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La Secretaria de Salud Federal, a través de la Unidad de Inteligencia I'l'| Abril [ 2019
Epidemiolégica y Sanitaria (UIES) emite el siguiente aviso preventivo de viaje e
informacion para personas que viajan a

Argentina, Bahamas, Brasil, Canada, Chile, Colombia, Costa Rica, Estados
Unidos de América y Venezuela; ante los casos de Sarampion reportados en
estos paises.

PN Atencién a los viajeros a Argentina, Bahamas, Brasil, Canada, Chile, Colombia, Costa Rica,

Estados Unidos de América y Venezuela; ante los casos de Sarampion reportados en estos
paises:

/.LA SECRETARIA DE SALUD FEDERAL\

RECOMIENDA: TOMAR
PRECAUCIONES ESPECIFICAS A

QUIENES VIAJEN A ARGENTINA,
BAHAMAS, BRASIL, CANADA, CHILE,
CoOLOMBIA, COSTA RICA, ESTADOS
UNIDOS DE AMERICA Y VENEZUELA;

K ANTE LOS CASOS DE SARAMPI()NJ

El Sarampién es una infeccion causada por un virus
altamente contagioso en todas las edades, que produce una
enfermedad aguda y severa caracterizada por fiebre
alta, enrojecimiento de ojos, congestion nasal, tos,
pequeiios puntos blancos abultados dentro de la boca y
manchas rojas que inician en la cara y se extienden a
todo el cuerpo (exantema), y cuyas complicaciones pueden
provocar un dano neurologico irreversible e incluso la muerte.

® Pajses de la region de América
que han confirmado casos de
sarampicn.

La enfermedad es especialmente grave en menores de 5 afnos, adultos de mas de 20 afos y personas con un sistema
inmunolodgico debilitado (portadores de cancer, VIH-SIDA, desnutricion).

Desde la exposicion a la enfermedad hasta la aparicion de los primeros sintomas (como la fiebre) transcurren entre 10 a
|2 dias. Desde la exposicion hasta la aparicion del exantema (Erupciones cutaneas) unos |4 dias con un rango de 7 a 18
dias (21 dias para efectos de la vigilancia epidemioldgica).

Francisco de P. Miranda 177 - Edificio UIES, Col. Lomas de Plateros, DT Alvaro Obregdn, Ciudad de México, México, CP. 01480. Tel. (55) 5337 1845 |
01 800 00 44 800 | - www.gob.mx/salud | uies@salud.gob.mx

ok i



SALUD fq 2019

- LY EMILIAND ZAPATA

AVISO PREVENTIVO DE VIAJE E INFORMACION PARA VIAJEROS A ARGENTINA, BAHAMAS, BRASIL,
CANADA, CHILE, COLOMBIA, COSTA RICA, ESTADOS UNIDOS DE AMERICA Y VENEZUELA; ANTE

LOS CASOS DE SARAMPION.
[Actualizacion]
Los pacientes son contagiosos 4 dias antes del inicio del exantema, hasta 4 dias después de la aparicion del exantema. Los
pacientes inmunocomprometidos pueden excretar el virus en toda la duracion de la enfermedad.

A pesar de que el sarampion es una enfermedad prevenible por vacunacion, en muchos paises las bajas coberturas de
vacunacion en la poblacién en riesgo han favorecido la diseminacion, que continua persistente en diferentes regiones del
mundo, incluyendo Africa, Asia, América, Europa y Oceania. Actualmente existen brotes importantes de Sarampion en Europa,
principalmente en Rumania, lItalia, Polonia, Francia y Austria. De los casos identificados, 84% no tenian antecedente de
vacunacion. Es por ello que pueden aparecer grandes epidemias y los viajeros que no son inmunes, estan en riesgo.

Durante el 2017, 2018 y 2019, Argentina, Bahamas, Brasil, Canada, Chile, Colombia, Costa Rica, Estados
Unidos de América, México y Venezuela; han confirmaron casos de sarampién.

Argentina: En 2019 notifico un caso importado confirmado de sarampion, posterior al regreso de un viaje a
Hong Kong, en un hombre de 35 afos sin antecedente de vacunacion.

Bahamas: En 2019 notificé un caso importado de sarampién confirmado, se trata de un nino procedente

de Francia, sin antecedente de vacunacion.

Brasil: En total, desde el inicio del afio, hasta la Semana epidemiolégica nimero 12, se han confirmado 28
casos, de los cuales 23 fueron confirmados en el estado de Parda y 5 en el estado de Amazonas. En el 2018, se
reporto un total de 10,326 casos confirmados, de los cuales 9,803 correspondieron al estado de Amazonas.
Canada: En 2019 hasta la S.E niumero 12, se ha notificado un total de 28 casos confirmados, de los cuales estos
casos fueron reportados en Québec, Columbia Britanica, Territorios del Noroeste, Ontario y Alberta.

