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INTRODUCCIÓN  

La epidemia de la infección por VIH hizo necesario disponer de una 
información epidemiológica de forma sistemática sobre nuevos 
diagnósticos de VIH y de Sida que permitieran planificar respuestas. 
Para ello, en España  se pusieron en marcha los registros de infección 
por VIH y de Sida. 
 
El sistema de información VIH (SINIVIH) cubre el 71% de la población 
española y recoge información sobre todos los nuevos diagnósticos 
de la infección. Es la forma más aproximada de conocer la incidencia 
de VIH ya que al ser una infección asintomática, los registros incluyen 
tanto las infecciones recientes como las que se produjeron años atrás 
y que son diagnosticadas posteriormente. Este registro está previsto 
que cubra el 100% de la población española.  
 
El Registro Nacional de Sida se puso en marcha al inicio de la 
epidemia, recoge información sobre los nuevos diagnósticos así 
como la evolución de los casos diagnosticados con anterioridad y 
está implantado en toda España. Al proporcionar información sobre la 
infección avanzada por VIH, sus datos son muy útiles para evaluar la 
efectividad de la terapia antirretroviral de alta eficacia (TARGA)1.  
 
El objetivo de este informe es presentar la situación y evolución 
temporal del VIH-Sida en La Rioja, describir las características 
epidemiológicas de los nuevos casos diagnosticados durante el año 
2013, así como contribuir a la vigilancia epidemiológica de la 
infección y enfermedad.  
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MATERIAL Y MÉTODOS 

Los datos del Registro de VIH/Sida de La Rioja proceden del Registro de Enfermedades de 
Declaración Obligatoria (EDO) en el caso del Sida y por búsqueda activa en el caso del VIH. Se utiliza 
la definición europea de Sida 2. 

La información se completa a partir de los siguientes servicios o registros: 

• Laboratorios de microbiología de La Rioja 
• Registro de altas hospitalarias 
• Registro de atención primaria  
• Registro de mortalidad 
• Registro de tuberculosis en La Rioja 
• Otros servicios 
 

Para el cálculo de las tasas se han empleado como denominadores los datos del padrón continuo de 
población de La Rioja, relativos a los años 1996 a 2013. Para el cálculo de tasas de los años 1984 a 
1995, se han utilizado las proyecciones de población calculadas a partir del censo de 2001 
proporcionados por el Instituto Nacional de Estadística (INE) (www.ine.es). Para el cálculo de las tasas 
de los años 1996 a 2013, relativas a los nacidos en España y fuera de España, se han empleado como 
denominadores los datos del padrón continuo de nacidos fuera de España residentes en La Rioja 
según país de nacimiento proporcionadas por el Instituto Nacional de Estadística (www.ine.es). 

Los datos relativos a la mortalidad se actualizan a través del Registro de Mortalidad de La Rioja y el 
Índice Nacional de Defunciones. Para analizar la tendencia de las tasas, se han empleado modelos de 
regresión de joinpoint que detectan los cambios en las tendencias de la serie estudiada. 

RESULTADOS 
En La Rioja durante el periodo comprendido entre el año 1986 momento en el que se notificó el primer 
caso y el 31 de diciembre de 2013 se han registrado 553 casos de Sida. 
 
En la figura 1 se presenta la distribución temporal de las tasas de Sida por año de diagnóstico en La 
Rioja, donde se observa la evolución de las tasas (por 100.000 habitantes) con dos cambios en la 
tendencia. Un primer periodo desde el año 1986 hasta 1994 en el que la tendencia crece con un 
promedio del 26,6% anual y un segundo periodo del año 1994 al 2012 donde las tasas disminuyen con 
un promedio del 11,9% anual. Ambos cambios son estadísticamente significativos (p<0,05). 
 
Figura1.Figura1.Figura1.Figura1.----    Tendencia y distribución temporal Tendencia y distribución temporal Tendencia y distribución temporal Tendencia y distribución temporal de tasas de Sida  por año de diagnóstico. de tasas de Sida  por año de diagnóstico. de tasas de Sida  por año de diagnóstico. de tasas de Sida  por año de diagnóstico. La Rioja 1986La Rioja 1986La Rioja 1986La Rioja 1986----
2013.2013.2013.2013.        
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Para el conjunto del periodo, el 79,7% de los casos son varones y un 20,3% son mujeres. En la figura 
2 vemos la incidencia de Sida por año de diagnóstico y su distribución por sexo en La Rioja, durante 
los años 1986 a 2013, donde se aprecia la masculinización de la  enfermedad. 
 
 
Figura 2.Figura 2.Figura 2.Figura 2.----    Tasas de incidencia de Sida por sexo y por año de diagnóstico. Tasas de incidencia de Sida por sexo y por año de diagnóstico. Tasas de incidencia de Sida por sexo y por año de diagnóstico. Tasas de incidencia de Sida por sexo y por año de diagnóstico. La Rioja 1986La Rioja 1986La Rioja 1986La Rioja 1986----2013201320132013....    
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Del total de casos de Sida un 49,4% tenía en el momento del diagnóstico una edad comprendida entre 
30 y 39 años, el 25,7% entre 20 y 29 años lo que indica que en el 75% de los casos la edad al 
diagnóstico está comprendida entre los 20 y 39 años. 
 
Conforme aumenta la edad el porcentaje de casos de Sida disminuye, correspondiendo el 12,8%, a los 
que tienen una edad comprendida entre 40 y 49 años y el 10,3% a los mayores 49 años. Los menores 
de 13 años de edad al diagnóstico (casos pediátricos) suponen el 1,6% de los casos (Figura 3). 
 
Figura 3.Figura 3.Figura 3.Figura 3.----    Distribución de casos de Distribución de casos de Distribución de casos de Distribución de casos de SidaSidaSidaSida    por años y grupos de edad al diagnóstico. La Rioja 1986por años y grupos de edad al diagnóstico. La Rioja 1986por años y grupos de edad al diagnóstico. La Rioja 1986por años y grupos de edad al diagnóstico. La Rioja 1986----
2013201320132013    
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CategoríaCategoríaCategoríaCategoría    de transmisiónde transmisiónde transmisiónde transmisión    
 
El mayor porcentaje de personas contrajo la infección debido al hecho de compartir material de 
inyección para la administración parenteral de drogas (UDVP) que supone el 62,2%. En segundo lugar 
un 32,4% de los casos corresponden a las personas que contrajeron la infección por relaciones 
sexuales no protegidas (heterosexuales y homosexuales). De las que el 25,3% son por relaciones 
heterosexuales no protegidas y el 7,1% por relaciones homosexuales no protegidas entre hombres. El 
1,6% presentan las prácticas de riesgo de homo/bisexualidad más consumo de drogas por vía 
parenteral. Todos los casos pediátricos son hijos de madres de riesgo (HMR). En el 3,1% de los casos 
diagnosticados no se tiene información suficiente para asignarlos a una categoría de transmisión 
(Figura 4). 
    
Figura 4Figura 4Figura 4Figura 4....----    Distribución de los casos de Distribución de los casos de Distribución de los casos de Distribución de los casos de SidaSidaSidaSida    según la vía de transmsegún la vía de transmsegún la vía de transmsegún la vía de transmisión y el año de diagnóisión y el año de diagnóisión y el año de diagnóisión y el año de diagnóstico. La stico. La stico. La stico. La 
Rioja 1986Rioja 1986Rioja 1986Rioja 1986----2013201320132013    

 
    

La razón global de casos de Sida hombres/mujeres es de 3,9. 
 
La distribución de los casos por categoría de transmisión difiere según el sexo. La razón 
hombres/mujeres con práctica de riesgo asociada a UDVP es de 4,5 mientras que la razón es de 2,6 
en los casos atribuidos a la vía de transmisión heterosexual. 
 
En el conjunto el periodo, la presentación de los casos por práctica de riesgo en varones, difiere por 
grupos de edad, así, el 61% de los casos de Sida asociados a transmisión por relaciones 
homomexuales y/o heterosexuales no protegidas se registran en los mayores de 40 años, frente al 
12,8% de los mismos que presenta como vía de transmisión el ser UDVP. En los UDVP, el 87,2% de 
los casos tienen una edad inferior a 40 años. 
 
Las infecciones oportunistas son el grupo de enfermedades indicativas de Sida más frecuentes, siendo 
la candidiasis esofágica con el 23,3% y la neumonía por Pneumocystis jirovecii  en el 22,8%, las 
infecciones más frecuentes. La tuberculosis es la enfermedad principal en el 32,2% de los casos y el 
síndrome caquéctico en el 11,4%. 
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Mortalidad en Mortalidad en Mortalidad en Mortalidad en SidaSidaSidaSida    
 
A pesar de que la supervivencia de los pacientes con Sida ha mejorado mucho tras la introducción de 
los tratamientos antirretrovirales de alta eficacia, ésta sigue siendo una enfermedad grave. La tasa de 
letalidad para el total de casos es del 62,9% (Figura 5). Los varones presentan una tasa de letalidad 
específica de 64,9% y las mujeres del 55,4%.  
 
