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INTRODUCCION

En Espafia se producen anualmente mas de 100.000 casos de ictus’.
En el afno 2014 las enfermedades cerebrovasculares supusieron la
segunda causa de muerte, con 27.500 fallecimientos®. Esta
enfermedad es una importante carga de morbilidad para el sistema
sanitario y es la primera causa de discapacidad en la edad adulta y
supone un enorme coste econdémico®.

La Rioja dispone de un registro poblacional de ictus desde el afio
2012 orientado a la vigilancia en Salud Publica de esta enfermedad.
Las caracteristicas de este Registro pueden consultarse en un
anterior Boletin Epidemioldgico de La Rioja*. Por otro lado, en el afo
2010 se puso en marcha en el Hospital San Pedro de Logrofio el
llamado “Cddigo Ictus”, un sistema de actuacién coordinada de los
servicios de urgencias extrahospitalarios con los centros hospitalarios
que atenderan al paciente®. Posteriormente, desde mediados de
2014, el Hospital San Pedro cuenta con una Unidad de Ictus que ha
permitido mejorar la rapidez y calidad de la asistencia a los pacientes
que tienen un ictus. Estas unidades han mostrado en Espafa su
eficacia para mejorar la supervivencia y la calidad de vida tras un
ictus’.

El objetivo de este informe es comparar la incidencia de ingresos
hospitalarios por ictus, valorar si se han producido cambios en cuanto
a los grupos de personas que afecta y describir la letalidad al alta
hospitalaria, durante los afios 2009 y 2014.
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S
MATERIAL Y METODOS

Los datos proceden del Conjunto Minimo Basico de Datos de La Rioja, que incluyen tanto a la
Fundacion Hospital de Calahorra como al Hospital San Pedro de Logrofio y hacen referencia a los
afos 2009 (previo a la implantacion del Cédigo Ictus y a la Unidad de Ictus) y 2014. Se han incluido
sélo las personas con residencia administrativa en La Rioja y con diagnéstico principal por alguno de
los siguientes codigos de la Clasificacion Internacional de Enfermedades, 92 Revisidon, Modificacion
Clinica (CIE-9 MC): todo el grupo 430-435, excepto los cédigos 432.0 y 432.1.

Los datos se describen como frecuencias absolutas y relativas en el caso de las variables cuantitativas
y con la media para las cuantitativas, excepto la estancia hospitalaria que se describen con la
mediana. La comparacion de medias se hizo con pruebas de analisis de la varianza con contrastes a
posteriori de Tukey y la comparacién de proporciones con pruebas de chi al cuadrado. Los contrastes
a posterior de las pruebas de chi al cuadrado se hicieron con el método de ajuste para comparaciones
multiples de Holm®. Los calculos se hicieron con ayuda del programa R Commander.

RESULTADOS

En el afio 2009 se produjeron 736 ingresos hospitalarios por ictus, de ellos 382 (51,9%) fueron varones
y 354 (48,1%) mujeres. En 2014 los ingresos fueron 893, 502 varones (56,2%) y 391 (43,8%) mujeres.
Las tasas de ingreso y otros indicadores por afio y sexo se muestran en la tabla 1. Encontramos
diferencias estadisticamente significativas en varios de estos indicadores. La edad al ingreso, tanto en
2009 como en 2014, fue mayor en las mujeres que en los varones con una diferencia de entre 4 y 5
afnos. El porcentaje de ingreso que supuso los casos de ictus sobre el total de ingresos hospitalarios
fue mayor, en ambos afos, en varones que en mujeres. Ademas, la tasa de ingreso por cada mil
personas fue mayor en varones que en mujeres en el afio 2014.

Tabla 1. Distribucién de los indicadores por sexo y afio de ingreso. La Rioja, 2009 y

2014.

2009 2014
Indicador Varones Mujeres Total Valor p Varones Mujeres Total Valor p
Numero de ingresos 382 354 736 - 502 391 893 -
Edad al ingreso 74,4 79,4 76,8 | <0,001 74,2 78,3 76,0 | <0,001
Dias de estancia 7,5 7,9 7,7 0,535 6,7 6,6 6,7 0,753
Porcentaje sobre 3,0 2,5 2,8 < 0,001 3,7 2,6 3,1 < 0,001
total de ingresos
Tasa de ingreso 2,4 2,0 2,3 0,418 3,2 2,5 2,8 < 0,001
por mil personas
Letalidad al alta 13,9 10,2 12,1 0,123 11,0 12,5 11,6 0,466
por cien ingresos
Alta a Centro Sin datos | Sin datos | Sin datos - 14,5 13,3 14,0 0,595
sociosanitario por
cien ingresos

La evolucion de los dias de estancia se presenta en la tabla 2 y en la Figura 2. La estancia por ictus ha
disminuido un dia de forma significativa (p=0,007) entre 2009 y 2014. El descenso, si bien también fue
significativo (p < 0,001) para la estancia por el total de ingresos, fue algo menor (0,7 dias). La mediana
ha disminuido un dia en el caso de los ingresos por ictus y se ha mantenido constante, aunque menor
que en los ingresos por ictus, para el total de ingresos.
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Tabla 2. Dias de estancia por ictus y total de ingresos. La Rioja, 2009 y 2014.

2009 2014
Media Mediana Media Mediana
Ingresos por ictus 7,7 6,0 6,7 5,0
Total de ingresos 6,4 4,0 5,7 4,0

Figura 1. Dias de estancia por ictus y total de ingresos. La Rioja, 2009 y 2014.
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En la tabla 3 se muestra la comparacion de los indicadores anteriores segun afo. Se ha producido un
aumento significativo de un 0,7% en el porcentaje que suponen los ingresos por ictus sobre el total de
ingresos en el caso de los varones. También en los varones ha aumentado un 0,8% el niumero de
ingresos por ictus por cada mil personas y un 0,5% en el conjunto de ambos sexos, que es a
expensas del aumento en los varones. Aunque se ha producido una disminucién entre los dos afios
estudiados de la letalidad en los varones y un ligero aumento en las mujeres, estas diferencias no son
significativas.

Tabla 3. Distribucién de los indicadores por afio de ingreso y sexo. La Rioja, 2009 y 2014.

