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Puntos para la discusión /Situación mundial sobre la IA
Por: Dick Thompson
22 de febrero de 2006
Éste es un documento interno de la OMS destinado a servirle de guía solamente para sus entrevistas
Titular: El H5N1 se propaga a nuevos países en Europa, Asia y África, pero no se han detectado nuevos casos humanos.
Resumen: Mientras que en Vietnam y en Tailandia la situación sigue siendo tranquila, el H5N1 sigue propagándose más allá de Asia con lo cual surge la ansiedad del público y la industria avícola se perjudica. Los países de Europa occidental están identificando apenas unas cuantas aves migratorias infectadas con el virus, pero cientos de aves de corral han sido atacadas en Egipto, India y Nigeria. La investigación rápida de estos brotes no ha logrado detectar a ninguna persona infectada con el virus. Entretanto, algunos informes de prensa han conjeturado que el H5N1 ha sufrido cambios que lo colocan apenas a unas cuantas mutaciones para convertirse en un virus totalmente pandémico. Esto no es correcto.
Mensajes actuales clave:

· El  nivel de alerta sobre pandemias de la OMS sigue en 3.

· La detección del H5N1 en nuevas regiones NO significa que la pandemia ya comenzó. Una mayor circulación del H5N1 en nuevas regiones geográficas puede aumentar la probabilidad del surgimiento de un virus pandémico, pero no se han detectado cambios en el virus que sugieran que está avanzando hacia la adaptabilidad humana. 

· No hay indicios de que el virus esté cambiando de formas que faciliten su propagación de los animales a los humanos o de una persona a otra.

· La mayor propagación del virus a las aves de corral domésticas no aumenta la posibilidad de exposiciones humanas adicionales, pero esas infecciones humanas siguen siendo sucesos muy raros. 

· El riesgo para los humanos derivado de las aves silvestres es bajo.

· Mientras el virus esté circulando en el ambiente, sigue existiendo la amenaza de la infección en seres humanos. 

· La respuesta y la investigación inmediatas de un nuevo brote son cruciales.
· Para aquellos que viven cerca de un brote en las aves, nuestros mensajes son: 

· mantener a los niños alejados de pollos y pájaros enfermos o muertos
· lavarse las manos con agua y jabón después de tocar cualquier pájaro o carne de aves
· evitar el beneficio, el uso o la preparación para comer, de aves enfermas o muertas
· los pollos sanos pueden comerse sin peligro si están bien cocidos
Último total acumulado de casos humanos y de brotes en animales:

Total: 170 casos, 92 defunciones y desde el 1 de enero de 2006

· Camboya: 4 casos, 4 defunciones y sin cambio
· China: 12 casos, 8 defunciones y 4 casos, 3 defunciones


· Indonesia: 26 casos, 19 defunciones y 9 casos, 8 defunciones
· Irak: 1 caso, 1 defunción en 2006
· Tailandia 22 casos, 14 defunciones y sin cambio 
· Turquía: 12 casos, 4 defunciones (confirmados por el CC, del RU)  en 2006

· Vietnam: 93 casos, 42 defunciones y sin cambio
Casos animales confirmados desde el 1 de enero de 2006 en:

· AFRO: Nigeria

· EMRO: Egipto, Irán, Irak
· EURO: Austria, Bosnia y Herzegovina, Bulgaria, Croacia, Francia, Alemania, Grecia, Hungría, Italia, Rumania, Eslovenia, Eslovaquia, Turquía, Ucrania.

· SEARO: India, Indonesia, Tailandia 

· WPRO: China, Hong Kong, Malasia, Vietnam. 

Panorama mundial:

Egipto: 

Preparado por el Dr. Ibrahim KERDANY en KIRDANYI@emro.who.int
· El virus H5N1 de la influenza aviar fue confirmado en 7 muestras de aves en 3 gobernaciones en Egipto el 17 de febrero de 2006.  El gobierno, en presencia de WR Egipto, hizo el anunció tan pronto como se confirmaron los resultados. Al día siguiente se confirmó y anunció el virus en 7 gobernaciones más. 

