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Informacié sobre ALERTES SANITARIES

Malaltia Data de l'alerta

Informacié sobre CASOS IMPORTATS O EXTRACOMUNITARIS

Malaltia Lloc adquisicié Tipus epidemiologic Nre. casos
Hepatitis A Portugal Turista CAIB 1
Hepatitis A Bolivia Cooperante 1
Giardiosi India Turista CAIB 1
Paludisme Tanzania Trabajador temporal fuera CAIB 1
Dengue Guadalupe Turista CAIB 1
Informacié sobre BROTS EN ESTUDI (Informacié provisional)
Malaltia / Etiologia Territori / Ambit Nre. casos

Novetats a www.epidemiologia.caib.es

SVMDO 2024. Tuberculosi a les Illes Balears, any 2024. Resum de dades provisionals. (Full 2/2)

Nota extreta del “ Plan Nacional de Tuberculosis”, 2019.

Cal sospitar malaltia i diagnosticar a les persones que presentin signes, simptomes, historia familiar o factors de risc
compatibles amb TB. De vegades els signes i simptomes solen ser inespecifics i en alguns casos gairebé inexistents. Poden
ser insidiosos, poc cridaners i heterogenis segons la viruléncia del bacil, I'edat i I'estat immunitari del pacient. Es pot
presentar tos, febre o febricula, asténia, anoréxia o pérdua de pes. El simptoma més comu és la tos persistent (> 2
setmanes d'evolucio), seca o productiva, que pot acompanyar-se d’hemoptisi.

Formes cliniques de TB:

L'any 2024 les formes pulmonars han estat presents en 66 casos (72,5%) i les extra-pulmonars en 25 (27,5%).Al
llarg dels darrers 10 anys questes proporcions (%) de formes cliniques sembla que es mantenen estables
sempre a favor de les pulmonars. Respecte a les altres variants cliniques de TB la tendéncia destacable els

darrers anys és al predomini de les formes limfatiques extra-toraciques, - ganglis tuberculosos, “escrofula”-, i
la disminucié marcada de les formes meningies.

FORMES CLfNIQUES DETB
2010(2011|2012|2013|2014(2015|2016|2017(2018(2019|2020|2021|2022|2023 | 2024 Total
Formes Pulmonars 108 | 153 [ 102 | 100 | 107 | 86 | 67 | 89 | 73 | 65 | 46 | 52 | 46 | 68 66 1228
Altres Formes:
Digestiva 1 3 1 1 1 1 1 2 1 1 13
Diseminada 2 3 3 2 1 4 2 17
Genitourinaria 1 6 1 3 2 2 3 4 2 2 26
Limfatica (Extratoracica) 11 12 19 3 7 12 11 10 9 7 7 9 3 5 11 136
Limfatica (Intratoracica) 2 2 1 2 3 2 1 1 3 2 19
Meningia 4 13 3 3 4 3 3 2 1 2 3 41
Osteo-articular 1 2 1 3 2 2 1 3 1 3 2 3 1 25
Altres 7 2 3 3 3 2 2 12 1 3 3 2 4 52
Pleural 10 | 12 7 7 5 1 8 7 9 15 | 15 9 10 7 5 127
S. nervios central 1 1 3 1 6
Total Altres formes 36 53 41 21 26 26 29 26 38 36 37 28 22 18 25 462
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Pais d’'origen

Respecte al pais d'origen de les persones que desenvolupen una malaltia tuberculosa a les Balears es
veu una tendeéncia lineal clara a la disminucié entre els nascuts a Espanya els darrers 10 anys. També
veiem una disminucio6 entre els nascuts a I'estranger perd en aquests la tendéncia lineal és més lenta i
en els darrers tres anys s'esta produint un repunt en la seva incidéncia.

Tuberculosi a les Illes Balears.
Totes les formes. Casos segons origen. Tendéncies.

80 " -3 -

70 =<\ /7 N\67

) M / AN

NN . 41 .

0 | = e > 49 PN 48 e

= <e. C— = =% .. o i
51 - P -
40 47 oo - as 36

Num. casos

" a4 a2 \SQ
30 4t

20

10 ---e-- estranger —e— espanyol
0
N N N N N N N N N N N N
=} o o o =} o o o o o o o
= = = = = = =3 N N N N N
w N % o ~ =3 © =} = N w EN

Respecte a les formes cliniques de TB, en els nascuts a Espanya predominen les formes pulmonars,
mentre que els nascuts a l'estranger acumulen més formes extra-pulmonars. Globalment valorant
totes les formes cliniques s'esta equilibrant el percentatge entre casos espanyols i casos estrangers
donat que en proporcié augmenten aquests darrers mentre que disminueixen els nascuts a Espanya.
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Tuberculosi a les llles Balears. Anys 2014-2024. TB
global. Casos segons pais de naixement.

Nascuts a
altres paisos;
[523]; 49%

Nascuts a
Espanya;
[553]; 51%

Tuberculosi a les llles Balears.
Darrers 10 anys, 2014-2024.
Formes pulmonars.

Casos segons pais de naixement.

Tuberculosi a les llles Balears. Anys 2014-2024.
Altres formes. Casos segons pais de naixement.
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Dels 91 casos autdctons de tuberculosi detectats 'any 2024, un total de 55 (60,4%) corresponen a persones
nascudes a l'estranger i 36 (39,6%) s6n nascuts a Espanya. Les formes pulmonars sén en total 66 casos, dels
quals 40 sén nascuts a l'estranger (60,6%). Les formes extra-pulmonars van ser en total 25 I'any 2024 i 15 en
nascuts a l'estranger (60%).

