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Resumen de la situacion en las Américas

Desde la semana epidemiolégica (SE) 1y hasta la SE 16 de 2017, Brasil, Colombia, Ecuador, el
Estado Plurinacional de Bolivia, Perd y Suriname han nofificado casos sospechosos y
confirmados de fiebre amairilla.

A continuacioén, la actuadlizacion sobre la situacidn en Brasil y Pery.

En Brasil, desde el inicio del brote en diciembre de 2016 y hasta el 20 de abril de 2017 se
nofificaron 2.900 casos de fiebre amarilla (681 confimados, 1.451 descartados y 768
sospechosos en investigacion); incluidas 372 defunciones (234 confirmadas, 103 descartadas y
35 eninvestigacion). La tasa de letalidad entre los casos confirmados es de 34%.

De acuerdo al sitio probable de infeccion!, los casos notificados se registran en 386
municipios, mientras que los casos confirmados se circunscriben a 115 municipios de 6
estados (Espirito Santo, Minas Gerais, Pard, Rio de Janeiro, SGo Paulo y Tocantins). En esta
semana un nuevo estado, Tocantins, confirmd un caso de fiebre amarilla selvdtica en un
residente no vacunado de la municipalidad de Xambiod situada al norte del estado?.

Con relacién a las defunciones confirmadas segun sitio probable de infeccion, 165
corresponden al estado Minas Gerais, cinco a Sdo Paulo, 58 a Espirito Santo, cuatro a Pard y
dos a Rio de Janeiro. En orden decreciente, la tasa de letalidad entre los casos confirmados
por estado es de 100% en Pard, 50% en Sdo Paulo, 35% en Minas Gerais, 31% en Espirito Santo
y 20% en Rio de Janeiro.

En el estado de Minas Gerais se mantiene en 1.130 el niUmero de casos noftificados entre los
informes epidemiolégicos de la situacion de fiebre amarilla publicados por la Secretaria de

I También hay 3 casos descartados que fueron nofificados por otras Unidades Federativas.
2 Informacioén disponible en: http://to.gov.br/noticia/2017/4/24/vacina-contra-febre-amarela-deve-ser-
tomada-apenas-uma-vez/

Cita sugerida: Organizacién Panamericana de la Salud / Organizacion Mundial de la Salud. Actualizacion
Epidemioldgica: Fiebre amarilla, 25 de abril de 2017, Washington, D.C. OPS/OMS. 2017
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Salud de ese estado el 123 y 194 de abril, siendo la fecha de inicio de sinfomas del Ultimo caso
confirmado el 14 de marzo de 20175,

En el estado de Espirito Santo, después del segundo incremento de casos observado a partir
de la SE 9 de 2017, se siguieron noftificando algunos casos sospechosos adicionales y no se
descarta la ocurrencia de nuevos casos confirmados en la  poblacidon susceptible no
vacunada que aun pueda persistir en el estado. Las autoridades locales y estaduales
mantienen los esfuerzos dirigidos a aumentar las coberturas de vacunacion. Los municipios
que registran el mayor nUmero de casos confirmados son lbatiba (22), Colatina (20) y Santa
Leopoldina (18)¢.

En Rio de Janeiro, se observé un aumento de casos sospechosos entre el 15y 25 de marzo. De
los 11 casos confirmados, 8 tuvieron como lugar probable de infeccidn el municipio Casimiro
de Abreu y el resto los municipios Sao Fidelis, Porciuncula y Maricd (un caso en cada uno)’.

Por otra parte, el estado de Pard, mantiene cuatro casos confirmados en la SE 13 de 2017 y el
estado de Tocantins presentd un caso confirmado en la SE 16 de 2017.

El caso confirmado en el estado de Tocantins corresponde a un joven no vacunado residente
del Xambiod& que trabajaba en la zona de selva y que fallecié en enero de 2017. Esta es la
primera defuncién por fiebre amarilla registrada en el estado en 17 anos.

Hasta el momento, no se ha notificado que el Aedes aegypti tenga un rol en la transmision.
No obstante, la confirmacién de epizootias en grandes ciudades como Vitoria en Espirito
Santo8 y Salvador en Bahia?, representan un alto riesgo para el cambio en el vector
involucrado en la transmision.

En la figura 1, se presenta la tendencia del nUmero de casos nofificados, segun clasificacion
(confirmados, descartados, en investigacion) en los 4 estados que concentran 99% del total
de casos confirmados.

