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Objetivo

/+

@ Analizar las caracteristicas
epidemioldgicas de los casos asociados
de tuberculosis (TB) detectados por el
Programa de TB de Barcelona en el
periodo 2002-04; determinando la
transmision entre poblaciones
autoctonas e inmigrantes
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Metodos

@ Estudio descriptivo de casos de TB
residentes en Barcelona entre 2002 y 2004,
gue presuntamente formaban parte de la
misma cadena de transmision.

& Deteccion de casos mediante SVE de TB y
con estudio convencional de contactos

@ |dentificacion de variables clinicas,
demograficas y epidemioldgicas en cada
agrupacion de casos

@ Estudio de casos y controles en contactos de
TB; inmigrantes y autoctonos
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Evolucion de la tuberculosis en
Barcelona
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Evolucion de los casos en autoctonos e inmigrantes

T Aut6ctonos B Inmigrantes —€—porcentaje

900 100
800 T - 1 90
700 T B + 80 )

| Q
600 + — 70 c
- -+ 60 2

9 500 T g

@ T50 3

© 400 T [

—+ 40 §
300 T 20 g
200 + 1 50
1erfff [
0 ! ! ! ! ! ! ! ! ! -0

199519961997 1998 1999 200020012002 2003 2004




TB pulmonar bacilifera y estudio de contactos
realizado. Comparacion autoctonos / inmigrantes
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Tuberculosis 2002-2004

1384
pacientes

“esporadicos”

1219 caso0s:88,1%

agrupaciones de 2
O MAas casos

165 casos: 12%

Enfermos detectados a partir del ECC: 56 (4%)
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AUTOCTONOS INMIGRANTES
| |
922 casos 462 casos
/N RN
Esporadicos | | Asociados Esporadicos Asociados
829 93 390 72
10% P= 0.002 15,6%

Cadenas de transmision de los casos:

autoctono
Inmigrante ----
iInmigrante ----

------ autoctonos - 37 (51 %)
-- Inmigrantes - 30 (42%)
-- autoctonos -

5 (7%)
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Ambito de los brotes

contactos tasa ataque
brotes casos censados secundario
58

familiar (79,5%) 123 365 33%
amistad-
lGdico 5 11 51 24%0
laboral 4 12 192 2%0
domicilio
no familiar 2 4 18 11%0
familiar/
laboral 2 49 12%
escuela 1 109 1,8%
hospital 1 4 120 2.5%
Total 73 165 904 10,390
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Caracteristicas de los casos indice y secundarios

INDICES

(71)

" Retraso diagnodstico 15d-36 meses

61% hombres
20-80 afnos (X 34)

mediana 60 dias
87% TB pulmonar BK+. No exitus.

SECUNDARIOS
(92)

Edad: 11 meses-79 afnos (med 23)

<15a: 37%

82 TB pulmonar (89%)
3 TB meningea
2 fallecimientos (letalidad 2%o)

Se aisld M tuberculosis de todos los casos
de la cadena en 30 brotes (42%0).




== Casos secundarios entre contactos de TB
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pulmonar confirmada

Tipo TB Casc?s SO 56k contactos secundarios INELEEnEls! 1 RR
realizado expuestos

Pulmonar 4.4

bacilifera 456 4224 75 1775/100000 ’

(2-9,6)

Pulmonar

BK- 225 1745 7 401/100000

Cultivo +
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Brote familiar de TB. 2003

Hombre, UDVP, VIH+
Inicio sint: 15701702
Inicio trat.: 21/03/02
Abandona QT 06702
Reinicia QT 15702703
(ETODA)

Resistente H-R

Ppd-
Ppd+
6H
1a Hija
Co ! Infec. reciente

Hijo

Inici sint: 25/01/03.

Inici trat: 1/02/083.

Fi trat: 1./02/04

Meningitis tuberculosa

Tutelado D.G. de la Infancia
Secuelas graves de la meningitis

@ Casos con TB activa

Esposa

ADVP, VIH+

No sintomas (EC hijo)
Inicio trat: 15/2/03
(ETODA)

Fin trat: 15705704
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Frecuencia de TB entre convivientes de
casos; inmigrantes / autoctonos

%

N= 365

N= 452

Inmigrantes Autdctonos

[ Inmigrantes B Aut6ctonos

OR= 0.97
(0.49-1.90)
P=0.918

Resultados del estudio de casos y controles apareados; TB BCN 2002-2004
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Tratamiento de la infeccidon en
convivientes; inmigrantes / autoctonos

