Centro Nacional
Instituto de Epidemiologia

S BOLETIN epidemiol6gico SEMANAL

Centros de Vacunacién Internacional: protegiendo la salud en un
mundo globalizado

International Vaccination Centres: protecting health in a globalised
world

Maria Elena Gonzdlez-Sancho!
Francisco Borja de Isasa-Martinez?
Elisa Gallego®#

Juan Miguel Guerras®¢

'Centro de Vacunacién Internacional de Murcia, Ministerio de Sanidad, Murcia, Espaia.

’Hospital Universitario Morales Meseguer, Servicio Murciano de Salud, Murcia, Espaiia.

JInstituto de Investigacion de Enfermedades Raras, Instituto de Salud Carlos 11, Madrid, Espaia.

“Escuela Internacional de Doctorado, Universidad Nacional de Educacién a Distancia (UNED), Madrid, Espaiia.
*Centro Nacional de Epidemiologia, Instituto de Salud Carlos ll, Madrid, Esparia.

°CIBER de Epidemiologia y Salud Publica (CIBERESP), Madrid, Espaia.

Correspondencia

Juan Miguel Guerras
jguerras@isciii.es

Contribuciones de autoria

Maria Elena Gonzdlez y Francisco Borja de Isasa comparten la autoria principal de este trabajo, habiendo contribuido equitati-
vamente a la elaboracién del documento. Elisa Gallego se encargé de la revisién critica del manuscrito, aportando comentarios y
sugerencias para su mejora. Juan Miguel Guerras concibié la idea original y coordiné el desarrollo del trabajo. Todos los autores
han revisado y aprobado la versién final del documento para su publicacién.

Agradecimientos

Queremos expresar nuestro mds sincero agradecimiento a todos los profesionales que hacen posible el funcionamiento de los
centros de vacunacién internacional, incluyendo médicos, enfermeros, personal administrativo y demds trabajadores, cuya dedi-
cacién y esfuerzo diario son fundamentales para garantizar la salud y seguridad de quienes acuden a estos servicios.

Financiaciéon

Este trabajo no ha recibido ningin tipo de financiacién.

Conflicto de intereses
Los autores declaran no tener conflicto de intereses.

Cita sugerida

Gonzdlez-Sancho ME, de Isasa-Martinez BF, Gallego E, Guerras JM. Centros de Vacunacién Internacional: protegiendo la salud
en un mundo globalizado. Boletin Epidemiolégico Semanal. 2025;33(2):77-81. doi: 10.4321/52173-92772025000200001

https://revista.isciii.es/index.php/bes Afio 2025 | Semanas 1526 | Vol. 33 | n.°2 | pp. 7781 | 77
Publicado bajo licencia @ 4.0 BY-NC-SA ISSNL 21739277


https://orcid.org/0000-0002-5323-587X
https://orcid.org/0000-0001-6708-3291
https://doi.org/10.4321/s2173-92772025000200001
https://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/deed.es_ES
https://revista.isciii.es/index.php/bes
https://revista.isciii.es/index.php/bes

Centro Nacional
Instituto de Epidemiologia

S BOLETIN epidemiol6gico SEMANAL

ANTECEDENTES

El aumento de los viajes internacionales ha incrementado el riesgo de exposicion a enfermedades
infecciosas que anteriormente eran endémicas de regiones especificas, pero que ahora pueden cruzar
fronteras con facilidad a través de los desplazamientos humanos. Esta tendencia al alza en los viajes
se mantuvo constante durante anos, reflejando una globalizacion creciente, hasta que la pandemia de
COVID-19 supuso un punto de inflexioén, generando una drastica disminucion en los desplazamien-
tos internacionales debido a las restricciones sanitarias”. Sin embargo, en los tltimos afios, los datos
indican una recuperacion progresiva de los viajes internacionales, lo que subraya la importancia de
reforzar los sistemas de vigilancia epidemiologica y prevencion de enfermedades en un mundo cada
vez mds interconectado®.

