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Un gran triunfo de la lucha contra la leishmaniasis se logré
en 2013 con la puesta en marcha del Sistema de Informacion
Regional de Leishmaniasis, conocido como SisLeish. Por pri-
mera vez en las Américas, se cred un sistema que permite bus-
car y consolidar datos homogéneos, comparables y de calidad
sobre la leishmaniasis y que brinda a todos los profesionales y
gestores de la salud la informacion y el analisis epidemiologico
necesarios para conocer la situacion en las Américas, compar-
tir informacion y llevar a cabo actividades de control conjuntas
entre paises.

El SisLeish permite realizar analisis individuales y compa-
rativos de la leishmaniasis en diferentes niveles geograficos y
monitorear periodicamente los casos. A partir de esos estudios
ha sido posible proponer una metodologia y generar una estra-
tificacion ajustada de las zonas de riesgo. Actualmente, un total
de 17 paises se han adherido al sistema y han facilitado asi el
abordaje de la leishmaniasis y su inclusion en los programas de
salud publica de sus gobiernos.

Para la leishmaniasis cutanea, mucosa y mucocutanea, se
destaca la experiencia de México. Entre 2009 y 2012, el esta-
do de Oaxaca notifico un aumento de hasta 26 veces el nu-
mero de nuevos casos de leishmaniasis. Para hacer frente a
esa situacion, México orquestd una campana de movilizacion
social sobre la importancia de diagnosticar y tratar a tiempo
los nuevos casos; capacitar al personal médico de las unidades
de salud, y aumentar el conocimiento de la poblacion sobre
la enfermedad y su estigma social. La intervencion llegd a la
comunidad de Matias Romero, el municipio mas afectado del
estado, en forma de una Jornada Intensiva de Leishmaniasis,
en la cual las autoridades de educacion y salud y los medios
de comunicacion difundieron mensajes sobre la leishmaniasis
a la poblacion en general.



La identificacion oportuna de casos
ayuda a iniciar el tratamiento y
reducir los dafios causados por la
leishmaniasis.

Como resultado de la campana, del 27
al 31 de mayo de 2013, cerca de 100 ca-
sos probables de leishmaniasis efectua-
ron consultas en los centros de atencion
primaria; se obtuvieron 60 muestras de
sangrey tejido, y se capacito a 160 profe-
sionales de la salud. Entre los pacientes,
se confirmaron 30 casos de leishmania-
sis cutanea a los que se les administro
tratamiento. “Algunas lesiones de la leis-
hmaniasis cutanea y mucosa se extien-
den a la nariz o la boca, el cartilago se
desintegra hasta que se forma una cavi-
dad. Estas personas sufren mucho por la

desfiguracion y el estigma que esto ge-
nera y por eso se tapan la cara con pa-
nuelos. Con un diagnostico y tratamiento
temprano, esto no tiene porqué suceder”,
explico Ana Nilce Elkhoury, Asesora Re-
gional de Leishmaniasis de la OPS/OMS.

Colombia es otro ejemplo de lucha
contra la leishmaniasis visceral en las ciu-
dades y sus alrededores, un fenéomeno
cada vez mas comun, debido a la adapta-
cion de los insectos a ese ambiente y a la
gran presencia de perros infectados en el
interior y alrededor de las viviendas.

En mayo de 2012, se detectaron siete
casos de leishmaniasis visceral en el mu-
nicipio de Neiva, situado en el departa-
mento del Huila, que tenia la peculiaridad
de albergar alrededor de 25 000 perros
callejeros. Tras la deteccion del brote, las
autoridades nacionales, con apoyo de la
OPS/0OMS, lideraron la investigacion del
foco, la delimitacion de la zona de ries-
go y la determinacion de qué acciones
emprender. Los resultados de la inves-
tigacion confirmaron que las personas
infectadas llevaban un promedio de 17
meses con la enfermedad, la cual puede




ser mortal si no se trata a tiempo; sus sintomas eran fiebre, aumento
del tamano del higado y el bazo, postracion y diarrea. EL 100% de los
enfermos fueron hospitalizados y tratados correctamente. A pesar
de las complicaciones y los fuertes efectos secundarios del trata-
miento, los pacientes evolucionaron favorablemente, fueron super-
visados médicamente y se curaron en los meses siguientes.

Se observo que en este brote 72% de los casos correspondian a
mujeres que vivian en casas con condiciones precarias, como haci-
namiento, falta de servicios de agua y eliminacion de la basura. Para
ayudar a resolver esos problemas, se colocaron trampas para cap-
turar al vector. En la misma zona se tomaron mas de 1.000 muestras
de sangre canina, de las cuales 4% resultaron positivas a leishma-
niasis visceral. Esas estrategias se complementaron con tareas de
control vectorial con uso de insecticidas, poda de arbustos, retiro de
materia organica y actividades de educacion a la comunidad sobre
la enfermedad y la forma de prevenirla.

Gracias a la aplicacion de este paquete integral de medidasy a la
participacion activa de la poblacion de Neiva, se logré controlar el
brote y no se observaron nuevos casos en el afio siguiente.





