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Zika in epidemiological silence
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0000-0001-7105-2455¢ La enfermedad por virus del Zika ha sufrido una importante disminucién en la notificacion de
0000-0001-7895-0979¢ casos. A nivel mundial se observa un descenso aproximado del 58%, comparado con el mismo
0000-0003-0241-5579¢ periodo en 2020. En México ocurre una situacién similar, pues en la semana epidemiolégica

0000-0003-4494-52011 48 solamente se han confirmado 34 casos. Dicha situacion coincide con la pandemia por

SARS-CoV-2, la cual se vive desde el 2019; sin embargo, es de suma importancia reestablecer
las acciones de vigilancia epidemiolégica enfocadas en el Zika para asi continuar con las medi-
das de prevencion y control dirigidas a minimizar el impacto de la enfermedad.
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. Zika virus disease has suffered a significant decrease in case reporting. Worldwide, an approxi-
Microcephaly

mate decrease of 58% is observed, compared to the same period in 2020. Mexico is experien-
cing a similar situation, given that at epidemiological week 48 only 34 cases have been con-
firmed. This situation coincides with the SARS-CoV-2 pandemic, which has been experienced
since 2019; however, it is of the utmost importance to reestablish epidemiological surveillance
actions aimed at Zika to continue with prevention and control measures focused on minimi-
zing the impact of the illness.
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El virus del Zika (ZIKV) pertenece a la familia Flavs-
viridae, del género Flavivirus; es un virus de tipo ARN de
cadena positiva, transmitido por artrépodos, por lo que
también es llamado arbovirus. Su vector principal es el mos-
quito Aedes aegypti, que transmite el virus entre humanos y
prolifera en las regiones tropicales.! Habitualmente, los sin-
tomas se presentan de dos a siete dias después de la picadu-
ra del mosquito en una de cada cuatro personas infectadas,
las cuales presentan sintomatologfa leve, con duracién de
hasta una semana. Las manifestaciones clinicas principa-
les consisten en la presencia de fiebre, exantema maculo-
papular, cefalea, dolor articular, mialgias, ataque al estado
general y conjuntivitis no purulenta. La infeccién del virus
de Zika durante el embarazo puede causar un sindrome
teratogénico en fetos, el cual se caracteriza por microcefalia
severa, anormalidades del tejido cerebral, alteraciones of-
talmicas, contracturas congénitas y secuelas neurologicas.

Desde que el virus fue aislado por primera vez en 1947
en el bosque de Zika, en Uganda, se inici6 el reporte de
pequefios brotes en Aftica. Postetiormente, se reporto en
2007 la infeccién del 76% de la poblacién en Micronesia.
La transmision global del virus continué y desde octubre
de 2015 se ha detectado la presencia del virus en distintas
regiones y paises de las Américas.’

Datos emitidos por la Organizacién Mundial de la Sa-
lud muestran que durante las semanas epidemiolégicas
(SE) 1 a 22 del afio 2021, en la region de las Américas se
confirmaron 728,831 casos de arbovirosis. Del total de
casos, 673,148 (92.3%) fueron casos de dengue, 49,671
de chikungufia y 6012 de enfermedad por Zika. Estas ci-
fras representan aproximadamente una disminucién de
58% de casos si se comparan con las del mismo periodo
de 2020 (1,734,951 casos), lo cual coincide con el inicio
de la pandemia por SARS-CoV-2.*

En México sucede una situacién similar, pues de
acuerdo con datos emitidos por la Direccién de Vigilan-
cia Epidemiolégica de Enfermedades Transmisibles, en-
tre 2015 y 2020 se confirmaron 12,956 casos autéctonos.
Cabe destacar que en el 2016 el estado con mas casos
reportados fue Veracruz con 2105, en segundo lugar Yu-
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catan con 1325 casos y Nuevo Leoén en tercer lugar con
950 casos confirmados. Respecto a casos de sindrome
congénito asociado a Zika mds microcefalia, se confir-
maron seis casos entre 2016 y 2021 y se reportaron dos
defunciones.’

Como mencionamos, si se compara con el afo pre-
vio, se hace evidente una disminucién en la confirmacién
de casos por Zika; informes de la Direccion General de
Epidemiologia presentan solamente 35 casos autéctonos
confirmados hasta la semana epidemiolégica nimero 52,
de los cuales 33 pertenecen al estado de Morelos y uno al
de Sinaloa.’

Este notorio descenso puede deberse a diversos fac-
tores. Uno de ellos y posiblemente el mas importante es
el inicio de la pandemia de SARS-CoV-2 a finales del afio
2019, la que al contribuir a la saturacién de los servicios
de salud pudo ocasionar el desplazamiento de la vigilan-
cia epidemiolégica de otras enfermedades, entre ellas las
enfermedades transmitidas por vector. Otro factor de
importancia puede ser la prioridad dirigida a la notifica-
cién de enfermedad por dengue, que al tratarse de una
enfermedad endémica en la mayor parte del pais y mucho
mejor estudiada, resulta en un diagnéstico mas preciso.

También podriamos pensar que puede tratarse de una
enfermedad ciclica de dos a tres aflos, similar a la enfer-
medad por dengue, y que por el tiempo desde su detec-
cién no ha podido categorizarse como tal.

Ante esta situacién autoridades sanitarias han emitido
un llamado a los servicios de salud a fortalecer las accio-
nes de vigilancia y notificacién de las enfermedades trans-
mitidas por vector; no obstante, es importante confirmar
y notificar casos de Zika para disminuir el impacto que
tiene en la poblacién.

A dos afios de vivir la pandemia por COVID-19 e
iniciando el tercero, en México es de esperarse que de
manera cronolégica se reestablezcan las actividades de
vigilancia que ahora estan en segundo plano y asi con-
tinuar implementando acciones de prevencién y control
necesatias para la creaciéon de politicas publicas dirigidas
a minimizar los casos por este virus.
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