ORGANIZACION PANAMERICANA DE LA SALUD
ORGANIZACION MUNDIAL DE LA SALUD

72NN )
\‘,’T‘\j/ XI1 REUNION INTERAMERICANA A NIVEL MINISTERIAL
2 EN SALUD Y AGRICULTURA

\l
——

SAo Paulo, Brasil, 2 al 4 de mayo de 2001

Punto 11.2 del orden del dia provisional RIMSA12/16 (Esp.)
9 marzo 2001
ORIGINAL: ESPANOL

PANEL: ZOONOSISDE IMPORTANCIA PARA LA ECONOMIA
Y PARA LA SALUD PUBLICA

PERSPECTIVASPARA LA ELIMINACION DE LA HIDATIDOSIS

EN EL CONO SUR

por

Dr. Horacio Fernandez
Ministro de Salud, Uruguay



RIMSA12/16 (Esp.)

Pagina 2
CONTENIDO
Pagina
I [ 1100 [F o [0 o SRRSO 3
2. Preparaciony planificacion (1990)........ccoeueiieiieieeseecie e 5
3. Diagndstico de Stuation (1991).......cceeiiiieiieieeee et 5
N N = o (0L (2 e ) IS 6
4.1 Stuacion epidemioldgicahumanaanive naciond............cccceevvveenenienccnieee 7
I = o 1S ({0 ] (== 1 (0SSR 8
4.3  Adecuacion del NUMENO 0 PEITOS.....c.covruirieererienieesie e 9
4.4  Esudio de prevaencia en huésped definitivo e intermediario...........ccccveveneee. 11
4.5 Promover educacion en todos los niveles curriculares
Y EXIACUITICULBIES. ..ottt ettt ee e teenesneenneennens 12
4.6  Funcionamiento de centros de investigacion
de equINOCOCCOSISNIdAIAOSIS .....ccveeeeecieecie e 13
4.7  Funcionamiento de un Centro de Referencia Parasitologica.........ccvvveeeecrieneene. 14
4.8 Funcionamiento de un equipo de diagndstico movil
en plantas urbanasy SUDUMDENES...........cccoveiiiirii e 14
5. Fasede consolidacion (1997—2004) ........ccurererererieeniesierese st 15
6. Vigilancia Epidemiol6gica (2004 en addante)........co.ceeeveeererieniecnesieeeese e 17
7. CONCIUSIONES.....coitieiieteeiteeiestesteete st e s teetesseesse e e eseesseensesseesseeseeseesseenseeneesseenseaneens 17



RIMSA12/16 (Esp.)
Pagina 3

1. I ntroduccion

La hidatidosis es una de las zoonoss erradicables. La enfermedad se ha erradicado
en paises y territorios insulares como Idandia, Nueva Zdandiay Tasmania. Laincidencia de
la enfermedad se ha reducido en Uruguay y Espafia, destacando que ambos son paises
continentaesy en la provinciade Tierradel Fuego, Republica Argentina.

Los programas de control estdn en desarrollo en China, en las provincias de Rio
Negroy Chubut (Republica Argenting) y en la Xl y XII Region de Chile,

Muchas han ddo y son las pérdidas econdmicas y, fundamentamente, en sdud
humana que se producen por la equinococosis-hidatidoss.  Ciertamente un programa de
control donde participan los organismos involucrados directamente, como Salud, Agricultura
y Educacion, con d gpoyo adminigtrativo, legd, técnico y econdmico adecuados,
Sseguramente serd un programa exitoso.

Mucho influyen en la tranamisién de esta enfermedad € mango de los animaes tanto
productivos como los de compafiia Este hecho, relacionado con las costumbres,
fundamentamente a nivel rurd, de faenar en € propio establecimiento agropecuario facilita
mucho la infestacidn de los animaes y los campos por la incorrecta dimentacion para los
perros con visceras contaminadas.

En d Uruguay lahidatidos's era una zoonosis difundida en todo € pais, no sblo en €
aearurd sino también en la urbana y suburbana como consecuencia de la migracion rurd,
faena clandestina exigtente y d ato nimero de perros. Esta Situacion se ha agravado por ser
un pais continental con todas las caracteristicas geogréficas, demogréficas y productivas para
mantener latente la equinococosis-hidatidoss.

