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ES LA INFECCION PARASITARIA MAS IMPORTANTE DEL MUNDO

22 CAUSA DE MUERTE EN AFRICA

52 CAUSA DE MUERTE POR ENFERMEDADES INFECCIOSAS EN EL MUNDO

Acute respiratory 1n¥ectmnf‘ i -3_,%3.(3&} Batiada viruses, ﬁ.mgt
[}farrheai diseases 1 ?93 000 Bacteria, viruses
Tuberculosis® 1,566,000 Bacterium

Malaria 1,272,000 Protist

Measles® 611,000 \irus

Pertussis (whooping cough)® 294,000 Bacteriumn

Tetanus? 214,000 Bacteriurn

Meningitis, bacterial® 173,000 Bacterium
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ANO 2006 ANO 2008

8 247 MILLONES DE CASOS 243 MILLONES DE CASOS [EHE
(86% AFRICA) (85% AFRICA) ke
881.000 MUERTES 863.000 MUERTES
91% AFRICA 89% AFRICA

Periodo 2000-2008

50% de los casos en 9 paises africanos y
29 fuera de Africa
34.000 muertes en Africa



108
PAISES
ENDEMICOS

43 PAISES AFRICANOS

65 PAISES
OTROS CONTINENTES
37 millones de casos

208 millones de casos (85%)
767.00 muertes

88% < 5 afos Sudeste asiatico 10%
674.960 nifios fallecidos Mediterraneo oriental 3.7%
90% 19 paises En AFRICA Pacifico occidental 0.8%
185 millones de casos América 0.4%

Bangladesh,Indonesia

Papua Nueva Guinea

(Angola, Burkina faso, Camerun )
R.D. Congo
Malawi, Mali, Uganda

Tasa de mortalidad en Africa: 104 casos/100.000 hab/afio



Malaria
Importada

Paises de la Union europea

TOTAL 125.000 CASOS
ESPANA 3793 CASOS

Ul

g World Illealth Orgamization
e

S50E - Regional Office for Eurape




Malaria
Importada
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Muertes en paises
de la unidon europea

TOTAL > DE 500
ESPANA 27
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Distribucion del paludismo
en Espana en 1933

Ano Espana
2000 342
2001 466
2002 452
2003 439
2004 383
2005 328
2006 400
2007 323

Casos de Malaria declarados por
la Red Nacional de Vigilancia
Epidemiolbgica



RESURGIMIENTO

Nivel socioecondmico

Poblaciones de Anofelinos

Gametocitos circulantes en la poblacion

~~

Vulnerabilidad Infectividad

Receptividad



3300 millones de personas en riesgo

97% fuera de Africa
1500 2100 millones
ow risk (=1 case/1000/year)
e High nsk (= =1 case/1000/year)
=2 1000
E
{E 1200 millones
E 500 47% africa
= 37% Asia sudoriental
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Accesibiiidad
Risk stratification
I Mo population
Mo malaria

[ Epidemic malaria

[ Endemic malaria J
[ Countries excluded

Dos terceras partes de Guinea Ecuatorial
vive en la "extrema pobreza"” pese al

etroleo
ccidn | Jueves, 09 Julio, 2009 - 12233

.3 rd

Dos terceras pal = ®Taiorial viven en Tﬂb“na de Ecﬂn
condiciones de "exrema pobreza a pesar de que el pais dispone dal e et ot gt
mayar producto interor bruto (PIB) per de Afy
ar 3

4 Subsahanana
&

: e Cani
1.3% del crecimiento econdmico anual

en los paises con transmision alta

Comunidades

Acceso limitado a

Imposibilidad de pagar la atencion sanitaria

el tratamiento

pobres

Bajas laborales

Bajas en escolarizacion




Otros grupos de riesgo

v'Nifios, ancianos, embarazadas, inmunodeprimidos,
viajeros a zonas paludicas

v'"Raza blanca

Factores protectores

v'Ausencia del gen del Ag Duffy protege frente a P. vivax

v'Rasgo falciforme: proteccién porque los parasitos no son
capaces de crecer en los hematies falciformes.



