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Argentina

BOLETIN VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE FIEBRE

EPIDEMIOLOGICO

NACIONAL CHIKUNGUNYA Y OTRAS ARBOVIROSIS
18/05/2024

En el periodo comprendido entre la semana
epidemioldgica (SE) 31 de 2023 y la SE 19 de
2024, se registraron en Argentina 664 casos
de fiebre chikungunya, de los cuales 534 no
tenian antecedentes de viaje, 35 fueron im-
portados y 95 se encuentran en investiga-
cién.

SE 31/23 a SE 19/24

Tasas de Incidencla ¢/100.000 hab.
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Dptos sin casos
Localidades con casos
importados o en investigacion «

En lo que va de la temporada, se registro
circulacion viral en las provincias de Chaco
y Misiones en la region Noreste Argentino;
en las provincias de Buenos Aires, Cordobay |
Santa Fe, en la regi(')n Centro; y en la de Sal- Tasa de incidencia de casos confirmados .aut()ctonos dfe fiebre chikun-

gunya por departamento cada 100.000 habitantes y localidades con casos

ta. en la regio’n Noroeste ArgentinO. Tam- importados y en investigacién. Argentina. Semanas epidemioldgicas 31
’ de 2023 a 19 de 2024. Fuente: Area de Vigilancia de la Salud, Direccién de
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Si bien los casos semanales han permaneci-

bién se registraron casos aislados en algunos Epidemiologia, Ministerio de Salud de Argentina.
do en un nivel bajo durante todo el afio, la
tendencia de casos ha ido en aumento desde

partidos del conurbano bonaerense, y enlas &

provincias de Catamarca, Santiago del Este- 5 |
fines de 2023 y hasta la SE 16 de 2024, con [ e = jIIIl" il
un piCO de 57 casos para esa semana y un 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51 1 5 7 9 11 13151719

ro y Formosa. 0
promedio de 32 casos en lo que va del afio.
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2023 2024
Afio y Semana Epidemioldgica

Casos confirmados y probables de fiebre chikungunya. Argentina. Sema-

. . nas epidemiolégicas 31 de 2023 a 19 de 2024. Fuente: Area de Vigilancia

Otros ﬂaVIVIrus de la Salud, Direccién de Epidemiologia, Ministerio de Salud de Argenti-
na.

Entre la SE 31 de 2023 y la SE 19 de 2024, se

notificaron 79 casos de encefalitis asociados a flavivirus: 39 confirmados, 36 probables y 4
clasificados como infeccién remota. De los casos confirmados, 10 presentan pruebas confir-
matorias especificas para encefalitis de Saint Louis.

De los 79 casos, 75 se registraron en la regién Centro (Ciudad Autéonoma dde Buenos Aires y
provincias de Buenos Aires, Cordoba, Entre Rios y Santa Fe); tres casos probables en la region
Noroeste Argentino (Jujuy); y otro caso probable en la regién Noreste Argentino (Corrientes);
el promedio de edad de los casos es de 40 afios.


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

Se report6 un caso confirmado fallecido para encefalitis de Saint Louis durante la temporada,
en una paciente de 15 afios de edad.

En la presente temporada no se registraron en el pais casos de fiebre zika en Argentina.

Tampoco se registraron casos de fiebre amarilla; los ultimos casos se registraron en 2018:
siete casos con antecedente de viaje a Brasil y sin antecedente de vacunacién. Hasta el mo-
mento, las sospechas de epizootias han sido descartadas.

.. .. Casos Casos en Casos Total de Casos
Provincia/Region 5 . N . .
autoctonos [investigacion |mportados casos |nvest|gados

Ciudad Autonoma de Buenos Aires - - 2 2 426
Buenos Aires 52 27 4 83 2.819
Cordoba 19 17 4 40 1.980
Entre Rios — 1 — 1 36
Santa Fe 94 24 10 128 2.495
Centro 165 69 20 254 7.756
Mendoza — . 1 1 126
San Juan — - - - 4
San Luis - - - - 13
Cuyo = = 1 1 143
Chaco 149 — 5 154 991
Corrientes - - 1 1 48
Formosa 3 — — 3 781
Misiones 20 — 2 22 356
Noreste Argentino 172 = 8 180 2.176
Catamarca — 1 — 1 12
Jujuy — — - — 130
La Rioja — — - — 168
Salta 194 18 5 217 1.597
Santiago del Estero 3 4 1 8 122
Tucuman - 3 - 3 82
Noroeste Argentino 197 26 6 229 2.1
Chubut — — - — 5
La Pampa - - - - 2
Neuquén — — — — 7
Rio Negro - - - - 2
Santa Cruz - - - - 7
Tierra del Fuego — — — — 4
Sur = = = = 27
Total Argentina | s34 | 95 | 35 | 664 | 12213

Casos de fiebre chikungunya notificados segun clasificacién y antecedente de viaje. Argentina. Semanas epi-
demioldgicas 31 de 2023 a 19 de 2024. Fuente: Area de Vigilancia de la Salud, Direccién de Epidemiologia,
Ministerio de Salud de Argentina.



América

BoLIVIA

|aRaZOrI AUMENTAN LOS CASOS DE DENGUE,

CON EPICENTRO EN COCHABAMBA

19/05/2024

Pese a las bajas temperaturas en gran parte
del pais, el Ministerio de Salud de Bolivia
registré un incremento en los casos de den-
gue. El departamento mas afectado es Co-
chabamba y a escala nacional los positivos
ya suman mas de 10.000.

“Tenemos acumulados en este periodo 10.191
casos confirmados. De éstos, en la semana
epidemioldgica 19 se han reportado 668 ca-
so0s, un incremento sustancial y es a raiz del
departamento Cochabamba, que sumé 507
casos; Tarija reportd 80 casos”, informo el viceministro de Promocion, Vigilancia Epidemio-
l6gica y Medicina Tradicional, Max Francisco Enriquez Nava.

El departamento de La Paz también reporté casos, 36, en tanto que Chuquisaca notificé 24. A
pesar de que las temperaturas son bajas, las lluvias persisten. Esto es visto como una de las
causas tras este inusual incremento de casos, dado que las acumulaciones de agua en charcos,
envases vacios, llantas y otros, suelen ser ideales para la propagacion del mosquito transmi-
sor del dengue.

“Hay un incremento de casos que se ha presentado durante estas ultimas semanas, producto
de que ya se ha descuidado la eliminacidn de inservibles y que también se estan produciendo
lluvias extemporaneas. Estamos en mayo y pareciera que estamos en febrero: estd lloviendo
todos los dias”.

Enriquez Nava pidid especial cuidado a regiones como el norte de La Paz y Pando. A la pobla-
cidn se le pidié mantener la limpieza y evitar que se generen acumulaciones de agua. Con
estas tareas preventivas se evita la presencia del mosquito transmisor.