En 1965 se cred un organismo a través de Ministerio de Saud Publica que seria
encargado de controlar la enfermedad. Luego de afios de cambios, incluidos los politicos y
desarrollando programas locales o departamentaes, se considerd que no se habia tenido €
éxito necesario para €l control de la hidatidosis.

Esto llevo a que en € afio 1990 se creara por ley la Comision Nacional Honoraria de
Lucha Contra la Hidatidosis, organismo que se encargaria del programa sanitario. Esta
Comision es un organismo d que la ley de su creacion le da la mayor autonomia técnica,
econdmica, financieray adminigtrativay la posibilidad de crear sus propios presupuestos.
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Bésicamente esta conformada por € Minigterio de Sdud Publica, que la preside, €
Minigerio de Ganaderia Agricultura y Pesca, d Minigerio de Educacion y Cultura, €
Ministerio dd Interior, representantes de los sectores agropecuarios privados, Congreso de
Intendentes, Facultad de Medicinay Facultad de Veterinaria.

La Comison Naciond tiene como propdsito, disminuir € riesgo de enfermar de
hidatidosis-equinococcosis en la poblacion humana, y como objetivo primario, controlar €
carécter endémico de la hidatidoss en d Uruguay.

En d mismo afio la Comisién Naciond presentdé su Programa de Actividades a
desarrollar en cinco fases, con una duracion de 15 afios de gecucidn, continuando con
vigilancia epidemioldgica sin limite de tiempo, dadas las caracteristicas geopoliticas ddl pais.
Este Programa tiene caracteristicas Unicas en € mundo ya que ha sido encarado a nivel
naciond, efectivizdndose tanto a nive rura, como urbano y suburbano, mientras que en otros
paises con este problema, solo 1o han planteado y desarrollado a nivel regiond, provincid,
zond, rurd o urbano y suburbano.

Las cinco fases del Programa de Actividades: Afios
1. Fase de preparacion y organizacion 1990
2. Fase de diagnéstico 1991
3. Fase de ataque 1992 a 1996
4. Fase de consolidacion 1997 a 2004
5. Fase de vigilancia epidemiol 6gica 2004 a...
2. Preparacion y planificacion (1990)

Se dividi6 d pais en cinco regiones, a saber, tres a sur y dos d norte del Rio Negro,
conformadas cada una de dlas con cuatro y tres departamentos respectivamente. Esta
regiondizacion se conformd bascamente por carecteristicas geoproductivas y vias de
comunicacion. (Anexo, Mapa No. 1).

En esta fase se comprobd con qué medios se contaba para comenzar atrabgar y qué
serialo minimo necesario aintroducir para poder desarrollar un programa a nivel naciond.
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3. Diagnostico de situacion (1991)

En eda fase ¢ andiza la totdidad de la poblacion canina presente en 2.615
establecimientos ruraes, 1os que conforman una muestra estadistica representativa, llegando a
la cifra de 6.474 perros andizados. Estos andisis se efectuaron en los 18 departamentos del
interior del pais, asi como en latotalidad de las secciondes policides existentes en cada uno.

Estos estudios nos dan como resultado naciona que 10,7 % de los perros rurales
dd pais se encontraban parasitados por Echinococcus granulosus, indicandonos que €
sgema de didribucion dd antiparasitario (Praziquantel) a propietario dd perro, en un
enfoque horizontd, utilizado hasta d momento, no habia Sdo efectivo. Ademés de esta
prevalencia de 10,7% de perros parastados, en las vistas de ingpeccion previa redizadas en
el pais se encontré que en los escritorios de los administradores de los establecimientos
agropecuarios, exisia un snnimero de comprimidos de Praziquantd. Es decir, que los
propietarios de perros cumplian con € trdmite adminigrativo obligatorio de comprar €
Praziquantel en las Comisarias, pero no lo adminigtraban. Esto llevé a poner en marchalo que
s lamd dosficacion canina dirigida

4, Atague (1992-1996)

Ladosificacion caninadirigida se efectivizo por persond del Programa (dosificadores)
que cada 30 dias desparasitd, administrando Praziquantd directamente a los perros, llegando
alatotdidad del pais, establecimiento por establecimiento, y casa por casa. De esta manera
se aseguro que la poblacion caninainvolucrada, fuera dosificada en tiempo y forma

Egte sstema de dosficacion canina dirigida comenz6 a funcionar gracias a que, con
los datos departamenta es obtenidos, se construyd un “mapa epidemiol6gico” dd pais, € cua
indicd las pautas a seguir, sendo la basca y fundamentad comenzar a tratar en primera
ingtancia, los perros de las &eas mas contaminadas de todos y cada uno de los
departamentos, para luego extenderlo a otras arees.