SNV no facilita suficientes datos fiables
ESTUDIOS DE CAMPO

TASAS AJUSTADAS

Datos de las condiciones climatolégicas recogidos por satélite

HUMEDAD

Transmision
CALOR
ALTO >1 caso/1000 hab/afo
Riesgo de transmision de Malaria BAJO <1 caso /1000 hab/afio

SIN RIESGO No hay transmision



N° casos sospechosos
X
Tasap de resultados positivos

N° casos confirmados
por laboratorio

Ajuste al alza D



ESTIMACION DE CASOS

Exhaustividad de los informes en |os sistemas de vigilancia de rutina
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Fases en el proceso de eliminacion del paludismo

CONTROL

SPR: slide or rapid diagnostic test positivity rate.

Lst programme
reorientation

WHO certification

Refuerzo de la cobertura de

v' diagndstico de laboratorio

v'Servicios clinicos
v'Vigilancia

v'Informacion

SPR < 5% < 1 case/1000 population 0 locally l
in fever cases at risk/year acquired cases
e _— A ___— —a _dyears
FEETL R | PREVENTION OF
—P: _P_REFI:IITI%T@ _:—-P ELIMINATION =~ p—b>- RE-INTRODUCTION
[ [

2nd programme

reorientation



Fases en el proceso de eliminacion del paludismo

e N\ AFer = o7 oo =

* Chira, Indonesiz,
Phifippines, Selomon
lslands, Sudan, Vang-
atu and Yoman have
Incalizad mataria-frae
projects

|:| Certified malaria-free 1
and/or no onging

local ransmssin

for over a decade

Prevention of i

= reintroduction ”—“,-,;1/
|:| Himination
[] Pre-elimination
Controf

Armenia, Bahamas, Egipto, Rusia, Jamaica,
Marruecos, Oman, Siria y Turkmenistan
U Control: 81
QPreeliminacion: 8
QEliminacion: 10
UPrevencion de la reintroduccion: 9



Intervenciones para el control de la
Malaria

v Mosquiteros tratados con
Insecticidas

v Medicamentos antimalaricos

v Rociamiento de interiores 2000-2010
con insecticidas de accién - eEBEREtACE R
residual 2005-2015
] ] Reduccioén del 75% de casos
v Tratamiento preventivo
Intermitente durante el 7

embarazo



Factores que determinan la presencia de Malaria

Parasito Anopheles

CDC: Jim Gathany/Steven Glenn, Laboratory & Consultation Divisio

W

Picadura

Excepciones

Malaria congénita Transfusiones
Trasplantes de organos Agujas compartidas



ANOPHELES

430 especies de las que 30-40 transmiten
el paludismo.
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CICLO DE VIDA DEL MOSQUITO

PALP LONG

Vector (1-2 semanas)

Clv' Acuaticas
ima (5-14 dias)

2-3 dias a 2-3 semanas



huellas de neumaticos campos de arroz agua de riego

Factores gque determinan la supervivencia

v Temperatura: 20°-25° (P. falciparum) 15° (P. vivax)
v'Humedad > 52%
v'Lluvias

v'Altitud-Tamario de la poblacion-Estaciones



PICADURA Al

Mosquite
sano pica a ﬁ =« Mosquito
i sano so ha

ANOCHECER (F

LARGA DISTANCIA: color oscuro . individue

y emision de CO, comvitiandos J . ’\C
CORTA DISTANCIA: humedad y temperatura | A .

Copynght & AU Nature Publahng Group
MNature Reviews | Microbiology

Factores comportamentales:

Pobreza en poblaciones rurales.
dCreencias culturales y falta de conocimiento.

QActividades humanas (trabajo agricola).

QdGuerra, migracion, turismo.



FORMAS DE TRANSMISION DE LA MALARIA

MOSQUITO: autoctono, introducida, malaria del aeropuerto

INDUCIDA: transfusion, pinchazos, dialisis, reservorios de
heparina, trasplantes, ADVP, experimental, Malarioterapia.

