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VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE
ENFERMEDAD TIPO INFLUENZA

15/01/2024

En el afio 2023 se notificaron en el compo-
nente de Vigilancia Clinica del Sistema Nacio-
nal de Vigilancia de la Salud (SNVS29)
1.105.224 casos de enfermedad tipo in-
fluenza, con una tasa de incidencia acumu-
lada de 2.369 casos cada 100.000 habitantes.

En base alos datos del periodo 2014 /2023, se
observa que en 2022 se registro el mayor nu-
mero de casos del periodo (1.358.285 casos),
seguido del afio 2016 (1.181.698 casos) y el
2017 (1.121.953 casos). En el afio 2023, el nu-
mero de casos notificados supera al regis-
trado en el resto de los afios histéricos anali-
zados.

Las cifras de notificaciones registradas en el
SNVS?? se encontraban en la zona de brote
durante las dos primeras semanas epidemio-
l6gicas (SE) de 2023, descendiendo posterior-
mente y, a partir de la SE 9, se registré un in-
cremento estacional de los casos, que alcanzé
la zona de alerta entre las SE 10y 31, excepto
en las SE 12 y 30, cuando se encontro en la
zona de seguridad. En comparacion con los
afios previos, el pico estacional se adelant6
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una SE, con un maximo de notificaciones en la SE 23. Luego de esa SE, los casos registraron
una tendencia descendente hasta la SE 31 y, entre las SE 32 y 35, se observo nuevamente un
ligero aumento de casos, con oscilaciones. En las ultimas semanas del afio, los casos permane-

cen en niveles esperados.

En el marco de la estrategia de vigilancia de las unidades de monitoreo de pacientes ambula-
torios (UMA) se analizaron en 2023, mediante reaccion en cadena de la polimerasa con trans-
criptasa inversa (RT-PCR) 8.159 muestras para influenza, de las que 684 resultaron positivas
(positividad de 8,38%). Tanto los casos registrados como el porcentaje de positividad presen-
taron un ascenso entre las SE 20 y 27, con un descenso posterior y bajos niveles de actividad


https://bancos.salud.gob.ar/bancos/materiales-para-equipos-de-salud?field_problematica_target_id=All&field_soporte_target_id=283&title=

en las ultimas semanas de 2023. Enla SE1 de
2024 no se detectd el virus Influenza entre las
39 muestras analizadas.

En relacién con las muestras positivas para
virus Influenza (684) en el aflo, 646 (94,44%)
fueron positivas para Influenza Ay 38 (5,56%)
para Influenza B. Respecto de los virus In-
fluenza A, 155 muestras cuentan con subtipi-
ficacién, detectandose Influenza A(H1N1)
pdmO09 (153 muestras) e Influenza A(H3N2)
(2 muestras). Todos los casos de influenza B
detectados en 2023 correspondieron a in-
fluenza B sin identificacion de linaje.

Desde el comienzo del afio 2023 se notifica-
ron casos de influenza, detectandose de ma-
nera predominante influenza A no subtipifi-
cado y A(H1N1)pdm09, con algunas deteccio-
nes de Influenza B principalmente entre las
SE 1 y 4 (correspondientes al descenso de ca-
sos de influenza B/Victoria registrado en las
ultimas semanas de 2022).

En el afio 2023, los casos de influenza se de-
tectaron en todos los grupos etarios, con el
mayor numero de muestras positivas en los
grupos de 15-24 afios, 25-34 afios, 35-44 afios
y 45-64 afios.

En el aflo 2023, se analizaron en laboratorio
28.547 muestras de pacientes hospitalizados,
con 3.059 detecciones positivas (porcentaje
de positividad de 10,72%); de éstas, 2.910 fue-
ron Influenza A y 149 Influenza B. Respecto
de los virus Influenza A, 1.306 muestras con-
taron con subtipificacion, de las cuales 1.303
(99,77%) correspondieron a Influenza
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A(HIN1)pdmO09 y tres (0,23%) a Influenza A(H3N2). Todas las muestras positivas para In-
fluenza B no contaron con identificacion de linaje.

En relacién a la distribucién temporal de casos de influenza en pacientes hospitalizados du-
rante el aflo 2023, el porcentaje de positividad se mantuvo por debajo de 10% hastala SE19. A
partir de la SE 18 presentd un ascenso que alcanzo un valor maximo de 30,62% en la SE 25, y
luego su tendencia fue descendente. La positividad se ubicd nuevamente en valores por debajo
de 10% desde la SE 33, oscilando entre un minimo de 1,03% y un maximo de 2,86% entre las SE
38 y 52. Como se menciond previamente, los casos de influenza registrados durante 2023 co-
rresponden a influenza A, principalmente A (HIN1), con algunas detecciones positivas para

influenza B sin linaje.

En el afio 2023, se notificaron al SNVS*°106 fallecimientos con diagnoéstico de influenza. El
mayor numero se registro entre las SE 22 y 29, con un pico en la SE 14.



En relacion a la distribucion etioldgica de los
casos, en 103 (97,17%) se identificé influenza
Ay en tres (2,83%) influenza B. De las detec-
ciones positivas para influenza A, 21 fueron
subtipificadas, todas con resultado influenza
A(H1N1). Los casos de influenza B correspon-
dieron a muestras positivas sin identificacion
de linagje.

Respecto a la distribucidon por edad, la me-
diana de edad de las personas fallecidas fue
de 62 afos. El mayor numero de casos falleci-
dos con diagndstico de influenza se observo
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en los grupos de personas de 65 afios 0 mas, y en el de 45 a 64 afios, en los cuales predomind
influenza A sin subtipificar e influenza A(H1N1). No obstante, se registraron casos fallecidos

en todos los grupos etarios.
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CK AUMENTARON LAS INFECCIONES DE TRANSMISION
NewsToday SEXUAL EN ADULTOS MAYORES DE CHATHAM-KENT
13/01/2024

FEl médico de salud interino de Chatham-Kent advirtié sobre un aumento de las infecciones de
transmision sexual (ITS) entre los adultos mayores.

El Dr. Shanker Nesathurai dijo el 11 de enero a la Junta de Salud de Chatham-Kent que los casos
de ITS han aumentado en todo Ontario en personas mayores de 60 afios.

Nesathurai dijo que la gonorrea, la clamidiosis y la sifilis son tres de las ITS mas comunes en la
provincia.

Agrego que, en toda la provincia, los casos de gonorrea pasaron de 60 en 2013 a 300 en 2022,
los casos de sifilis aumentaron de 40 en 2013 a 220 en 2022, y los de clamidiosis aumentaron
de 150 en 2013 a 400 en 2022.

Nesathurai sefiald que la salud publica trabaja diligentemente para controlar las ITS en la co-
munidad en colaboracién con proveedores comunitarios, médicos y enfermeras practicantes.

“Claramente, las ITS son mds comunes entre los adolescentes, los adultos jovenes y las perso-
nas de mediana edad, pero algo que no siempre se reconoce es que también ocurren en perso-
nas en la sexta y séptima décadas de vida”, dijo Nesathurai.

