Rotavirus: vigilancia epidemiologica y nuevas estrategias

de vacunacion

Objetivo
Evaluar las caracteristicas epidemiolégicas y la carga de enfer-
medad del rotavirus en América Latina.

Fuentes de Datos

Busqueda de articulos en varios idiomas en MEDLINE empleando
las palabras clave "rotavirus" y el nombre de 43 paises latinoame-
ricanos. También se buscaron las citas de los estudios hallados.

Seleccion de estudios y datos

Trabajos publicados desde 1998 que reportaran actividades de vi-
gilancia en 12 meses consecutivos e incluyeran por lo menos 100
pacientes menores de cinco afios de edad.

Se consideraron el tiempo de seguimiento y todos los métodos
para la deteccion de rotavirus: ensimoinmunoensayo (sigla en
inglés: ELISA) electoforesis en gel (PAGE) y aglutinacion del latex
(LA).

Los estudios fueron agrupados por pacientes ambulatorios o inter-
nados y se analizaron los grupos por separado.

Cuando hubo informacién en los menores de tres afios, se los se-
par6 en cuatro subgrupos: 0 a5, 6 a 11, 12 a 23 y 24 a 35 meses.
Se evalud la distribucién geografica y estacional. Se consider6 que
se trataba de un pico estacional si durante tres meses 0 mas la tasa
superaba la media anual.

Resultados Principales

Dieciocho articulos reunieron los criterios de seleccion en
pacientes hospitalizados. La mediana de deteccion de rotavirus fue
31% (16%-52%). Al analizar los cuatro estudios con valores infe-
riores, se hallé que tres (Brasil, Venezuela y Uruguay) incluian
nifios que habian superado los primeros meses de vida, edad de
maxima incidencia de la infeccién. En dos de estos, el método de
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laboratorio empleado fue PAGE.

Se incluyeron diez trabajos en pacientes ambulatorios. La mediana
de deteccion de rotavirus fue 30,5% (rango entre 4 y 42%). Los
estudios que emplearon PAGE tuvieron también una mediana de
deteccion mas baja: 12% (4-20%).

Aquellos estudios que emplearon ELISA como método de detec-
cion tuvieron tasas mas altas, mientras que cuando se analizaron
los pacientes internados y los ambulatorios en conjunto esta dife-
rencia fue significativa. La deteccion fue discretamente menor en
los estudios prolongados en los pacientes internados, pero no la
afectaron ni el nimero de pacientes incluidos ni la edad de los mis-
mos en ninguno de los grupos.

Entre 20 y 60% de los casos de rotavirus fueron en menores de
seis meses de edad y 90%, en menores de dos afios. En Colombia
y Venezuela (paises tropicales) aproximadamente 80% de los
nifos tenia entre 6 y 11 meses de edad mientras que en Argentina,
Brasil y Paraguay, 40 a 50% tenian esa edad.

En la mayoria de los paises el rotavirus se detecté durante de todo
el afio. Tanto en las ciudades tropicales como en las ubicadas en
regiones templadas hubo picos invernales.

Conclusiones

La infeccién por rotavirus afecta a nifios en los primeros meses de
vida, esto muestra la necesidad de la vacunacion temprana. En los
paises tropicales se detect6 la infeccién en nifios menores que en
los templados.

Es aconsejable realizar estudios con 12 meses de vigilancia como
minimo para evitar sesgos estacionales y emplear test ELISA, ya
gue es mas sensible para la deteccién del virus. En el futuro pré-
ximo se debe extender la investigacion a los paises mas pobres
gue estan menos representados.

Comentario

El rotavirus es un patégeno de importancia sustancial en la salud
publica en todo el mundo. Es la causa mas comin de gastroenteri-
tis en la infancia y a los dos o tres afios de vida, virtualmente todos
los nifios han padecido la infeccion®z.

Se ha estimado que produce 450.000 a 600.000 muertes por afio
(20% de las muertes por diarrea®).

El virus afecta a todos los niveles socioeconémicos, pero es pro-
bable que haya subregistro del verdadero impacto debido a que la
mayoria de los datos proviene de paises desarrollados, siendo
probable que en los paises pobres, y debido a las condiciones de
desnutricion, comorbilidad, etc., las consecuencias sean peores.
Las medidas de salud publica como la provisién de agua potable y
la mejora de la salubridad han demostrado ser dificiles de imple-
mentar a nivel poblacional por lo que una vacuna segura y efectiva
gue provea inmunidad especifica temprana, seria el mecanismo pri-
mario para lograr prevenir esta enfermedad?®.

El articulo que nos ocupa muestra la aparicién de la infeccion e

internacion, fundamentalmente durante el primer afio de vida;
enfermedad mas temprana (antes de los seis meses) en paises
tropicales; la presencia anual del virus en los diferentes climas; y
marca pautas importantes para la investigacion préxima como tiem-
po de seguimiento y método de deteccién del virus.

Conclusiones del comentador

Resulta clave profundizar la vigilancia para determinar con mayor
precision las caracteristicas epidemiolégicas del virus y elegir la
estrategia de vacunacién mas adecuada, asi como realizar el
seguimiento de su impacto®. La investigacion debe contemplar la
edad de aparicion, y la carga de enfermedad, el riesgo de la vacu-
nacion, de manera de orientar los recursos hacia aquellos aspec-
tos que mas contribuyan a la salud de la poblacion.
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