Varones Mujeres Total

Indicador 2009 2014 | Valor p 2009 2014 | Valor p 2009 | 2014 | Valorp
Numero de ingresos 382 502 - 354 391 - 736 893 -
Edad al ingreso 74,4 74,2 0,804 79,4 78,3 0,184 76,8 | 76,0 0,178
Dias de estancia 7,5 6,7 0,059 7,9 6,6 0,043 7,7 6,7 0,016
Porcentaje sobre 3,0 3,7 | <0,001 2,5 2,6 0,523 2,8 3,1 0,007
total de ingresos

Tasa de ingreso 2,4 3,2 | <0,001 2,0 2,5 0,151 2,3 2,8 | <0,001
por mil personas

Letalidad al alta 13,9 11,0 0,189 10,2 12,5 0,311 12,1 11,6 0,781
por cien ingresos
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Tabla 4. Indicadores de estancia en dias y letalidad al alta por grupo de edad y afo de ingreso. La
Rioja, 2009 y 2014.

2009 2014

Grupo de | Ingresos | Porcentaje | Estancia | Letalidad | Ingresos | Porcentaje | Estancia | Letalidad
edad

<65 101 13,7 8,9 6,9 166 18,6 6,7 6,0
65a74 169 23,0 6,9 5,3 171 19,1 7,5 4,7
75a84 298 40,5 7,7 15,1 355 39,8 6,7 10,7
85y mas 168 22,8 7,5 16,7 201 22,5 5,8 23,9
Total 736 100,0 7,7 11,6 893 100,0 6,7 11,6

El porcentaje de ingresos fue similar en ambos afios segun grupos de edad, excepto en el grupo de
pacientes de 65 a 74 afos, que ingresaron un 4% menos en el afio 2014 (p = 0,03). No se encontraron
diferencias en los dias de estancia segun grupos de edad en el afio 2009 (p = 0,36) ni en el afio 2014
(p=0,10).

En cuanto a las comparaciones de los dias de estancia segun afno de ingreso, existieron diferencias
significativas en el grupo de menores de 65 afos, que disminuyeron la estancia media de 8,9 dias en
2009 a 6,7 dias en 2014 (diferencia de 2,2 dias; p < 0,01). La letalidad fue mayor, en ambos afios, en
los grupos de 78 a 84 afios y 85 y mas afos, pero no hubo diferencias significativas en la comparacion
entre ambos afos.

En la tabla 5 y en la Figura 2 se muestran las tasas de hospitalizacion por ictus segun grupos de edad
y afo. La tasa de hospitalizacion en menores de 65 afios y de 75 a 84 afios ha aumentado
significativamente entre 2009 y 2014, mientras que los ligeros descensos en el resto de grupos no
responden a cambios estadisticamente significativos.

Tabla 5. Tasas de hospitalizacion por ictus segin grupos de edad y afo. La Rioja, 2009 y 2014.

2009 2014
Grupo de Casos Tasa por Casos Tasa por Valor p
edad mil mil
<65 101 3,8 166 6,6 < 0,001
65a74 169 64,2 171 58,6 0,430
75a84 298 128,2 355 159,8 < 0,001
85y mas 168 199,3 201 185,2 0,510
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Figura 2. Tasas de hospitalizacién por ictus segun grupos de edad y afio. La Rioja, 2009 y 2014.
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CONCLUSIONES

La hospitalizacién por ictus supone alrededor de un 3% de todas las hospitalizaciones de La Rioja. Las
tasas de hospitalizacién han aumentado entre 2009 y 2014, tanto en varones como en mujeres. La
edad media al ingreso es unos 4 afios mayor en las mujeres que en los varones en los dos afios
estudiados. Ha aumentado la tasa de hospitalizacién en los menores de 65 afios y en el grupo de 75
a 84 afos. Se ha reducido un dia el promedio de la estancia entre 2009 y 2014, aunque la estancia es
superior al promedio de dias por el conjunto de todas las hospitalizaciones. La letalidad ha disminuido
casi un 3% en los varones y ha aumentado un 2% en las mujeres, aunque de forma estadisticamente
no significativa en ambos casos.
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COMENTARIO EPIDEMIOLOGICO DEL MES DE ENERO
DE 2016

Durante el mes de enero de 2016 (semanas epidemioldgicas 1 a 4) se ha notificado un caso
probable de botulismo, en una mujer de 52 anos. El alimento consumido es una conserva
casera de guindillas en aceite, en la que se ha detectado la toxina botulinica. La evoluciéon
clinica ha sido favorable.

Se ha notificado un brote de gastroenteritis aguda de probable origen virico, en una
residencia de ancianos, con 72 afectados, de los cuales 51 son residentes y 21 personal
(auxiliares, enfermeras, personal de limpieza y lavanderia). El cuadro ha sido autolimitado. La
evolucion clinica ha sido favorable en todos los casos.

Se han declarado cuatro casos de tosferina: dos niflas de 6 afios vacunadas con 4 dosis, y
dos mujeres adultas de 37 y 22 anos, esta ultima con 3 dosis de vacuna.

COMENTARIO EPIDEMIOLOGICO DEL MES DE FEBRERO

DE 2016

Durante el mes de febrero de 2016 (semanas epidemioldgicas 5 a 8) se ha notificado un caso
importado de la Republica Democratica del Congo de paludismo, en un hombre de 48
anos, cuyo agente causal ha sido Plasmodium falciparum.

Se han investigado dos brotes de tos ferina. El primero es un brote familiar: el caso indice
(PCR positiva para Bordetella pertussis) es un nifio de 5 meses vacunado con 2 dosis. En el
estudio de contactos, se detectan dos casos secundarios, PCR positivo, su padre de 32
anos, y su abuelo de 64 afios. El segundo es un brote colectivo con dos casos confirmados
por PCR; se trata de 2 varones de 10 afos, correctamente vacunados con 5 dosis y que
acuden a la misma clase de 5° de EP.

Se han notificado también seis casos aislados de tosferina, de los que cuatro han afectado a
mujeres de edades comprendidas entre 40 y 52 afios en las que no consta vacunacion, y dos
casos en nifias de 4 y 6 afios , vacunadas con 4 dosis.