También hablo sobre las muchas razones para el aumento de las ITS en los adultos mayores,
incluido el aumento de las pruebas. Sin embargo, cree que muchos de los factores son cultura-
les, como el menor uso de conddn porque el riesgo de embarazo a esa edad es muy bajo.

“Los adultos mayores se estan divorciando y enviudando y estdn iniciando nuevas relaciones
sexuales. Muchos alcanzaron la mayoria de edad en las décadas de 1960 y 1970, cuando habia
diferentes morales sexuales, y ahora existen medicamentos que mejoran la funcion sexual,
como el Viagra”, dijo.

Nesathurai sefiald que muchas personas que viven en residencias de ancianos y centros de
atencion a largo plazo son sexualmente activas y que las ITS siguen siendo un desafio para la
salud publica.

Agregd que Salud Publica de Chatham-Kent visita hogares de ancianos y de cuidados a largo
plazo y brinda educacion y pruebas.

Como indica el articulo, las personas mas jévenes, sexualmente activas, son el foco de la mayoria de las intervenciones por infec-
ciones de transmisién sexual (ITS), pero las poblaciones que envejecen también corren un alto riesgo de contraer una de estas
infecciones. Se deben proporcionar intervenciones educativas, asi como pruebas periddicas, a quienes son sexualmente activos
dentro de estos centros de atencién para reducir el numero de brotes. Los brotes dentro de residencias de ancianos y centros de
atencion a largo plazo podrian provocar una mayor incidencia de complicaciones o casos graves debido a sus sistemas inmunol6-
gicos comprometidos.


https://cknewstoday.ca/
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La incidencia estimada de la infeccién por el
VIH en Estados Unidos ha descendido, segun
las conclusiones de un informe de los Centros
para el Control y la Prevencion de Enferme-
dades (CDC) de Estados Unidos, aunque este
fendmeno no se registra en todo el pais ni en-
tre todos los colectivos. Por ejemplo, de
forma paralela, se observa un aumento de di-
cha incidencia estimada en el estado de Ari-
zona, asi como en determinados grupos po-
blacionales en situacién de mayor vulnerabi-
lidad.

A nivel estadounidense, los CDC evidencian un descenso continuado a lo largo de los ultimos
afios de la incidencia estimada de la infeccion por el VIH, con una caida de 12% entre 2017 y
2021 (el ultimo afio analizado). El descenso ha sido especialmente marcado entre la franja de
poblaciéon mas joven (entre 13 y 24 afios), en donde la reduccion ha llegado a 34%.

Los nuevos diagnodsticos de VIH también han ido a la baja, aunque se ha detectado un repunte
entre 2020y 2021 que los investigadores atribuyen a la caida en el numero de pruebas realiza-
das en 2020 por causa de la pandemia de covid.

En la ciudad de San Francisco se ha observado una tendencia similar a la global de Estados
Unidos: un aumento de diagndsticos de 2020 a 2021 por causa de la covid en un contexto de
caida continuada de la incidencia. E1 84% de los nuevos diagnosticos de San Francisco se dieron
en hombres cis. La etnia mayoritaria entre los nuevos diagnosticados fue la latinoamericana
(43%, superando por primera vez a la etnia negra). Sin embargo, en mujeres, la etnia principal
entre las nuevas diagnosticadas fue la etnia negra.

A nivel estadounidense, la etnia principal de los nuevos diagnosticados fue la negra (40%), se-
guida por la latinoamericana (29%), la etnia blanca (25%) y las etnias asiaticas o del Pacifico
(3%).

En San Francisco, los nuevos diagndsticos se asociaron claramente a la vulnerabilidad. E1 19%
de los nuevos diagnodsticos en 2022 se dieron en usuarios de drogas intravenosas y 17% de los
recién diagnosticados no tenian residencia fija.

En 2022, los investigadores hallaron que algo mas de 75% de las personas que eran candidatas
a la profilaxis preexposicion (PrEP) frente al VIH en San Francisco la estaban recibiendo.

En New York, la tendencia fue similar ala de San Francisco, con la bajada continuada de nuevos
casos con el paréntesis asociado a la covid.

La gran mayoria (79%) de los nuevos diagndsticos neoyorquinos se dieron en hombres. La etnia
negra fue la principal (43%), seguida de cerca por la latinoamericana (40%) y ya a mayor dis-
tancia la blanca (12%).


https://www.cdc.gov/hiv/library/reports/hiv-surveillance/vol-28-no-3/index.html
https://www.cdc.gov/

En New York, la mayor parte de los nuevos diagndsticos se dieron en los barrios con mayor
grado de pobreza, por lo que, como en San Francisco, la incidencia de la infeccién por el VIH
va asociada a la vulnerabilidad social. Por su parte, en los estados del sur de Estados Unidos es
donde se registré la mayoria de los nuevos diagndsticos (52%) y las tendencias fueron dispares.

En el estado de Georgia se registro el cuarto mayor numero de nuevos diagndsticos, aunque la
tendencia, como a nivel global estadounidense, fue descendente con el paréntesis de 2020. El
78% de los nuevos diagnodsticos se dieron en hombres cis. De forma destacable, hasta 71% de
los nuevos diagndsticos se dieron en personas de etnia negra. Al contrario de lo observado en
San Francisco, el porcentaje de usuarios de drogas intravenosas entre los nuevos diagnostica-
dos en Georgia fue bajo.

En el estado de Arizona se identificaron los resultados mas preocupantes. Asi, en 2022 se re-
gistré un incremento de 19% de los nuevos casos desde el afio 2020, llegando a numeros simi-
lares a los de fines de la década de 1980. En todo caso, parte del aumento seria atribuible a un
aumento en el acceso a las pruebas diagndsticas, segun los expertos.

El 86% de los nuevos diagnosticados en Arizona eran hombres cis y 56% eran hombres que
practican sexo con hombres (HSH). El 42% de los recién diagnosticados eran de etnia latinoa-
mericana, seguidos por los de etnia blanca (30%) y los de etnia negra (17%). Entre las personas
de etnia latinoamericana se ha observado un aumento en la incidencia de la infeccién por el
VIH de 188% entre 1988 y 2022. En todo caso, la mayor tasa de incidencia se dio en personas
de etnia negra.

Los resultados del informe de los CDC evidencian una tendencia descendente de la incidencia
de la infeccién por el VIH en Estados Unidos, pero con disparidad en funcién de las areas geo-
graficas y el grado de vulnerabilidad social de las personas. Ello apunta a que, en consonancia
con lo que ocurre en el resto del mundo, para lograr los objetivos fijados por el Programa Con-
junto de las Naciones Unidas sobre el VIH/Sida para el afio 2030 serd necesario que Estados
Unidos focalice sus intervenciones del ambito de la salud publica con relacion al VIH en aque-
llas poblaciones mas vulnerables.
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Desde 1926 CASOS NUEVOS DE SARAMPION

17/01/2024

Un preocupante brote de sarampién alcanza a cuatro estados en el noreste de Estados Unidos,
desencadenando una respuesta urgente de las autoridades de salud. Con casos confirmados en
Philadelphia, Pennsylvania, Virginia y New Jersey, los funcionarios estan intensificando los
esfuerzos para frenar la propagacion del virus, incluyendo la oferta de vacunas gratuitas.

