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r e  s  u m  e  n

El sarampión es una  enfermedad  exantemática  de  gravedad moderada y con elevado riesgo  de  complica-

ciones,  con recuperación  en  varias  semanas.  Se trata  de  una  enfermedad vírica,  provocada por  uno de  los

patógenos  más infectocontagiosos  que existen,  en  la  que el  único  reservorio  conocido  es el  hombre.  En

1998,  la Región  de Europa  de  la OMS fijó  el  objetivo  de  eliminar  el  sarampión  para el  año  2010. Este  obje-

tivo  no ha  sido cumplido,  observándose además  el resurgimiento  de  la enfermedad  en  algunos lugares  de

Europa.  En  este artículo revisamos  la  enfermedad y  sus  vacunas, así  como los factores  epidemiológicos  y

sociales  que han  impedido hasta el  momento  el control total de  la enfermedad.
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a  b s t  r a c  t

Measles is a  rash  illness of moderate  severity  and  high  risk  of serious  complications,  with  recovery  in

several weeks.  It  is  a viral disease  caused  by one  of the  most  infectious and  contagious pathogens  that

exists, whose  only  known  reservoir  is  human.  In  1998,  the  European  Region  of the  WHO  set a target  of

eliminating  measles by  2010. This  goal  has not been  achieved.  Furthermore, it has  been observed  the

resurgence  of the  disease  in some parts of Europe.  We review  the  disease  and its vaccines  as  well  as  the

epidemiological  and  social  factors  that  have so far prevented  the  total control of the  disease.
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El sarampión es  una enfermedad exantemática de gravedad

moderada y con elevado riesgo de complicaciones, con recupe-

ración en varias semanas. Provoca una alteración inmunológica

prolongada durante un periodo de un año o más. Se trata de

una enfermedad vírica, provocada por uno de los patógenos más

infectocontagiosos que existen, en  la  que el único reservorio cono-

cido es el hombre1. Su  reservorio humano, junto con la existencia

de vacunas de elevada eficacia, la convierten en una enfermedad

potencialmente erradicable. En 1998, la Región de Europa de la

Organización Mundial de la  Salud (OMS) fijó el objetivo de eliminar
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el sarampión para el año 2010. Este objetivo no ha sido cumplido,

observándose además el resurgimiento de la enfermedad en  algu-

nos lugares de Europa. ¿Qué es lo que  ha sucedido?, ¿cuáles son los

factores que han condicionado el fracaso hasta la  actualidad de la

eliminación y la erradicación del sarampión?

En este artículo vamos a revisar la enfermedad y  su  preven-

ción mediante vacunación, así como los factores epidemiológicos y

sociales que han impedido hasta el momento el control total de la

enfermedad.

El sarampión: la magnitud del problema

Ya en los jeroglíficos egipcios existe constancia del sarampión.

Su nombre deriva del latín sirimpı̆o, -ōnis, que significa erupción de

la piel. Los registros históricos clásicos se  remontan a  los escritos

del médico persa Rhazes, también conocido como Abu Becr, que
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0213-005X/© 2015 Elsevier España, S.L.U. y Sociedad Española de Enfermedades Infecciosas y Microbiología Clínica. Todos los derechos reservados.

dx.doi.org/10.1016/j.eimc.2015.10.013
www.elsevier.es/eimc
http://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.1016/j.eimc.2015.10.013&domain=pdf
http://www.elsevier.es/eimc/formacion
mailto:maria.garces.sanchez@gmail.com
dx.doi.org/10.1016/j.eimc.2015.10.013


674 M. Garcés-Sánchez et al. /  Enferm Infecc Microbiol Clin. 2015;33(10):673–678

Figura 1. Fascies sarampionosa.

Fuente: Cortesía de  los Centers for Disease Control and Prevention
(http://www.cdc.gov/measles/about/photos.html).

vivió en el siglo x y  lo describió como una enfermedad distinta de

la viruela, con la que al  principio se  confundía2.  El sarampión, o

primera enfermedad exantemática, es uno de los primeros 6 exan-

temas eritematosos de la infancia que  aparecieron descritos en  la

literatura.