Se ha declarado un brote colectivo de enfermedad transmitida por alimentos que ha
afectado a 41personas, cuyo agente causal ha sido Salmonella enteriditis y spp. Del total de
casos, 29 son confirmados por coprocultivo y 12 por vinculo epidemiolégico. Tres casos
han requerido ingreso hospitalario. La evolucién clinica ha sido favorable en todos los
afectados.
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DEFUNCIONES EN LA RIOJA* - SEGUN GRUPO DE CAUSA, SEXO Y EDAD - ANO 2015 - MAYO- VARONES

CAUSA DEFUNCION TOTAL | 0-4 | 5-9 | 10-14 | 15-19 | 20-24 | 25-29 | 30-34 | 35-39 | 40-44 | 45-49 | 50-54 | 55-59 | 60-64 | 65-69 | 70-74 | 75-79 | 80-84 85 y+
N° 3 -l -1 - - - - - - - - - - - 1 - - - 2
|  ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 0/00 [ 0.02 013 0.54
N° 38 - -1 - - - - - 2 - 2 - 2 3 5 8 3 6 7
Il TUMORES 0/00 | 0,24 0,14 0,16 0,19]0,34]063|1,22]0,63]1,30| 1,87
Il ENF.SANGRE Y ORGAN.HEMATOPOYETICOS Y TRS.MEC.INMUNIDAD gl/oo - e - - - - - - - - - - - - - - -
IV ENF.ENDOCRINAS,NUTRICIONALES Y METABOLICAS N 6 e - - - - - - - - - - - L - 3 2
' ' 0/00 | 0,04 0,15 0,65 | 0,54
N° 6 - -1 - - - - - - - - - - - - - - 1 5
V. TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 000 [ 0,08 022 1.34
VI ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO N L e - - - - - - - - ! ! - - 1 3 S
0/00 | 0,07 0,09 | 0,11 0,21]0,65| 1,34
VIl ENFERMEDADES DEL OJO Y SUS ANEXOS ’(;I/OO - e - - - - - - - - - - - - - - -
VIl ENFERMEDADES DEL OIDO Y APOFISIS MASTOIDES ’(;I/OO - — - - - - - - - - - - - - - - - -
N° 43 -1-1 - - - - - - - 1 - 2 - 1 5 4 9 21
IX ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 000 [ 0.27 0.08 0.19 0130.76 0,64 [ 1,94 5.62
N° 6 - -1 - - - - - - - - - - - - 2 1 1 2
X  ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 0/00 [ 0,04 08010211022 0.54
N° 4 - -1 - - - - - - - - 1 - - - - - 2 1
XI  ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 000 [ 0.03 0.08 0431 027
Xl ENFERMEDADES DE LA PIEL Y TEJIDO SUBCUTANEO gl/oo - e - - - - - - - - - - - - - - -
N° 1 - -1 - - - - - - - - - - - - - - 1 -
Xl ENF.DEL SISTEMA OSTEOMUSCULAR Y TEJ.CONJUNTIVO 0/00 [ 0.01 022
N° 2 - -1 - - - - - - - - - - - - - - 2 -
XIV  ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 0/00 [ 0.01 0.43
XV EMBARAZO,PARTO Y PUERPERIO gl/oo - e - - - - - - - - - - - - - - -
XVI  CIERTAS AFECCIONES ORIGINADAS PERIODO PERINATAL ’(;I/OO - e - - - - - - - - - - - - - - -
XVIl  MALFORMAC.CONGENITAS,DEFORMIDADES Y ANOMAL.CROMOSOMICAS ’(;I/OO - — - - - - - - - - - - - - - - - -
N° 1 -1 -1 - - - - - - - - - - - - - - - 1
XVIII  SINT,SIG Y HALLAZ ANOR CLI Y DE LAB, NO CLAS OTRA PARTE /00 [ 001 027
N° 1 - -1 - - - - - - - - - - - - 1 - - -
XX CAUSAS EXTERNAS DE MORTALIDAD 000 [ 0.01 015
XX FACTORES QUE INFLUYEN EN SALUD Y CONTACTOS SERV.SALUD ’(;I/OO - — - - - - - - - - - - - - - - - -
XXl CODIGOS PARA PROPOSITOS ESPECIALES gl/oo - e - - - - - - - - - - - - - - -
N° 122 [ - [ -1 - = = = = 2 = 3 1 5 4 7 |17 ] 9 | 28 | 46
LIPS iR oSS 0/00 | 0,78 0,14 0,24 | 0,08 | 0,47 | 0,45 | 0,88 | 2,59 | 1,89 | 6,05 | 12,31
NOTA: El Capitulo XIX "Traumatismos, envenenamientos y algunas otras consecuencias de causas externas" no se utiliza como causa basica de defuncién y se identifican en el Capitulo XX las causas externas
de las afecciones clasificadas en el Capitulo XIX
8
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DEFUNCIONES EN LA RIOJA* - SEGUN GRUPO DE CAUSA, SEXO Y EDAD - ANO 2015 -MAYO - MUJERES

(Grandes Grupos de Enfermedades segun la Clasificacion Internacional de Enfermedades, décima revision (CIE 10), cifras absolutas y tasas especificas por mil habitantes)

