Se detecté un probable caso
de sarampidon en el pais y
emitieron una alerta
epidemiologica

27/03/2022

Se detectd un posible caso de Sarampion en la Argentina, 1lo
confirmé esta manana el Ministerio de Salud de la Nacidn. Se
trata de una mujer de 25 aifios que reside en CABA, cursa un
embarazo de 9 semanas y fue atendida en un centro de salud
privado con sospecha de COVID-19, aunque fue descartado por
estudios. Vale aclarar que la mujer no registra antecedentes
de vacunacion contra el sarampioén ni la rubéola. Ademas, la
cartera sanitaria emitié un alerta epidemioldgico para
“intensificar la vigilancia epidemioldégica de enfermedad
febril exantemdtica”.

La muestra fue procesada por el laboratorio de Virologia del
Hospital Gutiérrez de la Ciudad de Buenos Aires el viernes
pasado. Las mismas se derivaron al Laboratorio Nacional de
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Referencia ANLIS-Malbrén para los estudios moleculares vy
confirmacién. La Ciudad de Buenos Aires continida realizando
las acciones de control de foco correspondiente.

Por otro lado, a raiz de la notificacidén, comenzaron 1la
investigacidon y acciones de control y seguimiento de 1los
contactos del caso.

La mujer habia regresado al pais el 4 de marzo, luego de un
viaje a Maldivas, donde se presume que habria contraido 1la
enfermedad, con escalas en Jordania, Qatar, Dubai y San
Pablo. A los 11 dias de su llegada presenté fiebre, catarro
nasal, tos y conjuntivitis, agregando exantema dos dias
después, es decir el 17 de marzo. El 21 de marzo consulta por
su cuadro y es 1internada por sospecha de COVID-19.
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La mujer no contaba con antecedentes de vacunacidn contra el
sarampién EFE/Farooq Khan

Sin embargo, su resultado para esta enfermedad fue negativo,
razén por la cual comenzaron a evaluarla como probable caso de
sarampion, 1lo cual habria arrojado resultado positivo.



Actualmente la paciente se encuentra asintomdtica y en su
domicilio.

El Ministerio de Salud, dada la situacién, recomienda a 1la
poblacién que verifiquen y completen los esquemas de
vacunacion y que ante la presencia de fiebre y exantema -
erupcidén cutanea de color rosaceo- consulten a un centro de
salud. Asimismo, la cartera sanitaria nacional emitié un
alerta epidemioldgico con el objetivo de “intensificar la
vigilancia epidemiolégica de enfermedad febril exantemdtica”.

Actualmente, las coberturas de vacunacidén a nivel mundial
estan por debajo de lo esperado, motivo por el cual existe un
riesgo elevado de contraer enfermedades inmunoprevenibles.

“Las vacunas benefician tanto a las personas vacunadas como a
las personas no vacunadas y susceptibles que viven en su
entorno por el beneficio de la ‘inmunidad de rebaifio’. Mediante
las vacunas se ha logrado erradicar la viruela, se esta
finalizando la erradicacién de la poliomielitis en el mundo,
el sarampion ha dejado de ser un problema frecuente en nuestro
medio, no tenemos casos de difteria y otras enfermedades estan
siendo controladas como la tos ferina, el tétanos, la
hepatitis A y las meningitis meningocdcicas”, afirmé
a Infobae la doctora Florencia Lucién, médica pediatra,
presidenta de la Subcomisidon de Epidemiologia de 1la SAP.



En la Argentina, gracias a la vacunacién, no se registran
casos autoctonos de sarampidn desde el afo 2000

“En la Argentina, gracias a la vacunacidn, no se registran
casos autdctonos de sarampidén desde el afo 2019 (ultimo brote
detectado), de rubeola congénita desde 2009, poliomielitis
desde 1984, difteria desde 2006, tétanos neonatal desde 2007 y
se redujeron en mas del 96% los casos de trasplante hepatico
por el virus de la hepatitis A. Si no tomamos medidas urgentes
y se mantienen los descensos en los niveles de inmunizacién,
estos logros pueden retroceder rapidamente”, advirtidé la Dra.
Lucién, pediatra.

