RECOMENDACIONES
DEL GTA PARA EL
COLERA
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2011 Recomendaciones

El GTA ve al brote de colera en Haiti como una manifestacion de una crisis humanitaria
méas amplia y profunda en el pais y un como un peligro de exportaciones repetidas por
toda la Regién. Por lo tanto, este brote debe ser abordado de manera definitiva con la
ayuda de la comunidad regional e internacional. El GTA hace un llamado a los gobiernos
de la Region para que trabajen con el gobierno y la gente de Haiti hacia este fin.

El GTA endorsa las recomendaciones del Grupo Cientifico Consultivo ad hoc, que se
reunié en diciembre 2010, sobre el rol potencial de la vacunacion contra el colera en las
Américas, sugiriendo que la vacunacion contra el colera sea considerada como una
herramienta gratuita importante para el control y la prevencion del colera en laisla de La
Espafiola. Es criticamente importante hacerlo en el contexto de mejorar urgentemente la
cobertura de las vacunas del PALI, incluyendo las campafias de seguimiento contra la polio
y el sarampidn y la rubéola, de manera sostenible. EI GTA reconoce que la vacunacion
contra el célera no debe competir con la provisién de otras intervenciones de salud para
prevenir y controlar el cdlera o asociadas a otras enfermedades prevenibles por
vacunacion, y que por lo tanto posiblemente se requieran recursos humanos y/o
financieros adicionales.

El GTA reconoce que ademas de los beneficios inmediatos para las personas vacunadas,
la vacunacion de pequefia escala en zonas urbano-marginales y rurales podria ofrecer una
valiosa oportunidad para evaluar los desafios logisticos y operacionales especificos de
Haiti que demandaria la vacunacion contra el célera. Estas iniciativas deben incluir el
compromiso y la opcion de sustentar y posiblemente expandir las actividades de
vacunacion si las Autoridades Nacionales de Salud asi lo determinan.

El GTA no recomienda la vacunacion de los trabajadores de salud ni de ayuda
humanitaria que se encuentran en Haiti, ni la de los viajeros internacionales. La
observacion de precauciones de higiene y sanidad deben ofrecer una nivel de proteccion
razonable a uno mismo y a los otros.

Actualmente no se recomienda la vacunacion contra el colera en ningin otro pais ni
territorio de la Region. La vacunacién de grupos especificos solo debe ocurrir si una
evaluacion de riesgo determina un peligro significativo de importacién, propagacion y
transmision sostenida del colera.

Considerando la escasez mundial de vacunas contra el célera, la OPS debe esforzarse por
asegurar la provision oportuna de una vacuna precalificada para aquellos paises en donde
se justificaria la vacunacion. La OPS y demas actores, deben trabajar en conjunto para
movilizar los recursos necesarios para garantizar el acceso a y el despliegue oportuno de
vacunas a la Isla de la Espafiola, conforme sea necesario.



2012 Recomendaciones

1. El GTA felicita a la OPS y sus socios por establecer y recientemente expandir la
Coalicion Regional sobre Agua y Saneamiento para Eliminar el Colera en la isla La
Espafiola.

2. La eliminacion de la transmision del célera en la isla de La Espafiola, abogada por esta
Coalicion, lo que significa que el célera deje de ser una carga para la salud publica, s6lo
se logrard en el largo plazo a través de inversiones considerables que mejoren de manera
significativa y sostenida el acceso al agua potable y al saneamiento. Para lograr el
objetivo general de eliminar la transmision del colera, el GTA considera que se deben
tomar en cuenta varias acciones en el corto plazo, incluida la expansion del uso de la
vacuna oral contra el célera. Sin embargo, si no se mejoran el agua y el saneamiento en el
largo plazo, es probable que la Isla siga siendo vulnerable a la repeticion de epidemias, a
pesar de que se establezca un programa de vacunacion contra el colera de gran escala.

