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“Terminemos con la tuberculosis durante nuestra generación.  
Es un compromiso de todos” 

Washington D.C., 19 de marzo del 2013 

Buenos días. 

Hoy conmemoramos el Día Mundial de la Tuberculosis en reconocimiento al Dr. Robert Koch 
que un 24 de marzo de 1882 dio a conocer al mundo el descubrimiento del agente causal de la 
enfermedad el “bacilo de la tuberculosis”.  Han pasado desde entonces 130 años, sin embargo, 
la tuberculosis sigue causando dolor y muerte en el mundo entero y en las Américas. 

En este año conmemoramos el día mundial de la TB con el lema “TERMINEMOS CON LA 
TUBERCULOSIS DURANTE NUESTRA GENERACIÓN, ES UN COMPROMISO DE TODOS”; 
las comunidades afectadas y los socios que combaten esta enfermedad abanderan la meta de 
“CERO MUERTES POR TUBERCULOSIS”. 

En las Américas se han efectuado importantes avances en el control de la tuberculosis, tanto 
así, que se alcanzaron anticipadamente las metas de los Objetivos de Desarrollo del Milenio 
referente a esta enfermedad, con disminución permanente de 3% de la incidencia por año, 
disminución de 61% y 62%  de la mortalidad y de la prevalencia respectivamente entre 1990 y 
el  2011. Grandes logros que sin embargo, no reflejan la situación de la tuberculosis en  las 
poblaciones más vulnerables como las minorías étnicas, las pobres y marginales de las 
ciudades.  

En la actualidad tenemos importantes oportunidades, puesto que nuestra Región crece 
económicamente en forma sostenida, con gobiernos estables,  con grandes avances en 
materia de desarrollo con repercusiones positivas en salud, como lo demuestra el incremento 
en la esperanza de vida de sus habitantes. El reconocimiento y el abordaje de los 
determinantes sociales de salud, el trabajo armonizado y coordinado de los diferentes niveles 
políticos y sociales está permitiendo mejorar las condiciones de vida de las poblaciones más 
desprotegidas. La tuberculosis al ser una enfermedad reflejo vivo de la pobreza, marginalidad, 
inequidad en materia de oportunidades de progreso y de acceso al sistema sanitario, 
disminuirá, con las mejoras en las condiciones de vida de la población. Pero existen también 
grandes desafíos, como la epidemia del VIH que ha incrementado el número de casos de 
tuberculosis en poblaciones afectadas por ambas enfermedades, la aparición de la tuberculosis 
multi-resistente y extensamente resistente a los medicamentos que requieren tratamientos 
prolongados y de alto costo, y la persistencia de poblaciones en condiciones de alta 
vulnerabilidad como producto de las condiciones de desigualdad y pobreza.  

Para el 2011, la OMS estimó que existieron 268.000 nuevos enfermos con tuberculosis en las 
Américas, es decir,  734 personas desarrollaron la tuberculosis por día, de las cuales 150 no 
fueron identificadas y por tanto no fueron reportadas. La OMS estimó también  para el mismo 

 

 



año que 30,000 personas murieron por esta causa, representando 80 muertes por día por 
causa de una enfermedad totalmente prevenible y curable. Estas cifras posicionan a la 
tuberculosis como la segunda causa de muerte por un solo agente infeccioso en la Región, 
superando a la mortalidad materna en mujeres en edad fértil.    

Paradójicamente en las Américas ha disminuido el número de personas viviendo en la pobreza 
o en la extrema pobreza, pero se han incrementado las condiciones que generan vulnerabilidad 
a la tuberculosis.  En la búsqueda de mejores oportunidades de vida, las poblaciones de áreas 
rurales, de las pequeñas ciudades,  incluso traspasando fronteras migran a las grandes 
ciudades. Fenómeno que está generando una acelerada urbanización en todos los países de la 
región, que está originando un crecimiento rápido de poblaciones que viven en barrios 
informales o marginales de las grandes ciudades.  

