SALUD

SITUACION ACTUAL DE LA
TUBERCULOSIS

“EN 2016, TRABAJEMOS UNIDOS PARA
PONERLE FIN A LA TUBERCULOSIS”




OBJETIVOS DEL DESARROLLO DEL

SALUD g
MILENIO, MEXICO 1990-2015

SECRETARIA DE SALUD
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Fuente: SS/DGE/Anuarios de Morbilidad, 1990-2015.

Mortalidad: SS/DGIS/CUBOS de Informacion Dinamica, 1990-2014* Poblacion CONAPO.



SALUD | & TUBERCULOSIS EN MEXICO, 2015
20,361 4 1.4% meningea FYIFERTETITY

Ccasos nuevos
» 18.6% otras formas (3,815)

®» 269 casos con farmacorresistencia

» 23.2% asociados a diabetes

®» 6.4% relacion TB/Sida

% 4% casos pediatricos (menores de 15 afos)

Fuente: Plataforma Unica de Informacion/SUIVE/DGE/SS 2015. INEGI 2014* Preliminar.




SALUD

'

SECRETARIA DE SALUD

Baja California
Guerrero
Sinaloa
Sonora
Tamaulipas
Tabasco
Nayarit
Nuevo Leon
Veracruz
Chiapas
BCS

Colima
Chihuahua
Quintana Roo
Coahuila
Nacional
SLP
Campeche
Jalisco
Oaxaca
Durango
Yucatan
Morelos
CDMX
Puebla
Querétaro
Hidalgo
Michoacan
Zacatecas
Guanajuato
Aguascalientes
Mexico
Tlaxcala

0.0
Fuente: Plataform

«INCIDENCIA 2015 Y MORTALIDAD 2014* DE
TUBERCULOSIS TODAS FORMAS, MEXICO,

57.1 Baja California

Nayarit
Sonora

Nuevo Ledn
29.8
27.9
27.8
27.0
25.7
24.9
24.1
21.1
20.1
19.9
19.4

17
A 1.2
A 1s .2
T 16
T s

Guerrero
Chiapas
Veracruz
Sinaloa
Chihuahua
Colima
Querétaro
Coahuila
Tabasco

Oaxaca
Tamaulipas
Campeche
NACIONAL
BCS

Jalisco

Casos: 20,561

Tasa: 17.0

Quintana Roo

J12 SLP

I 133 Durango

Jo.a TASA* Puebla

' 93 524 Yucatan

s [] or

'5.9 . 14.9 — 23.9 Morelos

J6.9 Zacatecas

= )65 7.11-14.8 Hidalgo

" Jea <7.10 Aguascalientes

5.7 - México

Jasg . Tlaxcala

“J28 *Tasa por cada 100,000 habitantes. g, 4iuato
10.0 20.0 30.0 40.0 50.0 60.0

Defunciones: 2,222

TASA*

>4.12
3.32-4.11
2.52-3.31
1.72-2.51
0.92-1.71
0.2-0.91

: : : : 50. 2.0
a Unica de Informacién/SUIVE/DGE/SS. 2015. INEGI 2014* Preliminar Poblacién CONAPO Proyeccién 2010-2050

40 6.0 8.0




PROPORCION DE CASOS NUEVOS DE TBP QUE
CURAN AL TERMINAR EL TRATAMIENTO,
MEXICO 2000-2014

Por Entidad Federativa, 2014
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Fuente: SS/DGE/SINAVE Plataforma Unica Modulo Tuberculosis.* Cohorte Ene-Dic.2014
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Fuente: Plataforma Unica de Informacion/SUIVE/DGE/SS. 2014.
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CASOS NUEVOS DE TUBERCULOSIS CON

SALUD ENFERMEDADES ASOCIADAS, MEXICO,
2015
Tuberculosis Todas Formas
= VIH/SIDA
20 5 6 1 = Alcoholismo
: € " = Diabetes
= _ ™ D.esnu.tricién
55.4% tiene una ‘ : ﬁ;::o;;:sias
enfermedad a | S isuhcencatardines
1 \ - - m EPOC
aSOCIada 4 m Edema Agudo Pulmonar
|\ : m Embarazo
= Mixta
= Drogas |.V.
= Otras
= Ninguna

89.6% Cobertura de | 95.3% Cobertura de
detecciéon de VIH en casos deteccion de DM en casos

de TB de 15 afios y mas de TB de 20 anos y mas

Fuente: Plataforma Unica de Informacién/SUIVE/DGE/SS. 2015 .



DISTRIBUCION Y TENDENCIA DE LA
INCIDENCIA DE TB FR, MEXICO 2010-2015*

SALUD

SECRETARIA DE SALUD

ESTADOS NUm. de casos

VERACRUZ_ 155 = ;?"i © ESstados conce
NUEVO LEOA 152 & | e COAH el tota
BAJA CALIFORNIA 137 W T
GUERERO 118
TAMAULIPAS 107 : Total de
gﬁ;i:g 23 S | _ o ingresos a 1,339 (99%)
ESTADO DE MEXICO 64 R N ket / tratamiento
CHIHUAHUA 60 -
CDMX 42
TABASCO 40
HIDALGO 33
OAXACA 33
COAHUILA 29
GUANAJUATO 28
SINALOA 28
SONORA 26
JALISCO 25
MICHOACAN 19 33 &6
QUERETARO 11 Casos 42
BAJA SUR 10
C“l?ﬂii%%i 190 350 Tendencia de la incidencia de casos nuevos de 355
URANGO 5 399 Tb FR en México,2000,2015* 262 |
250 222 233 220
AGUASCALIENTES 8
SAN LUIS POTOSI 8 200
YUCATAN 8 150
NAYARIT 7 100
COLIMA 6
QUINTANA ROO 3 o —
TLAXCALA 3 0 : — e —————————— —
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SALUD