“Sobre todo la ciudad de Cochabamba nos preocupa, porque hacia la zona Sur, donde se han
detectado la mayor cantidad de casos, no se han hecho las actividades de prevencion y pro-
ducto de ese descuido es que estamos sufriendo ahora. Lo contrario pasa en Santa Cruz, don-
de hemos realizado unos 13 operativos 0 mds, trabajos comunitarios para la eliminacion de
los inservibles”.


https://www.la-razon.com/

BRASIL

GOVERNO FEDERAL

MINISTERIO DA I EL PAIS SUPERO LOS CINCO MILLONES DE
SAUDE -

““““““““““““““ oo CASOS DE DENGUE EN LO QUE VA DEL ANO

20/05/2024

La estimacién era que el numero de perso- , lIIIII'|I|||‘III
1 3 5 7 9 11 13 15 17 19

nas infectadas podria variar entre 1,9 millo- mats AN

Casos probables de dengue. Brasil. Afio 2024, hasta semana epidemiol6-

nesy 4,2 millones, sin embal‘goy ya rebasa los gica 20. Fuente: Ministerio de Salud de Brasil.
cinco millones y aun transcurre la mitad del actual calendario.

Brasil registra hasta la fecha 5.100.766 casos o
probables de dengue en 2024, marca histéri-  wsow
ca absoluta que supera hoy las previsiones oo
mas pesimistas del Gobierno. 315,000

270.000

En enero, el Ministerio de Salud dio a cono-
cer las expectativas para el escenario epi-
demioldgico de este afio y vaticind que el
pais podria pasar por un brote sin preceden-
tes.

225.000

Nimero de casos

180.000

135.000

90.000

45.000

El techo previsto fue superado hace menos de un mes. Durante las ultimas cinco semanas, la
enfermedad pasé a avanzar a un ritmo mas lento, pero, aun asi, 1a circulacién del virus conti-
nua en niveles preocupantes en el territorio nacional.

El sexo mas afectado es el femenino, que incluye 55% de los casos a nivel nacional, en tanto
que el grupo etario que registra el mayor numero de contagios es el de 20 a 29 afios, con
935.531 casos, 18,34% del total nacional.

Datos relativos al periodo del 5 al 11 de mayo sefialaron que no habia mas tendencia de au-
mento en el ritmo de propagacion de la dolencia en ninguna unidad de la federacion. No obs-
tante, la epidemia sigue activa.

Solo los estados de Mato Grosso y Maranhdo no presentaron declive en la ocasion, pero man-
tuvieron estabilidad en los digitos en comparacion con la semana anterior.

En todos las demds divisiones territoriales y en el Distrito Federal la enfermedad crecié mas
lentamente que la semana anterior.

El 14 de mayo, la secretaria de Vigilancia de la Salud de la cartera de Sanidad, Ethel Leonor
Noia Maciel, afirmo que las cifras de casos todavia se consideran altas en Brasil.

“A pesar de que ya no tenemos ese crecimiento explosivo, todavia permanecemos en alerta.
Lo que indica que se debe prestar un mayor nivel de atencion”, indicé.

Usado para establecer niveles epidémicos, la tasa de incidencia sigue por encima de 300 ca-
sos cada 100.000 habitantes en 14 unidades de la federacion. Tal escenario abarca la totalidad
de las regiones Sud, Sudeste y Centro-Oeste. En las regiones Norte y Nordeste, los guarismos
son menores, pero aun por encima de lo normal.

De acuerdo con las estadisticas presentadas por el ministerio, el pais registra 2.827 muertes
por esta enfermedad en lo que va del afio, lo que también representa un récord histérico ab-
soluto; ademads, hay otras 2.712 muertes bajo investigacion. En el pasado ejercicio fueron
1.094 los fallecimientos.


https://www.gov.br/saude/pt-br/

EsTADOS UNIDOS

El)AMA | EL HONGO TRICHOPHYTON RESISTENTE A LOS MEDI-
ennau)ogy CAMENTOS REPRESENTA UNA AMENAZA EMERGENTE

15/05/2024

Un reciente informe describe 11 infecciones
por Trichophyton indotineae en la ciudad de
New York entre mayo de 2022 y mayo de
2023. El hongo representa una nueva ame-
naza emergente para la salud publica, y cau-
sa infecciones extensas por tifia que a me-
nudo no responden a la terbinafina, un anti-
fungico oral de primera linea.

T. indotineae causa una erupcion extensa
compuesta de placas, que se encuentra en el
tronco, las extremidades y la ingle. En los
ultimos afios, se han documentado varios brotes en el sur de Asia, en los que la erupcién no
responde a los tratamientos antimicéticos estandar, tanto orales como tépicos.

Sin embargo, se han encontrado casos en todo el mundo, incluido Estados Unidos. El pais
confirmé los dos primeros casos de infecciéon en mayo de 2023, pero revisiones retrospecti-
vas sugieren que el primer aislamiento confirmado en Estados Unidos data de 2017.

A pesar del aumento de la propagacion en Estados Unidos, es probable que los casos no se
reconozcan debido a la falta de concienciacion.

Nueve de 11 pacientes habian viajado a Bangladesh

El estudio describe infecciones en seis hombres y cinco mujeres con una edad promedio de
39 afios. Dos estaban embarazadas y un paciente tenia linfoma no diagnosticado. En los dos
anos previos al desarrollo de sarpullido y picazén, nueve de los 11 informaron haber viajado a
Bangladesh.

Tres pacientes probablemente contrajeron el hongo a través de transmision doméstica y uno
no tenia antecedentes de viaje ni contacto conocido con una persona infectada.

Todos los pacientes experimentaron retrasos significativos en el diagndstico, que oscilaron
entre 3 y 42 meses, con una mediana de tiempo de diagndstico de 10 meses.

Ocho pacientes recibieron prescripciones de esteroides antes del diagndstico de tifia y todos
recibieron al menos un medicamento antimicético tdpico, ninguno de los cuales fue eficaz
como monoterapia.

Los pacientes experimentaron lesiones pruriginosas extensas y prolongadas que generalmen-
te fracasaron con la monoterapia con antifungicos tdpicos y mostraron una respuesta inade-
cuada a las dosis y duraciones tipicas de los medicamentos antimicdticos orales, incluida la
terapia prolongada con terbinafina en dosis estandar, en consonancia con los hallazgos de
informes internacionales.


https://jamanetwork.com/journals/jamadermatology

Terapia con itraconazol para casos sospechosos.

Los dermatdlogos a menudo desconocian el diagndstico de 7. indotineae en el momento del
tratamiento, lo que llevaba a tratamientos antimicéticos ineficaces y subdptimos. Sdlo 1a te-
rapia con itraconazol no falld, pero se requirieron tratamientos prolongados para lograr la
cura.

Los dermatodlogos deben sospechar de 7. indotineae cuando las lesiones no responden a los
antifungicos topicos tipicos de primera linea, especialmente en pacientes con antecedentes
de viajes recientes al sur de Asia.

Los médicos que atienden a pacientes con dermatofitosis confirmada resistente a los trata-
mientos tipicos de primera linea deben considerar el tratamiento empirico con itraconazol
mientras esperan los resultados de las pruebas, teniendo en cuenta sus importantes interac-
ciones con otros medicamentos y la posibilidad de resistencia al itraconazol, que se ha infor-
mado.