Hasta la fecha estén cubietos 260 centros poblados y cinco capitaes
departamentales con una poblacion aproximada de 22.700 perros, 39.500 establecimientos
rurales, con una poblacion canina de 90.783, 1o que da un total de 113.483 canes, atendidos
por este régimen de dosficacion, |0 que representa una cobertura de mas del 90% de la
poblacion caninainvolucrada (Anexo, Mapa No. 2).

En edta fase se trabgja en € ncremento dd  registro-patente de perro, o que ha
llevado a estabilizar € nimero de canes registrados, en un tota aproximado de 315.000 a
nivel naciond.
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Desde € inicio de edta fase e rediza € control de la faena domiciliaria que se
efectiviza en cas todos los establecimientos rurdes del pais. La actividad principa es de
control de lugares de faena y destino de las achuras, preconizando la utilizacion del cerdo
como digestor bioldgico en chiqueros adecuados que impidan la posible entrada de perros.
La otra opcion es la fosa séptica, construida como depdsito de visceras o achuras, con una
dimension adecuada a volumen de faena de establecimiento involucrado.

Laimplementacion de este sstema es lenta, debido a que € Veterinario dinamizador
con d futuro Dosificador deben preparar las [lamadas hojas de ruta, que serdn las proximas
Lineas de dosificacion. Para dlo debe ir rdevando establecimiento por establecimiento,
respecto a ingtalaciones exigidas por € Programa e ir llenado las fichas de la totalidad de los
perros exigentes en dlos, con sus datos mas importantes, fundamentamente € peso e
identificacion.

Edtas lineas de dosficacion se evdlan por monitoreos estadisticos diagndgticos,
redlizados sobre |os perros de las dreas bgjo Dosficacion dirigida por medio del método de
Arecolinay andlids de cobertura, para condtatar S esa linea de dosificacion esta funcionando
adecuadamente o no.

Hemos comprobado que més del 80% de los monitoreos estadisticos antedichos dan
0% de paraditoss caninas, Sendo las fdlas sempre vinculadas d desempefio humano. Estos
resultados demuestran € éxito de este cambio en d régimen de dosificacion canina.

Las actividades se desarrollan en tres niveles: rurd, urbano y suburbano.
1. Situacion epidemiolégica humanaanive naciond:

- Registro de casos quirtrgicos anivel del pais
- Edudio diagnégtico de prevaencia de quiste hidatico en nifios prescolares y
escolares

Registro de perros existente para mantenerlos bgjo € programa
Adecuacién de nimero de perros

Estudios de prevaencia en huésped definitivo e intermediario
Promocion de educacion en todos los niveles curriculares y extracurriculares

Funcionamiento de centros de investigacion equinococosis-hidatidosis

Funcionamiento de un centro de referencia parasitolégica

© N o ok W D

Funcionamiento de equipo de diagndstico mavil.
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4.1  Situacion epidemioldgica humana a nivel nacional
Registro de casos quirargicos a nivel del pais
La Comision Naciond rediz6 un estudio descriptivo de tipo retrospectivo con €
objeto de determinar los casos quirdrgicos de hidatidosis-equinococosis ocurridos en 1993.
Desde ese afio, persond de la Comison Naciond recopila directamente |os registros de
intervenciones quirdrgicas en humanos, afo a afio, en todos los centros quirdrgicos dd pais,
ya sean privados o estatales.
La base histdrica de datos con que se contaba era de 550 operados por afio. De
acuerdo a relevamiento en € afio 1993 se operaron 367 personas, casos que han

descendido todos | os afios hasta 246 personas intervenidas en 1999 (Figura 1).

