2012-2017
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Fuente: SNIS- SEDES, 2017

Comportamiento de las IRAs con relacion a los cambios de
Temperaturas, por semanas epidemiclogicas
Chuquisaca - Bolivia, 2017

—-\.“ HE

L

T e A T 5 T R T B 5 B Bachid

e
- I
- o = .:1
¥ omg
I- - _ an
1} il
[T
L
- i
W OB N EH N M om
[ [ T
L T T . T T A R A T O B T B
l=rorm g

ey de by i B
i

o
Boarw Wk e Mot 1. st Tama R

Er la semana 21, & Promedia de emperalura minima Tue de 11,4 *C existid un ascenso de 1.4 *C en redadan a la
semana anlerior. La mayor difarancia enfre |a tamperabora mdxama v la minima ragisrado en b samana fue de 10,4 %0

La notficacion samanal de IRAs en todas las edades disminuyd an 1586 apsodas mances can relacdn a la semana
arianor, o mayor porcentaje de los episodics se presentaron en menores de 10 afios

La notificacicn semanal estd drectamante ralacionacda can la coberlura da informacion que fue da; 96 7%
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Comportamiento de las IRAs con relacion a los cambios de
Temperaturas, por semanas epidemiolégicas
La Paz - Bolivia, 2017
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En la semana 21, @l Promedio de lemparatura minima fue de -1 8%, con un ascenso de 0 1 °C en readdan a la semana
antanar. La mayar diferenca antra la temparatura maxima ¥ la minima registrada an la semana fua de 21,4 %G

La nohificacion samanal de IRAs en todas las edades disminuyo an 3792 apisodas manos can relacdan a la semana
arbenar, e mayor porcentaje hs episodas se presentansn en menores de 10 aos

La noaficacicn semanal astd directamante ralacionada can la coberura de informacicn que fue da: 82.9%

Comportamiento de las IRAs con relacion a los cambios de
Temperaturas, por semanas epidemiolégicas
Cochabamba - Bolivia, 2017
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En la semana 21, & Promedia de lemperalura minima Tue de B8 ©C, con un ascersa de 0.5 °C en reladdan a la semana
antanar. La mayar diferenca antra la tempsaratura méaxima ¥ la minima registrada an la semana fua de 253G

La notificacdn semanal de IRAs an tadas s adadas disminuya 846 episcdics menas can ralacion a la samana antanar,
& mayor porcentaje de los episodios e presentaron en menores de 10 afos

La ncoficacion semanal astd drectamante ralacionada con la cobertura da informarcion que fue da: 720%
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Comportamiento de las IRAs con relacion a los cambios de

Temperaturas, por semanas epidemiologicas
Oruro - Bolivia, 2017
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Er la samana 21, & Promedia de lempsaraiura minima Tue de 1.3 °C, con un ascensa de 32 *C en relacdan a la semana
artanar. La mavar diferenca anira la temparatura méxima ¥ la minima registrada an la semana fua de 19 842

La nabficacicn semanal da IRAs en indas las edadas disminuyeron an 685 apisodiaos menas con ralacicn a la semana
arbanarn, & mayor pancenlaje de los epigodios S8 prasentaran en menores de 10 afos

La nobficacion semanal asia drectamante ralacionada con la cobertura da informacion que fue da; 92.1%

Comportamiento de las IRAs con relacion a los cambios de

Temperaturas, por semanas epidemiclogicas
Potosi - Bolivia, 2017
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En la semana 21, & Prameda de lemperaiura minima Tue de 18 5C, con un ascersa de 18 °C en reladdn a la semana
amtanar. La mayar diferencia anira la temparalura méxima ¥ la minima regisiraca an la semana fua de 14,5 %G

La notificacidan semanal de IRAs an todas las edadas dsminuyd G656 episodics menas can ralacion a la samana antanar,
&l mayor porceniaje de los epsodos se presentaron en menores de 10 afios

La nofificacion semanal astd drectamante ralacionada con la coberura da informacion que fue da; 87.1%
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Comportamiento de las IRAs con relacién a los cambios de

Temperaturas, por semanas epidemiolagicas
Tarija - Bolivia, 2017
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En la semana 21, & Promedia de lerperatra minima Tue de 81 *C, con un ascenso de 2.4 0 en relacddn & la semana
artanar. La mayar diferenca anira la temparatura méaxima ¥ la minima regisirada an la semana fua de 22 590

