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Resumen

Antecedentes/Objetivos: Espaiia fue declarada libre de malaria en 1964. En los ultimos afos, se ha
observado un aumento de la incidencia de malaria importada. Viajeros VFR (por sus siglas en inglés,
los que viajan para visitar a familiares y amigos) y migrantes son los grupos mas afectados debido a
la ausencia de una correcta quimioprofilaxis.

Meétodos: Se describen los casos de malaria notificados en la Comunidad Valenciana en el periodo
2016-2024. La informacion epidemioldgica proviene del Sistema de Andlisis de la Vigilancia
Epidemiolédgica (AVE) de la Comunidad Valenciana.

Resultados: Se declararon un total de 581 casos (tasa de 10,97 por 100.000 habitantes) en el
periodo 2016-2024 (61% en hombres, mediana de edad de 39 afios), todos ellos importados. Se ha
observado un aumento de casos entre 2016 y 2019, un marcado descenso en el 2020 debido a las
restricciones por la pandemia de COVID-19, y un posterior aumento en el periodo 2021-2024. Del
total de casos, 423 fueron nuevos y 107 recidivas (en el 8,8% de los casos se desconoce el tipo). En
el 87% de los casos, la especie identificada fue P. falciparum. La manifestacion clinica mas frecuente
fue la fiebre. El 84,9% requirieron hospitalizacién y hubo 3 fallecimientos. El 85,3% habia nacido
fuera de Espafa, siendo Guinea Ecuatorial el pais de nacimiento mas frecuente. Un 83,3% de los
casos tenia antecedente de viaje a pais endémico, y un 16,3% residia en un pais endémico (el 43% de
ellos residia en Guinea Ecuatorial). El motivo de viaje mas frecuente fue VFR (75%), seguido de
trabajo temporal (12,6%). La mayoria de casos provenia de Africa (97%). El pais endémico de
procedencia del mayor niumero de casos fue Guinea Ecuatorial, seguido de Nigeria y de Mali. Un
10,3% del total de casos con indicacion de quimioprofilaxis la tomaron, siendo la cumplimentacion
correcta unicamente en el 38% de los mismos. E1 9,3% de VFR y el 8,2% de trabajadores temporales
tienen antecedente de quimioprofilaxis. El motivo de viaje con mayor porcentaje de toma de
quimioprofilaxis fue el grupo de cooperantes.

Conclusiones/Recomendaciones: En la mayoria de casos de malaria importada no hay
antecedentes de quimioprofilaxis, especialmente en trabajadores temporales y VFR. Es necesario
identificar a estos grupos de riesgo para incidir en la importancia de la consulta del viajero.
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