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Resumen
La tosferina continla representando una amenaza significativa para la salud publica pediatrica, particular-
mente en lactantes menores de seis meses. A pesar de la disponibilidad de vacunas eficaces, se han repor-
tado brotes recientes en América Latina, incluido Ecuador. Este documento, elaborado por cinco sociedades
cientificas ecuatorianas, presenta recomendaciones basadas en evidencia para la prevencion de la tosferina,
adaptadas al contexto local. Se abordan esquemas de vacunacion para nifios, embarazadas, personal de
salud y poblacion general, asi como la estrategia “capullo” para proteger a los recién nacidos. Ademas, se
incluyen medidas generales de higiene respiratoria y aislamiento. La implementacion integral de estas es-
trategias busca reducir la morbilidad y mortalidad asociadas a Bordetella pertussis y fortalecer la respuesta
nacional frente a esta enfermedad prevenible por vacunacion.

Palabra clave: Tosferina, Bordetella pertussis, vacunacion.

Abstract

Pertussis remains a significant threat to pediatric public health, especially among infants under six months of
age. Despite the availability of effective vaccines, recent outbreaks have been reported across Latin America,
including Ecuador. This document, developed by five Ecuadorian scientific societies, provides evidence-ba-
sed recommendations for pertussis prevention, tailored to national epidemiological and operational realities. It
includes updated vaccination guidelines for children, pregnant women, healthcare workers, and the general
population, as well as the cocooning strategy to protect newborns. Additionally, general measures on respira-
tory hygiene and isolation are discussed. The comprehensive implementation of these recommendations aims
to reduce morbidity and mortality associated with Bordetella pertussis and enhance the national response to
this vaccine-preventable disease.

Keywords: Pertussis, Bordetella pertussis, vaccination.

Introduccion obedecié a multiples factores, incluyendo el

confinamiento, la reorientacion de recursos
hacia la atencion de la emergencia sanitaria,
el cierre temporal de servicios primarios de
salud y el temor de la poblacion a acudir a
centros asistenciales durante la circulacion
activa del SARS-CoV-2*. Esta disrupcion
generd brechas inmunolégicas en cohor-
tes pediatricas que quedaron parcialmente
protegidas o completamente susceptibles a
infecciones como sarampion, poliomielitis,
difteria y tosferina. Segun datos de la OMS 'y
UNICEF, méas de 67 millones de nifios expe-
rimentaron interrupciones en su esguema
de vacunacion entre 2019 y 20215, Asimis-

La tosferina es una enfermedad respiratoria
aguda, altamente contagiosa, causada por
Bordetella pertussis, que afecta a personas
de todas las edades, pero que presenta un
riesgo particularmente elevado en lactantes
y nifios pequenos, en quienes puede des-
encadenar complicaciones graves e inclu-
so la muerte'2. A pesar de la disponibilidad
de esquemas vacunales efectivos y buenas
coberturas de vacunacion contra tosferina,
se han reportado brotes en multiples paises
hasta el 2019°,

La pandemia por COVID-19 ha generado

efectos colaterales significativos en los sis-
temas de salud, entre ellos, la interrupcion
de los programas rutinarios de inmunizacion
infantil, lo cual ha propiciado la reemergen-
cia de enfermedades prevenibles por vacu-
nacion (EPV.) La reduccion en las cobertu-
ras vacunales durante los afnos 2020-2022

48

mo, se ha observado un repunte significa-
tivo de casos y brotes de EPV en multiples
regiones, incluyendo sarampion y tosferina
en América Latina®’.

Ecuador no se encuentra exento del con-
texto global de reemergencia de la tosferi-
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na. Las coberturas nacionales reportadas
para la vacuna contra Bordetella pertussis,
incluida en la formulacion pentavalente (ter-
cera dosis), fueron del 72,17% en 2021 y
del 69,72% en 2022, cifras por debajo del
umbral recomendado por la Organizacion
Mundial de la Salud para alcanzar inmuni-
dad comunitaria®. De igual manera, los re-
fuerzos administrados a los 5 afios de edad
presentaron coberturas de apenas 52% vy
56%, respectivamente, para los mismos
anos®. Este déficit en la cobertura vacunal
ha coincidido con un aumento sostenido
en la incidencia de casos reportados de
tosferina en el pais. De acuerdo con datos
oficiales, se notificaron 57 casos en 2022,
180 casos en 2023, y 141 casos en 2024.
Notablemente, para la semana epidemiolo-
gica 20 del ano 2025, se han registrado 874
casos acumulados, lo cual sugiere un pa-
tron epidémico activo y posiblemente sub
registrado en anos anteriores™.

En este contexto, diversas sociedades cien-
tificas ecuatorianas han consensuado un
conjunto de recomendaciones actualizadas
y contextualizadas para prevenir la transmi-
sion y morbilidad asociadas a la tosferina,
con énfasis en poblaciones vulnerables y
personal de salud.

