
EDITORIAL
Con trol, eli mi na ción y erra di ca ción 
de en fer me da des vi ra les in mu no pre ve ni bles
en Venezuela.

El co no ci mien to de la epi de mio lo gía
de las en fer me da des pre ve ni bles por in mu -
ni za ción, es pe cial men te las de ori gen vi ral,
de ter mi na su for ma de eli mi na ción y con -
trol y en ello jue ga un pa pel im por tan te el
uso de va cu nas. Este mé to do ha de mos tra -
do ca pa ci dad de dis mi nu ción drás ti ca de la
pre va len cia e in ci den cia de va rias en fer me -
da des, y que han per mi ti do in clu si ve su
erra di ca ción. Exis ten al gu nos ejem plos en
cuan to a esta ini cia ti va: en 1980 se de cla ra
a ni vel mun dial la de sa pa ri ción de la vi rue -
la; en 1994 la Orga ni za ción Mun dial de la
Sa lud (OMS) plan teó la eli mi na ción del Sa -
ram pión en la re gión de las Amé ri cas para
el año 2000 y cer ti fi có a esta re gión li bre
de po lio mie li tis y en es pe ra de su erra di ca -
ción mun dial para el año 2005; y en ju nio
de 2003 el Co mi té eje cu ti vo de la Orga ni za -
ción Pa na me ri ca na de la Sa lud (OPS) pro -
po ne la meta de la eli mi na ción de la Ru béo -
la y Sín dro me de Ru béo la Con gé ni ta (SRC)
del con ti nen te para el año 2010 (1, 2).

Den tro de las en fer me da des vi ra les que
afec tan al hu ma no y que pue den ser pre ve ni -
bles por va cu na ción, se in clu yen po lio, sa ram -
pión, pa ro ti di tis, va ri ce la zos ter, ru béo la, he -
pa ti tis A y B, in fluen za A y fie bre ama ri lla. En 
re si den tes o via je ros a áreas en dé mi cas o que 
pue den apli car se a per so nal en ries go, se en -
cuen tran las va cu nas a en ce fa li tis ja po ne sa y
equi nas, ra bia y ade no vi rus (3).

Ve ne zue la no ha es ca pa do del im pac to
po si ti vo en la epi de mio lo gía de es tas en fer -

me da des, y tie ne como re fe ren cia la no cir -
cu la ción de po lio vi rus sal va je des de 1990;
ha sido un país pio ne ro en la or ga ni za ción y 
ce le bra ción de gran des jor na das na cio na les
de va cu na ción; sin em bar go, y a pe sar de
los es fuer zos, en di ciem bre de 2001 se pre -
sen tó un bro te de sa ram pión que des me jo ró 
la pers pec ti va de erra di ca ción para el nue vo 
mi le nio. En la ac tua li dad los in di ca do res de 
vi gi lan cia epi de mio ló gi ca para el sa ram pión 
son la no ti fi ca ción ne ga ti va se ma nal de por
lo me nos el 80% de los cen tros de aten ción
mé di ca, el 100% de con fir ma ción de ca sos
por la bo ra to rio e in ves ti ga ción den tro de
las pri me ras 48 horas.

Con res pec to a la ru béo la, se ha lo gra -
do su dis mi nu ción en un 60% apro xi ma da -
men te y se con ti núa con la va cu na ción obli -
ga to ria en ni ños de 1 a 5 años de edad. La
va cu na ción con la tri va len te vi ral a par tir de 
1998, tam bién ha per mi ti do una re duc ción
de la pa ro ti di tis en el 70% de la po bla ción,
aun que con ti nua cir cu lan do el vi rus en casi
to dos los gru pos de eta rios.

