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ANALISE DAS NOTIFICACIONS NUMERICAS. GALICIA 1990 (I)

INTRODUCCION

Desde que Langmuir, en 1963, definiu a vixilancia
de enfermidades como «a continua e sistematica recolec-
cion, consolidacion e avaliacion da morbilidade e morta-
lidade e outros datos relevantes», e a «diseminacion regular
destes a todos aqueles que os necesiten», varios cambios
foron introducidos no seu concepto’.

En 1986, 0 C.D.C. (Centro para o Control de Enfer-
midades de Atlanta) ampliou as stas aplicacions a unha
extensa categoria de datos de saide (factores de risco, in-
capacidades e accions de satdde). Por outra banda, enga-
diu que a diseminacion da informacion deberia ser,
ademais de regular, oportuna, e que os datos, para seren
titiles terfan que estar integrados no procedemento e ava-
liacion dos programas especificos de saide piiblica. Con-
secuentemente, o udltimo elo da cadea de vixilancia seria
a aplicacion deses datos i prevencion e 6 control®,

Miis recentemente, Thacker e cols.” propofen o ter-
mo «vixilancia en satide publicar, xa que a Epidemioloxia
¢ unha ampla disciplina que inclie a investigacion, men-
tres que vixiar non € investigar, ainda que pode se-la base
de investigacions.

Na stia orixe, a vixilancia limitdbase ds enfermidades
infecciosas, polo que na actualidade estes son os sistemas
miis establecidos, ainda que non por iso exentos de criti-
cas. Efectivamente, a eficacia do denominado «Sistema de
Declaracién Obrigatoria de Enfermidades» (SNEDO) é
cuestionada sobre todo polo retraso na notificacion de ca-
s0s, a infradeclaracion destes, a sta baixa representativi-
dade e especificidade, e pola eleccion de determinadas
ribricas, que deberfa estar baseada na posibilidade de con-
trol e da toma de decisions con respecto desa enfermida-
de. debendo de ser por tanto sometidas a unha revision
critica periadica*,

Ainda que o uso mdis inmediato destes datos deberia
de se-la posta en marcha das medidas de control indivi-

dual e colectivo da enfermidade, a realidade é que as apli-
cacions primarias deste sistema son a deteccion de cambios
das tendencias, a definicion da existencia de endemias e
epidemias, a aportacion de informacion operativa para a
planificacion e a avaliacion do Plan de Sadde correspon-
dente e a difusion da informacién analizada®,

A transmision dos resultados da andlise da informa-
cion e das recomendacions correspondentes, lanto ¢ per-
soal sanitario declarante coma és niveis de decision e
control da organizacion sanitaria e politico administrativa
ten dous propdsitos fundamentais que son: proporcionar
unha base de conecemento para a adopcién de medidas de
control ¢ mellora-la notificacion. Acadar estes dous ob-
xectivos € o fin deste resumo anual que presentaremos o
longo de varios nimeros deste Boletin.

MATERIAL E METODOS

A fonte de informacién empregada foron os partes de
notificacion numérica recollidos polo SNEDO durante o
periodo comprendido entre os anos 1984 e 1990. Exclui-
ronse desta andlise as notificacions da SIDA. xa que estas
forman parte dun rexistro especifico na nosa Comunida-
de, que regularmente publica neste Boletin os casos con-
firmados pola Comision Nacional.

A andlise inclie unha parte xeral e outra especifica
na que se analizan as ribricas clasificadas nos 7 grupos
seguintes: alimentarias, zoonoses, respiratorias. inmuno-
previbles incluidas no calendario de vacinacions, transmi-
sion sexual, de corentena e outras.

As poboaciéns correspondentes 6 periodo analizado,
calculdronse mediante a férmula empregada polo INE que
asume a hipétese de crecemento xeométrico, e que se ba-
sea no decremento observado entre os censos dos anos

1981 e 1991.



A incidencia esperada estimouse mediante o Indice
Epidémico Acumulado que ¢ a razén entre as taxas pre-
sentadas no ano correspondente e as que se esperan ou pre-
vén (mediana do quinquenio anterior) para 0 mesmo ano.
Valores entre 0,76 e 1,24 indican unha incidencia normal.,
menores ou iguais a 0,75, apuntan a unha incidencia bai-
Xa, ¢ maiores ou iguais a 1,25, falan dunha alta inciden-
cia. En procesos pouco frecuentes non se calculou este
indice por non ser de utilidade. dado que pequenas oscili-
cions no nimero de casos producen grandes variacions do
devandito indice.

