3. TUBERCULOSIS

A nivel mundial en 2016, el nimero total de nuevos casos de
tuberculosis (TB) se estimé en 10,42 millones, de los cuales mas de
160.000 se registraron en LAC. El numero de muertes por TB se estimé
en 1,45 millones, de las cuales mas de 15.000 se produjeron en LAC.
La mayoria de estos casos y muertes por TB afectan de manera
desproporcionada a los hombres, excepto en los primeros 15 afios de
vida en que la situacion es similar en ambos sexos (GBD Tuberculosis
Collaborators et al., 2018[18]). La mayoria de los casos de TB son
evitables siempre que se diagnostique y se administre el tratamiento
adecuado. La OMS declar6 la TB como una emergencia sanitaria
mundial en 1993 y la Alianza Alto a la Tuberculosis, coordinada por la
OMS, fij6 el objetivo de reducir a la mitad la prevalencia de la TB y la
mortalidad asociada con ella para el 2015, en comparacién con la base
de referencia de 1990. Los Objetivos de Desarrollo Sostenible prevén el
fin de la epidemia de tuberculosis para 2030.

La tasa de incidencia mas alta se registré en Haiti, Peru y Bolivia con
176, 123 y 108 casos por cada 100.000 habitantes en 2018,
respectivamente (Figura 3.23). Se observaron bajas tasas de
incidencia, inferiores a 5 casos por cada 100.000 habitantes, en
Barbados, Granada, Jamaica and Santa Lucia. San Cristébal y Nieves
no report6 ningln caso nuevo en el afio 2018.

Las mayores tasas de mortalidad por TB (sin incluir el VIH) se
registraron en Guyana y Bolivia, con 15y 11 muertes por cada 100.000
habitantes. Las tasas de mortalidad mas bajas se observan en
Jamaica, Cuba, Costa Rica y Barbados, todos ellas por debajo de 1
muerte por cada 100.000 habitantes (Figura 3.23).

Aunque la tasa media de captacion de TB en la region es en general
elevada (83% de captacion de todos los casos en el afio 2016), hubo un
gran numero de casos no detectados en Bolivia y Haiti, donde las tasas
de captacion fueron del 62% y 75%, respectivamente, los dos unicos
paises por debajo del 80% (Figura 3.24). Se han ampliado las
prestaciones de servicios de alta calidad en materia de TB en los paises
LAC y muchos casos son tratados, alcanzando excelentes tasas de
tratamiento exitoso en Granada, Dominica y Barbados. En contraste, la
tasa de tratamiento exitoso mas baja corresponde a Jamaica con un
23%, seguida de Argentina con un 54%, muy por debajo del promedio
de LAC33 de 76%.

En general, los paises de LAC enfrentan los retos que plantea la TB,
con una incidencia y una mortalidad en constante disminucién desde
1990, a pesar de las disparidades que se observan en la region. La
reduccion media de la incidencia fue de un 10% entre 2000 y 2018. La
mayor disminucion en este periodo se observé en Honduras,
Barbados, y San Vicente y las Granadinas con una caida de mas del
60%, mientras que en Granada la incidencia crecié en un 282%, sin
embargo, la linea de base era baja, con 0,7 casos por cada 100.000
habitantes (Figura 3.25).

La region LAC sigue enfrentandose a grandes desafios en el control de
la TB, entre ellos la prestacion de servicios para las personas mas
vulnerables. Las estrategias mas relevantes a desarrollar comprenden
la implementacion y ampliacion de diagnosticos tempranos con nuevas
pruebas moleculares rapidas, el estudio epidemioldgico de los
contactos, el uso de esquemas acortados de tratamiento de TB
resistente a multiples farmacos, la reduccién de las brechas de
financiamiento y la necesidad de contar con mayor experticia técnica
(OPS, 2018[19]).

Definicién y comparabilidad

La TB es una enfermedad contagiosa, causada por la
bacteria Mycobacterium tuberculosis. Suele atacar los
pulmones, pero también puede afectar a otras partes del
cuerpo. Se propaga a través del aire, cuando las personas
que padecen la enfermedad tosen, estornudan, hablan o
escupen. La mayoria de las infecciones en los seres
humanos son latentes y asintomaticas; cerca de una de cada
diez infecciones latentes termina convirtiéndose en una
enfermedad activa. Si no se trata, la TB activa mata entre el
20% y el 70% de las victimas en un plazo de diez afios,
dependiendo de la severidad.

La tasa de incidencia de la TB es el nimero de nuevos
casos de la enfermedad que se estima se producen en un
ano, por cada 100.000 habitantes. La tasa de prevalencia de
la TB es el numero total de personas que padecen la
enfermedad en un momento determinado, por cada 100.000
habitantes. La mortalidad por TB no comprende la TB
asociada con enfermedad por VIH, segun el CIE-10.
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Figura 3.23. Estimacion de la carga de morbilidad provocada por la tuberculosis, 2018
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Fuente: Observatorio Global de Salud, OMS (2019).

Figura 3.24. Tratamiento exitoso de la tuberculosis para
nuevos casos y deteccion de casos, 2017 (o afio mas cercano)

[ Tasa de deteccion de casos
[ Tasa de éxito del tratamiento para nuevos casos

Granada
Dominica
Barbados

El Salvador
onduras
Guatemala
olivia

~Pera
Nicaragua
Cuba

Costa Rica
Venezuela
ait]
Panama

LA
Trinidad y Tobago
Republica Dominicana
n

§ Surinam
San Vicente y las Granadinas
Santa Lucia

N

\"llllllllluun....

. Jamaica
Antigua y Barbuda T T
50 75 100
%

)
o

Fuente: Observatorio Global de Salud, OMS (2019).
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Figura 3.25. Cambios en la incidencia de tuberculosis,
2000-2018 (o ailo mas cercano)
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Fuente: Observatorio Global de Salud, OMS (2019).
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