Desde diciembre, Philadelphia ha experimentado un aumento constante en los casos de saram-
pion, lo que llevd a la implementacion de clinicas temporales para proporcionar vacunas a
aquellos que no han sido inmunizados. En respuesta a la creciente amenaza, Virginia y New
Jersey emitieron advertencias a los residentes, con New Jersey confirmando un caso en un
nifio que asistia a una guarderia.

El total de infecciones confirmadas asciende a nueve, ocho de ellas en personas no vacunadas.
Mas de 30 personas estan actualmente bajo observacion, lo que subraya la urgencia de conte-
ner la propagacion de esta enfermedad altamente contagiosa.

Los expertos médicos sefialan que el sarampion estd resurgiendo en Estados Unidos debido a
la disminucién de las tasas de vacunacion. Datos oficiales revelaron que, en algunos estados,
un sorprendente 12% de los nifios de jardin de infantes no han recibido la vacuna triple viral,
que protege contra el sarampion, la parotiditis y la rubéola.

En 2022, 1a tasa nacional de vacunacion con la triple viral cayd de 95% a 93% en dos afios, al-
canzando minimos histéricos. Algunos estados reportan cifras tan bajas como 78%. Los exper-
tos instaron a todos los estadounidenses a verificar su estado de vacunacién y recibir la vacuna
triple viral para protegerse contra esta enfermedad potencialmente mortal.

Siete casos confirmados en Philadelphia

En Philadelphia, epicentro del brote con siete de los nueve casos confirmados, el Black Doctors
Consortium estd distribuyendo vacunas gratuitas contra el sarampion. El Dr. Ala Stanford, di-
rector de la organizacion, advirtio sobre la alta contagiosidad del sarampidn, instando a la po-
blacién a vacunarse como la medida mas efectiva de proteccion.

El Consorcio y las autoridades de salud de la ciudad también proporcionan vacunas gratuitas
en varios centros de salud durante la semana y los fines de semana.

La vacuna triple viral se administra en dos dosis en la infancia y es esencial tanto para nifios
como para adultos. A pesar de su eficacia superior a 97%, las tasas de vacunacién han dismi-
nuido, lo que ha contribuido al resurgimiento del sarampion.

Los datos de los Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades para el afio escolar
2021-2022 revelan una disminucidn en las tasas de vacunacion con triple viral entre los nifios
de jardin de infantes. Con un nivel de aceptaciéon de 95%, esta vacuna puede prevenir la propa-
gacion del sarampion en la comunidad, pero las tasas han caido por debajo de ese umbral.


https://laopinion.com/

Este brote actual en el noreste comenzo en diciembre cuando un nifio no vacunado ingreso al
Hospital Infantil de Philadelphia después de regresar del extranjero. La demora en el diagnds-
tico permitio la propagacion del virus a otros nifios, incluidos aquellos que eran demasiado
pequenos para ser vacunados o cuyos padres optaron por no vacunarlos.

Las autoridades estan rastreando a las personas expuestas y enfatizan la importancia de la va-
cunacion para contener la situacion. El panorama se ve agravado con un aumento de 3% en las
exenciones de vacunas entre los nifios de jardin de infantes, alcanzando el nivel mas alto re-
gistrado en Estados Unidos.

Con la confirmacion de casos en New Jersey y Virginia, las autoridades de salud estan en alerta
maxima, advirtiendo sobre posibles exposiciones al sarampion en lugares publicos. Aunque se
desconoce el origen de la infeccidon en New Jersey, se estd monitoreando activamente a las
personas que pueden haber estado en contacto con casos confirmados.

Este brote destaca la importancia de la vacunacion para prevenir enfermedades altamente con-
tagiosas y subraya la necesidad de un esfuerzo colectivo para mantener altas tasas de vacuna-
cion en la comunidad, protegiendo asi a los mas vulnerables contra el sarampion y otras en-
fermedades prevenibles por vacunacién.

Las bajas tasas de vacunacion y los viajes internacionales siguen siendo las principales causas de los casos de sarampion en Estados
Unidos y el extranjero. Se necesita desesperadamente un enfoque renovado en lo que antes eran vacunas de salud publica no
controvertidas para combatir el actual movimiento antivacunas, que solo cobré impulso a medida que se difundid la informacién
erronea sobre la vacuna contra la covid.
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CHINA

‘HP CASO HUMANO DE INFLUENZA
o % b & AVIAR A(H5N6) EN SICHUAN
16/01/2024

El 16 de enero de 2024, el Centro para la Proteccion de la Salud (CHP) del Departamento de
Salud de la Regidn Administrativa Especial de Hong Kong sigue de cerca un caso humano de
influenza aviar A(H5N6) en China continental, e inst6 a la poblacidn a mantener una estricta
higiene personal, alimentaria y ambiental tanto localmente como durante sus viajes.

El caso involucra a una mujer de 59 afios que vive en la ciudad de Ziyang, provincia de Sichuan,
que visité un mercado de aves vivas antes del inicio de los sintomas. Estos comenzaron el 25
de noviembre de 2023, y fue ingresado para recibir tratamiento el 29 de noviembre en grave
estado.

Desde 2014 hasta la fecha, las autoridades sanitarias de China continental han notificado 89
casos humanos de influenza aviar A(H5N6).

“Todas las nuevas infecciones de influenza A, incluida la A(H5N6), son enfermedades infeccio-
sas de notificacion obligatoria en Hong Kong”, dijo un portavoz del CHP.

Los viajeros al continente u otras areas afectadas deben evitar visitar mercados de aves vivas
o granjas. Deben estar alertas a la presencia de aves de corral de traspatio cuando visiten a
familiares y amigos. También deben evitar comprar aves de corral vivas o recién sacrificadas
y evitar tocar aves de corral/aves o sus excrementos. Deben observar estrictamente la higiene
personal y de manos cuando visiten cualquier lugar con aves vivas.

Los viajeros que regresan de dreas afectadas deben consultar a un médico de inmediato si desa-
rrollan sintomas e informar al médico sobre su historial de viaje para un diagndstico y trata-
miento rdpidos de posibles enfermedades. Es fundamental comunicar si se ha estado en con-
tacto con aves vivas durante el viaje, lo que puede implicar una posible exposicion a ambientes
contaminados. Esto permitird que el médico evalue la posibilidad de influenza aviar y organice
las investigaciones necesarias y el tratamiento adecuado de manera oportuna.

Mientras se implementan las medidas locales de vigilancia, prevencién y control, el CHP per-
manecerd alerta y trabajara en estrecha colaboracion con la Organizacién Mundial de la Salud
y las autoridades sanitarias pertinentes para monitorear los ultimos desarrollos.