Existen datos pertenecientes al principio del siglo xx en  los que

se estima que la letalidad del  sarampión era superior a  10 por 1.000.

En aquel momento, no solo no existía una vacuna, sino que tampoco

se disponía de antibióticos para tratar las infecciones secundarias

que pudieran aparecer. Así mismo, las tasas de malnutrición infan-

til (factor de riesgo de enfermedad grave) eran muy elevadas. En la

actualidad, el panorama es  totalmente diferente en los países des-

arrollados. La baja incidencia de la  enfermedad hace necesario que

conozcamos y recordemos bien sus manifestaciones clínicas, aun

cuando no se ha tenido la oportunidad de ver un caso clásico de

sarampión. Solo a través de la sospecha clínica y la exploración es

posible detectar de forma precoz los casos importados que en este

momento aún se presentan en nuestro medio.

En ausencia de un programa de vacunación, la principal fuente

de susceptibilidad al  sarampión son todos los niños recién nacidos,

que perderán todos los anticuerpos maternos entre el  primer y el

segundo año de vida, y se volverán susceptibles. Es  una enfermedad

muy  contagiosa, con una tasa de ataque secundaria cercana o supe-

rior al 90%, y estacional, siendo frecuente entre fines del invierno y

principio de la primavera. El periodo de transmisibilidad o  de con-

tagiosidad abarca desde 2 días antes del  comienzo de los síntomas

(3-5 días previos al inicio del exantema) hasta 4 días después de

la aparición del exantema. Afecta prácticamente a toda la pobla-

ción hasta la adolescencia, con una elevada morbimortalidad en  los

países en desarrollo.

Sus manifestaciones clínicas son diferentes en  función del

periodo tras el contagio3.  Aunque están descritas diferentes formas

clínicas de aparición del sarampión, la más  frecuente es  la forma

clásica, que se divide en 4 periodos:

- El periodo de incubación se  caracteriza por cursar de forma

asintomática, salvo alguna escasa oscilación térmica y  una sin-

tomatología parecida a  un catarro leve. Su duración media es de

aproximadamente 10 días.

- En el periodo prodrómico se  observa fiebre alta y mantenida, cefa-

lea, malestar general, síntomas catarrales con afectación de las

mucosas conjuntival, nasal, orofaríngea y  de las vías respiratorias

altas, y «fascies sarampionosa»  (fig. 1). Las manchas de Koplik,

Figura 2. Exantema confluyente.

Fuente: Cortesía de los Centers for Disease Control and Prevention
(http://www.cdc.gov/measles/about/photos.html).

de carácter prácticamente patognomónico, son unas micropápu-

las puntiformes, de color blanco, que se presentan en la  mucosa

yugal en el 70-90% de los casos. Aparecen al final del  periodo

prodrómico, inmediatamente antes del exantema (1-2 días), y

desaparecen a  las 24-48 h del comienzo de este.

- -El periodo exantemático se  caracteriza por un empeoramiento

del estado general. Suele durar de 3 a  5 días, observándose una

mejoría progresiva de la clínica. Aparece el  exantema, fruto de la

respuesta inmune del endotelio capilar infectado. El exantema

es maculopapuloso, de color rojo-violáceo, intenso, progresi-

vamente confluente y no pruriginoso; se inicia en la región

retroauricular y se extiende en 3 días, de forma descendente, al

resto de la cara y cuello, tronco y extremidades, respetando las

palmas y las plantas (fig. 2). La fiebre cede  paulatinamente. Si se

mantiene, se debe sospechar una complicación del sarampión.

- En el periodo de convalecencia la clínica va desapareciendo pau-

latinamente, a  excepción de la tos, que puede persistir algunas

semanas, y de la  erupción cutánea. Se observa una descama-

ción en pequeñas escamas, quedando la piel de color violáceo o

marrón. A  pesar de que el aclaramiento del  virus se produce pau-

latinamente tras la semana de la erupción, el ARN viral se puede

detectar por PCR en algunos niños hasta un mes después.

