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Informacié sobre ALERTES SANITARIES
Malaltia Data d'alerta
Xarampio 31/07/2026 i 06/08/2026
Informacioé sobre CASOS IMPORTATS O EXTRACOMUNITARIS
Malaltia Lloc adquisicié Tipus epidemiologic Nre. casos
Dengue Equador Visita familiars 2
Informacié sobre BROTS EN ESTUDI (Informacié provisional)
Malaltia/Etiologia Territori Ambit Nre.casos
Xarampio Mallorca Comunitari 6
Tuberculosi Mallorca Familiar 2
Informacié sobre cops de calor a Balears
1 al 15 de juliol Mallorca: 0 Menorca: 0 Eivissa: 0 Formentera: 0 Total: 0 casos
15 al 31 de juliol Mallorca: 11 Menorca: 2 Eivissa: 0 Formentera: 1 Total: 14 casos
Novetats a www.epidemiologia.caib.es

Malaltia pneumococcica invasora a les Illes Balears, anys 2023-2025. (Part 1de 2)

Les malalties causades per Streptococcus pneumonioge 0 pneumococ constitueixen un problema
rellevant de salut publica. Streptococcus pneumoniae és un diplococ Gram positiu amb una capsula
polisacaridica relacionada amb la seva viruléncia. S'han descrit més de 100 serotips capsulars, amb
una distribucié que varia segons l'edat i 'area geografica. AqQuest microorganisme pot produir des
d'infeccions frequents del tracte respiratori, com otitis mitjana, sinusitis o pneumonia adquirida a la
comunitat, fins a formes produides per la disseminaci6 hematdgena, considerades malaltia
pneumococcica invasora (ENI, com seépsia, meningitis, pneumonia bacteriémica, artritis, osteomielitis,
cel-lulitis o endocarditis’.

La malaltia pneumococcica invasora presenta una major carrega de morbiditat en la primera infancia
i en les persones majors de 65 anys. El risc de malaltia i d’evolucié greu augmenta en persones amb
asplénia anatomica o funcional, malalties croniques, diabetis, asma, tabaquisme, alcoholisme,
immunodeficiencies o situacions d'immunosupressio. La letalitat varia segons I'edat, la forma clinica i
la preséncia de malalties subjacents’.

La malaltia invasora per Streptococcus pneumoniae és una malaltia de declaracié obligatoria que, a
efectes de vigilancia es defineix com:

A. Criteri clinic: Es considera malaltia invasora a aquella produida per la disseminacié hematogena de
S. pneumoniae. La forma clinica de presentacio de la malaltia no és determinant en la definicié de cas.

B. Criteri de laboratori. Al menys un dels tres seguents:

1. Aillament de S. pneumoniae en una ubicacié normalment esteril.
2. Detecci6 d'acid nucleic de S. pneumoniae en una ubicacié normalment esteéril.
3. Detecci6 d'antigen de S. pneumoniae en una ubicacié normalment esteril.
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Sempre que sigui possible s'ha de procedir al serotipat de les soques’.

Segons el darrer informe de la Red Nacional de Vigilancia Epidemioldgica (RENAVE), corresponent a
I'any 2024, es consolida lincrement de la malaltia pneumocodccica invasora observat després del
periode pandémic. A Espanya es varen notificar 5.382 casos d'ENI, dels quals 20 varen ser importats,
amb una taxa de notificacié d'11,03 casos per 100.000 habitants. A les Illes Balears, la taxa va ser de
10,39 casos per 100.000 habitants. La incidéncia va ser més elevada en homes i en els grups d'edat
extrems, i els serotips 8 i 3 varen ser els més freqiients entre els casos amb serotip conegut®.

