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EDITORIAL
VIRUS DE LA PAROTIDITIS: UN PROBLEMA DE SALUD PUBLICA

I a parotiditis viral, es una inflamacion aguda de una o mas glandulas salivales, principalmente la parotida. Es una
enfermedad contagiosa, habitualmente benigna, inmunoprevenible, y causa de focos epidémicos esporadicos en
regiones con bajas coberturas de vacunacion(1).

La transmision es de persona a persona, mediante gotitas respiratorias y por contacto. El ser humano es el tnico
reservorio natural, por lo que este virus es potencialmente erradicable. Tiene un periodo de incubacion entre 12 y 25
dias, con un periodo de mdxima contagiosidad de 2 dias antes del inicio de sintomas a 5 dias de iniciado el cuadro
clinico. El 20% de los casos, pueden ser asintomaticos, principalmente en adultos jovenes. Las complicaciones son
poco frecuentes, pero cuando se presentan, es principalmente en jovenes, y estas pueden ser orquiepididimitis,
mastitis, ooforitis, pancreatitis, meningitis y pérdida de la audicion.

Antes que comenzara el programa de vacunacion contra las paperas en los EE. UU, en 1967, se informaron alrededor
de 186,000 casos cada afio. Desde que se introdujo el programa de vacunacién con dos dosis de SPR (Sarampion,
Paperas y Rubeola) en 1989, los casos de paperas disminuyeron mas del 99%, con solo unos pocos cientos de casos
reportados la mayoria de los afios. Sin embargo, desde 2006, ha habido varios aumentos en los casos y brotes
aproximadamente cada 5 afios(2)

En el Peru, la vacunacion se inicio a fines del 2003, y para el 2019, se estima que entre el 78% al 88% de los nifios y
adolescentes entre 1 y 15 afios ha recibido de 1 a 2 dosis de vacuna, por lo que estan protegidos. Sin embargo, la falta
de cobertura vacunal a poblacion preescolar, escolar y adolescente ha generado un desplazamiento de esta enfermedad
a la poblacion de adolescentes, jovenes y adultos jovenes.

En el 2018 se notificaron 15 brotes de parotiditis en los departamentos de Cusco, Amazonas, Apurimac, La Libertad,
Cajamarca y San Martin. Hasta la SE 39 del presente afio, se han notificado 23 brotes de parotiditis en los
departamentos de Amazonas, Junin, Lima, Apurimac, Callao, Cajamarca y Huancavelica, presentandose
principalmente en poblaciones cerradas (escuelas de formacion, cuarteles militares e instituciones educativas). Por tal
motivo, se recomienda difundir y capacitar a los trabajadores de salud sobre la deteccion y notificacion de casos de
parotiditis, reconociendo como caso probable a toda persona con dolor a la palpacion y/o aumento de volumen en la
region de las glandulas parotidas (unilateral o bilateral), que dura 2 o mas dias, con o sin fiebre, con el fin de
implementar medidas de prevencion y control para cortar la cadena de transmision y evitar brotes, y de la misma

manera, para confirmar mediante test diagnosticos a los casos probables.

Referencias Bibliograficas
1. Izaguirre Gonzalez Al, Zeréon Moreno J. Parotiditis reemergente: un nuevo brote epidémico. Rev Méd Hondur. 2018;64-70.

2. Paperas | Casos y brotes | CDC [Internet]. 2019 [citado 18 de octubre de 2019]. Disponible en: https://www.cdc.gov/mumps/
outbreaks.html

Carlos Alberto Medina Collado
Médico Infectélogo — OESA
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Programa de uso 6ptimo de antimicrobianos (PROA)

Introduccion:

La vigilancia y promociéon de uso apropiado de
antibidticos, es un conjunto de medidas que tienen como
objetivo promover el uso apropiado de antibidticos
mediante la promocién de la seleccion del régimen
farmacologico oOptimo, incluyendo la dosificacion, la
duracion del tratamiento y la via de administracion.

En el hospital Cayetano Heredia, la resistencia a los
antimicrobianos en distintos microorganismos presenta
altas tasas de prevalencia. Segin datos del mapa

microbiologico del 2018.

Por otro lado, el namero de casos nuevos de

enterobacterias  productoras de  carbapenemasas,
principalmente Klebsiella pneumoneae, ha mostrado un
incremento progresivo mes a mes, desde que se comenzo

la vigilancia activa de este germen en el afio 2018.