Chile: Entre la semana 45 de 2018 y la semana 8 de 2019, se confirmaron 26 casos (8 importados y |8
relacionados a importacion).

Colombia: Desde inicios de 2019, hasta el 05 de marzo, se han confirmado 42 casos, de los cuales 7 son
importados procedentes de Venezuela y 24 se relacionan con importacion.

Costa Rica: En 2019 notificd un caso confirmado de sarampion en un nifio de nacionalidad francesa, sin historial
de vacunacion. Adicionalmente se realizaron pruebas de laboratorio a los padres del caso, las cuales resultaron
positivas (aunque ellos no presentaron sintomas compatibles con la enfermedad), alcanzando un total de 3 casos
confirmados.

Estados Unidos de América: Entre el 1° de enero y el 4 de abril de 2019 se han confirmado 465 casos
de sarampioén en |19 estados. Arizona, California, Colorado, Connecticut, Florida, Georgia, lllinois,
Indiana, Kentucky, Massachusetts, Michigan, Missouri, Nevada, New Hampshire, New Jersey, New
York, Oregon, Texas, and Washington.

Venezuela: Entre 2017 (1,307) y 2018 (7,809), ha notificado 9,116 casos sospechosos, de los cuales 6,202
fueron confirmados, registrandose 76 defunciones. En 2019, se han notificado 283 casos de los cuales se han
confirmado 40. Los casos se registraron en los estados de Apure, Barinas, Boliva, Carabobo, Cojedes, Delta
Amacuro, Distrito Capital, Falcon, Lara, Mérida, Miranda, Monagas, Vargas, y Zulia.

En México, la Ultima epidemia de sarampion ocurrio en 1989-1990 reportandose 89,163 casos. El dltimo caso autoctono
en nuestro pais se registré en 1995. En el periodo de 2000 a 2019 se han identificado 185 casos importados o asociados a
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importacion, incluidos los cinco casos identificados por el Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiologica (SINAVE) en
2018: en la Ciudad de México tres casos, Baja California un caso y Veracruz un caso). En 2019 se identifico un caso en el
estado de Nuevo Ledn que corresponde a una persona de 54 afios de edad, con antecedente de viaje a EUA y Francia.
Tres de los casos mencionados se clasificaron como importados y los tres restantes como asociados a importacion.

Con la ocurrencia de brotes de sarampion en varias partes del mundo, principalmente en paises de
América y Europa con quienes existe un alto movimiento de migrantes, viajeros y poblacién, asi como el
reporte de casos importados en otros paises de la region de América, se incrementa el riesgo de
presencia de casos importados en México.

Por lo anterior, la DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA emite y reitera las siguientes
recomendaciones a personas que viajen a estos paises o que regresen provenientes de ellos a

RECOMENDACIONES

Antes de viajar internacionalmente, a zonas donde existan casos de Sarampion, Revisar la CARTILLA
NACIONAL DE SALUD de todas las personas que viajaran, para verificar el antecedente de vacunacién, si
requieren aplicarse la vacuna contra el sarampion, hacerlo tres semanas antes de salir de viaje, ya que tarda de dos a tres
semanas en crear anticuerpos protectores (un minimo de 14 dias antes de su viaje).

En México el esquema de vacunacion (SRP) comprende 2 dosis, una a los 12 meses de edad o antes de
cumplir 6 afos, y la otra a los 6 anos de edad o al ingresar a la primaria.

Las anicas vacunas contra el sarampion disponibles en México, seguras y gratuitas, son: Vacuna triple viral
(SRP; sarampién, rubéola y parotiditis) y la Vacuna doble viral (SR; sarampion y rubéola).

Siga las siguientes instrucciones, seglin edad y antecedente vacunal:
Poblacion de 6 a 1| meses de edad, aplicar una dosis de vacuna contra el sarampion, dicha dosis no cuenta para
esquema, de tal forma que deben ser revacunados al cumplir el primer afo de edad, con un intervalo entre ambas
dosis de al menos 28 dias.
Poblacion de la 5 afios de edad:
Con antecedente vacunal: No requiere vacunarse antes de viajar.
Sin antecedente vacunal: Aplicar una dosis de SRP y la siguiente dosis cuando cumpla 6 afnos.
Poblacion de 6 a 9 afios de edad:
Con dos dosis de vacuna (esquema completo): No requiere vacunarse antes de viajar.
Con esquema incompleto de SRP: (cuenta solo con la primera dosis), deberan recibir la dosis faltante (los
esquemas no se reinician).
Sin antecedentes de vacunacion: deberan recibir 2 dosis con intervalo de 4 a 8 semanas entre la primera y la
segunda dosis.
Poblacion de 10 y mas aios:
Con dos dosis de vacuna (esquema completo): No requiere vacunarse antes de viajar.
Con esquema incompleto: antecedente de una sola dosis de SRP, aplicar una dosis de SR.
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Sin antecedentes de vacunacion deberan recibir 2 dosis de SR con intervalo de 4 a 8 semanas entre la
primera y la segunda dosis.