Figural. Hidatidosis humana. Disminucién de los casos quirUrgicos, 1972—-1999
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Estudio diagnéstico de prevalencia de quiste hidatico en nifios prescolares y
escolares (Proyecto ELISA)

Este es un proyecto de diagndstico serol Ggico para conocer s la persona andizada es
posible portadora de quiste hidatico. Se desarrolla en latotaidad de la poblacion de nifios en
edad prescolar y escolar, anivel de centros poblados rurales con menos de 1.000 habitantes.
El estudio se efectiviza por método serologico ELISA en sangre y como confirmatorio se
redliza en suero por DD5. L os nifios positivos en segunda instancia son derivados a centros
adgtencides, redizandoles seguimiento inmunol dgico postoperatorio.

Esto permitira

- Diagnddtico precoz de la enfermedad

- Efectuar un diagndstico epidemiol 6gico
- Detectar areas de dto riesgo

- Seguimiento epidemiol dgico futuro.

Hasta e momento se han efectivizado estudios sobre una poblacidn de 22.354 nifios,
en un total de 447 centros poblados, correspondientes a 17 departamentos, habiéndose
confirmado 15 nifios positivos a quiste hidatico.

En € afio 2000 se completd este estudio epidemiolégico para conformar un mapa
naciond. Para dlo la Comison implementd un Laboratorio de Diagndstico Seroldgico.
Parddamente d estudio de los nifios, se redizo d andiss diagnéstico parasitolgico de los
perros propiedad de estos nifios, sobre una muestra estadistica de 2.095 perros con un
resultado de 0,17 % de perros parasitados por Echinococcus granulosus.

4.2  Registro de perros
Se desarroll6 desde cuatro puntos de vista especificos:
a) Propaganda

La propaganda es muy importante antes, durante y después dedl registro de perros,
basicamente para dar a conocer fechas, lugares, horarios, costos, destino de lo
recaudado, derechosy obligaciones de |os propietarios de |0s perros.

b) Periodo

Se rediza, durante los meses de julio y agosto, coincidiendo con actividades del
productor que lo obligan air ala capita departamental.
Se entrega gratuitamente:
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- Undidtintivo para ser colocado en d collar dd animad que lo identifica como
registrado en € afio lectivo;

- Cestodicida, que corresponde aunadoss, Ssendo € propietario € responsible
de darla a sus perros, estando obligado a dosificarlos dos veces a afio o cada
seis meses y en &ea rurd cada 30 dias. A los perros que se encuentran en
zonas bajo dosficacion dirigida, ya sea en area urbana o rurd, € cestodicida le
serd aplicado por € dosificador.

- Uncarné de dosificacion en € cud se anotan las fechas de dosificaciones,
sdlandose unade dlas, lo que indica que ese animd la ha recibido.

- Materid de divulgacion respecto atodo lo que € Programa considera que un
propietario de perros debe conocer para no contragr la enfermedad.

Fiscalizacion
Seredliza casa por casa, es decir, se van visitando |os hogares de |os centros urbanos

y suburbanos y se va ingpeccionando s todos |os perros estén registrados y tienen la
patente, ya sea pagada o exonerada de pago.

A nive rurd la ingpeccion la efectivizan los propios dosificadores 0 € equipo de
evauacion diagnégtica.
Apoyo legal

Es basico contar con un apoyo legd adecuado y actudizado, para poder llevar a cabo
todos los puntos enumerados anteriormente. Desde @ 24 de enero de 1990, surgio la
nueva ley No. 16.106 promulgada € 24 de marzo de 1991, la cua permite llevar a
cabo todas |as pautas del programa de lucha contrala hidetidoss.

Adecuacion del nUmero de perros

En generd, cuando se inicia un programa sanitario relacionado a cudquier especie

animd, lo que se debe conocer es @ niimero de animaes que van a estar involucrados, y en
este caso es fundamenta tener nocion de cuantos perros existen en € pais. Recién entonces
se sabra € nimero de animales que deben ser atendidos en forma correcta desde € punto de
vigasanitario y de funcionamiento del programa.