La nolificacidn samanal da IRAs an indas las edadas dismiruyd an 401 episcdics mances con ralacicn a la semana
artediar, & mayor parcentaje de oS episodics Se pregentaron en menores de 10 afos

La noaficacicn semanal asid drecamante ralacionaca can la coberfura oa informarcion que fue da: 96 6%

Comportamiento de las IRAs con relacion a los cambios de

Temperaturas, por semanas epidemiologicas
Santa Cruz - Bolivia, 2017
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En la semana 21, el Pramedio de terperatura mirima Tue de 188 25, con un ascenao de 0.7 *C an relacion a b semana
artanar. La mayar diferenca anira la tempsaratura méaxima ¥ la minima regisirada an la semana fua de 730

La nodificacian semanal de IRAs an iedas las edades aumentt en 1147 apisodas mds con relacdn a la semana ankanar,
& Mayor porcentaje de oS episodios se presentann en menores de 10 afos

La noaficacicn semanal asid drecamante ralacionada can la coberfura da informacion que fue da; 476 %
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Comportamiento de las IRAs con relacién a los cambios de
Temperaturas, por semanas epidemioclogicas
Beni - Bolivia, 2017
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En la semara 21, o Promedo de lemperalaa minima Tue de 205 °C, con un descefsa de 18 °C en ralacion a la
semana antenior. La mayor ifarancia enfre |a tamperabra maxma v la minima regsrado en la samana fue de 109G

La natificacdn samanal da IRAs an indas las edadas avmantaron 350 apisodios mas can relacion a la samana antanar,
&l mayor parceniaje de oS episadios se presentaron en menores de 10 afos

La noaficacion semanal astd drectamante relacionada con la cobertura da informacion que fue da; 7R6%

Comportamiento de las IRAs con relacién a los cambios de
Temperaturas, por semanas epidemiolégicas

Pando - Bolivia, 2017
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En la semana 21, o Pramedo de lemperabwa minima Tue de 238 *C, con un descensa de 02 °C en relacidn a la
semana anlerior La mayor difarancia enre la tamperabora mdsuma v la minima regsrado en b samana fue de 1280

La natificacdn semanal de IRAs an todas las edadas disminuyt en 31 apsodas menas con relacdn a la semana
ardeniar, & mayor porcentaje de los episodios Se prasentaron en menores de 10 afios

La nohficacion semanal astd drectamante ralacionado con la cobertura da informacion que fue da: 84 8%
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é. Vigilancia de Neumonias

En las semana 21 se notificaron 2.040 episodios de neumonia a nivel nacional. El 25.7 % de los episodios
reportados corresponden al departamento de La Paz (524 episodios).

Hasta la fecha se han acumulado 42.318 episodios reportados a nivel nacional. Santa Cruz presenta la mds alta
tasa acumulada de neumonias (5.02 x 104 hab.), seguido por Cochabamba (4.42 x 104 hab.).

El mayor porcentaje de los episodios de neumonia se presentaron en personas menores de 10 anos a nivel
nacional.

7. Vigilancia de Enfermedades Diarreicas Agudas (EDAs)

Grdfico No.2
El nUmero de episodios por diarreas en las S.E. 21 Bolivia. Tasa de Episodios de EDAs x 100.000 habitantes
. . . por departamentos, acumulados hasta S.E. 21. Gestién 2017
fue de 13.398 episodios respectivamente, de los
cuales el 26% de los casos corresponden a Santa s
Cruz (3.417); el departamento con menos
episodios notificados fue Pando (185). El mayor

porcentaje de los episodios se presentaron en

ninos menores de 5 anos.
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Hasta la fecha se acumulan 299.661 episodios a S NN
nivel nacional. Las mayores tasas acumuladas se -

observan en Tarija (4.420 x 10° hab.) y Chuquisaca

(4.888 x 10° hab.). Fuente: SNIS- SEDES, 2017

8. Contactos
MINISTERIO DE SALUD
SISTEMA NACIONAL DE INFORMACION EN SALUD Y VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
TELEFONOS: (591)2 2440590 — 2440336 FAX: (591)2 2440336
PAGINA WEB: www.snis.minsalud.gob.bo

CORREO ELECTRONICO: vigilancia@minsalud.gob.bo
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