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Ministerio
de Salud Publica

Ref. N.° 12/001/1/2531/2025

Sr. Director de la Division Servicios Juridicos

Montevideo, 12 de agosto de 2025.

Mediante solicitud de Acceso a la Informacién Publica, la Sra. Ana Rosengurtt, solicita la

siguiente informacién al Ministerio de Salud Publica:

Informacion solicitada:

“(...) se solicita incidencia y mortalidad anuales desde 1980 a la fecha en
Uruguay de cada una de las enfermedades prevenibles por vacunacion:
tuberculosis, polio, tétanos, difteria, pertussis, sarampion, rubéola, paperas,
hepatitis A, hepatitis B, varicela, VPH, haemophilus influenzae tipo B,

neumococo, gripe y meningitis.”

Consultada la Direccion General de la Salud (DIGESA), y conforme surge del informe agregado

a estos obrados a fojas 20 a 31, corresponde informar lo siguiente:

1. Casos notificados y tasa de incidencia para tétanos no neonatal en Uruguay desde el

afio 1980 a la SE 27 DEL ANO 2025.

Tétanos no neonatal

Casos notificados Tasa de incidencia cada 100000 hab

1980 15 0,51
1981 13 0,44
1982 15 0,50
1983 4 0,13
1984 6 0,20
1985 10 0,34
1986 2] 0,16
1987 11 0,36
1988 2 0,06
1989 S 0,16
1990 o] 0,16
1991 & 0,16
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Fuente: elaborado por Departamento de Vigilancia en Salud con datos del sistema informatico SG DEVISA. Para los afios previos a
2008 se debid recurrir a archivos. Los datos se informan segln casos confirmados o notificados en funcién de la modalidad de
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vigilancia llevada a cabo por el sector para cada ENO en dicho momento, los mismos encuentran sujetos a modificaciones

producto de la mejora de calidad del registro.

2. Casos notificados y tasa de incidencia para Tos Convulsa, Parotiditis y Varicela en

Uruguay desde el afio 1980 a la SE 27 del aiio 2025

1980
1981
1982
1983
1984
1985
1986
1987
1988
1989
1990
1991
1992
1993
1994
1995
1996
1897
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Tos convulsa Parotiditis Varicela
Casos Tasa de incidencia Casos Tasa de incidencia Casos Tasa de incidencia
notificados % 100000 hab notificados % 100000 hab notificados % 100000 hab
192 6,53 165 5,61 1246 42,40
448 15,04 103 3.44 1498 50,63
761 25,39 837 27,75 1979 66,45
133 4,41 54 1,83 1872 62,46
113 3,82 116 3,80 2200 72,94
363 11,89 g2 2,67 Sin dato -
1117 36,38 131 4,24 1974 64,66
384 12,44 115 3,70 3343 108,89
25 0,81 79 2,53 5344 173,06
40 1,28 151 4,81 5471 176,20
161 513 165 522 4396 140,81
47 1,49 103 3,24 3789 120,67
44 1,38 77 2,40 5962 188,73
17 0,53 59 1,83 4029 126,78
11 0,34 87 2,67 5873 183,07
72 221 81 2,47 4867 150,77
17 0,52 78 2,36 4028 123,63
12 0,36 67 2,01 2557 77,82
1 0,03 26 0,78 4809 145,20
3 0,09 24 0,72 3458 103,67
2 0,06 20 0,60 1490 44,49
& 0,18 18 0,54 1328 39,62
5 0,15 5 0.15 1704 50,92
5 0,15 2 0,06 1065 31,80
Sin dato - Sin dato - 831 27.86
17 0,51 2182 64,96 1687 50,32
16 0,48 1691 50,28 1487 44,28
7 0,21 an 0,89 245 7.29
40 1,18 33 0,97 1378 40,97
25 0,74 2 0,06 703 20,81
40 1,17 1 0,03 614 18,08
638 18,62 133 3,87 669 19,60
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596 17,32 1 0,03 805 23,49
319 9,24 2 0,06 1950 56,68
236 6,81 2 0,06 1390 40,25
784 22,53 464 13,28 1387 40,01
371 10,62 937 26,73 1649 47,38
314 8,96 1737 49,37 1013 29,00
195 5,54 1505 42,62 997 28,44
290 8,21 4507 127,21 851 24,19
96 2,71 181 5,09 253 7,17
57 1,60 144 4,04 165 4,66
57 1,60 185 517 327 9,20
54 1,51 304 8,47 427 11,87
30 0,84 447 0,00 449 12,55
13 0,00 174 0,00 323 9,00
8174 - 17307 - 93982 -

Fuente: elaborado por Departamento de Vigilancia en Salud con datos del sistema informatico SG DEVISA. Para los afios previos a
2008 se debid recurrir a archivos. Los datos se informan segln casos confirmados o notificados en funcién de la modalidad de
vigilancia llevada a cabo por el sector para cada ENO en dicho momento, los mismos encuentran sujetos a modificaciones

producto de la mejora de calidad del registro.