Trichophyton indotineae es una especie de dermatofito recientemente descrita. Este patédgeno fungico surgié recientemente en
India y es responsable de infecciones superficiales generalizadas crénicas o recurrentes. La resistencia a la terbinafina se asocia
frecuentemente con este patégeno y esta relacionada con mutaciones puntuales en el gen que codifica la escualeno epoxidasa.
Se han informado infecciones por T. indotineae fuera de India, lo que destaca el riesgo de difusién mundial de este microorga-
nismo. La identificacién de la especie y la determinacién de la susceptibilidad a los antifungicos son puntos clave para el control
de la infeccién, pero aun siguen siendo un desafio. El itraconazol se prescribe con frecuencia en caso de resistencia a la terbi-
nafina.

El reconocimiento de T indotineae como especie altamente prevalente en India fue el resultado de informes iniciales alarman-
tes de dermatdlogos indios sobre la apariciéon de dermatofitosis generalizada crénica o recalcitrante y localizaciones atipicas de
tifla, como la dermatofitosis genital masculina. Un trabajo de 2016 estimé que la prevalencia de dermatofitosis habia aumentado
durante los ultimos 3 a 4 afios en India.

También se describieron casos de infeccidn por 7. indotineae fuera de India, especialmente en Irdn, donde este hongo parece
ser endémico. Varios estudios de diversas regiones del pais han informado secuencias con 100% de identidad con 7. indotineae;
los primeros casos se detectaron ya en 2008-2010. En un estudio multicéntrico realizado entre 2016 y 2018, 28 de 141 aislados
(19,7%) dentro del complejo 7. mentagrophytes tenian secuencias coincidentes con 7. indotineae.

Las infecciones por 7. indotineae adoptan principalmente la forma de tifia crural y tifia corporal extensas, que a menudo estan
asociadas. La tifia faciei también se describe con frecuencia, presentdndose esta variante en hasta 20% de los pacientes. Por el
contrario, rara vez se han informado casos de tinea manuum, tinea barbae, tinea pedis y tinea unguium, pero hasta donde se
sabe, ninguin caso de tinea capitis.

La propagacion de esta infeccidn en el hemisferio occidental ciertamente limitard sus opciones terapéuticas.



PANAMA

VAN 425 CAS0OS DE LEISHMANIOSIS EN LO QUE VA
DEL ARNO

20/05/2024

Segun datos de la Caja de Seguro Social (CSS) en Capira existe una enfermedad endémica
transmitida por un fleb6tomo, y causada por parasitos protozoos del género Leishmania.

El ultimo informe del Departamento de Epidemiologia del Ministerio de Salud de Panama,
detalla que van 425 nuevos casos acumulados hasta la fecha. En la semana epidemioldgica
No. 19 se reportaron 36 casos, divididos en las regiones de Panama Oeste (11), Bocas del Toro
(5), Coclé (4), Colon (3), Panama Norte (3), Veraguas (3), Comarca Ngabe-Buglé (2), Panama Me-
tro (2), Chiriqui (1), Darién (1) y Panama Este (1).

Datos de la CSS aseguran que en Panama se presentan, anualmente, un aproximado de 2.000
a 3.000 casos.

El director de la Regién Metropolitana de Salud, Israel Heraclio Cedefio Gonzalez, advirtio
que las personas afectadas pueden presentar sintomas leves o inexistentes o tener ulceras
cutaneas (leishmaniosis cutdanea) o ulceras en la nariz, la boca o la garganta que pueden pro-
vocar desfiguracion grave (leishmaniosis mucosa), o fiebre, pérdida de peso, fatiga y aumento
de tamafio del bazo e higado (leishmaniosis visceral).

Reiterd que el diagndstico de la infeccidn se realiza mediante el andlisis de muestras de tejido
infectado o a través de analisis de sangre.

El pediatra Max Ramirez, enfatizé que los casos de leishmaniosis estan incrementdandose. “Si
el insecto pica a un animal infectado y a su vez pica a un humano, entonces se trasmite la en-
fermedad”, reitero el facultativo, quien dijo que algunos no terminan el tratamiento por lo
doloroso que resultan las inyecciones.


https://elsiglo.com.pa/

El mundo

AFGANISTAN
P
"Afngm DRAMATICO AUMENTO EN LOS CASOS DE SARAMPION
IN FRONTERAS
20/05/2024

Todos los afios se registran casos de saram-
pion en Afganistan, pero el repunte de este
afio en las provincias de Balkh, Herat y Hel-
mand es preocupante.

Bilal, de 10 meses, yace en la cama del Hospi-
tal Regional de Mazar-i-Sharif, en la provin-
cia afgana de Balkh, donde recibe tratamien-
to contra el sarampién y la neumonia, bajo la
vigilancia de su madre, Zakia.

Cuando Bilal enfermé de fiebre, Zakia lo lle-

vo a una clinica privada tras otra, pero su e

estado empeoré. “Al principio tenia mucha Una enfermera de Médicos Sin Fronteras revisa los signos vitales de Ali
. Ramin, de 10 meses, en la sala de aislamiento de sarampién del Hospital

fiebre y, a pesar de llevarlo a dos centros Rregional de Mazar-i-Sharif.

médicos privados, no sabian qué era exactamente lo que le estaba enfermando”, cont6 Zakia.

“Al principio sospecharon que tenia neumonia y le dieron algunos medicamentos, pero no

mostré ninguna mejoria”.

Cuando viajo al Hospital Regional de Mazar-i-Sharif, en la capital provincial, le diagnostica-
ron sarampion y lo ingresaron primero en la unidad de aislamiento de sarampion, que apoya
Médicos Sin Fronteras (MSF), y después en la unidad de cuidados intensivos, cuando su esta-
do empeord aun mas. Tres dias después, mostro signos de mejoria.

“Hoy ha dormido bien por primera vez desde que enfermd”, dijo Zakia.

Otra madre, Zahra, de 21 afios, no perdia de vista a su hijo de 10 meses, Ali Ramin, en la parte
trasera de una ambulancia mientras viajaba desde el distrito de Bala Dara-i-Suf, en la provin-
cia de Samangan, hasta el Hospital Regional de Mazar-i-Sharif. “Recibié tratamiento en el
hospital local durante varios dias, pero su estado empeord y nos trajeron aqui de urgencia”,
explico Zahra. El estado de Ali Ramin también estda mejorando.

En el primer cuatrimestre de 2024, MSF registr6é un aumento de los casos de sarampion en
los centros que gestiona o apoya en tres provincias de Afganistan, afectando a muchos bebés
y nifios pequefios. Todos los afios se registran casos de sarampién en Afganistan, pero el re-
punte de este afio en las provincias de Balkh, Herat y Helmand es preocupante.

Entre enero y abril, los equipos de la organizacion trataron a cerca de 5.000 nifios con sospe-
cha de sarampion: 2.700 en el Hospital Regional de Mazar-i-Sharif, 836 en el Hospital Regio-


https://www.msf.mx/

nal de Herat, en la provincia de Herat, y | E-—, :
1406 en el Hospital Provincial de Boost, en | I 1 |

la provincia de Helmand. Cuatro de cada
cinco ingresados en Herat eran menores de
un afio.