Según varias organizaciones internacionales las ciudades de Latinoamérica en su conjunto son 
las más inequitativas del mundo, con grandes bolsones de poblaciones viviendo en pobreza.  
Las ciudades en Latinoamérica generan el 60% del Producto Interno Bruto de los países, sin 
embargo, 1 de cada 4 de sus habitantes viven en pobreza y 57% de los habitantes citadinos 
estuvieron sub-empleados o desempleados. A esto se añade las malas condiciones de vivienda 
de sus poblaciones, con importante hacinamiento, pobre ventilación con alta contaminación 
ambiental, limitado acceso a servicios básicos como agua potable y saneamiento básico y a 
servicios de salud.  Sumado a esto y debido a los cambios en el estilo de vida de la población 
de barrios marginales, se ha incrementando la prevalencia de las enfermedades crónicas como 
la diabetes mellitus, la obesidad, el tabaquismo, la adicción a drogas licitas e ilícitas entre otras. 
Por tanto, las condiciones de vida de las poblaciones marginales de las  ciudades generan 
circunstancias que aumentan la vulnerabilidad a la transmisión, al padecimiento y a la muerte 
por tuberculosis. 

En este día hacemos un llamado a alcanzar la meta de CERO MUERTES POR TB, que 
solamente podremos conseguirla garantizando el acceso universal de cada uno de los 
habitantes de las Américas a servicios de salud de calidad, sin barreras que impidan su acceso 
de las poblaciones más vulnerables de áreas rurales pero especialmente de las ciudades.   

Los programas de control de la tuberculosis en la Región están integrados a la atención 
primaria de salud, sin embargo, la fragmentación de los sistemas sanitarios, la falta de atención 
integral de los enfermos, y la poca adecuación de la atención a las necesidades de las 
poblaciones más desfavorecidas como son las minorías étnicas, mujeres, niños y personas de 
la tercera edad, contribuye a que no todos gocen del diagnostico y tratamiento oportuno de esta 
enfermedad con riesgo de muerte.   

“ES UN COMPROMISO DE TODOS” hace un llamado a los ministerios de salud, de desarrollo 
humano, de economía, vivienda, educación y otros que incluyan al control de la tuberculosis 
como una prioridad en las agendas de salud, de desarrollo, de vivienda, de trabajo, de 
educación, su inclusión en las políticas de alivio de la pobreza y de protección social entre 
otras. 

“ES UN COMPROMISO DE TODOS”  también es un llamado a los gobiernos municipales para 
promocionar y empujar localmente el enfoque multisectorial de la salud y luchar así contra los 
determinantes sociales; promover la coordinación local de las  autoridades de salud existentes 
en ciudades y así contribuir la construcción de sistemas de salud integrados, coordinados, 
basados en la atención primaria hacia la atención universal de salud. Atención universal de 
salud entendida como: primero, que cada persona tenga acceso a servicios de prevención, 
promoción de la salud, tratamiento y rehabilitación; segundo, que existan mecanismos 



 

 

financieros que garanticen que las personas estén protegidas del empobrecimiento, y tercero, 
que la atención de salud sea de calidad con personal capacitado, motivado, con disponibilidad 
de tecnología y productos médicos seguros y eficaces. 

La Organización Panamericana de la Salud brinda asistencia técnica permanente a todos y 
cada uno de los Estados Miembros, la cual ha permitido la implementación exitosa de la 
Estrategia Alto a la TB en la región, fortaleciendo el diagnóstico y tratamiento de la tuberculosis 
sensible, de la tuberculosis resistente a los medicamentos y de la tuberculosis asociada a la 
infección VIH. Asistencia que igualmente promueve la formación de expertos nacionales e 
internacionales en diferentes materias del control de la tuberculosis,  los procesos de gestión 
de medicamentos que garantizan medicamentos de alta calidad para cada uno de los 
pacientes, el intercambio de experiencias entre países, y la coordinación con la sociedad civil.  

Este año la Organización Panamericana de la Salud con el apoyo de Agencia de Desarrollo de 
los Estados Unidos - USAID está implementando una iniciativa innovadora en ciudades con un 
enfoque que contempla el trabajo coordinado con todos los actores políticos y sociales 
existentes en las ciudades, promoviendo la construcción de alianzas con todos los proveedores 
de salud, la coordinación de todos los programas de salud para una atención integral de los 
enfermos con tuberculosis, incorporando a la sociedad civil y a la comunidad afectada por la 
enfermedad para conseguir cumplir con nuestro lema “TERMINEMOS CON LA 
TUBERCULOSIS DURANTE NUESTRA GENERACION”. 

Gracias.   


