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Con el propésito de conmemorar el Dia de la Malaria, el pasado 25 de abril en un horario de
7 pm a 10:30 pm en el Hotel Plaza del General de Tegucigalpa, se realizO una Jornada de
Actualizacion en Malaria. La Jornada fue organizada por los miembros de la Sociedad Hondurefia
de Enfermedades Infecciosas y el Instituto de Enfermedades Infecciosas y Parasitologia Antonio
Vidal con el patrocinio del Colegio Médico de Honduras. La mesa principal estuvo conformada por
el Presidente del Colegio Médico de Honduras, Dr. Carlos Godoy Mejia, y los conferencistas, Dra.
Maribel Rivera Medina, Pediatra Infectéloga; Dra. Laura Salgado, Jefa del Programa Nacional de
Prevencion y Control de la Malaria de la Secretaria de Salud; Dra. Jackeline Alger, Parasitologa; y
Dr. Tito Alvarado, Salubrista e Infectélogo. EI maestro de ceremonia fue el Dr. Renato Valenzuela,
Pediatra Infectélogo. La inscripcion a la Jornada fue gratuita y se otorgaron 2.0 horas-crédito
CENEMEC. Asistieron 238 personas.

El Dr. Godoy Mejia dio la bienvenida a los conferencistas y los asistentes, sefialo la
importancia de discutir y divulgar la informacion sobre la malaria en Honduras con motivo de la
conmemoracion del Dia de la Malaria y declar6 inaugurado el evento. A continuacion, se iniciaron
las presentaciones.

La Dra. Maribel Rivera inicio la Jornada con la presentacion del tema “Situacion mundial de la
malaria: tendencias y perspectivas”. Present6 informacion desde el punto de vista de las medidas
de prevencion y control y como el abordaje de la malaria a nivel mundial evolucioné de
erradicacion a control. Desde el punto de vista historico, presenté los hitos importantes en el
descubrimiento y comprension de la enfermedad. Sefialo que el 40% de la poblacion mundial esta
en riesgo de contraer malaria y que mas del 90% de la carga de morbilidad mundial por malaria esta
en el Africa sub-sahariana. Se ha estimado que Plasmodium falciparum es responsable del 95% de
todas las muertes con una tasa de mortalidad de 1-3% y que cada afio hay 2 millones de muertes,
300-500 millones de casos y 44 millones de afios perdidos por discapacidad y muerte por malaria.
Sefiald6 que actualmente a nivel mundial hay un incremento de los brotes de malaria, que la
mortalidad se ha duplicado en el Africa sub-sahariana en los Gltimos 20-30 afios, posiblemente
porque las cepas P. falciparum resistentes se estan desarrollando y diseminando rapidamente. Por
lo tanto, las medidas de prevencion y control deben estar orientadas a minimizar el impacto de estas
condiciones epidemioldgicas.



En la exposicion del tema “Situacion de la malaria en Honduras y vision estratégica de
prevencién y control”, la Dra. Laura Salgado presentd el marco legal de las acciones de prevencion
y control del Programa de Malaria y documenté con fotografias algunas de las actividades
realizadas en los ultimos afios por el Programa Nacional de Malaria. La informacion epidemioldgica
presentada se focalizé en los indices malariométricos con alguna informacion sobre factores de
riesgo como edad y sexo.