La infección por el virus del sarampión induce una respuesta

inmunitaria muy  intensa, generando una situación de inmuno-

compromiso en el sujeto infectado. Se produce una disminución

del número de linfocitos CD4+ y CD8+, así como una incapacidad

generalizada de la activación clonal de células mediadoras e  inmu-

nidad humoral coincidiendo con la fase de aclaramiento vírica4.

Este estado de inmunosupresión puede durar semanas o meses,

dejando al sujeto en  un estado de vulnerabilidad peligroso, con un

mayor riesgo de infecciones bacterianas o víricas secundarias.

http://www.cdc.gov/measles/about/photos.html
http://www.cdc.gov/measles/about/photos.html
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El sarampión puede cursar con complicaciones de distinta gra-

vedad. Las más  frecuentes son las  infecciones respiratorias (otitis

media aguda, sinusitis, linfadenitis cervical, laringitis, neumonía o

bronconeumonía –viral o bacteriana–) y las neurológicas (encefali-

tis aguda postinfecciosa con lesión cerebral permanente en uno de

cada 1.000 casos de sarampión). Estas, además, junto con la edad

menor de 5 años o mayor de 20 años, asociada a  malnutrición o

inmunosupresión, son las causas más  frecuentes de muerte, sobre

todo en el mundo en desarrollo, en donde se  estima que  el 40% de los

afectados presentará complicaciones5.  Se deben sospechar ante la

persistencia o  reaparición de la fiebre. También está  descrita la apa-

rición de diarrea, púrpura trombocitopénica, piodermitis, hepatitis

y  miocarditis. Son frecuentes las sobreinfecciones bacterianas por

Streptococcus pneumoniae, Streptococcus pyogenes y Staphylococcus
aureus.

Una de las complicaciones más  graves asociadas al sarampión

es la panencefalitis esclerosante subaguda. Se trata de una enfer-

medad degenerativa crónica del sistema nervioso central causada

por la reactivación del virus del sarampión. La clínica aparece des-

pués de un periodo amplio de latencia (12 años de media) tras

el padecimiento de la enfermedad. Su  riesgo se  ha estimado en

4-8,5/1.000.000 casos de sarampión.

Ante la sospecha clínica de sarampión es conveniente realizar

un diagnóstico etiológico mediante el aislamiento del virus en cul-

tivos celulares o  por la  identificación de antígenos o de ARN víricos

en secreciones corporales (sangre u orina). La detección de anti-

cuerpos específicos IgM constituye el  método de elección y es  el

más  empleado en la práctica asistencial.

Se sabe que entre el siglo  i y el xii hubo en  Europa importan-

tes epidemias de sarampión. En algunas zonas de China, India y el

Mediterráneo Oriental las epidemias provocaban una elevada mor-

talidad entre su población, llegando a  despoblarlas por completo,

sobre todo cuando la enfermedad aparecía tras largos periodos de

tiempo. El descubrimiento de América llevó consigo el sarampión,

y se estima que murieron 56 millones de personas, sobre todo a

causa del sarampión y  de la viruela.

El conocimiento de su epidemiología aumentó en gran medida

gracias a la investigación de una epidemia en  las islas Feroe en 1846,

realizada por el médico danés Peter Panum, que confirmó que el

sarampión era contagioso y  definió el intervalo de 14 días entre la

exposición y la aparición del exantema. También identificó que la

mortalidad era más  elevada en ambos extremos de la vida y observó

que la enfermedad confería inmunidad de por vida.

No fue hasta el siglo xx cuando se produciría el mayor avance

respecto al conocimiento de la etiología de la enfermedad y a  su

posible prevención. En 1911, Goldberger y Anderson lograron ino-

cular material procedente de enfermos a  monos y  reproducir en

ellos la enfermedad, demostrando la naturaleza infecciosa de esta.