La vacunacio és una eina fonamental per prevenir la malaltia pneumococcica invasora. Actualment, a
Espanya hi ha vacunes pneumococciques autoritzades i comercialitzades de diferent composicio: la
vacuna polisacaridica de 23 serotips —VNP23— i vacunes conjugades denominades segons el nombre
de serotips inclosos —VNC13, VNC15 i VNC20—. La VNC10 consta com a autoritzada, tot i que no
comercialitzada.?

Més recentment, la vacuna pneumococcica conjugada de 21 serotips —VNC21— va rebre autoritzacié
de comercialitzacié de la Comissié European (CE) I'any 2025, i disposa de fitxa técnica a I'Agencia
Espanyola de Medicaments i Productes Sanitaris (AEMPS). Esta indicada per a la immunitzacié activa
per a la prevenci6 de la malaltia invasora i la pneumonia causades per S. pneumoniae en persones a
partir de 18 anys, aixi com en infants i adolescents de 2 a menys de 18 anys que hagin completat
préviament una pauta pediatrica primaria de vacunacié pneumococcica.*?

El control de la malaltia i, especialment, de les formes més greus, inclou la vacunacié sistematica en la
infancia, lavacunacio de persones adultes per criteri d’edat® i la vacunacié de persones amb condicions
de risc especifiques’. A les Illes Balears, la vacuna conjugada contra el pneumococ forma part del
calendari infantil des de I'any 2016 i, des de I'abril de 2024, s’hi va incloure la vacuna conjugada de 20
serotips —VNC20—. Actualment, la vacunacié en poblacié infantil sadministra amb VNC20 als 2,4 i 6
mesos, amb una dosi de refor¢ als 11 mesos. En poblacié adulta, la instruccié vigent estableix la
vacunacioé sistematica amb una dosi de VNC20 a les persones de 65 i 75 anys, amb rescat fins als 83
anys, aixi com la vacunaci6 de persones a partir de 18 anys amb condicions de risc.®?

1. Deteccio dels casos.

Els casos autodctons detectats durant el periode 2023-2025 amb serotip conegut a les Illes Balears han
estat 336. La majoria dels casos varen ser declarats des d'hospitals publics, amb 258 casos, que
representen el 76,8% del total. Destaca, pero, el canvi observat I'any 2025, amb un augment dels casos
declarats des d’atenci6 primaria, que passaren de 4 casos el 2024 a 47 el 2025.

Taula 1. Malaltia pneumocéccica invasora. Illes Balears, 2023-2025. Casos segons tipus de centre
declarant.

Tipus de centre declarant 2023 2024 2025 Total %
Hospital public 88 98 72 258 76,8
Atencioé Primaria 0 4 47 51 15,2
Centre privat 15 7 5 28 8
Total 103 109 124 336 100,0
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2. Incidéncia.

La incidencia es calcula sobre els 336 casos autoctons d’'ENI amb serotip conegut i assignable detectats
durant el periode 2023-2025: 291 a Mallorca, 2 a Menorca i 43 a les PitiUses. A les taules i figures s’han
agrupat Eivissa i Formentera pel petit nombre de casos d'aquesta darrera illa. Es mostren també les
dades de Palma, amb 148 casos durant el periode.

L'any amb major incidéncia va ser el 2025, amb 124 casos i una taxa de 9,92 per 100.000 habitants.
Mallorca va concentrar la major part dels casos del periode, mentre que Menorca nomeés en va
registrar 1. Palma va acumular 148 casos, amb un maxim de 59 casos el 2024. Aquesta distribucio es
mostra a la taula 2.

Taula 2. Malaltia pneumocaoccica invasora. Illes Balears, 2023-2025. Nombre de casos amb serotip
conegut i taxa per 100.000 habitants per any, illa i Palma.

