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Informe actualizado el 28 de junio 2022 con los datos disponibles hasta la fecha.
Depuracion, validacion y andlisis de los datos:
Area de Analisis en Vigilancia Epidemioldgica. Centro Nacional de Epidemiologia del ISCIII.
Area de Vigilancia de Salud Publica. Equipo SiViEs. Centro Nacional de Epidemiologia del ISCIII.
Vigilancia y notificacion de los casos:

Unidades de Vigilancia de Salud Publica de las Comunidades Auténomas.

Cita sugerida: Informe epidemiolégico sobre la situacion de la Fiebre tifoidea y paratifoidea en Espaina. Afio
2019y 2020. Centro Nacional de Epidemiologia. Instituto de Salud Carlos lil.
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Introduccion

La fiebre tifoidea y paratifoidea son enfermedades causadas por la bacteria Salmonella Typhiy
Salmonella Paratyphi, respectivamente. Los seres humanos son el Unico reservorio para Salmonella Typhi (que
causa enfermedad mas grave), mientras que Salmonella Paratyphi también tiene reservorios animales. Los seres
humanos pueden llevar las bacterias en el intestino durante mucho tiempo (portadores crdnicos), y transmitir
las bacterias a otras personas (ya sea directamente o a través de la contaminacion de alimentos o agua).

Después de 1-2 semanas de periodo de incubacion, se desarrolla una enfermedad caracterizada por
fiebre alta, malestar general, tos, erupcion cutanea y agrandamiento del bazo. La diarrea puede estar presente
en algin momento. Cuando Salmonella Typhies la causa, pueden producirse perforaciones intestinales y
hemorragias. La infeccidn del torrente sanguineo por Salmonella Typhi puede causar infeccién en todos los
6rganos. El tratamiento antibidtico ha mejorado radicalmente el prondstico de la fiebre tifoidea, que, sin tratar,
tiene una tasa de mortalidad del 10%. Las medidas preventivas incluyen buena higiene personal e higiene de los
alimentos. También hay disponible una vacuna eficaz.

La fiebre tifoidea y paratifoidea son de declaracién obligatoria en Espaiia.

Métodos
Se analizaron los casos de fiebre tifoidea y paratifoidea notificados a la Red Nacional de Vigilancia
Epidemioldgica (RENAVE) en los afios 2019 y 2020.

Los casos declarados siguen las definiciones de caso y los criterios para su clasificacién (caso probable y
confirmado) acordados por la RENAVE.

Para la asignacion de las variables mes y afio se utilizé la fecha clave (fecha de inicio de sintomas o la
mas cercana en caso de no conocerla - fecha de diagnéstico, fecha de hospitalizacion, etc.).

El andlisis de distribucidn geografica se realizé considerando la Comunidad Auténoma de declaracién
del caso.

El calculo de las incidencias acumuladas anuales se realizé utilizando como numerador el total de casos
notificados durante ese afio (excluyendo importados y residentes en el extranjero) y como denominador las
cifras de poblacién residente en Espafia a dia 1 de enero del afio correspondiente obtenidas del Instituto
Nacional de Estadistica (INE), excluyendo del denominador las poblaciones correspondientes a las Comunidades
Autonomas que no notificaron dicho afio; ademas, para el calculo de las incidencias por Comunidades
Autdnomas, se excluyeron del numerador los casos extracomunitarios.

Situacion epidemiolégica
Distribucién temporal
En el afio 2019, Asturias y Cantabria no notificaron casos a la RENAVE.

En el afio 2020, Asturias y Catalufia no notificaron casos a la RENAVE.

En el afo 2019 se notificaron 36 casos de fiebre tifoidea y paratifoidea (excluyendo 50 casos importados)
siendo la incidencia acumulada de 0,08 casos por 100.000 habitantes. En el afio 2020, se notificaron 15 casos
(incidencia acumulada de 0,04 casos por 100.000 habitantes), excluyendo 6 casos importados (Figura 1).
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Figura 1.
Vigilancia de Fiebre tifoidea y paratifoidea. 2015-2020
Incidencias acumuladas (casos por 100.000 h.)

