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CONSULTA TECN'ICA SOBRE INFORMACION, EDUCACION Y
COMUNICACION (IEC) EN ENFERMEDAD DE CHAGAS
CONGENITA

Montevideo, CLAP, 17 y 18 de mayo de 2007

l. INTRODUCCION

La enfermedad de Chagas congénita constituye por importancia epatgoa la tercera via
de transmision d&rypanosoma cruzal hombre. El éxito de la prevencion y el control sobre
las vias de transmisién vectorial y transfusional, ha motivadsusibilidad y percepcion
aumenten, asi como su interés de Salud Publica, al @eickvia adn activa, sin ningun tipo
de intervencion, en muchos paises endémicos y una de las tfaggeision presentes en
los paises no endémicos.

Actividades técnicas anteriore€oloquio Internacional “Congenital infection with
T.cruzi: from mechanism of transmisién to strategies for diagnosis a&h control.
Cochabamba, Bolivia, 6 a 8 de noviembre de 2003/ Consulta Técnica OPS sobre
Enfermedad de Chagas Congénita su epidemiologia y manejo (OPSMED/301.04),
Montevideo, Uruguay, 24 a 25 de junio de 20Q0%an caracterizado el problema en las
Américas y en paises no endémicos intra y extra-continentglegtando en aspectos de
metodologia y ejecucion del diagndstico y tratamiento, asi @maoorganizacion de los
servicios de salud frente a este problema.

Se estima en que las Américas, existirian cerca de ddsnesil de mujeres en edad
reproductiva infectadas pdr.cruzi, de las cuales entre 4 a 8% transmitirian la infeccion al
feto por via transplacentaria, y consecuentemente naceriamant&alunos 15.000 nifios con
Chagas congénito. La mayoria de ellos asintomaticos o paanisiitos, o que plantea un
desafio de eficacia, eficiencia y oportunidad a los ses/idé salud.

Una de las mayores preocupaciones es lograr que se presteireobef poblacion de
embarazadas seropositivas, generalmente portadoras déimésdripanosomicas cronicas.

Para que ello sea posible, se debe lograr:

- que los profesionales de la salud conozcan el problema, su diegndsinejo y
tratamiento en paises endémicos y no endémicos;

- en la poblacion general ser conocedora del problema y sejetcldmo para la
correcta atencion de este problema de salud publica;

- gue la poblacion en riesgo sea conocedora del problema y dejetolamo para su
propia atencion frente a este problema de salud publica;

- en las embarazadas seropositivas pareuzi, habitantes actuales o pasadas de un area
endémica, hijas de madres con antecedentes de riesgo oraseiat transfusiones
sanguineas de riesgo, el conocimiento del problema para derdaijeclamo para su
correcta atencién y la de sus hijos;

- y que los tomadores de decision, sean conocedores del probtkmisgres positivos
ante la realidad conocida o el reclamo fundamentado para ézteoatencion de la
infeccidn chagéasica congénita.
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Esta consulta, establece las bases de informacion, educamémupicacion sobre las cuales
establecer esta sensibilizacion individual, familiar, dolac social, profesional y politica,
para actuar de forma sustentable y oportuna en el diagnéstatamignto de recién nacidos
infectados pofl.cruzi.

1)

2)

3)

4)

RECOMENDACIONES

El Grupo de Consulta reitera la importancia en salud publida &afermedad de
Chagas Congénita para la Region de las Américas en areéss ryrairbanas,
continentales y extracontinentales no endémicas, y recomiendaulastisu

diagnéstico adecuado y oportuno, asi como su manejo y tratamientorrea f
sustentable y continua, para los paises implicados, fundamentado en:

- importante incidencia de la infeccion congénita @oypanosoma cruzi
(estimada en méas de 15.000 casos anuales en las Américas);

- elevada frecuencia de casos asintomaticos;

- necesidad de integrar estas acciones junto a la atencidtrade patologias
infecciosas congénitas;

- probada eficacia y eficiencia de actuar proactivamente,6ptima relacion
costo-beneficio;

- efectividad del tratamiento en el primer afio de vidaareral 100%

- y los mandatos éticos de atencion al paciente.

Curar a un nifio significa evitar morbi-mortalidad inmediata wdéaeedad adulta por
esta causa, en el caso de las nifias la posibilidad de nueessdeaChagas congénito
y para la sociedad aumentar el nUmero de donantes potedeaasgre y 6rganos.