En Herat, MSF duplic6 el numero de camas
de su unidad de aislamiento de 31 a 61, mien-
tras que la unidad de aislamiento de saram-
pion de Mazar-i-Sharif funcioné a mas de
200% de su capacidad entre enero y marzo,
obligando a los nifios a compartir camas en
ocasiones.

Un médico de Médicos Sin Fronteras revisa a Zainat, que fue internada

. . . en la sala de aislamiento de sarampién del Hospital Regional de Mazar-i-
Bilal y Ali Ramin son algunos de los afortu- sparit &

nados. Aunque es una enfermedad infantil comun, el sarampién puede ser mortal cuando se
complica con otras afecciones como la desnutricion o las malformaciones congénitas. En la
unidad de aislamiento de sarampion de MSF en el Hospital Regional de Herat, entre siete y
ocho de cada 100 nifios ingresados con sospecha de sarampion en los tres primeros meses de
este afio murieron.

Los bebés son especialmente vulnerables a la enfermedad, ya que en Afganistan los nifios no
reciben su primera dosis de vacuna contra el sarampion hasta los 9 meses. Creyendo que aun
era demasiado pequefio, Zakia todavia no habia llevado a Bilal a vacunar cuando cay6 enfer-
mo.

Desde mediados de abril, el numero de nifios ingresados con sospecha de sarampion en cen-
tros que MSF gestiona o apoya ha empezado a descender y los equipos esperan que este pico
haya pasado. Pero para reducir futuros picos y las muertes registradas entre los lactantes mas
pequefios, la organizacion recomendo que la primera dosis de vacuna contra el sarampion se
administre a los 6 meses, y que se haga un esfuerzo sostenido para vacunar contra la enfer-
medad a todos los nifios de Afganistan.

“Nuestra principal prioridad es tratar a los pacientes enfermos, pero esto no es suficiente”,
afirmé el Dr. Piex Uwiragiye, coordinador médico de MSF. “La mejor forma de combatir el
sarampion es la prevencion mediante la vacunacion. Ya estamos vacunando a todos los nifios
que cumplen los requisitos y que acuden a nosotros. Pero hay que hacer mas para evitar una
mayor propagacion de la enfermedad. Recomendamos que la edad de vacunacion reactiva en
Afganistan se amplie para cubrir a los nifios a partir de los 6 meses, quienes actualmente que-
dan fuera, a pesar de estar desproporcionadamente afectados”, concluyo.

Actualmente, Médicos Sin Fronteras (MSF) apoya al Ministerio de Salud Publica tratando a pacientes con sospecha de sarampién
en tres lugares: en el Hospital Regional de Mazar-i-Sharif, en la provincia de Balkh, apoya en la gestién de una unidad de aisla-
miento de 36 camas, dona material médico y proporciona apoyo financiero al personal sanitario local.

En el Hospital Regional de Herat, en la provincia de Herat, MSF gestiona una unidad de aislamiento de 61 camas. En el Hospital
Provincial de Boost, en Lashkar Gah, provincia de Helmand, apoya la unidad de aislamiento y trata a pacientes con sarampién.
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ESPANA

MAS DE MIL CASOS DE TOS CONVULSA
Gente

EN LO QUE VA DEL ANO EN MADRID

21/05/2024

Los casos de tos convulsa en la Comunidad de Madrid siguen registrando una tendencia as-
cendente durante 2024 y ya se han alcanzado los mil positivos en las primeras semanas del
afo, lo que supone multiplicar por 72 los casos registrados en el mismo periodo de 2023.

En concreto, hasta el pasado 19 de mayo se han notificado a través de la Red de Vigilancia del
Sistema de Enfermedades de Declaracion Obligatoria un total de 1.020 casos de tos convulsa
en la region, frente a los 14 registrados en las primeras 20 semanas del pasado afio, segun los
ultimos datos de la Direccion General de Salud Publica.

La tos convulsa presenta un patrén de ondas epidémicas cada tres/cinco afios (la ultima onda
epidémica se produjo en 2015) y durante la pandemia se redujo drasticamente, aunque desde
mediados de 2023 la enfermedad esta experimentando un rdpido crecimiento.

De esta forma, el indice epidemiolégico (IE) —que se calcula dividiendo los casos notificados
hasta la semana correspondiente en el afio actual entre los casos notificados en el mismo pe-
riodo del aflo anterior— se eleva hasta 72,86.

Del total de casos notificados en lo que llevamos de afio, 63 han requerido ingreso hospitala-
rio, lo que supone el 6,2%. Entre estos ultimos, 34 eran menores de un afio, segun el ultimo
Informe Epidemioldgico Semanal publicado por la Consejeria de Sanidad. Ademas, en este
periodo se ha registrado también el fallecimiento de un lactante prematuro con pluripatolo-
gla.

La tos convulsa es una infeccidon bacteriana aguda causada por el bacilo Bordetella pertussis
que, hasta la introduccion de los programas de vacunacion en 1965, era una de las enferme-
dades mas comunes de la infancia y una de las causas mds importantes de mortalidad en ni-
fios.

La presentacion clinica de la tos convulsa depende de la edad y de los antecedentes de vacu-
nacion. En adolescentes y adultos, la enfermedad puede ser leve, mientras que, en los meno-
res de 6 meses, sobre todo en los menores de 3 que aun no han recibido dos dosis de la vacu-
na, la tos convulsa presenta riesgo de complicaciones y muerte.

En lo que va del afio en la Comunidad, la edad media de los casos confirmados en las primeras
20 semanas del afio ha sido de 15,7 afios. E1 59,4% de ellos correspondi6 a nifios y adolescen-
tes con edades comprendidas entre los 5 y 14 afios, mientras que los menores de un afio su-
ponen 8% de los positivos.

En situaciones de alta circulacién de la enfermedad, como la actual, la mayor prioridad en
salud publica es la prevencion de las hospitalizaciones y muertes en los nifios menores de un
afo. El actual calendario vacunal recomienda 4 dosis de vacuna contra la tos convulsa: pri-
movacunacion a los 2 y 4 meses de vida y dos dosis de refuerzo a los 11 meses y a los 6 afios.
En 2016, se introdujo la vacunacion de las embarazadas a partir de la semana 27 de embarazo
con la vacuna triple bacteriana acelular (dTpa).

En lo que va de 2024, ademads, se han contabilizado cuatro brotes, con un total de 19 casos
confirmados, mientras que en el mismo periodo de 2023 no se registr6 ninguno.
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Repunte de casos desde el verano de 2023

Durante el periodo pandémico 2020-2022, la incidencia de la tos convulsa se redujo drasti-
camente, pero, a partir del verano del 2023, la enfermedad experimenté un rapido crecimien-
to, marcando el inicio de una nueva onda epidémica, tanto en Espafia como en el conjunto de
Europa.

El Instituto de Salud ‘Carlos III’ habia notificado 9.785 casos de tos convulsa hasta el 11 de
abril, frente a los 2.780 que se registraron en el mismo periodo de 2023, seguin se recoge en
un informe de la Red Nacional de Vigilancia Epidemioldgica (RENAVE).