Este descubrimiento permitió que, en 1954, Enders y  Peebles con-

siguieran propagar y  aislar el virus salvaje en  células de tejido renal

humano y  de mono. La adaptación y  el crecimiento del virus a los

embriones de pollo abrió el camino para el desarrollo y  la aproba-

ción de la vacuna en 19636.

Prevención mediante vacunación: de la antisarampionosa
hasta la triple viral

El aislamiento del virus salvaje y el conocimiento de la  patogenia

de la enfermedad a  principios del siglo pasado abrieron las posibi-

lidades de desarrollo de una herramienta de prevención a  través de

la vacunación.

El sarampión pertenece a la familia Paramixoviridae.  Estos virus

parecen ser estables desde el punto de vista antigénico, y aunque

unos miembros comparten antígenos secundarios, no hay un antí-

geno que sea común a todo el grupo. La familia está compuesta por 3

géneros: Paramyxovirus, Morbillivirus y Pneumovirus. El sarampión

se  incluye dentro del género Morbillivirus.  Existe un solo serotipo

del virus del sarampión y un gran número de genotipos circulantes

por su  gran variabilidad genética. Esta variación del genotipo no

parece tener importancia biológica, pues no modifica la  eficacia de

la vacuna.

El genoma del virus está  formado por una cadena sencilla de

ARN, de polaridad negativa, que consta de 15.894 nucleótidos. Se

han identificado 8 proteínas, 6 de ellas proteínas estructurales del

virión, 3 (N, P  y L) están en el complejo del ARN viral y las  otras 3

(M,  H y F) están implicadas en  el desarrollo de la membrana viral.

La replicación viral se  produce de la siguiente manera: una vez

que el virus es adsorbido por la membrana de la célula diana, se

libera de su envoltura. La transcripción, la traducción y  la replica-

ción del virus se llevan a cabo en  el citoplasma. Su ARN de polaridad

negativa sintetiza una cadena de ARN de polaridad positiva que ser-

virá de molde para la síntesis de nuevas cadenas de ARN y como

ARNm para la  síntesis de proteínas. Una  vez los viriones son madu-

ros emergen de la membrana citoplasmática de la célula huésped.

La diseminación de la  infección se  hace a  través del contacto con

gotas de saliva o secreciones nasofaríngeas de personas infectadas.

El virus penetra al organismo a  través de la  mucosa nasofaríngea o

conjuntival, accediendo a  los ganglios linfáticos regionales, donde

se multiplica, generando la primera viremia, llegando a las  células

linforreticulares del  bazo, el hígado, la médula ósea, el pulmón y

otros órganos.

Una vez en los órganos produce una segunda viremia, comen-

zando entonces el periodo prodrómico de la enfermedad, que dura

de 6 a  7 días, antes de la  aparición del exantema. La extensión

del virus a  la  piel, con la aparición del exantema maculopapu-

lar, coincide con la  aparición de anticuerpos, mediada tanto por

la inmunidad celular como por la humoral. Los mecanismos de

respuesta celular se inician 6 días antes de que aparezca el  exan-

tema, con la estimulación de los linfocitos T  cooperadores (CD4)

que ayudarán a  la respuesta humoral durante toda la enfermedad

para la producción de anticuerpos específicos contra el virus de

sarampión. El mismo  día que aparece el exantema, los linfocitos T

citotóxicos (CD8) y las células natural killer inician la producción

de anticuerpos específicos tipo IgM e IgG contra el virus de saram-

pión. Los anticuerpos IgM alcanzan su punto máximo entre los días

7 y 10,  disminuyendo rápidamente después de 6 a 8 semanas. Los

anticuerpos IgG alcanzan su punto máximo después de 4 semanas7.

La estrategia de una vacuna frente al sarampión consistiría en

provocar una respuesta inmune capaz de producir la inhibición de

la multiplicación del virus en la  nasofaringe, a  través de anticuer-

pos IgA secretores locales o de trasudado de IgG, y la diseminación

a partir de ella, o la inhibición de la  viremia durante el periodo de

incubación, a través de anticuerpos circulantes, adquiridos activa o

pasivamente, para neutralizar al virus. Sería necesario, además, ase-

gurar la inducción de la inmunidad celular para conseguir memoria

inmunológica que prolongara la protección de por vida.