Para ello, se cuenta como primera medida con € registro de perros por parte de los

propietarios, obtenido por la adquisicién de la patente anud. Sigue entonces la adecuacion
del nimero de perros, que se efectiviza con:
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b)

Captura de perros vagabundos o callgjeros

Desde d afio 1992 dentro del Programa de la Comision Naciona funciona a nivel de
la mayoria de los departamentos del interior, € Servicio de Control dd Perro
Vagabundo y Cdlgero. Este Servicio generdmente se rediza por solicitud de
autoridades departamentales o por necesidad técnica epidemiol dgica

Actudmente en aguellos departamentos en que € ndmero de peros edta
regularizado, o sea que lareacion perro-habitante es adecuada y se mantiene estable
con una tenencia responsable, se etd practicando la “captura raciond”, que
corresponde a tratar de ubicar a propietario del perro que se encuentra suelto en la
viapublica, previo aser llevado d abergue trangtorio.

A nivel naciona no existe un equipo de captura por departamento, SNo que hay tres
equipos de captura, los cuaes actlian en forma rotativa visitando los centros poblados
y capitales urbanas de cada uno de los departamentos, seguin las necesidades que se
vayan detectando.

Se debe contar con un abergue trangitorio en cada una de las cepitdes

departamentales y centros poblados donde se coloquen aguellos animaes que se

encuentren en la via publica, contraviniendo las ordenanzas tanto nacionades como

municipales.

Castracion de animales

Esta es una medida de apoyo una vez logrado € niimero de perros adecuado:

- Por convenios con las sociedades protectoras de animales, a las cuaes se hace
entrega ded materid necesario para la castracion de los perros, cuyos
propietarios son gente de bajos recursos;

- Por convenio con la Facultad de Veterinaria;

- Convenios smilares con centros veterinarios departamentales.
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4.4  Estudio de prevalencia en huésped definitivo e intermediario
Sus propdsitos son:

a) Determinar la prevadencia de parasitosis en perros (Huésped Definitivo-HD) y
mantener estainformacion actudizada

b) Determinar la prevaencia de hidatidoss en € ganado bovino y ovino (Huésped
Intermediario (HI)) de distintas edades.

La determinacion de la prevadencia de la parasitosis en |0s perros es muy importante
paravaorar d funcionamiento del Programay establecer S las acciones que se llevan a cabo,
son positivas 0 negativas respecto a la desparasitacion de los mismos. Esto lleva a una
disminucion de la prevdencia de la parastoss en la poblacion canina, lo que influye
directamente en la disminucion de la contaminacion ambienta, que nos lleva indirectamente a
la disminucion de lainfestacion de la poblacion humana, bovinay ovina

Seglin € diagndgtico de stuacion a nivel de pais efectuado en @ afio 1991, se
encontro:

Datos de predios

Tienen perros parasitados con Echinococcus granulosus 13,2 %
Tienen perros parasitados con Taenia hydatigena 12,9 %
Porcentgje genera de parasitosis 20,9 %
Datos de perros

Perros parasitados con Echinococcus granulosus 10,7 %
Perros parasitados con Taenia hydatigena 11,3%
Porcentgje genera de parasitosis 17,9 %

Estos datos se obtuvieron por la ingpeccidn de 2.615 establecimientos agropecuarios
y € andisis diagndstico de 6.474 perros.

En 1997 se rediz6 d segundo diagndstico de situacidn, dando como resultado que la
parasitosis por Echinococcus granulosus en canes disminuy6 del 10,7 % en 1991 a 0,74 %
(Figura2). Algo smilar ocurrié con los bovinosy ovinos.
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Figura 2. Uruguay - Disminucién dd por centaje de canesparasitados
con E. granulosus

4.5 Promover educacion en todos los niveles curricularesy extracurriculares

En este punto € Programa trabgja con ensefianza curricular, extracurricular y publico
en generd.

Dentro dd sistema curricular se debe destacar:

- Convenios con d Consgo de Primaria y Secundaria para que € tema de
hidatidosis sea desarrollado en programas curriculares.

- Convenio con la ensefianza superior —Facultad de Veterinaria, Catedra de
Parasitologia— efectivizando cursos de postgrado de ensefianza-gprendizaje.