Desde 2014, se notificaron 89 casos confirmados por laboratorio de infeccién humana por el virus de la influenza A(H5N6) en la
Regidn del Pacifico Occidental de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), incluyendo 35 muertes (tasa de letalidad de 39%).

El aumento en el numero de casos humanos notificados de infeccién por el virus de la influenza A(H5N6) puede reflejar la circu-
lacion continua del virus en las aves, y un fortalecimiento del sistema de vigilancia y la capacidad de diagndstico como resultado
directo de la respuesta a la pandemia de covid. La amenaza zoondtica sigue siendo elevada debido a la propagacidn del virus entre
las aves. Sin embargo, se considera que el riesgo pandémico general asociado con A(H5) no ha cambiado significativamente en
comparacion con afios anteriores. La OMS recomienda que los Estados miembros permanezcan atentos y consideren medidas de
mitigacion para reducir la exposicién a aves potencialmente infectadas para reducir el riesgo de infeccién zoonética adicional.
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FINLANDIA

y]e SIGNIFICATIVO AUMENTO EN LOS CASOS DE
ENCEFALITIS TRANSMITIDA POR GARRAPATAS

15/01/2024

Finlandia experimentd un aumento significa-
tivo de casos de encefalitis transmitida por
garrapatas (TBE) el afio pasado, segun el Ins-
tituto de Salud y Bienestar (THL).

El Registro Nacional de Enfermedades Infec-
ciosas registro un total de 160 casos de TBE
en 2023, un aumento de 30,1% respecto de
los 123 casos notificados en 2022, segun in-
formé el THL el 15 de enero.

Hubo 148 casos en 2021 y menos de 100 casos anuales en afios anteriores, sefialé el THL.

Sin embargo, el organismo sefial6 que el total del afio pasado en realidad no es comparable al
de los ultimos afios, ya que su periodo de seguimiento finalizé a mediados de septiembre. En
afios anteriores, dicho seguimiento incluia todo el afio calendario.

Segun Henna Mikel4, la investigadora del THL, hubo motivos para acortar el periodo de segui-
miento.

“El periodo de seguimiento se acorto para garantizar que las recomendaciones de vacunacion
puedan revisarse y actualizarse antes. De esta manera, las personas que viven en zonas de
riesgo tendran mas tiempo para obtener una proteccion amplia de las vacunas antes de que las
garrapatas se activen en la primavera. Las dos primeras vacunas de la serie deben adminis-
trarse a principios de afio, cuando todavia hay nieve en el suelo”, afirmoé Makela.

Segun datos de 2019-2023, los incidentes de casos de TBE fueron mds comunes en las zonas
costeras del suroeste de Finlandia, particularmente en los municipios de Kustavi y Parainen,
asi como en las islas semiauténomas de Aland.

Expansién de la vacunacion

Como lo ha hecho en el pasado, el THL volvi6 a ampliar su programa nacional de vacunacion
contra la TBE. Las nuevas dreas incluyen el municipio de Tohmajarvi en Pohjois Karjala,
Kuusimadki-Lavola en el municipio de Lappeenranta en el sureste de Finlandia, el drea del co-
digo postal de Bromarv en el sur de Finlandia y la isla Karhusaari en Helsinki.

En el futuro, la vacuna contra la TBE también se ofrecera en el norte de Finlandia, incluidos
Takajarvi-Haukkari, Pikku Berliini-Hepola, Veitsiluoto, Ajos y Peurasaari.

El THL emitié un comunicado de prensa en el que, entre otras cosas, detalld las dreas especifi-
cas afectadas por la expansion.

El THL sefiald, sin embargo, que las vacunas contra la TBE no ofrecen proteccion contra la
enfermedad mas comun transmitida por las garrapatas: la borreliosis. El instituto afiadio que
no existen vacunas contra la borreliosis.

La TBE se transmite por garrapatas portadoras de enfermedades que se encuentran en zonas
boscosas, segun el Centro Europeo para la Prevencion y el Control de Enfermedades.
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Por lo general, la enfermedad se presenta en dos fases, con sintomas que incluyen fiebre, dolor
de cabezay otros. Enla segunda etapa la enfermedad afecta el sistema neurolégico del paciente
con sintomas similares a los de la meningitis.

Este informe es otro ejemplo de la expansion de la encefalitis transmitida por garrapatas (TBE) y las garrapatas que transmiten el
virus. Esta expansion se ha producido recientemente en el norte de Europa y ahora afecta a Finlandia. Afortunadamente, existe
una vacuna eficaz contra la TBE. Los esfuerzos de vigilancia en curso identificardn localidades de riesgo de infeccién por TBE para
que las personas que viven en estas dreas o las visitan puedan vacunarse oportunamente antes del comienzo de la temporada de
transmisién en primavera. A medida que los cambios climéticos y las temperaturas continiian aumentando, se puede esperar una
mayor expansion de la TBE y sus garrapatas vectores.
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JAPON

LosS cAS0S DE SIFILIS ALCANZARON
UN NUEVO RECORD EN 2023

15/01/2024

El Instituto Nacional de Enfermedades Infec-
ciosas (NIID) informé un total de 14.906 ca-

sos de sifilis en 2023, un récord por tercer W&y

afio consecutivo en Japon.

Tokio representd la mayor cantidad de casos
(3.658 casos), seguido de Osaka (1.967), Fu-
kuoka (939), Aichi (817) y Hokkaido (677).

En el afio 2022, el numero de pacientes con
sifilis reportados alcanzd un récord de 13.228
casos totales, superando por primera vez la
marca de 10.000.
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oo Africa FIEBRE HEMORRAGICA DE LASSA
17/12/2023

Los brotes de fiebre hemorragica de Lassa en Liberia plantean un importante problema de sa-
lud publica y se registran casos anualmente. Este brote actual se ha extendido desde el 6 de
enero de 2022 hasta la fecha y requiere atencidn y recursos especificos debido a su impacto en
el bienestar y la seguridad de la poblacion.

En la semana epidemioldgica 49 se registré un nuevo caso confirmado que resulté en una
muerte en el condado de Nimba. Ademas, se identificaron y listaron 14 nuevos contactos, lo
que elevd a 175 el numero total de contactos actualmente bajo seguimiento.

Hasta el 7 de diciembre de 2023, se habia informado del brote en ocho de los 15 condados de
Liberia, siendo los condados de Bong, Grand Bassa y Nimba dreas endémicas. Otros condados,
incluidos Margibi, Lofa, Montserrado, Grand Kru y River Gee, han notificado casos esporadi-
Cos.

Desde el inicio del brote el 6 de enero de 2022 hasta el 7 de diciembre de 2023, se ha registrado
un total de 107 casos confirmados por laboratorio, incluidas 32 muertes, 1o que da como resul-
tado una tasa de letalidad de 30%. El condado de Bong registro 61 casos (57% del total) con 13
muertes (tasa de letalidad de 21,3%), seguido por el condado de Grand Bassa, con 33 casos (31%
del total) y 10 muertes (tasa de letalidad de 30,3%). El condado de Nimba registré nueve casos
(8% del total) y siete muertes (tasa de letalidad de 77,8%); Montserrado registré la menor can-
tidad, con 4 casos (4% del total) y dos muertes (tasa de letalidad de 50%).

