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Caracterigticas climéticas generaes para €
mes de julio.

Julio estd comprendido dentro del periodo
[luvioso en Cuba, en @ predominan los dias
muy cdlidosy laformacion de las lluvias es
de origen convectivo debido A
caentamiento diurno. En este mes resulta
de interés la estructura que toma €
anticiclon del Atlantico, € cual aumenta sus
valores centrales maximos extendiendo sus
isobaras hacia el suroeste sobre €l océano y
en ocasiones se extiende hasta la mitad
oriental del continente, cas todo & mar
Caribe y d Golfo de México, congtituyendo
asi un sistema sindptico predominante.

Esta influencia anticiclonica es responsable
de la disminucion de las precipitaciones,

aunque aparecen con frecuencia chubascos
y turbonadas de verano, sobre todo en horas
de latarde.

Sistemade Vigilanciay Alerta de ENOS.
Durante € mes de julio continuaran
prevaleciendo las condiciones de ENOS
neutral es.

Basado en las condiciones actuades y las
tendencias observadas, la mayoria de los
modelos de pronosticos dinamicos y
estadisticos coinciden con nuestro modelo
de Pronostico Multivariado de Evento
ENOS (PMEI) del Centro dd Clima, € cua
prevé condiciones neutrales en julio. Estos
prondsticos pueden ser consultados en:
http://www.cpc.noaa.qov;
http://iri.columbia.edu/climate/ENSO/).
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Predicciones climéticas para Julio.

Segln € Modelo de Vigilanciay Prediccion
de Enfermedades (MVPE) podemos
catalogar este mes como extremadamente
cdlido, respecto a la media histérica para
mes, con unatendencia del comportamiento
de las precipitaciones a estar por encima de
sus valores normales. Debido a las dtas
anomalias que se prevén pudieran
presentarse eventos lluviosos en algunas
localidades del archipiélago que responden
a la variabilidad del clima y a las
caracteristicas fisico-geogréficas de esas
areas. En la Figural, esta representado
espacialmente el comportamiento del 1B, .
el cud reflgjala sefid de lavariabilidad del
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clima pronosticada, observando que los
valores mas elevados de las anomaias
positivas se enmarcan en un rango de
intensidad alta en la region oriental y altaa
media en las regiones centra y occidental
con zonas de dternancia a bajas en algunas
localidades de la misma.

Estos valores de indice pueden
interpretarse  ademas como que ha de
presentarse  un debilitamiento de la
influencia del Anticiclon de las Azores
Bermudaslo cual favorece la ocurrencia de
eventos lluviosos y valores elevados en las
temperaturas (condiciones mas cdidas y
himedas que |o normal).

Figura 1. Anomalias climéticas esperadas para el mes dejulio/2013 de

acuerdoa 1By ¢

Prediccionesepidemioldgicas.

La dtuacion epidemiologica genera
esperada para € pais segun la condiciones
climaticas previstas, se esperan condiciones
epidémicas paralas IRA y lasEDA, debido
a las condiciones favorables (muy himedas
y célidas) para incrementar la probabilidad
de enfermedades de transmision respiratoria
y digestiva'y amplia circulacion de agentes
virdes y bacterianos. La varicda (V)
mantendra cifras elevadas de ocurrencia,
manteniendo el comportamiento
hiperendémico. Por todo lo anterior
sugerimos  extremar las medidas

higiénicas sanitarias y preventivas
especificas para abortar las condiciones
epidémicas previstas y brotes locales que
puedan ocurrir especialmente para las
IRA'y EDA. Lavigilancia epidemioldgica
y microbiolégica semanal de la evolucion
de estos procesos esdegran importancia
para garantizar € éxito de las acciones
preventivasy de control.

Para € resto de las enfermedackes objeto de
de vigilancia, se prevé un escenario habitual
en correspondencia con el canal endémico,
no esperandose situaciones de riesgo
epidémico parad pais (Tabla 1).

Fecha: 15/06/13



BOLIPK.Vol 23.NUm.24Pag. 187 LaHabana, Cuba Fecha: 15/06/13

En relacion a los focos de Aedes aegypti, dd vector e incrementar e riesgo de
continuardn muy favorables las condiciones transmision en especiad del dengue de
ambientales para acelerar € ciclo evolutivo existir el reservorio adecuado.

Tabla 1. Pron6sticospara Cubade EM, MB, MV, IRA, EDA, HV, LEP, Varicela y €l
Numer o de Focos Aedes aegypti (NFA€) para e mesde Julio 2013.

