
Amazonas 

Roraima 

Acre 

Rondonia 
Mato Grosso 

Para

Amapa

Maranhao
Ceara

Rio Grande
do Norte

Piaui

Tocantins

Goias

Paraná

Sao Paulo

Minas Gerais

Pernambuco

Paralba

Rio Grande
do Sul

Mato Grosso
do Sul

Bahia

Santa
Catarina

Rio de Janeiro

Espirito Santo

Sergipe
Alagoas

BRASIL

DATOS SOCIODEMOGRÁFICOS
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CONTROL Y ELIMINACIÓN DE LAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS DESATENDIDAS (EID) 

Geohelmintiasis o lombrices intestinales:
12 millones de niños menores de 15 años
están en riesgo de infección (2012).

Esquistosomiasis: Aproximadamente 1,5 millones 
de personas requieren tratamiento.

Leishmaniasis: 21.306 casos notificados de 
leishmaniasis cutánea y mucosa y 3.840 de 
leishmaniasis visceral (2011).

Ceguera por tracoma: 50 millones de personas 
están en riesgo de sufrir infección.

Oncocercosis: 14 mil personas viven en áreas de 
riesgo de infección.

Filariasis Linfática: Alrededor de 1,7 millones de 
personas están en riesgo de infección.

Lepra (Hanseniasis): 33.955 casos nuevos 
registrados en el último año (2011).

Enfermedad de Chagas: se estima que 1,2 
millones de personas están infectadas y ocurren 
alrededor de 46 casos de transmisión vectorial 
cada año (2010).

Adicionalmente han sido incluidas en la Resolución CD49.R19 con metas de eliminación cinco enfermedades, pero no se mencionan en este perfil epidemiológi-
co, debido a que existen programas específicos en OPS: malaria, tétanos neonatal (en el programa de inmunizaciones), sífilis congénita (en el programa de
VIH/Sida), rabia transmitida por perros y peste (en el programa de salud pública veterinaria OPS / PANAFTOSA).

Fuente: Galería fotográfica de OPS

Ingreso nacional bruto per cápita.........................US$10.720
Población con acceso a agua potable............................. 98%

Esperanza de vida.......................................................... 73,5 años
Educación (media de años escolarizados)........... 7,2 años

Población Total........................................................... 198.361.000
Población Urbana.................................................................. 84,9%
Índice de desarrollo humano................................................... 85

(Puesto en el ranking mundial de un total de 187 países)

Urbana: 100% y Rural: 85%

Urbana: 100% y Rural: 44%
Población con acceso a saneamiento............................. 79%

¨Los límites y los nombres que figuran en este mapa no implican la expresión de ninguna 
opinión por parte de la OPS / OMS sobre la condición jurídica de ningún país, territorio, 
ciudad o área de sus autoridades, ni respecto del trazado de sus fronteras o límites. Las 
líneas en los mapas representan de manera aproximada fronteras respecto a las cuales 

puede que no haya pleno acuerdo".

Filariasis Linfática

Esquistosomiasis

Oncocercosis

Fuente: Situación de Salud en las Américas. Indicadores Básicos 2012.
Organización Panamericana de la Salud.
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Brasil junto con los Estados Miembro de la OPS / OMS aprobó 
en 2009 la Resolución CD49.R19 para luchar contra las EID.
 

NUESTRO COMPROMISO

Desde el 2009, Brasil con apoyo de la OPS/OMS y el Banco 
Inter-Americano de Desarrollo-BID, implementa un proyecto 
demostrativo que aborda los determinantes sociales de la salud 
para combatir las EID en varios municipios del estado de 
Pernambuco.

En marzo del 2013 el país lanzó la campaña integrada
de desparasitación para geohelmintiasis (en 9 millones

de escolares) y detección de casos de lepra 
(Hanseniasis) en 800 municipios priorizados.

para lograr el control y la eliminación de las 
EID en Brasil, 2012-2020.

ACTIVIDADES
La hoja de ruta para controlar y eliminar las EID.

HACIA DÓNDE VAMOS

LOGROS ALCANZADOS
Desde 1995 implementa acciones para eliminar la 
oncocercosis en su único foco en la región 
amazónica (población Yanomami). Se han 
alcanzado coberturas mayores al 85% del 2001 al 
2012 con ivermectina. Está cerca de interrumpir la 
transmisión de la oncocercosis en este foco.  

Eliminó la filariasis linfática en siete estados, 
quedando solamente el área metropolitana  de 
Recife, estado de Pernambuco, como foco activo 
en el país.

Completó el mapeo nacional de ceguera por 
tracoma, esquistosomiasis y geohelmintiasis, y ha 
incorporado estas EID en un plan nacional.

En 13 estados se  interrumpió la transmisión de 
T. cruzi por T. infestans.

"Con el apoyo de socios y donantes podemos controlar y eliminar juntos las EID"

Para más información escribir a: eid@paho.org

En lepra (Hanseniasis) y leishmaniasis se quiere:

Fortalecer los sistemas de vigilancia epidemiológica.
Detectar y tratar precozmente los casos.

Fortalecer la vigilancia epidemiológica en la Amazonía y en las áreas extra amazónicas con control ya establecido, 
tomando en cuenta los brotes de intoxicación alimentaria por T. Cruzi.
Fortalecer la atención médica integrada ya existente a través del Sistema de Salud (SUS).

Adicionalmente en la enfermedad de Chagas, se quiere llegar a:

Quimioterapia preventiva   Vigilancia   Intervención poseliminación   

Meta Res. OPS
CD48.R12, 2008   

Meta Res. OPS
CD49.R19, 2009   

Meta Res. WHA
65.21, 2012    

Oncocercosis   

Ceguera por Tracoma   

Esquistosomiasis   

Filariasis Linfática   

Geohelmintiasis   

   2013   2012    2014    2015    2016    2017    2018    2019    2020

En julio del 2012 el país lanzó el Plan Integrado de Acciones 
Estratégicas para Acelerar la Prevención, el Control y la 
Eliminación de seis EID 2011-2015, en el marco del plan nacional 
"Brasil Sin Miseria". 

Fuente: Galería fotográfica de OPS
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