CAUSA DEFUNCION TOTAL | 0-4 | 5-9 | 10-14 | 1519 | 20-24 | 2529 | 30-34 | 35-39 | 40-44 | 45-49 | 50-54 | 55-59 | 60-64 | 65-69 | 70-74 | 75-79 | 80-84 85 y+
[ ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS gl/oo - —— - - - - - - - - - - - - - - - -
Ne 37 - |- - - - 1 - - - 1 3 1 3 4 2 1 8 13
. TUMORES 0/00 | 0,23 0,12 0,08 | 0,26 | 0,00 035048028017 | 122 1,77
" ENF.SANGRE Y ORGAN.HEMATOPOYETICOS Y Ne - -] - - - - - - - - - - - - - - - - -
TRS.MEC.INMUNIDAD 0/00
v ENF.ENDOCRINAS,NUTRICIONALES Y METABOLICAS g/oo - —— - - - - - - - - - - - - - - - -
Ne 9 - |- - - - - - - - - - - - - - - - 9
v TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 000 | 0.06 122
\Y ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO N® 13 — - - - - - - - - - - - - - ! 4 8
0/00 | 0,08 0,17 | 0,61 | 1,09
il ENFERMEDADES DEL OJO Y SUS ANEXOS g/oo - —— - - - - - - - - - - - - - - - -
Vil ENFERMEDADES DEL OIDO Y APOFISIS MASTOIDES g/oo - —— = - = = - = - - - - - = = = = -
Ne 44 - | - - - - - - - - - - - 1 - 3 2 6 32
IX ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 000 [ 027 012 042 1033 [ 092 | 435
Ne 6 - |- - - - - - - - - - - - - - - - 6
X ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 000 | 0.0 0.62
X ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO N 9 —— = - = = - = - - - - L = = 2 = 6
0/00 | 0,06 0,12 0,33 0,82
XIl ENFERMEDADES DE LA PIEL Y TEJIDO SUBCUTANEO g/oo - — - - - - - - - - - - - - - - - -
Ne 1 - |- - - - - - - - - - - - - - 1 - -
Xi ENF.DEL SISTEMA OSTEOMUSCULAR Y TEJ.CONJUNTNVO 001 017
Ne 3 - |- - - - - - - - - - - - - - 2 - 1
XIV ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 000 | 0,02 0.33 014
XV EMBARAZO,PARTO Y PUERPERIO 8'/00 - 1 - - - - - - - - - - - - - - - -
XVI CIERTAS AFECCIONES ORIGINADAS PERIODO PERINATAL g/oo - —— - - - - - - - - - - - - - - - -
VI MALFORMAC.CONGENITAS,DEFORMIDADES Y Ne - -] - - - - - - - - - - - - - - - - -
ANOMAL.CROMOSOMICAS 0/00
xvii  SINT.SIG Y HALLAZ ANOR CLI Y DE LAB, NO CLASOTRA  N° 1 -] - - - - - - - - - - 1 - - - - - -
PARTE 0/00 | 0,01 0,09
Ne 3 -] - - - - - - - - - - - - - - 1 - 2
XX CAUSAS EXTERNAS DE MORTALIDAD w00 | 0,02 017 0.27
X FACTORES QUE INFLUYEN EN SALUD Y CONTACTOS Ne - -] - - - - - - - - - - - - - - - - -
SERV.SALUD 0/00
XXII CODIGOS PARA PROPOSITOS ESPECIALES g/oo - — - - - - - - - - - - - - - - - -
Ne 126 e = = - 1 - - - 1 3 2 5 4 5 10 18 77
LI TRIARES _ 0/00 | 0,79 0,12 _ 0,08 | 0,26 | 0,19 | 0,58 | 0,48 | 0,70 | 1,66 | 2,75 | 10,47
NOTA: El Capitulo XIX "Traumatismos, envenenamientos y algunas otras consecuencias de causas externas" no se utiliza como causa basica de defuncién y se identifican en el Capitulo XX las causas externas
de las afecciones clasificadas en el Capitulo XIX
9
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DEFUNCIONES EN LA RIOJA* - SEGUN GRUPO DE CAUSA, SEXO Y EDAD - ANO 2015 -MAYO - AMBOS SEXOS

(Grandes Grupos de Enfermedades segun la Clasificacion Internacional de Enfermedades, décima revision (CIE 10), cifras absolutas y tasas especificas por mil habitantes)

CAUSA DEFUNCION TOTAL | 0-4 | 59 | 10-14 | 15-19 | 20-24 | 25-29 | 30-34 | 35-39 | 40-44 | 45-49 | 50-54 | 55-59 | 60-64 | 65-69 | 70-74 | 75-79 | 80-84 | 85y+
N° 3 - - - - - - - - - - - - - 1 - - - 2
| ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 000 | 0.0 0.06 018
N° 75 - |- - - - 1 - 2 - 3 3 3 6 9 10 4 14 20
I TUMORES 0/00 | 0,24 0,06 0,07 0,12 [ 0,13 | 0,14 | 0,35 | 0,56 | 0,73 | 0,37 | 1,25 | 1,80
" ENF.SANGRE Y ORGAN.HEMATOPOYETICOS Y N° - - |- - - - - - - - - - - - - - - - -
TRS.MEC.INMUNIDAD 0/00
N° 6 - |- - - - - - - - - - - - - 1 - 3 2
v ENF.ENDOCRINAS,NUTRICIONALES Y METABOLICAS 000 | 0,02 0.07 027 | 0.18
N° 15 - |- - - - - - - - - - - - - - - 1 14
v TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 000 | 0,08 009 | 7.26
N° 24 - |- - - - - - - - - - 1 1 - - 2 7 13
Vi ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 000 | 0.08 0.05 | 0.06 019 (063 | 1.17
Vil ENFERMEDADES DEL OJO Y SUS ANEXOS g/oo . S . . . . . = = = - - - - - - - -
Vil ENFERMEDADES DEL OIDO Y APOFISIS MASTOIDES g/oo - —— - - - - - - - - - = = = = = = =
N° 87 - |- - - - - - - - 1 - 2 1 1 8 6 15 53
IX ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 000 | 027 0,04 0.09 | 0.06 0,06 | 058 [ 0,56 | 134 | 478
N° 12 - |- - - - - - - - - - - - - 2 1 1 8
X ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 000 | 0,04 0.15 [ 0.0 [ 0,09 | 0.72
N° 13 - |- - - - - - - - - 1 - 1 - - 2 2 7
X ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 000 | 0.08 0.04 0.06 019 (018 | 063
Xl ENFERMEDADES DE LA PIEL Y TEJIDO SUBCUTANEO g/oo = — = - = - - - - = - - - - - - - -
N° 2 - |- - - - - - - - - - - - - - 1 1 -
Xl ENF.DEL SISTEMA OSTEOMUSCULAR Y TEJ.CONJUNTIVO 501 0.09 | 009
N° 5 - |- - - - - - - - - - - - - - 2 2 1
XIV  ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 000 | 0,02 019 018 | 0.09
XV EMBARAZO,PARTO Y PUERPERIO g/oo = — = - = - - - - - - - - - - - - -
XVl CIERTAS AFECCIONES ORIGINADAS PERIODO PERINATAL g/oo . S . . . . . - = = - - - - - - - -
wvil  MALFORMAC.CONGENITAS,DEFORMIDADES Y N° - - |- - - - - - - - - - - - - - - - -
ANOMAL.CROMOSOMICAS 0/00
syl SINT,SIG Y HALLAZ ANOR CLI'Y DE LAB, NO CLAS OTRA  N° 2 - |- - - - - - - - - - 1 - - - - - 1
PARTE 0/00 | 0,01 0,05 0,09
N° 4 - |- - - - - - - - - - - - - 1 1 - 2
XX CAUSAS EXTERNAS DE MORTALIDAD 000 | 0.1 007 [ 009 018
X FACTORES QUE INFLUYEN EN SALUD Y CONTACTOS N° - - |- - - - - - - - - - - - - - - - -
SERV.SALUD 0/00
XXl CODIGOS PARA PROPOSITOS ESPECIALES g/oo = — = - - - - - - - - - - - - - - =
N° 248 = | = = = = 1 = 2 = 4 4 7 9 11 22 | 19 | 46 | 123
VUL ElEhER 0/00 | 0,78 0,06 0,07 0,16 | 017 | 0,33 | 0,52 | 0,68 | 1,61 | 1,76 | 4,12 | 11,09
NOTA: El Capitulo XIX "Traumatismos, envenenamientos y algunas otras consecuencias de causas externas" no se utiliza como causa basica de defuncién y se identifican en el Capitulo XX las causas externas
de las afecciones clasificadas en el Capitulo XIX
10
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DEFUNCIONES EN LA RIOJA* - SEGUN GRUPO DE CAUSA, SEXO Y EDAD - ANO 2015 - JUNIO - VARONES