Se han identificado en total 1.098 contactos, entre ellos 474 trabajadores sanitarios. Entre es-
tos contactos, 61 se convirtieron en casos confirmados.

Ademas, para mejorar la eficacia de la respuesta, es necesario abordar cuestiones como el com-
portamiento tardio en la busqueda de servicios de salud, el personal clinico capacitado limi-
tado, la insuficiencia de materiales de prevencién y control de infecciones, los materiales
inadecuados de sensibilizacion de la comunidad y la logistica limitada para la investigacion de
casosy el rastreo de contactos.

Acciones de salud publica

e Coordinacion: el Instituto Nacional de Salud Publica de Liberia y el Ministerio de Salud estan
brindando apoyo técnico y logistico a los equipos de salud de los condados, con la ayuda de
varios socios.

e Vigilancia epidemiolégica: se estan realizando la busqueda activa de casos y el rastreo de
contactos en las comunidades y distritos afectados. Los condados afectados estan elabo-
rando y difundiendo informes de situacion semanales.

e Apoyo de laboratorio: el Laboratorio Nacional de Referencia en Salud Publica continua ana-
lizando muestras de fiebre hemorragica de Lassa, habiendo confirmado 107 casos desde que
comenzo el brote.
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e Manejo de casos y prevencion y control de infecciones: los casos se estdn aislando y mane-
jando en instalaciones designadas. Se esta distribuyendo ribavirina, un medicamento anti-
viral, para el tratamiento de los casos de fiebre hemorragica de Lassa en los condados afec-
tados.

e Control ambiental y de vectores: se estan llevando a cabo campafias de limpieza y medidas
de control de roedores en las comunidades afectadas.

e Comunicacion de riesgos y participacién comunitaria: se estan llevando a cabo esfuerzos
continuos de comunicacion de riesgos y participacion comunitaria en las comunidades
afectadas y circundantes.

|nterpretaci6n de la situacion

El actual brote de fiebre hemorragica de Lassa en Liberia presenta un importante desafio para
la salud publica, especialmente dada su alta tasa de letalidad y la participacion de trabajadores
de la salud como contactos. Los esfuerzos de respuesta coordinados, que incluyen una vigilan-
cia solida, la gestidn de casos y la participacion de la comunidad, son fundamentales para con-
trolar la propagacion del virus. Fortalecer los sistemas de salud, particularmente en areas ru-
rales y desatendidas, y mejorar la conciencia comunitaria y las medidas preventivas seran
clave para mitigar el impacto de la fiebre hemorragica de Lassa y prevenir futuros brotes.

15



MALTI

ﬁ“%\' World Health

N
ﬂ‘gw SITUACION EPIDEMIOLOGICA DE LA FIEBRE ZIKA

[rosp— i (£}

7
LT

17/12/2023

El 6 de diciembre de 2023, el Ministerio de Salud de Mali informoé 12 casos de fiebre zika con-
firmados mediante reaccion en cadena de la polimerasa en tiempo real (RT-PCR) en el Labora-
torio de Biologia Molecular y Gendémica del Centro Universitario de Investigaciones Clinicas
(UCRC) de Point G. Los casos se confirmaron entre el 1 y el 4 de diciembre de 2023. De los 12
casos, ocho eran mujeres (66,7%), ocho estaban en el grupo de edad de 20 a 39 afios, dos tenian
mas de 60 afios, uno era menor de 19 afios y uno tenia entre 40 y 59 afios.

Los 12 casos fueron recibidos en el Departamento de Enfermedades Infecciosas y Tropicales
del Hospital Point G de Bamako y procedian del distrito de Bamako (9) y de la regién de Kouli-
koro (3). Las muestras se recolectaron como parte de las pruebas de rutina para detectar casos
de dengue utilizando el método Trioplex RT-PCR para la identificacidn de los virus Dengue,
Chikungunyay Zika. De los 12 casos, uno también dio positivo para dengue, mientras que otro
también dio positivo tanto para dengue como para fiebre chikungunya.

Al17 de diciembre de 2023, se habian notificado un total de 22 casos confirmados, sin muertes,
en 10 distritos sanitarios de la region de Koulikoro (9 casos), la region de Sikasso (1 caso) y el
distrito de Bamako (12 casos). Los casos de la regién de Koulikoro se notificaron en los distritos
de Kati (3), Kalaban Coro (3), Fana (2) y Kangaba (1). El caso de la regién de Sikasso corres-
ponde al distrito de Sikasso y los casos del distrito de Bamako son de la Comuna I (2), la Co-
muna III (2), la Comuna IV (2), la Comuna V (2) y la Comuna VI (4).

Acciones de salud pablica

Se activd el Departamento de Operaciones de Emergencia de Salud Publica y se establecié un
sistema de gestion de incidentes.

Se desplegaron equipos multidisciplinarios en los distritos sanitarios afectados para la investi-
gacion, la busqueda activa de casos y la respuesta inicial.

Se estan implementando medidas de control de vectores, incluidas fumigaciones dentro y al-
rededor de las viviendas, eliminacion de criaderos, como parte de la lucha general contra los
arbovirus, en particular dengue, fiebre chikungunya y fiebre zika.

Interpretacién de la situacion

La verdadera carga de la enfermedad por el virus Zika en Mali no se conoce bien porque la
mayoria de las personas infectadas con la enfermedad no desarrollan sintomas y las que si los
desarrollan, presentan sintomas leves. Se debe prestar especial atencidn a la prevencién de las
picaduras de mosquitos en mujeres embarazadas y en edad reproductiva con riesgo de sufrir
complicaciones durante el embarazo.
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NIGERIA
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4& i\\\"% ALERTA DE SALUD PUBLICA POR MENINGITIS
11/01/2024

La meningitis es una enfermedad propensa a epidemias y se notifican casos durante todo el
afio en Nigeria. Sin embargo, las condiciones climaticas como la estacion seca con polvo, vien-
tos, noches frias y frecuentes infecciones del tracto respiratorio superior aumentan el riesgo
de infeccidn, especialmente con hacinamiento y mala ventilacion.

La mayor carga de meningitis en Nigeria se produce en el “cinturén de la meningitis”, que in-
cluye los 19 estados de la region norte, el Territorio de la Capital Federal y algunos estados del
sur como Bayelsa, Cross River, Delta, Ekiti, Ogun, Ondo y Osun.

En 2022/2023, Nigeria registro 2.765 casos sospechosos y 303 confirmados con 190 muertes
en 140 areas de gobierno local en 30 estados, incluido el Territorio de la Capital Federal.