En areas donde la transmisién estd aun activa, el Grupo delt&@di@ma a la
continuidad y el incremento de las acciones de control antivdctpialos paises
llevan a cabo, a los efectos de disminuir la incidencia yapgaeia de la infeccién en
mujeres.

Fortalecer la informacién, educacién y comunicacion (IEC)ocdrarramientas
fundamentales e ineludibles para insertar el tema Chagas Congénitadecuada
gestion en las agendas nacionales de salud, en el conocimigritomacion de la
poblacién general y en situacion de riesgo y en los contenidos macion de
recursos humanos en salud.

Considerar a la transmision congénita de Chagas en la resitiéa de la “Meta de
Eliminacion de la Enfermedad de Chagas” (WHA51.14), establead®MS en la
512 Asamblea Mundial de la Salud del afio 1998.
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5)

6)

7

8)

9)

Expresar la urgencia de superar, con apoyo de OPS/OMS, losrpagblde
accesibilidad al medicamento que los paises tienen para comeael tratamiento
etiol6gico de Chagas.

Reiterar la necesidad urgente de contar con formulacionesripediate las drogas
disponibles y las nuevas que se deben desarrollar para tratamiiebgico de la
infeccién porT.cruzi.

Enfatizar la necesidad de incorporar la infeccién chagésieh grupo de infecciones
de transmision vertical, para el desarrollo de estratégiegradas de prevencion y
control, implementando el componente IEC. La busqueda de asohagal

congénito con otros programas (sifilis, VIH/SIDA, etc.) puagdertar la eficacia y

eficiencia requerida.

Destacar la importancia que la atencion de Chagas Congémitacsrporada al nivel
de atencion primaria, a través de los efectores regularsaldd sin prescindir los
restantes niveles de complejidad, y dentro de la atencion ae laslenfermedades de
transmision vertical con el apoyo que brinda el Sistema dentation Perinatal
(SIP/CLAP).

La gestibn y manejo de Chagas Congénito plantean multiples cangdes éticas
gue deben tomarse en cuenta para que su abordaje tenga la sufigjeitad,
accesibilidad, sustentabilidad, asi como las adecuadas e@usithes que garanticen
la calidad y la humanidad de las acciones.

10) Se recomienda establecer para la estrategia de Igisgmeta para sus mensajes y

contenidos en Chagas Congénito:

- mujery su entorno familiar

- personal de salud

- personal del sector educativo
- decisores

- poblacion general

11) En referencia a la mujer y su entorno familiar en nesatéilEC, se debe considerar

COMOo grupos meta:

mujeres en situaciones de riesgo de infeccion chagésiéreas rurales y urbanas
embarazadas infectadas y no infectadas

- hijos de madre infectada

grupo familiar del caso indice

Los contenidos primordiales dirigidos en IEC a este grupo seran:

- el nifio con Chagas Congénito, oportuna y adecuadamente tisgarioa;

7



Consulta Técnica sobre Informacién, Educacion y Comigacion (IEC)
en Enfermedad de Chagas Congénita
CLAP, Montevideo, Uruguay, 17 y 18 de mayo de 2007

- una mujer infectada pdr. cruzipuede transmitir la infeccion durante el embarazo
al feto, aunque no todas lo transmiten;

- la transmisién puede ocurrir en mas de un embarazo;

- el diagnéstico es relativamente sencillo tanto enddre como en el nifio;

- la respuesta terapéutica es mas eficaz cuanto menaer eadl de inicio del
tratamiento y en los primeros meses de vida tiene muy pdec®s adversos;

- la mujer infectada y su hijo deben recibir atencion delersiat de salud
(diagnéstico, asistencia y seguimiento clinico) y ser debid@miefiormada
acerca de su situacion, para mejorar su calidad de vida;

- lainfeccién chagésica materna no es indicacion deupiEon de la lactancia;

- el diagndstico y tratamiento de un nifio en &rea endémica, dempamda asegure
el adecuado tratamiento antivectorial de su domicilio y ldadlipara evitar
reinfecciones

-y el sistema de salud debe dar la oportunidad de diagnésitengion a todos los
hijos de una madre infectada

12) En referencia a personal de salud en materia de |BE&bgseconsiderar como grupos
objetivo:

- recursos humanos en formacién

- médicos (generales y especialistas)

- profesionales y auxiliares de laboratorio diagndstico
- parteras o matronas (profesionales y comunitarias)
- asistentes sociales