OR=1.14
(0.82—1.58)

p=0.411
N= 531

Inmigrantes Autoctonos

I Inmigrantes @ Autoctonos
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Convivientes de casos que realizaron algun
tratamiento; inmigrantes / autoctonos
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40_

_ OR= 1.03
39 N= 365 (0.77-1.39)

N= 452

p=0.827
38_
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Convivientes de casos de TB tuberculin
positivos; inmigrantes y autoctonos

N=365

N=452

Inmigrantes Autoctonos

@ Inmigrantes B Autoctonos

OR=1.85
(1.39-2.48)
p<0.000
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Tratamiento de la infeccidon probable en
convivientes; inmigrantes / autoctonos

%0
N=140 N=241 OR= 1.11
20 v (0.64-1.92)
p=0.700

10+

Inmigrantes Autoctonos

O Inmigrantes M Autoctonos
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1,91

0,57

NN N

Frecuencia de TB en no convivientes;
Inmigrantes autdctonos

N=573

OR= 2.44
(0.99-5.97)
P=0.029

Inmigrantes Autoctonos

Inmigrantes @ Autoctonos
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Tratamiento de la infeccidon en no

convivientes inmigrantes / autoctonos

%

N=618 N=1927

OR= 1.26
(0.89 - 1.76)
P=0.16

Inmigrantes Autdctonos

Inmigrantes @ Autoctonos
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No convivientes de casos de TB que

realizaron algun tratamiento.
Comparacion inmigrantes / autoctonos
%
" =573 N=1801
N OR=1.28
(0.94—1.74)
P=0.107
v

Inmigrantes Autdctonos

Inmigrantes @ Autoctonos




4  Tuberculin positivos en no convivientes
N\ de casos de TB; inmigrantes / autoctonos

50 N=573 N=1801 OR=1.85

(1.39-2.48)
P=0.0149

Inmigrantes Autoctonos

Inmigrantes @ Autdctonos
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Tratamiento de la infeccion probable en
no convivientes inmigrantes /autoctonos

N =1182

N = 344 OR= 0.40
(0.06—1.81)

P=0.207

Inmigrantes Autoctonos

Inmigrantes B Autéctonos
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Brote en un centro psiquiatrico

Cribaje tuberculinico:
43 trabajadores
73 enfermos

Interna centro
Inicio sintomas: 15/11/01
Inicio tt: 15/702/02

amiga Interna centro Medico centro
visita frecuente no sintomas 12 rev:ppd:21mm
Tt enero 02 ECC. Tt: abril 02 22 rev:RX +

Trabajadores: 17 infectados y 2 convertores ( T infec 46%)
Internos: 38 infectados y 7 convertores (T infec 63%)
En <35a: Si hay mas de 2 horas al dia de contacto, el riesgo de infeccion es mayor (0.06)

“Piense en TB”:
PPd al ingreso (usuarios y trabajadores)
Si tos, febricula —» Tb en el diagndstico diferencial
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Brote familiar y laboral

40 a 8 meses
B+C+ neumonia
PPD +
Tos desde: febrero 02 -
Visita varios médicos Hijo _ _ .
Nov 2002 parto Ingreso hospitalario por fiebre
IT 27 julio 2003 IT 23 julio 2003
38 a _ w 38 a. no
PPDR;.agtl\ler'or infeccidn
cufiado la no e hermana
bacterio bacterio
42 a Escuela A
PPD + Sobrino Sobrina Escuela B 15 PPD
6H PPDE 2_2 mm PPD518_ mm 10 PPD 3 PPD +
RX: infiltrado RX: infiltrado 8 PPD +
marido 1QT
infectado

alumna

@ Casos de TB activa
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Factores que han favorecido la aparicion
de casos secundarios

»Retraso diagnostico en ocasiones atribuible al
sistema sanitario.

»Abandono del tratamiento

» Inmunodepresion

»Abandono del tratamiento de la infeccidon latente
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Conclusiones

El incremento de casos de TB en pacientes
Inmigrantes ha determinado una mayor frecuencia
de convivientes tuberculin positivos con relacion a
la poblacidon autdctona

Los casos asociados de TB son mas frecuentes en
Inmigrantes que en autoctonos
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Conclusiones

“ Hay dificultad en identificar casos asociados y brotes
pues en ocasiones se diagnostican y tratan en centros

diferentes

% La mayoria de los brotes no podran ser confirmados
por estudio molecular, pues solo se dispone del aislado

del caso indice

s+ El estudio molecular en curso de todos aislados de la
ciudad, permitira conocer cadenas de transmision no
detectadas.