La mayoria de los casos de 2023 han ocurrido en edad pedidtrica (68,7% en menores de 15
afios). Destaca el grupo de 10 a 14 afios, que es el que mas casos acumula, con 38,7% del total.
La incidencia de la tos convulsa es siempre maxima en los menores de un afio, seguida del
resto de los grupos en edad pediatrica (1-14 afios).

Por su lado, el Centro Europeo para la Prevencion y el Control de Enfermedades (ECDC) in-
formo que, durante el afio 2023 y hasta abril de 2024, 1os paises de Europa han notificado casi
60.000 casos de tos convulsa, lo que supone diez veces mas que en 2022 y 2021.

En concreto, durante 2023 se registraron mas de 25.000 casos y mas de 32.000 entre enero y
marzo del presente afio. Pese a ello, el ECDC afirma que la tos convulsa es una enfermedad
endémica en Europa y en todo el mundo que causa epidemias mas grandes cada tres o cinco
anos, incluso, en paises con alta cobertura de vacunacién. De hecho, se observaron cifras si-
milares en 2016 (41.026) y 2019 (34.468).
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ITRAK

DosS CAS0OS DE FIEBRE HEMORRAGICA
DE CRIMEA-CONGO EN KIRKUK

16/05/2024

El Departamento de Salud de Kirkuk anuncié el 16 de mayo de 2024 que se registraron dos
casos de fiebre hemorragica de Crimea-Congo en la gobernacion.

El portavoz del departamento, Saman Yabeh, afirmd que las pruebas de laboratorio realizadas
en dos casos sospechosos de fiebre hemorragica obtuvieron resultado positivo.

Los casos corresponden a dos hombres del distrito de Hawija, al este de la gobernacion, los
que estan recibiendo atencion médica y se encuentran en condicion estable.

Un equipo veterinario concurrio6 al distrito de Hawija para desinfectar las casas de los casos y
realizar examenes al resto de los miembros de la familia, ademads de examinar al ganado.

El 15 de mayo, el Ministerio de Agricultura anuncio que se estaban tomando medidas urgen-
tes para combatir la fiebre hemorragica después de que el numero de infecciones humanas
en Bagdad y las gobernaciones aumentara a 40, incluidas cinco muertes.

Cabe destacar que el Ministerio de Salud anuncié en octubre pasado que las ultimas estadisti-
cas oficiales sobre la enfermedad incluian 545 casos confirmados desde principios de 2023,
incluidas 70 muertes.
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PALESTINA
Wﬂﬂxﬂ LA CRISIS SANITARIA EN GAZA SE AGRAVA A
| MEDIDA QUE SE PROPAGAN NUEVAS ENFERMEDADES

16/05/2024

Mientras persiste la guerra en Gaza, los pa-
lestinos en la region se enfrentan a una pro-
liferacion de enfermedades e infecciones
atribuidas a la escasez de alimentos y agua
potable, asi como a refugios superpoblados y
sistemas de saneamiento que no funcionan.

Después de mas de 220 dias de guerra, quie-
nes enferman se enfrentan a opciones de
tratamiento muy restringidas. Segun la Or- . &
ganizacion Mundial de la Salud (OMS) a 5aphiién iveserc dels banur en medho del contito en cursosen
principios de este mes, “s6lo 33% de los 36

hospitales de Gaza y 30% de los centros de atencién primaria de salud funcionan de alguna
manera”, en medio de frecuentes bombardeos y una grave escasez de suministros y personal
esenciales.

Entre mediados de octubre y finales de marzo, un numero asombroso de misiones de la OMS
sufrieron retrasos, impedimentos o aplazamientos, lo que exacerb¢ los desafios para entregar
ayuda humanitaria vital. La ausencia de un sistema funcional de reduccién de conflictos ha
dificultado significativamente la distribucion de suministros esenciales como equipos médi-
cos, combustible, alimentos y agua a los hospitales, amplificando las terribles circunstancias
que enfrentan los habitantes de Gaza.

Un portavoz del Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia, James Elder, describié las
angustiosas escenas que presencio durante su mision a Gaza en noviembre pasado. Mientras
se aventuraba desde la ciudad de Gaza hacia el campo de refugiados de Jabalya, mas al norte,
dijo que le llam¢ la atencion la vision de basura podrida amontonada frente a hospitales, ofi-
cinasy escuelas.

Enfatizo las peligrosas circunstancias que enfrentan los nifios en Gaza, sefialando que se en-
frentan a una tormenta perfecta de condiciones de vida dificiles: “Los nifios en Gaza ahora
corren peligro desde el cielo, enfermedades en el suelo y muerte por hambre y sed”, dijo, y
afiadid: “Ningun lugar es seguro”.

Cinco meses después de la advertencia de Elder, la situaciéon en Gaza no ha hecho mas que
empeorar. Los actuales brotes de enfermedades diarreicas y hepatitis A, entre otras, se ven
exacerbados por las malas condiciones de agua y saneamiento que afectan a todos los resi-
dentes.

Salama Marouf, jefe de la Oficina de Medios de Gaza, habl¢ sobre una crisis de salud cada vez
mas profunda debido a la negativa del pais ocupante a permitir la entrada de gas y combusti-
ble para cocinar en la regién durante siete meses. Esto ha obligado a los palestinos a recurrir
a meétodos primitivos como la quema de madera, carbén y escombros, lo que ha provocado
enfermedades respiratorias debido a los vapores téxicos emitidos por los materiales plasticos
y quimicos.
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“Se han registrado cientos de nuevos casos,
afectados por diversas enfermedades respi-
ratorias, debido a que encendieron fuego
con los métodos mencionados durante lar-
gas horas al dia durante los ultimos meses”,
dijo Marouf. Hizo hincapié en la urgente ne-
cesidad de que se ejerza presion internacio-
nal para permitir la entrada de gas para co-
cinar y mitigar el riesgo de cancer de pul-
mon y enfermedades respiratorias entre la
poblacion de Gaza.

% -

Nifios en una zona que alberga a palestinos desplazados en Deir el-Balah,

La OMS informd este mes que del 16 de oc en el centro de la Franja de Gaza, el 15 de mayo de 2024.

tubre al 1 de mayo se han conocido 761.327 casos de infecciones respiratorias agudas. Tam-
bién se han registrado 415.766 casos de diarrea aguda (108.777 en nifios menores de 5 afios);
90.982 casos de escabiosis y pediculosis; 54.799 casos de erupciones cutdneas; 8.103 casos de
varicela; y 61.099 casos de sindrome de ictericia aguda. Estas cifras superaron significativa-
mente las tasas de incidencia de afios anteriores.

A pesar de las repetidas advertencias de la Organizacion de Naciones Unidas (ONU), las agen-
cias de ayuda internacional y las organizaciones no gubernamentales sobre las consecuencias
catastroficas del agua contaminada y el saneamiento inadecuado, barreras persistentes como
restricciones de movimiento, preocupaciones de seguridad y limitaciones de importacion
han obstaculizado el progreso.