· El gobierno tomó medidas para retirar y sacrificar todas las aves en las granjas domésticas. 

· Numerosos egipcios crían aves en los techos de los edificios. Otra característica egipcia es la cría de palomas. También se ordenó retirar estas aves de las viviendas. 

· Como medida de precaución, el zoológico de El Cairo se cerró el domingo 19 de febrero  después de que se encontraron varias aves muertas. 

· El público todavía tiene pánico a pesar de todos los esfuerzos por tranquilizarlo de que la IA sigue siendo una enfermedad de las aves. 

· La cobertura de los medios regionales ha sido amplia. El representante de WR/Egipto (Dr. Zuhair Hallaj), el vocero de EMRO (Dr. Ibrahim El-kerdany) y el representante de RA/CSR (Dr. Hassan El-Bushra) han sido entrevistados regularmente por toda la prensa, TV, radio y los canales por satélites, de carácter local, regional e internacional. 

· De las 200 muestras tomadas de contactos con aves infectadas, 180 han resultado negativas al H5N1. Los resultados de las 20 muestras restantes están pendientes. 
· En relación con la contaminación del agua con la influenza aviar, debido a la posibilidad de que se hubieran arrojado aves muertas al Nilo, lo verifiqué con el Dr. Zuhair Hallaj, Director de Control de Enfermedades Transmisibles de  OMS/EMRO y con el Ministerio de Salud. El virus de la influenza aviar es débil. El cloro lo mata con facilidad y como usted seguramente sabe el agua corriente en Egipto está tratada con cloro. 
India: 

Preparado por Harsaran Bir Kaur Pandey + 91 981 102 1001/ + 91 981 069 5878; de SEARO pandeyh@searo.who.int

· Se están investigando los presuntos casos humanos. No ha habido ningún caso humano de influenza aviar notificado en la India hasta la fecha.  Sin embargo, seis pacientes que han dicho tener infección de las vías respiratorias altas con fiebre moderada y tienen una historia de defunciones de aves en sus granjas domésticas, se han mantenido bajo observación en un pabellón de aislamiento.  Ninguno de estos casos tiene pulmonía.

· Luego de un brote de influenza aviar en pollos, ocurrido en Maharasthra, se está realizando la vigilancia casa por casa para identificar cualquier caso humano presunto entre las personas que estuvieron en contacto con pollos infectados. El Ministerio de Salud y Bienestar de la Familia, del Gobierno de la India, envió a dos equipos de respuesta rápida a Navapur, Maharashtra el 16 de febrero de 2006 y a Surat, Gujarat el 19 de febrero de 2006.  Más de 70 trabajadores estatales de salud y 22 supervisores ya están trabajando para identificar casos presuntos; han cubierto una población de 13.000 personas.

· Por otra parte,  74 de los 94 trabajadores agrícolas en 16 granjas afectadas también están bajo vigilancia, aunque ninguno ha dicho tener fiebre.  Noventa y cinco muestras clínicas de la gente que está en contacto con pollos se están sometiendo a pruebas para detectar el virus H5N1 en el Instituto Nacional de Virología, en Pune, y en el Instituto Nacional de Enfermedades Transmisibles en Nueva Delhi.
· También se han fortalecido los establecimientos hospitalarios en las zonas afectadas. El hospital del subdistrito Navapur tiene 26 camas para casos posibles de IA, además de personal especializado en esta enfermedad.
· El Ministerio de Salud y Bienestar de la Familia también ha despachado existencias de oseltemivir y de PPE a los estados de Maharashtra y Tamil Nadu.  Cincuenta y ocho mil tratamientos de oseltamivir y 500 tratamientos de PPE están almacenados.  Se han hecho otros pedidos de 20.000 tratamientos con oseltamivir, y se prevé que llegarán el 22 de febrero de 2006.  La entrega de otros 10.000 tratamientos de PPE se ha previsto para el 28 de febrero de 2006.