(Grandes Grupos de Enfermedades segun la Clasificacion Internacional de Enfermedades, décima revision (CIE 10), cifras absolutas y tasas especificas por mil habitantes)

CAUSA DEFUNCION TOTAL | 0-4 | 5-9 | 10-14 | 15-19 | 20-24 | 25-29 | 30-34 | 35-39 | 40-44 | 45-49 | 50-54 | 55-59 | 60-64 | 65-69 | 70-74 | 75-79 | 80-84 85 y+
| ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS g/oo - —— - - - - - - - - - - - - - - - -
N° 45 -] - - - - - - - 1 - 4 3 7 7 4 2 6 11
. TUMORES 0/00 | 0,29 0,07 0,34 | 0,28 [ 0,79 | 0,88 | 0,61 | 0,42 | 1,30 | 2,94
" ENF.SANGRE Y ORGAN.HEMATOPOYETICOS Y N° 1 - |- - - - - - - - - - - - - - - - 1
TRS.MEC.INMUNIDAD 0/00 | 0,01 0,27
N° 3 -] - - - - - - - - - - 1 - - - - 1 1
v ENF.ENDOCRINAS,NUTRICIONALES Y METABOLICAS oo [ 0.02 0.09 022 [ 027
N° 4 -] - - - - - - - - - - - - - - - - 4
v TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 000 | 0.03 o7
\Y ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO N® 9 —— - - - - - - - - - - - ! 2 2 ! 3
0/00 | 0,06 0,13 | 0,30 | 0,42 | 0,22 | 0,80
Vi ENFERMEDADES DEL OJO Y SUS ANEXOS g/oo - —— - - - - - - - - - - - - - - - -
Vil ENFERMEDADES DEL OIDO Y APOFISIS MASTOIDES g/oo - — - = - = - = = - - - - = = = = -
N° 24 -] - - - - - - - - - 1 2 1 - - 5 2 13
X ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 000 | 0.15 0.08 [ 0.18 | 011 105 [ 043 | 348
N° 9 - |- - - - - - - - - - - - - - 2 2 5
X ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 000 | 0.06 042 [ 0.43 | 158
X ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO N U — - = - = - = = - - L - = ! = 3 2
0/00 | 0,04 0,09 0,15 0,65 | 0,54
N° 1 -] - - - - - - - - - - - - - - - - 1
Xl ENFERMEDADES DE LA PIEL Y TEJIDO SUBCUTANEO 000 | 0,01 027
Xlll ENF.DEL SISTEMA OSTEOMUSCULAR Y TEJ.CONJUNTIVO g/oo - —— - - - - - - - - - - - - - - - -
N° 2 -] - - - - - - - - - - - - - - - - 2
XIV ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 000 | 0.0 0.54
XV EMBARAZO,PARTO Y PUERPERIO g/oo - —— - - - - - - - - - - - - - - - -
XV CIERTAS AFECCIONES ORIGINADAS PERIODO PERINATAL g/oo - —— - - - - - - - - - - - - - - - -
vl  MALFORMAC.CONGENITAS,DEFORMIDADES Y N° - - |- - - - - - - - - - - - - - - - -
ANOMAL.CROMOSOMICAS 0/00
xviii  SINT.SIG Y HALLAZ ANOR CLI Y DE LAB, NO CLAS OTRA  N° 1 - |- - - - - - - - - - - - - - - - 1
PARTE 0/00 | 0,01 0,27
N° 10 - |- - - - 2 2 - - - 2 - - - 1 - - 3
XX CAUSAS EXTERNAS DE MORTALIDAD 000 | 0.06 024 [ 0.19 o017 015 0.60
- FACTORES QUE INFLUYEN EN SALUD Y CONTACTOS N° - - |- - - - - - - - - - - - - - - - -
SERV.SALUD 0/00
XXII CODIGOS PARA PROPOSITOS ESPECIALES g/oo - —— - - - - - - - - - - - - - - - -
N° 116 = | = = = = 2 2 = 1 = 7 7 8 8 8 11 15 47
LIPS iR oSS 0/00 | 0,74 0,24 | 0,19 0,07 0,59 | 0,66 | 0,91 | 1,01 [ 1,22 | 2,31 | 3,24 | 12,58

