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En el ultimo informe de la Organizacion Mundial de la Salud se subraya la alarmante situacion de la
tuberculosis (TB) en América Latina (AL). Entre 2020 y 2023 se observa en AL un aumento significativo de
la mortalidad (14%) y un leve descenso en 2024 (13%)®. El presente articulo tiene como objetivo analizar
esta problematica y destacar la importancia de conformar una Red de Investigacion en TB en la regidon para
alcanzar el objetivo de la OMS de poner fin a la TB en AL.

Los paises de AL enfrentan multiples desafios que obstaculizan un progreso mas acelerado hacia la
eliminacion de la TB. Estos incluyen factores socioecondmicos, culturales, educativos y de organizacién de los
servicios de salud. Asi, problematicas como la coinfeccién TB/VIH, el aumento de la diabetes, el tabaquismo y
otras enfermedades crénicas se suman a factores como la desnutricidn, el consumo de sustancias psicoactivas
y el acceso limitado a los servicios de salud. Factores que se ven acentuados por las desigualdades sociales y
econdmicas de la regidon que hacen aun mas dificil la eliminacidén de la TB en AL.

Otro aspecto preocupante es el incremento de casos de TB multirresistente (TB-MDR) y TB extremadamente
resistente (TB-XDR), destacandose su distribucion heterogénea, que varidé en 2023 entre 0-11,9% del total de los
nuevos casos de TB, segun el pais de ALY, Estos casos representan un desafio critico para los sistemas de salud
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y para los pacientes debido al tratamiento prolongado, que puede superar los 20 meses, y al riesgo de transmision de
cepas resistentes. Aunque cabe sefalar que en varios paises de la Regién ya se cuenta con los esquemas acortados
orales BPalL/BPaLM de seis meses de duracién para RR/MDR y preXDR.

Ademas, el impacto econdmico es considerable. Mientras que tratar un caso de TB sensible cuesta entre 100
y 500 ddlares, el tratamiento de TB-MDR oscila entre 5.000 y 15.000 dodlares, y para TB-XDR puede superar los
30.000 dolares por paciente®. Si bien la region puede contar con la ayuda del fondo estratégico de la Organizacion
Panamericana de Salud para subsidiar los costos de estos tratamientos, alin queda mucho trabajo por hacer para que
todos los pacientes puedan tener acceso. Este panorama refuerza la necesidad urgente de fortalecer las estrategias
de prevencidn, diagndstico precoz y manejo adecuado de la resistencia a medicamentos en la region.

El diagnédstico temprano de la TB en muchos paises de AL enfrenta serias dificultades debido a la insuficiente
disponibilidad de recursos para diagnoésticos répidos mediante técnicas de laboratorio o a través de imagenologia y
a la insuficiente capacitacidon de los profesionales de la salud. Sin embargo, es importante destacar que AL cuenta
con los mejores niveles de confirmacion bacterioldgica a nivel global, alcanzando un promedio de 86% en 2023.
Este indicador refleja la mejora de la capacidad de la regién para realizar diagndsticos oportunos con los métodos
actualmente disponibles, lo que representa un importante avance en la lucha contra la TB®™. AlUn asi es necesario
expandir la busqueda activa enfocada en poblaciones en mayor situacion de vulnerabilidad y zonas afectadas por la TB.

En 2023, durante la 782 Asamblea General de las Naciones Unidas se aprobé la declaracién politica “Fin a la TB”,
un compromiso global que destaca la necesidad de avanzar en ciencia, el financiamiento y la innovacion, asi como sus
beneficios para combatir de manera urgente la epidemia mundial de TB. Esta declaracion pone énfasis en garantizar
el acceso equitativo a la prevencidén, pruebas diagndsticas, tratamiento y atencién digna para todas las personas
afectadas®. La Estrategia Fin a la TB, subraya el trabajo en Red como uno de los principales enfoques para alcanzar
el objetivo de poner fin a la TB como epidemia para 2035 y eliminarla completamente para 2050, El enfoque implica
una colaboracion integral e interdisciplinaria que reiine actores, como gobiernos, organizaciones no gubernamentales,
la industria, profesionales de la salud, investigadores, gestores y la sociedad civil®,

El trabajo en red se estructura en torno a cuatro objetivos centrales® que son: 1. Fortalecer la atencion integral y
centrada en las personas afectadas por TB; 2. Intensificar las politicas publicas y los sistemas de apoyo relacionados con
la TB; 3. Fomentar la investigacion e innovacidon para mejorar las herramientas diagndsticas, terapéuticas y preventivas;
y 4. Asegurar la sostenibilidad financiera y el compromiso politico a largo plazo para erradicar la enfermedad (Figura 1).