En Espaiia, este fenémeno ha dado lugar a un aumento de enfermedades importadas® y ha pues-
to en evidencia la amenaza de brotes autéctonos, especialmente debido a la presencia del mosquito
Aedes albopictus (mosquito tigre), vector de infecciones como el dengue, el zika y el chikungunya®.
Este mosquito fue detectado por primera vez en Espafa en 2004®, en Catalufa, y desde entonces ha
ido expandiéndose progresivamente a lo largo del litoral mediterraneo, estableciéndose en diversas
regiones costeras. Recientemente se ha detectado en municipios situados en el interior peninsular®.
Su presencia en areas urbanas y turisticas, sumada a la globalizacion de los viajes, incrementa el riesgo
de transmision local de estas enfermedades, lo que subraya la importancia de fortalecer las medidas
de control vectorial y vigilancia epidemiolégica en el pais. Por otro lado, la presencia del mosquito
Culex pipiens y Culex perexiguus en Espafia ha aumentado los riesgos de transmision del virus del
Nilo Occidental (VNO), especialmente en regiones del sur y litoral mediterraneo. Estos mosquitos,
conocidos por su capacidad para ser vectores del flavivirus causante de la fiebre del Nilo, han sido
identificados como portadores en diversas zonas de Espafna. Un estudio realizado en el suroeste del
pais en 2008 y 2009 document6 la circulacién del virus en estas especies, destacando que Culex pere-
xiguus es un importante vector en la propagacion del VNO?. A finales del 2023, se detecté también
la presencia del mosquito Aedes aegypti en la isla de Gran Canaria® siendo la cuarta isla en la que se
detecta este vector en los ultimos afos, un vector competente para la transmision de la fiebre amarilla,
que presenta un alto riesgo para la salud publica debido a su potencial para causar brotes con elevada
mortalidad® en ausencia de un control adecuado. Estos hallazgos subrayan la urgencia de extremar
las medidas de vigilancia y prevencion para evitar que, esta enfermedad se instaure en Espana o en
regiones especificas del territorio, consolidandose como un problema autéctono.

Hay que destacar que, enfermedades como el dengue han mostrado un aumento alarmante,
con cifras récord en regiones de alta incidencia y nuevos brotes en areas previamente no afectadas.
Por ejemplo, en Italia, en el 2024, se han reportado 693 casos confirmados, de los cuales 480 estin
relacionados con viajes internacionales y 213 son casos autéctonos'?. Este brote subraya la creciente
amenaza de la transmision local de enfermedades que tradicionalmente se consideraban exclusivas de
zonas endémicas. Por otro lado, la reaparicion de enfermedades emergentes como el virus Oropouche,
responsable de epidemias que han afectado a miles de personas en la region de las Américas, subra-
ya la expansion de patégenos en un contexto de globalizacion. En el ano 2024, se han confirmado
16.239 casos de la enfermedad en la region de las Américas"?, y en Europa se han notificado 30 casos
importados, 21 de ellos en Espana“?. No solo los vectores representan un desafio, ya que enfermeda-
des como mpox con 28.872 casos reportados en Europa desde 2022“% han afectado a paises como
Espana, Alemania, Francia, Italia y otros, destacando el impacto de los movimientos de viajeros inter-
nacionales como vehiculo de expansion de enfermedades infecciosas.

En este contexto, los Centros de Vacunacion Internacional (CVI), bajo la direccién de Sanidad
Exterior, juegan un papel importante en la estrategia de salud publica, ofreciendo consejos de educa-
cion sanitaria la prevencion, y actuando como un freno para evitar la introduccion y propagacion de
estas enfermedades en el pais. Este documento analiza el papel estratégico de los CVI en un mundo
globalizado, asi como los retos a los que se enfrentan para mitigar ciertos riesgos sanitarios crecientes.
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EL PAPEL DE LOS CVI EN LA SALUD PUBLICA

Los CVI cumplen multiples funciones que van mas alla de la simple administracion de vacunas.

Son centros especializados en evaluar los riesgos especificos e individuales en los viajes, dependiendo
de su destino y las actividades planificadas. Su trabajo incluye:

e Evaluacion personalizada del riesgo: los CVI analizan la informacién de la persona que viaja
(como la edad, el historial médico y el tipo de viaje) para determinar qué vacunas y recomen-
daciones preventivas son necesarias.

* Educacién para la prevencion: ademas de administrar vacunas obligatorias cuando es nece-
sario, como la vacuna frente a la fiebre amarilla o la meningitis tetravalente, los CVI brindan
formacion/educacion/informacién sobre otras enfermedades que son endémicas en el des-
tino seleccionado por el viajero, como el paludismo, el dengue, enfermedad por virus zika,
colera, la poliomielitis y la hepatitis A.

* Asesoramiento sobre medidas de proteccion: incluye informacion detallada sobre la impor-
tancia de la higiene alimentaria, el uso de repelentes, la proteccion contra picaduras de in-
sectos y la profilaxis necesaria para ciertas enfermedades.

RECOMENDACIONES PRACTICAS PARA LA PREVENCION DE
ENFERMEDADES

Los CVI ofrecen recomendaciones especificas y practicas que ayudan a los viajeros a minimizar

los riesgos de contraer enfermedades infecciosas. Entre las mas destacadas se encuentran:

1.