Figura Figura Figura Figura 5555....----    Evolución de número de casos de Evolución de número de casos de Evolución de número de casos de Evolución de número de casos de SidaSidaSidaSida    y fallecidosy fallecidosy fallecidosy fallecidos. Regi. Regi. Regi. Registro de Sida, La Rioja.1986stro de Sida, La Rioja.1986stro de Sida, La Rioja.1986stro de Sida, La Rioja.1986----2013201320132013    

 
Lugar Lugar Lugar Lugar de de de de origenorigenorigenorigen    
 
En estos últimos años, el diagnóstico del Sida ha ido aumentando en las personas nacidas fuera de 
España y residentes en La Rioja en el momento del diagnóstico. Esta cifra ha variado 
considerablemente, ya que durante los primeros años de la epidemia este porcentaje era muy bajo. En 
el año 1999 fue del 12% y fue ascendiendo hasta el año 2013 con 33% de los casos. El mayor 
porcentaje se registró en el año 2008 con el 63,6% de los casos. Para el conjunto del periodo, los 
nacidos en España representan un 91,3% del total de casos, le siguen Latinoamérica, Europa 
Occidental y África subsahariana con el 3,1%, 2,7% y 2,4% respectivamente cada una de las zonas 
(Figura 6).    
    
Figura 6Figura 6Figura 6Figura 6....----    Distribución de los casos Distribución de los casos Distribución de los casos Distribución de los casos de de de de SidaSidaSidaSida    porporporpor    lugar de origen. La Rioja, 1986lugar de origen. La Rioja, 1986lugar de origen. La Rioja, 1986lugar de origen. La Rioja, 1986----2013.2013.2013.2013.    
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Nuevos diagnósticos de Nuevos diagnósticos de Nuevos diagnósticos de Nuevos diagnósticos de Sida en el año 2013Sida en el año 2013Sida en el año 2013Sida en el año 2013    
 
En el año 2013 se han notificado un total de 9 casos incidentes de Sida, con una tasa de 2,8 casos 
nuevos por 100.000 habitantes, manteniendo la tendencia descendente registrada en La Rioja a partir 
del año 1994. 
 
Todos han sido diagnósticos tardíos (CD4 inferiores a 350 células/µl)3 y de ellos en 6 casos se ha 
diagnosticado simultáneamente VIH y Sida. 
 
Siete de los casos han sido en varones y dos mujeres. Por edad, siete  casos tienen una edad 
comprendida entre 40 y 54 casos y dos tienen una edad igual o mayor de 60 años. La mediana  de 
edad al diagnóstico es de 49 años y la media de 50,3 años. 
 
En el 33,3% la categoría de transmisión corresponde a personas que contrajeron la infección por 
relaciones sexuales no protegidas (1 caso heterosexual y 2 casos homosexuales), un 33,3% por ser 
usuario de drogas por vía parenteral y en el 33,3% restante no se conoce el riesgo. 
 
El 66,7% (6/9 casos) consta país de origen España. El 22,2% (2 casos) proceden de América latina y 
11,1% (1 caso) de África subsahariana. 
 
La tuberculosis pulmonar ha sido la enfermedad indicativa de Sida más frecuente (33,3%) seguida de 
la neumonía por Pneumocystis jirovecii con el 22,2% de los casos (Tabla 1). 
    
Tabla 1.Tabla 1.Tabla 1.Tabla 1.----    Casos de Casos de Casos de Casos de SidaSidaSidaSida    por enfermedades indicativaspor enfermedades indicativaspor enfermedades indicativaspor enfermedades indicativas*. La Rioja año 2013*. La Rioja año 2013*. La Rioja año 2013*. La Rioja año 2013    
    

Enfermedades 
Hombres  (n=7) Mujeres (n=2) Total (n=9) 
casos  % casos  % casos  % 

Candidiasis esofágica   1 50 1 11,1 
Candidiasis traqueal, bronquial o pulmonar 1 14,3   1 11,1 
Neumonía por Pneumocystis jirovecii 2 28,6   2 22,2 
Toxoplasmosis cerebral 1 14,3   1 11,1 
Tuberculosis extrapulmonar o diseminada   1 50 1 11,1 
Linfoma no-Hodkin 1 14,3   1 11,1 
Síndrome caquéctico por VIH 1 14,3   1 11,1 
Tuberculosis pulmonar 3 42,9   3 33,3 
Neumonía bacteriana recurrente 1 14,3   1 11,1 
*La suma de los porcentajes puede exceder del 100% porque un mismo caso puede presentar más de una enfermedad 
indicativa. 

    
    
Prevalencia de infección de VIH en La RiojaPrevalencia de infección de VIH en La RiojaPrevalencia de infección de VIH en La RiojaPrevalencia de infección de VIH en La Rioja 
 
Desde el año 1984 hasta el 31 de diciembre de 2013 se han registrado en La Rioja un total de 1737  
nuevas infecciones. En la figura 7 se muestra la evolución de la incidencia de VIH, en la que se ve que 
ha habido tres cambios significativos de la tendencia, el primer cambio va desde 1984 hasta 1991 en 
el que las tasas crecían con un promedio anual del 17% anual; un segundo cambio desde 1991 hasta 
1995 con un decremento anual del 24,2% y un tercer periodo a partir de 1995 hasta el 2013 donde las 
tasas disminuyen un promedio anual del 7,3%. Los tres cambios son estadísticamente significativos 
(p<0,05). 
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 Figura.7Figura.7Figura.7Figura.7----    Tendencia y distribución temporal de tasas de VIH  por año de diagnóstico. La Rioja 1984Tendencia y distribución temporal de tasas de VIH  por año de diagnóstico. La Rioja 1984Tendencia y distribución temporal de tasas de VIH  por año de diagnóstico. La Rioja 1984Tendencia y distribución temporal de tasas de VIH  por año de diagnóstico. La Rioja 1984----
2013201320132013 

 
 
El 71,3% de los diagnósticos han correspondido a hombres. El grupo de edad con mayor número de 
casos es el de 25 a 29 años (28,4%) seguido del de 20 a 24 años con un 19,2%. El grupo de edad de 
30 a 39 años representa el 28,8% del total de casos. Los casos en personas mayores de 50 años 
suponen el 9,8% del total de diagnosticados.  
 
La categoría de transmisión más frecuente ha sido la UDVP con un 58,3%, el 24,5% de los casos 
corresponden a transmisión heterosexual y el 3,8% a hombres que mantienen relaciones sexuales con 
hombres (HSH). El 1,7% de los casos son debidos a transfusiones de sangre y hemoderivados, a ser 
hijos de madres de riesgo y a otras prácticas de riesgo. En el 11,2% de los casos no se identificó la 
práctica de riesgo. 
 
El número y porcentaje de diagnósticos anuales en UDVP ha disminuido marcadamente desde finales 
de los años 80, mientras que el número y porcentaje de diagnósticos de infección atribuidos a 
relaciones sexuales no protegidas ha aumentado de forma sistemática. El porcentaje atribuido a 
relaciones heterosexuales supera a partir del año 2001 al porcentaje atribuido a los UDVP (Figura 8). 
 
La evolución de la incidencia de VIH según la categoría de transmisión en el periodo 1984-1990, 
muestra que en los UDVP las tasas aumentaron un promedio anual del 15%, de 1990 a 2013 
descendieron un promedio anual del 17,5% (ambos cambios estadísticamente significativos (p<0,05)). 
En aquellos casos cuya categoría de transmisión es la vía heterosexual sin protección, el promedio de 
crecimiento anual desde 1984 a 1991 es del 42,1%(p<0,05), y de 1991 a 2013 desciende un promedio 
anual del 0,8%, no siendo este estadísticamente significativo. Los casos con categoría de transmisión 
homosexual sin protección el porcentaje de ascenso anual en el periodo ha sido del 2,9%, no siendo 
estadísticamente significativo. 
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Figura 8.Figura 8.Figura 8.Figura 8.----    Distribución de porcentaje y casos Distribución de porcentaje y casos Distribución de porcentaje y casos Distribución de porcentaje y casos de Infección por VIH según la vía de transmisión y el ade Infección por VIH según la vía de transmisión y el ade Infección por VIH según la vía de transmisión y el ade Infección por VIH según la vía de transmisión y el año ño ño ño 
diagnóstico. La Rioja 1984diagnóstico. La Rioja 1984diagnóstico. La Rioja 1984diagnóstico. La Rioja 1984----2013201320132013    
 
 

 
 
Zona geográfica de origen:Zona geográfica de origen:Zona geográfica de origen:Zona geográfica de origen:    
    
En la figura 9 se muestra la distribución de nuevos casos de infección VIH según el lugar de origen 
diagnosticados en La Rioja en el periodo 1984 a 2013. Se observa un aumento en el porcentaje de 
casos nacidos fuera de España a partir del año 1997 hasta el año 2008 momento en el que dicho 
porcentaje comienza a descender. Durante el año 2008 se registró el mayor porcentaje  con un 60% 
de los casos. El mayor número de casos para este período se registra en las personas procedentes de 
África subsahariana, seguido de Latinoamérica y de los países de Europa Occidental. 
 
La evolución de la incidencia de VIH según el lugar de origen durante el periodo 1996-2013, muestra 
que en los nacidos en España las tasas han descendido un promedio anual del 9,4% mientras que en 
los nacidos fuera de España el promedio de descenso anual ha sido del 14,4%, ambos descensos son 
estadísticamente significativos (p<0,05).  
 