Para a vixilancia da actividade das Infecciéns respi-
ratorias agudas, Gripe, Pneumonia e Infeccién meningo-
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de maior actividade.

RESULTADOS

1. DESCRICION XERAL

Durante o ano 1990 foron notificados 23.459,41 pro-
cesos por 100.000 habitantes, cifra considerablemente in-
ferior 4 rexistrada no resto do Estado (55.523,36 por
100.000 habitantes). Esta notificacion amosou diferencias
segundo a provincia, sendo en Ourense onde se declara-
ron mdis procesos, e na Coruna, onde menos.

A taxa global de notificacion de procesos sufriu un
descenso dun 10% con respecto d do ano anterior. No di-
to descenso estiveron implicadas as provincias da Corufia
e Pontevedra, xa que ambalas duas presentaron decremen-
tos arredor dun 20%, a diferencia de Lugo e Ourense, onde
a notificacion amosou incrementos dun 19 e 7%, respec-
tivamente (Grdfico 1).

As taxas rexistradas na nosa Comunidade no ano 1990,
superaron as de Espana para as seguintes rubricas: FE-
BRE TIFOIDEA E PARATIFOIDEA, SHIXELOSE,
HEPATITES VIRICAS, TUBERCULOSE RESPIRA-
TORIA, FEBRE REUMATICA AGUDA, RUBEOLA,
TETANO e URETRITE GONOCOCICA (Tdboa 1,
Grifico 2).

Os cinco procesos mdis declarados tanto en Galicia
como en Espana foron, en orde decrecente, as INFEC-
CIONS RESPIRATORIAS AGUDAS (I.R.A.), a GRI-
PE, os OUTROS PROCESOS DIARREICOS (O.P.D.),
a VARICELA e maila PNEUMONIA. Estas, en conxun-
to, representaron arredor do 98 por cento do total das no-
tificacions recibidas. A partir deste punto, e seguindo con
esta orde decrecente, as discrepancias fanse manifestas se-
gundo pode observarse no Grifico n.” 2.

Segundo o Indice Epidémico Acumulado (I.E.Ac.),
tres enfermidades: a FEBRE REUMATICA AGUDA,
a RUBEOLA e a PNEUMONIA superaron o niimero de
casos esperados para este ano respecto do quinquenio an-
terior (Grifico n.? 3).

Seis procesos presentaron un incremento con respec-
to 6 ano anterior, sendo inmunoprevibles as dias que amo-
saron o maior aumento. O resto das ribricas viron
diminuido o seu nimero de casos, sendo mdis chamativo
para a TOSEFERINA e a VARICELA (Grifico n.° 4).
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ENFERMIDADES DE DECLARACION OI
SEMANAS 1 - 4, do

ALIMENTARIAS ZOONOSE
; FEBRE TI IINFECCIONS DISENTERIA OUTROS PROCESOS
ARERS,CCOMARCAS E IEAFEI'IFS:SE: TELTI\J’IEFF\IETAHIAS BACILAR DIARREICOS HEPATITE A AR ORE

Casos Acumul, Casos Acumul. Casos Acumul, Casos Acumul, Casos Acumul. Casos Acumul,