NOTA: El Capitulo XIX "Traumatismos, envenenamientos y algunas otras consecuencias de causas externas" no se utiliza como causa basica de defuncién y se identifican en el Capitulo XX las causas externas

de las afecciones clasificadas en el Capitulo XIX
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DEFUNCIONES EN LA RIOJA* - SEGUN GRUPO DE CAUSA, SEXO Y EDAD - ANO 2015 - JUNIO — MUJERES

(Grandes Grupos de Enfermedades segun la Clasificacion Internacional de Enfermedades, décima revision (CIE 10), cifras absolutas y tasas especificas por mil habitantes)

CAUSA DEFUNCION TOTAL 0-4 | 5-9 10-14 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50-54 55-59 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85 y+
N° 1 - |- - - - - - - - - - - - - - 1 - -
| ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 000 [ 001 017
N° 25 -] - - - - - - - - 1 1 2 - 3 1 4 3 10
. TUMORES 0/00 | 0,16 0,08 | 0,09 | 0,19 0,36 | 0,14 | 0,66 | 0,46 | 1,36
" ENF.SANGRE Y ORGAN.HEMATOPOYETICOS Y N° 1 - |- - - - - - - - - - - - - - - - 1
TRS.MEC.INMUNIDAD 0/00 | 0,01 0,14
N° 3 - |- - - - - - - - - - - - - - 1 - 2
v ENF.ENDOCRINAS,NUTRICIONALES Y METABOLICAS 000 | 0.02 017 027
N° 4 -] - - - - - - - - - - - - - - - - 4
v TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 000 | 002 054
N° 15 -] - - - - - - - - - - - - 1 1 1 5 7
VI ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 000 | 0.9 012 014 | 0.7 [ 6.76 | 0.95
Vi ENFERMEDADES DEL OJO Y SUS ANEXOS gl/oo - —— - - - - - - - - - - - - - - - -
Vil ENFERMEDADES DEL OIDO Y APOFISIS MASTOIDES gl/oo = — = = = - - - = = = - = = = - - -
N° 33 -] - - - - - - - - - - - - 1 - - 7 25
IX ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 000 | 021 XE 707 [3.40
N° 6 - |- - - - - - - - - - - - - - - - 6
X ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 000 | 0.0 0.62
N° 5 -] - - - - - - - - - - - - - - - - 5
X ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 000 | 0.03 0.68
XIl ENFERMEDADES DE LA PIEL Y TEJIDO SUBCUTANEO BI/OO - —— - - - - - - - - - - - - - - - -
N° 1 - |- - - - - - - - - - - - - - - - 1
Xlll ENF.DEL SISTEMA OSTEOMUSCULAR Y TEJ.CONJUNTIVO 001 012
N° 2 -] - - - - - - - - - - - - - - - - 2
XIV ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 000 [ 0.01 027
XV EMBARAZO,PARTO Y PUERPERIO BI/OO - —— - - - - - - - - - - - - - - - -
XV CIERTAS AFECCIONES ORIGINADAS PERIODO PERINATAL gl/oo - —— - - - - - - - - - - - - - - - -
Vil MALFORMAC.CONGENITAS,DEFORMIDADES Y N° - - |- - - - - - - - - - - - - - - - -
ANOMAL.CROMOSOMICAS 0/00
xyiii  SINTSIG Y HALLAZ ANOR CLI Y DE LAB, NO CLASOTRA ~ N° 1 - |- - - - - - - - - - - - - - - - 1
PARTE 0/00 | 0,01 0,14
N° 5 - |- - - - - 1 - - - - - - - 1 - - 3
XX CAUSAS EXTERNAS DE MORTALIDAD 000 | 0.03 .10 014 0.4
- FACTORES QUE INFLUYEN EN SALUD Y CONTACTOS N° - - |- - - - - - - - - - - - - - - - -
SERV.SALUD 0/00
XXII CODIGOS PARA PROPOSITOS ESPECIALES BI/OO - —— - - - - - - - - - - - - - - - -
N° 102 = | = = = = = 1 = = 1 1 2 = 5 3 7 15 | 67
VOIS SRS 0/00 | 0,64 0,10 0,08 | 0,09 | 0,19 0,60 | 0,42 | 1,16 | 2,29 | 9,11

NOTA: El Capitulo XIX "Traumatismos, envenenamientos y algunas otras consecuencias de causas externas" no se utiliza como causa basica de defuncién y se identifican en el Capitulo XX las causas externas
de las afecciones clasificadas en el Capitulo XIX
12
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DEFUNCIONES EN LA RIOJA* - SEGUN GRUPO DE CAUSA, SEXO Y EDAD - ANO 2015 - JUNIO- AMBOS SEXOS

(Grandes Grupos de Enfermedades segun la Clasificacion Internacional de Enfermedades, décima revision (CIE 10), cifras absolutas y tasas especificas por mil habitantes)