- personal de enfermeria

- auxiliares de salud institucionales y comunitarios

Los contenidos primordiales en IEC dirigidos a este grupo:

- seran parte de las “curricula” universitarias (pre y pekgrade la capacitacion
profesional continua, de los cursos técnicos de formacién de pedsosalud
institucional y comunitario;

- incluirdn obligatoriamente el conocimiento de la infeccién/enfdatiesu historia
natural, diagndstico y atencion;

- recordar la necesidad de garantizar la adherencia ahteat® y el manejo de los
efectos adversos de la medicacion;

- enfatizaran la obligacion que tiene el sistema de saludini@gabrdiagndéstico y
atencion médica a todos los hijos de una madre infectad#iayraisma;

- seran parte de una estrategia que refuerce la motivaoidipromiso y obligacion
de los efectores sanitarios en relacion a sus conocimienta®daactitudes y
practicas referidas a la atenciéon de la infeccion cliem&n general y Chagas
congénito, en particular

-y contendrdn como minimo, los conceptos basicos, ya citadad parrafo
anterior correspondiente a mujer y su entorno familiar, con adénuaccada
grupo en particular.

13) En referencia a personal del sector educativo en magetiaGl se debe considerar
como grupos objetivo:




Consulta Técnica sobre Informacién, Educacion y Comigacion (IEC)
en Enfermedad de Chagas Congénita
CLAP, Montevideo, Uruguay, 17 y 18 de mayo de 2007

- nivel primario
- nivel secundario o medio
- nivel terciario

Los contenidos primordiales dirigidos en IEC a este grupo:

- Consistirian en la informacion basica sobre enfermedad de £baga caso de
los niveles de ensefianza primaria y secundaria, tratando dertooestos aportes
en elementos curriculares con acento en factores de riesgengi®@vy control.
En el caso de enseflanza secundaria, los contenidos deberan @Gidgas
congénito, integrado en los planes de salud reproductiva.

- Para los niveles primario y secundario, consistirdn ennrgoidn basica sobre
enfermedad de Chagas con acento en factores de riesgo, pyavermontrol
tratando de convertir estos aportes en elementos curricukamegl caso de
ensefianza secundaria, los contenidos deberan incluir Chagas aprigtagtado
en los planes de salud reproductiva.

- Para el nivel terciario ya fue detallado en el paraaferior.

14) El IEC debe dirigirse a decisores de los siguientes gnipjesvo:

- del sector salud

extrasectoriales

- de nivel nacional

de nivel local (provincial, estadual, departamental, rejiomanicipal, etc.)

Los contenidos primordiales dirigidos en IEC a este grupo:

- seguiran dos lineas estratégicas: “empoderamiento” de odexuan el tema y
abogacia a niveles de toma de decision.

- seran referidos a la introduccién del tema en la agendacpalii sector salud y
otros de la actividad nacional y/o local.

- Contendran claras referencias del impacto socio-econémico gliearia actuar
0 no actuar en materia de Chagas congénito.

15)Una de las necesidades basicas de esta estrategia hzayas @ongénito es la
incorporacion del IEC de forma orgénica y oficial en los sisteraa®nales de salud
de los paises, tanto en disefio como ejecucion de las acciones

16) El disefio y operativa del IEC en Chagas congénito debera tomeuweata las
peculiaridades necesarias para areas urbanas o ruralEsieasly no endémicas.

17) De acuerdo al ambito en el cual se aplicara el IEC @amgas congénito, se
seleccionaran los métodos e instrumentos idéneos para actdanadn de las
especificaciones técnicas que correspondan (tipo y tamafio de pobddopativo del
mensaje, caracteristicas del grupo meta, diversidad @wteétnica, etc.).

18) En funcién de la naturaleza del componente IEC, se destmapddancia de forjar
socios y alianzas que permitan diversificar técnicasaheentas y estrategias de
difusién para emitir los contenidos deseados en materia de Ct@augenito.

9



Consulta Técnica sobre Informacién, Educacion y Comigacion (IEC)
en Enfermedad de Chagas Congénita
CLAP, Montevideo, Uruguay, 17 y 18 de mayo de 2007

19) Es importante la asignacion de recursos del sistemdutkaséa implementacion y
operativa de IEC en Chagas congénito, asi como la blsqueda dgolaefiziencia
gue permita obtener la éptima relacion de costo-beneficio, yagaabamateria de
este tipo de intervencion.