Ferrol 0 0 2 2 0 8] 151 151 1 1 0 0
Ortigueira 0 0 0 0 0 0 18 18 0 0 0 0
A. FERROL 0 0 2 2 0 0 169 169 1 1 0 0
Coruna (A) 0 0 0 0 0 0 596 596 1 1 0 0
Betanzos 0 0 0 0 o] 0 79 79 0 o] 0 0
Carballo 0 0 8| 1 0 4] 37 37 8] 0 0 0
A. CORUNA (A) 0 (8] 1 1 0 0 712 712 1 1 0 0
Vimianzo 0 0 0 0 o0 0 68 68 o] 0 8] 0
A, FISTERRA o] 0 0 0 0 0 68 68 4] 4] 0 0
Estrada (A) 0 0 0 0 0 0 142 142 0 0 0 0
Arzua 8] 0 0 0 0 0 17 17 2 2 0 0
Lalin 0 0 1 1 8] 0 53 b3 0 0 0 0
Santiago o] 0 0 0 0 0 349 349 0 0 0 0
A. SANTIAGO 0 0 1 1 (4] 0 561 561 2 2 0 0
Boiro 0 0 0 0 0 0 16 16 0 0 0 0
Noia o] 0 0 0 0 0 75 75 0 o] 0] 0
‘beira 0 0 0 0 0 0 13 733 0 0 0 0
A, BARBANZA (0] 0 0 0 0 0 104 104 0 0 0 0
Marin 0 0 7 7 0 0 145 145 2 2 0 0
Pontevedra 0 (4] 3 3 0 o] 428 428 1 1 0 0
Sanxenxo 0 0 1 1 0 0 106 106 0 0 0 v]
Vilagarcia 1 1 6 6 0 (4] 284 284 0 0 0 0
A. PONTEVEDRA 1 1 17 17 0 (4] 963 963 3 3 0 0
Cangas 0 0 10 10 0 0 82 92 0 o] o] 0
Vigo y] 1 14 14 0 0 638 638 1 1 0 0
A. VIGO NORTE 1 1 24 24 0 0 730 730 1 1 (8] 0
Caniza (A) 0 0 0 0 0 0 23 25 0 0 0 0
Ponteareas 0 0 5 5 0 0 120 120 1 1 0 0
Porrifno (O) 0 0 0 0 0 0 136 136 0 0 0 0
Redondela 0 0 7 7 0 0 179 179 (0] 0 (8] 0
Tui o] 0 9 9 o] 0 129 129 2 2 0 0
Val Minor 0 0 0 (4] 0 0 78 78 0 0 (4] 0
A. VIGDO SUR 0 0 21 21 0 0 665 665 3 3 (4] 0
Bande -0 0 0 0 0 0 25 25 0 0 0 0
Carballino 0 0 0 0 0 0 64 64 0 0 0 0
C. Caldelas 0 0 0 0 0 0 17 17 0 0 4] o0
Celanova 0 o] 4] 0 0 0 28 28 0 0 4] (4]
aceda 0 0 0 0 0 0 47 47 2 2 0 0
Ourense 4 a4 6 6 0 o] 162 162 Z 2 2 2
Ribadavia 0 0 0 (4] 0 0 39 39 0 0 0 0
Xinzo Limia 0 0 4] (4] 0 0 51 51 0 0 3 3
A. OURENSE 4 4 6 6 0 0 433 433 4 4 5 5
Verin 0 0 1 1 0 o] 27 37 0 0 1 1
A. VERIN 0 0 1 1 ] 0 37 37 0 0 1 1
Barco (0) 0 0 0 0 0 0 72 72 0 0 2 2
Pobra de Trives 0 0 0 4] 0 [} 52 52 0 0 0 0
A. BARCO (O} 0 0 0 0 0 0 124 124 0 0 2 2
Chantada 0 0 0 (4] 0 0 38 38 0 0 0 0
Monforte 0 0 0 (4] 0 0 72 72 0 0 1 1
Quiroga 0 0 0 (4] 0 0 3 3 0 0 (4] 0
A. MONFORTE 0 0 0 0 0 0 113 113 0 0 1 1
Becerrea 0 0 0 0 0 ] 5 5 0 0 (4] 0
Fansagrada 0 0 0 0 0 0 12 12 0 0 0 o]
Lugo 0 0 17 17 0 0 116 116 0 0 1 1
Meira 0 0 0 0 0 0 18 18 0 0 0 0
Sarria 0 0 0 0 0 0 9 9 0 0 3 3
Vilalba 1 1 0 0 0 0 15 15 0 0 1 1
A. LUGO 1 1 17 17 (] 0 175 175 0 0 5 5
Burela-Cervo 0 0 3 3 o] 0 10 10 0 0 0 0
Mondonedo 0 0 0 0 0 0 1 1 1 1 0 0
Ribadeo 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0
Viveiro 0 0 0 0 0 0 81 81 0 0 0 0
A. CERVO o] 0 9 3 0 0 103 103 1 1 0 0
GALICIA 7 T 93 93 (] o 4.957 4.957 16 16 14 14

* Os resultados deste cadro son provisionais.