CONGENITA: via transplacentaria




MEDICION DE LA ENDEMICIDAD PALUDICA

EITA_SA ESPLENICA: OTASA PARASITARIA:
% ninos 2-9 afos con %poblacion con

esplenomegalia palpable Plasmodium en sangre

HIPOENDEMIA: TE<10% TP <10%
MESOENDEMIA: TE 10-50% TP 11-50%
HIPERENDEMIA: TE 50-75% TP >50%
HOLOENDEMIA: TE >75% TP >50%



MEDICION DE LA ENDEMICIDAD PALUDICA

TASA DE INOCULACION ENTOMOLOGICA
Indice esporozoitico x voracidad vectorial (n° de picaduras/unidad de tiempo)

INDICE ESPOROZOITICO: proporcion de Anopheles hembras infectados.
Africa tropical: 2-5%

Niveles de endemicidad
1. 2100 casos/1000 hab/ano

. 21 caso/1000 hab/ano

. <1 caso/1000 hab/ano

W N

. 0 casos registrados



EL PARASITO
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Ciclo esquizogodnico

Hepatocyte

e %ﬁ(ﬂﬂ —

<100 esporozoitos

e Spaisioies

. \zﬁ?%fi <::30-60 Minutos
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C. exoeritrocitico

Copyright & 2006 Nature Publishing Group
Mature Reviews | Microbielogy
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P. vivax y P. ovale: hipnozoitos Recidivas
meses 0 ainos mas tarde
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Ciclo eritrocitico

Merozoitos en el espacio intravascular\—///

Union a la superficie del eritrocito

Reorientacion del extremo apical

Entrada en el eritrocito

Excision de las proteinas de la superficie
exterior
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Maduracion intracelular

:> Trofozoito

? d
Oo®
S

Gametocitos



Fase Intraeritrocitaria

Wellcome Images

Crecimiento intracelular

2 dias 2 g 3 dias

P. Falciparum P. Malariae
fiebre terciana maligha ‘. N fiebre cuartana benigna

P. vivax y P.ovale

. . . # 'F-p
fiebre terciana benigna ""y






Ciclo esporogonico

8-16 dias

Salivary
‘.
™ glands
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Estadios Invasivos

* Esporozoito: gl. Salivares (mosquito)
y hepatocitos (ser humano)

* Merozoitos: eritrocitos (ser humano)
* Ooquineto: epitelio (mosquito)




Variaciones en el ciclo en las distintas especies

Periodo de incubacién

Periodo prepatente (dias)

Tiempo de circulacion de esporozoitos en
sangre

Etapa en higado (dias)

Hipnozoitos

N° merozoitos/esquizonte (E. hepatica)

Eritrocito infectado

Duracion de la etapa asexual eritrocitaria
(horas)

Ciclo en mosquito

P. falciparum

13

11

30 minutos

SRy

P. vivax

13,4

12,2

60 minutos

6-8

10000

Reticulocitos

48

P. malariae

34,7

15000

Reticulocitos

48




Prevencion: romper el ciclo

v Evitar la
picadura

v'Reducir la
poblacion del
vector

v'Reservorio
humano




Factores que influyen en el control

v Instabilidad climatica e
‘/ Cal e ntam | e nto g IO bal Reportan 5 mil casos de malaria en La Mosquitia

7 Macionales 27 Octubre, 2009 I Para Comentar A 4

/ G u e rraS TEGUCIGALPA.- Las autoridades sanitarias informaron ayer que cerca de cinco mil persenas han
sido contagiadas con malaria en el secior de La Masquitia, en los dlitimoes measas. como

consecusncia de las Huwas y el debil saneamiznto

v Resistencia a farmacos

v Resistencia a
Insecticidas

El mosquito Plasmodium Falciparum, tragmisor de esta
martal enfermedad, encontrd su habital en la zona del
departamsnto de Gracias a Dios y comunidades de
Lempira, n donde se reporian 4 670 personas
afectadas.

El director general de Promaocion de Salud de la
Secretana de Salud, Manuel Ordénez, manifestd. que
%o ha desatado una epidemia de malara en al sector
de Lz Mosguitia, por o que tomaran acciones en las
praximas horas.
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