Origen de la  vacuna antisarampionosa

La primera cepa que se empleó en el desarrollo de las primeras

vacunas fue  la cepa Edmonston, llamada así en honor al joven en

el que se aisló el  virus. El equipo de Enders y Peebles realizó pases

de la cepa Edmonston en  células renales primarias y  en células de

amnios humano primarias, adaptándola a  embriones de pollo. Esto

les permitió desarrollar la primera vacuna atenuada, «Edmonston

B», que se aprobó en los EE. UU. en 1963. El uso sistemático de

esta vacuna se asoció a  una elevada reactogenicidad de duración

limitada, consistente en fiebre elevada (superior a  39 ◦C) en un ter-

cio de los vacunados y exantema generalizado en  la mitad de los

vacunados. Esta  reactogenicidad justificó el uso de Ig asociada para

disminuir los efectos adversos8.
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Tabla 1

Frecuencia de eventos adversos producidos por la vacuna antisarampionosa frente a los mismos eventos producidos por la evolución natural de la enfermedad

Reacciones adversas Tasa posvacunal Tasa en  los pacientes con sarampión

(infección natural)

Amplitud del riesgo

relativo de  la  enfermedad

Fiebre > 39,4 ◦C 1/16-1/6 1 6-16

Exantema 1/100-1/5 1 5-100

Crisis convulsivas febriles 1/2.500-1/100 1/200-1/100 1-25

Encefalitis y encefalopatía (otros

trastornos neurológicos)

1/1.000.000-1/17.600 1/1.000 17,6-1.000

Panencefalitis esclerosante subagudaa 1/1.000.000a 1/200.000-1/50.000 5-20

Púrpura trombocitopénica 1/30.000-1/40.000 < 1/3.000 > 10b

a No se ha demostrado ningún caso de panencefalitis esclerosante subaguda causado por la vacuna antisarampionosa.
b Tasa estimada.

Fuente: Modificada de la Organización Panamericana de la Salud30 .

Tipos de vacunas

Dos fueron las líneas de desarrollo que se emplearon a partir de

la cepa Edmonston: vacunas inactivadas y atenuadas.

Vacuna inactivada

Se trata de una vacuna derivada también de la cepa Edmonston,

pero inactivada en formol, en vez de atenuada y  precipitada en alu-

minio. Esta vacuna genera una respuesta inmunitaria preferente

de linfocitos Th1, a diferencia de lo que sucede en la enferme-

dad natural, que estimula Th2. Se producen niveles adecuados pero

transitorios de anticuerpos frente a  antígenos H  y M,  bajos niveles

de anticuerpos anti-N y  respuesta nula o insignificante a los anti-

cuerpos frente a  los antígenos F (inactivado por el formol) y P. Al

decrecer la inmunidad producida, en mayor proporción de carác-

ter humoral y sin memoria inmunológica, los sujetos vacunados

tenían riesgo de padecer una infección atípica por el sarampión al

exponerse al virus salvaje, presentando una enfermedad causada

por complejos inmunes antígeno-anticuerpo (reacción de hiper-

sensibilidad retardada)9.  Se autorizó para su uso en los EE. UU. y

en algunas provincias de Canadá en 1963. A pesar de que presentó

escasos efectos secundarios, se dejó de recomendar por el riesgo de

generar sarampión atípico.

Vacunas de virus vivos atenuados

La  mayoría de las  vacunas de virus atenuado desarrolladas

durante estos años derivan también de la cepa Edmonston. Sus

diferencias fundamentales radican en el aislamiento vírico original,

la cantidad y la temperatura de los pases del cultivo celular. Todas

ellas integran el mismo  genotipo viral: el genotipo A. La cepa

Schwarz y la cepa Moraten proceden también del desarrollo de

diferentes pases celulares de la cepa original. En comparación con

la vacuna Edmonston B, estas cepas producen menor frecuencia

y gravedad de los efectos secundarios, lo que permitió eliminar

el uso concomitante de Ig para disminuir la reactogenicidad y

supuso un ahorro tanto de tiempo como económico. Estas  vacunas

producen una respuesta inmunitaria similar a la infección natural,

generando una inmunidad humoral y celular, que produce una

inmunidad tan sólida como la de la  infección natural10.