Esto ha generado importantes desafios para lograr una respuesta humanitaria eficaz a la cri-
sis. El acceso al agua potable y a un saneamiento adecuado es un derecho humano universal-
mente reconocido, que se deriva del derecho a un nivel de vida adecuado, tal como se descri-
be en el articulo 11(1) del Pacto Internacional de Derechos Econdmicos, Sociales v Culturales
de la ONU. En ultima instancia, el cumplimiento de estos derechos depende de un alto el fue-
go inmediato y duradero y de un aumento sustancial de la ayuda que llega a Gaza.

En respuesta al deterioro de la situacion, la Municipalidad de Gaza anunci¢ a fines de abril
que Human Appeal Australia y los comités vecinales locales se estaban uniendo para una
campafa de recoleccién de residuos de 30 dias. El objetivo es recoger 40.000 toneladas de
residuos, centrandose en las zonas de alta acumulacién.

Gaza tiene actualmente 100.000 toneladas de residuos debido a la escasez de combustible y la
destruccién de vehiculos por parte de las fuerzas israelies, lo que dificulta los esfuerzos de
recoleccion de residuos. Ademas, las restricciones de las fuerzas de ocupacion impiden que
los equipos municipales lleguen al vertedero de residuos en Juhr al-Dik.

Un joven gazati compartié una imagen en Instagram de las heridas causadas por las picadu-
ras de insectos que se estan extendiendo entre los palestinos en campos de desplazados su-
perpoblados. Una activista humanitaria palestina, Malak Fada, tomd el asunto en sus propias
manos lanzando una campafia para rociar las tiendas con repelente de insectos.

Publicé un video en Instagram que ilustra las dificultades de vivir en una tienda de camparia
en medio de una oleada de insectos. “Los nifios sufren frecuentes picaduras de mosquitos y
alergias debido a la falta de higiene y limpieza aqui en el campo”, le dijo una madre palestina.

Otra mujer palestina desplazada, Samar Fathi, dijo que el olor en los campos “es insoportable
y esta afectando particularmente a los nifios”, sefialando los montones de basura que rodean
las tiendas de camparnia. “Ni siquiera podemos respirar”, afiadio.

15


https://www.emro.who.int/images/stories/Sitrep_-_issue_30.pdf?ua%3D1
https://www.ohchr.org/en/instruments-mechanisms/instruments/international-covenant-economic-social-and-cultural-rights
https://www.ohchr.org/en/instruments-mechanisms/instruments/international-covenant-economic-social-and-cultural-rights
https://twitter.com/munigaza/status/1784573035443314707?s=46%C2%A0
https://www.instagram.com/reel/C6wG30krir9/?igsh=MXM0NTB0MTJweDI5

El agotamiento de las reservas de combusti-
ble en Gaza también amenaza la salud publi-
ca y podria provocar un aumento de nuevas
infecciones. Sin combustible, los servicios
sanitarios esenciales se ven comprometidos,
lo que aumenta el riesgo de transmisién de
enfermedades a través del agua contamina-
da y las condiciones de hacinamiento. El ac-
ceso limitado a los centros de atencion de
salud podria exacerbar aun mas la situacion,
aumentando el riesgo de las infecciones se *

- b
., Una enfermera atiende a un paciente en el Hospital Indonesio de Beit
propaguen entre la poblac1on. Lahia, en el norte de la Franja de Gaza, después de que el edificio princi-
pal fuera restaurado y reabierto la semana pasada.

La invasion terrestre de Rafah no hace mas

que agravar la crisis. Florence Rigal, presidenta de la ONG sanitaria Médecins du Monde
France, dijo el 15 de mayo que la incursidn militar del ejército de ocupacion en la ciudad del
sur “nos retrotrajo al pasado mes de octubre, cuando tuvimos que detener casi todas nuestras
operaciones. Nuestro equipo tuvo que huir de Rafah, No saben addnde ir. Tuvimos que cerrar
las dos clinicas que habiamos abierto alli, donde atendiamos a unas 500 personas al dia. Aho-
ra estamos montando un nuevo campamento médico al que la gente ha huido, pero eso de-
morara unos dias”, dijo.

“Mientras tanto, la gente se queda sin acceso a la atencidn sanitaria. Hemos estado advirtien-
do durante meses que se debe impedir la invasion terrestre de Rafah, o Gaza se enfrentaria a
una catastrofe humanitaria aun mayor”, continud. “Es inaceptable y se deben tomar medidas
inmediatas para evitar mas sufrimiento”.
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TAIWAN

B\ BRI E S SE REPORTARON DOS CASOS
=, Taiwan Centers for Disease Control
DE ENCEFALITIS JAPONESA

15/05/2024

Los Centros para el Control y la Prevencién de Enfermedades de Taiwan anunciaron el 15 de
mayo dos casos confirmados de encefalitis japonesa en el pais.

El primer caso es el de una mujer de unos 70 afios del distrito de Zuoying, ciudad de Kaoh-
siung. Tuvo fiebre, dolor de garganta, vomitos y mareos y acudid a un hospital para recibir
tratamiento el 6 de mayo. Fue al hospital nuevamente el 7 de mayo y fue hospitalizada para
recibir tratamiento debido a temblores, dificultad para hablar y alteraciones de la conciencia.
Posteriormente, el hospital le diagnosticd encefalitis japonesa. Actualmente permanece hos-
pitalizada.

El segundo caso es el de un hombre de 60 afios en el distrito de Gangshan, ciudad de Kaoh-
siung. Fue hospitalizado para recibir tratamiento por dolor abdominal superior el 4 de mayo.
El 6 de mayo desarroll6 rigidez en el cuello, paralisis del nervio facial, disfagia, discapacidad
auditiva y otros sintomas y alteraciones de la conciencia el 9 de mayo. Posteriormente, un
examen confirmé encefalitis japonesa, y murid en el hospital el 12 de mayo tras el empeora-
miento de su estado.

Las actividades diarias de ambos casos se desarrollan principalmente en los alrededores de
sus hogares, que eran sitios de alto riesgo, debido a la presencia de palomares, criaderos de
cerdos y arrozales. No existe registro de vacunacion contra la encefalitis japonesa en nin-
guno de los casos.

La temporada epidémica de la encefalitis japonesa en Taiwan va de mayo a octubre de cada
afio, con un pico epidémico que ocurrio de junio a julio entre 2020 y 2023.

Los CDC informan que la forma mas eficaz de prevenir la encefalitis japonesa es la vacuna
contra la enfermedad. El calendario de vacunacién de rutina para los nifios en Taiwan es una
primera dosis después de los 15 meses de edad y la segunda dosis con 12 meses de diferencia.
Ademas, las personas cuyos hogares o actividades estén cerca de entornos de alto riesgo, co-
mo granjas de cerdos y campos de arroz, deben implementar proteccion contra mosquitos.
Los adultos que sientan que corren riesgo de infeccidn pueden acudir a la clinica de medicina
para viajeros para su evaluacién y vacunacion.
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VIETNAM

AUMENTO DE CASOS DE ENFERMEDAD DE MANOS,
PIES Y BOCA EN THANH PHS6 H® CHI MINH

19/05/2024

El Centro para el Control de Enfermedades de Thanh phé A N
Ho Chi Minh (HCDC) dijo que en la tltima semana, el nu- ’ EENSSTRREN SORTBCRN TH

HCDC

mero de casos de enfermedad de manos, pies y boca CHU PONG PHONG BENH
TAY CHAN MIENG

(EMPB) estda aumentando.

