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DiA MUNDIAL DE LA TUBERCULOSIS, 2011.
LA IMPORTANCIA DE LA TUBERCULOSIS INFANTIL EN EL CONTROL
DE LA TUBERCULOSIS EN LA REGION EUROPEA.

Elena Rodriguez Valin. Area de Vigilancia de la Salud Publica. Centro Nacional de Epidemiologia. Instituto
de Salud Carlos IIl.

Con ocasion del Dia Mundial de la Tuberculosis, que se celebra el 24 de marzo, el Centro Europeo
para la Prevencion y Control de Enfermedades (ECDC) y la Oficina Regional de la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) en Europa publican el informe conjunto sobre la vigilancia de la tuberculosis.
Los datos corresponden a la declaracion del ano 2009'. Este afo se hace énfasis en la difusion de la
tuberculosis multirresistente (TB-MDR) y ultrarresistente (XDR) y la persistencia de tuberculosis en los
ninos.

En la Region europea las tasas de notificacion de tuberculosis han ido descendiendo desde 2005.
La media regional en 2009 fue de 36,8 casos por 100.000 habitantes. Sin embargo, en los 18 paises de
alta prioridad’, las tasas de nuevos casos y de recaidas son casi ocho veces superiores que las del resto
de la Region (73,0 comparado con 9,2 por 100.000).

Dentro de la Region Europea se registran tasas bajas de finalizacién del tratamiento (69,7% en
2009), asi como la mayor proporcion de TB-MDR en el mundo (20% de casos MDR respecto al total
de casos de TB). Son motivo de preocupacion el nimero de muertes y de pacientes perdidos en el
seguimiento. Las poblaciones vulnerables, incluyendo los nifios, todavia no tienen acceso a un
diagnostico y tratamiento oportunos y de calidad. Esto es un problema dada la alta prevalencia de
TB-MDR y XDR en la Region. Como respuesta a esta situacion, la Oficina Regional de la OMS en
Europa y sus socios estan finalizando un Plan de Accién para TB-MDR/XDR, con una estrategia de
cinco anos para frenar esta epidemia en la Region.

Respecto a la tuberculosis infantil, el informe subraya la importancia de abordarla como un
componente clave hacia la eliminacién de la TB: en la pasada década se notificaron casi 40.000 casos
en nifos, y en 2009 mas de 3.300 casos. Ademas, so6lo el 19% de estos casos se confirman
bacteriol6gicamente, lo que es una senal clara de que el diagnéstico en nifios representa, ain, un
desafio dentro de los paises europeos.

Un analisis mas detallado de los datos europeos sobre tuberculosis pediatrica (entre 0 y 14 afos
de edad) en el periodo 2000-2009? senala que las tasas estan disminuyendo globalmente en la Region
pero con diferencias entre paises de alta (>20 casos/100.000 habitantes) y baja incidencia (<20

Los 18 paises de alta prioridad son: Armenia, Azerbaijan, Bielorrusia, Bulgaria, Estonia, Georgia, Kazakhstan,
Kyrgyzstan, Letonia, Lituania, Moldavia, Rumania, Rusia, Tajikistan, Turquia, Turkmenistan, Ucrania y Uzbekistan.
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casos/100.000 habitantes). Asi, en los paises de alta incidencia, donde la situacién epidemiolégica
respecto a la TB es mas uniforme en la poblacion, la disminucion en las tasas pediatricas se corresponde
con la tendencia decreciente en el resto de los grupos de edad, sugiriendo una disminucién de la
transmision. Sin embargo, en los paises de baja incidencia, las tasas de TB pediatricas han aumentado,
con oscilaciones en el tiempo, y esta tendencia no se corresponde con la de los demas grupos de edad.
Esto puede atribuirse a una serie de factores, entre ellos, que en estos paises las tasas en niflos se ven
mas afectadas por los brotes, en contraste con la tendencia en la poblacién general. También se senala
como otro factor el impacto de los casos procedentes de paises de alta endemia tuberculosa. Aunque
en los paises clasificados como de baja incidencia el porcentaje de casos de TB en nifios no nacionales
ha permanecido estable, el porcentaje de casos de TB en niflos nacionales menores de cuatro afios ha
aumentado. Esto podria ser un reflejo de los nifios clasificados como nacionales pero nacidos de
padres procedentes de otros paises, o que conviven en un hogar con personas de otros paises, y
consecuentemente estin expuestos a un mayor riesgo de transmision.

Las limitaciones de estos resultados se deben fundamentalmente a que estan basados en datos de
vigilancia de los paises europeos, con diferencias en cuanto a calidad y exhaustividad de los sistemas
de vigilancia, y en que no se dispone de denominadores adecuados para la poblacién de origen
extranjero. A pesar de estas limitaciones, se puede asumir que la tendencia en las tasas de TB pediatrica
y el porcentaje de casos pediatricos se pueden usar como un indicador epidemiolégico dentro de los
Programas de control. El reciente informe del ECDC sobre el seguimiento del Plan de Accién de TB
propone la utilizacién de la tendencia en la razén de tasas de TB en nifios/TB en adultos como uno
de estos indicadores®. La incidencia de la tuberculosis en nifios, especialmente en los mas jévenes
(inferiores al ano de edad) es una medida indirecta del nivel de transmision en la comunidad. Debido
a que los nifos tienen una tasa mas elevada de progresion de enfermedad primaria que los adultos,
una disminucion en la tasa de transmision se reflejaria en una disminucion en la razén de las tasas de
ninos sobre las de adultos.

El progreso hacia la eliminaciéon de la TB en Europa solo puede conseguirse dirigiéndose hacia
los grupos mas vulnerables en lo relativo al control y prevencion: los nifios. En este sentido, el ECDC,
en colaboracion con la alianza Alto a la TB, reunié a expertos mundiales en el campo de la TB
pedidtrica en una reunién celebrada en Estocolmo el 17 y 18 de marzo de 2011, con el objetivo de
identificar posibles estrategias para mejorar el diagnostico, tratamiento y prevencion en este grupo.
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