Hay pocos estudios que permitan conocer la  eficacia protec-

tora de la vacuna del sarampión monovalente. En EE. UU. se han

efectuado numerosos estudios epidemiológicos observacionales en

los que se ha evaluado la  efectividad protectora de la vacuna. Con

base en estos datos y  en otros estudios serológicos publicados, se

estima que las vacunas antisarampionosas inducen la seroconver-

sión aproximadamente en el 95% de los niños  de 12 meses de edad

o mayores (niños que  ya  no poseen anticuerpos maternos contra

el sarampión adquiridos de forma pasiva). El título de anticuerpos

séricos después de la vacunación imita la  respuesta producida tras

la infección natural, aunque los títulos de anticuerpos son inferio-

res. La respuesta máxima se  produce entre 6 a 8 semanas después

de la vacunación. Se ha comprobado que la  inmunidad conferida

por la vacuna persiste al menos 20 años y se  cree que dura toda la

vida en la  mayoría de las  personas.

Los efectos adversos de la  vacuna antisarampión son en su

mayoría reacciones leves y sistémicas (fiebre elevada, superior a

39 ◦C), y erupción. Característicamente aparecen de 6 a  14 días des-

pués de la vacunación y son de duración breve. Su frecuencia oscila

entre el 5 y  el 15%. Las reacciones locales (enrojecimiento, tume-

facción) son menos frecuentes11.  Las reacciones graves descritas

son anecdóticas y mucho menos frecuentes que las  asociadas al

padecimiento de la enfermedad (tabla 1).

La vacuna atenuada que  contiene la cepa Moraten es la utili-

zada en la actualidad en EE. UU. La que contiene la cepa Schwarz

se emplea más  en otros países. Japón utiliza vacunas elaboradas

con las  cepas sobreatenuadas (AIK-C y Schwarz F88, CAM-70 y TD

97). En los países del este de Europa se  utiliza la vacuna procedente

de la cepa Leningrado 16. En China e  Irán se emplea una vacuna

que contiene la cepa Shanghai 191. En España, en la actualidad, no

disponemos de ningún preparado monovalente comercializado.

Vacunas mixtas con antirrubéola y  antiparotiditis

En la actualidad existen comercializadas diversas vacunas

que combinan las atenuadas frente al sarampión, la rubéola y la

parotiditis. En nuestro país, en la actualidad tenemos disponibles

2 preparados comerciales que combinan los 3 virus atenuados

(tabla 2). La seguridad y la inmunogenicidad de estas vacunas

combinadas indican que  son similares a  las de las vacunas mono-

valentes. La vacuna produce respuesta inmune en más del 95% de

los sujetos vacunados mayores de 12 meses12. Existe un 5% apro-

ximado de fallos vacunales debidos en su mayoría a  la ausencia de

respuesta inmunitaria. Desde la modificación de la  pauta vacunal, se

administra una segunda dosis de recuerdo con al menos 4  semanas

de intervalo, con el fin de «rescatar» a  ese 5% de «no respondedores».

Se observa que estos generan una respuesta primaria inmunitaria

a la revacunación, con un aumento significativo del título de

anticuerpos y aparición de anticuerpos IgM. Se ha comprobado que

la  inmunidad conferida por la  vacuna persiste al menos 20 años y

se cree que dura toda la vida en la mayoría de las personas13.

Existe una vacuna cuádruple vírica (sarampión, rubéola, paroti-

ditis y varicela) autorizada en Europa, no comercializada en nuestro

país.