En relacion con la parte curricular se desarrollan:

- Jornadas anuaes en todos los indtitutos de formacion docente del pais, que se
efectivizan con dumnos dd Ultimo afio, quienes d afio Sguiente como maestros
entran a mercado labord, tanto anive rurd, urbano y suburbano, como eficaces
multiplicadores dd tema.

- Preparaciéon e impresion de materid para educadores, dumnos y publico en
generd.

- Preparacion eimpresion de materia para educacion en prescolares.

- Cursos de nivelacion para maestros.
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En d sgemaextracurricular:

- A través de educadores sanitarios departamentales llegar a las personas que han
Sdo intervenidas de quiste hidatico y a su familia Preparacion e impresién de
materia especifico a este problema

- Divulgar por medios masivas de comunicacion de las premisas, necesidades y
avances del programa.

Para € cuerpo técnico, ayudantes de campo, dosficadores y adminigtrativos, se
organizan Jornadas y Cursos de Capacitacion y Actudizacion en cada una de sus ramas,
habiendo desarrollado un total de 51 jornadas regiondes, 11 cursos nacionaes, 8 cursos
internacionales y 2 cursos de posgrado en Metodologia de la Investigacion y Parasitosis en
Carnivoros.  Egta capecitacion permanente permite desarrollar en  diferentes niveles
actividades unificadas en todo d pais, 1o que favorece € répido desarrollo de las acciones
previsas a nivel centrd. Asmismo, se ha optimizado todo lo vinculado a la informéticay €
funcionamiento generd de la comison y se ha redizado la informatizacion a nivel técnico,
adminigrativo y contable.

La Comision posee ademas un programa de Becas de intercambio con Programas en
Rio Negroy Chubut (Republica Argenting); en la Regidn X1 y XlII de Chile en Madrid, La
Riojay Aragon (Espafia) y en Brasil, habiendo efectivizado hasta d momento 20 vidtas de
técnicos uruguayos a los mencionados programas y habiendo recibido 22 técnicos
extranjercs.

4.6  Funcionamiento de centros de investigacién de equinococcosis-hidatidosis

Las lineas de investigacion en estos centros, son netamente gplicadas, es decir que
nunca se redlizan investigaciones puras, Sno que van a servir directamente para ser aplicadas
0 provienen de laaplicacion de las lineas de accion dd programanaciond.

a) Duplicacion de andliss de las muestras fecales tomadas por Arecolina a nive de
campo, para llevar un control directo de cud es € rendimiento de los técnicos de
Programa, para hacer una evauacion, y para que dlos tengan también una
autoevauacion y hagan las correcciones necesarias,
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b) Investigacion de equinococcoss en perros de captura no reclamados, para conocer la
prevaenciaen centros poblados;

C) Diagnéstico de Arecolina por demanda espontanea;
d) Diagndstico por Arecolina en zonas suburbanas de diferentes barrios.
4.7  Funcionamiento de un Centro de Referencia Parasitol gica

Al Centro de Referencia Parasitoldgica se remiten para ser andizadas, las muestras
fecales de perros tomadas por Arecoling, obtenidas:

- por vigilancia epidemioldgica de lineas de dosficacion canina dirigida, 1o que
permite visudizar € buen desarrollo y desempefio de las mismes,

- anive de centros poblados rurales, materia procedente de perros propiedad de
los nifios andizados por € "test" de ELISA.

4.8 Funcionamiento de un equipo de diagndstico movil en plantas urbanas y
suburbanas

Esta condtituido por un profesona, Doctor en Veterinaria y sus dos ayudantes
idéneos. Dada la migracion del &mbito rura alos cordones periurbanos, la costumbre de la
faena domiciliaria emigré conjuntamente y esto agravado por un problema socio-econdmico
gue fomenta la faena clandestina, es lo que lleva a précticas erréneas de mango de las
achuras y de la dimentacion de los perros. Por estas consideraciones resulta imprescindible
el funcionamiento de un equipo de diagnostico trabagjando en estas éress.

Todos los perros andizados en ambas reas se devuel ven a sus tenedores dosificados
con Praziquantel, extremando las medidas en aguellos que dieron resultado (+) a
Echinococcus granulosus o hidatigena (comedores de visceras), a los cudes e les rediza
un lavado con agua jabonosa a preson, para la diminacion de los posibles huevos
contaminantes en € pelge. Luego seles mantiene 72 horas a recaudo.