Mallorca Menorca Pititises Illes Balears Palma
Any | Casos Taxa Casos Taxa Casos Taxa Casos Taxa | Casos | Taxa
2023 84 8,93 1 1,01 18 10,55 103 8,51 39 9,21
2024 99 10,34 0 0,00 10 5,78 109 8,85 59| 13,67
2025 108 11,12 1 0,97 15 8,52 124 9,92 50| 11,50

Respecte de la distribucio per edat i sexe, a la taula 3 es mostren les dades acumulades del periode
per grans grups d'edat. Dels 336 casos inclosos, 194 varen correspondre a homes i 142 a dones.
Globalment, el grup de 65 anys i més va concentrar el major nombre de casos, amb 159 casos, el 47,3%
del total, sequit del grup de 15 a 64 anys, amb 153 casos, el 45,5%. Aquesta distribucio, pero, va diferir
segons el sexe: entre els homes, el grup amb més casos va ser el de 15 a 64 anys, amb 103 casos,
mentre que entre les dones va predominar el grup de 65 anys i més, amb 83 casos. La incidéncia va
ser superior en homes en tots els altres grups d’'edat. Les taxes més elevades es varen observar en el
grup de 65 anys i més, amb una taxa total de 25,84 per 100.000 habitants, 27,73 en homes i 24,32 en
dones. La figura 3 mostra I'evolucié anual de les taxes per grans grups d'edat; destaca I'augment del
grup de 65 anys i més I'any 2025, amb una taxa de 30,40 per 100.000 habitants, mentre que la taxa
global va passar de 8,51 el 2023 a 9,92 el 2025.

Taula 3. Malaltia pneumocaoccica invasora. Illes Balears, 2010-2019. Distribucié per gran grup d’edat i
sexe.
Nombre de casos Percgntatge Perc?ntatge Taxa per 100.000
dins edat dins sexe
Grup d'edat | Home Dona| Total Total Home Dona Home Dona Total
Fins a 14 anys 15 9 24 7,1% 62,5% 37,5% 5,81 3,69 4,78
15 - 64 anys 103 50| 153 45,5% 67,3% 32,7% 7,88 3,95 5,94
65 i més anys 76 83| 159 47,3%| 47,8% 52,2% 27,73 24,32 25,84
Total 194 142| 336 100,0% 57,7%| 42,3% 10,55 7,67 9,10
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Figura 1. Malaltiainvasora per pneumococ. Illes Balears 2023-2025.
Taxes per 100.000 habitants, per grup d'edat i taxa global
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Les taules 4 i 5 presenten, respectivament, el nombre de casos i les taxes per any i grup d'edat.
L'augment global de casos entre 2023 i 2025 es va concentrar principalment en el grup de 75 anys i
meés, que va passar de 28 a 45 casos i va assolir una taxa de 45,76 per 100.000 habitants I'any 2025. La

inestabilitat de les taxes és habitual en una malaltia de baixa incidéncia i en petites poblacions, en les

quals un sol cas pot traduir-se en un augment important de la taxa.

Taula 4. Malaltia pneumocaoccica invasora. Illes Balears, 2023-2025. Nombre de casos per grup d'edat
i any.

Grup d'edat 2023 2024 2025 Total
0 - 24 mesos 2 1 3 6
2-4 anys 3 4 3 10
5-14 anys 3 1 4 8
15 - 44 anys 12 17 14 43
45 - 64 anys 34 40 36 110
65 - 74 anys 21 23 19 63
75 anys i més 28 23 45 96
Total 103 109 124 336
Taula 5. Malaltia pneumocadccica invasora. Illes Balears, 2023-2025. Taxa per 100.000 habitants per
grup d'edati any.
Grup d’edat 2023 2024 2025 Total
0 - 24 mesos 10,53 5,56 16,77 10,94
2-4 anys 9,93 13,43 10,26 11,21
5-14 anys 2,50 0,84 3,35 2,23
15 - 44 anys 2,49 3,46 2,82 2,92
45 - 64 anys 9,46 10,86 9,58 9,97
65 - 74 anys 19,56 20,99 16,94 19,14
75 anys i més 30,37 24,03 45,76 33,53
Total 8,51 8,85 9,92 9,10
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