EDITORIAL

Tuberculosis en Latinoamérica

Tuberculosis in Latin - America

A nivel mundial, los casos de tuberculosis fueron disminuyendo paulatinamente debido a un mayor acceso a centros de
salud y a la implementacién de la vacunacién con BCG. Sin embargo, la aparicién del HIV/SIDA al inicio de la década
del 80 ha provocado un resurgimiento excepcional de esta enfermedad. Datos epidemiolégicos del afio 2002 muestran
que durante ese afio se reportaron 8,8 millones de nuevos casos en todo el mundo [1]. Si bien, histéricamente, el 95% de
los casos de tuberculosis ocurren en paises en desarrollo, donde s6lo una minoria de estos pacientes son diagnosticados y
tratados, en los tltimos afios se produjo un incremento, tanto de la enfermedad como de la mortalidad asociada, en paises
de ingresos altos como Estados Unidos. Aun asi, este incremento se observa mds frecuentemente en poblaciones margina-
les, como las de inmigrantes.

Es de destacar que la vacunacién para tuberculosis (BCG) se encuentra dentro del plan obligatorio de vacunacién de la
Argentina, as{ como de la mayoria de los paises de Latinoamérica. El plan establece la obligatoriedad de la vacunacién con
la primera dosis al recién nacido antes de abandonar la maternidad. Recientemente, la dosis de refuerzo de los 6 anos fue
eliminada del calendario oficial porque no ofrecia mejoras epidemioldgicas suficientes sobre la aplicacién de una tnica
dosis al nacimiento. De esta disposicién se deduce que todas las personas nacidas en la Argentina poseen la vacunacién de
BCG [2]. De todas formas, esta vacuna no impide la infeccién por tuberculosis, sino que actda en la prevencién de las
complicaciones de la enfermedad, evitando las formas diseminadas y neurolédgicas. En ciertos paises donde la incidencia
de tuberculosis es baja, la BCG no se encuentra en los planes de vacunacidn.

Ademis, en los tltimos afos se ha observado una alta prevalencia de HIV entre pacientes con tuberculosis [3]. Estos datos
plantean la necesidad de realizar la deteccidn rutinaria de infeccién por HIV en los pacientes con diagndstico de tubercu-
losis. Asimismo, los casos de mortalidad por tuberculosis asociados a la infeccién por HIV revelan la gran importancia
que el HIV/SIDA representa en la morbilidad y mortalidad de la tuberculosis en nuestro pais [4,5].

Los datos epidemiolédgicos de Argentina muestran que anualmente se detectan mds de 10.000 casos de tuberculosis (tasa
30,5/100.000 habitantes) ocasionando aproximadamente unas 1.000 muertes al afo (tasa 2,64/100.000 habitantes) de-
mostrando la relevancia que esta infeccidn tiene actualmente en nuestro pais [6].
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