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Ocurrencia de brotes por enfermedad y por provincia.
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SE1-3 ESMERALDAS 2 2
IMBABURA 1 1
GUAYAS 2 2
EL ORO 1 1
BOLIVAR 1 1
ZAMORA CHINCHIPE 1 1
SE 4 PICHINCHA 1 1
IMBABURA 1 1
MORONA SANTIAGO 1 1
NAPO 2 2
Total general 6 3 2 1 1

Fuente: SIVE-ALERTA

En la SE 4 se ha notificado 5 brotes; distribuidos en: la provincia del Napo 2 (Hepatitis A), en Pichincha 1 (Otras intoxicaciones Alimentarias), en Imba-
bura 1 (Varicela) y Morona Santiago 1 (Sindrme diarreico agudo); para lo cual se ha implementado las acciones de control segun la naturaleza del even-
to que corresponde principalmente a la identificacion de la fuente de infeccion, identificacion de expuestos -enfermos y seguimiento de casos que evolu-
cionan gravemente.

RECUERDE:

Las condiciones para realizar una investigacion de brote son:

a) Cuando la enfermedad es prioritaria.- estas son definidas por cada pais en funcién de criterios epidemioldgicos nacional o
internacionalmente establecidos y en funcién del alcance de las medidas de control.

b)  Cuando la enfermedad excede de su ocurrencia usual.- en una poblacién especifica, en un determinado periodo de tiempo y area
geografica de ocurrencia habitual.

c) La enfermedad parece tener una fuente comun.- esto permite corregir de forma temprana el brote y evitar mayor afectacion.

d) Laenfermedad parece tener una severidad mayor de la usual.- a partir del andlisis de la letalidad y la tasa de hospitalizacion permite
determinar si la enfermedad tiene una gravedad mayor de lo habitual.

e) Laenfermedad es nueva, emergente o desconocida en el area.

f) La enfermedad es de interés publico. La enfermedad esta relacionada con emergencias en situaciones de desastres.- la aparicion de
emergencia o desastres conllevan a la apariciéon de brotes de distintas enfermedades, debido a la movilizacién de grupos de poblacion
afectada, en condiciones sanitarias deficientes lo cual aumenta el riesgo de enfermar.

Tomado del MANLAL DE PROCEDIMIENTOS SIVE - ALERTA. 2014



MINISTERIC DE SALUD PUBLICA

SUBSECRETARIA DE VIGILANCIA DE LA SALUD PUBLICA
DIRECCION NACIONAL DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

SUBSISTEMA DE VIGILANCIA SIVE-ALERTA
NOTIFICACION DE BROTES
ECUADOR, SE 1 - 4, 2019

Ocurrencia de brotes por tipo de enfermedad y por provincia.

Provincia1

Total general 15% 23%

Tipo de enfermedad 0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
. U50X Sindr. Diarreico agu.. . B084 Sindrome mano,pie,..
. Inmunoprevenibles . AD40-A049 Otras intoxica..

Bl 5150-8150 Hepatitis A

Fuente:SIVE-ALERTA

Del total de brotes notificados hasta la SE 4 suman 13, el mayor porcentaje corresponde a enfermedades inmunoprevenibles con el 46% (6), segui-

da de Otras intoxicaciones alimentarias con el 23% (3).

Relacién de expuestos vs. enfermos.

. o Brote de enfermedades inmunoprevenibles.
Andlisis de gravedad de brotes. Condicién final de los casos.

Provincia1 Muertos Vivos

Provincia1 Canton1 Expuestos Enfermos
EL ORO 0 15
BOLIVAR CHIMBO 46
GUAYAS 0 7
IMBABURA 0 7 IMBABURA IBARRA 22
BOLIVAR 0 5
GUAYAS MILAGRO 16
ESMERALDAS 0 4
ZAMORA CHINCHIPE 0 2 ESMERALDAS  RIOVERDE 7
Total general 0 40

Fuente:SIVE-ALERTA

Nota Técnica:

Total general

Fuente:SIVE-ALERTA

De acuerdo a la magnitud de los brotes de Enfermedades inmunoprevenibles la tasa de ataque es de 21.97 a nivel nacional.

Elaborado por: Direccién Nacional de Vigilancia Epidemiolégica
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