3RIGATORIA. SITUACION COMARCAL
31/12/90 6 26/1/91

RESPIRATORIAS

IRA. GRIPE NEUMONIA P | aiike atas VARICELA ESCARLATINA | FEBRE REUMATICA
Casos Acumul, Casos Acumul, Casos Acumul. Casos Acumul. Casos Acunmul. Casos Acumul, Casos Acumul. Casos Acumul,
2.232 2.232 1.454 1.454 37 37 0 0 0 0 36 36 6 6 1 1

270 270 151 151 0 0 4] 0 0 0 1 1 8 8 0 0
2.502 2.502 1.605 1.605 37 37 0 0 0 0 37 37 14 14 1 1
4.941 4.941 4.077 4.077 177 177 26 26 3 3 21 21 3 3 2 2
1.325 1.325 1.346 1.346 45 45 1 1 0 0 33 33 0 0 3 3

650 650 1.003 1.003 23 23 1 1 0 0 5 0 0 0 0
65.916 6.916 6.426 6.426 245 245 28 28 3 3 59 59 3 3 5 5

965 965 891 801 63 63 0 0 0 0 1 1 0 o0 0 0

965 965 891 891 63 63 0 0 0 (4] 1 1 0 0 0 0

589 589 295 295 [5] 6 0 (4] 4] 0 3 3 o] (] 0 (4]

440 440 120 120 4 4q 0 0 0 0 0 o] 0 0 0 0

724 724 438 438 11 11 2 2 0 0 11 11 0 (8] 0 0
3.379 3.379 4.025 4.025 81 81 2 2 0 0 97 a7 1 1 3 3
5.132 5.132 4.878 4.878 102 102 4 4 0 0 111 111 1 1 3 3

41 a1 23 23 2 2 0 0 0 0 0 0 0 0] 0 0
1.006 1.006 259 259 10 10 1 1 0 0 26 26 5 5 (4] 0
29 29 49 49 3 3 1 1 0 0 5 5 0 0 0 0
1.076 1.076 33 33 15 15 2 2 0 0 | 31 5 5 0 0
1.035 1.035 594 594 25 25 1 1 0 0 3 3 0 0 0 0
3.342 3.342 3.5635 3.6356 53 53 4 4 0 4] 90 90 4 4 0 0

784 784 526 526 12 12 0 0 0 [4] 3 3 0 o0 0 0
1.368 1.368 966 966 19 19 2 2 o] 0 15 15 0 0 0 0
6.529 6.529 5.621 5.621 109 109 7 7 (4] 0 111 111 4 4 0 0
1.351 1.351 744 744 42 42 7 7 0 0 23 23 0 0 o] (4]
3.521 3.521 3.361 3.361 47 47 8 8 3 3 191 191 8 8 2 2
4.872 4.872 4.105 4.105 89 89 15 15 3 3 214 214 8 8 2 2

268 268 162 162 3 3 0 0 0 0 1 1 0 0 (4] 0
1.270 1.270 545 545 27 27 0 0 0 0 T 7 1 1 (4] 0

889 889 778 778 15 15 1 1 0 0 3 3 1 1 (4] 0

442 442 287 287 B 8 1 1 0 0 5 5 0 0 3 3

964 964 670 670 8 18 0 0 1 1 31 31 1 1 0 0

672 672 402 402 22 22 2 2 0 0 15 15 (4] 0 1 1
4.505 4.505 2.844 2.844 23 a3 4 4 1 1 62 62 3 3 4 4

170 170 205 205 12 12 0 0 0 0 8 8 0 0 0 0
1.042 1.042 366 366 14 14 0 0 0 0 6 6 (4] 0 0 0

83 93 155 155 0 0 0 0 0 o] 0 4] 0 0 0 [v]

537 537 347 347 (5] B 0 0 0 0 0 (4] (4] 0 0 0

488 488 484 484 22 22 0 0 0 0 2 2 0 0 0 0
3.316 3.316 1.774 1.774 93 a3 1 1 1 1 13 13 o] 0 0 0

726 726 671 671 29 29 (4] 0 0 0 12 12 0 0 0 0

757 757 1.105 1.105 20 20 4] 0 o0 0 7 7 o] 0 0 0
7.129 7.129 5.107 5.107 196 196 1 1 1 1 48 48 0 0 0 0
1.132 1.132 324 324 10 10 1 1 0 (4] 2 2 0 0 0 0
1.132 1.132 324 324 10 10 1 1 0 4] 2 2 0 0 0 0

846 846 811 811 17 17 0 0 o0 0 1 1 0 0 0 4]

193 193 212 212 9 9 0 0 0 (4] 4 4 0 0 0 0
1.039 1.039 1.023 1.023 26 26 0 0 o0 4] B 5 0 0 0 0

277 277 208 208 15 15 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0
1.116 1.115 404 404 22 22 o 0 1 1 12 12 0 0 0 0

