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Recomendaciones ante la Alerta epidemiolédgica de Viruela simica
(MPXV clado 1), informe N° SVPCS-DNVE-2024-085

Fecha: 15 de agosto del 2024

Objetivo: Fortalecer la vigilancia epidemiolégica de la Viruela simica a nivel
nacional, optimizando la deteccion temprana, el seguimiento y el control de casos
para reducir la incidencia y mejorar la salud publica.

Antecedentes:

El 14 de agosto la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) declaré la viruela
simica como Emergencia en Salud Publica de Importancia Internacional. Esta
decision se tomo, debido al surgimiento del nuevo clado 1b(MPXV), al aumento
de casos en la Republica Democratica del Congo (RDC) y en varios paises
vecinos, con posibilidad de extenderse a mas paises del Africa y fuera del
continente.(1)

A nivel mundial el nimero de casos notificados alcanzé su punto maximo en
agosto del 2022 y luego comenzé a descender de manera constante hasta abril
del 2023. En la Region de las Américas desde el 2022 hasta el 1 de julio del 2024
se ha notificado 62.572 casos, y 141 defunciones. Segun la vigilancia gendmica
se identifico el clado lIb (MPXV).(1)

En diciembre del 2022 se declaré un brote de viruela simica en la Republica
Democratica del Congo (RDC). A partir de septiembre del 2023, se registré un
nuevo brote caracterizado por un aumento significativo de casos, durante el cual
se identificd una nueva variante del clado | (MPXV). Este brote ha resultado en
una transmisién sostenida del virus en el pais. (1)

En 2024 de enero a julio el Ministerio de Salud de la RDC confirmo 2715 casos,
455 defunciones con una tasa de letalidad del 3.1%, los menores de 15 afios
representan el 66% de los casos, y el 82% de las defunciones.(1)

En lo que va del aiflo 2024 se han reportado 4 casos. El primer caso detectado
en el Ecuador fue en julio del 2022, a partir de esta fecha se han notificado 1560
casos sospechosos de los cuales se confirmaron 732 casos (46.9%), con 4
defunciones alcanzando una tasa de letalidad del 0.54%.

Situacion Epidemioldégica:

En el grafico 1 podemos observar que de los 732 casos confirmados 465
(63.6%), corresponden al afio 2022, 263 (35.9%) al afio 2023 y 4 casos (0.5%)
al afio 2024. En el 2022, se registra un pico maximo en la semana 40 seguido de
una disminucion hasta la semana 52. Posteriormente se observa una tendencia
al alza hasta la SE 3 del afio siguiente, seguida por un descenso constante con
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ligeros incrementos, para el afio 2004 tenemos 4 casos sin cambios

significativos

Gréafico 1: Casos de Viruela simica, Ecuador 2022 a 2024 SE 32
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Fuente: Sistema Informatico VIEPI, elaborado DNVE
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La provincia con el mayor numero de casos acumulados es Pichincha,
Seguida por Guayas, Chimborazo y Cotopaxi respectivamente, se han registrado

casos en 19

de las 24 provincias.

Tabla 1: Casos de viruela simica por provincia, Ecuador 2022 a 2024 SE 32

Provincias 2022 2023 2024 Total
Azuay 23 6 29
Canar 1 1
Carchi

Chimborazo 13 52 1 66
Cotopaxi 32 26 58
El Oro 4 4
Esmeraldas 4 4
Guayas 158 82 240
Imbabura 10 4 14
Loja 5 5
Los Rios 1 1
Manabi 8
Orellana 2 2
Pichincha 173 83 1 257
Santa Elena 4 4
Santo Domingo De Los Tsachilas 9 2 11
Sucumbios 1 1
Tungurahua 16 6 2 24
Zamora Chinchipe 1 1
Total 465 263 4 732

Fuente: Sistema Informatico VIEPI, elaborado DNVE
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En la tabla 2 se observa que el grupo de edad mas afectado es el comprendido

entre 20 a 49 afos con un porcentaje de 80.5%, en relacion al sexo, los
hombres son los mas afectados alcanzando una tasa del 86%.

Tabla 2 Casos de viruela simica por Grupos de Edad y Sexo Ecuador 2022-2024

Edad Femenino Masculino
Oallm 4 7
lada 12 14
5a9a 7 14
10al4a 4 15
15a19a 5 24
20a49a 66 523
50a64a 3 24
mas de 65 a 1 9

Fuente: Sistema Informatico VIEPI, elaborado DNVE

Ante esta alerta se emiten las siguientes recomendaciones:

1. Notificacion (menor a 24 horas) al VIEPI (2) y al responsable de eventos
zoonoticos, por la via mas rapida los casos sospechosos de viruela simica,
identificados con codigo CIE-10 B04X de acuerdo a la definicion de caso
establecida en el Lineamiento operativo de viruela simica, en la ficha de

investigacion epidemiolégica propia para este evento. (3)

2. Implementar acciones de vigilancia activa: objetivos principales son
detectar de forma rapida casos o conglomerados, brindar atencién clinica
oportuna, aislamiento de los casos, seguimiento a los contactos, determinar
grupos con riesgo de infeccion y de enfermedad grave, proteger a
trabajadores de salud, con adopcién de medidas de control y prevencion

eficaces.

e Detectar y definir: tomar en cuenta las definiciones establecidas en
los lineamientos operativos para la viruela simica. Establecer una
definicion de brote clara y precisa para facilitar la identificacion
oportuna de casos. Fortalecer la vigilancia activa comunitaria (BAC) y

la vigilancia institucional (BAI).

e Evitar la transmisién: aislar a los pacientes sospechosos, realizar

seguimiento a los contactos.

e Investigar: La investigacion de campo debe iniciarse en las primeras
24 horas después de detectar un caso, con el objetivo de recopilar
informacion de manera rapida y eficaz. (2) Realizar
caracterizacion detallada de los casos, brotes, incluyendo aspectos
temporales, geograficos y demograficos. Realizar pruebas de
laboratorio para un diagndstico oportuno y preciso mediante el envio

de muestras.
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e Integrar servicios: como las Unidades de Atencion Integral Salud
(UAIS) o servicios en los que se controle el VIH y otras infecciones de
transmision sexual.

3. Diagnostico y Laboratorio: se realiza mediante deteccién de ADN viral por
reaccion de cadena de polimerasa (PCR), tomadas directamente de la
erupcion (piel, liquido o costras), revisar lineamiento.

4. Comunicacion de riesgo

e El personal de salud debe estar al tanto del brote en curso en la
Republica Democratica del Congo, por la posibilidad de casos
asociados a viajes.

e Concientizar a la poblacién con mayor prevalencia de VIH y otras ITS,
acerca de medidas de prevencion, reconocimiento precoz vy
notificacion.

e Educar a la comunidad proporcionando informacién sobre Ila
enfermedad, para evitar rumores, informacion falsa, incorrecta o
erronea sobre la viruela simica.
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