20) La evaluaciéon de todas las acciones IEC, que se emprendamgas@ongénito,

tanto para la légica e imprescindible valoracion de progracoaso para obtener una
idea certera del impacto alcanzado son fundamentales paditoade lo propuesto.

Montevideo, 18 de mayo de 2007
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Anexo 1

LISTA DE PARTICIPANTES

Albajar Vifas, Pedro

Asesor Médicos sin Fronteras (MSF)
Médico Investigador

Laboratorio de Enfermedades Parasitarias
IOC — Fiocruz

Av. Brasil, 4365

Manguinhos, Rio de Janeiro — RJ, Brasil
CEP 21 040 360

Tel/Fax: (55 21) 22 803 740

Email: palbajar@ioc.fiocruz.br

Apt Baruch, Werner

Profesor Titular

Médico Cirujano

Laboratorio de Parasitologia - Basico - Clinico
Facultad de Medicina

Gran Avenida 1027

Santiago, Chile

Tel: (56 2) 978 6122

Fax: (56 2) 978 6122

Email: wapt@med.uchile.cl

Basmadjian Chamikian, Yester

Médico Parasit6logo

Directora del Programa de Chagas

Ministerio de Salud Publica

E. Mac Eachen 1365

Montevideo, Uruguay

Tel: (598 2) 622 4501 — Cel. 099 68 97 13

Fax: (598 2) 622 4485

Email: yester@chasque.apc.org
yester@higiene.edu.uy

Basso, Beatriz

Profesora, Bioquimica
Universidad Nacional de Cérdoba
Guemes 383 — Bo. Gral. Paz —
5000 Cordoba, Argentina

Tel: (54 351) 4520648

Email: ebi@fcm.umc.edu.ar

11



Consulta Técnica sobre Informacién, Educacion y Comigacion (IEC)
en Enfermedad de Chagas Congénita
CLAP, Montevideo, Uruguay, 17 y 18 de mayo de 2007

Carlier, Yves

Profesor

Director del Laboratorio de Parasitologia
Facultad de Medicina

Universidad Libre de Bruselas (ULB)

CP 616 Route de Lennik 808

B-1070 Bruselas, Bélgica

Tel : (32 2) 555 6255

Fax : (32 2) 555 6128

Email :ycarlier@ulb.ac.be

Freilij, Héctor

Médico

Jefe Parasitologia

Hospital de Nifios Ricardo Gutierrez
Gallo 1330 (1425)

Buenos Aires, Argentina

Tel: (54 11) 4963 4122

Cel: 154141 5139

Fax: (54 11) 4963 4122

Email: freilij@uolsinectis.com.ar

Fuentes de Cardozo, Maria Luisa

Lic. en Enfermeria

Jefe de Unidad Extension Educativa
Responsable Componente IEC y C. Enfermedad de Chagas y Cluaggsito
Ministerio de Salud y Deportes

Escuela Técnica de Salud B.J.C.A.

Av. Aniceto Arce 440

Cochabamba, Bolivia

Tel: (591 4) 425 7501 — Part: (591 4) 443 2623
Fax: (591 4) 423 3750

Email: escuelaj@supernet.com.bo;

Moretti, Edgardo

Bioquimico

Profesor, Jefe de Laboratorio

Universidad Nacional de Cérdoba

y Servicio Nacional de Chagas, Argentina

Guemes 383 —

5000 Cérdoba, Argentina

Tel: (54 351) 452 0648 — 422 2424

Fax: (54 351) 410 6554

Email: emoretti@hospital-italiano.com;abi@fcm.unc.edu.ar

Puime, Carlos Andrés

Médico Parasitélogo

Encargado de la Unidad de Parasitologia

Servicio Nacional de Laboratorios de Salud Publica
Ministerio de Salud Publica

Av. 8 de Octubre 2720, Piso 1°.

Montevideo, Uruguay
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Tel: (598 2) 487 2616 — 487 2516
Fax: (598 2) 480 7014
Email: apuime@adinet.com.yy

Rosa, Raquel

Médico

Director de Epidemiologia
Ministerio de Salud Publica

Av. 18 de julio 1892 Oficina 401
Montevideo, Uruguay

Tel: (598 2) 401 5567

Email: rrosa@msp.gub.uy

Russomando, Graciela

Profesor Titular Bioquimica

Investigador

Jefe Departamento de Biologia Molecular
Instituto de Investigacion en Ciencias de la Salud
Universidad Nacional de Asuncion

