El tratamiento preventivo intermitente (IPTi)
reduce en un 30% los episodios de malaria
clinica en ninos africanos menores de un
ano

La malaria representa una de las mayores cargas de enfermedad en Africa,
lo que supone a su vez una causa importante de subdesarrollo econémico.
En el afio 2006, este continente sufrié el 86% de los 247 millones de casos de
malaria registrados en todo el mundo. Esta enfermedad afecta
especialmente a los grupos de poblacion mas vulnerables, como son los
nifios menores de un afo, en los que se concentra anualmente alrededor de
20 millones de casos de malaria. Este grupo poblacional sufre ademas las
formas mas graves de la enfermedad. Cada 30 segundos un nifio africano
muere de malaria.
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Sin embargo, un tercio de los casos de malaria que se producen en los
menores de un afio (un 30%), podria evitarse utilizando una herramienta
segura, asequible y sencilla: el Tratamiento Preventivo Intermitente de la
malaria en nifios 6 IPTi, con el farmaco sulfadoxina-pirimetamina (SP) o IPTi-
SP. Esto ha sido demostrado a través de un consorcio internacional, el
Consorcio IPTi, formado por mas de 20 instituciones en Africa, Europay
Estados Unidos, la OMS y la UNICEF, cuyos resultados publicara el proximo
17 de septiembre la revista The Lancet.


https://www.agenciasinc.es/articulos-del-dia/17-09-09

El IPTi es una iniciativa desarrollada por investigadores del Centro de
Investigacién en Salud Internacional de Barcelona (CRESIB, Hospital Clinic-
Universitat de Barcelona, IDIBAPS), que en su fase inicial, y gracias a la
financiacion de la Fundacién Banco Bilbao Vizcaya Argentaria BBVA, la
AECID y la OMS, llevaron a cabo dos ensayos clinicos en Tanzania y
Mozambique. Posteriormente, para la realizacidon de estudios similares a
gran escala se constituy6 el Consorcio IPTi, coordinado por investigadores
del CRESIB entre los que encuentran los Dres. Pedro L. Alonso, Clara
Menéndez y John Aponte.

El estudio que publica The Lancet es un andlisis global (metanalisis) de seis
ensayos clinicos realizados en cuatro paises africanos, durante nueve afos
(entre 1999 y 2008), en los que participaron casi 8.000 nifios. Globalmente, el
IPTi con SP redujo la malaria clinica en un 30%, los ingresos hospitalarios en
un 22% y la anemia en un 21%. Los resultados de eficacia obtenidos en los
estudios individuales se volvieron a analizar por los estadisticos de cada uno
de los seis ensayos, y un panel independiente de expertos en seguridad y
farmacovigilancia en Africa realiz6 un anélisis de seguridad. Asi, este
metanalisis con IPTi-SP proporciona, hasta la fecha, la mejor evidencia de
que esta estrategia es efectiva para prevenir la malaria en nifios africanos
menores de un afo de edad.

A la vista de los resultados obtenidos en este estudio, investigadores
expertos afirman que si el IPTi-SP se extendiera a otros paises africanos, se
podrian prevenir cada afo 6 millones de casos nuevos de malaria en el grupo
de poblacién mas vulnerable a la enfermedad, los nifios menores de un afio.
Segun la Dra. Clara Menéndez, que lidera el estudio: “Los resultados de esta
investigacion confirman el potencial del IPTi utilizando SP, este método
puede implementarse rapida y facilmente a través de los programas de
inmunizacion existentes de la OMS, salvando asi decenas de miles de vidas
en Africa cada afio”. El Dr. Pedro L. Alonso, investigador principal, director
del Secretariado del IPTi en el CRESIB (Hospital Clinic-Universitat de
Barcelona) y catedratico del Dept. de Salud Publica de la UB, afirma que: “El
IPTi proporciona una valiosa contribucion a los esfuerzos para luchar contra
la malaria y por ello los responsables en la toma de decisiones a nivel
politico, y los directores de los Programas de Control de la Malaria deberian
considerar su adopcion inmediata y su integracion en los programas



existentes”.

Por otro lado, otro estudio llevado a cabo en el Norte de Tanzania muestra
que, en areas donde existe una resistencia muy elevada del parasito de la
malaria al farmaco SP, la intervencién no resulto eficaz, lo que hace
necesario el uso de otros antimalaricos alternativos. En ese mismo estudio
se comprobd que el antimalarico mefloquina, que tiene una accion
prolongada muy parecida a la del SP, reduce la incidencia de malaria clinica
en ninos menores de un afio en un 38%. Por tanto, es una prioridad en el
control de la malaria, especialmente en Africa, acelerar el desarrollo de otros
farmacos que actuen de modo parecido al SP y la mefloquina, es decir de
larga duracion, para utilizarlos como IPTi.