En consecuencia, en la semana epidemioldgica 19, Thanh
phd Ho6 Chi Minh registré 442 casos de EMPB, un aumento
de 25% respecto del numero de casos promedio de las cua-
tro semanas anteriores. El numero total acumulado de
casos de EMPB desde principios de 2024 hasta la semana
epidemioldgica 18 es de 3.858 casos.

s
« An chin, uéng chin ﬂ
« Vat dung an uéng phai dam bao
dugc riia sach sé trudc khi sir

dung (t6t nhat la ngdm trang
nude soi) &
« Dam bao sit dung nude sach
trong sinh hoat hang ngay

Las dreas con un elevado numero de casos cada 100.000
habitantes incluyen el distrito de Nha Be, el Distrito 6 y el

distrito de Binh Chanh. ik s o il @

. _Khéng- cho tré.dilng ch_ung.!(hén -
Segun el HCDC, la EMPB es una enfermedad comun en s s m
nifios menores de 5 afios. La enfermedad ocurre durante

todo el afio y generalmente aumenta durante el periodo de marzo a mayo y de septiembre a
diciembre.

Segun los expertos, no existe vacuna para prevenir la EMPB y es una enfermedad que se
transmite a través del tracto digestivo, por lo que lo mds importante es mantener la higiene.
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/IMBABWE

ALERTA POR UN BROTE DE FIEBRE TIFOIDEA

17/05/2024

El Ministerio de Salud de Zimbabwe emiti¢ una alerta sobre 13 nuevos casos sospechosos de
fiebre tifoidea que estan surgiendo en el pais.

Segun el reciente Informe de vigilancia de enfermedades de la semana epidemioldgica 18 de
2024; afortunadamente no se han reportado muertes hasta la fecha.

El ministerio anuncio en las redes sociales que estos casos sospechosos de fiebre tifoidea han
sido identificados en varios distritos de la provincia de Harare.

“Esta semana hemos registrado 13 nuevos casos sospechosos de fiebre tifoidea y ninguna
muerte. Los casos se identificaron en diferentes ubicaciones: cuatro en el Hospital Central
Sally Mugabe, tres en el South Western District, tres en el South Eastern District, dos en el
Southern District, y uno en el West South West District de la provincia de Harare. Hasta la
fecha, el numero total de casos sospechosos de fiebre tifoidea asciende a 178, sin muertes”,
informo el Ministerio.

La fiebre tifoidea es una infeccion bacteriana por Salmonella enterica serovariedad Typhi. La
infeccion se propaga mediante el consumo de agua y alimentos contaminados o mediante el
contacto directo con una persona infectada.

La enfermedad se manifiesta a través de sintomas como fiebre intensa, dolor de estémago,
dolores de cabeza y diarrea. Sin el tratamiento adecuado, la fiebre tifoidea puede tener graves
consecuencias para la salud y puede ser mortal.

Histéricamente, Zimbabwe ha sufrido brotes recurrentes de fiebre tifoidea, y Harare esta es-
pecialmente en riesgo debido a sus inadecuados sistemas de agua y saneamiento. Para abor-
dar esto, el Ministerio, junto con sus socios, se ha comprometido a mejorar las estrategias
preventivas y fortalecer la infraestructura de salud para gestionar y prevenir mejor la propa-
gacion de la fiebre tifoidea.
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LosS PIOJOS DEL CUERPO HUMANO SERIAN

PLOS BIOLOGY POTENTES TRANSMISORES DE LA PESTE

21/05/2024

Un reciente estudio descubrid que los piojos que afectan
al cuerpo humano (distintos a los de la cabeza) contribu-
yen de forma mds potente de lo que se pensaba a la
transmision de Yersinia pestis, la bacteria causante de la
peste.

El hallazgo muestra que la influencia de estos piojos en
pandemias pasadas puede haber sido mds importante de
lo que se creia hasta ahora.

Y. pestis ha sido responsable de numerosas pandemias de
peste a lo largo de la historia, como la peste negra que
diezmo a la poblacion europea en la Edad Media.

Hasta ahora se pensaba que las ratas y las pulgas, a través
de las picaduras, eran los principales vectores de trans-
misién a humanos, esta investigacion ha demostrado que
las picaduras de los piojos del cuerpo humano (Pediculus
humanus humanus) pueden desempefar también un pa-

Piojo del cuerpo (Pediculus humanus humanus)

pel muy relevante en la transmision del patégeno causante de la peste.

Para ello, se llevo a cabo una serie de experimentos de laboratorio en los que alimentaron a
los piojos con muestras de sangre que contenian la bacteria Y. pestis.

Posteriormente, los colocaron en una membrana artificial, que simulaba la piel humana ca-
liente, para comprobar el potencial de transmision en un entorno de laboratorio.

El experimento mostré como la bacteria Y. pestis puede infectar un par de glandulas salivales
que se encuentran en los piojos del cuerpo, conocidas como glandulas de Pawlowsky, hacien-
do que la transmision del patégeno de la peste a las personas, a través de la picadura, fuera

mas potente.
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_ IMPORTANTE AUMENTO DE LAS ITS, EN MEDIO
gy, Organizacion .
¥ Mundial de la Salud DE LOS DESAFIos DEL VIH Yy LAS HEPATITIS

21/05/2024

Las epidemias mundiales de VIH, hepatitis
virales e infecciones de transmision sexual
(ITS) siguen planteando importantes desa-
fios para la salud publica y causan 2,5 millo-
nes de muertes cada afio, segun el nuevo
informe de la Organizaciéon Mundial de la
Salud (OMS) /mplementacion de las estrate-
gias mundiales del sector de la salud sobre el §
VIH, las hepatitis virales y las infecciones de |
transmision sexual, 2022-2030. '

Los nuevos datos muestran que las ITS estan

aumentando en muchas regiones. En 2022, los Estados Miembros de la OMS se fijaron el am-
bicioso objetivo de reducir diez veces el numero anual de infecciones por sifilis en adultos
para 2030, de 7,1 millones a 710.000. Sin embargo, los nuevos casos de sifilis entre adultos de
15 a 49 afios aumentaron en mas de 1 millén en 2022, alcanzando los 8 millones. Los mayores
aumentos se produjeron en la Regién de las Américas y la Regién de Africa.

Combinado con la insuficiente disminucion observada en la reduccién de las nuevas infec-
ciones por el VIH y las hepatitis virales, el informe sefiala amenazas al logro de las metas rela-
cionadas de los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS) para 2030.