El re por te acu mu la do para la se ma na
epi de mio ló gi ca Nº 11 del año 2005 en
cuan to a he pa ti tis A y B arro jó 6648 ca sos, 
sin de fun cio nes. De igual for ma la va ri ce la
zos ter se pre sen ta como una en fer me dad
en dé mi ca con pi cos epi dé mi cos cada dos o
tres años. En el país los ca sos de va ri ce la
si guen sien do fre cuen tes, a pe sar de con -
tar con una va cu na dis po ni ble; de he cho
para esta mis ma se ma na epi de mio ló gi ca
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ocu rrie ron en el es ta do Zu lia 1049 ca sos de 
va ri ce la (4).

En nues tro país, exis ten fo cos en zoó ti -
cos para fie bre ama ri lla que ase gu ran la
ma nu ten ción del vi rus y el úl ti mo bro te sel -
vá ti co se pro du jo en el 2003 en los es ta dos
Zu lia, Por tu gue sa y Tá chi ra, con 43 ca sos
con fir ma dos de un to tal de 1126 es tu dia dos 
a ni vel na cio nal y un 46,5% de mor ta li dad
ge ne ral (Va le ro y col. 2005, da tos no pu bli -
ca dos).

Se des co no ce el por cen ta je de la po -
bla ción que uti li za la va cu na ción con tra in -
fluen za A.

Exis te una je rar quía al enun ciar los es -
fuer zos rea li za dos por las es tra te gias de sa -
lud pú bli ca para dis mi nuir un even to. La di -
fe ren cia se basa en dis tin cio nes en cuan to a 
la en fer me dad cau sa da por la in fec ción y la
in fec ción por si mis ma, el ni vel de re duc -
ción ob te ni do para cada uno de ellos, los re -
qui si tos para con ti nuar los es fuer zos de
con trol y fi nal men te el área geo grá fi ca cu -
bier ta por los es fuer zos de in ter ven ción y
los re sul ta dos al can za dos. Estos pa rá me tros 
pa re cen ser los guías del Pro gra ma am plia -
do de in mu ni za cio nes (PAI) que se im ple -
men ta en va rios paí ses bajo la ase so ría de la 
OPS y el aus pi cio de los Mi nis te rios de Sa -
lud que se crea con la fi na li dad de dis mi -
nuir las ta sas de mor bi-mor ta li dad cau sa das 
por en fer me da des in mu no pre ve ni bles en la
po bla ción me nor de cin co años. Este pro -
gra ma lle va do a cabo por las Di rec cio nes de 
Sa lud lo ca les y re gio na les del Mi nis te rio de
Sa lud y De sa rro llo So cial en Ve ne zue la, ga -
ran ti za la va cu na ción gra tui ta y obli ga to ria
con tra en fer me da des trans mi si bles como la
po lio mie li tis, sa ram pión, tos fe ri na, dif te -
ria, té ta nos neo na tal, tu ber cu lo sis, he pa ti -
tis B, ru béo la, pa ro ti di tis, hae mop hi lus in -
fluen za tipo B y fie bre ama ri lla, en tre otras
(5, 6).

De ben ex pli car se, ana li zar se y co rre gir -
se si tua cio nes de bro te o epi de mias de en -
fer me da des in mu no pre ve ni bles, es im por -

tan te re vi sar los gru pos de edad y ries go a
los que se di ri gen los es fuer zos in clu yen do
va ria bles que pue dan mo di fi car los es que -
mas, el se gui mien to de per so nal de sa lud
in mu ni za do ayu da a la dis mi nu ción de la
trans mi sión a ni vel in trahos pi ta la rio. La
apli ca ción en per so nal bajo ries go in clu yen -
do la in ves ti ga ción, debe ha cer se por le yes
sa ni ta rias que re gu len su apli ca ción. Ade -
más, la sos te ni bi li dad en el tiem po y en
con jun to en áreas geo grá fi cas ve ci nas de
ma ne ra que se con tro le su di se mi na ción y
ex por ta ción, de ben ser con di cio nes pro pias
de un pro gra ma de con trol. Sin lo an te rior,
los es fuer zos se se gui rán rea li zan do con sus 
res pec ti vos gas tos y pre su pues tos na cio na -
les cada día más di fí ci les de ad qui rir, pero
sin el más mí ni mo se gui mien to de in di ca do -
res de erra di ca bi li dad, y que mu chas ve ces
es tos re cur sos son ne ce sa rios para otras
actividades.

