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RESUMEN

La tuberculosis (TB) sigue siendo una de las principales causas de muerte por enfermedades infecciosas en todo el mundo, asi
como una de las mas antiguas. La TB fue la primera enfermedad infecciosa declarada por la Organizacion de la Salud (OMS)
como emergencia de salud publica en el afio 1993. Desde entonces, sigue siendo una prioridad sanitaria. La pandemia de
VIH/sida condujo a la reaparicion de la TB, ya que ambas enfermedades tienen una relacion simbidtica. Sin embargo,
estrategias de prevencién y tratamiento de la conifeccion por TB/VIH, conjuntamente con los tratamientos antivirales ya
habian mitigado en algo la cifra de nuevos casos. La irrupcién de la pandemia COVID-19 ocasion6 mundialmente una
desviacién profunda de recursos econémicos, sobre todo en los programas de control y prevencion de algunas importantes
patologias entre ellas la TB. La interaccion entre ambas enfermedades se encuentra bajo vigilancia de la comunidad médica y
cientifica en todo el mundo; no solo porque comparten un grave impacto en la salud global, sino también porque sus
similitudes han hecho saltar las alarmas ante la posibilidad de encontrarnos ante un nuevo “duo maldito” tal como pasé con el
sida. El principio que debe guiar los esfuerzos para abordar la TB en el contexto del COVID-19 debe consistir en responder a
ambas enfermedades de forma conjunta, en lugar de responder a una en detrimento de la otra, asi como preservar los servicios
esenciales de atencion y tratamiento para asi mitigar el impacto negativo en la comunidad afectada por tuberculosis.
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ABSTRACT

Tuberculosis (TB) remains one of the leading causes of death from infectious diseases worldwide, as well as one of the oldest.
TB was the first infectious disease declared by the Health Organization (WHO) as a public health emergency in 1993. Since
then, it has remained a health priority. The HIV/AIDS pandemic led to the resurgence of TB, as both diseases have a symbiotic
relationship. However, prevention and treatment strategies for TB/HIV coinfection, together with antiviral treatments, had
already reduced the number of new cases somewhat. The outbreak of the COVID-19 pandemic caused a profound diversion of
economic resources worldwide, especially in programs for the control and prevention of some important pathology, including
TB. The interaction between both diseases is under surveillance by the medical and scientific community throughout the world,
not only because they share a serious impact on global health, but also because their similarities have set off alarms about the
possibility of finding ourselves before a new "cursed duo" as happened with AIDS. The principle that should guide efforts to
address TB in the context of COVID-19 should be to respond to both diseases together, rather than responding to one to the
detriment of the other, as well as preserving essential care and health services. treatment in order to mitigate the negative
impact on the community affected by tuberculosis.
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INTRODUCCION

La infecciéon por SARS CoV-2 denominada COVID-19, se inici6 y propagé desde China hacia el resto del orbe
con resultados nocivos para la salud ptblica y economia mundial. La OMS declar6 la COVID-19 una pandemia
mundial el 11 de marzo de 2020, la cual posteriormente gener6 una crisis global sin precedentes. (WHO, 2020;
Navarro-Vargas, 2020)

La irrupcién de la pandemia COVID-19 ocasioné mundialmente una enorme desviaciéon de recursos econéomicos,
sociales y sanitarios disponibles, lo que como consecuencia limit6 el control, diagnostico y prondstico de otras
importantes entidades nosologicas. Ejemplo de ello fueron los programas de control, prevencion y tratamiento de
la TB, la infeccion por el virus de inmunodeficiencia humana (VIH) y Malaria. (Chmielewska, et al 2021; The
Global Found, 2020)

En el caso particular de la infeccidon tuberculosa, lejos de ser un problema de salud publica minoritario, es la
enfermedad infecciosa que mas muertes causa al ano a nivel mundial mucho antes de la aparicion de la Covid-19.
La OMS respecto a la TB considera que durante el 2020 al menos el 21% de personas enfermas no fueron
diagnosticadas, hecho que ocasiondé como minimo un exceso de mortalidad de 500.000 personas (Chmielewska, et
al 2021; The Global Found, 2020; Khan, et al 2021).