En la tabla 2 se muestran las tasas por 100.000 habitantes para la población nacida en España y para 
la población nacida fuera de España, en el periodo 1996-2013. El 31,9% de los nuevos diagnósticos 
de infección por VIH se realizó en mujeres, y de estas el 41,3% fueron mujeres nacidas fuera de 
España. 
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Tabla 2.Tabla 2.Tabla 2.Tabla 2.----    Distribución de las tasasDistribución de las tasasDistribución de las tasasDistribución de las tasas* de VIH por lugar de origen* de VIH por lugar de origen* de VIH por lugar de origen* de VIH por lugar de origen    y sexo. La Rioja, y sexo. La Rioja, y sexo. La Rioja, y sexo. La Rioja, 1996199619961996----2013201320132013    
    

  
Años 

Varones  Mujeres   Ambos sexos 

España 
nacidos fuera  
 de España España 

nacidos fuera  
 de España España 

nacidos fuera  
 de España 

1996 26,3 0,0 10,6 0,0 18,4 0,0 
1997 20,1 0,0 10,6 0,0 15,3 0,0 

1998 31,9 91,2 10,7 97,5 21,2 94,3 
1999 19,4 118,5 11,4 88,3 15,4 104,3 

2000 25,8 154,7 5,4 73,6 15,5 117,7 
2001 13,2 69,4 3,0 89,3 8,1 78,1 
2002 11,5 80,0 3,7 13,6 7,6 51,9 

2003 13,0 61,9 6,0 61,9 9,4 61,9 
2004 6,8 52,4 2,2 76,8 4,5 63,0 

2005 8,3 47,6 1,5 71,0 4,8 57,6 
2006 8,2 19,0 2,9 56,7 5,6 35,2 

2007 6,7 32,1 2,9 35,5 4,8 33,6 
2008 4,5 19,5 1,5 34,6 2,9 26,1 
2009 5,2 14,8 2,2 32,1 3,7 22,5 

2010 11,1 22,7 2,2 13,3 6,6 18,4 
2011 5,1 20,4 2,1 18,3 3,6 19,4 

2012 5,9 17,5 0,7 4,5 3,3 11,1 
2013 12,5 14,6 1,5 14,3 7,0 14,5 

* Tasas por 100.000 de habitantes. 

 
Figura 9.Figura 9.Figura 9.Figura 9.----    Distribución de Distribución de Distribución de Distribución de     porcentaje y casos de VIH por lugar de origen. porcentaje y casos de VIH por lugar de origen. porcentaje y casos de VIH por lugar de origen. porcentaje y casos de VIH por lugar de origen. La Rioja,La Rioja,La Rioja,La Rioja,    1984198419841984----2012012012013333.... 
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Nuevos diagnósticos de VIH en el año 2013Nuevos diagnósticos de VIH en el año 2013Nuevos diagnósticos de VIH en el año 2013Nuevos diagnósticos de VIH en el año 2013    
 
En el año 2013 se han notificado un total de 25 casos nuevos de infección por VIH. De ellos un 80% 
corresponden a hombres. La razón de masculinidad es de 4 (20/5). La edad media al diagnóstico de 
VIH para ambos sexos es de 41 años, siendo superior para los hombres (43 años) que para las mujeres 
(33 años). El 60% de los casos tienen edades comprendidas entre 30 y 50 años. Durante el año 2013 
la transmisión del VIH es mayoritariamente por vía sexual, aproximadamente el 92% de los casos (23 
casos) ha sido por mantener relaciones sexuales no protegidas, de los cuales un 72% son por 
transmisión heterosexual y un 20% homosexual. En el 8% de los casos la vía de transmisión ha sido 
ser UDVP. El 100% de los nuevos diagnósticos de VIH en el año 2013 disponían de una determinación 
de linfocitos CD4 en el momento del diagnóstico. 
 
Un 48% (12 casos) de los nuevos diagnósticos han sido diagnóstico tardío y de éstos, 5 casos fueron 
diagnóstico simultaneo de VIH y Sida.  Atendiendo al país de origen, tenemos que un 24% de los 
nuevos diagnósticos de infección por VIH se realizaron en personas originarias de otros países, siendo: 
2 de África subsahariana (Guinea Ecuatorial y Ghana); 2 de Latinoamérica (Bolivia y Colombia): y 1 de 
Europa Occidental (Portugal). y 1 de África del norte (Marruecos). 
 
En el caso de las mujeres el 60% de los nuevos diagnósticos (3 casos) han sido en nacidas fuera de 
España: 2 de Latinoamérica (Bolivia y Colombia) y 1 de África subsahariana (Guinea Ecuatorial), que 
adquirieron la infección por transmisión heterosexual. 
 

CONCLUSIONESCONCLUSIONESCONCLUSIONESCONCLUSIONES    
 
La incidencia de Sida en La Rioja creció un promedio anual del 26,6% desde el año 1986 a 1994 
momento en el que registro la máxima incidencia (19,7 casos por 100.000 habitantes). A partir de ese 
momento y hasta 2013 se registró un cambio en la tendencia con un promedio de descenso anual del 
11,9%. Esta reducción de los casos se debió mayoritariamente al efecto de los nuevos tratamientos 
antirretrovirales de alta eficacia, aplicados a los infectados por VIH antes de que presenten criterios de 
diagnóstico de Sida.  La razón de masculinidad para el periodo es del 3,9. 
 
En el momento del diagnóstico de Sida un 49,4% de los casos tiene una edad comprendida entre 30 y 
39 años, el 25,7% entre 20 y 29 años lo que indica que en el 75% de los casos la edad al diagnóstico 
está comprendida entre los 20 y 39 años, conforme aumenta la edad el porcentaje de casos de Sida 
disminuye, al igual que los pedíatricos que suponen el 1,6% de los casos, A partir del año 2005 (a 
excepción del año 2009 y 2011) el porcentaje de casos de Sida cuya edad al diagnóstico era mayor de 
49 años supera el 50%, siendo del 75% y 100% en los años 2012 y 2013 respectivamente. El aumento 
de la edad en los casos de Sida pone de manifiesto que las personas mayores adquieren la 
enfermedad por la vía sexual y que además los avances en el tratamiento han conseguido retrasar la 
aparición de las enfermedades oportunistas. 
 
El porcentaje de diagnósticos en las personas cuya vía de transmisión es ser UDVP ha disminuido a lo 
largo del periodo. Sin embargo el porcentaje de Sida atribuido a relaciones heterosexuales no 
protegidas, presenta una tendencia creciente que ya supera al primer grupo tradicional. Los casos de 
Sida por transmisión perinatal se han eliminado prácticamente a partir del año 1994 tras la 
recomendación de tratar con antirretrovirales a las embarazadas seropositivas4-5. El porcentaje de 
casos con Sida en las personas nacidas fuera de España aumentó desde el año 1997 hasta el año 
2008, coincidiendo este periodo con un incremento de población residente en La Rioja procedente de 
países de alta endemia. El hecho de que haya habido un aumento porcentual de casos de diagnóstico 
tardío hace que haya un aumento de la letalidad ligado a este retraso. 
 
Al hablar de casos de Sida nos referimos a una consecuencia tardía de la infección por el virus de la 
inmunodeficiencia humana (VIH), por tanto, el descenso de casos, no refleja necesariamente que la 
incidencia actual de nuevas infecciones haya disminuido. 
 
La incidencia de VIH en La Rioja continúa con el descenso que inició en el año 1990, debido 
fundamentalmente al descenso de casos cuya categoría de transmisión es ser UDVP. En el caso de la 
transmisión sexual se observa una ligera tendencia al aumento en los homosexuales y un aumento 
porcentual de los casos ligados a transmisión heterosexual. El aumento de la edad al diagnóstico y el 
aumento de los casos en mujeres, son características que están relacionadas con la transmisión 
heterosexual. 
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CONCLUSIONES  

En la Rioja, las tasas brutas medias de mortalidad por cáncer de mama y colorrectal en el periodo 
1996-2012 fueron iguales (27,9/100.000), mientras que la tasa de mortalidad por cáncer de pulmón fue 
aproximadamente tres veces inferior (9,5/100.000). No obstante, se observa que en España existe un 
efecto por la edad de la población, puesto que, atendiendo a las tasas ajustadas para la población 
estándar europea, la mayor mortalidad se produce por cáncer de mama (18,0/100.000), a continuación 
por cáncer colorrectal (13,9/100.000) y, en menor medida, por cáncer de pulmón (6,0/100.000). Estas 
tasas ajustadas son algo inferiores a las detectadas para el periodo 1994-2008 a partir de un estudio 
realizado en España, cuyas tasas ajustadas de mortalidad fueron, respectivamente: 20,6/100.00; 
16,0/100.000; y 7,11/100.000.5 

Al realizar el análisis de tendencias, se observó que el único cambio significativo en el periodo de 
estudio se produjo en las tasas de mortalidad por cáncer de mama, que descendieron un 2,44% 
anualmente. Por tanto, tal y como ya han apuntado recientemente otros estudios,6 parece que las 
mejoras diagnósticas y terapéuticas producidas en los últimos años, junto al desarrollo de los 
programas de detección precoz, están resultando eficaces. 

Por otro lado, las tasas de mortalidad por cáncer colorrectal han sufrido un pequeño descenso no 
significativo y las de cáncer de pulmón están aumentando un 3,35% anualmente.  

Los cambios observados en las tendencias en La Rioja son menos acusados que los estimados para el 
año 2014 en la población femenina europea. Un estudio reciente pronosticaba descensos del 9% y 7% 
en las tasas de mortalidad por cáncer de mama y colorrectal, respectivamente; y un incremento del 
8% en las tasas de mortalidad por cáncer de pulmón.4 

En conclusión, parece que los esfuerzos sanitarios realizados en el campo del cáncer de mama están 
surtiendo efecto y que actualmente existen otros tipos de cáncer que están cambiando los patrones 
de mortalidad y sobre los cuales podrían enfocarse nuevas acciones sanitarias. 
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COMENTARIO EPIDEMIOLÓGICO DEL MES DE COMENTARIO EPIDEMIOLÓGICO DEL MES DE COMENTARIO EPIDEMIOLÓGICO DEL MES DE COMENTARIO EPIDEMIOLÓGICO DEL MES DE 
SEPTIEMBRE DE 2014SEPTIEMBRE DE 2014SEPTIEMBRE DE 2014SEPTIEMBRE DE 2014 
Durante el mes de septiembre de 2014 (semanas epidemiológicas 36 a 39) se ha notificado 
un caso aislado de legionelosis, en  una mujer  de 85 años, cuya evolución clínica ha sido 
favorable. 
Se ha notificado un brote de tosferina familia con tres afectados. El primer caso declarado es  
una niña de 57días no vacunada. En el estudio de contactos se detectan dos casos PCR 
positivo  (padres de la niña).  
También se declara caso de tosferina  en una niña de 11 meses correctamente vacunada 
con 3 dosis. 
Se ha notificado un caso de paludismo importado de Mali en un varón de 39 años, causado 
por Plasmodium falciparum. 
Se han detectado dos brotes de intoxicación alimentaria cuyo agente causal ha sido 
Salmonella enteriditis. Se trata de un brote comunitario que afecta a siete personas,  y otro 
familiar con cuatro afectados. 