A los tenedores de perros que dan positivo y a todas las personas que conviven con
sus animaes, se les indican las medidas correspondientes para descartar la posibilidad de que
sean portadores de quiste hidético.



RIMSA12/16 (Esp.)
Pagina 15

5. Fase de consolidacion (1997-2004)

Habiendo logrado indices de cobertura de Dosificacion canina dirigida superiores d
80% sobre la poblacion involucrada de 120.000 perros, es en este momento que se
ingrumenta un segundo Diagndgtico de situacion. Este se redliza sobre una muestra de 1.372
establecimientos rurales, con una poblacion de 2.956 canes.

Los datos recabados indican que € porcentgje de canes parasitados con
Echinococcus granulosus ha descendido dd 10,7% d 0,74% y € nimero de
establecimientos con perros parasitados disminuy6 del 13,2% a 1,51%.

Los datos de porcentgje de animales de faena bovinos-ovinos para todas las
categorias también sufrieron una importante disminucion.  En bovinos en 1990, descendio de
64% a 22,6% en 1996, y en ovinos en 1990, descendid del 44% a 8,6% en 1998 (Figura 3

y 4).

Figura 3. l&rgg‘g% - Disminucion en la parasitosis bovina, 1989-1996
70 o )

1988 1990 12 1992 1996 g 199 1996

Fuente: Area Estadistica Sanitaria, M.G.A.P.



RIMSA12/16 (Esp.)
Pagina 16

Figura4. Uruguay - Disminucién en la parasitosis ovina, 1990-1998
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Fuente: Comision deHidatidosis

Se debe destacar que los datos de faena bovina son aportados por € &rea de
estadistica sanitaria del Ministerio de Ganaderiay Pescay |os de ovinos los aporta la Unidad
Funciond de Egtadistica de la Comision Naciond de Hidatidosis.

Dado los logros de porcentgje de cobertura en dosificacion canina dirigida 'y en la
disminucion del porcentgje de prevaencia de la parasitosis, es posible decir que se puede
evolucionar de la fase de ataque a la fase de consolidacion, por lo cua se continuara con las
esirategias desarrolladas hasta @ momento.

Referente alas pérdidas econdmicas que la hidatidoss ocasiona d pais anuamente, €
Unico dato egtimativo que se posee es € de la pédida de vaor comercia de visceras
parasitadas  (higado), lo que representaria  agproximadamente:  en 1991
US$ 4.800.000 y en 1997 $1.650.000; por lo que Uruguay incorpora d circuito comercial
visceras por un vaor de $3.200.000 aproximadamente, |0 que representa una disminucion
del 66,7% en las pérdidas.

Lamentablemente en lo que puede ser la disminucidn de otras producciones (carne,
leche, lana), a nivel internaciona no existen estudios comparables a respecto para poderlos
extrapolar. ES0 se debe d dto codo y a la larga duracion que llevaria redizar una
investigacion correcta sobre este punto.
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Otro parametro en € Programa es € vinculado d Mercosur.  Uruguay, como pais
continental, no puede trabgjar aidadamente de los paises limitrofes. Debido a dlo, se han
tenido dos importantes reuniones con autoridedes sanitarias de Brasil, en las cudes se han
firmado Actas de Intencidn y ya se han comenzado a desarrollar pautas presentes en dlas,
como capacitacion de profesondes braslefios en cursos del programa en Uruguay e
implementacion de trabajos en territorio brasilefio con la colaboracion directa de Uruguay.

Lo mismo sucede con Argentina, Bolivia, Chile y Paraguay con quienes ha sdo
firmada e Actade Intenciones en Puntadel Este, Uruguay, agosto de 1994.

Estamos convencidos que debemos trabgjar conjuntamente con € resto de los paises
americanos, fundamentamente con los fronterizos Brasl y Argentina  Con € primero ya
tenemos varias cartas de intencion firmadas, inclusve las méximas autoridades de ambos
paises (Bradl-Uruguay) han condderado de primordid importancia la “Vigilancia
epidemioldgica de la equinococoss-hidatidosis anivel de fronterd’ y asi 1o han firmado.