Es per ti nen te men cio nar que exis ten
pa rá me tros in he ren tes a las va cu nas que
dis mi nu yen su efi ca cia (la bi li dad, ca pa ci dad 
an ti gé ni ca, do sis re que ri das) y que en la ac -
tua li dad el tema de eva sión in mu ni ta ria de
la res pues ta me dia da por cé lu las o la hu mo -
ral por los vi rus, cons ti tu yen do un reto en
el con trol de es tas in fec cio nes (2).

Las he rra mien tas para eli mi nar con
mi ras a la erra di ca ción de una gran can ti -
dad de es tas en fer me da des vi ra les en Ve ne -
zue la como en otros paí ses, exis ten, es tán
real men te dis po ni bles, son efec ti vas y re -
la ti va men te no cos to sas, pero su im ple -
men ta ción debe ase gu rar se en al tas tasa de
co ber tu ra y con ac ti vi da des de re for za mien -
to en di fe ren tes gru pos eta rios, acom pa ñar -
se de sis te mas efec ti vos de vi gi lan cia so por -
ta dos con con fir ma ción de la bo ra to rio y
me di das de con trol rá pi das en pre sen cia de
ca sos con fir ma dos. Sin lo cual, se hace di fí -
cil el con trol de la trans mi sión vi ral y por
ende su eli mi na ción y en la me di da en que
se im plan ten pla nes lo ca les, re gio na les, na -
cio na les y glo ba les se se gui rá al can zan do la
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re duc ción per ma nen te a in ci den cia cero de
in fec ción en for ma glo bal que no ame ri te
me di das de in ter ven ción o erradicación.

La im ple men ta ción de es tas es tra te -
gias debe con tar con el apo yo y ase so ría ili -

mi ta da de la OMS y OPS como una prio ri -
dad en los pró xi mos años tra za dos como
me tas para la erra di ca ción de es tas en fer -
me da des en Ve ne zue la, en el con ti nen te y
en el mun do.

Nereida Valero y Mery Maldonado

Con trol, eli mi na tion and era di ca tion of vi ral im mu no
pre ven ta ble di sea ses in Ve ne zue la.

Vac ci na tion has dem on strated the ca pac ity for the dras tic de crease of the prev a lence
and in ci dence of sev eral dis eases of vi ral eti ol ogy and it has al lowed their erad i ca tion.
Among these hu man immuno pre vent able dis eases are in cluded po lio my eli tis, mea sles,
mumps, chicken pox, ru bella, hep a ti tis A and B, in flu enza A and yel low fe ver. In res i dents,
trav el ers to en demic ar eas and per sonal at risk, the vac cines to Jap a nese and equine en -
ceph a li tis, ra bies and adenovirus can be ap plied. Ven e zuela has not es caped from the pos i -
tive im pact in the ep i de mi ol ogy of these ill nesses as a con se quence of the or ga ni za tion and 
im ple men ta tion of big na tional vac ci na tion cam paigns; how ever, and in spite of these ef -
forts, im por tant out breaks of mea sles, yel low fe ver, chicken pox and hep a ti tis have oc -
curred in the last few years. The tools to elim i nate the ma jor ity of these vi ral dis eases ex ist
in Ven e zuela as well as in other coun tries, and are readily avail able, ef fec tive and rel a tively
not ex pen sive, but re quire on the whole of an ef fort of au thor i ties and com mu ni ties. The
im ple men ta tion of these strat e gies should have the sup port of the World Health Or ga ni za -
tion and the Panamerican Health Or ga ni za tion. This is a pri or ity for the next few years if
our aim is the erad i ca tion of these ill nesses from Ven e zuela, the con ti nent and the world.
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