Respecte a l'origen dels nascuts a I'estranger, durant el 2024 predominaren el Marroc (12 casos), Colombia (7) i
Equador (5). El percentatge acumulat de paisos d'origen durant els darrers 10 anys es pot veure a la taula
seguent.

ACUMULAT 10 ANYS
Casos % Casos % Casos %
Marruecos 111 21,2 Venezuela 8 1,5 Guinea Ecuatorial 3 0,6
Rumania 47 9,0 Alemania 7 1,3 Mauritania 3 0,6
Senegal 44 8,4 Paraguay 6 1,1 Benin 2 04
Colombia 40 7,6 Brasil 5 1,0 Chile 2 04
Ecuador 34 6,5 Nigeria 5 1,0 Costa de Marfil 2 04
Bolivia 33 6,3 Cuba 4 0,8 EEUU 2 04
Argentina 20 38 Mali 4 0,8 Francia 2 04
Pera 16 3,1 Polonia 4 0,8 Guatemala 2 04
India 14 2,7 Republica Dominicana 4 0,8 Hungria 2 04
China 12 2,3 Rusia 4 0,8 ltalia 2 04
Filipinas 12 2,3 Ucrania 4 08 Nicaragua 2 04
Bulgaria 11 21 Uruguay 4 0,8 Portugal 2 04
Pakistan 9 1,7 Argelia 3 06 Turguia 2 04
Reino Unido 8 1,5 Banglades 3 O,6| Paisos amblcas 19 4,0
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La distribucié per zones basiques de salut de residéncia dels casos estrangers s'indica en la seguent grafica
acumulada dels darrers 10 anys:

Tuberculosi a les Illes Balears. Anys 2014 - 2024.
Totes les formes. Casos amb origen estranger per zona basica.
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Els casos de tuberculosi de I'any 2024 s’han notificat basicament des dels centres de salut d’Atencié Primaria
majoritariament (47 casos, 51,6%), els hospitals publics han notificat 39 casos ( 42,9%) i les cliniques privades 5
casos (5,5%). Aquesta distribucié de notificacions és completament diferent de la de 2022 on la majoria
s'originaven als hospitals publics. Aixo reflexa el moment de canvis en els sistemes informatics de notificacié
de les malalties de declaracié obligatoria (MDO) que arriben al servei de vigilancia epidemiologica. Esperem
que en un futur proper la millora informatica de les connexions entre Salut Publica i serveis assistencials arribi
als hospitals i aquest procediments arribin en temps i forma.

a) _Resultats en Prevencié i Control

e Estudis de contactes (ECC): Casos autoctons, importats i extracomunitaris.

En el total de casos de TB de 2024 (105 casos) s'ha indicat ECC en 84 ocasions. D'aquests casos s'han finalitzat
els ECC en 65 (77,4%), no s'ha fet per diverses raons en 8 casos (9,5%) i finalment en 11 (13,1%) no tenim
informacié suficient.
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e Tractament Directament Observats (TDO). Casos autoctons, importats o extracomunitaris.

L'any 2024 només s’ha indicat la necessitat de fer un TDO a un cas de Menorca. El cas presentava resisténcies a
diversos farmacs (MDR) i a més presentava problematica social destacable. Finalment va poder acabar de
complimentar la pauta de tractament amb la col-laboraci6 per organitzar el TDO de I'Hospital Mateu Orfila.

Des de l'any 2010, s’han realitzat un total de 105 TDOs la majoria dels quals (97) corresponen a casos
autoctons. La realitzacié de TDO segueix una tendéncia a la practica desaparicio des de l'any 2015 (11 casos)
gue molt probablement és deguda a les situacions de sobrecarrega assistencial tant per part del sistema
sanitari com del servei d'epidemiologia i la manca de substitucié en aquesta funci6 per part d'altres entitats u
organitzacions que es relacionen amb persones amb disfuncions socials.

e Seguiment de tractaments. Casos autoctons.

FINALITZACIO (provisional a 14-3-2025)

n %
Curacié 5 5,5
En seguiment 32 35,2
Interrupcié o abandonament 2 2,2
Mort per altres causes 4 4.4
Mort per TBC 3 3,3
Pérdua 1 1,1
Trasllat 3 3,3
Tractament complet 38 41,8
Tractament perllongat 3 3,3
Total general 91 100,0

En relacié a les dades de seguiment dels tractaments dels casos autoctons s'ha de tenir en compte la llarga
durada de les pautes. En el moment d'extreure les dades provisionals per a aquest informe (14-3-2025) hi ha
encara 32 casos que estaven en seguiment i 3 en tct. perllongats. No obstant aix0 les dades provisionals
indiquen un resultat exitds (curacié + tractament completat) de 43 casos (47,3%), fracas terapéutic en 10 casos
(11%) i situacié en seguiment o en trasllats a una altra CCAA 38 (41,7%).

Des de I'any 2010 s'ha fet seguiment de tractament a un total de 1.690 casos autoctons (totes les formes
cliniques) i de mitjana en el 86% s'ha obtingut un tractament satisfactori (finalitzaci6 amb compliment de tct i/o
curacio verificada per laboratori).