El plan estratégico de la  Organización Mundial de la Salud
(OMS) en la Región de Europa

Antes de la introducción de las vacunas en los años sesenta,

casi todas las  personas contraían el sarampión durante la niñez.

Se estima que se producían 130 millones de casos y  más  de
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Tabla  2

Vacunas comercializadas en  España (última revisión: octubre de 2015)

Nombre (Laboratorio) Composición

M-M-RvaxPro® (Sanofi

Pasteur MSD)

Virus del sarampióna:  cepa Edmonston de

Enders (vivos, atenuados)

> 1.000 U CCID50

Virus de la  parotiditisa: cepa Jeryl Lynn (nivel

B)  (vivos, atenuados)

>  12.500 U CCID50

Virus de la  rubéolab: cepa Wistar RA 27/3

(vivos, atenuados)

> 1.000 U CCID50

Priorix®

(GlaxoSmithKline)

Virus vivos atenuados del sarampióna (cepa

Schwarz)

>  1.000 U CCID50

Virus vivos atenuados de la  parotiditisa:  (cepa

RIT 4385, derivada de  la  cepa Jeryl

Lynn) >  1.000 U CCID50

Virus vivos atenuados de la  rubéolac (cepa

Wistar RA 27/3)

> 1.000 U CCID50

CCID250: dosis que infecta al 50% de los cultivos celulares.
a Producido en células de  embrión de pollo.
b Producido en fibroblastos pulmonares diploides humanos (WI-38).
c Producido en células diploides humanas (MRC-5).

2,5 millones de defunciones anuales a nivel mundial debidas al

sarampión14.

El inicio de la vacunación cambió de manera relevante su epi-

demiología. En la  era prevacunal, las epidemias se producían a

intervalos regulares y  más  cortos cuanto mayor tamaño tenía la

población. En  EE. UU. se pasó de una incidencia anual de 315 por

100.000 en la era prevacunal a  menos de uno por 100.000 a  partir

de 1992. Gracias a  los programas de vacunación que se  pusieron

en marcha inicialmente en los países desarrollados, la reducción

de la morbimortalidad fue espectacular; fue tan grande que 3 años

después de la vacunación sistemática se  plateó la  posibilidad de su

erradicación mundial mediante la vacunación universal, del mismo

modo que se había propuesto con la viruela15.

El sarampión posee las siguientes características que hacen fac-

tible su control y eliminación de forma eficaz: es  una enfermedad

viral cuya infección natural confiere inmunidad de por vida; se

transmite de persona a persona; no se  conocen reservorios diferen-

tes  a los humanos; es producida por un solo serotipo con elevada

estabilidad antigénica; existe una vacuna eficiente y  segura que

protege contra la infección y confiere inmunidad16.

En  1998, la Oficina Regional para Europa de la OMS  aprobó un

plan estratégico para la eliminación del sarampión, cuyos objeti-

vos generales eran reducir la morbimortalidad por sarampión y

eliminar la circulación autóctona del virus para el año 200717.  En

Europa, las políticas de vacunación con 2 dosis que fueron adop-

tando los países comportaron un descenso muy importante en el

número de casos, pasando de más  de 300.000 casos notificados en

1991 a  menos de 40.000 en el año 2000 (reducción del  87%). A  pesar

de que  muchos países adoptaron estos objetivos, otros continuaron

con una sola dosis de vacuna triple vírica. En otros, las coberturas

eran bajas debido fundamentalmente al progresivo fenómeno de

rechazo de las vacunaciones de los movimientos antivacunas18,  al

crecimiento de los grupos que rechazan las vacunas por motivos

religiosos, y al aumento de la población inmigrante19 procedente

de países con coberturas vacunales bajas20.  Por todo ello, en

el año 2003 se reanalizó la  situación y las metas alcanzadas, y

ante la dificultad de algunos países para poner en marcha planes

nacionales, se  pospuso hasta el año 2010 el objetivo de eliminación

del  sarampión endémico en los países de la región.

