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172 - BROTE DE SARAMPION EN BIZKAIA
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Departamento de Salud del Gobierno Vasco, Unidad de Epidemiologia de Bizkaia.

Resumen

Antecedentes/Objetivos: El 18 de noviembre de 2024 se notifico un caso de sarampion en Bizkaia. El caso
indice estaba de vigie en Bilbao e inici6 con exantema en €l hospital. Desde entonces se han detectado 52
casos en Bizkaia. Se describe a continuacion un brote iniciado en noviembre de 2024 en Bizkaia que continta
abierto a 25 de marzo de 2025.

Métodos: Se realizé encuesta epidemiol 6gica alos casos que incluyo la recopilacion de datos sobre
sintomatol ogia, fecha de inicio de sintomas, duracion, asistencia sanitaria, contactos estrechosy lugares
visitados desde los 21 dias previos al inicio del exantema u otros sintomas hasta | os cuatro dias posteriores a
la aparicion de estos. Se realiz6 una busqueda activa de pacientes con exantema, detectando consultas
médicas y/o de urgencias con diagndstico de exantemaen el sistema sanitario, parala deteccion de posibles
casos no diagnosticados. Se definié caso como la persona con sintomas compatibles con sarampion
(exantemay fiebre con a menostos, rinitis o conjuntivitis) o con vinculo epidemiol 6gico con un caso
confirmado y que cumple criterios de laboratorio.

Resultados: Seregistraron 52 casos confirmados de sarampidn en Bizkaia, de los cuales 6 fueron
hospitalizados (11,5%). El 38,46% del total de casos se produjo en personas trabajadoras en centros de
ambito sanitario. La mayor parte del brote afectd a personas de entre 20 y 49 afos (78,84%), con una
mediana de edad de 30 afios. Hubo una proporcién superior de mujeres (30/52). 24 casos confirmados tenian
constancia documental de al menos una dosis administrada de vacuna frente a sarampion. En el contexto del
brote, también se detectaron 5 casos de sarampidn vacunal y dos casos a través de la blsqueda activa. Se
identificaron dos genotipos y cuatro secuencias diferentes con al menos dos entradas independientes del
virus.

Conclusiones/Recomendaciones: El sarampidn representa una amenaza emergente parala salud publicaen
todo el mundo, incluso en contextos con alta cobertura vacunal. Este brote ha evidenciado vulnerabilidades
en lainmunidad poblacional, especia mente en adultos jovenes y profesionales sanitarios. Los hallazgos
subrayan la necesidad de fortalecer la vigilancia epidemiol 6gica, mejorar 10s sistemas de deteccidn precoz y
revisar las estrategias de vacunacion, incluyendo el seguimiento de coberturas en personas adultas. Se
recomienda reforzar laformacion del personal sanitario en el reconocimiento precoz de enfermedades
exantematicas y garantizar la proteccion inmunitaria del persona de centros sanitarios.
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