COMENTARIO EPIDEMIOLÓGICO DEL MES DE COMENTARIO EPIDEMIOLÓGICO DEL MES DE COMENTARIO EPIDEMIOLÓGICO DEL MES DE COMENTARIO EPIDEMIOLÓGICO DEL MES DE OCTUBRE OCTUBRE OCTUBRE OCTUBRE 
DE 2014DE 2014DE 2014DE 2014 

Durante el mes de octubre de 2014 (semanas epidemiológicas 40 a 44) se ha notificado un 
brote de legionelosis, que ha afectado a dos vecinos varones de 83 y 87 años, cuya 
evolución clínica ha sido favorable. Se ha detectado Legionella pneumophila en las 
instalaciones de agua caliente sanitaria del edificio.  
 
Se han declarado siete casos de tos ferina, seis de ellos confirmados mediante PCR y un 
caso sospechoso. Los casos confirmados corresponden a dos brotes familiares de tosferina, 
cada uno con tres afectados. En el primero se trata de un varón menor de 2 meses, por lo 
que no estaba vacunado contra la tos ferina, y que requirió ingreso hospitalario. En el estudio 
de contactos se detectaron los casos de su madre (30 años) y su abuela (53 años), no 
vacunadas. El segundo brote afecta a dos hermanos varones de 4 y 7 años, correctamente 
vacunados con 4 y 5 dosis, respectivamente, y a su padre de 38 años no vacunado. El caso 
sospechoso es un caso aislado de una mujer de 38 años.  
Se ha detectado un brote comunitario de enfermedad transmitida por alimentos con siete 
personas afectadas, cuyo agente causal ha sido Salmonella enteriditis. 
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DEFUNCIONES EN LA RIOJA* DEFUNCIONES EN LA RIOJA* DEFUNCIONES EN LA RIOJA* DEFUNCIONES EN LA RIOJA* ----    SEGÚN GRUPO DE CAUSA, SEXO Y EDAD SEGÚN GRUPO DE CAUSA, SEXO Y EDAD SEGÚN GRUPO DE CAUSA, SEXO Y EDAD SEGÚN GRUPO DE CAUSA, SEXO Y EDAD ----    AÑO 20AÑO 20AÑO 20AÑO 2011114444    ––––    ENEROENEROENEROENERO––––    VARONESVARONESVARONESVARONES    
 (Grandes Grupos de Enfermedades según la Clasificación Internacional de Enfermedades, décima revisión (CIE 10), cifras absolutas y tasas específicas por mil habitantes)  

CAUSA DEFUNCIÓN 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+ 

I ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 
Nº 2 - - - - - - - - - 1 - 1 - - - - - - 

0/00 0,01                   0,08   0,10             

II TUMORES 
Nº 41 - - - - - - - - - - 5 3 2 9 3 2 6 11 

0/00 0,26                     0,42 0,29 0,23 1,19 0,53 0,36 1,35 3,20 

III ENF.SANGRE Y ORGAN.HEMATOPOYETICOS Y TRS.MEC.INMUNIDAD 
Nº 1 - - - - - - - - - - - - - - - - 1 - 

0/00 0,01                                 0,23   

IV ENF.ENDOCRINAS,NUTRICIONALES Y METABOLICAS 
Nº 4 - - - - - - - - - - - - - 1 - 1 - 2 

0/00 0,02                           0,13   0,18   0,58 

V TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 
Nº 3 - - - - - - - - - - - - - - - - 1 2 

0/00 0,02                                 0,23 0,58 

VI ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 
Nº 9 - - - - - - - - - - - 1 - 1 - - 4 3 

0/00 0,06                       0,10   0,13     0,90 0,87 

VII ENFERMEDADES DEL OJO Y SUS ANEXOS 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

VIII ENFERMEDADES DEL OIDO Y APOFISIS MASTOIDES 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

IX ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 
Nº 41 - - - - - - - - - 1 - 1 - 1 3 3 10 22 

0/00 0,26                   0,08   0,10   0,13 0,53 0,54 2,25 6,40 

X ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 
Nº 23 - - - - - - - - - - - - 1 1 2 3 6 10 

0/00 0,14                         0,12 0,13 0,35 0,54 1,35 2,91 

XI ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 
Nº 6 - - - - - - - - - 2 - - 1 - 1 - - 2 

0/00 0,04                   0,16     0,12   0,18     0,58 

XII ENFERMEDADES DE LA PIEL Y TEJIDO SUBCUTANEO 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XIII ENF.DEL SISTEMA OSTEOMUSCULAR Y TEJ.CONJUNTIVO 
Nº 4 - - - - - - - - - - - - - - 1 - - 3 

0/00 0,02                             0,18     0,87 

XIV ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 
Nº 5 - - - - - - - - - - - - - - - 1 1 3 

0/00 0,03                               0,18 0,23 0,87 

XV EMBARAZO,PARTO Y PUERPERIO 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XVI CIERTAS AFECCIONES ORIGINADAS PERIODO PERINATAL 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XVII MALFORMAC.CONGENITAS,DEFORMIDADES Y ANOMAL.CROMOSOMICAS 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XVIII SINT,SIG Y HALLAZ ANOR CLI Y DE LAB, NO CLAS OTRA PARTE 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XX CAUSAS EXTERNAS DE MORTALIDAD 
Nº 8 - - - - - - - 1 2 - - - - - 2 - 3 - 

0/00 0,05               0,07 0,15           0,35   0,68   

XXI FACTORES QUE INFLUYEN EN SALUD Y CONTACTOS SERV.SALUD 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XXII CODIGOS PARA PROPOSITOS ESPECIALES 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

  
TOTAL   VARONES 

Nº 147 - - - - - - - 1 2 4 5 6 4 13 12 10 32 58 

  0/00 0,92               0,07 0,15 0,32 0,42 0,59 0,46 1,72 2,13 1,81 7,20 16,87 

 
NOTA: El Capítulo XIX "Traumatismos, envenenamientos y algunas otras consecuencias de causas externas" no se utiliza como causa básica de defunción y se identifican en el Capítulo XX las causas externas 
de las afecciones clasificadas en el Capítulo XIX 
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DEFUNCIONES ENDEFUNCIONES ENDEFUNCIONES ENDEFUNCIONES EN    LA RIOJA* LA RIOJA* LA RIOJA* LA RIOJA* ----    SEGÚN GRUPO DE CAUSA, SEXO Y EDAD SEGÚN GRUPO DE CAUSA, SEXO Y EDAD SEGÚN GRUPO DE CAUSA, SEXO Y EDAD SEGÚN GRUPO DE CAUSA, SEXO Y EDAD ----    AÑO 20AÑO 20AÑO 20AÑO 2011114444    ––––ENEROENEROENEROENERO    ––––    MUJERESMUJERESMUJERESMUJERES    
(Grandes Grupos de Enfermedades según la Clasificación Internacional de Enfermedades, décima revisión (CIE 10), cifras absolutas y tasas específicas por mil habitantes)  

CAUSA DEFUNCIÓN 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+ 

I ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 
Nº 1 - - - - - - - - - - - - - - - - - 1 

0/00 0,01                                   0,15 

II TUMORES 
Nº 31 - - - - - - - 1 - - 3 2 1 2 2 5 5 10 

0/00 0,19               0,08     0,26 0,20 0,12 0,25 0,32 0,72 0,79 1,46 

III ENF.SANGRE Y ORGAN.HEMATOPOYETICOS Y TRS.MEC.INMUNIDAD 
Nº 1 - - - - - - - - - - - - - - - - - 1 

0/00 0,01                                   0,15 

IV ENF.ENDOCRINAS,NUTRICIONALES Y METABOLICAS 
Nº 2 - - - - - - - - - - - - - - - - - 2 

0/00 0,01                                   0,29 

V TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 
Nº 12 - - - - - - - - - - - - - - - - - 12 

0/00 0,07                                   1,75 

VI ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 
Nº 11 - - - - - - - - - - - - - - - 2 1 8 

0/00 0,07                               0,29 0,16 1,16 

VII ENFERMEDADES DEL OJO Y SUS ANEXOS 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

VIII ENFERMEDADES DEL OIDO Y APOFISIS MASTOIDES 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

IX ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 
Nº 50 - - - - - - - - - - - - - - - 5 9 36 

0/00 0,31                               0,72 1,42 5,24 

X ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 
Nº 18 - - - - - - - - - - 1 - 1 - 1 2 2 11 

0/00 0,11                     0,09   0,12   0,16 0,29 0,32 1,60 

XI ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 
Nº 4 - - - - - - - - - - - - - - 1 - 1 2 

0/00 0,02                             0,16   0,16 0,29 

XII ENFERMEDADES DE LA PIEL Y TEJIDO SUBCUTANEO 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XIII ENF.DEL SISTEMA OSTEOMUSCULAR Y TEJ.CONJUNTIVO 
Nº 3 - - - - - - - - - - - - - - - - 1 2 