Indonesia: 

Preparado por Sari SETIOGI: +62 811 932 737, SetiogiS@who.or.id
· Han mejorado los conocimientos de los trabajadores de salud sobre la influenza aviar. Esto ha tenido como resultado que la detección se haga más temprano y hayan aumentado las actividades de vigilancia. También es posible que estén apareciendo más casos debido al resurgimiento del virus entre aves de corral de la isla de Java. Esto es motivo de gran preocupación para el Ministerio de Salud y la OMS, ya que representa un riesgo constante de infección humana. 

· Las investigaciones actuales en Indonesia no han dado pruebas de que el virus H5N1 de la influenza aviar haya cambiado sus características de transmisión: está causando casos esporádicos en humanos y no hay indicios de de una transmisión eficiente o sostenida de una persona a otra. La contaminación ambiental generalizada podría ser un a posible fuente de infección, pero se necesitan otros estudios para verificar esta hipótesis.
Malasia: 

Preparado por Peter Cordingley, cordingleyp@wpro.who.int
· El lunes, el Gobierno de Malasia confirmó las defunciones debido al virus H5N1 de 40 pollos de corral en cuatro pueblos de Selangor, al norte de  Kuala Lumpur.

· Las pruebas efectuadas por un laboratorio veterinario en Petaling Jaya y en el Instituto de Investigación Veterinaria de Ipoh confirmaron que la causa de muerte era el H5N1.

· Otros 110 pollos de localidades vecinas fueron sacrificados. Se sacrificarán más aves en un radio de hasta un kilómetro de la zona afectada.

· Se establecieron alcabalas para impedir todo movimiento de pollos hacia adentro o fuera de la zona.
· Todas las cooperativas de pollos de la zona fueron desinfectadas y las autoridades instaron al público a notificar cualquier muerte sospechosa de aves.
· Se está efectuando la vigilancia de la salud de las personas en la zona.

· Supuestamente, el Ministro de Salud de Malasia dijo en una rueda de prensa que siete personas (dos adultos y cinco niños) habían sido hospitalizadas el martes tarde (21 de febrero) después de presentar síntomas similares a los de la influenza. Las siete personas provenían de una zona situada al norte de la capital, Kuala Lumpur, donde 40 pollos de granjas domésticas murieron a causa del H5N1. Todas las siete personas, dijeron haber estado en contacto con pollos infectados. Otras tres personas de la zona fueron hospitalizadas brevemente y dadas de alta. 

· Todos estos casos fueron detectados por las actividades de vigilancia efectuadas por Detección Activa de Casos (DAC) y su situación es estable. Se han admitido al hospital como medida de precaución y se prevé que se referirán al hospital otros casos para su examen, como resultado de la intensificación de las actividades de vigilancia en curso.  

· Los resultados de las pruebas probablemente se conocerán el jueves.
Nigeria:

Preparado por  el Sr. Austine Oghide, HIP/Nigeria (+ 234 8034022390) y por la Sra. Melissa Corkum, Gerente de Programa, EPI +234 803 535 4871 corkumm@ng.afro.who.int
· El 6 de febrero de 2006, Nigeria confirmó su primer caso de la cepa patógena del virus de la influenza aviar H5N1. La cepa H5N1 del virus de la influenza aviar notificado por primera vez en el estado de Kaduna al norte de Nigeria, a comienzos de febrero, también se ha confirmado ahora en Zamfara, Katsina y en el Territorio Federal de la Capital. Hasta la fecha, 7 estados nigerianos, a saber: Kaduna, Kano, Plateau, Katsina, Zamfara, Bauchi y el Territorio Federal de la Capital han confirmado casos de la influenza aviar. El virus fue aislado de pollos de una granja en Jaji, estado de  Kaduna, por el Instituto de Investigación Veterinaria, Vom, de Nigeria, y por el laboratorio de la OIE, en Italia. Desde entonces, otros siete estados notificaron altas tasas de mortalidad en pollos y se están haciendo investigaciones. (Kano, Plateau, Katsina, Jigawa, Yobe, Nasarawa, Territorio federal de la Capital). 
· Hasta la fecha no se han identificado casos humanos. Sin embargo, dos presuntos casos humanos en Kaduna que presentaban una historia de tres días de enfermedad febril moderada con síntomas de infección de las vías respiratorias alta están bajo investigación. Están pendientes los resultados de laboratorio. Ambos niños se recuperaron totalmente. 