0,14 -
o
o 0,124
3
o 0107
o
— 0,08
G
& 0,06
w
@ 0,04~
©
O 0021

0,00

I I T I I I
2015 2016 2017 2018 2019 2020
Afo
Ambos = == = Hombres
Mujeres
Fuente: Red Nacional de Vigilancia Epidemiolégica (RENAVE)

Distribucion geografica

En el afio 2019, Madrid notificd 10 casos autdctonos y ningln caso importado. Andalucia notificod 7 casos
autéctonosy 3 importados, mientras que Castilla La Mancha y Catalufia notificaron 6 casos autdctonos; ademas,
Cataluia notificé 30 casos importados. Aragén, Baleares, Castilla y Ledn, Galicia, Pais Vasco, La Rioja y
Comunidad Valenciana notificaron cada una 1 caso autéctono; ademds, Castilla y Ledn notificd 2 casos
importados, Pais Vasco 6 casos importados, y Comunidad Valenciana 5 importados. Canarias, Extremadura y
Murcia sélo notificaron casos importados (Canarias y Extremadura 1 caso cada una, y Murcia 2 casos) (Figura 2).

En el afio 2020, Baleares y Galicia no notificaron ningun caso. Castilla y Ledn, Pais Vasco y Comunidad
Valenciana notificaron 3 casos autéctonos cada una; ademas, Comunidad Valenciana y Pais Vasco notificaron 1
caso importado cada una. Andalucia y Madrid notificaron 2 casos autdctonos cada una, y Navarra y La Rioja 1
caso autdctono cada una. Canarias, Extremadura y Murcia sélo notificaron casos importados: Canarias notificé
2 casos, y Extremadura y Murcia 1 caso cada una (Figura 3).
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Figura 2.

Vigilancia de F. tifoidea y paratifoidea. Espafia. 2019
Incidencia acumulada por Comunidades Auténomas
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Figura 3.

Vigilancia de F. tifoidea y paratifoidea. Espafia. 2020
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Caracteristicas de los casos

En el afio 2019, la incidencia acumulada mas elevada correspondid a los menores de 1 afio (0,28 casos
por 100.000 habitantes), seguida del grupo de 5-9 afios y 25-34 afios (1A de 0,22 y 0,21 respectivamente) (Figura
4). En los casos importados destaco el grupo de 25-34 afios (17 casos, 34%), seguido del de 35-44 afios (8 casos,
16%). La razon hombre/mujer fue de 1,84 para los casos autdctonos y de 2,85 para los casos importados.

En el afo 2020, al igual que en el afio previo, la mayor incidencia acumulada correspondid a los menores
de 1 afio (0,35 casos por 100.000 habitantes), siguiéndoles el grupo de 1-4 afios (IA de 0,15) y el de mayores de
84 anos (IA de 0,08) (Figura 5). En cuanto a los casos importados, se notificaron 2 casos del grupo de 1-4 afios, 2
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casos del grupo de 15-49 afios, 1 caso del grupo de 10-14 afios y 1 caso del grupo de 45-54 afios. La razdn
hombre/mujer fue de 1,19 para los casos autdctonos y de 2,00 para los importados.

Fuente: Red Nacional de Vigilancia Epidemioldgica (RENAVE)

Figura 4.
Vigilancia de Fiebre tifoidea y paratifoidea. 2019
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Fuente: Red Nacional de Vigilancia Epidemiolégica (RENAVE)

Figura 5.
Vigilancia de Fiebre tifoidea y paratifoidea. 2020
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Se desconocia el serotipo en el 53,5% de los casos del afio 2019 y en el 66,7% de los casos del afio 2020.
En el afio 2019, se notificaron 31 casos de S. Typhi (77,5%) y 9 casos de S. Paratyphi (22,5%), mientras que en el

afio 2020 sélo se notificaron casos de S. Paratyphi (7 casos).

No se notificd ninglin brote de fiebre tifoidea/paratifoidea en el afio 2019 ni en el 2020.

Conclusion

La fiebre tifoidea y paratifoidea contintdan siendo unas infecciones de baja frecuencia en Espafia. En el
afio 2019 se notificaron mas casos importados que autdctonos. Tanto en 2019 como en 2020, los hombres
tuvieron una IA mayor que las mujeres, tanto en casos autdctonos como importados (razon hombre/mujer
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superior a 1). En el afio 2020 no se notificaron casos de S. Typhi, aunque en este afio mas de la mitad de la
informacién relativa al serotipo no estaba disponible. Ademas, ni en 2019 ni en 2020 se notificd ningln brote.