m— NTP H

/\I\

| Proveedores \ \ /
\
\

Financisdores |

— de atencidn | T Q’
o) médica Q
W O
(@)

Fuente: https://new.aidsdatahub.org/sites/default/files/resource/toolkit-developing-national-tb-research-plan-2016.pdf

NTP = Programa Nacional de Tuberculosis; CSO = Organizacion de la sociedad civil; NGO = Organizaciones no gubernamentales; MoH = Ministerio de Salud

Figura 1 - Objetivos fundamentales de una Red Cooperativa de Tuberculosis
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Se han descrito varias iniciativas a nivel internacional para cumplir con este propdsito, entre estas se destacan:

e Iniciativa Europea de Investigacion en Tuberculosis (ERI-TB): Focalizada en garantizar la investigacion
y la innovacién necesarias para la eliminacién de la TB en Europa.

¢ Red de Investigacion de TB BRICS: Lanzada en 2017, esta red incluye a Brasil, Rusia, India, China y Sudafrica,
y mas recientemente ha incorporado a Iran, Egipto y Etiopia.

e Tuberculosis Etiope y Comité Asesor de Investigacion (TRAC): Enfocados en fortalecer la capacidad
de investigacion y las estrategias para abordar la TB en contextos especificos.

e Centro Integrado de Investigacion sobre Tuberculosis y Respirologia de Vietnam (VICTORY): Una iniciativa
clave para la investigacion y el desarrollo en Asia, orientada hacia la prevencién y tratamiento de enfermedades
respiratorias, incluida la TB.

Estas iniciativas reflejan el compromiso global en la lucha contra la TB, promoviendo la colaboracién entre regiones
y paises para alcanzar soluciones innovadoras y efectivas(®.

Si nos enfocamos en AL, existen antecedentes de cooperacion regional. Por ejemplo, en Brasil destaca la
iniciativa Red Brasilefia de Investigacidén sobre Tuberculosis (REDE-TB), lanzada en 2001, como una iniciativa clave en
la promocion de la investigacidn, colaboracidon cientifica y articulacién con el programa nacional de control de la TB.
Otras iniciativas similares que conectan la investigacion y la clinica existen en Colombia, Chile, México y Perd, pero no
hay una conexion entre ellas. Ademas, en 2006 fue consolidada la Sociedad Latinoamericana de Tuberculosis y otras
micobacteriosis (SLAMTB), red de cientificos de AL que ha contribuido a la promocién, informacion y colaboracion
cientifica entorno a la TB, sin mayor coordinacidn politica con otros actores y estrategias para cumplir con los cuatro
puntos centrales de una Red.

El establecimiento de una red de investigacion amplia e integrada en AL es de esperar tenga un impacto
significativo en el avance hacia la eliminacion de la TB. Un ejemplo del valor de la colaboracidon cientifica es un estudio
que demostré que los paises con mayores indices de colaboraciéon internacional son capaces de impulsar la cantidad
y calidad de la produccion cientifico-tecnoldgica‘®.

El intercambio de conocimiento no solo fomenta el trabajo conjunto entre investigadores, sino que también
impulsa el desarrollo de métodos mas eficaces para la prevencion, diagndstico y tratamiento de la TB. La falta de un
enfoque integrado que combine actores estratégicos, como gobierno, academia y sociedad civil, dificulta el avance en la
lucha contra la enfermedad y subraya la necesidad urgente de una red regional sélida y coordinada. Es imprescindible
adoptar un enfoque integrado y coordinado que trascienda el sector de la salud, involucrando también a la educacion,
la participacién comunitaria, las politicas sociales y la cooperacién internacional.

Esta red colaborativa permitird maximizar los recursos disponibles, mejorar el acceso equitativo a la atencion,
elevar la calidad de los servicios y promover la investigacion y la innovacion. De esta manera podremos crear un
entorno propicio para la investigacion e innovacion en TB, incrementar el financiamiento para investigacion e innovacion
en la region, promover y mejorar los enfoques para el intercambio de datos y garantizar el acceso equitativo a los
beneficios de la investigacién y la innovacién. Bajo el respaldo de la Organizacién Panamericana de la Salud y con la
participacion de todos los paises de la region, se fortalecera la respuesta integral a la TB, respetando las particularidades
y capacidades de cada nacion. Este esfuerzo conjunto reafirma el compromiso de AL con un futuro donde la TB sea
eliminada y la equidad en salud sea una realidad.
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