La Dra. Jackeline Alger expuso el tema “Actualizacion en el diagndstico de la malaria”.
En su presentacion, discutio aspectos generales del diagndstico y las caracteristicas del diagnostico
clinico, del diagndstico microscopico y de otros métodos diagnésticos como las pruebas de
diagnostico rapido (PDR) y la técnica de reaccion en cadena de la polimerasa (PCR). En relacion a
los métodos diagnosticos, la Dra. Alger sefiald que el diagndstico clinico es inespecifico y que el
diagnostico microscopico debe interpretarse en los aspectos de especie y estadios parasitarios asi
como de densidad parasitaria. Menciono que las PDR son menos sensibles que la microscopia en
infecciones con densidades parasitarias bajas. En casos agudos son répidas y detectan P.
falciparum secuestrado, aunque no detectan los portadores de gametocitos maduros. También
sefialé que los resultados del analisis biologico-molecular de un ndmero limitado de muestras de
Plasmodium vivax y P. falciparum de Honduras ha demostrado escasa variabilidad genética
(estimada por tamarfio) y ausencia de infecciones policlonales. Concluyé que cualquier método que
se utilice, debe interpretarse y requiere de control de calidad. Recomendd que desde la primera
evaluacion de los pacientes, se debe hacer énfasis en la diferenciacion clinica (paroxismo malérico,
anemia), epidemioldgica (area endémica de malaria, antecedente de malaria) y de laboratorio (gota
gruesa) para diferenciar malaria de otras infecciones como dengue, leptospirosis, influenza. Es
necesario completar una caracterizacion de la malaria complicada y severa en Honduras para un
manejo clinico éptimo de los casos y mejor abordaje epidemiologico. También es necesario contar
con lineamientos para el abordaje de los casos complicados y severos de malaria, incluyendo el
diagnostico, el uso de medicamentos antimalaricos parenterales y la evaluacion de la respuesta
terapéutica

Para finalizar la Jornada, el Dr. Tito Alvarado presenté el tema “Actualizacion en el tratamiento
de la malaria”. EIl Dr. Alvarado menciono que las drogas antimalaricas pertenecen a varios grupos
guimicos e hizo una correlacién del tipo de drogas y su accion con el ciclo de vida del parasito.
Hizo una resefia sobre la utilidad actual de los medicamentos, considerando que la existencia de
parasitos resistentes en la mayoria de las regiones del mundo es ahora un problema importante.
También menciond que el régimen de medicamentos a escoger se basa en 1) si se trata de un caso
no complicado o un caso complicado y grave, 2) costo y disponibilidad local de las drogas
antimalaricas, 3) sitio de origen de la malaria (patron de resistencia a drogas del P. falciparum), 4)
quimioprofilaxia anterior, 5) alergias conocidas, 6) otras enfermedades concomitantes con la
malaria, 7) edad y embarazo, 8) confiabilidad de que el paciente cumpla el tratamiento y 9) riesgo
de nueva exposicion a malaria después del tratamiento.

En el periodo de discusion, se ampli6 la tematica sobre los efectos adversos de los medicamentos
utilizados en Honduras (cloroquina y primaquina) y al abordaje de la malaria a través de las
estrategias definidas por el Programa Nacional de Malaria. El Dr. Said Mejia, en representacion de
la Junta Directiva del Colegio Médico de Honduras entregé a los expositores el diploma de
participacion y clausuro el evento agradeciendo a todos los participantes. La Jornada finaliz6 a las
10:30 pm.
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Programa
7:00 pm Inscripcion
7:25 pm Palabras de bienvenida e inauguracion
7:30 pm Situacion mundial de la malaria: tendencias y perspectivas. Dra. Maribel Rivera,
Sociedad Hondurefia de Enfermedades Infecciosas.
8:00 pm Situacion de la malaria en Honduras y vision estratégica de prevencion y control.

Dra. Laura J. Salgado, Programa Nacional de Prevencion y Control de la Malaria,
Secretaria de Salud.

8:30 pm Actualizacion en el diagnostico de la malaria. Dra. Jackeline Alger, Sociedad
Hondurefia de Enfermedades Infecciosas e Instituto de Enfermedades Infecciosas y
Parasitologia Antonio Vidal.

9:00 pm Actualizacion en el tratamiento de la malaria. Dr. Tito Alvarado, Sociedad
Hondurefia de Enfermedades Infecciosas e Instituto de Enfermedades Infecciosas y
Parasitologia Antonio Vidal.

9:30 pm Discusion

10:00 pm Clausura