SECRETARIA DE SALUD

MUNICIPIOS PRIORITARIOS

(CON MAS DE 100 CASOS DE TB PULMONAR EN 2015)

MUNICIPIO CASOS TBP Con > de 300 casos

Tijuana 727
Acapulco 03 Con > de 200 y < de 300
Mexicali 423 .
Culiacan 332 . Con >de 100 v < de 200
\Veracruz 322
6 |centro 250 | 43 | 370 | 10 12 estados que concentran el
7__|Hermosillo 246 | 42 | 201 | 17 50.8% de total de los casos en el
8 Cd. Juarez 231 4.0 16.5 23 , .
o rapachul on | 35 | s | o pais, en los cuales se ubican 25
10 |Monterrey 220 38 | 189 | 21 Grandes Ciudades
11 Ensenada 216 3.7 429 5
Reynosa
Guadalajara
Nuevo Laredo .’ c
Matamoros . Implementacion del Proyecto “TB
Cajeme : en Grandes Ciudades” 2015-2016
Mazatlan : . Tijuana _ N
Guadalupe , ~ «Dx. de situaciones criticas.
Benito Juarez e Cd JU&I’CZ
Coatzacoalcos ) ° Reynosa sInvolucramiento de
Tuxtla Gutierrez i e  Veracruz proveedores de salud.

Ahome

ampico hd Acapulco *Fortalecimiento de acciones
P . por prioridad.

Zapopan

Puerto Vallarta




PRINCIPALES AREAS DE OPORTUNIDAD PARA

SALUD z CORTAR CADENA DE TRANSMISION EN 25
SECRETARIA DE SALUD i
GRANDES CIUDADES PRIORITARIAS, 2015
% CASOS DIAGNOSTICO . Dlgéﬁgg'ﬁgggos
MUNICIPIO DIAGNOSTICADOS TARDIO % CURACION % ABANDONO ENTRE
EN HOSPITAL (3 CRUCES) CONTACTOE

Ensenada 15.9 41.7 50 9.4 .
Mexicali 11.0 43.2 25.3
Tijuana 46.2 42.5 16.3
Tapachula 86.7 51
Tuxtla Gutiérrez 48.1 8.2
Cd. Juarez 33.5 35.3 58.4 3.9

Acapulco 52 28.3 3.1
Guadalajara 42.4 88.1 1.8

Puerto Vallarta 20.9 41.7 90.6 2.3
Zapopan 53.1 27.3 70.7 2.7
Guadalupe 0.0 30.2 70.5 3.8
PLR: 325 65.6 4.4

Monterrey

Benito Juarez 46.2 36.2 61.8

Ahome 24.8 28.7 88.6 1.1

Culiacan 36.0 77 10.0

Mazatlan 41.1 1.5

Cajeme 33.1 30.9 79.7 10.5

Hermosillo 38.6 42.9 61.9

Centro 35.3 . : :
Matamoros 7.0 30.3 90.8 . ) 2.3
Nuevo Laredo 16.1 27.5 83.4 1.1
Reynosa 19.1 35.7 83.1 2.1
Tampico 10.7 80

Coatzacoalcos 254 41.7 82.7

Veracruz 32.3 VACR:

Fuente: SUIVE/DGE/SS. Plataforma Unica de Informacién TB 2015.



PRINCIPALES AREAS DE OPORTUNIDAD PARA
CORTAR CADENA DE TRANSMISION DE LA TB
EN GRANDES CIUDADES, 2015

SALUD

SECRETARIA DE SALUD

5 GRANDES CIUDADES PILOTO

% CASOS DlAGNéSTlCO . DIOA/OG?‘IE)SI?CSAODSOS
MUNICIPIO DIAGNOSTICADOS 2 % CURACION (% ABANDONO % FRACASO
ENHOSPITAL|  TARDIO ENTRE
CONTACTOS
Tijuana 1.1
Cd. Juarez 1.9
Acapulco
Veracruz
Reynosa

Criterios de priorizacion:

1.- Mas de 20% diagnosticados en hospitalizacion

2.- Mas de 25% diagnosticados con 3 +++

3.- Menos de 87.2% de curacion

4.- Mas de 5% de abandonos del tratamiento

5.- Mas de 2% de fracasos al tratamiento

6.- Menos de 1% de casos diagnosticados entre contactos

Fuente: SUIVE/DGE/SS. Plataforma Unica de Informacién TB 2015.



SALUD | (&8 LOGROS

.... Mantenimiento del éxito terapéutico mayor a 85%
... Disminucion de la Mortalidad por TB
.... Incremento de la Cobertura de deteccion en VIH y DM

... Evidencia cientifica sobre los alcances en TB/DM con la

colaboracion interprogramatica

.... Sostenimiento para la adquisicion de Farmacos de

segunda linea



SALUD | (&8 DESAFIOS

 ..Fortalecimiento de la Red de Laboratorios con
capacidad técnica e instalada para TB sensible y FR.
Incluyendo la tecnologia de avanzada (Xpert/RIF y
LIPA).

e ...Incrementar la deteccion oportuna de casos de TB FR en
Casos nuevos.

e ...Consolidar el proyecto de TB en Grandes Ciudades
en Tijuana para expandir la estrategia a Acapulco,
Veracruz, Reynosa y Cd. Juarez.



SALUD Acciones prioritarias propuestas

1. ... Enfoque de TB P para romper cadena de
transmision en Grandes Ciudades con mas de 100
casos (prioritarios)

2. ... Reingenieria del Sistema de Vigilancia
Epidemioldgica con priorizacion de variables y
algoritmos de Estudio de Contactos e Informacion
del Laboratorioy TB FR.
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