45 45 43 43 4 4 0 0 0 (4] 3 3 0 0 0 0
1.437 1.437 655 655 a1 41 0 0 1 1 16 16 o] 0 0 0

265 265 218 218 4 4 0 0 0 (4] 4 4 0 0 o0 0

212 212 204 204 12 12 0 o0 0 (4] 4 4 0 0 2 2
2.398 2.398 1.778 1.778 94 94 4 4 0 0 40 40 0 0 2 2

466 466 329 329 24 24 0 0 4] (4] 2 2 0 0 0 (4]

699 699 476 476 10 10 1 1 (4] 0 3 3 2 2 1 1

550 550 401 401 21 21 2 2 0 (4] 7 7 1 1 1 1
4.590 4.590 3.406 3.406 165 165 7 7 0 0 60 60 3 3 6 6

696 696 212 212 24 24 1 1 0 0 Z 2 0 0 1 1

254 254 125 125 18 18 0 [§] 4] 0 1 1 0 0 0 (4]

356 356 202 202 4 4 0 0 (4] 0 1 1 0 0 0 4]

442 442 314 314 19 19 0 8] (4] 0 8 8 7 7 0 (4]
1.748 1.748 853 853 65 65 1 1 0 0 12 12 7 7 1 1

49572 49572 38B.069 38.069 1.256 1.256 70 70 9 9 769 769 48 48 22 22



ENFERMIDADES DE DECLARACION OBRIGATORIA. SITUACION COMARCAL

SEMANAS 1 - 4, do 31/12/90 6 26/1/91

TRANSMISION SEXUAL

VACINABLES

INFECCIONS
GONOCOCICAS

Casos

HEPATITE B

RUBEOLA PAROTIDITE TOSEFERINA SIFILE

SARAMPELD

AREAS E COMARCAS

Casos  Acumul.

Acumul,

Acumul. | Casos  Acumul. | Casos  Acumul.  Casos  Acumul.  Casos  Acumul

Casos

s}

23

23

Ferrol

Ortigueira

23

23

A. FERROL
Coruna (A)
Betanzos

Carballo

16

16

A. CORUNA (A)

Vimianzo

A. FISTERRA
Estrada (A)
Arzia

Lalin

15
23

Santiago

23

A. SANTIAGO

Boiro

Noia

Ribeira

\. BARBANZA

Marin

Pontevedra

Sanxenxo

Vilagarcia

A. PONTEVEDRA

Cangas
Vigo

AL VIGO NORTE

Caniza (A)

Ponteareas

Porrino (O)
Redondela

Tui

Val Minor

17

17

A. VIGO SUR

Bande

Carballino

C. Caldelas
Celanova

Maceda

1M1

11

lurense

Ribadavia

Xinzo Limia

a4

44

A. OURENSE

Verin

A. VERIN
Barco (OQ)

n

Pobra de Trives
A, BARCO (D)
Chantada

14

14

Monforte
Quiroga

A. MONFORTE

Becerrea

Fonsagrada

Lugo

Meira

Sarria

Vilalba

12

12

A, LUGO

Burela-Cervo
Mondonedo
Ribadeo
Viveiro

A. CERVO
GALICIA

* Os resultados deste cadro son provisionais.

162

162

30

30
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GALICIA 1989 GALICIA 1990

ENFERMIDADES Casos Taxa Casos Taxa [EAIY %t

ESPANA 1990

Casos

Taxa

RESPIRATORIAS
INFEC. RESP. AGUDAS 406194 14.96192 366.616 1353924 1,06 —10 14.620.350 3534075
GRIPE 169.757 625328 175239 647693 1,03 4 4317648 1043674
PNEUMONIA 5831 21475 7564 27957 157 30 124702 30143
TUBERCULOSE RESPIR. 93 3435 569 21,03 073 —39 7509 1837
INFEC. MENINGOCOCICA 178 6,59 67 248 028 —62 1.258 3,04
VARICELA 26574 97816 9328 34477 068 —65 231498 55958
ESCARLATINA 268 983 266 983 095 0 4680 1132
FEBRE REUMAT. AGUDA 183 674 33 1234 210 83 3.051 737
ALIMENTARIAS