El Gobierno Federal de Nigeria, a través del Ministerio Federal de Salud y Bienestar Social, y el
Centro de Nigeria para el Control y la Prevencion de Enfermedades (NCDC) esta trabajando
para prevenir, detectar y responder a los casos de meningitis. El Grupo Nacional de Trabajo
Técnico para Meningitis (GTT, que incluye representantes de todos los ministerios, departa-
mentos y agencias relevantes, y socios para el desarrollo) con su secretaria en el NCDC es res-
ponsable de monitorear las tendencias de las enfermedades para lograr la preparacion y res-
puesta multisectorial. A pesar de los importantes avances en vigilancia, capacidad de diagnos-
tico y vacunacion en los ultimos afios, la meningitis sigue siendo una enfermedad prioritariay
una amenaza siempre presente para la salud publica en Nigeria, con brotes anuales en estados
con alta carga que presentan un desafio para las personas, los sistemas de salud, las economias
y las comunidades.

El NCDC, a través del GTT para Meningitis, implemento las siguientes acciones para garantizar
una mejor coordinacion, colaboracion y comunicacion para la respuesta a la meningitis en Ni-
geria:

e Al comienzo de la temporada, todos los gobiernos estatales y autoridades de salud publica
fueron alertados sobre el mayor riesgo de un brote de meningitis y la necesidad de movilizar
recursos para actividades de preparacion y respuesta.

e Reuniones de rutina del GTT multisectorial nacional para Meningitis para coordinar las ac-
tividades de prevencion y preparacion.

e Comunicacion regular con los estados con mayor carga para determinar el estado, el pro-
greso y los desafios.

e Vigilancia continua en todos los estados a través de actividades de rutina de la Vigilancia y
Respuesta Integradas de Enfermedades y la Vigilancia Basada en Eventos.

e Provisién de apoyo externo e interno a los Estados y seguimiento de los informes diarios y
el progreso de las actividades de respuesta.

e Preposicionamiento y distribucion de consumibles para manejo de casos y de laboratorio a
fin de ayudar en la respuesta al brote.

e Comunicacion de riesgos para crear conciencia publica sobre las medidas de prevencion de
la meningitis, asi como sobre los signos y sintomas.

e Recoleccion de muestras para diagnoéstico de laboratorio de casos sospechosos en toda la
red de laboratorios de meningitis para ayudar en la gestion de casos.
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e Despliegue de un Equipo de Respuesta Rapida en el estado de Jigawa para investigar el in-
forme de casos en aumento y proporcionar productos médicos y de laboratorio para ayudar
en la respuesta del estado.

e Despliegue del Equipo de Respuesta Rapida del Ministerio de Salud del estado de Bauchi
para investigar informes de casos de meningitis.

La enfermedad meningocdcica ocurre en todo el mundo y su mayor incidencia se registra en el “cinturén de la meningitis” de
Africa Subsahariana, donde se producen grandes epidemias cada 5 a 12 afios, con tasas de ataque que alcanzan los 1.000 casos
cada 100.000 habitantes. El “cinturén de la meningitis” se extiende desde Senegal hasta Etiopia, incluyendo la mayor parte del
norte de Nigeria. Los expertos opinan que las 190 muertes reportadas entre 2022 y 2023 en Nigeria pueden ser la punta del ice-
berg, debido a los informes deficientes, especialmente de las zonas rurales y los centros de salud privados. Las campafias de vacu-
nacion son clave para aumentar la inmunidad colectiva y prevenir brotes de meningitis meningocdcica.
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PORTUGAL

CM REPORTARON UN CASO DE SARAMPION

EN LA REGION DE LISBOA

13/01/2024

El diagndstico de un caso importado de sarampion en la region de Lisboa e Vale do Tejo llevo
el 13 de enero a la Direccidén General de Salud (DGS) a convocar nuevamente a la vacunacion,
tras el aumento de casos en Europa en 2023.

En un comunicado, la DGS indicd que el caso de sarampiodn fue diagnosticado en un nifio de 20
meses, no residente en Portugal y no vacunado, que se encuentra hospitalizado y “clinicamente
estable, y se espera que sea dado de alta del hospital en los préoximos dias”, y que no hay, hasta
el momento, registros de contagios.

“Hasta la fecha, no se han identificado otros casos asociados de sarampion”, destacé la DGS,
afiadiendo que “se estd llevando a cabo una investigacion detallada de la situacion, que incluye
la recopilacién de informacion clinica, de laboratorio y epidemiolégica sobre el caso, la inves-
tigacion de su origen, la identificacidon de contactos estrechos en la comunidad y la aplicacion
de medidas de control adecuadas”.

Tras la notificacién del caso, el 10 de enero, y su confirmacion de laboratorio por el Instituto
Nacional de Salud (INSA) ‘Doutor Ricardo Jorge’, “la DGS y la red de Autoridades Sanitarias, en
colaboracion con el INSA y los profesionales de la salud, estan siguiendo la evolucién de la
situacién de acuerdo con lo establecido en el Programa Nacional de Eliminacién del Saram-
pion”, se lee en el comunicado.

Después del que hizo la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) ante el alarmante aumento
del numero de casos de sarampion en Europa el afio pasado, la DGS reiterd su llamamiento a
la vacunacion, recordando que “el sarampion es uno de los mas contagiosos y puede provocar
enfermedad grave en personas no vacunadas”.

“Este caso importado de sarampién refuerza la importancia de mantener altas coberturas de
vacunacion poblacional, por lo que la DGS record¢ la importancia de la vacunacion, de acuerdo
con el Programa Nacional de Inmunizacién”, que proporciona dos dosis a nifios y adultos na-
cidos después de 1970.

El sarampidn es una enfermedad respiratoria viral aguda. Se caracteriza por un prédromo de fiebre (de hasta 45°C) y malestar
general, tos, coriza, conjuntivitis, un enantema patognomonico (manchas de Koplik) seguido de una erupcién maculopapular.
Esta erupcién suele aparecer unos 14 dias después de que la persona estuvo expuesta. La erupcidn se extiende desde la cabeza
hasta el tronco y las extremidades inferiores. Se considera que los pacientes son contagiosos desde cuatro dias antes hasta cuatro
dias después de que aparezca la erupcién. La infeccién se puede prevenir con dos dosis de vacuna de virus vivo atenuado, gene-
ralmente combinada con parotiditis y rubéola.

Las manchas de Koplik son muy caracteristicas de la fase prodréomica del sarampidn y, a menudo, pueden identificarse antes de la
aparicion de la erupcion. Desde que fueron descritas originalmente en 1896, estas manchas milimétricas, eritematosas, blancas o
grises en la mucosa bucal se han considerado como una caracteristica patognomonica del sarampidn. Por lo general, aparecen
frente a los molares superiores un par de dias antes de la erupcién, ocasionalmente se extienden a toda la mucosa bucal y luego
desaparecen a medida que se desarrolla la erupcién. Se pueden observar manchas de Koplik en al menos 50-70% de los pacientes
con sarampiodn si el examen se realiza a tiempo. Ocasionalmente también aparecen en la conjuntiva, la mucosa vaginal o la mucosa
gastrointestinal.