Dos dosis de SRP (Sarampion, Rubéola y Parotiditis) representan casi el 100 por ciento de efectividad en
la prevenciéon del sarampion.

Ninguna de estas vacunas debera aplicarse a mujeres embarazadas o con la duda de embarazo. En caso de
aplicacion de SR accidental en una mujer que desconocia su condicion de embarazada, acudir a su unidad médica para
informacién y seguimiento.

Acuda a su Unidad Médico Familiar, segan su derechohabiencia (IMSS, ISSSTE. PEMEX, SEDENA,
SEMAR) que le corresponda; o acuda al Centro de Salud de los servicios locales de salud. Para completar
su esquema de vacunacién.

Durante su viaje y a su regreso: Si usted presenta fiebre y exantema (erupcion) durante su viaje y hasta después
de 21 dias de su regreso a México.
No se auto-medique y busque atencién médica de inmediato.
Tome abundantes liquidos, vida suero oral o electrélitos orales para prevenir la deshidratacion.
Comente con el personal médico que lo atienda, sobre su antecedente de viaje a estas regiones. O el contacto con
alguna persona con esta situacioén.
Evite el contacto cercano con otras personas durante cuatro dias después de la aparicion de la erupcién cutanea
(manchas en la piel), con el fin de reducir la propagacion a otras personas o familiares que no estén vacunados.
Use cubrebocas.
Si usted todavia esta enfermo a su llegada a México, por favor avise al asistente de vuelo antes de aterrizar o al oficial
de Sanidad Internacional cuando salga del avion.

Durante su estancia o transito en esos paises: Se recomiendan medidas higiénicas generales, para reducir el
riesgo de contagio:
Lavese las manos con frecuencia.
Si el jabon y agua no estan disponibles, desinfecte sus manos con solucién alcoholada en gel para manos (que contenga
al menos 60 por ciento de alcohol), depositando 3 mililitros de alcohol gel, para garantizar la desinfeccion, frotando
sus manos por 30 segundos.
Procure no tocar sus ojos, nariz o boca. Si tiene que tocar su cara, asegirese de que sus manos estén limpias.
Clbrase la boca y la nariz con un panuelo desechable o con la manga (no con las manos) al toser o estornudar.
Esta indicado el uso de cubre-bocas (mascarilla) al estar en un grupo de personas a menos de un metro de distancia.
Evite el contacto cercano, como besos, abrazos o compartir cubiertos o vasos, con personas que estén enfermas.
Tenga a la mano los teléfonos, direccion del consulado o embajada de los Estados Unidos Mexicanos mas cercano,
para contactarlo en caso necesario.

Si tiene dudas comunicarse a la UNIDAD DE INTELIGENCIA EPIDEMIOLOGICA Y SANITARIA a los
teléfonos 5337-1845 o al 01-800-00-44-800, donde sera atendido por personal altamente capacitado.
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Informacion adicional en:

www.clinicadelviajero.com.mx

En caso de antecedente de viaje a Argentina, Bahamas, Brasil, Canada, Chile, Colombia, Costa Rica,
Estados Unidos de América, y Venezuela, en los ultimos 21 dias o haber tenido contacto con personas
que hayan viajado a estos paises y presentar fiebre, enrojecimiento de ojos, congestion nasal, tos,
manchas pequeiias dentro de la boca, erupciones cutaneas; debe de solicitar atencién médica e informar al
personal médico del antecedente de viaje. Para que se lleve a cabo la notificacion inmediata y con caracter
de urgente a los respectivos niveles de salud y al mismo tiempo a la DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA a
través de los mecanismos establecidos, asi como por medio de la UIES al teléfono 53-37-18-45 llamada local de la
Ciudad de México o LADA sin costo 01-800-00-44-800.


http://www.gob.mx/salud
http://www.gob.mx/sre
https://www.gob.mx/salud/acciones-y-programas/avisos-epidemiologicos-2019
https://guiadelviajero.sre.gob.mx/
https://www.gob.mx/salud%7Ccensia/articulos/esquema-de-vacunacion-131150
https://www.who.int/topics/measles/es/
http://www.imss.gob.mx/salud-en-linea/brasil-sarampion
https://www.paho.org/hq/index.php?option=com_docman&task=doc_download&gid=47910&lang=es
http://www.clinicadelviajero.com.mx/

