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Situación epidemiológica en el continente

El con trol de las en fer me da des in mu no pre ve ni bles me -
dian te va cu na ción cons ti tu ye un pi lar de la Salud
Pública.

En 1979 se lo gró la erra di ca ción mun dial de la vi rue -
la, y en 1994 los paí ses de las Amé ri cas cer ti fi ca ron la
erra di ca ción de la po lio mie li tis de la re gión.

La eli mi na ción de sa ram pión, ru béo la y sín dro me de
ru béo la con gé ni ta (SRC) es el nue vo de sa fío.

En oc tu bre de 2007 los Esta dos miem bros de la
OPS/OMS, en la 27ª Con fe ren cia Sa ni ta ria Pa na me ri ca -
na re sol vie ron ini ciar el pro ce so de do cu men ta ción y ve -
ri fi ca ción de la in te rrup ción de la trans mi sión en dé mi ca
de los vi rus de sa ram pión y ru béo la.

En se tiem bre de 2012 en la 28ª Con fe ren cia Sa ni ta ria 
Pa na me ri ca na se acep tó el plan de ac ción pa ra el man te -
ni mien to de la eli mi na ción del sa ram pión, ru béo la y
SRC en las Amé ri cas y se ra ti fi có la in te rrup ción en la
re gión de la cir cu la ción del vi rus de sa ram pión en dé mi -
co en 2002 y la cir cu la ción en dé mi ca del vi rus de ru béo -
la en 2009.

Sin em bar go el man te ni mien to de la cir cu la ción de
es tos vi rus en otras re gio nes del mun do ha im pac ta do en
la epi de mio lo gía de nues tros paí ses.

Entre los años 2003 y 2010 se no ti fi ca ron en las
Amé ri cas ci fras his tó ri ca men te ba jas de ca sos de sa ram -
pión. Du ran te ese pe río do de 8 años, 34 de 45 paí ses
(76%) no no ti fi ca ron ca sos. La apa ri ción del la en fer me -
dad se li mi ta ba prin ci pal men te a ca sos im por ta dos de
otros paí ses o re la cio na dos con la im por ta ción.

En el año 2011 se no ti fi ca ron en Amé ri ca 1.374 ca -
sos de sa ram pión, ci fra 8 ve ces su pe rior al pro me dio
anual de los 156 ca sos que se da ban en tre 2003 y 2010.
Este au men to coin ci dió con bro tes ex ten sos en Eu ro pa y
Áfri ca, in clui da la im por ta ción post mun dial de fút bol
de Sud áfri ca. To dos los ca sos es tu vie ron li ga dos a im -
por ta cio nes y fue ron no ti fi ca dos por sie te paí ses:
Argen ti na, Bra sil, Ca na dá, Co lom bia, Ecua dor, EEUU

y Ve ne zue la. La ma yo ría de es tos bro tes es tu vie ron vin -
cu la dos a ge no ti pos im por ta dos (D8, D4 y B3).

A par tir del 2009 tam bién la re gión ha no ti fi ca do ca -
sos de ru béo la. Du ran te el año 2012 fue ron 13 ca sos,
cin co de los cua les es tu vie ron aso cia dos a im por ta cio -
nes y ocho tu vie ron una fuen te de in fec ción des co no ci -
da. Ca na dá, Co lom bia, Chi le, Mé xi co y EEUU fueron
los países notificantes.

En el año 2012 se no ti fi ca ron 831 ca sos sos pe cho sos
de SRC, de los cua les, sólo se con fir ma ron tres ca sos im -
por ta dos, de tec ta dos en EEUU en lac tan tes cu yas ma -
dres pro ce dían del Áfri ca don de el vi rus de la rubéola es
endémico.

La de tec ción de ca sos im por ta dos y re la cio na dos de
sa ram pión y ru béo la en paí ses don de se ha lo gra do in te -
rrum pir la trans mi sión, es un even to que se ña la la im por -
tan cia de la vi gi lan cia epi de mio ló gi ca ac ti va, la aler ta
an te las nue vas ocu rren cias y la ne ce si dad de mantener
altas coberturas vacunales.