También se han desarrollado varios TCC con € gpoyo de OPS-Brasil y Uruguay.
Mientras tanto, seguimos trabgjando con autoridades locales, fundamentalmente en @ control
dd perro.

6. Vigilancia Epidemiol égica (2004 en adelante)

Con € conocimiento de que estamos desarrollando un programa sanitario para
controlar una zoonosis parasitaria en un pais continental con més de 600 km de frontera
abierta con Bras| y otros tantos con € rio Uruguay, que cada vez nos une mas con Argentina
CoN Sus puentes y represas, estamos convencidos de que esta fase debe continuar. De esta
forma podriamos detectar una posible introduccion de la enfermedad desde € resto ded
continente.

7. Conclusiones

Debemos destacar que en Uruguay, como pais continenta y que tiene a esta
enfermedad en forma endémica, no podemos pensar en un programa de control con una
Unica linea de trabgjo. Por lo que, por todo lo expuesto y nuestra experiencia, debimos
desde un principio continuar desarrollando permanentemente todas las medidas necesarias en
este Programa.
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En resumen y por supuesto con prioridades epidemiolégicas, seguimos efectivizando
las acciones en los campos de:

Adminigtracién de Praziquantel por persona del Programa, o sea dosificacion
caninadirigida
Educacion en &eas curriculares y extracurriculares.  Capacitar d persond

técnico, paratécnico, de campo y adminigtrativo, en lo que atafie a cada uno en
U &rea.
Control de faena domiciliaria y en planta, con convenio con d Minigerio de

Ganaderia, lo que nos permitirA cambiar la edtrategia controlando los
establecimientos rurales que presenten ganados positivos alalarva hidética.

Diagnddtico de la enfermedad en humanos, referido fundamentalmente a grupos
etarios jovenes, por considerarlos prioritarios en lo referido a su tratamiento. Este
no se ha efectivizado porque somos un programa de control y profilaxis, la fase
asgtencia la dejamos para los organismos correspondientes, los que contindian
con d tratamiento, Sempre con & seguimiento dd paciente por d persond del
laboratorio de la Comisidn de Hidatidos's.

Seguimiento de casos quirdrgicos nuevos.

Control del perro en la via publica a través de concientizacion de la poblacion
humana y retiro dd anima dd medio. También atendiendo las solicitudes de
aquellos propietarios que los quieran entregar en sus domicilios o en € abergue.

Vigilancia epidemioldgica Aqui debemos considerar diferentes indicadores, pero
fundamentd y principamente d huésped definitivo, Sn dgar de tener en cuentala
evolucion de la prevaencia en los huéspedes intermediarios. hombre, vacunos y
ovinos. Dexde d inicio dd programa esta fue una de nuestras actividades
principaesy através de lacua nos permitimos, ademéas de comparar resultados,
evolucionar en lasfases dd programa
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La certeza de que se esta desarrollando un programa naciona, que puede ser
aplicado con éxito en otros paises o regiones, lo demuestran los datos que indican una
evolucion descendente del nlmero de casos en todas las especies involucradas. Ademas de
contar con la opinidn de expertos internacionaes como la Dra. Shedagh Lloyd (U.K.), Dr.
Peter Schantz (U.SAA.), Dr. Emilio Coltorti (Argentind), Dr. Primo Arambulo 11l (OPS
Washington), que a través dd informe oficid que redizaran en su Ultima vista a nuestro
Programa avalan € buen funcionamiento y excelentes resultados que se estén obteniendo en

d Uruguay.

Todas edtas acciones, conjuntamente con un posible cambio de conducta humana
junto con un cambio generaciond, son las que nos llevaran por € Gnico camino en una
estrategia operaciona coordinada de carécter tripartito, con la participacion de entidades
gubernamentaes, privadas y académicas dd pais, que nos encuentre en d siglo XXI en los
abores del control de la enfermedad en & Uruguay.
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MAPA 2: DESPARACITACION CANINA DIRIGIDA

ik Mensual

Perros desparasitados: .

El Programa Nacional de Lucha

contra la Hidatidosis dosifica, cada treinta dias,

a los perros de los establecimientos

agropecuarios y centros urbanos.

Se asegura asi la desparasitacion y mantenimiento
sanitario de 113.483 perros.