3. EI TAG recomienda que la vacuna oral contra el colera se ofrezca de manera universal en
Haiti y aprovechar su prestacion para fortalecer otras medidas de prevencion del colera
(tales como la movilizaciéon social y la blsqueda activa de casos) y los servicios
nacionales de inmunizacidon. Se requieren avances progresivos para alcanzar este
objetivo, como la integracion del uso de la vacuna oral contra el colera con los planes de
desarrollo de Agua, Saneamiento e Higiene (WASH por sus siglas en inglés) a fin de
garantizar la suficiente disponibilidad de la vacuna oral contra el colera y la
sostenibilidad financiera para su compra y uso y el desarrollo de capacidades operativas
para la inmunizacion y vigilancia. Es necesario que estos avances construyan la
capacidad nacional y local de los programas de vacunacion y del Sistema sanitario en su
conjunto. El plazo que requeriré la vacunacion dependera de los avances en el acceso al
agua potable y en la prestacion de servicios sanitarios y de la evolucion de la inmunidad
natural y de la vacuna en la poblacion. Dependiendo de 6rdenes en firme la capacidad de
la produccion mundial podria ampliarse hasta 2-4 millones de dosis en 2013 y hasta 10-
20 millones de dosis en 2014 y afios subsiguientes. Por lo tanto, en la Isla de La Espafiola
se necesitara hacer una introduccion gradual basada en la oferta global. El uso de la VOC
podria priorizarse en las siguientes areas:

a. Laintroduccion de la VOC como parte del programa nacional de rutina para nifios
de un afio, administrandola simultaneamente con la vacuna SR,

b. en el Area Metropolitana, mediante actividades complementarias de inmunizacion
(Jornadas) dirigidas a las personas internamente desplazadas que residen en
campamentos (un grupo con baja inmunidad probablemente transicionando a
circunstancias de mayor riesgo) y/o a poblaciones méas grandes que residen en
barrios marginales (un grupo con moderada a alta inmunidad, pero en los que
persisten las circunstancias de alto riesgo), y



c. en las zonas rurales, mediante jornadas dirigido a la poblacién que tienen dificil
acceso a los servicios de salud. La vacunacion en areas rurales muy
probablemente requiera priorizar con base en analisis geoespaciales 0 en un
conjunto definido de criterios establecidos a priori. Sin importar el tiempo y el
alcance eventual de un programa de vacunacion contra el colera, sern necesarios
recursos y fondos adicionales para que el programa sea exitoso, igualmente se
debe mantener la atencion puesta a las estrategias de fortalecimiento de Agua,
Saneamiento e Higiene (WASH), ya que el uso de la VOC no evitara a largo
plazo el riesgo de brotes de la enfermedad o su resurgimiento.



2014 Recomendaciones

El GTA apoya los esfuerzos de la OPS hacia la eliminacion de la transmisién del cllera
en la Region de las Américas a través de la accion y los planes de contingencia integrales,
incluyendo el uso de la VOC segun se indique. Para ello, hay que seguir trabajando para
movilizar recursos suficientes para cubrir el mantenimiento de la funcion de la Secretaria
de la OPS en la Coalicion Regional de Agua y Saneamiento para Eliminar el Colera en
La Espafiola.

El GTA refuerza las recomendaciones anteriores para mantener a WASH (una iniciativa
dedicada a resolver el desafio mundial del agua potable, el saneamiento y la higiene)
como un pilar fundamental para el enfoque integral hacia una meta global de eliminar la
transmision del célera. EI GTA también reafirma que la vacunacion es una de las posibles
acciones a corto plazo hacia el logro de la meta de la eliminacion a largo plazo.

Los paises deben mantener la vigilancia del célera y evaluar el impacto de la VOC donde
se utilice.



2015 Recomendaciones

El GTA refuerza sus recomendaciones anteriores para mantener a WASH (acceso a agua
potable, el saneamiento y la higiene) como un pilar fundamental del enfoque integral
hacia una meta global de eliminar la transmision del cdlera en la Isla de la Espafiola.

Haiti debe seguir las recomendaciones anteriores del GTA, que tambien fueron incluidas
en el “Plan Nacional para la Eliminacion del Coélera en Haiti, 2013-2020.” Como parte de
esta implementacion, Haiti puede seguir requiriendo vacunacion contra el colera.

Dado que la informacién sobre el impacto de la vacunacion contra el colera en Haiti
sigue siendo limitada, GTA recomienda estudiar la efectividad de los futuros despliegues
de laVVOC.



