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Grafica 1. Curva epidémica de casos positivos a influenza por semana epidemiolégica y por
temporadas estacionales 2019-2020 a 2024-2025
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Al comparar el comportamiento de la curva epidémica semanal de influenza en la Ciudad de México de las Ultimas 5
temporadas, se observa que la temporada de influenza 2024-2025 el comportamiento es menor a lo observado en la
temporada anterior pero mayor a temporadas anteriores (Grafica 1).

Tabla 1. Casos y defunciones por influenza por temporada estacional.

Evento 2019-2020 2020-2021 2021-2022 2022-2023 2023-2024 2024-2025
Casos positivos influenza 775 2 603 3,862 2,859 1,771
Defunciones por influenza 32 0 4 28 24 21

Nota: Al corte de la semana 19 para cada temporada

Durante la temporada estacional 2024-2025, en la Ciudad de México, se han identificado 1,717 casos confirmados y
21 defunciones por influenza.

Tabla 2. Casos sospechosos (ETI/IRAG), positivos

. . Grafica 2. Casos ETI/IRAG por semana epidemiolégica
y defunciones por influenza.
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Desde la la semana 40 de 2024, y hasta el corte de la Semana epidemiolégica
semana 19 de 2025, se han notificado 20,209 casos de
ERV* (71% ETI y 29% IRAG), 1,771 casos positivos a
influenza y 21 defunciones. En la Gltima semana han
ocurrido 296 casos de ERV, 14 casos de influenza
confirmados y ninguna defuncién (Tabla 2).

ETI: Enfermedad tipo influenza
IRAG: Infeccion respiratoria aguda grave

De acuerdo con la distribucién de los casos de ETI/IRAG se
observa una mayor proporcion de casos de enfermedad tipo
influenza respecto a infeccion respiratoria aguda, después del
incremento subito de la semana 1 a la 2 se observa un
descenso progresivo en las ultimas 3 semanas, con un
incremento de la semana 6 a la 7, seguido de un ligero
descenso y un aumento de la semana 9 a la 14 y un descenso

en las ultimas semanas (Grafica 2). )

*Enfermedad respiratoria viral
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Tabla 3. Casos y defunciones por influenza segtin subtipo viral.
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Temporada estacional

Subtipo viral

2023-2024 2024-2025 Cambio %

AHIN1pdmo09

Casos 934 618 338 Durante la temporada estacional 2024-2025, se
A'?gil”;'o”es 2 K 200 han confirmado 1,745 casos positivos a
Casos 1,245 731 s influenza: 731(41%) de AH3N2, 618(35%) de
Defunciones 8 11 375 AHIN1pdmO09, 293(17%) de influenza B y
A No subtipificable 129(7%) de A No subtipificado. Han ocurrido 21
Casos 260 129 04 defunciones por influenza: 11(52%) de AH3N2 y
Defunciones 2 1 -50.0 .

5 9(43%) de AHIN1 y 1(5%) de influenza A no
Casos 420 293 302 subtipificable (Tabla 3).

Defunciones 2 0 -100.0
Total general

Casos 2859 1,771 -38.1

Defunciones 24 21 -12.5

Nota: Al corte de la semana 19 para cada temporada

Grafica 4. Distribucion de casos y defunciones por

Grafica 3. Distribucion de casos positivos a influenza ° : A
influenza por semana epidemiologica

por subtipo viral y semana epidemioldgica

EEAHIN1pdmO09 EEAH3N2 EEA No subtipificable =B -m-indice de positividad (%) mm Casos positivos influenza  -e-Defunciones por influenza
100% 35.0 140 ~ 15 4
90% -
30.0 120 + s 17
80% 109, o
Oé 3
70% 1 25.0 100 A 95
88
60% 3
" N 20.0 » 80 1 = 7746 = g
2 50% f q - 8 o . .
© o = O c
o 15.0 o 60 2
40% : 52 &
30% 10.0 35
1
20%
5.0 14
10%
8
0% S e e 0.0 0.0,0,0 40
404142434445464748495051521 2 3 4 5 6 7 8 910111213141516171819 404142434445464748495051521 2 3 4 56 7 8 910111213141516171819
Semana epidemiolégica Semana epidemiolégica

De acuerdo con la vigilancia por laboratorio, al inicio de la temporada estacional, los casos positivos se distribuyen de la siguiente
manera:

*  84% influenza A: AH3N2 (49%), AHIN1 (42%) A No subtipificable (9%).

* 16% de influenza B: Victoria (77%) y No Determinado (23%).

La positividad de influenza durante el periodo es del 16%, con un maximo de 29% en la semana 3 (Grafica 3).

Con base en el comportamiento por semana epidemioldgica, la semana 3 ha sido las de mayor ocurrencia con 133 casos de influenza
respectivamente, las semanas 3,4y 7 han sido la de mayor ocurrencia de defunciones por influenza (n=3), respectivamente (Grafica 4).