Rio de la Plata y Lagerenza

Asuncion, Paraguay

Tel: (595 21) 424 520

Fax: (595 21) 480 185

Email: grusso@rieder.net.py

Torrico, Faustino

Catedratico

Responsable UMSS - Proyecto Chagas Congénito
Universidad Mayor de San Simén

Calle Capaj Yupanqui 2120

Cala, Cala, Cochabamba, Bolivia

Tel: (591 4) 423 0009

Fax: (591 4) 423 0009

Email: foxtorrico@yahoo.com

Villarrubia Rodriguez, Zulema Marta
Obstetra-Partera

CLAP/SMR

Coronilla 526

Montevideo, Uruguay

Tel: (598 2) 309 3935

Email: villarzu@clap.ops-oms.org

Zackiewicz, Christina
Farmacéutica

Representante Regional DNDI
Rua Santa Luzia 651 / 11°. Andar
20030 — 041 Centro

Rio de Janeiro, Brasil

Tel: (55 21) 2220 3523

Fax: (55 21) 2215 2220

Email: christina@dndi.org.br
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Secretaria Técnica

Diaz Rossello, José Luis
Profesional Nacional

CLAP/SMR

Hospital de Clinicas

Avda. Italia s/n

Montevideo, Uruguay

Tel: (598 2) 487 2929

Fax: (598 2) 487 2593

Email: diazjose@clap.ops-oms.org

Salvatella Agrelo, Roberto

Punto Focal Regional en Chagas
Representacion de OPS/OMS en Uruguay
Avda. Brasil 2697, Piso 2

Montevideo, Uruguay

Tel: (598 2) 707 3590

Fax: (598 2) 707 3530

Email: salvater@uru.ops-oms.qrg

Sanchez, Delia

Consultora

Representacion de OPS/OMS en Uruguay
Avda. Brasil 2697, Piso 2

Montevideo, Uruguay

Tel: (598 2) 707 3590

Fax: (598 2) 707 3530

Email: sanchezd@uru.ops-oms.prg

Delgado, Gustavo

Profesional Nacional

Representacion de OPS/OMS en Uruguay
Avda. Brasil 2697, Piso 2

Montevideo, Uruguay

Tel: (598 2) 707 3590

Fax: (598 2) 707 3530

Email: delgadog@uru.ops-oms.Qrg

Gonzalez Sobera, Mario

Profesional Nacional

Representacion de OPS/OMS en Uruguay
Avda. Brasil 2697, Piso 2

Montevideo, Uruguay

Tel: (598 2) 707 3590

Fax: (598 2) 707 3530

Email : gonzalem@uru.ops-oms.Qrg
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Anexo 2

PROGRAMA DEL EVENTO

Dia 17/05/07

9:00 - 9:15 Sesion Inaugural. Objetivos.

9:15- 9.30 Enfermedad de Chagas en las Américas. . Baltatella
(PAHO/HDM/CD/CHA)

9:30 —10:00 Chagas Congénito. Dr. Y. Carlier (ULB)

10:00 — 10:15 Chagas Congénito y su conocimiento entre otras enfermddade

transmision vertical. Dr. J.L. Diaz Rosellé (OPS/C)AP
10:15 - 10:30 Coffee-break

10:30 — 10:45 IEC en la estrategia de control de la infeccidgénita poff.cruzi.
Dr. F. Torrico

10:45 - 11:00 Promocién de Salud y Comunicacién social en Chagas Gongéni
Mag. M. Gonzalez y Lic. G. Delgado (OPS/Uruguay)

11:00 — 11:30 Etica y Chagas Congénito. Dra. D. Sanchez (OPS/yyrugua
11:30 — 12:00 El problema del tratamiento etiolégico: su actidaithi Dr. P.Albajar
(MSF) y Dra.C. Zackiewicz (DNDI).
12:00 — 12:30 IEC en Chagas congénito. Experiencias de aplicacion.
- Dr. W. Apt.
- Lic. M. L. Fuentes
12:30 - 13:30 Almuerzo
13:30-17:00 Temas de discusion de IEC:

- poblacién general (Dr. E. Moretti)
- profesionales de la salud (Dr. H. Freilij)

Coffee-break

- mujeres en riesgo (Dra.B. Basso)
- nivel politico de decisién (Dr. F. Torrico)
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Dia 18/05/07

9:00 — 10:15

10:15 - 10:30
10:30 - 12:00
12:00 — 13:30

14:00

Discusion

Coffee-break

Continuacién: Discusién
Conclusiones y recomendaciones

Almuerzo y Cierre
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