0/00 0,02                                 0,16 0,29 

XIV ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 
Nº 6 - - - - - - - - - - - - - - - 1 1 4 

0/00 0,04                               0,14 0,16 0,58 

XV EMBARAZO,PARTO Y PUERPERIO 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XVI CIERTAS AFECCIONES ORIGINADAS PERIODO PERINATAL 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XVII MALFORMAC.CONGENITAS,DEFORMIDADES Y ANOMAL.CROMOSOMICAS 
Nº 1 - - - - - - - - - - - - - - - 1 - - 

0/00 0,01                               0,14     

XVIII SINT,SIG Y HALLAZ ANOR CLI Y DE LAB, NO CLAS OTRA PARTE 
Nº 1 - - - - - - - - - - - - - - - - - 1 

0/00 0,01                                   0,15 

XX CAUSAS EXTERNAS DE MORTALIDAD 
Nº 3 - - - - - - - - - - - - - - - - 2 1 

0/00 0,02                                 0,32 0,15 

XXI FACTORES QUE INFLUYEN EN SALUD Y CONTACTOS SERV.SALUD 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XXII CODIGOS PARA PROPOSITOS ESPECIALES 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

  
TOTAL   MUJERES 

Nº 144 - - - - - - - 1 - - 4 2 2 2 4 16 22 91 

  0/00 0,89               0,08     0,35 0,20 0,24 0,25 0,65 2,29 3,48 13,24 

 
NOTA:  El Capítulo XIX "Traumatismos, envenenamientos y algunas otras consecuencias de causas externas" no se utiliza como causa básica de defunción y se identifican en el Capítulo XX las causas externas 
de las afecciones clasificadas en el Capítulo XIX 
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 DEFUNCIONES EN LA RIOJA* DEFUNCIONES EN LA RIOJA* DEFUNCIONES EN LA RIOJA* DEFUNCIONES EN LA RIOJA* ----    SEGÚN GRUPOSEGÚN GRUPOSEGÚN GRUPOSEGÚN GRUPO    DE CAUSA, SEXO Y EDAD DE CAUSA, SEXO Y EDAD DE CAUSA, SEXO Y EDAD DE CAUSA, SEXO Y EDAD ----    AÑO 201AÑO 201AÑO 201AÑO 2014444    ––––    ENEROENEROENEROENERO––––    AMBOS SEXOSAMBOS SEXOSAMBOS SEXOSAMBOS SEXOS    
 (Grandes Grupos de Enfermedades según la Clasificación Internacional de Enfermedades, décima revisión (CIE 10), cifras absolutas y tasas específicas por mil habitantes) 

CAUSA DEFUNCIÓN 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+ 

I ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 
Nº 3 - - - - - - - - - 1 - 1 - - - - - 1 

0/00 0,01                   0,04   0,05           0,10 

II TUMORES 
Nº 72 - - - - - - - 1 - - 8 5 3 11 5 7 11 21 

0/00 0,22               0,04     0,34 0,25 0,17 0,71 0,42 0,56 1,02 2,04 

III ENF.SANGRE Y ORGAN.HEMATOPOYETICOS Y TRS.MEC.INMUNIDAD 
Nº 2 - - - - - - - - - - - - - - - - 1 1 

0/00 0,01                                 0,09 0,10 

IV ENF.ENDOCRINAS,NUTRICIONALES Y METABOLICAS 
Nº 6 - - - - - - - - - - - - - 1 - 1 - 4 

0/00 0,02                           0,06   0,08   0,39 

V TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 
Nº 15 - - - - - - - - - - - - - - - - 1 14 

0/00 0,05                                 0,09 1,36 

VI ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 
Nº 20 - - - - - - - - - - - 1 - 1 - 2 5 11 

0/00 0,06                       0,05   0,06   0,16 0,46 1,07 

VII ENFERMEDADES DEL OJO Y SUS ANEXOS 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

VIII ENFERMEDADES DEL OIDO Y APOFISIS MASTOIDES 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

IX ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 
Nº 91 - - - - - - - - - 1 - 1 - 1 3 8 19 58 

0/00 0,28                   0,04   0,05   0,06 0,25 0,64 1,77 5,63 

X ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 
Nº 41 - - - - - - - - - - 1 - 2 1 3 5 8 21 

0/00 0,13                     0,04   0,12 0,06 0,25 0,40 0,74 2,04 

XI ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 
Nº 10 - - - - - - - - - 2 - - 1 - 2 - 1 4 

0/00 0,03                   0,08     0,06   0,17   0,09 0,39 

XII ENFERMEDADES DE LA PIEL Y TEJIDO SUBCUTANEO 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XIII ENF.DEL SISTEMA OSTEOMUSCULAR Y TEJ.CONJUNTIVO 
Nº 7 - - - - - - - - - - - - - - 1 - 1 5 

0/00 0,02                             0,08   0,09 0,49 

XIV ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 
Nº 11 - - - - - - - - - - - - - - - 2 2 7 

0/00 0,03                               0,16 0,19 0,68 

XV EMBARAZO,PARTO Y PUERPERIO 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XVI CIERTAS AFECCIONES ORIGINADAS PERIODO PERINATAL 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XVII MALFORMAC.CONGENITAS,DEFORMIDADES Y ANOMAL.CROMOSOMICAS 
Nº 1 - - - - - - - - - - - - - - - 1 - - 

0/00 0,00                               0,08     

XVIII SINT,SIG Y HALLAZ ANOR CLI Y DE LAB, NO CLAS OTRA PARTE 
Nº 1 - - - - - - - - - - - - - - - - - 1 

0/00 0,00                                   0,10 

XX CAUSAS EXTERNAS DE MORTALIDAD 
Nº 11 - - - - - - - 1 2 - - - - - 2 - 5 1 

0/00 0,03               0,04 0,08           0,17   0,46 0,10 

XXI FACTORES QUE INFLUYEN EN SALUD Y CONTACTOS SERV.SALUD 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XXII CODIGOS PARA PROPOSITOS ESPECIALES 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

  
TOTAL   GENERAL 

Nº 291 - - - - - - - 2 2 4 9 8 6 15 16 26 54 149 

  0/00 0,90               0,07 0,08 0,16 0,39 0,40 0,35 0,96 1,35 2,08 5,02 14,45 

 NOTA: El Capítulo XIX "Traumatismos, envenenamientos y algunas otras consecuencias de causas externas" no se utiliza como causa básica de defunción y se identifican en el Capítulo XX las causas externas 
de las afecciones clasificadas en el Capítulo XIX 
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DEFUNCIONES EN LA RIOJA* DEFUNCIONES EN LA RIOJA* DEFUNCIONES EN LA RIOJA* DEFUNCIONES EN LA RIOJA* ----    SEGÚN GRUPO DE CAUSA, SEXO Y EDAD SEGÚN GRUPO DE CAUSA, SEXO Y EDAD SEGÚN GRUPO DE CAUSA, SEXO Y EDAD SEGÚN GRUPO DE CAUSA, SEXO Y EDAD ----    AÑO 20AÑO 20AÑO 20AÑO 2011114444    ––––    FEBREROFEBREROFEBREROFEBRERO    ––––    VARONESVARONESVARONESVARONES    
(Grandes Grupos de Enfermedades según la Clasificación Internacional de Enfermedades, décima revisión (CIE 10), cifras absolutas y tasas específicas por mil habitantes) 

CAUSA DEFUNCIÓN 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+ 

I ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

II TUMORES 
Nº 47 - - - - - - - - - 1 4 7 3 5 7 4 11 5 

0/00 0,29                   0,08 0,34 0,69 0,35 0,66 1,24 0,73 2,48 1,45 

III ENF.SANGRE Y ORGAN.HEMATOPOYETICOS Y TRS.MEC.INMUNIDAD 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

IV ENF.ENDOCRINAS,NUTRICIONALES Y METABOLICAS 
Nº 2 - - - - - - - - - - - - - - - 1 - 1 

0/00 0,01                               0,18   0,29 

V TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 
Nº 6 - - - - - - - - - - - - - - - 1 2 3 

0/00 0,04                               0,18 0,45 0,87 

VI ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 
Nº 6 - - - - - - - - - - 1 - 1 - - - - 4 

0/00 0,04                     0,08   0,12         1,16 

VII ENFERMEDADES DEL OJO Y SUS ANEXOS 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

VIII ENFERMEDADES DEL OIDO Y APOFISIS MASTOIDES 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

IX ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 
Nº 31 - - - - - - - - - 1 - - 2 1 1 3 7 16 

0/00 0,19                   0,08     0,23 0,13 0,18 0,54 1,58 4,65 

X ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 
Nº 15 - - - - - - - - - - - - - - - 3 6 6 

0/00 0,09                               0,54 1,35 1,75 

XI ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 
Nº 7 - - - - - - - - - - - - - 1 - 1 4 1 

0/00 0,04                           0,13   0,18 0,90 0,29 

XII ENFERMEDADES DE LA PIEL Y TEJIDO SUBCUTANEO 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XIII ENF.DEL SISTEMA OSTEOMUSCULAR Y TEJ.CONJUNTIVO 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XIV ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 
Nº 2 - - - - - - - - - - - - - - - 1 - 1 