Resultados de la vigilancia PROA:

Durante los meses de enero a septiembre del 2019 se
recepciond 1196 solicitudes de
antibioticos restringidos de los cuales el 75.8%(907) fue
evaluado y el 24.2%(289) no fue evaluado por el medico
infectologo debido a que el paciente sali6 de alta (Vivos y
Fallecidos), de los evaluados el 79.5% (721) fueron
autorizados y el 20.5%(186) no fue autorizado porque los

autorizacion de

pacientes no tuvieron factores condicionantes para el uso
de antimicrobianos como el Meropenem y Vancomicina.

De los pacientes que utilizaron alguno de estos
antibioticos de uso restringido, el 54%(640) fue del sexo
masculino y el 46% femenino. Con promedio general de
sus edades de 58.17 afios, siendo en masculinos el
promedio 58.69 y en femeninos 57.59 afos.

segun el siguiente grafico nos muestra que las solicitudes
de autorizacion van disminuyendo mes a mes. Llegando
de 150 en enero a 106 solicitudes en el mes de agosto de

presente afo.

Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental

Grafico N° 01: Solicitudes de autorizacion de
antibioticos restringidos segun mes, HCH, 2019*
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Referente a los servicios, el de Emergencia adulto fue el
que solicito mayor numero de autorizacion, representando
el 64% (766) seguido de medicina A con 7% (87),
Medicina Tropical 6% (76), Medicina B 6%( 72),
Neumologia 5% (58), Cirugia A 3% (30), Traumatologia
2% (24) y otros 5% (6).

Grafico N° 02: Solicitudes de autorizacidon de

antibioticos restringidos segun servicio solicitante, HCH,
2019*
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El antimicrobiano de uso restringido mas solicitado en los
diferentes servicios del HCH, hasta el mes de septiembre
del 2019 fue el Meropenem representando el 74% del
total de las solicitudes realizadas y Vancomicina el 26%.

Siendo el promedio de uso del meropenem de 18,314
miligramos en tanto la Vancomicina fue de 12,424

miligramos por persona.
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Grifico N° 03: Antimicrobianos de uso restringido Grafico N° 04: Diagnosticos segiin tipo de infeccion en
solicitados segun tipo, HCH, 2019* pacientes que usan antimicrobianos de uso restringido
HCH, 2019*
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El diagnostico principal de pacientes que utilizaron algin El tipo de muestra que se extrajo a pacientes con uso de

antimicrobianos restringidos fue: sangre representando el
40%, seguido de Orina 33% , secrecion de herida /

tipo de antimicrobiano de uso restringido fue infeccion
pulmonar representando el 42%, seguido de infeccion

o ) o ., .
L. ) ) crecion bronquial
urinaria 16%, intra abdominal 8%, partes blandas 5%, absceso 7%, otras secreciones 6%, se 0 onq

infeccion por el catéter 5%, infeccion renal 1% 5%, Hisopado rectal 2%, liquido cefalorraquideo 2%,

liquido pleural 2% y liquido ascitico 1%.

Infecciones Asociadas a la Atencion de Salud (IAAS) HCH, Setiembre 2019

En el mes de setiembre del 2019 la tasa de IAAS mas alta fue la Infeccion del Torrente Sanguineo (ITS)
relacionado a Catéter Venoso Central (CVC) en el servicio de Observacion (Emergencia), con 43.48
Infecciones por 1000 dias de exposicion al CVC, seguido de la UCI neonatal con una tasa de 17.24.

Tabla N° 02: Tasa de IAAS segun servicios, dispositivo o procedimiento médico asociado—HCH, setiembre del
2019 (Tasa expresado por 1,000 dias de exposicion)

TIPO DE INFECCION ASOCIADA A LA ATENCION DE LA SALUD

SERVICIOS ITSx NEUM F\zgo Parto cesérea |HO x Colecistec- L'?aosti’;Hii;”Ji
CVP xVM - - o~ tomia
UCI Neonatologia 17.24 0.00 0.00 — — — — — —
UCI Medicina 0.00 — 7.63 0.00 — — — — —
Medicina — — — 0.00 — — — — —
Cirugia — — — 0.00 — — — 0.00 0.00
Observacion V - M 43.48 — 0.00 5.90 — — — — —
UCE 0.00 — 0.00 0.00 — — — — —
UCI Pediatria 0.00 — 0.00 0.00 — — — — —
UCI Cirugia 7.94 — 7.20 0.00 — — — — —
Gineco— Obstetricia — — — — 0.00 0.5 0.48 — —

Fuente: OESA/ Unidad de vigilancia epidemiolégica
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Situacion epidemioldgica de las infecciones
respiratorias agudas (IRA), HCH

1. Infecciones respiratorias agudas en menores de 5
afios

Hasta la SE 41 del presente afio, se han notificado 3272
episodios de IRA presentados en menores de 5 afos, 1%
menos que el 2018 y 27% mas que el 2017 (comparando
hasta las mismas semanas epidemiologicas)

El grafico 05 muestra que en el 2018 es donde se han
registrado el mayor nimero de casos y en el 2017 el
menor numero de casos ( Comparando todos hasta SE 41)

Grafico N° 05: Infecciones respiratorias en menores de
5 afios HCH 2014 - 2019 *
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Del total de IRAs reportados por el HCH hasta la SE 41
del 2019, el 40% proceden del distrito de San Martin de
Porres, 19% de Independencia, 16% de los Olivos, 5%
Rimac, 3% Comas, Puente Piedra y de Ventanilla el 2%
respectivamente.