CAUSA DEFUNCION TOTAL | 04 | 59 | 10-14 | 15-19 | 20-24 | 2529 | 30-34 | 35-39 | 40-44 | 45-49 | 50-54 | 55-59 | 60-64 | 65-69 | 70-74 | 75-79 | 80-84 | 85y+
N° 1 - |- - - - - - - - - - - - - - 1 - -
| ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 0/00 0.00 0.09
Ne° 70 - - - - - - - - 1 1 5 5 7 10 5 6 9 21
. TUMORES 0/00 0,22 0,04 | 0,04 | 0,21 | 0,24 | 0,40 | 0,62 | 0,37 | 0,56 | 0,81 1,89
I ENF.SANGRE Y ORGAN.HEMATOPQYETICOS Y N° 2 - - - - - - - - - - - - - - - - - 2
TRS.MEC.INMUNIDAD 0/00 0,01 0,18
N° 6 - |- - - - - - - - - - 1 - - - 1 1 3
v ENF.ENDOCRINAS,NUTRICIONALES Y METABOLICAS 0/00 0.02 0.05 0,09 | 009 | 027
N° 8 - |- - - - - - - - - - - - - - - - 8
\% TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 0/00 0.03 072
N° 24 - |- - - - - - - - - - - - 2 3 3 6 10
\ ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 0/00 0.08 012 | 022 | 0.28 | 0.54 | 0,90
Vil ENFERMEDADES DEL OJO Y SUS ANEXOS gl/oo - — - - - - - - - - - - - - - - - -
Vil ENFERMEDADES DEL OIDO Y APOFISIS MASTOIDES gl/oo = — = = = = = = = = = = = = = = = =
N° 57 - |- - - - - - - - - 1 2 1 1 - 5 9 38
IX ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 0/00 0.18 004 | 0,09 | 0,06 | 0,06 046 | 081 3.43
N° 15 - |- - - - - - - - - - - - - - 2 2 11
X ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 0/00 0.05 019 | 018 | 0,99
X ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO N 12 — = = = = = = = = = ! = = ! = 8 !
0/00 0,04 0,05 0,07 0,27 | 0,63
N° 1 - |- - - - - - - - - - - - - - - - 1
Xl ENFERMEDADES DE LA PIEL Y TEJIDO SUBCUTANEO 0/00 0.00 0.09
N° 1 - |- - - - - - - - - - - - - - - - 1
Xl ENF.DEL SISTEMA OSTEOMUSCULAR Y TEJ.CONJUNTIVO 0/00 0.00 0.09
N° 4 - |- - - - - - - - - - - - - - - - 4
XV ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 0/00 0.01 0.36
XV EMBARAZO,PARTO Y PUERPERIO BI/OO - - - - - - - - - - - - - - - - - -
XV CIERTAS AFECCIONES ORIGINADAS PERIODO PERINATAL gl/oo - — - - - - - - - - - - - - - - - -
XVII MALFORMAC.CONGENITAS,DEFORMIDADES Y N° - - - - - - - - - - - - - - - - - - -
ANOMAL.CROMOSOMICAS 0/00
VI SINT,SIG Y HALLAZ ANOR CLI Y DE LAB, NO CLAS OTRA N° 2 - - - - - - - - - - - - - - - - - 2
PARTE 0/00 0,01 0,18
N° 15 - |- - - - 2 3 - - - 2 - - - 2 - - 6
XX CAUSAS EXTERNAS DE MORTALIDAD 0/00 0.05 012 | 014 0.08 0.15 054
XX FACTORES QUE INFLUYEN EN SALUD Y CONTACTOS N° - - - - - - - - - - - - - - - - - - -
SERV.SALUD 0/00
XXl CODIGOS PARA PROPOSITOS ESPECIALES BI/OO - - - - - - - - - - - - - - - - - -
N° 218 - - - - - 2 3 - 1 1 8 9 8 13 11 18 30 114
VEAL EEERAL 0/00 | 0,69 012 [ 0,14 0,04 [ 0,04 [ 034 [ 0,42 [ 0,46 [ 0,80 [ 0,80 [ 1,67 | 2,68 | 10,28
NOTA: El Capitulo XIX "Traumatismos, envenenamientos y algunas otras consecuencias de causas externas" no se utiliza como causa basica de defuncién y se identifican en el Capitulo XX las causas externas
de las afecciones clasificadas en el Capitulo XIX
13

Boletin Epidemiologico de La Rioja. 2016; 8 (1): 1-18




SITUACION DE LAS ENFERMEDADES DE DECLARACION OBLIGATORIA. ANO 2016. SEMANAS 1 a 4

Semana 4

BOTULISMO
BRUCELOSIS
CARBUNCO

ENF. MENINGOCOCICA
ENF.TRANS. ALIMENTOS
EQUINOCOCOSIS

F. EXANT. MEDIT.

F. REC.GARRAPATAS

F. TIFOIDEA Y PARATIF.
GRIPE

ENFERM. INVASORA POR HAEMOPHILUS INFLUENZAE
HEPATITIS A

HEPATITIS B

HEPATITIS OTRAS

INF. GONOCOCICA

IRA

LEGIONELOSIS
LEISHMANIASIS
MENING. TUBERCULOSA
PALUDISMO
PAROTIDITIS INFEC.
Proc.diarreicos, otros
RUBEOLA

SARAMPION
SHIGELOSIS

SIFILIS

SIFILIS CONGENITA
TETANOS

TOS FERINA
TRIQUINOSIS
TUBERCULOSIS OTRAS
TUBERCULOSIS RESPIR.
VARICELA

I.LE. Ac Casos I.LE. Ac Casos

OO0 OO0 M~MOOOO
OO0 o0OoO0O MO OOoOOo
OO0 OO0 WwWwooOoo

N
N
IS
N
NOOOONOOOOWwWOoOOoOOo =

Oo0oo0ooo~N-—+*O0OO0O0O0o
OO0 0000000000000 MOOO =

o
—_
[(e]
— NOOMNOO-+000C0CO0C0O0OO0OO0O0ON—+OO0OO0OoO
N
©

A OO POOPLPOOOUIOOOOO

~— NDNOONMNMNOO-—*OO0OOo
O+ 00—+ 00—=+00O0
WOoOOoOWwWwooNhNoOoOo
- OO0 1+ 0O0ONO OO
O O0OO0OO0O00DO0D0ODO0O0ONOOOOOUMNOO—+2T000O0O0O0OO0ONMOOOO

©
©
o]
()]
w
()]

Cas. Ac

1

o

—_

[¢)]
(o]
OO 2020000 WOOo

A OO P~MPOOSPLOOO

298

I.LE. Ac

I.E.: Indice Epidémico para una enfermedad es la razén entre los casos presentados en la semana correspondiente (o los casos acumulados hasta dicha semana si se trata del I.E. acumulado) y los casos que se
esperan o prevén (mediana del quinquenio anterior) para la misma semana. Si el valor del indice se encuentra entre 0,76 y 1,24: se considera normal; si es menor o igual a 0,75: incidencia baja; si es mayor o igual a

1,25: incidencia alta. En enfermedades de baja incidencia este indice no es de utilidad, dado que pequefias oscilaciones en el nimero de casos producen grandes variaciones en dicho indice. * Operacién no realizable

por ser el denominador 0. Cas. Ac: casos acumulados hasta la semana. I.E. Ac: indice epidémico acumulado. Fuente: Registro de Enfermedades de Declaracién Obligatoria. Direccién General de Salud Publica y