Metodologia

Las recomendaciones presentadas en este
documento fueron elaboradas a partir de
la mejor evidencia cientifica disponible,
tomando como referencia fuentes interna-
cionales reconocidas, incluyendo el Advi-
sory Committee on Immunization Practices
(ACIP) de los CDC, el Red Book de la Ame-
rican Academy of Pediatrics, el Manual de
Inmunizaciones de la Asociacion Espafola
de Pediatria, y la octava edicion del trata-
do Plotkin’s Vaccines. Se realizd un anali-
sis comparativo de lineamientos técnicos
vigentes y se adecuaron las recomenda-
ciones a la realidad epidemiologica y ope-
rativa del sistema de salud ecuatoriano. El
consenso fue suscrito por cinco sociedades
cientificas nacionales con experiencia en
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pediatria, enfermedades infecciosas, neo-
natologia y cuidados intensivos pediatricos.

Resultados

Recomendaciones de vacunacion (11-16):

1. Nifos (vacuna DTP o DTaP, incluida en
pentavalente o hexavalente)

e Primera dosis: a los 2 meses.

e Segunda dosis: a los 4 meses.

e TJercera dosis: a los 6 meses.

e Primer refuerzo: entre los 15y 18 meses.
e Segundo refuerzo: entre los 4 y 6 afios.
2. Mujeres embarazadas (vacuna Tdap)

e Una dosis de Tdap en cada embarazo,
idealmente entre las 27 y 36 semanas de
gestacion.

e [Esta estrategia protege al recién nacido
mediante la transferencia transplacenta-
ria de anticuerpos.

e Se recomienda independientemente del
historial previo de vacunacion de la ma-
dre.

e En caso de que la madre no se haya
vacunado en el embarazo, la Tdap se
puede administrar de forma segura en el
pos parto inmediato, incluso en madres
lactantes.

3. Estrategia capullo

Consiste en vacunar contra la tosferina a
todas las personas del entorno cercano
del recién nacido —incluidos padres, her-
manos, abuelos, cuidadores y personal de
salud—segun las recomendaciones de este
documento.

4. Poblaciéon general (Adolescentes y
Adultos)

e Una dosis de Tdap a los 11-12 afios y
refuerzo cada 10 afios.
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5. Personal que trabaja en area de salud
en neonatologia, pediatria, unidades de
cuidados intensivos neonatales y pediatri-
Cos, obstetricia y ginecologia.

e Una dosis de Tdap, independientemen-
te de cuando recibieron su Ultima dosis
de Td.

Resumen de recomendaciones de vacu-
nacion'-1®

Grupo Tipo de Dosis Er&%ﬁgﬁg
Poblacional Vacuna Recomendada C
lave
2,4, 6 meses;
. 3 dosis + 2 refuerzo a los
Nifios DTP/DTaP refuerzos 18 meses y
4-6 anos
1 dosis por Semana
Embarazadas | Tdap embarazo 57_36
) 1 dosis sino | Preferente-
MUJeres.en se administré | mente antes
puerperio Tdap | b del alta h
inmediato en el emboa- el alta hos-
razo pitalaria
Estrategia Vacunar contra la tosferina a todas ]as per-
capullo sonas del entorno cercano del recién nacido
segun edad y estado de vacunacion.
Adolescentes . ~
y adultos Tdap 1 dosis Cada 10 afios
1 dosis in-
Personal de dependien- Al ingresar al
Tdap temente de sistema de
salud
esquema salud
previo

Medidas generales de prevencion'4'®;

La tosferina se transmite principalmente a
través de las goticulas respiratorias emiti-
das al toser, estornudar o hablar. Aunque
la vacunacion es la medida més eficaz de
prevencion, los habitos higiénicos desem-
pefian un rol critico, especialmente en en-
tornos con nifos pequenos, hospitales y
hogares con lactantes.

e |a correcta higiene de manos ayuda
a evitar la propagacion indirecta de la
bacteria B. pertussis.

e Al toser cubrirse la boca y nariz preferi-
ble con el antebrazo y codo.

e Usar mascarilla en caso de sintomas
respiratorios o diagndstico confirmado
de tosferina.

50

e \entilar los espacios cerrados regular-
mente para reducir la concentracion de
patdégenos en el aire.

Aislamiento'#16;

Ademas de las precauciones estandar, se
recomienda aislamiento por gotas durante
21 dias desde el inicio de la tos si no se
administra una terapia antimicrobiana ade-
cuada o durante 5 dias después del inicio
de una terapia efectiva.

Conclusiones

La prevencion efectiva de la tosferina re-
quiere una combinacion de estrategias va-
cunales dirigidas a todos los grupos de ries-
go, asi como la implementacion de medidas
higiénicas y de aislamiento en contextos
clinicos y comunitarios. La vacunacion sis-
tematica en nifios, la inmunizacion en cada
embarazo, la aplicaciéon del enfoque de
“estrategia capullo”, y la revacunacion pe-
riodica en adolescentes, adultos y personal
sanitario, constituyen pilares fundamentales
para interrumpir la transmision y proteger a
los lactantes menores de seis meses, quie-
nes presentan el mayor riesgo de mortali-
dad. A su vez, medidas generales como la
higiene respiratoria, el uso de mascarilla y
la ventilacion de espacios cerrados, com-
plementan estas acciones. El cumplimiento
riguroso de estas recomendaciones fortale-
cera la respuesta nacional frente a la tosfe-
rina y contribuira a reducir su impacto en la
salud publica pediatrica en Ecuador.
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