En los pró xi mos años, Bra sil se rá se de de una se rie
de even tos de por ti vos ma si vos in ter na cio na les, la Co pa
Mun dial de Fut bol de la FIFA 2014 y los XXXI Jue gos
Olím pi cos en 2016. Estos even tos au men tan la po si bi li -
dad de la im por ta ción del vi rus de sa ram pión y de ru béo -
la de otras re gio nes del mun do, lo que po dría lle var a
bro tes, po nien do en ries go la opor tu ni dad de lle gar a la
eli mi na ción de estas enfermedades en las Américas.

Situación epidemiológica en Uruguay

En Uru guay, sa ram pión y ru béo la son even tos de no ti fi -
ca ción obli ga to ria den tro de las pri me ras 24 ho ras de la
sos pe cha del caso, se gún el Có di go Na cio nal vi gen te
(Decreto 41/012).

El úl ti mo bro te de sa ram pión ocu rrió en 1999, el úl ti -
mo ca so de ru béo la fue no ti fi ca do en 2001 y des de el año 
2000 no se ha no ti fi ca do SRC en el país.

En 1969 se in tro du jo en Uru guay la va cu na do ble vi -
ral (sa ram pión-ru béo la) en for ma li mi ta da y lue go en
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cam pa ñas ma si vas de va cu na ción en los años 1972 y
1981 con una co ber tu ra de 72%. En 1982 se in tro du jo la
va cu na tri ple vi ral (sa ram pión-ru béo la-pa pe ras, SRP)
co mo par te del cer ti fi ca do es que ma de va cu na ción na -
cio nal, en for ma uni ver sal, obli ga to ria y gra tui ta (De cre -
to-Ley N°15.272). Ini cial men te se ad mi nis tra ba una do -
sis al año de vi da y en el año 1992 se agregó una segunda
dosis a los 5 años de edad.

Has ta el año 1969 la cir cu la ción de am bos vi rus so la -
men te es ta ba li mi ta da por la in mu ni dad in du ci da por la
en fer me dad en per so nas que las ha bían pa de ci do. El sa -
ram pión se pre sen ta ba en for ma en de mo-epi dé mi ca con
epi de mias re gu la res ca da dos años apro xi ma da men te,
de pen dien do del tiem po ne ce sa rio pa ra la acu mu la ción
de sus cep ti bles en la po bla ción. Las epi de mias al can za -
ban al tas ta sas de mor bi li dad y una mor ta li dad global
que oscilaba entre 3 a 6%, principalmente en menores de 
1 año.

Des de la in tro duc ción de la va cu na en 1982, la si tua -
ción epi de mio ló gi ca su frió trans for ma cio nes drás ti cas
con dis mi nu ción y pos te rior de sa pa ri ción de los ca sos de 
am bas en fer me da des (fi gu ras 1 y 2). Se re gis tra ron dos
pi cos epi dé mi cos, en 1987 y en 1991 con ta sas de in fec -
ción de 69/100.000 ha bi tan tes. Estas epi de mias es tu vie -
ron se pa ra das por más de 3 años y hu bo un des pla za -
mien to pro gre si vo de la in ci den cia ha cia gru pos de ma -
yor edad. A fi nes de 1998 e ini cio de 1999 se pro du jo el
úl ti mo bro te de sa ram pión en el país, en Mon te vi deo y
Mal do na do, con un to tal de 34 ca sos a par tir de dos ca sos 
im por ta dos, el 85% de los afec ta dos fue ron adul tos jó -
ve nes (en tre 20 y 34 años de edad) y 29% eran tra ba ja do -
res de la sa lud. Só lo cin co ca sos ocu rrie ron en ni ños me -
no res de 5 años. En 11 de los 34 ca sos no se en con tró
víncu lo con una ca de na de trans mi sión. Sin em bar go en
la in ves ti ga ción se com pro bó que es tos afec ta dos ha bían 
via ja do a zo nas in fec ta das o tra ba ja ban en ne go cios pa ra 
tu ris tas de paí ses ve ci nos con ca sos con fir ma dos de sa -
ram pión. Este bro te du ró po co tiem po, qui zás de bi do a
que en el país el gru po de susceptibles estaba en un nivel
bajo, gracias a coberturas de vacunación de más de 95%
y a las medidas de control de brote que se im ple men ta -
ron en esa ocasión.