Consumo de La Rioja.
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SITUACION DE LAS ENFERMEDADES DE DECLARACION OBLIGATORIA. ANO 2016. SEMANAS 5 a 8

Semana 6

Semana 8

BOTULISMO
BRUCELOSIS
CARBUNCO

ENF. MENINGOCOCICA
ENF.TRANS. ALIMENTOS
EQUINOCOCOSIS

F. EXANT. MEDIT.

F. REC.GARRAPATAS

F. TIFOIDEA Y PARATIF.
GRIPE

ENFERM. INVASORA POR HAEMOPHILUS INFLUENZAE
HEPATITIS A

HEPATITIS B

HEPATITIS OTRAS

INF. GONOCOCICA

IRA

LEGIONELOSIS
LEISHMANIASIS
MENING. TUBERCULOSA
PALUDISMO
PAROTIDITIS INFEC.
Proc.diarreicos, otros
RUBEOLA

SARAMPION
SHIGELOSIS

SIFILIS

SIFILIS CONGENITA
TETANOS

TOS FERINA
TRIQUINOSIS
TUBERCULOSIS OTRAS
TUBERCULOSIS RESPIR.
VARICELA
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I.E.: indice Epidémico para una enfermedad es la razén entre los casos presentados en la semana correspondiente (o los casos acumulados hasta dicha semana si se trata del I.E. acumulado) y los casos que se
esperan o prevén (mediana del quinquenio anterior) para la misma semana. Si el valor del indice se encuentra entre 0,76 y 1,24: se considera normal; si es menor o igual a 0,75: incidencia baja; si es mayor o igual a
1,25: incidencia alta. En enfermedades de baja incidencia este indice no es de utilidad, dado que pequefias oscilaciones en el nimero de casos producen grandes variaciones en dicho indice. * Operacién no realizable
por ser el denominador 0. Cas. Ac: casos acumulados hasta la semana. I.E. Ac: indice epidémico acumulado. Fuente: Registro de Enfermedades de Declaracién Obligatoria. Direccién General de Salud Publica y

Consumo de La Rioja.
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DISTRIBUCION MENSUAL DE EDO POR ZONAS DE SALUD. LA RIOJA. ENERO 2016 (TASAS POR CIEN MIL HABITANTES

BOTULISMO
CARBUNCO

ENF.TRANS. ALIMENTOS
F. EXANT. MEDIT.

F. TIFOIDEA Y PARATIF.

ENFERM. INVASORA POR
HAEMOPHILUS INFLUENZAE

HEPATITIS B

INF. GONOCOCICA

LEGIONELOSIS

MENING. TUBERCULOSA

PAROTIDITIS INFEC.

RUBEOLA

SHIGELOSIS

SIFILIS CONGENITA

TOS FERINA

TUBERCULOSIS OTRAS

VARICELA 19,36 24,88 163,84 31,26 140,87 0 0 9,25 72,55 5,18 130,14 47,3 0 0 93,99

Fuente: Registro de Enfermedades de Declaracion Obligatoria en La Rioja. Direccion General de Salud Publica y Consumo.
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DISTRIBUCION MENSUAL DE EDO POR ZONAS DE SALUD. LA RIOJA. FEBRERO 2016 (TASAS POR CIEN MIL
HABITANTES)

ALBELDA- ALFARO  ARNEDO  AUSEJO CALAHORRA CAMEROS CAMEROS CENICERO- CERVERA HARO LOGRONO  NAJERA SIETE  STO. DOMINGO TOTAL

ALBERITE Y MURILLO NUEVOS VIEJOS NAVARRETE _ RIO ALHAMA VILLAS  CALZADA

25825H 16076 H 18311 H 6398 H 33363 H 1831 H 652 H 10812 H 4135 H 19303 H 151344H 16914H 476 H 11613 H 317053 H
BOTULISMO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
BRUCELOSIS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
CARBUNCO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
ENF. MENINGOCOCICA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
ENF.TRANS. ALIMENTOS 7,74 0 5,46 0 0 0 0 0 0 0 19,16 0 0 0 10,09
EQUINOCOCOSIS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
F. EXANT. MEDIT. 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
F. REC.GARRAPATAS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
F. TIFOIDEA Y PARATIF. 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
GRIPE 658,28 597,15 442,36 562,68 635,44 928,44 153,37 924,89 1451 782,27 762,5 443,42 0 620 684,74
ENFERM. INVASORA POR 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
HAEMOPHILUS INFLUENZAE
HEPATITIS A 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
HEPATITIS B 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
HEPATITIS OTRAS 3,87 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,32
INF. GONOCOCICA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1,32 5,91 0 0 0,95
IRA 3.128,76 3.576,76 3.664,46 3.329,15 3.171,17  1.966,13  1.840,49 4.753,97 3.119,71 3.517,59  3.304,38 2.926,57 0 3.547,75 3344,24
LEGIONELOSIS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
LEISHMANIASIS 0 0 5,46 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,32
MENING. TUBERCULOSA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
PALUDISMO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,66 0 0 0 0,32
PAROTIDITIS INFEC. 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Proc.diarreicos, otros 317,52 385,68 382,29 250,08 338,69 109,22 153,37 249,71 217,66 321,2 242,47 455,24 0 284,17 290,49
RUBEOLA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
SARAMPION 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
SHIGELOSIS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
SIFILIS 0 6,22 0 0 0 0 0 0 0 0 0,66 0 0 0 0,63
SIFILIS CONGENITA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
TETANOS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
TOS FERINA 3,87 0 5,46 0 11,99 0 0 0 0 0 3,3 0 0 0 3,47
TRIQUINOSIS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
TUBERCULOSIS OTRAS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
TUBERCULOSIS RESPIR. 3,87 0 5,46 0 0 0 0 0 0 0 1,32 0 0 0 1,26
VARICELA 58,08 24,88 49,14 46,89 68,94 0 153,37 27,75 169,28 56,98 153,93 5,91 0 8,61 98,09
Fuente: Registro de Enfermedades de Declaracién Obligatoria en La Rioja. Direccién General de Salud Publica y Consumo
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