“La creciente incidencia de la sifilis suscita grandes preocupaciones”, afirmé el Director Ge-
neral de la OMS, Dr. Tedros Adhanom Ghebreyesus. “Afortunadamente, ha habido avances
importantes en varios otros frentes, incluida la aceleracion del acceso a productos sanitarios
criticos, incluidos el diagndstico y el tratamiento. Disponemos de las herramientas necesarias
para poner fin a estas epidemias como amenazas a la salud publica de aqui a 2030, pero ahora
debemos garantizar que, en el contexto de un mundo cada vez mds complejo, los paises ha-
gan todo lo posible para alcanzar los ambiciosos objetivos que se fijaron”.

Incidencia creciente de infecciones de transmision sexual

Cuatro ITS curables —sifilis (7reponema pallidum), gonorrea (Neisseria gonorrhoeae), clami-
diosis (Chlamydia trachomatis) y tricomonosis (Trichomonas vaginalis)— representan mas de
un millén de infecciones diarias. El informe sefiala un aumento de la sifilis adulta y materna
(1,1 millones) y de la sifilis congénita asociada (523 casos cada 100.000 nacidos vivos por afio)
durante la pandemia de covid. En 2022, hubo 230.000 muertes relacionadas con la sifilis.

Los nuevos datos también muestran un aumento de la gonorrea multirresistente. En 2023, de
87 paises donde se llevd a cabo una vigilancia intensificada de la resistencia a los antimicro-
bianos de la gonorrea, nueve paises informaron niveles elevados (de 5% a 40%) de resistencia
a la ceftriaxona, el tratamiento de ultima linea para la gonorrea. La OMS estd monitoreando la
situacién y ha actualizado su tratamiento recomendado para reducir la propagacion de esta
cepa de gonorrea multirresistente.
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En 2022, se registraron alrededor de 1,2 millones de nuevos casos de hepatitis B y casi un mi-
116n de nuevos casos de hepatitis C. El numero estimado de muertes por hepatitis virales au-
mento de 1,1 millones en 2019 a 1,3 millones en 2022 a pesar de las herramientas eficaces de
prevencion, diagndstico y tratamiento.

Las nuevas infecciones por el VIH solo se redujeron de 1,5 millones en 2020 a 1,3 millones en
2022. Cinco grupos de poblacién clave (hombres que tienen relaciones sexuales con hombres,
personas que se inyectan drogas, trabajadores sexuales, personas transgénero y personas en
prisiones y otros entornos cerrados) todavia experimentan tasas de prevalencia del VIH signi-
ficativamente mas altas que la poblacion general. Se estima que 55% de las nuevas infecciones
por VIH ocurren entre estas poblaciones y sus parejas. Las muertes relacionadas con el VIH
siguen siendo elevadas. En 2022, hubo 630.000 muertes relacionadas con el VIH, 13% de las
cuales ocurrieron en menores de 15 afios.

Logros en la ampliacion del acceso a los servicios

Los esfuerzos de los paises y socios para ampliar los servicios de ITS, VIH y hepatitis estan
generando avances formidables. La OMS ha validado a 19 paises para eliminar la transmision
maternoinfantil del VIH y/o la sifilis, lo que refleja inversiones en pruebas y cobertura de tra-
tamiento para estas enfermedades entre mujeres embarazadas. Botswana y Namibia estdn en
el camino hacia la eliminacion del VIH, siendo Namibia el primer pais en presentar un expe-
diente para ser evaluado para la triple eliminacion de la transmisién maternoinfantil del VIH,
la hepatitis B y la sifilis.

A nivel mundial, la cobertura del tratamiento del VIH alcanzd el 76%, y el 93% de las personas
que recibieron tratamiento lograron una carga viral suprimida. Se estan realizando esfuerzos
para aumentar la vacunacion contra el VPH y las pruebas de deteccidon para mujeres con VIH.
La cobertura del diagndstico y tratamiento de la hepatitis B y C ha experimentado ligeras me-
joras a nivel mundial.

Planificacion sustentable en las tres areas de enfermedades

El informe describe las siguientes recomendaciones para que los paises fortalezcan enfoques
compartidos para lograr las metas:

¢ implementar didlogos sobre politicas y financiamiento para desarrollar casos de inversion
transversales y planes de sostenibilidad a nivel nacional;

e consolidar y alinear aun ma4s las orientaciones, los planes y el apoyo a la implementacion
para enfermedades especificas dentro de un enfoque de atencion primaria de salud;

e acelerar los esfuerzos para abordar la criminalizacién, el estigma y la discriminacién ac-
tuales dentro de los entornos de salud, particularmente contra las poblaciones mas afecta-
das por el VIH, las hepatitis virales y las ITS;

o ampliar los enfoques y paquetes de eliminacion de multiples enfermedades, aprovechando
las lecciones aprendidas de la triple eliminacion de la transmisién de madre a hijo; y

o fortalecer el enfoque en la prevencion primaria, el diagndstico y el tratamiento de todas
las enfermedades para crear conciencia, especialmente sobre las hepatitis y las ITS.

Si bien los ambiciosos objetivos establecidos por los estados miembros para 2025 y 2030 es-
tan ayudando a impulsar el progreso, esto es irregular en todas las areas de enfermedades.
Dado que muchos indicadores siguen desfasados para alcanzar las metas globales, es necesa-
rio contar con mas voluntad y compromiso politicos para acelerar urgentemente los esfuer-
ZOS.
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Este informe, que describe los avances en la implementacion de las estrategias mundiales del sector de la salud sobre el VIH, las
hepatitis virales y las infecciones de transmisién sexual (ITS) para 2022-2030, se debatird en la 77* Asamblea Mundial de la Salud.
En 2022, la 75* Asamblea Mundial de la Salud tomé nota con reconocimiento de las estrategias mundiales del sector de la salud
relativas, respectivamente, al VIH, las hepatitis virales y las ITS para el periodo 2022-2030. Las estrategias pretenden guiar al
sector de la salud en la implementacidn de respuestas estratégicamente enfocadas para lograr los objetivos de poner fin al sida,
las hepatitis virales B y C y las ITS para 2030, como parte de los esfuerzos para lograr la Agenda 2030 para el Desarrollo Sosteni-
ble. Las estrategias promueven sinergias entre las dreas de enfermedades bajo un marco de cobertura sanitaria universal y pro-
mueven la implementacién bajo un enfoque de atencién primaria de salud.
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El Reporte Epidemiologico de Cordoba hace su
mejor esfuerzo para verificar los informes que
incluye en sus envios, pero no garantiza la exactitud
ni integridad de la informacion, ni de cualquier
opinion basada en ella. El lector debe asumir todos
los riesgos inherentes al utilizar la informacion
incluida en estos reportes. No sera responsable por
errores u omisiones, ni estara sujeto a accion legal
por dafos o perjuicios incurridos como resultado del
uso o confianza depositados en el material comuni-

cado.

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

Comité Editorial su publicacion en el

Reporte Epidemiologico de Cérdoba.

Toda persona interesada en recibir el
Reporte Epidemioléogico de Cordoba en
formato electronico, por favor solicitar-
lo por correo electronico a reporteepi-

demiologicocba(@gmai

.com aclarando

en el mismo sunombre y la institucion a

la que pertenece.
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