3. Casos notificados y tasa de incidencia para Hepatitis en Uruguay desde el afio 1980 al

aio 2005.

informe 1-2531-2025.pdf

Hepatitis

Casos notificados Tasa de incidencia x 100000 hab

1980 Sin dato -

1981 Sin dato -

1982 2529 84,82
1983 1569 52,35
1984 1234 40,82
1985 1349 45,65
1986 4539 148,67
1987 1742 56,74
1988 1378 44 62
1989 3032 97 65
1990 4508 144,39
1991 1509 48,06
1992 667 21,11
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769 24,20
1329 41,43
2183 67,63
3565 109,42
1350 41,08

556 16,79

304 9,11
2155 64,34
2057 61,38
2336 69,80
1736 52,00
1703 50,97
2901 86,54

47000 -

Fuente: elaborado por Departamento de Vigilancia en Salud con datos del sistema informatico SG DEVISA. Para los afios previos a
2008 se debid recurrir a archivos. Los datos se informan segln casos confirmados o notificados en funcién de la modalidad de
vigilancia llevada a cabo por el sector para cada ENO en dicho momento, los mismos encuentran sujetos a modificaciones
producto de la mejora de calidad del registro.

4. Casos notificados y tasa de incidencia para Hepatitis en Uruguay desde el afio 2006 a

la SE 27 del afio 2025.

Hepatitis A Hepatitis B

Casos notificados Tasa de incidencia x 100000 hab Casos notificados Tasa de incidencia x 100000 hab

2006 1865 55,54 182 5,42
2007 417 12,42 331 9,85
2008 414 12,31 160 4,76
2009 253 7,49 186 5,51
2010 102 3,00 166 4,89
2011 39 1,14 154 4,51
2012 27 0,79 220 6,42
2013 40 1,16 274 7.96
2014 17 0,49 amn 7,85
2015 9 0,26 319 9,20
2016 10 0,29 360 10,34
2017 23 0,66 320 9,16
2018 11 0,31 689 19,65
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11 0,31 935 26,57
2 0,08 666 18,86
2 0,06 722 20,38
2 0,06 770 21,66
2 0,08 722 20,24
42 1,17 424 11,85
=] 0,25 217 6,05
32497 - &8088 -

Fuente: elaborado por Departamento de Vigilancia en Salud con datos del sistema informatico SG DEVISA. Para los afios previos a
2008 se debid recurrir a archivos. Los datos se informan segun casos confirmados o notificados en funcién de la modalidad de
vigilancia llevada a cabo por el sector para cada ENO en dicho momento, los mismos encuentran sujetos a modificaciones
producto de la mejora de calidad del registro

Se aclara que los datos correspondientes a Hepatitis previos al afio 2006 se informan de forma

agrupada dado que no contamos con la discriminacidn respecto al tipo Hepatitis.

5.

Casos confirmados y tasa de incidencia para Sarampion y Rubéola en Uruguay desde

el afio 1980 a la SE 27 del aiio 2025

1980

1981

1982

1983

1984

1985

1986

1987

1988

1989

1990

1991

1992

1983

1994

1995

1996

Saramplén Rubeola

Casos Tasa de incidencia x 100000 Casos Tasa de incidencia x 100000
confirmados hab confirmados hab
141 4,80 143 4,87
15565 526,02 148 5,00
135 4,53 188 6,31
18 0,60 83 2,97
352 11,67 40 1,33
160 541 23 0,78
1498 6,49 37 1,21
1190 38,76 35 1,14
76 2,46 33 1,07
20 0,64 35 1,13
110 3,52 20 0,64
2040 64,97 23 0,73
1497 6,24 21 0,66
16 0,50 10 0,31
12 0,37 g 0,28
0,15 14 0,43
1 0,03 14 0,43
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2 0,06 8 0,24
5 0,15 3 0,09
34 1,02 3 0,09
0 0,00 2 0,06
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 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
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
g 0,25 0 0,00
2 0,06 0 0,00
0 0,00 0 0,00
0 0,00 0 0,00
1 0,03 0 0,00
20289 R 892 ;

Fuente: elaborado por Departamento de Vigilancia en Salud con datos del sistema informatico SG DEVISA. Para los afios previos a
2008 se debid recurrir a archivos. Los datos se informan segln casos confirmados o notificados en funcién de la modalidad de
vigilancia llevada a cabo por el sector para cada ENO en dicho momento, los mismos encuentran sujetos a modificaciones

producto de la mejora de calidad del registro.

6. Casos confirmados y tasa de incidencia para Tuberculosis en Uruguay desde el afio

1980 a la SE 27 del afio 2025.

