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SITUACION DE LAS ENFERMEDADES DE DECLARACION OBLIGATORIA Datos provisionales
[Semana 31 de 2025; fin el 03/08/2025].
Tabla 1. Andlisis por enfermedad. Los datos corresponden a la declaracién individualizada?.

ENFERMEDADES CASOS DECLARADOS Semana 31 ACUMULADOS Semanas 1 a 31

Grupo de enfermedad 2025 2024 2025 2024

Enfermedades de transmision alimentaria

o [ : ; :
| Campilobacteriosis | 294 751 13.693 20.327
et resas 1 . z

2 240
Infeccidn por Escherichia coli
productora de toxina Shiga o 15 34 450 430
Vero
Salmonelosis (excluye fiebre 177 294 4.073 5967
tifoideay paratifoidea) ’ ’
Shigelosis | 10 31 504 635
aneioss [ : 2 ;

Enfermedades de transmisidn parenteral

Enfermedades de transmision respiratoria

Enfermedades de transmision vectorial

Enfermedad por virus 1 1 37 33
Chikungunya
Enfermedad por virus Zika ‘ 0 0 5 16
Fiebre del Nilo Occidental ‘ 0 20 1 58
Flebr.e Exa’ntematlca ) 5 119 198
Mediterranea
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Enfermedades de transmision zoonadtica

Brucelosis 39 22
Carbunco
Fiebre Q

Leptospirosis

244 394
53 30
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ENFERMEDADES CASOS DECLARADOS Semana 31 ACUMULADOS Semanas 1 a 31

Grupo de enfermedad 2025 2024

Tularemia 1

Enfermedades prevenibles porvacunacién

2025 2024

Enfermedad invasiva por

Haemophilus influenzae 4 6 338 232
Enfer.medad Neumocadcica 21 a 2,045 3.489
Invasiva

Herpeszoster 3.848 37.682 108.869
Parotiditis 35 1.285 1.536
Tos ferina 241 516 29.502
Varicela 158 3.205 6.135
Infecciones de transmisién sexual

Infeccién por Chlamydia

trachomatis (excluye 250 766 12.597 24.443
linfogranulomavenéreo)

Linfogranulomavenéreo ‘ 9 35 655 1.170
S|f|||s’(e.xcluye 51i{l[ ‘ 2 215 4.490 7242
congénita)

COMENTARIO GENERAL

Fuente: Red Nacional de Vigilancia Epidemioldgica. Elaboracion: Centro Nacional de Epidemiologia, ISCIII.
No se hadeclaradoningincasoenlasemana31/2025de:Cdlera, Difteria, EncefalitisTransmitidaporGarrapatas, Fiebre Amarilla, Enfermedad hemorragica
virica, Gripe Aviar, Peste, Poliomielitis, Rabia, Rubéola congénita, Tétanos, Lepray Sifilis congénita.

Los casos notificados de enfermedad meningocdcicainvasiva,sarampion, rubéola y PFAse muestran en tablas especificas en este informe.

1NOTA: Datos consultados de SIVIES Plus alas 9:58 horas del dia 26/08/2025.



ENFERMEDAD MENINGOCOCICA. Afio 2025. Semana 33
[Casos acumulados desde el 30/12/2024 hasta el 17/08/2025. Datos provisionales?]
Tabla 1. Datos desagregados por CCAA

Casos

Casos? Tasas? . Defunciones Letalidad (%)
confirmados
Andalucia 43 0,50 42 4 9,3
Aragoén 8 0,59 7 0 0,0
Asturias 8 0,79 8 0 0,0
Baleares 2 0,16 2 0 0,0
Canarias 18 0,81 18 1 5,6
Cantabria 0 0,00 0 0 0,0
Castilla-La Mancha 11 0,52 11 0 0,0
Castilla y Ledn 17 0,71 16 0 0,0
Cataluiia 52 0,65 50 0 0,0
C. Valenciana 21 0,39 21 2 9,5
Extremadura 2 0,19 2 0 0,0
Galicia 13 0,48 13 1 7,7
Madrid 32 0,46 32 5 15,6
Murcia 15 0,96 15 3 20,0
Navarra 9 1,33 9 1 11,1
P. Vasco 5 0,22 5 1 20,0
La Rioja 4 1,23 4 0 0,0
Ceuta 0 0,00 0 0 0,0
Melilla 0 0,00 0 0 0,0
Total 260 0,54 255 18 6,9

INOTA: Los anélisis de enfermedad meningocdcica se han realizado con datos consultados de SIVIES Plus a las 09:56 horas del dia 26/08/2025.
2Casos acumulados: suma de casos confirmados, probables y sospechosos.
3Tasas de incidencia acumulada de periodo por100.000 habitantes.