Tabla 4. Casos de IRA, Neumonia/Bronconeumonia Al comparar el comportamiento actual de los casos de

Diagnéstico 70232024 20242025 % de cambio IRA'y Neumonias/Bronconeumonia al corte de la semana

Casos de IRA 973915 905,707 =0 17 respecto de la temporada estacional 2023-2024, se

Casos de Neumonia/Bronconeumonia 15,344 16,230 58 observa decremento del 7% y un incremento del 6%,

IRA: Infecciones respiratorias agudas respectivamente, de acuerdo con el Sistema de
Nota: Al corte de la semana 17 para cada temporada Notificacion Semanal de Casos Nuevos (Tabla 4).
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Tabla 5. Casos ETI/IRAG, positivos y defunciones por influenza distribuidos por Jurisdiccion de Residencia.
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Jurisdiccién de Casos ETI/IRAG  Casos positivos a influenza fndice de Muestras  Defunciones por influenza
residencia n % n % positividad (%) procesadas n %

AZCAPOTZALCO 1,768 8.7 72 4.1 12.5 574 2 9.5
COYOACAN 2,014 10.0 172 9.7 12.4 1389 1 4.8
CUAJIMALPA DE MORELOS 202 1.0 14 0.8 12.6 111 0 0.0
GUSTAVO A. MADERO 3,087 153 163 9.2 14.0 1165 6 28.6
IZTACALCO 1,340 6.6 90 5.1 12.0 47 0 0.0
IZTAPALAPA 2,154 10.7 268 151 17.3 1548 1 4.8
LA MAGDALENA CONTRERAS 575 2.8 96 5.4 26.7 360 0 0.0
MILPA ALTA 266 13 59 3.3 29.9 197 1 4.8
ALVARO OBREGON 1,345 6.7 121 6.8 17.0 712 1 4.8
TLAHUAC 480 2.4 58 3.3 21.2 274 0 0.0
TLALPAN 2,617 12.9 273 15.4 18.3 1493 4 19.0
XOCHIMILCO 882 4.4 101 5.7 16.3 618 0 0.0
BENITO JUAREZ 976 4.8 83 4.7 151 548 1 4.8
CUAUHTEMOC 1,001 5.0 103 5.8 15.9 647 2 9.5
MIGUEL HIDALGO 1,031 51 42 2.4 11.8 356 1 4.8
VENUSTIANO CARRANZA 471 2.3 56 3.2 17.2 326 1 4.8

CDMX 20,209 100.0 1,771 100.0 16.0 11,065 21 100

De acuerdo con la distribucion por Alcaldia de residencia, el mayor nimero de casos de ETI/IRAG se observa en
Gustavo A. Madero (15%), Tlalpan (13%) e Iztapalapa (11%). Los casos confirmados de influenza se distribuyen en
Tlalpan (16%), lztapalapa (15%) y Coyoacan(10%), respectivamente. El 29% de las defunciones por influenza
corresponden a Gustavo A. Madero, seguido de Tlalpan (19%), Azcapotzalco (10%), y Cuauhtémoc (10%) (Tabla 5).

Gréfica 5. Casos positivos a influenza por grupos de Grafica 6. Casos positivos a influenza por sexo
edad y subtipo viral
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De acuerdo con la distribucién por grupos de edad, la media de
edad de los casos de influenza es de 42 afios y se distribuyen e

en el grupo de mayores de 65 afios, 30 a 34 y 35 a 39 afios, De acuerdo con la distribucién por sexo, el 60% de los
respectivamente. casos corresponden a mujeres (Grafica 6).

Las defunciones por influenza corresponden al grupo de
mayores de 65 afios, de 50 a 54 afios, 55 a 64 afiosy de 5a 9
afios (Grafica 5).
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Grafica 7. Comportamiento de los subtipos virales de influenza durante las temporadas
estacionales de influenza 2019-2025
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Durante las temporadas interestacionales previas se observé un predominio de circulacién de influenza B e
influenza AHIN1pdmO09. En la temporada estacional anterior se observé predominio de influenza AH3N2 (43%).
En la presente temporada estacional, el subtipo predominante es influenza AH3N2 (41%) (Grafica 7).

. Informe semanal de la temporada estacional de influenza 2024-2025
CIUDAD DE MEXICO (Semanas 40-20)/Semana 19
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Dra. Nadine Gasman Zylbermann Notas aclaratorias:

Secretaria de Salud CDMX
* La vigilancia de influenza se realiza bajo la estrategia centinela y sindromatica avalada por la
Dr. José Jests Trujillo Gutiérrez OMS con base en los criterios de Enfermedad Tipo Influenza e Infeccion Respiratoria Aguda Grave
Director de Epidemiologia y Medicina Preventiva, (ETI/IRAG) y confirmacién por laboratorio para conocer la positividad y la subtipificacién de los
COMX casos. La informacion se obtiene de 475 Unidades de Salud Monitoras de Enfermedad
Dr. Victor Jestis Orantes Ramirez Respiratoria (USMER) a nivel nacional'y 39 (8%) en la Ciudad de México.

Subdirector de Enfermedades Transmisibles

La temporada de influenza estacional inicia en la semana 40 del 2024 y termina en la semana 20
del 2025

Responsable del Sistema de Vigilancia La informacién presentada corresponde a los casos residentes de la Ciudad de México al corte de
Epidemiologica de Influenza, CDMX la semana 19 de 2025 y es informacién preliminar.

El indice de positividad a influenza se calcula con el total de muestras positivas a influenza entre
el total de muestras procesadas con resultado de laboratorio y mide la circulacién de influenza
en lacomunidad.

Lic. Carlos Yair Olivier Gomez

Hasta el momento el Instituto de Diagndstico y Referencia Epidemioldgicos (INDRE) no ha
identificado mutaciones relacionadas con cambios antigénicos, ni cambios en la virulencia o
patogenicidad del virus de influenza. No se han identificado resistencias virales a oseltamivir.

Los virus presentados como A No subtipificable, corresponden a cepas que fueron identificadas
como influenza A por PCR tiempo real, que son negativas a virus AHIN1pdm09 y AH3N2 y no han
llegado a los centros de subtipificacion o llegaron con muestra insuficiente.
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