0/00 0,01                               0,18   0,29 

XV EMBARAZO,PARTO Y PUERPERIO 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XVI CIERTAS AFECCIONES ORIGINADAS PERIODO PERINATAL 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XVII MALFORMAC.CONGENITAS,DEFORMIDADES Y ANOMAL.CROMOSOMICAS 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XVIII SINT,SIG Y HALLAZ ANOR CLI Y DE LAB, NO CLAS OTRA PARTE 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XX CAUSAS EXTERNAS DE MORTALIDAD 
Nº 6 - - - - - - - - 1 - - 1 - 2 - - 1 1 

0/00 0,04                 0,07     0,10   0,26     0,23 0,29 

XXI FACTORES QUE INFLUYEN EN SALUD Y CONTACTOS SERV.SALUD 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XXII CODIGOS PARA PROPOSITOS ESPECIALES 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

  
TOTAL   VARONES 

Nº 122 - - - - - - - - 1 2 5 8 6 9 8 14 31 38 

  0/00 0,76                 0,07 0,16 0,42 0,79 0,69 1,19 1,42 2,54 6,98 11,05 

 
NOTA: El Capítulo XIX "Traumatismos, envenenamientos y algunas otras consecuencias de causas externas" no se utiliza como causa básica de defunción y se identifican en el Capítulo XX las causas externas 
de las afecciones clasificadas en el Capítulo XIX 
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DDDDEFUNCIONES EN LA RIOJA* EFUNCIONES EN LA RIOJA* EFUNCIONES EN LA RIOJA* EFUNCIONES EN LA RIOJA* ----    SEGÚN GRUPO DE CAUSA, SEGÚN GRUPO DE CAUSA, SEGÚN GRUPO DE CAUSA, SEGÚN GRUPO DE CAUSA, SEXO Y EDAD SEXO Y EDAD SEXO Y EDAD SEXO Y EDAD ----    AÑO AÑO AÑO AÑO 2020202011114444    ––––    FEBREROFEBREROFEBREROFEBRERO    ––––    MUJERESMUJERESMUJERESMUJERES    
(Grandes Grupos de Enfermedades según la Clasificación Internacional de Enfermedades, décima revisión (CIE 10), cifras absolutas y tasas específicas por mil habitantes) 

CAUSA DEFUNCIÓN 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+ 

I ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

II TUMORES 
Nº 21 - - - - - - - - 2 - 1 - 2 1 1 1 5 8 

0/00 0,13                 0,16   0,09   0,24 0,12 0,16 0,14 0,79 1,16 

III ENF.SANGRE Y ORGAN.HEMATOPOYETICOS Y TRS.MEC.INMUNIDAD 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

IV ENF.ENDOCRINAS,NUTRICIONALES Y METABOLICAS 
Nº 5 - - - - - - - - - - - - - - - - 1 4 

0/00 0,03                                 0,16 0,58 

V TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 
Nº 4 - - - - - - - - - - - - - - - - - 4 

0/00 0,02                                   0,58 

VI ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 
Nº 6 - - - - - - - - - - - 1 - - 1 1 2 1 

0/00 0,04                       0,10     0,16 0,14 0,32 0,15 

VII ENFERMEDADES DEL OJO Y SUS ANEXOS 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

VIII ENFERMEDADES DEL OIDO Y APOFISIS MASTOIDES 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

IX ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 
Nº 31 - - - - - - - - - - - - - 2 - 1 4 24 

0/00 0,19                           0,25   0,14 0,63 3,49 

X ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 
Nº 13 - - - - - - - - - - - - - - 1 - 1 11 

0/00 0,08                             0,16   0,16 1,60 

XI ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 
Nº 3 - - - - - - - - - - - - 1 - - - - 2 

0/00 0,02                         0,12         0,29 

XII ENFERMEDADES DE LA PIEL Y TEJIDO SUBCUTANEO 
Nº 1 - - - - - - - - - - - - - - - - - 1 

0/00 0,01                                   0,15 

XIII ENF.DEL SISTEMA OSTEOMUSCULAR Y TEJ.CONJUNTIVO 
Nº 2 - - - - - - - - - - - - - - - - 1 1 

0/00 0,01                                 0,16 0,15 

XIV ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 
Nº 3 - - - - - - - - - - - - - - - - - 3 

0/00 0,02                                   0,44 

XV EMBARAZO,PARTO Y PUERPERIO 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XVI CIERTAS AFECCIONES ORIGINADAS PERIODO PERINATAL 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XVII MALFORMAC.CONGENITAS,DEFORMIDADES Y ANOMAL.CROMOSOMICAS 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XVIII SINT,SIG Y HALLAZ ANOR CLI Y DE LAB, NO CLAS OTRA PARTE 
Nº 1 - - - - - - - - - - - - - - - - - 1 

0/00 0,01                                   0,15 

XX CAUSAS EXTERNAS DE MORTALIDAD 
Nº 10 - - - - - - - - - 1 1 - - - 1 - 2 5 

0/00 0,06                   0,08 0,09       0,16   0,32 0,73 

XXI FACTORES QUE INFLUYEN EN SALUD Y CONTACTOS SERV.SALUD 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XXII CODIGOS PARA PROPOSITOS ESPECIALES 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

  
TOTAL   MUJERES 

Nº 100 - - - - - - - - 2 1 2 1 3 3 4 3 16 65 

  0/00 0,62                 0,16 0,08 0,17 0,10 0,35 0,37 0,65 0,43 2,53 9,46 

 
NOTA: El Capítulo XIX "Traumatismos, envenenamientos y algunas otras consecuencias de causas externas" no se utiliza como causa básica de defunción y se identifican en el Capítulo XX las causas externas 
de las afecciones clasificadas en el Capítulo XIX 
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 DEFUNCIONES EN LA RIOJA* DEFUNCIONES EN LA RIOJA* DEFUNCIONES EN LA RIOJA* DEFUNCIONES EN LA RIOJA* ----    SEGÚN GRUPO DE CAUSA, SEXO Y EDAD SEGÚN GRUPO DE CAUSA, SEXO Y EDAD SEGÚN GRUPO DE CAUSA, SEXO Y EDAD SEGÚN GRUPO DE CAUSA, SEXO Y EDAD ----    AÑO AÑO AÑO AÑO 2020202011114444    ––––    FEBREROFEBREROFEBREROFEBRERO    ––––    AMBOS SEXOSAMBOS SEXOSAMBOS SEXOSAMBOS SEXOS    
(Grandes Grupos de Enfermedades según la Clasificación Internacional de Enfermedades, décima revisión (CIE 10), cifras absolutas y tasas específicas por mil habitantes) 

CAUSA DEFUNCIÓN 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+ 

I ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

II TUMORES 
Nº 68 - - - - - - - - 2 1 5 7 5 6 8 5 16 13 

0/00 0,21                 0,08 0,04 0,21 0,35 0,29 0,38 0,68 0,40 1,49 1,26 

III ENF.SANGRE Y ORGAN.HEMATOPOYETICOS Y TRS.MEC.INMUNIDAD 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

IV ENF.ENDOCRINAS,NUTRICIONALES Y METABOLICAS 
Nº 7 - - - - - - - - - - - - - - - 1 1 5 

0/00 0,02                               0,08 0,09 0,49 

V TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO 
Nº 10 - - - - - - - - - - - - - - - 1 2 7 

0/00 0,03                               0,08 0,19 0,68 

VI ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO 
Nº 12 - - - - - - - - - - 1 1 1 - 1 1 2 5 

0/00 0,04                     0,04 0,05 0,06   0,08 0,08 0,19 0,49 

VII ENFERMEDADES DEL OJO Y SUS ANEXOS 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

VIII ENFERMEDADES DEL OIDO Y APOFISIS MASTOIDES 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

IX ENFERMEDADES DEL SISTEMA CIRCULATORIO 
Nº 62 - - - - - - - - - 1 - - 2 3 1 4 11 40 

0/00 0,19                   0,04     0,12 0,19 0,08 0,32 1,02 3,88 

X ENFERMEDADES DEL SISTEMA RESPIRATORIO 
Nº 28 - - - - - - - - - - - - - - 1 3 7 17 

0/00 0,09                             0,08 0,24 0,65 1,65 

XI ENFERMEDADES DEL SISTEMA DIGESTIVO 
Nº 10 - - - - - - - - - - - - 1 1 - 1 4 3 

0/00 0,03                         0,06 0,06   0,08 0,37 0,29 

XII ENFERMEDADES DE LA PIEL Y TEJIDO SUBCUTANEO 
Nº 1 - - - - - - - - - - - - - - - - - 1 

0/00 0,00                                   0,10 

XIII ENF.DEL SISTEMA OSTEOMUSCULAR Y TEJ.CONJUNTIVO 
Nº 2 - - - - - - - - - - - - - - - - 1 1 

0/00 0,01                                 0,09 0,10 

XIV ENFERMEDADES DEL SISTEMA GENITOURINARIO 
Nº 5 - - - - - - - - - - - - - - - 1 - 4 

0/00 0,02                               0,08   0,39 

XV EMBARAZO,PARTO Y PUERPERIO 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XVI CIERTAS AFECCIONES ORIGINADAS PERIODO PERINATAL 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XVII MALFORMAC.CONGENITAS,DEFORMIDADES Y ANOMAL.CROMOSOMICAS 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XVIII SINT,SIG Y HALLAZ ANOR CLI Y DE LAB, NO CLAS OTRA PARTE 
Nº 1 - - - - - - - - - - - - - - - - - 1 

0/00 0,00                                   0,10 

XX CAUSAS EXTERNAS DE MORTALIDAD 
Nº 16 - - - - - - - - 1 1 1 1 - 2 1 - 3 6 

0/00 0,05                 0,04 0,04 0,04 0,05   0,13 0,08   0,28 0,58 

XXI FACTORES QUE INFLUYEN EN SALUD Y CONTACTOS SERV.SALUD 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

XXII CODIGOS PARA PROPOSITOS ESPECIALES 
Nº - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