ENFERMEDAD MENINGOCOCICA. Afio 2025. Semana 33
[Casos acumulados desde el 30/12/2024 hasta el 17/08/2025. Datos provisionales?]
Tabla 2. Distribucion por resultado microbiolégico.

Resultado Aiio 2025 Ano 2024
microbioldgico Casos Tasas Defunciones Letalidad Casos Tasas Defunciones Letalidad
Sg A 1 0,00 0 0,0 0 0,00 0 0,0
SgB 105 0,22 7 6,7 137 0,28 15 10,9
Sg C 0 0,00 0 0,0 3 0,01 0 0,0
Sg W 21 0,04 4 19,0 34 0,07 6 17,6
SgY 11 0,02 3 27,3 18 0,04 1 5,6
No tipables 16 0,03 1 6,3 28 0,06 2 7,1
Otros serogrupos 9 0,02 0 0,0 7 0,01 0 0,0
Serogrupo desconocido 92 0,19 2 2,2 11 0,02 0 0,0
Total confirmados 255 0,52 17 6,7 238 0,49 24 10,1
Total sospechosos 5 0,01 1 20,0 7 0,01 1 14,3
Total 260 0,54 18 6,9 245 0,50 25 10,2

INOTA: Los anlisis de enfermedad meningocdcica se han realizado con datos consultados de SIVIES Plus aalas 09:56 horas del dia 26/08/2025.



ENFERMEDAD MENINGOCOCICA. Afio 2025. Semana 33
[Casos acumulados desde el 30/12/2024 hasta el 17/08/2025. Datos provisionales?]
Tabla 3. SEROGRUPOS B, C, W e Y. Distribucion por grupo de edad.

Grupo de
Edad

<1 afio

1-4 aios

5-9 afios
10-14 anos
15-19 afos
20-24 aios
25-34 aiios
35-44 aios
45-54 aiios
55-64 afos
65-74 afos
75-84 aios

>84 afos

Total

Serogrupo B
Ano 2025 Ao 2024
Casos Tasas Casos Tasas
7 2,19 12 3,75
13 0,92 23 1,62
12 0,55 14 0,64
5 0,20 11 0,44
8 0,30 12 0,45
12 0,46 7 0,27
7 0,13 12 0,22
2 0,03 8 0,12
10 0,13 9 0,11
14 0,20 5 0,07
8 0,16 11 0,22
4 0,12 8 0,24
3 0,19 5 0,31
105 0,22 137 0,28

Serogrupo C

Ao 2025 Ao 2024
Casos Tasas Casos Tasas
0 0,00 0 0,00
0 0,00 0 0,00
0 0,00 0 0,00
0 0,00 0 0,00
0 0,00 0 0,00
0 0,00 0 0,00
0 0,00 0 0,00
0 0,00 1 0,01
0 0,00 0 0,00
0 0,00 0 0,00
0 0,00 1 0,02
0 0,00 1 0,03
0 0,00 0 0,00
0 0,00 3 0,01

Serogrupo W

Ano 2025 Ano 2024
Casos Tasas Casos Tasas
1 0,31 1 0,31
0 0,00 1 0,07
1 0,05 0 0,00
0 0,00 1 0,04
1 0,04 0 0,00
1 0,04 1 0,04
1 0,02 3 0,05
0 0,00 B 0,04
2 0,03 6 0,08
3 0,04 0 0,00
6 0,12 4 0,08
2 0,06 8 0,24
3 0,19 6 0,38
21 0,04 34 0,07

Serogrupo Y

Ao 2025 Ao 2024
Casos Tasas Casos Tasas
0 0,00 1 0,31
0 0,00 0 0,00
0 0,00 0 0,00
0 0,00 0 0,00
0 0,00 0 0,00
0 0,00 1 0,04
0 0,00 0 0,00
1 0,01 1 0,01
2 0,03 4 0,05
1 0,01 2 0,03
1 0,02 2 0,04
3 0,09 4 0,12
3 0,19 3 0,19
11 0,02 18 0,04

INOTA: Los andlisis de enfermedad meningocdcica se han realizado condatos consultados de SIVIES Plus alas 09:56 horas del dia 26/08/2025.



