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#O1

Sarampion en el mundo y las Ameéricas (2025)

El sarampion experimenta un resurgimiento
global impulsado por brechas en la vacu-

Contexto nacidn y alta movilidad poblacional. En 1a
global/regional Regidon de las Americas, 1a OPS confirmd el 10
de noviembre la pérdida del estatus de region
libre de transmision endémica, debido al
restablecimiento de la circulacion sostenida
del virus en Canada.

Avenida 18 de Julio 1892, Montevideo, Uruguay. Tel.: 1934. msp.gub.uy 0 @ o



#O1

Contexto
global/regional

NOmero de casos

Casos confirmados de sarampion por semana epi-
demioldgica de inicio de exantema o de notifi-
caciony pais en la Region de las Américas, 2025
(hastala SE 37).
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Fuente: Organizacion Panamericana de la Salud / Organizacién Mundial de la Salud.
Actualizacion Epidemioldgica: Sarampidn en la Region de las Américas, 19 de sep-
tiembre del 2025. Washington, D.C.: OPS/OMS; 2025.

Avenida 18 de Julio 1892, Montevideo, Uruguay. Tel.: 1934. msp.gub.uy 0 @ Q



#02

Casos confirmados en 2025 (SE 1a SE 37)

La region registro 11.313 casos y 23

defunciones, un aumento de 31 veces

respecto al mismo periodo de 2024.
Situacion Los paises con mayor carga son Canada,

en las Américas México y Estados Unidos, junto con brotes

activos en Bolivia, Brasil, Paraguay v Belice. La

mayoria de los brotes se asocia a casos

importadosy comunidades renuentes

(contrarias) ala vacunacion.
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Desde la SE 3 se observa unincremento sos-
tenido de casos, con un picoenla SE 18. La

Tendencia dindmica regional muestra circulacién inter-
epidemiologica mitente y multiples eventos de importacion
regional que facilitan brotes en comunidades con baja

adherencia vacunal. Ala SE 45, persisten
brotes activos en siete paises.
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Uruguay mantiene la eliminacion de la
transmision endémica desde 1999. Desde
entonces solo se detectaron casos
importados sin generacion de brotes, gracias
a la vacunacion universal, obligatoriay
gratuita con SRP.

A comienzos de 2025 se registro un caso
importado que no genero transmision
secundaria.

Uruguay:
antecedentes
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#05

E1 19 de noviembre se notificd un cluster de
casos sospechosos dentro de un mismo
nucleo familiar, todos sin vacunaciony con
antecedente de viaje reciente a Bolivia.

Los sintomas se iniciaron entreel 11y el 13 de
noviembre, con exantema entreel 15y el 17.
Residen en una zona rural de San Javier, Rio
Negro, en una comunidad con baja adheren-
cia ala vacunacion.

Uruguay:
situacion actual
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Hasta la fecha
se confirmaron
5 casos de
sarampion:

= 4 casos confirmados por laboratorio, todos
importados.

» 1 caso confirmado por nexo epidemiologico,
sin viaje, perteneciente al mismo nucleo fa-
miliar.

Todos evolucionan favorablemente y no han

requerido internacion.
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#0'7 = Investigacion epidemioldgica completa.

» Coordinacion con prestadores de salud de
Rio Negro y Paysandu.

» Confirmacion por laboratorio y medidas de

bloqueo.
El diagnéStiCO » Seguimiento clinico y supervision del
activo de inmediato aislamiento.
el protocolo » Dispositivo de acciones (ver ACCIONES)
del MSP: » Comunicacion y acciones de prevencion en

conjunto con otros organismos: ANEP, INAU,
SINAE, CECOED, Intendencia, Alcaldia de
San Javier, Ministerio del Interior, ASSE y
mutualistas.

» Comunicacion general y focalizada
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#08

» Seguimiento clinico diario.

ACCIONES : Aislar?n.ientf)’supervis.ado.

oL = |dentificacion y monitoreo de contactos du-
dirigidas alos ante 21 dias.

casosy contactos . Verificacidn de esquemas vacunales y vacu-
nacion de blogueo en no inmunizados.
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ACCIONES
dirigidas en zona
de alto riesgo

» Refuerzo de 1a vigilancia epidemioldgicay
busqueda activa.

» Vacunacion de bloqueo a nacidos después
de 1967 sin dos dosis SRP.

= Dosis O en lactantes de 6 a 11 meses en
contexto de brote.

= Modalidad virtual en centros educativos
para proteger a ninos/as.

» Capacitacion a mas de 500 trabajadores de
la salud.

» Recomendacion de evitar actividades con
aglomeracion.
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#10

» Promocion de la vacunacion a nacidos
despues de 1967 sin dos dosis SRP.

» Recordatorio historico: 1a segunda dosis se
incorporo en 1992, por 1o que muchas perso-
nas nacidas 1967-1987 pueden tener esque-
ma incompleto.

poblacion » Vacunacion disponible en todos l1os puestos
del pais, independientemente del prestador.

« Emision de documentos técnicos y actual-
izacion de equipos de salud.

ACCIONES
para todala
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Riesgo
epidemioldgico

El evento se da en un contexto de alto riesgo

de transmision por:

« Acumulacion de personas susceptibles.

» Alta movilidad asociada al modo de vida.

» Riesgo por viajes regionales en el contexto
de la temporada de verano.

« Rechazo ala vacunacion y dificultades para
acceso clinico.

» Bajo nivel de referencia hacia prestadores
de salud.

» Riesgo de falsa percepcion de estar total-
mente inmunizado (o de tener una buena in-
munizacion), en grupo poblacional que sola-
mente tiene una dosis
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Es clave quela
poblacion tenga
las dosis
adecuadas

La vacunacion es la herramienta
fundamental para protegerse del sarampion.
Ante fiebre + exantema +
tos/rinitis/conjuntivitis, es importante
consultar de inmediato y evitar el contacto
con otras personas.

El MSP continua fortaleciendo las acciones
de vigilancia, bloqueo y prevencion para
garantizar la sequridad sanitaria de todala
poblacion.

Dependiendo de la edad, la cantidad de
dosis.
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#13 Grupo Poblacional Dosis requeridas

Ninos/as de1ano 1 dosis
Ninos/as a partir 2 dosis (la segunda debe
de 15 meses ser a partir de esta edad)
Esquema Personas nacidas Deben haber recibido
., luego del ano 1967 2 dosis dela vacuna
de vacuhacion
en Uruguay

Nacidos entre el 1967 y el 1987

Es probable que tengan una sola dosis, por lo tanto
deberian chequear el estado de su esquema
de vacunacion.

No te dejes estar, actualiza tus vacunas.
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