La efi ca cia de la va cu na tri ple vi ral es ma yor a 95%
(ad mi nis tra da lue go de los 12-15 me ses)þ. El efec to es
muy du ra de ro, prin ci pal men te si se re ci ben 2 do sis. No
obs tan te es ne ce sa rio con si de rar que se es ti ma un fa llo
pri ma rio del com po nen te an ti sa ram pio no so de la va cu -
na tri ple vi ral en tre 5 y 10%, y se cun da rio en tre 3 y 5%,
por lo que, a pe sar de al tas co ber tu ras, hay siem pre un
nú me ro sus tan cial de in di vi duos sus cep ti bles de en fer -
mar, con la con si guien te reintroducción de la en fer me -
dad y sus potenciales complicaciones.
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Figura 1. Distribución de casos confirmados de sarampión. Uruguay, 1963-2003

Figura 2. Distribución de casos confirmados de

rubéola.. Uruguay, 1963-2003.



Uru guay se en cuen tra en vías de cer ti fi car la eli mi -
na ción de sa ram pión, ru béo la y SRC. Para lo grar este
ob je ti vo es ne ce sa rio cum plir con tres acciones:

1. op ti mi zar la vi gi lan cia epi de mio ló gi ca con un abor -
da je in te gral, ade cuan do las no ti fi ca cio nes, su opor -
tu ni dad y mé to dos de vi gi lan cia;

2. man te ner al tas co ber tu ras de la va cu na tri ple vi ral
del plan re gu lar del Pro gra ma Na cio nal de Va cu na -
cio nes (PNV);

3. re du cir el nú me ro de sus cep ti bles a tra vés de va cu na -
ción.

1. Vigilancia epidemiológica

Apar te de la no ti fi ca ción obli ga to ria de sa ram pión y de
ru béo la den tro de las pri me ras 24 ho ras de la sos pe cha,
en el úl ti mo tri mes tre de este año se está rea li zan do la
bús que da ac ti va en zo nas iden ti fi ca das de ries go de in -
tro duc ción de es tas en fer me da des, uti li zan do una de fi -
ni ción de caso más am plia. En esta bús que da se iden ti fi -
can los pa cien tes que ha yan con sul ta do por en fer me dad
erup ti va fe bril y, si es ne ce sa rio, en función de la
evolución clínica, se estudia el caso por laboratorio.

A me di da que au men ta el ni vel de con trol de sa ram -
pión y ru béo la, el la bo ra to rio de sem pe ña una fun ción
más im por tan te en la vi gi lan cia de es tas en fer me da des.
En la fa se de eli mi na ción, la vi gi lan cia ba sa da en el re co -
no ci mien to clí ni co de los ca sos es ine xac ta y la con fir -
ma ción por el la bo ra to rio de los ca sos sospechosos es
fundamental para una vigilancia eficaz.

El la bo ra to rio de be mo ni to rear y ve ri fi car si exis te
trans mi sión del vi rus. La con fir ma ción o el des car te de

to dos los ca sos sos pe cho sos se rea li za ini cial men te me -
dian te estudios serológicos.

2. Coberturas de vacunación contra
sarampión y rubéola del Programa
Nacional de Vacunaciones

Uru guay ha pre sen ta do co ber tu ras de va cu na cio nes al -
tas y sos te ni das en el tiem po con pri me ra do sis de va cu -
na SRP (SRP1), igua les o ma yo res a 95% para cual quie -
ra de las cohor tes es tu dia das y por departamento (tabla
1).

Se gún el aná li sis de co ber tu ra por sec cio nal po li cial
en ca da de par ta men to, las sec cio na les con co ber tu ras
me no res de 95% han ido dis mi nu yen do a lo lar go del
tiem po. En el año 2012, de las 275 sec cio na les po li cia -
les, 11 (4%) pre sen ta ron coberturas menores de 95%
(tabla 2).

Una eva lua ción del PNV lle va da a ca bo en con jun -
to con OPS/OMS, en el año 2006, evi den ció co ber tu -
ras va cu na les pa ra las se gun das do sis de va cu na SRP
(SRP2) de 97,4%. Este aná li sis se hi zo por el mé to do
de mo ni to reo rá pi do de co ber tu ras. Ade más, da da la
obli ga to rie dad de pre sen ta ción de los car nés de va cu -
na ción al día pa ra el in gre so es co lar se es ti ma que la
co ber tu ra glo bal con SRP2 de be ser de 95% o más.
Den tro del plan de ac ción pa ra la cer ti fi ca ción de la
eli mi na ción de es tas en fer me da des, du ran te el mes de
no viem bre de 2013, se rea li zó un nue vo mo ni to reo rá -
pi do de co ber tu ras pa ra SRP2 en un mues treo de es -
cue las del país pa ra las cohor tes de los na ci dos en los
años 2005, 2006 y 2007 que cur sa ban pri me ro, se gun -
do y ter cer gra do.
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Ta bla 1. Co ber tu ras con SRP1 por de par ta men to. Cohor tes 1987 – 2011