En el canal endémico se observa en la SE 27 hubo un
incremento inusual nimero de casos (pico ) llegando a la
zona de alarma.

Grafico N° 06: Canal endémico de los casos de IRAs <5
afios, HCH -2019*
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2. Neumonias

Hasta la SE 41 del presente afio, el HCH notifico en total
540 episodios de neumonia, de los cuales el 18% se
presento en menores de 5 afos y 82% en > = de cinco
afios. Comparado con el mismo periodo del 2018 se
observa que se ha disminuido en 45% de casos con

respecto al 2018.

El grafico 07, muestra que en el 2018 se presentaron
mayor cantidad de casos de neumonias (Comparando hasta
SE 41 para todos los afios).

Grafico N° 07: Casos notificados de neumonias segiin
grupos de edad HCH 2017*-2018*- 2019*
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Segun la procedencia el 29% fue del distrito del San
Martin de Porres, 17% de independencia, 12% de los
Olivos, 7% Rimac, 7% Comas.

El canal endémico los casos de neumonias en < de 5 afios
reportados por el HCH hasta la SE 41 del 2019, muestra
que en las SE 19 la frecuencia de casos alcanzo la zona
epidémica y la semana 20 Y 26 estuvo en la zona de
alerta.

Grafico N°
neumonias en < de 5 afios, HCH, 2019
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Tabla: N° 03 RESUMEN DE CASOS DE LAS ENFERMEDADES SUJETAS A VIGILANCIA
OBLIGATORIAY EVENTOS 2018* - 2019*

3 ] . 2018 2019
2 | CIEX Diagnosticos
- Conf| Des |Prob|Sosp|TotaI Conf | Des | Prob | SosplTotaI
A37 |Tos Ferina 7 0 0 0 7 2 6 57 0 65
A80.3|Paralisis Flacida Aguda 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
” A95.0|Fiebre Amarilla Selvatica 1 2 0 0 3 0 2 0 0 2
% B01.8|Varicela con otras complicaciones 4 0 0 0 4 19 0 0 0 19
5 B01.9 |Varicela sin otras complicaciones 9 0 0 0 90|72 0 0 0o 72
95’_ BO5 |Sarampion 0 3 0 0 3 0 4 0 0 4
2 | B06 |Rubeola 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
g B15 [Hepatitis A 38 0 0 0 38 2 0 0 0 2
B16 |[Hepatitis B 71 0 0 0 71 28 0 0 0 28
B26 |Parotiditis 0 0 0 0 0 22 0 0 0 22
T88.1|Esavi Eventos Severos Supuesta 0 0 0 0 0 4 1 1 0 6
A27 |Leptospirosis 6 11 0 0 17 4 22 1 0 27
A44.0|Bartonelosis Aguda 0 2 0 0 2 1 1 0 0 2
A75.0|Tifus Exantematico 0 1 0 0 1 0 2 0 0 2
A79 |Oftras Ricketsiosis 0 0 0 0 0 2 0 0 0 2
A92.0|Fiebre de Chikungunya 0 18 0 0 18 0 25 0 0 25
«» |U06.9|Fiebre de Zika 0 18 0 0 18 0 45 0 0 45
.g A97.0|Dengue Con Senales De Alarma 5 25 0 0 30 5 36 3 0 44
% A97.1|Dengue Sin Senales De Alarma 1 5 0 0 6 2 6 0 0 8
g A97.2|Dengue Grave 0 5 0 0 5 1 0 0 0 1
B50 [Malaria P. Falciparum 9 0 0 0 9 5 0 0 0 5
B50.1|Malaria Mixta 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
B51 |Malaria Por P. Vivax 57 0 0 0 57 32 0 0 0 32
B55.1|Leishmaniasis Cutanea 111 0 0 0 111 111 0 0 0 111
B55.2|Leishmaniasis Mucocutanea 22 0 0 0 22 22 0 0 0 22
B57 |Enfermedad de Chagas 5 2 0 0 7 2 4 0 0 6
A23 [Brucelosis 17 17 32 0 66 1 5 0 0 6
A28.1|Enfermedad por rasgufio de gato 0 0 0 0 0 44 0 0 0 44
-2 | A82.0|Rabia Humana Silvestre 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
% W55 |Mordedura O Ataque De Otros Ma 7 0 0 0 7 0 0 0 0 0
,91 W57 [Mordedura O Picadura De Insect 0 0 0 0 0 4 0 0 0 4
X20 [Ofidismo 0 0 0 0 0 0 0] 0 0 0
X21 |Loxocelismo 83 0 0 0 83 116 0 0 0 116
A50 |[Sifilis Congenita 4 0 0 0 4 8 0 0 0 8
A53.9|Sifilis No especificada 117 0 0 0 117 | 155 0 0 0 155
A39.0|Meningitis meningococica (G01*) 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1
B30 |Conjuntivitis Viral 8 0 0 0 8 17 0 0 0 17
8 |G61.0|Sindrome de Guillain Barre 4 2 0 0 6 48 5 0 10 53
8 095 [Mortalidad Materna Directa 1 0 0 0 1 2 0 0 0 2
096 [Muerte Materna Indirecta 0 0 0 0 0 2 0 0 0 2
098.1|Sifilis Materna 3 0 0 0 3 28 0 0 0 28
P35.0|Rubeola Congenita 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T60.0|Insecticidas Organofosforados 46 0 0 0 46 61 0 0 0 61
Total 717 111 32 860 | 823 164 62 10 1049