3 Informacion disponible en: http://www.saude.mg.gov.br/component/gmg/story/9282-informe-
epidemiologico-da-febre-amarela-12-042layout=print

4 Informacion disponible en: http://www.saude.mg.gov.br/component/gmg/story/929é-informe-
epidemiologico-da-febre-amarela-19-042layout=print

5 Informacion disponible en : http://www.saude.mg.gov.br/images/nofticias e eventos/000 2017/2-abril-maio-
junho/12-04 Atudlizacao-FA.pdf

¢ Informacién disponible en: http://saude.es.gov.br/Not%C3%ADcia/saude-vacinacao-contra-febre-amarela-
continua

7Para el caso de Porciuncula, el lugar probable de infeccién se encuentra en investigacién y el caso de
Maricd, corresponde al drea rural del municipio. Informacidén disponible en:

http://www .febreamarelarj.com.br/site/arg/Boletim-Epidemiologico-Febre-Amarela-20-04-2017.pdf

8 Municipios con epizoofias confirmadas, disponible en: hitp://saude.es.gov.br/Not%C3%ADcia/febre-
amarela-silvestre-24-notificacoes-descartadas

? Confirmacion de fiebre amarilla en cuatro monos en los barrios de Vila Laura, Paripe e Itaigara, en Salvador.
Disponible en:

http://www.saude.ba.gov.br/novoportal/index.php2option=com content&view=article&id=11761:-estado-
intensifica-acoes-de-controle-do-virus-da-febre-amarela&catid=13:nofticias&ltemid=25
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Figura 1. Distribucion de casos noftificados de fiebre amarilla, segin fecha de inicio de
sinfomas y estado probable de infeccion. Brasil 1 de diciembre 2016 al 13 de abril de 2017.
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Fuente: Datos publicados por el Ministerio de Salud de Brasil y reproducidos por la OPS/OMS

En la Figura 2 se muestran los municipios con casos confirmados y casos bajo investigacion;
ademds de las epizootias confirmadas y bajo investigacion que corresponde al total
acumulado en tres diferentes fechas.
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Figura 2. Distribucién geogrdfica de casos humanos y epizootias por fiebre amarilla. Brasil, 31
de enero, 2 de marzo y 20 de abril de 2017.
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Fuente: Datos publicados por el Ministerio de Salud de Brasil (Monitoramento dos casos e dbitos de Febre
Amarela no Brasil), compilados y reproducidos por la OPS/OMS

Desde el inicio del brote y hasta el 20 de abril, en total se nofificaron 3.245 epizootias en
primates no humanos (PNH), de las cuales 474 fueron confirmadas para fiebre amarilla, 1.277
permanecen en investigacion y 88 fueron descartadas. Entre la publicacion sobre fiebre
amarilla’™® del Informe N° 36 y el Informe N° 37 realizadas por el Ministerio de Salud de de Brasil
se agregaron 296 epizootias en PNH.

Las epizootias en PNH se noftificaron en el Distrito Federal y en los estados de Alagoas,
Amazonas, Bahia, Goids, Espirito Santo, Mato Grosso, Mato Grosso do Sul, Minas Gerais, Pard,
Paraiba, Parand, Pernambuco, Rio Grande do Norte, Rio Grande do Sul, Rio de Janeiro,
Ronddnia, Roraima, Santa Catarina, SGo Paulo, Sergipe y Tocantins.

10 Monitoramento dos casos e dbitos de Febre Amarela no Brasil disponible en
http://portalsaude.saude.gov.br/index.php/o-ministerio/principal/leia-mais-o-ministerio/619-secretaria-svs/I1-
svs/27300-febre-amarela-informacao-e-orientacao
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La notificacién de epizootias, actualmente en investigacion en estados vecinos a Argentina,
Bolivia, Colombia, Guyana, Paraguay, Pery, Suriname, Uruguay y Venezuela representa un
riesgo de circulacién del virus hacia estos paises, sobre todo en las dreas en que comparten
un mMismo ecosistema.

En Per0, hasta la SE 15 de 2017, se nofificaron 14 casos confirmados y probables, incluidas dos
defunciones; cifra igual a lo observado en igual periodo de 2016, pero superior a los Anos
previos (Figura 3). Al igual que en 2016, el departamento Junin, concentra el mayor nUmero
de casos confimados y probables (4), seguido por los departamentos Ayacucho, Cusco y
San Martin y (con dos casos confirmados y probables cada uno); mienfras que Amazonas,
Loreto, Madre de Dios y Pasco notificaron un caso cada uno.

Figura 3. Distribucién de casos confirmados y probables de fiebre amarilla, notificados entre a
la SE 1y la SE 15. Pery, 2013-2017.

16 -

14
12

10

s

6,

4

5

0 1 . . ;

Afio de notificacién (SE 15)

NlGmero de casos

2013
2014
2015
2016
2017

Fuente: Datos publicados por el Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencidén y Control de Enfermedades -
MINSA del Ministerio de Salud de Peru; Sala situacional para el Andlisis de la Situacién de Salud — SE 15 de 2017
y reproducidos por la OPS/OMS

Recomendaciones

Ante la actual situacidén en Brasil v la aparicion de casos en dreas donde no se habia
detectado casos en varios anos, la Organizacion Panamericana de la Salud / Organizacion
Mundial de la Salud insta a los Estados Miembros a que continUen con los esfuerzos para
detectar, confirmar y fratar adecuada y oportunamente los casos de fiebre amarilla. Para ello
habrd que mantener al personal de salud actualizado y capacitado para detectar y tratar
adecuadamente los casos en especial en dreas conocidas de circulaciéon del virus.
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La OPS/OMS alienta a los Estados Miembros para que realicen las acciones necesarias para
mantener informados y vacunados a los viajeros que se dirigen a zonas donde se recomienda
la vacunacion contra la fiebre amarilla.