His tó ri ca men te se han rea li za do va rias cam pa ñas de
va cu na ción an ti sa ram pio no sa y an ti ru beó li ca. Es im -
por tan te to mar en cuen ta es ta in for ma ción pa ra de ter mi -
nar la mag ni tud de in di vi duos sus cep ti bles que se rían
pa si bles de va cu na ción, más allá de los incluidos en el
PNV (tabla 3 y figura 3)

3. Identificación de susceptibles para
sarampión y rubéola, Uruguay 2013

Se rea li zó una es ti ma ción de las per so nas pro ba ble men -
te sus cep ti bles con si de ran do, por un lado, aque llas que
ad qui rie ron la in mu ni dad na tu ral por la in fec ción en la
era pre va cu nal y por otro, aque llas con in mu ni dad ad -
qui ri da por va cu na, a tra vés del aná li sis de las co ber tu -

ras del PNV y de las campañas de vacunación an te di -
chas.

Se iden ti fi can así cin co gru pos y se plan tean las ac -
cio nes a rea li zar para cada uno de ellos:

1. Per so nas na ci das an tes de 1967 (46 o más años): este
gru po es tu vo ex pues to a las in fec cio nes por los vi rus
sal va jes, en una épo ca don de es tas in fec cio nes eran
en de mo-epi dé mi cas. Se es ti ma que no hay sus cep ti -
bles en este gru po y no re quie ren medidas de
prevención primaria.

2. Per so nas na ci das en tre 1987 y 2007 (5 a 26 años):
este gru po re ci bió en for ma obli ga to ria dos do sis de
va cu na tri ple vi ral (SRP), la pri me ra al año de edad y
la se gun da a los cin co años. Las co ber tu ras de va cu -
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Ta bla 2. Co ber tu ras con SRP1 por sec cio nal po li cial. Uru guay, 2004 – 2012.

Tabla 3. Coberturas de vacunación contra sarampión y rubéola en campañas

Campaña Año Vacuna Población objetivo Cobertura

Masiva 1972 SR 1 a 9 años 72%

1981 SR 1 a 9 años 72%

Puesta al día 1994 SRP 1 a 5 años 97%

6 a 14 años 95%

1998 SRP 1 a 5 años 95%

6 a 14 años 96%

2003 SRP 1 a 5 años 97%

Puérperas 2007 SR 8.390 do sis

Fronteras 2008 SR 16 a 39 años 4.371 do sis

SR: sa ram pión-ru béo la.



na ción al can za das son ma yo res a 95%. El fa llo va cu -
nal con dos do sis de va cu nas se es ti ma al re de dor de
3%.En este gru po se debe ve ri fi car ha ber re ci bi do las 
dos dosis y en caso de que falte una, completarla.

3. Per so nas na ci das des pués de 2008 (me no res de 5
años): en los ni ños de 1 a 4 años, na ci dos en tre 2009 a 
2011, hay un gru po de sus cep ti bles de 20.816, que
sur gen de la suma de los no va cu na dos y los va cu na -
dos no in mu ni za dos, fa lla pri ma ria a 1era. do sis de
va cu na (7% de los va cu na dos) (ta bla 4) La es tra te gia
para este gru po es lo grar las más al tas co ber tu ras en
1era dosis y vacunar en la edad que corresponde.

4. Per so nas na ci das en 2012-2013 (6 a 11 me ses de
edad): se es ti ma que la per sis ten cia de an ti cuer pos
ma ter nos has ta los 6-9 me ses pue den con fe rir in mu -
ni dad pa si va a los lac tan tes. Los an ti cuer pos co -
mien zan a per der se a par tir del 7° mes de vida, es pe -
cial men te en el caso de ni ños na ci dos de mu je res que 
han ad qui ri do an ti cuer pos me dian te la va cu na y no a
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Figura 3. Coberturas de vacunación antisarampionosa del PNV y por las campañas. Uruguay, 1963-2011.

Tabla 4. Cálculo de susceptibles. Uruguay, cohortes

de nacidos entre 2008-2011.