* SE 41 / Conf. Confirmado, Des= Descartado, Prob = Probable, Sosp = Sospechoso,
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ENFERMEDADES DE NOTIFICACIONES

A o . . . .
INDIVIDUALES Grafico N° 10: Casos confirmados de leishmaniosis

segun tipo HCH 2013 - 2019 (*)
El sistema de vigilancia del HCH, durante el 2019 hasta la

SE 41 ha notificado al aplicativo de vigilancia (NotiSP) de

300
la DGE un total de 984 casos de los cuales el 70% (691) 250
con diagnostico confirmado, 16%(162) descartado, 12% 200
(122) probable y 1%(10) sospechoso. 150
. , 100
Siendo las enfermedades con mayor nimero de casos los
. ., 50
que se detallan a continuacion:
O s 2014 2015 2016 2017 2018 2019
. ., . V. u Leish muc 12 14 12 30 20 22 22
Situacion Epidemioldgica del dengue mleishcut 142 98 127 229 128 11 111

H la SE 41 del fl ifi 1
asta la del presente afio se notifico en total 53 Situacion Epidemiol6gica Paludismo (Malaria)

casos de dengue de los cuales al 15% se le confirmo el

diagnostico y al 85% se le descarto, de los casos

confirmados el 33% (5) correspondid a sin sefales de

En lo que va del afio 2019 hasta la SE 41 en total se
notificaron 37 casos de Paludismos ( Malaria), siendo el
alarma, 13%(2) a con sefiales de alarma y el 7%(1) a mgg prevalente a paludismo debido a plasmodium Vivax

dengue grave. Siendo las mujeres las mas afectadas

representado el 63% y 37% masculinos.

En el siguiente grafico observamos que en el 2017 se

presento mayor numero de casos y con respecto al afio

2018 se a incrementado el 17%

Grafico N° 09: Casos confirmados de dengue segliin
tipo HCH 2013 - 2019 (*)
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Situacion Epidemiolégica Leishmaniosis
Los casos confirmados de leishmaniosis hasta la SE 41
en total fueron 133 de los cuales 83% (111) correspondio
al cutanea y 17% ( 22) al mucocutanea. La edad promedio
de 77
principalmente en adultos (30-59 afios) representando el

los pacientes fue afios, presentdndose

38%(51) seguido de adultos mayores (60 a mas afios) con
23%(30).

Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental

con 86% ( 32 casos) seguido de paludismo debido a
plasmodium Falciparum con 14 % (5 Casos). El grupo de
edad con mayor nimero de incidencia fueron los adultos
(30-59 afios) representando el 54% (20 Casos) seguido de
los jovenes (18— 29 afos) con 27%, adulto mayor (60
afios a mas ) 14% (5 Casos) y en adolecentes (12— 17
Afos) 5% y segun sexo los masculinos representan el
73% y los femeninos 27% .

Comparando con el afio 2018 hasta la misma SE, el
Paludismo (malaria) debido a plasmodium vivax y
falciparum han disminuido en 45% (26 casos) y 44% (4
casos) respectivamente, y segun muestra el siguiente

grafico el afio 2018 se registro mayor nimero de casos.

Grafico N° 11: Casos de paludismo (malaria) segiin
tipo HCH 2013 - 2019 (*)
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