Vacunacion: administraciéon de vacunas recomendadas u obligatorias, dependiendo del destino y de
la normativa sanitaria vigente. Esto puede incluir vacunas frente a la fiebre amarilla, la meningitis
meningococica, la poliomielitis, hepatitis A y B, fiebre tifoidea, entre otras.

. Profilaxis antipaltdica: en los CVI se prescriben medicamentos preventivos y se educa sobre la

importancia de completar el tratamiento antes, durante y después del viaje en zonas donde el pa-
ludismo es endémico.

. Medidas de proteccion contra vectores: recomendaciones sobre el uso de repelentes aprobados,

ropa de manga larga y colores claros, y mosquiteras tratadas con insecticida para evitar picaduras
de insectos transmisores de enfermedades como el dengue, virus zika y chikungunya.

. Higiene y consumo de alimentos: se aconseja sobre la ingesta de alimentos y agua, se debe evitar el

consumo de agua sin tratar y alimentos de dudosa procedencia para prevenir infecciones gastroin-
testinales como la diarrea del viajero causada por varios patégenos o la fiebre tifoidea causada por
el consumo de alimentos o agua contaminados. También se pueden prevenir enfermedades como
el colera y la poliomielitis, asociados al consumo de agua no segura proveniente de sistemas de
saneamiento deficientes en paises en desarrollo, que hoy en dia son destinos turisticos con gran
afluencia de viajeros.

. Recomendacion de contratar un seguro de viaje: se recomienda contratar un seguro de viaje que

cubra emergencias médicas, hospitalizacién y repatriacion. Esto garantiza proteccion ante impre-
vistos de salud durante el viaje, evitando gastos elevados y asegurando atenciéon médica adecuada
en caso de necesidad.

. Educacion sobre como actuar ante emergencias sanitarias: los CVI también instruyen a los viajeros

sobre como responder en caso de enfermedad durante el viaje. Esta informacion les permite reco-
nocer sintomas iniciales de enfermedades graves, buscar atencion médica rapidamente y disminuir
el riesgo de complicaciones o de transmitir la enfermedad a otros.
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IMPACTO DE LOS CVI EN LA PREVENCION DE ENFERMEDADES

Al recibir asesoramiento especializado antes de partir, las personas estaran mejor informadas
sobre los riesgos sanitarios en sus destinos, lo que les permite adoptar medidas preventivas mas efec-
tivas. Esta preparacion no solo contribuye a evitar la exposicion a enfermedades infecciosas, sino que
también capacita para responder de manera adecuada en caso de problemas de salud durante el viaje,
lo que reduce el impacto potencial tanto para ellos mismos como para sus comunidades al regresar.

DESAFIOS Y RECOMENDACIONES FUTURAS

A pesar de su importancia, los CVI enfrentan desafios importantes que deben ser abordados para
maximizar su eficacia:

* Recursos limitados: algunos CVI pueden estar limitados por la falta de recursos tanto huma-
nos como materiales, lo que puede afectar la calidad y el alcance de sus servicios.

e Actualizacion constante de la informacion: la aparicion de nuevas enfermedades y la evolu-
cion de las existentes exigen que los CVI actualicen continuamente sus protocolos y reco-
mendaciones.

* Educacion y accesibilidad: Es esencial ampliar el conocimiento publico sobre la existencia y
la importancia de acudir a los CVI antes de viajar, haciendo también que sus servicios sean
mas accesibles a través de plataformas digitales y campanas de concienciacion.

Algunas mejoras que segun los autores se podrian llevar a cabo para abordar los desafios aso-
ciados a los CVI son:

* Inversion en tecnologia: integrar aplicaciones y plataformas digitales que permitan a los via-
jeros obtener asesoria rapida y reservar citas de manera sencilla.

e Difusién en los medios: promover activamente la funcién de los CVI, ya que actualmente
representan un area de la sanidad poco conocida por la poblacion general.

* Ampliacién de personal capacitado: garantizar que los CVI cuenten con personal suficiente y
bien formado para cubrir la demanda creciente.

e Colaboracion internacional: fortalecer los lazos con otras organizaciones de salud publica global
para intercambiar datos, mejores practicas y actualizaciones sobre brotes y medidas preventivas.

CONCLUSION

Los Centros de Vacunacion Internacional son esenciales en la estrategia de prevenciéon de en-
fermedades en un mundo cada vez mas interconectado. Sus esfuerzos en la educacion y proteccion
durante los viajes no solo reducen los riesgos personales, sino que contribuyen a la seguridad sanitaria
de toda la comunidad. Invertir en la mejora y expansion de estos centros es una medida clave para
garantizar que Espana siga siendo un ejemplo de prevencion eficaz frente a enfermedades globales.
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