I. Presentacion

La tuberculosis (TB) continda siendo una de las causas mds importantes
de enfermedad y muerte en muchos paises y un importante problema de
salud publica a nivel mundial. Este problema de salud presenta todavia
marcadas diferencias regionales y nacionales, a pesar de los progresos
logrados en las dltimas décadas en la lucha contra esta enfermedad. En
estos progresos ha influido decisivamente la creacion de alianzas, el con-
senso en las politicas y estrategias para luchar contra la TB y la mejora
de la planificacion a nivel mundial, regional y nacional.

Asi, en 1991, en la 44.* Asamblea Mundial de la Salud, la Organi-
zacién Mundial de la Salud (OMS) dio un paso sin precedentes al de-
clarar la TB una emergencia mundial, en un momento en el que la enfer-
medad figuraba entre las 10 primeras causas de muerte y discapacidad
y que estaba fuera de control en muchas partes del mundo. La Asamblea
adopto la resolucion 44.8: “Programa para el control de la TB”, en el
que se establecian dos metas para el aflo 2000: detectar el 70% de los
casos y curar el 85% de los enfermos baciliferos con TB pulmonar. Al
llegar el afio 2000 més de la mitad del planeta no habia conseguido
alcanzar esta meta, lo que evidencia lo dificil del control de una enfer-
medad en la que se tienen todos los conocimientos para poder vencerla.

Desde entonces la OMS, en las correspondientes Asambleas Mun-
diales de la Salud, ha ido adoptando diversas resoluciones con objeto de
intensificar la lucha contra la TB. Un paso trascendental fue la creacién,
en el afio 2000, de la Alianza “Alto a la Tuberculosis”, como un movi-
miento mundial para acelerar la accién social y politica encaminada a
detener la propagacion de la TB en el mundo.

El tltimo paso de la Alianza ha sido el desarrollo del “Plan Mun-
dial para Detener la Tuberculosis 2006-2015” que describe las medidas
y los fondos necesarios, durante los préximos diez afios, para acelerar
los avances en el desarrollo de nuevos instrumentos contra la enfer-
medad y su aplicacién en los paises. El objetivo es alcanzar las metas
expuestas previamente y, en consonancia con los Objetivos del Desa-
rrollo del Milenio, conseguir reducir a la mitad —en el 2015— la pre-
valencia y la mortalidad por TB, en comparacién con los niveles de 1990.

En el conjunto de los 53 paises de la Regiéon Europea de la
OMS, la TB contintda siendo un problema importante de salud publica,
con una amplia variabilidad entre paises y un gradiente de incremento
de la incidencia de Oeste a Este en los tltimos afios. La situacién es
particularmente preocupante en el Este, en algunos paises de la antigua
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Unién Soviética, debido a altas tasas de TB resistente y multirresis-
tente (MDR), el incremento en la incidencia de infecciéon por VIH,
el deterioro socioeconémico y el deficiente desarrollo de los servicios
de salud.

Los movimientos migratorios masivos de paises con alta endemia
de TB y las condiciones de vida a la que se ven sometidos estos inmi-
grantes han condicionado un aumento de la TB en muchos los paises de
la Unién Europea en los dltimos afios. Este aumento se ha producido a
expensas de este grupo poblacional, sin que haya evidencia de que este
hecho pueda estar afectando a la epidemiologia de 1a TB en la poblacién
autéctona. Esta nueva circunstancia requiere incrementar los esfuerzos
con programas de control y actividades que aseguren un diagndstico
temprano, disponibilidad de la terapia adecuada, el seguimiento y fina-
lizacién del tratamiento hasta asegurar la curacién; y acciones dirigidas
a poblaciones vulnerables con un alto riesgo de infeccién o que viven en
situaciones desfavorables.

Ante esta situacién, en octubre de 2007, los paises de la Region
Europea de la OMS firmaron la Declaracién de Berlin, con los ob-
jetivos de promover el desarrollo de planes nacionales frente a la TB,
mejorar el control de la enfermedad en los grupos de alto riesgo, forta-
lecer la estrategia de “Alto a la Tuberculosis” para un control efectivo
de la enfermedad, potenciar y mejorar los sistemas sanitarios, reforzar
el uso de técnicas de diagndstico de calidad, mejorar el tratamiento, y
mejorar el control de la TB-MDR, extremadamente resistente (XDR) y
de la coinfeccion TB/VIH.

En Espaiia, la epidemiologia de la TB estuvo muy influenciada en
los afios 80 y 90 por la epidemia de VIH o, mds concretamente, por los
usuarios de drogas por via parenteral infectados por VIH. Recientemen-
te, el gran cambio demografico debido a la llegada masiva de personas
procedentes de paises en vias de desarrollo, ha propiciado un patrén
epidemioldgico, también observado en otros paises de Europa Occi-
dental, con alto porcentaje de casos que corresponden a personas de
esos paises. Los nuevos desafios para el control de la TB en Espafia giran
en torno a mejorar el cumplimiento del tratamiento y los estudios de
contactos en estas poblaciones, a detectar tempranamente localizaciones
inhabituales y resistencias a los fdrmacos antituberculosos.

Con el objetivo de fortalecer la prevencién y control de la TB en
Espaiia y potenciar el desarrollo de planes autonémicos, la Comisién de
Salud Publica acordé constituir un Grupo de trabajo integrado por técni-
cos de las Comunidades Auténomas (CCAA), para elaborar un Plan de
Accién que unificara las estrategias clave en el control de la enfermedad.

De forma paralela, la Direcciéon General de Salud Publica en coor-
dinacién con la Sociedad Espafiola de Neumologia y Cirugia Toracica
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(SEPAR), constituy6 un grupo de expertos en TB, en el que se integra-
ron 11 Sociedades Cientificas involucradas en el control de la TB, el
Instituto de Salud Carlos III y tres CCAA (Cataluiia, C. Valenciana y
Galicia).

El trabajo de ambos grupos, a lo largo del pasado afio, ha permiti-
do elaborar el Plan para la prevenciéon y control de la tuberculosis en
Espaia. En él se han desarrollado los aspectos fundamentales para el
control de esta enfermedad. Estos aspectos se continuaran desarrollan-
do en el presente afio, para intentar conseguir el objetivo final, que no es
otro que el control de la TB en Espaiia.

Sociedad Espariola de Neumologia y Cirugia Tordcica
Ministerio de Sanidad y Consumo
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