La clasica erupcion del sarampion (o rubéola) comienza en la cabeza y desciende hasta los pies. Generalmente, tarda unos tres
dias en llegar a los pies y permanece durante unos tres dias una vez que comienza en un érea, por lo que la erupcién dura aproxi-
madamente una semana.

El periodo de incubacion del sarampién es de unos 14 dias en promedio. Entonces, en este caso, aun pueden ocurrir casos secun-
darios en personas no vacunadas.
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SUDAFRICA

DETECTAN TINA RESISTENTE A LOS
ANTIFONGICOS EN KwAZuLu-NATAL

10/01/2024

Se registrd un primer caso confirmado de tifia resistente a los antifungicos en KwaZulu-Natal,
confirmé el Instituto Nacional de Enfermedades Transmisibles (NICD), al informar que dos
personas estaban siendo tratadas por esta afeccién.

Es la primera infeccién de este tipo en Africa, y el NICD confirmé el diagndstico positivo una
semana antes de Navidad.

Trichophyton indotineae, también conocido como Trichophyton mentagrophytestipo VIII, se
es un hongo resistente a los antifungicos que produce infecciones por tifia extensas y desfigu-
rantes y dificiles de tratar.

El director del Centro de Infecciones Asociadas a la Atencidon Médica, Resistencia a los Antimi-
crobianos y Micosis, Prof. Nalesh Govender, dijo que era dificil estimar el nimero real de casos
de tifia resistente a los antimicadticos, “porque no estan ampliamente disponibles las pruebas
para determinar si los medicamentos antimicéticos pueden tratar eficazmente la tifia”.

Afadié que este es el primer caso confirmado de infeccién por 7richophyton indotineae en el
continente, y las razones de la afeccion podrian incluir:

o Uso excesivo de cremas antimicoéticas topicas de venta libre;

¢ Uso inadecuado de cremas esteroides tdpicas potentes en personas con erupciones cuta-
neas;

e Prescripciéon inadecuada de medicamentos antimicoticos;

¢ Viajes globales y migracion desde regiones donde las infecciones resistentes a los antifun-
gicos son mas comunes.

El Departamento de Salud de KwaZulu-Natal dijo que desconocia la existencia de una infeccion
resistente a los antimicoéticos.

La confirmacion del primer caso de tifia resistente a los antifingicos causada por Trichophyton indotineae en KwaZulu-Natal
plantea importantes preocupaciones sobre la posible propagacion y el impacto de este hongo resistente en Africa. La naturaleza
desfigurante y la dificultad para tratar estas infecciones por tifia subrayan la necesidad urgente de tomar medidas proactivas.

Los factores identificados que contribuyen a esta afecciéon, como el uso excesivo de cremas antimicéticas de venta libre, la aplica-
cién inadecuada de esteroides topicos potentes y los viajes por todo el mundo, enfatizan la importancia de las campafias de edu-
cacién y concientizacion para guiar el uso adecuado de los medicamentos. Ademas, es crucial mejorar las capacidades de diagnds-
tico para identificar y diferenciar con precision los casos de tifia resistente a los antiftingicos.

El Departamento de Salud de KwaZulu-Natal deberia colaborar con los profesionales de la salud para establecer protocolos para
realizar pruebas y notificar estos casos con prontitud. Fortalecer los sistemas de vigilancia y compartir informacién entre las
redes de atencién médica puede ayudar a comprender la verdadera prevalencia de las infecciones por 7. indotineae.

Dada la naturaleza desafiante de estas infecciones, los médicos deben estar atentos a la hora de identificar los sintomas. Los sin-
tomas de la tifia por 7. indotineae pueden incluir erupciones cutdneas persistentes y que empeoran; los pacientes suelen presentar
placas pruriginosas eritematosas, escamosas, anulares, grandes o diseminadas.

Las iniciativas de salud publica deben centrarse en promover el uso responsable de medicamentos antimicéticos, desalentar el
autodiagndstico y alentar a las personas con problemas cutaneos persistentes a buscar asesoramiento médico profesional.
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L, . . . . Afios 2013-2023. Fuente: Agencia de Salud Publica de Suecia.

tados patologicos invasivos (iGAS), como

sepsis e infecciones profundas de los tejidos blandos con fuertes dolores musculares. Esta ul-

tima se llama fascitis necrotizante, ya que provoca la degradacion del tejido muscular.

El numero de casos de iGAS suele variar con el tiempo. Durante los afios de la pandemia 2020-
2022, la incidencia de iGAS fue significativamente menor que en afios anteriores. Pero en 2023
se ha observado un aumento de la incidencia en varios lugares de Europa. En Suecia, se notificé
un total de 1.327 casos en el ultimo afio, la cifra mas alta desde que el iGAS paso a ser de decla-
racion obligatoria en 2004.

“Es probable que una causa contribuyente sea el aumento de los contactos y la menor inmuni-
dad de la poblacién después de las restricciones durante los afios de la pandemia 2020-2022.
Al aumento también puede haber contribuido el hecho de que se estd produciendo una gran
propagacion de otras infecciones respiratorias como la covid, la influenza y el virus sincicial
respiratorio, porque la infeccién simultdanea de virus y estreptococos del grupo A puede au-
mentar el riesgo de enfermedades invasivas”, afirmo el epidemiologo estatal Magnus Gisslén.

En los ultimos afios, la propagacion de variantes de estreptococos del grupo A asociadas con
una mayor incidencia de casos de iGAS se ha vuelto mas comun en Europa y Suecia. La Agencia
de Salud Publica, en colaboracion con las regiones, analizo algunos de los casos mediante la
secuenciacion del genoma completo de la bacteria. El analisis mostré que los casos no diferian
genéticamente.

El aumento de iGAS se ha producido en todas las regiones de Suecia. Los casos han aumentado
tanto entre adultos como entre nifios. De 1os 1.327 casos notificados el afio pasado, 141 corres-
pondieron a nifios de entre 0y 9 afios.

Las provincias que mas casos registraron fueron Stockholm (364 casos), Vistra Gétaland (201),
Skéne (186), Ostergotland (82) y Uppsala (52).

“La iGAS es una enfermedad relativamente poco comun, pero es posible que el numero de ca-
sos siga aumentando durante la primera parte de 2024. La iGAS puede afectar a todos los gru-
pos de edad y a personas por lo demads sanas, y el curso de la enfermedad puede ser muy rapido.
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Por eso, es importante que el sistema de salud preste atencidn a estos casos para brindar una
atencion rapida y correcta”, afirmo Gisslén.

Los estreptococos se transmiten por contacto cercano, por lo que es importante una buena
higiene de manos. Si se sospecha de una infeccion estreptocdcica, por ejemplo, faringitis es-
treptocdcica, siempre se debe contactar al sistema sanitario para evaluar si es necesario el tra-
tamiento con antibioticos.
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TANZANIA

DAILYNEWS REEMERGENCIA DE LA MALARIA EN ZANZIBAR

11/01/2024

Zanzibar ya estaba acelerando su camino ha-
cia la eliminacion de la malaria. La mayoria
de las intervenciones parecieron funcionary
la tasa de prevalencia fue de 0,4% durante al
menos una década.

