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Es el tercer afio consecutivo en
que esta Zoonosis reemergente nNos
convoca en esta pagina del Diario
Médico. Consideramos oportuno
difundir el comportamiento de la
enfermedad registrado en €l perio-
do 1998-2001, asi como redlizar a-
gunos comentarios sobre su pre-
sentacion enlos primeros cinco me-
ses del afio 2002, periodo en el que
se haverificado un incremento dela
incidencia con respecto alo espera-
do. Por Ultimo nos referiremos a las
medidas de Prevencién y Control.

Recordamos que la L eptospirosis
en Uruguay, se comporta en forma
endémica, con brotes epidémicos y
con presentacion urbana, suburba-
nay rural.

Desde el afio 1998 al presente, se
observa un aumento de la tasa de
incidencia. Estarealidad se verifica
también en otros paises de la Re-
gién del Cono Sur.

Concomitantemente seregistraun
descenso delatasadeletalidad, que
acanzasuvalor mésbajo enel pre-
sente afio: 1.76 % ( 2 fallecidos en
untotal de113 casos a 31 demayo).
( Ver gréfico).

El aumento de latasa de inciden-
ciase acentliaen el afio 2002: si se
comparalamediamensual de casos
de los afios 2000-2001 (entre enero
y mayo) con el nimero de casos re-
gistrados en el afio 2002 en los mis-
mos meses, se observa un nimero
mayor de casos con respecto a o
esperado.( Es oportuno mencionar
que, los datos disponibles, de tan
s6lo dos afios, no permiten esta-
blecer enformaconcluyenteel com-
portamiento de esta enfermedad en
el pais).(Ver gréfico).

Enel andlisisdelascausasdeeste
incremento dos consideraciones
merecen mencionarse:

la situacién Regional: otros pai-
ses del Cono Sur, entre los que se
encuentran Argentina y Brasil evi-
dencian también unaincidenciacre-
ciente. Esta realidad regional com-
partida, avalalaexistenciadeunin-
cremento real de laincidencia, pro-
bablemente vinculadaafactorescli-
maticos y catéstrofes naturales
como las inundaciones que han
afectado este afio alaRegién y que
se comportan como factores favo-
recedores para la diseminacion del
agente y la aparicion de brotes epi-
démicos de estazoonosis. En nues-
tro pais, concretamente en el Depar-
tamento de Canelones, se ha verifi-
cado un brote de Leptospirosis que
afect6 a6 personas, en un area geo-
gréfica ( Paso Carrasco) que sufrié
inundaciones en los quince dias
previos a la aparicion de los casos.

Los Ministerios de Salud Publica
y de Ganaderia, Agriculturay Pes-
cay laOPS, atravésdelaComision
de Convenio para el Control, Vigi-
lancia e Investigacion en Zoonosis,
vienen cumpliendo actividades de
sensibilizacion ala comunidad mé-
dicanacional, que hagenerado aer-
tafrente a casos compatibles orien-
tando al diagndstico. Esto dismi-
nuye el subregistro eincrementa el
ndmero de casos notificados.

Aproximadamente el 95 % delas
personas afectadas son del sexo
masculino, debiéndose este hecho
aque las actividades de riesgo para
la adquisicion de esta patologia
(criadores de animales, tamberos,
trabajadores de frigorificos, veteri-
narios, granjeros, trabajadores de
arrozales y cafia de azlcar, trabaja-
dores de la red de saneamiento,
"hurgadores’) son cumplidas ma-
yoritariamente por hombres.

El 70 % de los pacientes del pe-
riodo 1998-2001 se encuentran en-
tre los 20 y 50 afios de edad, y en
los primeros 5 meses del afio 2002,
el 57 %. Estadistribucion etaria se
corresponde con |as edades de ma-
yor actividad productiva laboral.

El 75 % delos afectados en el pe-
riodo 1998-2001 desempefian acti-
vidadesrurales (lamitad deellosen
establecimientos lecheros) y el res-
to cumple actividades relacionadas
con el acantarillado, construccion
y otras actividades en contacto con
roedores. En el afio 2002, estareali-
dad se mantiene en relacién con las
actividades mencionadas, pero ade-
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més seregistraron 10 casos ( 8.8 %)
procedentes de &reas inundadas.
En el afio 2001 seregistrapor pri-
meravez, apartir del mes de agosto,
la notificacion de casos proceden-
tes de servicios ambulatorios. EI 20
% de los casos de ese afio, provie-
nen de este tipo de servicio, reali-
dad que continGia vigente en los
primeros cinco meses del presente
afio. Esto evidencia lo mencionado
anteriormente en cuanto a grado de
aertay sensibilizacion del cuerpo
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médico nacional.

Con respecto a la distribucion
geogréfica, los Departamentos que
registraron mayor tasa de inciden-
ciaen el periodo 19982001, fueron
los Colonia ( tasa de 24.1/100.000
h.), Florida (34.6) y Soriano(15.9),
seguidos por Flores (8) y San José
(6.2). Estos registros de incidencia
departamentales se corresponden
con las principales actividades que
se desarrollan en ellos, que son las
actividades de tambo, anteceden-
tederiesgo muy frecuente, compro-
bado en el pais. Enlos primeroscin-
co mesesdel afio 2002, |os Departa-
mentos de Coloniay Florida conti-
nlian presentando |as tasas de in-
cidenciamésaltas: 12.5y 21.05res-
pectivamente, agregandose el de-
partamento de Paysandu, con una
tasa de 11.6. Son seguidos por los
departamentos de Rio Negro (9.7),
Soriano (8.6) y Flores (8). Observar
los respectivos gréficos.

MEDIDAS DE PREVENCION
Y CONTROL

A medidaque sevadelineando la
presentacién y comportamiento de
laLeptospirosis en el pais, es nece-
sario cumplir actividades de Preven-
ciény Control quelimiten ladise-
minacion de esta zoonosis.

LaComisién de Convenio parael
Control, Vigilancia e Investigacion
en Zoonosis est realizando activi-
dades en este sentido.

Se encuentra en elaboracion una
GuiaNaciona que orientael mane-
joy control delaleptospirosis, cuyo
objetivo esnormatizar lasdefinicio-

nes de caso, uniformizar conduc-
tas e implementar un algoritmo de
procedimiento.

Se cumplen actividades de difu-
sién y actualizacion de la situacion
nacional a los trabajadores de la
salud humanayy veterinaria.

Es oportuno mencionar que no se
dispone de vacuna para uso huma-
no ni se utiliza medicacion profil &c-
tica a nivel internacional, excepto
para poblaciones sometidas a situa-
ciones especiales, como por §., de-
terminadas poblaciones militares.

La Ginica medida preventivay de
control disponible es el autocuida-
dq la autoproteccion, obtenida a
través de la utilizacion de barreras
protectoras que impidan € ingreso
delas|eptospiras através de lapiel
y mucosas. La utilizacion de ropa
adecuada (botas, guantes, delantal)
a realizar actividades deriesgo se
transforma en un requisito de capi-
tal importancia.

El autocuidado constituye una
actitud de vida que es en parte ins-
tintiva, pero que en gran parte es
educable, a partir del conocimiento
primeroy, luego delaconcientiza-
cién de que sélo nosotros mismos
podemos protegernos adecuada-
mente, dado que el estado actual
delosconocimientoscientificos no
nos brinda otros instrumentos para
la prevencion. La participacion de
los educadores parala salud, delos
medios de comunicacion y de to-
dos aquellos que se sienten respon-
sables del bienestar de su comuni-
dad, es fundamental parael control
de esta enfermedad reemergente.
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