FEBRE TIFOIDEA E P, 305 N3 184 680 058 —39 1853 4,98
SHIXELOSE 180 6,63 9 333 071 —50 751 182
TOXIINFEC. ALUMENTA. 1128 4153 1173 4350 100 5 37621 9070
OUTROS P. DIARREICOS = 90.038 331762 65777 243134 094 —27 2256644 545482
HEPATITES VIRICAS (8} = 2342 8622 1447 5348 073 —53 15401 3123
INMUNOPREVIBLES

SARAMPELO 32 18 677 2502 044 111 21650 5233
RUBEOLA 696 2562 2281 8431 197 229 23462 5671
PAROTIDITE 3594 13313 1393 5149 052 —51 30624 6403
TOSEFERINA 453 1668 92 340 020 —80 10075 2435
TETANO 1 0,04 6 022 | = | # 54 0,13
TRANSMISION SEXUAL

SIFILIS 95 3,53 66 248 032 —30 1,685 407
URETRITE GONOCOCICA 2132 7849 2082 7765 086 — 1 13702 3312
URET. NON GONOCOC. a5 = 2 081 & = -
CONDILOMA ACUMIN. = = 5 018 = | = -
HERPE XENITAL = = 4 015 = | = = -
SIFILIS CONXENITA = = 1 004 | & | # = =
HEPATITE B = — 67 248 + s = -
OUTRAS HEPATITES = = ¢ oM | & | s = =
ZOONOSES

TRIQUINOSE 2 0,07 0 000 * 14 003
CARBUNCO 1 0,04 0 000 | 152 0,37
BRUCELOSE 155 571 12 414 086 —27 3,041 7.35
HIDATIDOSE 2 0,07 3 011 | = | @ 562 1,36
FEBRE R. CARRACHAS 0 0,00 3 011 + | 164 0,40
FEBRE R. PIOLLOS 3 01 0 000 + = 0 0,00
FEBRE BOTONOSA 0 0,00 1 004 + & 708 1,7
DE CORENTENA

PALUDISMO 0 0,00 8 030 » | = 141 0,34
OUTRAS

TUBERCULOSE EXTRAR,  — = 8 030 « | @ = =
OUTRAS MENINXITES = = 19 070 | = | = = =

(1) indice Epidémico Acumulado.

(2) Porcentaxe de variacion das taxas do ano 1990 con respecto as do ano 1989,
(8] Neste grupo incliense as hepatites A, B e outras hepatites,

|—) Enfermidades incluidas so no SNEDO en Galicia no ano 1990.

COMENTARIOS

|. Acerca-la taxa de notificacion na no-
sa Comunidade 4 media estatal. a cal estd a
gran distancia da nosa, ¢ un dos obxectivos
que se pretenden acadar a medio prazo. Este
indice, ainda que relativo, expresa de xeito
global a cobertura do noso Sistema de Vixi-
lancia e constitde unha primeira aproximacion
da sua eficacia en relacion a outras Comu-
nidades.

2. O descenso experimentado nas provin-
cias da Coruna e Pontevedra, ambalas dias
de maior peso na notificacién global. solapou
o incremento ocorrido nas restantes pro-
vincias.

Os problemas operativos, engadidos d
modificacion que sufriu o Sistema EDO no
1990, poderfan xustifica-lo citado decremen-
to. Dado que xa foron instauradas medidas
para solucionalos, esperamos que no proxi-
mo ano as taxas de declaracion continden coa
tendencia crecente que se vifia experimentan-
do desde anos anteriores.

3, Ainda que a taxa de notificacion € in-
ferior 4 media nacional, e polo tanto, seria
de esperar que as nosas taxas especificas por
enfermidade estivesen subestimadas, € salien-
table que para oito procesos superdramo-las
taxas do conxunto do Estado. Entre estas exis-
ten tres enfermidades alimentarias que pola
stia via de transmision, poderian reflecti-la
existencia dunha infraestructura hixiénico-
sanitaria deficiente. Outras dias son inmuno-
previbles e ademais estdn incluidas no Calen-
dario de Vacinacions sistematicas vixente na
nosa Comunidade, o cal nos suxire a necesi-
dade de seguir dedicando esforzos na mello-
ra do Programa de Vacinacions.

En nimeros sucesivos analizaranse as en-
fermidades agrupadas segundo comentamos
no apartado de material e métodos. Para ca-
da un dos procesos midis frecuentes incluidos
nestes grupos describese e coméntase: a dis
tribucién provincial no ano 1990; a evolucion
no periodo 1984-1990, a distribucién estacio-
nal e a sda canle epidémica nos casos en que
estea xustificado.
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