El número de casos de sarampión notificados en Europa se

redujo de 28.203 a  7.499 entre 2003 y 2009. A  pesar de ello,

durante los últimos 10 años se han producido una serie de brotes de

sarampión (fig. 3), especialmente en Europa Central y Occidental,

con un pico de casos notificados en 2011 (32.124 casos). Francia

fue el país más  afectado, con un 47% de los casos en Europa en

201121,  mientras que otros países también han informado de un

número considerable de casos, incluyendo Bulgaria, Alemania22,

Italia, Rumanía, España, Ucrania y Reino Unido23. En el Reino Unido

se  introdujo la vacunación en  el calendario nacional de vacuna-

ción infantil en  1968. Desde 1988, la vacuna utilizada fue la triple

vírica. A principios de 1990, con el incremento paulatino de la

cobertura vacunal, el número de casos confirmados de sarampión

se  redujo significativamente de 80.000 casos en 1988 a  100 casos

en  2000, hasta el punto de que llegó a  interrumpirse la  transmi-

sión sostenida24. Los temores infundados sobre un posible vínculo

entre la vacuna triple vírica y el autismo a  finales de 1990 dañaron

la confianza del público respecto a  la seguridad de la vacunación. La

disminución de coberturas vacunales permitió la recirculación del

virus y la  aparición de brotes, principalmente en las zonas donde

existían grupos específicos antivacunas con conocida baja cober-

tura de vacunación.

Europa ha estado luchando para combatir el sarampión en  las

últimas décadas y ha fracasado hasta ahora en lograr el objetivo

de eliminar la enfermedad25. El año 2015 se ha establecido como

un nuevo objetivo para la eliminación de sarampión en  la región

europea. Con la resolución del  16 de septiembre de 2010, todos los

países de la Región de Europa de la OMS  renovaron su compromiso

de eliminar el sarampión en 2015, y se han identificado los criterios

esenciales para la eliminación del  sarampión en  la  región europea

de la OMS, incluida la protección demostrada por al menos el 95% de

Measles outbreaks in central Europe, 2004-2012
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Figura 3. Brotes de  sarampión en Europa, 2004-2012.
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la población26,  ya que cuanto mayor sea la cobertura de vacunación,

menor será la carga de sarampión27.

Los objetivos fijados por la  OMS28 son los siguientes:

Para finales de 2015:

• Reducir la mortalidad mundial por sarampión como mínimo en

un 95% en comparación con los valores de 2000.
• Alcanzar los objetivos regionales de eliminación del sarampión.

Para finales de 2020:

• Lograr la eliminación del sarampión al menos en  5 regiones de la

OMS.

La estrategia se centra en  5 componentes básicos:

• Alcanzar y mantener una elevada cobertura vacunal con 2 dosis

de vacunas que contengan antígenos del sarampión.
• Llevar a cabo una vigilancia eficaz de la  enfermedad y  evaluar las

medidas programáticas para garantizar los progresos y el impacto

positivo de las actividades de vacunación.
• Desarrollar y mantener la preparación ante los brotes, la  res-

puesta rápida cuando se produzcan, y  el tratamiento eficaz de

los casos.
• Mantener la comunicación y la dedicación para lograr la confianza

de la población y su demanda de inmunización.
• Llevar a cabo las actividades de investigación y  desarrollo

necesarias para respaldar medidas coste-efectivas y mejorar la

vacunación y los instrumentos diagnósticos.

La OMS considera que teniendo en cuenta las tendencias y los

resultados actuales, y según la opinión de los expertos mundiales en

vacunación29,  los hitos previstos para 2015 y  el objetivo de eliminar

el sarampión no se  alcanzarán en el plazo previsto.

Para seguir avanzando será necesario que los países y  los aso-

ciados del ámbito de la  vacunación den a  conocer mejor el objetivo

de la eliminación, superen los obstáculos a  la vacunación contra

el sarampión y  realicen inversiones adicionales y  sustanciales de

forma sostenida, a fin de fortalecer los sistemas de salud y  conseguir

un acceso equitativo a  los servicios de vacunación.
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