Vacunacion

La vacuna contra la fiebre amarilla es segura y asequible y proporciona una inmunidad
efectiva contra la enfermedad al 80-100% de los vacunados al cabo de 10 dias y una
inmunidad del 99% al cabo de 30 dias. Una sola dosis es suficiente para conferir inmunidad y
proteccion de por vida, sin necesidad de dosis de refuerzo.

Dada las limitaciones en la disponibilidad de vacunas y con el fin de hacer un uso racional de
la misma, la OPS/OMS reitera sus recomendaciones a las autoridades nacionales:

1) Realizar una evaluacion de las coberturas de vacunacion contra fiebre amarilla en dreas
de riesgo a nivel municipal para garantizar al menos un 95% de cobertural! en la poblacién
residente en estas dreas.

2) Los estados Miembros que actualmente no estén enfrentando brotes, no deberian realizar
jornadas de vacunacién indiscriminadas. Se deberd priorizar el uso de vacunas en poblacidn
susceptible y evitar la revacunacion.

3) Asegurar la vacunaciéon de todos los vigjeros a dreas endémicas por lo menos 10 dias
antes de vigjar.

4) Se recomienda contar con un pequeno stock de reserva, segun disponibilidad de
vacunas, que permita responder en caso de brotes.

5) Posponer la vacunaciéon de rutina en ninos en dreas no endémicas hasta que se cuente
con suficientes vacunas. Una vez se tenga disponibilidad de vacunas, se deberd realizar una
jornada de puesta al dia para completar esquemas de vacunacion.

Precauciones

Se recomienda evaluar individualmente el riesgo epidemiolégico de contraer la enfermedad
frente al riesgo de aparicion de un evento adverso en mayores de 60 anos que previamente
Nno han sido vacunados.
e La vacuna se puede ofrecer a individuos con infeccién por VIH asintomdtica con
recuentos de CD4 + = 200 células / mm?® que requieran vacunacion.
e Las mujeres embarazadas deben ser vacunadas en situacién de emergencia
epidemioldgica y siguiendo recomendaciones expresas de las autoridades de
salud.

1T Organizaciéon Panamericana de la Salud. Plan de accidn sobre inmunizacién. 54.° Consejo Directivo de la
OPS, 67.% sesidn del Comité Regional de la OMS para las Américas; del 28 de septiembre al 2 de octubre del
2015; Washington (DC), Estados Unidos. Washington (DC): OPS; 2015. Disponible en:

http://www?2.paho.org/hg/index.php2option=com content&view=article&id=13101&ltemid=42296&lang=en
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e Se recomienda la vacunacion a mujeres que amamantan, que viven en zonas
endémicas, dado que el riesgo de transmitir el virus de la vacuna al nino, es menor
que los beneficios de la lactancia.

e Para las mujeres embarazadas o las mujeres que amamantan, que vigjan a zonas
con transmisidon de fiebre amarilla, se recomienda la vacunaciéon cuando el vigje
no se puede posponer o evitar. Deben recibir asesoramiento sobre los beneficios y
riesgos potenciales de la vacunacion para tomar una decision informada. Los
beneficios de la lactancia materna son superiores a los de ofras alternativas
nutricionales.

La vacuna contra la fiebre amarilla estd contraindicada en:

e Individuos inmunodeprimidos (incluidos aquellos con trastornos del timo, VIH
sinfomdtico, neoplasias malignas bajo tratamiento, tratamientos con inmunosupresores
o inmunomoduladores, frasplantes recientes, radioterapia actual o reciente).

e Personas con antecedentes de hipersensibilidad al huevo de gallina y sus derivados.
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Enlaces de utilidad

Fiebre amarilla OPS/OMS. Disponible en:
http://www.paho.org/hg/index.php2option=com topics&view=article&id=692&ltemid=4

0784&lang=es

Orientaciones de la OPS/OMS para el diagndstico de fiebre amarilla en la Regidn.
Disponible en:
http://www.paho.org/hg/index.php2option=com_topics&view=rdmore&cid=7134&lte
mid=40784&lang=es

Informe Situacidén sobre el brote de fiebre amarilla en Brasil. Ministerio de Salud de Brasil.
Disponible en:
http://portalsaude.saude.gov.br/index.php/o-ministerio/principal/leia-mais-o-
ministerio/619-secretaria-svs/I1-svs/27300-febre-amarela-informacao-e-orientacao

Requerimiento para el Certificado Internacional de Vacunacién o Profilaxis (CIVP),
OPS/OMS. Disponible en:
http://www.paho.org/hg/index.php2option=com topics&view=article&id=69&Itemid=4

0784&lang=es

OMS. Actualizaciones sobre las recomendaciones de vacunacion confra la fiebre
amairilla para viajeros internacionales relacionadas con la situacion actual en Brasil.
Disponible en: http://www.who.int/csr/don/20-march-2017-yellow-fever-brazil/en/#
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