0/00                                       

  
TOTAL   GENERAL 

Nº 222 - - - - - - - - 3 3 7 9 9 12 12 17 47 103 

  0/00 0,69                 0,12 0,12 0,30 0,45 0,52 0,77 1,02 1,36 4,37 9,99 

  
NOTA: El Capítulo XIX "Traumatismos, envenenamientos y algunas otras consecuencias de causas externas" no se utiliza como causa básica de defunción y se identifican en el Capítulo XX las causas externas 
de las afecciones clasificadas en el Capítulo XIX 
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SITUACIÓN DE LAS ENFERMEDADES DE DECLARACIÓN OBLIGATORIA. SITUACIÓN DE LAS ENFERMEDADES DE DECLARACIÓN OBLIGATORIA. SITUACIÓN DE LAS ENFERMEDADES DE DECLARACIÓN OBLIGATORIA. SITUACIÓN DE LAS ENFERMEDADES DE DECLARACIÓN OBLIGATORIA. AÑO 201AÑO 201AÑO 201AÑO 2014444. SEMANAS. SEMANAS. SEMANAS. SEMANAS    36 a 3936 a 3936 a 3936 a 39    
    Semana 36Semana 36Semana 36Semana 36                Semana 37Semana 37Semana 37Semana 37                Semana 38Semana 38Semana 38Semana 38                Semana 39Semana 39Semana 39Semana 39                

  Casos Cas. Ac I.E. I.E. Ac Casos Cas. Ac I.E. I.E. Ac Casos Cas. Ac I.E. I.E. Ac Casos Cas. Ac I.E. I.E. Ac 
BOTULISMO 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 
CARBUNCO 0 0 * * 0 0 * * 0 0 * * 0 0 * * 
ENF. MENINGOCÓCICA 0 1 0 0,5 0 1 * 0,5 0 1 * 0,5 0 1 * 0,5 
ENF.TRANS. ALIMENTOS 6 77 1,5 1,24 7 84 0,7 1,33 4 88 0,57 1,26 2 90 0,5 1,25 
EQUINOCOCOSIS 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 
F. REC.GARRAPATAS 0 0 * * 0 0 * * 0 0 * * 0 0 * * 
F. TIFOIDEA Y PARATIF. 0 1 * 0,5 0 1 * 0,5 0 1 * 0,5 0 1 * 0,5 
GRIPE 0 4591 0 1,68 2 4593 0,08 1,68 3 4596 0,12 1,68 1 4597 0,02 1,68 
ENFERM. INVASORA POR H. INFLUENZAE 0 2 * 1 0 2 * 1 0 2 * 1 0 2 * 1 
HEPATITIS A 0 6 * 1,5 0 6 0 1,5 0 6 0 1,5 0 6 0 1,2 
HEPATITIS B 0 3 0 1 0 3 * 1 0 3 * 1 0 3 * 1 
HEPATITIS OTRAS 0 5 0 0,83 0 5 * 0,83 0 5 0 0,83 0 5 * 0,83 
INF. GONOCÓCICA 0 10 0 0,63 0 10 0 0,63 1 11 * 0,69 0 11 0 0,65 
IRA 1020 58158 1 1,11 1027 59185 0,74 1,1 1256 60441 0,88 1,1 1361 61802 0,85 1,1 
LEGIONELOSIS 0 4 0 0,57 0 4 0 0,57 1 5 * 0,71 0 5 0 0,71 
LEISHMANIASIS 0 0 * 0 0 0 * 0 0 0 * 0 0 0 * 0 
MENING. TUBERCULOSA 0 0 * 0 0 0 * 0 0 0 * 0 0 0 * 0 
PALUDISMO 0 3 0 0,33 1 4 1 0,4 0 4 * 0,4 0 4 0 0,4 
PAROTIDITIS INFEC. 0 5 0 0,33 0 5 0 0,31 0 5 0 0,31 0 5 0 0,29 
Proc.diarreicos, otros 221 7733 1,11 1,09 232 7965 0,9 1,08 329 8294 2,14 1,09 247 8541 0,93 1,09 
RUBEOLA 0 0 * * 0 0 * * 0 0 * * 0 0 * * 
SARAMPIÓN 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 
SÍFILIS 0 16 0 1,45 0 16 0 1,45 0 16 * 1,45 0 16 * 1,45 
SÍFILIS CONGÉNITA 0 0 * * 0 0 * * 0 0 * * 0 0 * * 
TÉTANOS 0 0 * 0 0 0 * 0 0 0 * 0 0 0 * 0 
TOS FERINA 3 25 * 1,92 1 26 1 1,86 0 26 0 1,73 0 26 0 1,73 
TRIQUINOSIS 0 0 * * 0 0 * * 0 0 * * 0 0 * * 
TUBERCULOSIS OTRAS 0 6 * 0,67 0 6 0 0,67 0 6 0 0,67 0 6 * 0,67 
TUBERCULOSIS RESPIR. 0 19 0 0,54 1 20 0,33 0,57 0 20 0 0,57 0 20 0 0,56 
VARICELA 9 1055 1,13 0,94 5 1060 1,25 0,94 1 1061 0,17 0,93 4 1065 0,5 0,93 

        
    
    
    
    
    
    
    

I.E.: Índice Epidémico para una enfermedad es la razón 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 índice 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 índice no es de utilidad, dado que pequeñas oscilaciones en el número de casos producen grandes variaciones en dicho índice. * Operación no realizable 
por ser el denominador 0. Cas. Ac: casos acumulados hasta la semana. I.E. Ac: Índice epidémico acumulado.  Fuente: Registro de Enfermedades de Declaración Obligatoria. Dirección General de Salud Pública y 
Consumo de La Rioja. 
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SITUACIÓN DE LAS ENFERMEDADES DE DECLARACIÓN OBLIGATORIA. SITUACIÓN DE LAS ENFERMEDADES DE DECLARACIÓN OBLIGATORIA. SITUACIÓN DE LAS ENFERMEDADES DE DECLARACIÓN OBLIGATORIA. SITUACIÓN DE LAS ENFERMEDADES DE DECLARACIÓN OBLIGATORIA. AÑO 2014. SEMANASAÑO 2014. SEMANASAÑO 2014. SEMANASAÑO 2014. SEMANAS    40 a 40 a 40 a 40 a 44444444    
    Semana 40Semana 40Semana 40Semana 40                Semana 41Semana 41Semana 41Semana 41                Semana 42Semana 42Semana 42Semana 42                Semana 43Semana 43Semana 43Semana 43                Semana 44Semana 44Semana 44Semana 44                

  Casos Cas. Ac I.E. I.E. Ac Casos Cas. Ac I.E. I.E. Ac Casos Cas. Ac I.E. I.E. Ac Casos Cas. Ac I.E. I.E. Ac Casos Cas. Ac I.E. I.E. Ac 

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 * * 

ENF. MENINGOCÓCICA 0 1 0 0,5 0 1 * 0,5 0 1 * 0,5 0 1 * 0,5 0 1 * 0,5 

ENF.TRANS. ALIMENTOS 3 93 0,38 1,15 3 96 1 1,17 10 106 5 1,26 4 110 2 1,28 1 111 0,5 1,28 

EQUINOCOCOSIS 0 0 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 * * 

F. TIFOIDEA Y PARATIF. 0 1 * 0,5 0 1 * 0,5 0 1 * 0,5 0 1 * 0,5 0 1 * 0,5 

GRIPE 9 4606 0,13 1,67 14 4620 0,14 1,67 12 4632 0,07 1,66 13 4645 0,03 1,47 17 4662 0,03 1,22 

ENFERM. INVASORA POR H.iNFLUENZAE 0 2 * 1 0 2 * 1 0 2 * 1 0 2 * 1 0 2 * 1 

HEPATITIS A 0 6 0 1,2 0 6 0 1 0 6 0 0,55 0 6 0 0,5 0 6 0 0,5 

HEPATITIS B 0 3 * 1 0 3 * 1 0 3 * 1 0 3 * 1 0 3 * 1 

HEPATITIS OTRAS 0 5 * 0,83 0 5 0 0,83 0 5 * 0,83 0 5 * 0,83 0 5 0 0,83 

INF. GONOCÓCICA 1 12 1 0,71 0 12 0 0,71 0 12 0 0,71 0 12 0 0,67 0 12 0 0,63 

IRA 1900 63702 1,13 1,1 2266 65968 1,24 1,11 2233 68201 1 1,11 2173 70374 0,94 1,11 1882 72256 1,18 1,12 

LEGIONELOSIS 2 7 2 1 1 8 1 1 1 9 1 1,13 0 9 0 1 0 9 0 1 

LEISHMANIASIS 0 0 * 0 0 0 0 0 0 0 * 0 0 0 * 0 0 0 * 0 

MENING. TUBERCULOSA 0 0 * 0 0 0 * 0 0 0 * 0 0 0 0 0 0 0 * 0 

PALUDISMO 0 4 0 0,36 0 4 * 0,36 0 4 * 0,36 0 4 * 0,36 0 4 0 0,36 

PAROTIDITIS INFEC. 0 5 * 0,29 0 5 0 0,28 0 5 0 0,28 0 5 * 0,28 0 5 0 0,28 

Proc.diarreicos, otros 374 8915 1,28 1,08 395 9310 1,3 1,08 427 9737 1,06 1,07 406 10143 1,09 1,07 354 10497 1,39 1,07 