CLASIFICACION DE LOS CASOS SOSPECHOSOS DE SARAMPION
Tabla 1. Casos acumulados desde el 01/01/2025 hasta el 24/08/2025 (Semana 34 de 2025)

C'a.sos E,n L, Clasificacion de origen de la infeccién Casos descartados
CC.AA notificados Investigacion
Total Total Endémico Importado I.!elaciona.c:!o De'scono.cidc.)'/ Total | Rubéola e . Ot':o . . Si,n ) Total
importacién ___en investigacion Vacunales Diagnéstico Diagndstico

Andalucia 108 24 22 47 93 1 14 15
Aragén 11 4 1 1 6 1 3 1 5
Asturias 2 2 2 0
Baleares 66 3 32 35 3 28 31
Canarias 32 1 1 2 3 2 25 30
Cantabria 0 0
casrlerta 14 2 5 12 2 2
Castillay Le6n 17 1 1 4 6 1 10 11
Catalufia 124 24 6 33 63 2 59 61
C.Valenciana 32 3 1 2 6 8 18 26
Extremadura 11 0 1 2 8 11
Galicia 4 0 4 4
Madrid 26 2 3 5 1 3 17 21
Murcia 7 2 2 4 1 2 3
Navarra 15 3 1 4 6 5 11
Pais Vasco 192 1 45 5 51 7 11 123 141
LaRioja 4 1 2 3 1 1
Ceuta 9 9 9 0
Melilla 67 18 12 30 1 1 5 30 37
Total 741 0 0 929 86 146 331 1 16 47 346 410

Otros diagndsticos (diferentes de Rubéola) Sd. Kawasaki, infeccién por estreptococo A (escarlatina); enfermedad mano-pie-boca, probable reaccion alérgica; virusde
Epstein-Barr (mononucleosis infecciosa); roséola infantil por VHH6, VHH7; pustulosis exantematica aguda generalizada (PEAG); parvovirus B19 (eritema infeccioso),
infeccion poradenovirus; cuadro febril, Sd. Gianotti-Crosti; eccema del pafial.

Centro Nacional de Epidemiologia, Instituto de Salud Carloslll, Red Nacional de Vigilancia Epidemioldgica Plan estratégico para la eliminacion del sarampiény la rubeola
en Espafia. https://www.sanidad.gob.es/areas/promocionPrevencion/vacunaciones/sarampion -rubeola/docs/PlanEstrategico SarampionyRubeola.pdf

CLASIFICACION DE LOS CASOS SOSPECHOSOS DE RUBEOLA
Tabla 2. Casos acumulados desde el 01/01/2025 hasta el 24/08/2025 (Semana 34 de 2025)

Casos En q a4 q 5 .
o L Clasificacion de origen delainfeccion Casos descartados
CC.AA notificados Investigacion
. o Relacionado . Casos Otro Sin
Total Total Endémico Importado . na Desconocido Total Saramp. P PR Total
importacion Vacunales Diagndstico Diagnéstico
Andalucia 1 1 1
Aragén
Asturias
Baleares
Canarias 2 2 2
Cantabria

Castilla-La Mancha
Castillay Le6n
Cataluiia 1 1
C.Valenciana
Extremadura
Galicia
Madrid
Murcia
Navarra
Pais Vasco
LaRioja
Ceuta
Melilla 1 1 1
Total 5 1 - 1 - - 1 - - - 3 3

Centro Nacional de Epidemiologia. Institutode Salud Carlos|ll. Red Nacional de Vigilancia Epidemiolégica. Plan estratégico para la eliminacion del sarampion y la rubeola en
Espafia. https://www.sanidad.gob.es/areas/promocionPrevencion/vacunaciones/sarampion -rubeola/docs/PlanEstrategico SarampionyRubeola.pdf



https://www.sanidad.gob.es/areas/promocionPrevencion/vacunaciones/sarampion-rubeola/docs/PlanEstrategico_SarampionyRubeola.pdf
https://www.sanidad.gob.es/areas/promocionPrevencion/vacunaciones/sarampion-rubeola/docs/PlanEstrategico_SarampionyRubeola.pdf

Vigilancia centinela de Infeccion Respiratoria Aguda por Gripe, COVID-19y VRS.

El informe con los resultados de la Vigilancia centinela de Infeccidn Respiratoria Aguda (IRA) en Atendén
Primariay de IRA Grave (IRAG) que ha requerido hospitalizacion se publica semanalmente los jueves en el
siguiente enlace:

Gripe, COVID-19y otros virus respiratorios - CNE - ISCIIl Portal Web



https://cne.isciii.es/gripe-covid-19-y-otros-virus-respiratorios