Tuberculosis

Casos confirmados Tasade incidenciax 100000 hab

1980 Sin dato -
1981 Sin dato -
1982 Sin dato -
1983 Sin dato -

informe 1-2531-2025.pdf
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Sin dato -
Sin dato -
Sin dato -
Sin dato -
Sin dato -
5in dato -
Sin dato -
Sin dato -
Sin dato -
Sin dato -
Sin dato -
630 19,52
733 22,50
707 21,52
673 20,32
628 18,83
643 19,20
697 20,80
606 18,11
651 19,50
717 21,48
625 18,64
572 17,03
615 18,31
714 2123
707 20,93
698 20,55

Fuente: elaborado por Departamento de Vigilancia en Salud con datos de dominio publico de la CHLAEP. Para los afios previos a
2008 se debid recurrir a archivos. Los datos se informan segun casos confirmados o notificados en funcién de la modalidad de
vigilancia llevada a cabo por el sector para cada ENO en dicho momento, los mismos encuentran sujetos a modificaciones
producto de la mejora de calidad del registro.

7. Casos confirmados y tasa de incidencia para Meningoencefalitis bacteriana en

Uruguay desde el aiio 1980 a la SE 27 del aiio 2025.
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1980
1981
1982
1983
1984
1985
1986
1987
1988
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N. meningitidis

iy '\ Ministerio
¢ de Salud Publica

Meningoencefalitis

S. pneumoniae H. influenzae tipo b

Casas Tasade Casos Tasa de Cacns Tasa de
incidencia x incidencia x incidencia x
confirmados 100000 hab confirmados 100000 hab confirmades 100000 hab
Sin dato - Sin dato - Sin dato -
Sin dato - Sin dato - Sin dato -
Sin dato - Sin dato 0,00 5 0,17
5in dato - Sindato 0,00 7 0,23
Sin dato - Sin dato 0,00 18 0,60
Sin dato - Sin dato 0,00 16 0,54
21 0,69 16 0,52 18 0,59
40 1,30 35 1,14 15 0,49
45 1,46 43 1,39 28 0,01
62 2,00 46 1,48 20 0,64
107 3,43 28 0,90 28 0,80
86 2,74 36 1,15 46 1,46
87 2,75 41 1,30 46 1,46
104 3,27 53 1,67 43 1,35
109 3,40 49 1,53 58 1,81
161 4,99 49 1,52 5 0,15
143 4,39 36 1,10 1 0,03
E7 2,04 46 1,40 4 0,12
57 1,72 48 1,45 2 0,06
58 1,74 59 1,77 2 0,06
54 1,61 35 1,05 2 0,06
49 1,46 63 1,88 2 0,06
44 1,31 29 0,87 1 0,03
59 1,77 il 0,93 i 0,00
54 1,62 27 0,81 i] 0,00
51 1,52 26 0,78 i 0,00
44 1,31 42 1,25 i] 0,00
43 1,28 34 1,01 1 0,03
33 0,98 3 0,09 0 0,00
15 0,44 39 1,15 4 0,12
5 0,15 28 0,82 [ 0,18
12 0,35 45 1,32 5 0,15
7 0,20 a4 1,28 6 0,18
4 0,12 34 0,99 4 0,12
7 0,20 29 0,84 <] 0,17
4 0,12 32 0,92 ] 0,26
[ 0,17 20 0,57 9 0,26
11 0,31 il 0,60 ] 0,26
15 0,43 22 0,63 7 0,20
18 0,51 17 0,48 ] 0,26
4 0,11 7 0,20 1 0,03
3 0,08 11 0,3 8 0,23
11 0,31 29 0,82 ] 0,25
17 0,48 30 0,84 8 0,22
21 0,59 35 0,98 7 0,20
12 0,33 7 0,20 2 0,06
1750 - 1325 - 477 -
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Fuente: elaborado por Departamento de Vigilancia en Salud con datos del sistema informdtico SG DEVISA. Para los afios previos a
2008 se debid recurrir a archivos. Los datos se informan segln casos confirmados o notificados en funcién de la modalidad de
vigilancia llevada a cabo por el sector para cada ENO en dicho momento, los mismos encuentran sujetos a modificaciones
producto de la mejora de calidad del registro.

Desde la DIGESA informan que respecto a la Difteria, en Uruguay el tltimo caso fue reportado

en 1975, y desde 1978 no tenemos casos confirmados de Poliomielitis.

Destacan que, el analisis efectuado, asi como la interpretacion de los resultados obtenidos de
forma posterior a la emisidn de esta informacion por parte del Ministerio de Salud Publica, son

responsabilidad exclusiva del peticionario.

Por otra parte el Programa Nacional de Control del Cancer informa que hasta el momento no

hay un registro a nivel nacional de la infeccidn por el virus del papiloma humano.

En vista de lo manifestado, y en base a la inexistencia de ciertos datos solicitados se
recomienda hacer lugar de forma parcial a la solicitud de acceso a la informacién publica

presentada.

Con lo informado se eleva para su consideracion.-
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