Cohorte 2011 a vacunar 47.588

Cohorte 2011 vacunados 44.171

Cohorte 2011 no vacunados 3.417

Cohorte 2011 vacunados no inmunizados 3.092

Cohorte 2011 susceptibles de la cohorte 6.509

Cohorte 2010 a vacunar 46.378

Cohorte 2010 vacunados 44.441

Cohorte 2010 no vacunados 1.937

Cohorte 2010 vacunados no inmunizados 3.111

Cohorte 2010 susceptibles de la cohorte 5.048

Cohorte 2009 a vacunar 46.817

Cohorte 2009 vacunados 45.350

Cohorte 2009 no vacunados 1.467

Cohorte 2009 vacunados no inmunizados 3.174

Cohorte 2009 susceptibles de la cohorte 4.638

Cohorte 2008 a vacunar 47.401

Cohorte 2008 vacunados 46.000

Cohorte 2008 no vacunados 1.401

Cohorte 2008 vacunados no inmunizados 3.220

Cohorte 2008 Susceptibles de la cohorte 4.621

Total de susceptibles de 1 a 4 años de edad 20.816

Tabla 5. Cálculo de susceptibles. Uruguay, cohortes

entre 1967 y menos de 46 años.

Población objetivo 900.350

Vacunados (72%) 648.252

No vacunados (28%) 252.098

Vacunados no inmunizados (7%) 45.378

Susceptibles 297.476



tra vés de la en fer me dad na tu ral. La po bla ción me nor 
de 1 año son los que tie nen ma yor ries go de en fer mar 
y de su frir gra ves com pli ca cio nes. El cálcu lo de sus -
cep ti bles a esta edad se cal cu la como la mi tad de lac -
tan tes de una cohor te, es de cir 24.000 ni ños. La es -
tra te gia para este gru po es evi tar que los pa dres se
en fer men, por lo tan to es im por tan te con fir mar que
ten gan las dos do sis de va cu na y va cu nar si fal ta al -
gu na do sis. Ade más la ac tual campaña de va cu na -
ción, dirigida a personas de 27 a 46 años, com pren de
probablemente a muchos de estos pa dres.

5. Per so nas na ci das en tre 1967 y 1986 (en tre 27 y me -
nos de 46 años): en el país se lle va ron a cabo cam pa -
ñas de va cu na ción con va cu na do ble vi ral con co ber -
tu ras cer ca nas a 72%. El cálcu lo de sus cep ti bles de
este gru po es de 297.476 que sur ge de la suma del
28% de los no va cu na dos du ran te las cam pa ñas y del
7% de los va cu na dos no in mu ni za dos (por fa lla pri -
ma ria a una do sis) (ta bla 5). Ade más es pro ba ble que
este gru po de per so nas sea el que ma yo ri ta ria men te
via je a los even tos de por ti vos de Bra sil, son pa dres
de los ni ños de me nor edad, cons ti tu yen la prin ci pal
fuen te la bo ral del país, lo que los con vier te en un
gru po prio ri ta rio de to das es tas ac cio nes. La es tra te -
gia para este gru po está cen tra da en la cam pa ña de
va cu na ción en cur so, ini cia da el 29 de abril de 2013
y que se ex ten de rá du ran te un año. To dos aque llos
que no ha yan re ci bi do dos do sis de va cu na an ti sa -
ram pio no sa, o no pue dan de mos trar lo, de ben re ci bir
una dosis de vacuna triple viral.

El de sa fío pró xi mo de la cer ti fi ca ción del país como

li bre de sa ram pión, ru béo la y SRC re quie re del com pro -
mi so de to dos y es pe cial men te del equi po de sa lud que
debe te ner un rol ac ti vo para lo grar lo.

Son mu chas las ac ti vi da des en las que se pue de con -
tri buir al con trol de es tas en fer me da des in mu no pre ve ni -
bles, cual quie ra sea el lu gar que se ocu pe den tro del sis -
te ma: man te ner al ta sos pe cha y no ti fi car opor tu na men -
te, rea li zar la in ves ti ga ción de la bo ra to rio cuan do co -
rres pon da, man te ner al tas co ber tu ras del PNV y pro mo -
ver y di fun dir la campaña de vacunación con SRP para
los grupos definidos.

El re sul ta do es pe ra do se rá un lo gro de to dos y un be -
ne fi cio pa ra la co mu ni dad.
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