Tanto la TB como la COVID-19 comparten similitudes y diferencias; ambas afectan emocionalmente por el
distanciamiento social en que deben permanecer estos pacientes, no distinguen el momento de infectar y enfermar,
nacionalidad, etnia, edad y clase social, siendo ambas estigmatizantes y causantes de grave estrés en los sistemas
de salud. El COVID-19 puede afectar a personas infectadas o enfermas con TB, antes, durante o una vez curadas,
facilitando en algunos casos el paso de infeccion latente a enfermedad por alteracion del sistema inmunologico.
También aumentando la posibilidad de hacer mas severa la evolucion de la TB a causa de la extension de las
lesiones pulmonares. Una interesante observacion es que la mayor afectacién de TB se registra en los paises mas
pobres y la del COVID-19 contradictoriamente primeramente se registrd en los mas ricos. (Escobar-Cordoba, et al
2021; WHO, 2020)

Otro dafio importante causado por la COVID-19 sobre la TB es el estricto cumplimiento de la cuarentena, lo que
provoco la exposicion de convivientes enfermos con TB en hogares carenciados, las limitaciones tanto en la
movilidad personal como en el acceso a prestaciones médicas causaron demoras en el diagnéstico de TB e
irregularidades en su tratamiento. Sumado a esto, la pauperizacién producida en el contexto de la pandemia
podria determinar un aumento drastico en la incidencia de TB. (Togun, et al 2020)

El principio que debe guiar los esfuerzos para abordar la TB en el contexto del COVID-19 debe consistir en
responder a ambas enfermedades de forma conjunta, en lugar de responder a una en detrimento de la otra, asi
como preservar los servicios esenciales para la TB y mitigar el impacto negativo en los proveedores de servicios,
pacientes con TB y quienes recurren a los servicios de atencién. El Fondo Mundial ha sido una de las
organizaciones mas importante en poner a disposicion de los paises fondos y flexibilidades para ayudarles a
responder a la pandemia del COVID-19. (The Global Found, 2020)

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y la Unién International contra la Tuberculosis y Enfermedades
Respiratorias (UITER) han expresado su gran preocupacion por el impacto de la COVID-19 en la lucha contra la
TB en el mundo, sobre todo en los paises de mas alta carga de la enfermedad y de recursos econémicos limitados.
(Magro, et al 2020; WHO, 2020; UITER, 2020).

Cuba es uno de los paises con mas baja carga de TB en la regién de Las Américas, y trabaja fuertemente para ser
uno de los primeros territorios en eliminar esta enfermedad como problema de salud publica antes de 2035, para
ello se ha preparado un Plan Estratégico Nacional, basado en la Iniciativa Mundial de "Fin de la TB” (Gonzalez et
at, 2017). No obstante al revisar los datos del Laboratorio Nacional de Referencia e Investigaciones de
Tuberculosis del Instituto de Medicina Tropical “Pedro Kouri” (IPK) durante el periodo enero 2019 — diciembre
2021, éstos demostraron una significativa reduccion del nimero de muestras clinicas recibidas para el diagnostico
comparado con afios anteriores, lo que también afectd los estudios de vigilancia de la resistencia a los farmacos
antituberculosos, y de laminas para el control de calidad de la baciloscopia.

La COVID-19 puede afectar a personas infectadas o enfermas con TB, antes, durante o una vez curadas,
facilitando en algunos casos el paso de infeccion latente a enfermedad por alteracion del sistema inmunologico,
aumentando la posibilidad de hacer mas severa la evolucion de la infeccion tuberculosa. (WHO, 2020; UITER,
2020; Brian, 2020)

Considerando que la TB sigue vigente resulta imprescindible recomendar:

v' Garantizar los servicios destinados al diagndstico y tratamiento de la enfermedad, tanto para el caso
indice como para sus contactos.

v Realizar diagnoéstico diferencial precoz de TB/COVID-19 al ingreso del paciente al sistema de salud, con
una valoracion clinica y epidemiologica adecuada.
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v' Tener en cuenta las interacciones medicamentosas entre ambas enfermedades para evitar reacciones
adversas en caso de haya coexistencia de TB/COVID-19.

Finalmente podemos concluir que la asociacion TB/COVID-19 a nivel mundial demostré que ambas patologias
tienen sintomas similares de presentacion, por lo tanto, esto llevd en muchos casos a confusion en el diagnostico
diferencial. Esta triste experiencia a nivel mundial demostré que el tratamiento para TB no se debe abandonar por
ningtin motivo, que a pesar de la COVID-19 se tienen que seguir garantizando todos los medios necesarios para
asegurar la supervision y abastecimiento de los farmacos en forma continua, ambas infecciones son de naturaleza
respiratoria por lo que se les deben aplicar estrategias similares de prevencidon y control sanitarios. A pesar de los
errores cometidos y lecciones aprendidas durante las décadas de lucha contra la TB, éstas actualmente también
sirvieron para coordinar los sistemas de control de la COVID-19, por lo que ahora es necesario también
aprovechar las sinergias, y aplicar los avances cientificos-técnicos logrados durante estos afios de pandemia para
impulsar los esfuerzos en la erradicacion de la TB y otras enfermedades.
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