Indicador Pronostico Intervalo de Diferencia con e per centil
epidemiol6gico Confianza* 75**
EM 5 37 - 16
MB 4 44-64 - 100
MV 324 234-414 - 66
IRA 454 565 98 343 - 490 187 + 196874 (CE)
EDA 127 897 118 802-136 992 - 24160 (CE)
HV 4?2 32-52 - 1882
LEP 9 6-12 - 57
VARICELA 1953 1371-2535 + 897 (AE)
Indicador entomol égico
NFAe | 7138 |6263-1613 [+ 949 (PT)

*+ rango inter-cuartilico.** cercania ala zona de Alarma Epidémica (AE) o Condiciones
Epidémicas (CE). Peligro de transmision (PT)

Prediccion epidemioldgica por provincias

Teniendo en cuenta los resultados Leptospirosis , observandose variaciones
anteriores, en lasfiguras 2, 3, 4,5, 6, 7,8y del riesgo para las diferentes provincias
9 se muestra e comportamiento esperado segin  las  entidades 'y  condiciones
para Junio de las EDA, HV, IRA, MB, MV, climéticas esperadas.

Meningitis a neumococo, Varicda vy
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Figura 2. Tasas (100 OOOHAB) de atenciones esperadas por EDA para
Julio/2013.
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Ante e dza de las EDA es de gran
importancia  identificar  los  agentes
circulantes pues tanto los enterovirus como
enterobacterias pueden ser responsables de
las mismas. Ante dSituaciones de adarma
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epidemiologica es necesario se redicen
acciones de control de foco. La higiene
comuna e higiene de los aimentos son
tareas prioritarias para prevenir de forma
general estos

procesos.

Figura 3. Tasa (100 000HAB) de atenciones esperadas por HV paraJulio/2013
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Figura 4. Tasa (100 000HAB) de atenciones esperadas por IRA paraJulio/2013

Dado que las aenciones por IRA se
mantienen en condiciones epidémicas debe
comprobarse e cumplimiento y calidad de
las acciones preventivas y de control.
Sistemédticamente se han dado sugerencias

para yugular esta situacion y se han
publicado resultados de la vigilancia
microbiolégica (Bol20-13) donde se
evidencia predominio del virus de Influenza
A en estas Ultimas semanas
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Figura 5. Tasa (100 000HAB) de atenciones esperadas por MB para Julio/2013

Figura 6. Tasa (100 000HAB) de atenciones esperadas por MV para
Julio/2013
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Figura 8. Tasa (100 000HAB) de atenciones esperadas por Varicela para Julio/2013
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Figura 9. Tasa (100 000HAB) de atenciones esperadas por Leptospirosis para

Algunas provincias deben tener previsto € ante la exposicion a aguas y aimentos
incremento del riesgo de leptospirosis ante contaminados en especial por excreciones
la ocurrencia de fuertes precipitaciones que de roedores.

incrementan la probabilidad de transmision
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13VO CURSO INTERNACIONAL DE DENGUE

13th International Dengue Cour se/Decimoter cer Curso Internacional de Dengue
Ingtituto de Medicina Tropical ?Pedro Kouri? (1PK)
Sociedad Cubana de Microbiologia y Parasitologia
Ministerio de Salud Publica de la Republica de Cuba (MINSAP)
Organizacion Panamericana de la Salud (OPS)/Organizacion Mundial dela Salud (OMYS)

En los ultimos 40 afios se ha observado un
incremento en la transmisiéon del dengue, su
expansion a otras &eas geogréficas, €
reporte creciente en & nimero de
epidemias, e incremento de casos de
dengue, de dengue grave y de falecidos.
Hoy se consideraa dengue una enfermedad
emergente en franco ascenso.
Recientemente, la Organizacion Mundia de
la Saud, OMS introdujo una nueva
clasificacion clinica, dengue (con o sin
signos de darma) y dengue severo. Esta
clasificacion esta en implementacion en los
paises y regiones. Ademas, fue publicadala
edrategia globad de la OMS paa la
prevencién y control del dengue de dengue
para e periodo 2012-2020 que propone
disminuir la mortalidad en 50% y la
morbilidad en 25%.

En este contexto, donde se observa e
incremento de la enfermedad y donde
nuevas iniciativas internacionales para su
control estan en egecucion, d Centro
Colaborador de la OPSIOMS paa €
Estudio del Dengue y su Vector del
Instituto de Medicina Tropica ?Pedro
Kouri?, bajo el auspicio del Ministerio de
Salud Publica de Cuba, la Sociedad Cubana
de Microbiologia y Parasitologia, la
Organizacion Panamericana de la Saud
(OPS), entre otros, en un intento por
fortalecer las capacidades en la region de
las Amé&icas y de otras regiones,
organizaran del 12 d 23 de agosto de 2013
en d Ingtituto ?Pedro Kouri? de la Habana,
lal3avaedicion del Curso Internaciona de
Dengue.

OBJETIVO DEL CURSO

El objetivo ddd Curso es que los
participantes: médicos, virélogos,
inmunologos, socidlogos, epidemidlogos,
entomoélogos, administradores de salud,
entre otros interesados en €@ tema, en
conjunto con profesores de
prestigiosasingtituciones  nacionales e
internacionales debatan los aspectos més

relevantes y actuales de esta enfermedad y
su control.