Desde la Sociedad Argentina de Pediatria (SAP) afirman que las
vacunas mas afectadas en nuestro pais por esta disminucidén en
las coberturas son la quintuple (que protege contra
coqueluche, tétanos, difteria, hepatitis B y enfermedad
invasiva por Haemophilus influenzae b), la polio inactivada,
el rotavirus (que previene cuadros diarreicos severos), el
neumococo (prevencidon de neumonias y meningitis), la triple
viral (sarampidn, rubeola y parotiditis), la hepatitis A,
varicela y meningococo (protege contra meningitis causadas por
4 tipos de meningococo: A, C, W e Y).
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Argentina cuenta con uno de los calendarios de vacunacion mas
actualizados y completos del mundo. (Crédito: Ministerio de
Salud de la Nacidn)

Argentina cuenta con uno de los calendarios de vacunacion mas
actualizados y completos del mundo. Pero con el surgimiento de
la pandemia por SARS-CoV-2, a fines de 2019, y la budsqueda
incesante de una vacuna que prevenga la enfermedad que genera
(COVID-19), las vacunas sufrieron en todo el mundo un golpe y
cayé la cobertura vacunal sobre otra enfermedades.

“Ante la posibilidad de que las personas que viajen al
exterior y se contagien el virus del sarampidén se recomienda
que tengan los esquemas de vacunacion completos segin la
edad. Si las personas no tienen el esquema al dia, la vacuna
debe ser aplicada por 1o menos 15 dias antes del viaje”, dijo
a Infobae el Subsecretario de Estrategias Sanitarias del
Ministerio de Salud de la Nacidén, Juan Manuel Castelli. Asi
mismo, recalcé que se recomienda que todas las personas,



viajeros o no, verifiquen esquemas de vacunaciodn.
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Se recomienda a toda la poblacidén tener el calendario de
vacunacién al dia (Getty Images)

Esquema de vacunacién completo segin Calendario Nacional de
Vacunacion:

-De 12 meses a 4 anos: deben acreditar una dosis de vacuna
triple viral.

-Mayores de 5 afnos, adolescentes y personas adultas nacidas
después de 1965: deben acreditar al menos dos dosis de vacuna
con componente contra el sarampidn aplicada después del afio de
vida (doble o triple viral) o contar con serologia IgG
positiva para sarampidn.

-Las personas nacidas antes de 1965 se consideran inmunes y no
necesitan vacunarse.

Para residentes de Argentina que viajen al exterior

-Nifios y nifhas de 6 a 11 meses de vida: deben recibir una



dosis de vacuna doble viral o triple viral (“dosis cero”).
Esta dosis no debe ser tenida en cuenta como esquema de
vacunacioén de calendario.

-Nifos y nifias de 12 meses: Deben recibir una dosis
correspondiente al calendario

-Ninos y niifas de 13 meses a 4 aifios inclusive: deben acreditar
al menos dos dosis de vacuna triple viral.

-Mayores de 5 anos, adolescentes y personas adultas: deben
acreditar al menos dos dosis de vacuna con componente contra
el sarampidén (monovalente, doble o triple viral) aplicada
después del afno de vida o confirmar a través de un estudio de
laboratorio la presencia de anticuerpos contra sarampidn
(serologia IgG+ contra sarampién).

-Las personas nacidas antes de 1965 son consideradas inmunes y
no deben vacunarse.

-Persona gestantes: Se recomienda viajar si acreditan al menos
dos dosis de vacuna con componente antisarampionoso (doble o
triple viral) aplicada después del afo de vida o confirmar a
través de un estudio de laboratorio 1la presencia de
anticuerpos contra sarampién (serologia IgG+ contra
sarampion).

También se aconseja considerar aplazar y/o reprogramar el
viaje en embarazadas sin antecedentes comprobables de
vacunacioén o sin anticuerpos contra el sarampioén, asi como en
menores de 6 meses de vida por no poder recibir la vacuna y
ser el grupo de mayor vulnerabilidad.

Asi mismo se recuerda que la vacuna doble o triple viral esta
contraindicada en menores de 6 meses, personas gestantes y con
inmunosupresion.

Fuente: Infobae