RUBEOLA 0 0 * * 0 0 * * 0 0 * * 0 0 * * 0 0 * * 

SARAMPIÓN 0 0 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 

SÍFILIS 0 16 * 1,45 0 16 0 1,45 0 16 0 1,33 0 16 0 1,33 0 16 0 1,33 

SÍFILIS CONGÉNITA 0 0 * * 0 0 * * 0 0 * * 0 0 * * 0 0 * * 

TÉTANOS 0 0 * 0 0 0 * 0 0 0 * 0 0 0 * 0 0 0 * 0 

TOS FERINA 5 31 5 2,07 2 33 * 2,2 0 33 * 2,2 0 33 * 2,2 0 33 0 2,2 

TRIQUINOSIS 0 0 * * 0 0 * * 0 0 * * 0 0 * * 0 0 * * 

TUBERCULOSIS OTRAS 0 6 0 0,6 1 7 * 0,7 0 7 * 0,7 0 7 0 0,7 0 7 0 0,7 

TUBERCULOSIS RESPIR. 1 21 1 0,57 0 21 0 0,55 1 22 1 0,58 1 23 0,5 0,61 0 23 0 0,61 

VARICELA 2 1067 0,33 0,92 11 1078 1,83 0,92 6 1084 0,6 0,92 10 1094 1 0,92 6 1100 0,55 0,92 

    

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

I.E.: Índice Epidémico para una enfermedad es la razón 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 índice 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 índice no es de utilidad, dado que pequeñas oscilaciones en el número de casos producen grandes variaciones en dicho índice. * Operación no realizable 
por ser el denominador 0. Cas. Ac: casos acumulados hasta la semana. I.E. Ac: Índice epidémico acumulado.  Fuente: Registro de Enfermedades de Declaración Obligatoria. Dirección General de Salud Pública y 
Consumo de La Rioja. 
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DISDISDISDISTRIBUCIÓN MENSUAL DE EDO POR ZONAS DE SALUD. LA RIOJATRIBUCIÓN MENSUAL DE EDO POR ZONAS DE SALUD. LA RIOJATRIBUCIÓN MENSUAL DE EDO POR ZONAS DE SALUD. LA RIOJATRIBUCIÓN MENSUAL DE EDO POR ZONAS DE SALUD. LA RIOJA. . . . SEPTIEMBRESEPTIEMBRESEPTIEMBRESEPTIEMBRE    2012012012014444    (TASAS POR CIEN MIL (TASAS POR CIEN MIL (TASAS POR CIEN MIL (TASAS POR CIEN MIL 
HABITANTES)HABITANTES)HABITANTES)HABITANTES)    
 

ALBELDAALBELDAALBELDAALBELDA----    
ALBERITEALBERITEALBERITEALBERITE    

ALFAROALFAROALFAROALFARO    ARNEDOARNEDOARNEDOARNEDO    AUSEJO AUSEJO AUSEJO AUSEJO     
Y MURILLOY MURILLOY MURILLOY MURILLO    

CALCALCALCALAHORRAAHORRAAHORRAAHORRA    CAMEROS CAMEROS CAMEROS CAMEROS     
NUEVOSNUEVOSNUEVOSNUEVOS    

CAMEROS CAMEROS CAMEROS CAMEROS     
VIEJOSVIEJOSVIEJOSVIEJOS    

CENICEROCENICEROCENICEROCENICERO----    
NAVARRETENAVARRETENAVARRETENAVARRETE    

CERVERA CERVERA CERVERA CERVERA     
RIO ALHAMARIO ALHAMARIO ALHAMARIO ALHAMA    

HAROHAROHAROHARO    LOGROÑOLOGROÑOLOGROÑOLOGROÑO    NAJERANAJERANAJERANAJERA    SIETE SIETE SIETE SIETE     
VILLASVILLASVILLASVILLAS    

STO. DOMINGO STO. DOMINGO STO. DOMINGO STO. DOMINGO     
CALZADACALZADACALZADACALZADA    

TOTALTOTALTOTALTOTAL    

  25444 H. 16427 H. 18383 H. .6866 H. 34188 H. 1800 H. 665 H. 10917 H. 4442 H. 19989 H. 153066 H. 17447 H. 462 H. 11931 H. 322027 

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. MENINGOCÓCICA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

ENF.TRANS. ALIMENTOS 7,86 6,09 0 0 17,56 0 0 0 0 10 5,22 0 0 0 5,90 

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 0 0 16,32 0 0 55,56 0 0 0 0 1,31 0 0 0 1,86 

ENFERM. INVASORA POR H. INFLUENZAE 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

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 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

INF. GONOCÓCICA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,65 0 0 0 0,31 

IRA 1.544,57 1.351,42 1.539,46 1.106,90 1.760,86 2.055,56 1.654,14 2.042,68 1.440,79 2.136,18 1.190,37 1.547,54 0 1.961,28 1448,33 

LEGIONELOSIS 0 0 0 14,56 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,31 

LEISHMANIASIS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

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 0,65 0 0 0 0,31 

PAROTIDITIS INFEC. 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

Proc.diarreicos, otros 416,59 346,99 359,04 334,98 389,03 0 0 412,2 292,67 500,28 231,28 447,06 0 452,61 319,54 

RUBEOLA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

SARAMPIÓN 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 

SÍFILIS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

SÍFILIS CONGÉNITA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

TÉTANOS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

TOS FERINA 11,79 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,65 0 0 0 1,24 

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. 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,65 0 0 0 0,31 

VARICELA 7,86 0 0 29,12 11,7 0 0 18,32 0 10,01 3,91 0 0 8,38 5,90 

  
Fuente: Registro de Enfermedades de Declaración Obligatoria en La Rioja. Dirección General de Salud Pública y Consumo. 
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DISTRIBUCIÓN MENSUAL DE EDO POR ZONAS DE SALUD. LA RIOJADISTRIBUCIÓN MENSUAL DE EDO POR ZONAS DE SALUD. LA RIOJADISTRIBUCIÓN MENSUAL DE EDO POR ZONAS DE SALUD. LA RIOJADISTRIBUCIÓN MENSUAL DE EDO POR ZONAS DE SALUD. LA RIOJA. . . . OCTUBREOCTUBREOCTUBREOCTUBRE        2012012012014444    (TASAS POR CIEN MIL (TASAS POR CIEN MIL (TASAS POR CIEN MIL (TASAS POR CIEN MIL 
HABITANTES)HABITANTES)HABITANTES)HABITANTES)    
  
    ALBELDAALBELDAALBELDAALBELDA----    

ALBERITEALBERITEALBERITEALBERITE    
ALFAROALFAROALFAROALFARO    ARNEDOARNEDOARNEDOARNEDO    AUSEJO AUSEJO AUSEJO AUSEJO     

Y MURILLOY MURILLOY MURILLOY MURILLO    
CALCALCALCALAHORRAAHORRAAHORRAAHORRA    CAMEROS CAMEROS CAMEROS CAMEROS     

NUEVOSNUEVOSNUEVOSNUEVOS    
CAMEROS CAMEROS CAMEROS CAMEROS     
VIEJOSVIEJOSVIEJOSVIEJOS    

CENICEROCENICEROCENICEROCENICERO----    
NAVARRETENAVARRETENAVARRETENAVARRETE    

CERVERA CERVERA CERVERA CERVERA     
RIO ALHAMARIO ALHAMARIO ALHAMARIO ALHAMA    

HAROHAROHAROHARO    LOGROÑOLOGROÑOLOGROÑOLOGROÑO    NAJERANAJERANAJERANAJERA    SIETE SIETE SIETE SIETE     
VILLASVILLASVILLASVILLAS    

STO. DOMINGO STO. DOMINGO STO. DOMINGO STO. DOMINGO     
CALZADACALZADACALZADACALZADA    

TOTALTOTALTOTALTOTAL    

  25444 H. 16427 H. 18383 H. .6866 H. 34188 H. 1800 H. 665 H. 10917 H. 4442 H. 19989 H. 153066 H. 17447 H. 462 H. 11931 H. 322027 

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. MENINGOCÓCICA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

ENF.TRANS. ALIMENTOS 3,93 6,09 5,44 29,13 5,86 0 0 0 22,51 0 3,26 28,65 0 25,14 6,52 

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 35,37 12,18 32,64 0 11,71 111,12 0 54,96 22,51 20,01 17,62 17,19 0 8,38 20,18 

ENFERM. INVASORA POR H. INFLUENZAE 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

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 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

INF. GONOCÓCICA 0 0 0 0 0 0 0 9,16 0 0 0 0 0 0 0,31 

IRA 3.116,65 2.514,14 3.432,52 2.330,32 2.831,41 1.722,23 1.353,40 4.314,36 2.949,12 3.987,20 3.290,72 2.934,60 0 4.199,14 3246,31 

LEGIONELOSIS 0 6,09 0 0 0 0 0 0 0 0 1,3 0 0 8,38 1,24 

LEISHMANIASIS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

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 0 0 0 0 

PAROTIDITIS INFEC. 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

Proc.diarreicos, otros 640,63 693,99 1.115,15 815,62 567,47 166,68 0 998,44 225,12 570,31 521,36 779,51 0 452,6 607,40 

RUBEOLA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

SARAMPIÓN 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 

SÍFILIS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

SÍFILIS CONGÉNITA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

TÉTANOS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

TOS FERINA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 4,56 0 0 0 2,17 

TRIQUINOSIS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

TUBERCULOSIS OTRAS 0 0 0 14,56 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,31 

TUBERCULOSIS RESPIR. 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1,3 5,73 0 0 0,93 

VARICELA 23,58 0 0 0 5,86 0 0 27,48 0 15 13,71 0 0 0 10,87 

 
Fuente: Registro de Enfermedades de Declaración Obligatoria en La Rioja. Dirección General de Salud Pública y Consumo
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