· Varios equipos técnicos de la OMS han estado visitando los establecimientos de salud de los estados Kano, Kaduna, Plateau y Katsina. Los equipos están trabajando con las autoridades locales para educar sobre el manejo de casos. También están examinando los registros médicos en esos establecimientos a fin de evaluar la capacidad para aislar los posibles casos humanos, trabajar con los establecimientos y planificar para los posibles  casos. El apoyo en el área de control de infecciones es prioritario.

Vietnam:

Preparado por Dida Connor Tel: (84-4)  943 3734/5/6 Celular:  0915 413814 
E-Mail:  didac@vtn.wpro.who.int
 o  media@vtn.wpro.who.int
· El Gobierno ha trabajado duro para fortalecer los preparativos y los esfuerzos de prevención. Hasta la fecha se han logrado progresos importantes. las iniciativas recientes asumidas por el Gobierno incluyen: la vacunación masiva de pollos en todo el país, el sacrificio de los pollos sospechosos, instrucciones del Primer Ministro para aumentar las medidas preventivas, ejercicios de simulación en Hanoi y Ho Chi Minh City para poner a prueba el plan nacional de preparativos para casos de pandemias, y una campaña intensiva nacional pre-Tet en los medios de comunicación de masas.
· Hacia finales de año, el Gobierno también prohibió la producción de huevos de pato y fueron cerrados los mercados de aves de corral vivas. Esto limitó el movimiento de aves de corral y además ocasionó una reducción significativa del número de aves, ya que los productores dejaron de criarlas. Los efectos combinados de la vacunación y la producción, además de las intervenciones en el mercado, con certeza han contribuido a mejorar la situación relativa a la enfermedad. 

· A pesar de la tendencia positiva actual, la amenaza sigue siendo muy grave. Estamos frente a un virus que no sólo es resistente, sino sumamente inestable e impredecible. Con certeza el virus H5N1 está circulando en los criaderos de aves.
Cronología:

Pruebas de laboratorio:

· Irak: Todavía estamos esperando los resultados del Reino Unidos acerca de las muestras tomadas del tío, en el caso índice. 

Problemas emergentes que hay que observar:

· El sacrificio de aves en la India y en Nigeria puede estar en peligro debido a lo que los campesinos perciben como una falta de compensación justa por las aves que se ven obligados a sacrificar. Esto puede estar generando rumores de que las pruebas de algunos brotes no son contundentes y de que el riesgo real para los humanos no es grande. 

· Algunos reportajes en la prensa de Nigeria están vinculando la IA a la vacuna oral contra la poliomielitis, lo que desde hace tiempo se ha pensado que es una “conspiración occidental” contra los musulmanes.
· Aumenta cada vez más el número de anuncios ofreciendo equipo de protección personal contra la influenza aviar. 

· En Egipto ha habido una enorme preocupación acerca de la seguridad de las aguas del Nilo ya que muchas aves muertas fueron arrojadas al río. Sin embargo, no hay indicios de que esta agua sea peligrosa para la salud.
Retroalimentación: (¿Cuáles son las preocupaciones del público que han surgido?)

· La disminución drástica en el consumo de pollo en casi todas las regiones es reflejo de que nuestros mensajes, que, para empezar son complicados, no se han entendido totalmente. El pollo cocido puede comerse sin peligro y no se ha detectado nunca un caso humano por haber comido los productos de pollo bien cocidos.
Conclusiones y preocupaciones:

Acción de la OMS:


 ¿Qué está haciendo la OMS?
Contactos técnicos en la sede de la OMS: 

Contactos regionales en la OMS:

Contacto en comunicaciones de la OMS: Dick Thompson, ext. 1-2684 o celular 4179 475 5475
Artículos recientes: 