Pero el aumento de los casos entre octubre y
diciembre de 2023, hasta este afio, fue un
shock para las autoridades sanitarias de las
Islas, donde la sala del Hospital de Referencia
‘Mnazi Mmoja’ estaba llena de pacientes que
luchaban por sus vidas.

El Ministro de Salud de las Islas, Nassor Ahmed Mazrui, habia declarado a mediados de diciem-
bre del afio pasado que tres personas habian muerto a causa de la malaria, pero dos semanas
mas tarde fue citado diciendo que el nimero de muertos habia aumentado a 36.

Los casos de malaria aumentaron de 3.223 personas diagnosticadas con malaria en 2022 a
3.563 positivos en junio del afio pasado, mientras que los hospitalizados aumentaron de 282 a
423 en el mismo periodo.

“Después de un largo periodo sin malaria, la inmunidad de los habitantes de Zanzibar contra la
enfermedad ha disminuido, lo que ha provocado que muchas personas se vean afectadas facil-
mente”, dijo Mazrui, afiadiendo que el gobierno habia solicitado rapidamente medicamentos
para tratar a la poblacién.

Mazrui se vio impulsado a fortalecer la conciencia publica y las actividades de fumigacion al
aire libre en dreas residenciales después de que una inspeccion improvisada en algunas partes
de la ciudad de Zanzibar revelara que el nivel de suciedad y saneamiento deficiente era muy
alto, lo que albergaba posibles lugares de reproduccién de mosquitos.

Stone Town, la zona de la ciudad de Zanzibar considerada “Patrimonio de la Humanidad”, y la
zona de Bwawani, se han convertido en zonas propensas a la suciedad, como concluyo el Mi-
nistro después de inspeccionar también otras zonas de la ciudad, como Saateni. “Los alrededo-
res estdn muy sucios, No hay manera de que podamos ganar la lucha contra la malaria en un
ambiente tan sucio”, manifesto.

El Ministro expreso su preocupacion por el hedor del agua estancada, las dareas humedas, las
camaras para desechos liquidos rotas y los arbustos, que segun €l son buenos lugares para que
los mosquitos se reproduzcan.

“Aprovecho esta oportunidad para enfatizar la responsabilidad colectiva en el control de la
malaria. Es posible eliminar la malaria si todos mostramos compromiso”, dijo, afiadiendo que
los viajeros, estudiantes y guardias de seguridad que pasan muchas horas al aire libre también
deben tomar precauciones de salud.
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Hija Joseph Hija, Gerente del Programa de Eliminacion de la Malaria de Zanzibar (ZAMEP), dice
que se han realizado fumigaciones al aire libre en algunas areas de Zanzibar, y que los residen-
tes en areas como Stone Town no deberian preocuparse, diciendo que el rociado es seguro
para los humanos, por lo que deben permitir que se fumiguen sus 4areas.

“Combatir la malaria es posible; s0lo necesitamos compartir nuestra responsabilidad, comen-
zando con un cambio de comportamiento para mantener limpio el ambiente. Es importante
impedir que los mosquitos se reproduzcan”, subrayo Hija.

Mwinyi Issa Mselem, del comité de vigilancia de proyectos contra la malaria apoyados por el
Fondo Mundial de Lucha contra el Sida, la Tuberculosis y la Malaria, destacé durante una visita
de inspeccidn a algunas zonas de la isla de Pemba el pasado mes de noviembre que la suciedad
favorece la presencia de criaderos de mosquitos.

“Hemos registrado logros admirables en el control de la malaria con una prevalencia inferior
a 1%. Observemos las precauciones sanitarias, incluido mantener limpios nuestros alrededores
para eliminar la enfermedad”, dijo Mselem.

Durante la inspeccion, enfatizé que los lideres comunitarios deben promover la concientiza-
cidn publica para que los residentes no permitan que el agua de lluvia se estanque o creen
estanques temporales porque se convierten en criaderos de mosquitos.

Mohamed Haroun, lider comunitario en Pemba, dijo: “Continuaremos educando a la gente
para que eviten los contagios mediante el uso de una eliminacion inadecuada de desechos o
dejando los pozos de agua y los tanques de reserva descubiertos”.

Yussuf Ali Othman, de 1a ZAMEP, dijo que han estado trabajando estrechamente para combatir
la malaria y que el objetivo es eliminar la enfermedad de Zanzibar en un futuro préximo.

El resurgimiento de la malaria pone de relieve la vulnerabilidad de las poblaciones cuando hay un fallo en las practicas de salud
publica, en particular un saneamiento deficiente que fomenta los criaderos de mosquitos. La rapida respuesta del gobierno de
Tanzania, que incluy6 fumigacién al aire libre y una mayor concienciacién publica, refleja un compromiso encomiable para abor-
dar el problema.

Para fortalecer aun mas las medidas de control de la malaria, es imperativa la colaboracién continua entre las autoridades sanita-
rias, los lideres comunitarios y el publico. La educacién continua sobre la importancia de mantener un ambiente limpio, la elimi-
nacién adecuada de residuos y evitar el agua estancada es crucial. Ademads, se deben intensificar los esfuerzos sostenidos en la
fumigacién exterior, asegurando la cobertura en zonas de alto riesgo.

La experiencia de Zanzibar pone de relieve la necesidad de vigilancia incluso en regiones que han logrado avances significativos
en el control de enfermedades. Al fomentar una cultura de responsabilidad colectiva y priorizar las medidas preventivas, Zanzibar
puede recuperar su impulso en la lucha contra la malaria y trabajar hacia el objetivo final de eliminar esta enfermedad de las islas.
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El Reporte Epidemiolégico de Cordoba hace su
mejor esfuerzo para verificar los informes que in-
cluye en sus envios, pero no garantiza la exactitud ni
integridad de la informacidn, ni de cualquier opinion
basada en ella. El lector debe asumir todos los ries-
gos inherentes al utilizar la informacion incluida en
estos reportes. No sera responsable por errores u
omisiones, ni estara sujeto a accion legal por dafios
o perjuicios incurridos como resultado del uso o

confianza depositados en el material comunicado.

A todos aquellos cuyo interés sea el
de difundir reportes breves, analisis
de eventos de alguna de las estrate-
gias de vigilancia epidemiologica o
actividades de capacitacion, les soli-
citamos nos envien su documento
para que sea considerada por el Co-

mité Editorial su publicacion en el

Reporte Epidemiologico de Cordoba.

Toda persona interesada en recibir el
Reporte Epidemiologico de Cordoba en
formato electronico, por favor solici-

bortee

tarlo por correo electronico a rec

pidemiologicocba(@gmail.comn acla-

rando en el mismo su nombre y la insti-

tucion a la que pertenece.
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