TEMATICASDEL CURSO

A través de sesiones tedricas y practicas, se
cubriran  los  principales  aspectos
relacionados con e dengue (clinica,
epidemiologia, virologia e inmunologia,
control del vector, factores ambientales de
riesgo y participacion  comunitaria).
Ademas, se discutirda la influencia de
cambio climético en la transmisién, el
estado de implementacion de la nueva
clasificacion clinica de casos, las nuevas
oportunidades en € diagndstico, los
avances y retos en € desarrollo de vacunas
y antiviraes, l0os nuevos conocimientos en
la patogenia de la enfermedad incluyendo la
influencia de los factores inmunogenéticos,
la evolucion vird, la vigilancia integrada,
dificultades, opciones y retos del control,
aspectos econdmicos en € dengue,
resstencia a insecticidas, € ambiente, los
sistemas de salud y dengue entre otros. Se
actualizaran  también las iniciativas
internacionales en curso y su impacto.
Durante la primera semana del curso, se
impartiran conferencias magistrales  asi
como mesas redondas y simposios en los
temas de clinica, enfrentamiento a la
emergencia, diagndstico, patogenia,
vacunas, drogas antivirales, control
integrado y otros arbovirus emergentes. En
el marco del curso se desarrollaran dos
mini-cursos dedicados a SIG y dengue y a
Modelos de Transmisiéon y Prediccion en
dengue asi como otras actividades y
reuniones paralelas.

CONTACTO:

Prof. Maria G. Guzman, MD, PhD, DrCs.
Jefa del Departamento de Virologia.
Ingtituto de Medicina Tropical ?Pedro
Kouri? (IPK).

Directora del Centro Colaborador
OMS/OPS para e Estudio del Denguey su
Vector. Teéono: (537) 202-0450

Fax: (537) 204-6051
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Cuba, Enfermedades de Declaracién Obligatoria (EDO) Seleccionadas.
NuUmer o de casos en la semanay acumulados hasta: 15/06/13.
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ENFERMEDADES | ENLA SEMANA | ACUMULADOS | TASAS

| 2012 | 2013 | 2012 | 2013 | 2012 | 2013*
| FIEBRE TIFOIDEA - 2 - [ 002 [ 0.0+
| SHIGELLOSIS 6 [ 5 [ 14 [ 16 | 297 | 32
| D. AMEBIANA AGUDA - [ 1 [ &8 [ 22 | 04 [ o0&
| TUBERCULOSIS 17 [ 10 | 301 [ 34 [ 58 | 618
| LEPRA 6 [ 3 [ 18 [ 100 | 2283 | 208
| TOSFERINA - - - - [
| ENF.DIARREICASAGUDAS | 23560 | 17131 [ 311100 | 242425 [ 627510 | 4927.60
| M. MENINGOCOCCICA. - | 1 [ 8 4 012 [ 006
| MENINGOCOCCEMIA - ] - ] 1 4 002 [ 007
| TETANOS - - - | 1 [ 00 [ 002
| MENINGITISVIRAL 129 [ 28 [ 132 | 624 | 3229 [ 1794
MENINGITISBACTERIANA | 9 [ 7 | 121 | 132 [ 283 | 322
| VARICELA | 301 | 370 | 14323 | 11380 | 16947 | 135.69
| SARAMPION - - - \ - | - [ =
| RUBEOLA - - - | - [
| HEPATITISVIRAL |12 | 1. [ 3B [ 20 | 637 [ 4n
| PAROTIDITIS - - 1 - - - [
| PALUDISMO IMPORTADO | 1 | 1 | 3 1 | 004 | 013
| LEPTOSPIROSIS 3 [ 6 | 3% [ 4 [ 12 | 140
| SIFILIS | 4 | e [ 1223 | 133 | 262 | 2711
| BLENORRAGIA | 102 [ 99 | 2626 [ 2409 [ 4765 | 4405
| INFECC. RESP. AGUDAS | 138730 | 109566 | 2882168 | 2786222 | 56260.90 | 54807.51

Fuente: EDO PARTE TELEFONICO SUJETO A MODIFICACIONES.

*TASA ANUAL ESPERADA, AJUSTADA SEGUN EL ANO ANTERIOR.** LA TASA
ESPERADA COINCIDE CON LA DEL ANO ANTERIOR.

LA TASA ACUMULADA DEL ANO ANTERIOR SE CALCULA EN BASE ANUAL.

DIRECTOR: Dr. Manuel E. Diaz Gonzalez.

Comité Editor |

JEFESDE INFORMACION:

EDITOR: DrC. Denis Verdasguera Corcho.

Dra. Belkys Galindo Santana (Epidemiologia)

PROCESAMIENTO ESTADISTICO: Téc. Irene Toledo

Rodriguez

Dra. Angela Gala Gonzélez (Epidemiologia)

Teléfono; (53-7) 2020625 y 2020652 Fax: (53-7) 2046051 y (53-7) 2020633

Internet://www.ipk.sld.cu
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