Sobre el IPTi

El IPTi es la administracién de un comprimido antimalarico en nifios, dos o
tres veces en el primer afo de vida. Puede administrarse al mismo tiempo
que los programas de vacunacion establecidos, como el Programa Ampliado
de Inmunizacion de la OMS. Es econémicamente asequible (cada dosis
cuesta entre 0.15$- 0.23S) y coste efectivo.

El' IPTi con SP ha sido revisado por un comité del US National Academy of
Sciences'’ Institute of Medicine y un Grupo Experto Técnico de la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS); esos comités recomiendan que
deberia considerarse su implementacion en areas con niveles de
transmision de la malaria moderada a alta, asi como en areas con niveles
bajos o moderados de resistencia del parasito a la SP.

Sobre el Centro de Investigacion en Salud Internacional de Barcelona
(CRESIB)

El CRESIB es un centro de investigacion en salud global desarrollado por
diversas instituciones de primer orden, académicas y de investigacion
biomédica de Barcelona (Universitat de Barcelona, Hospital Clinic de
Barcelona, Institut d'Investigacions Biomediques August Pi i Sunyer
(IDIBAPS)), que junto con la Generalitat de Catalunya, pretende dar respuesta
a los nuevos retos en la salud internacional del siglo XXI.



La mision del centro es desarrollar investigacion relevante a nivel
internacional para mejorar la salud de las personas que viven en o migran de

areas del mundo con recursos limitados. Su actividad se desarrolla en cuatro
pilares basicos: la investigacion, la formacion y creacién de capacidades, y la
cooperacion y asistencia técnica y sanitaria. El centro mantiene
colaboraciones estratégicas en Mozambique (Centro de Investigagao em
Saude de Manhiga-Fundacigon Manhiga), Marruecos (Ministerio de Salud,
Programa de Salud Materno infantil) y Bolivia (Ministerio de Salud-
Universidad Mayor de San Simén de Cochabamba) entre otros.

Para mas informacién: www.cresib.cat

Sobre los ensayos del analisis global

Los ensayos clinicos se llevaron a cabo en Mozambique, Gabdn, Tanzania y
Ghana e involucraron a las siguientes organizaciones de Africa y Europa: el
Centro de Investigacion en Salud Internacional de Barcelona (CRESIB,
Hospital clinic-Universitat de Barcelona), en Espafia; el Centro de
Investigagao em Saude de Manhiga, en Mozambique; la University of
Tubingen, en Alemania, el Ifakara Health Research Development Centre, en
Tanzania, la University of Witwatersrand, en Johannesburgo, Sudafrica; el
Instituto de Medicina Tropical y Salud Internacional, Charité; la Universidad
de Medicina de Berlin, Alemania; el Centro de Investigacion en Salud de
Kintampo, Servicio de Salud de Ghana/Ministerio de Salud, de Ghana; la
London School of Higiene and Tropical Medicine, Londres, Reino Unido; el
Hospital Albert Schweitzer, de Lambaréné, Gabon; el Instituto Bernahrd
Nocht de Medicina Tropical, en Hamburgo, Alemania; el Swiss Tropical
Institute, Basel; Suiza.

Sobre el ensayo en Tanzania del Norte

El ensayo se llevo a cabo en dos centros del norte de Tanzania: Korwege y
Same, por las siguientes organizaciones: Department of Infectious and
Tropical Diseases, London School of Higiene and Tropical Medicine, Londres,
Reino Unido; el Nacional Institute for Medical Research, Centro de Tanga,
Tanga, Tanzania y el Kilimanjaro Christian Medical College, Moshi, Tanzania.

Sobre el Consorcio IPTi


http://www.cresig.cat

El Consorcio IPTi esta constituido por centros lideres en investigacion de la

malaria en Africa, Europa, Estados Unidos y Paptia Nueva Guinea, incluyendo
el Hospital Albert Schweitzer, Lambaréné, Gabon; el Centro de Investigacion
en Salud Internacional de Barcelona (CRESIB, Hospital clinic-Universitat de
Barcelona), Espafia; la Case Western Reserve University, Cleveland, EEUU; los
Centers for Disease Control and Prevention, Atlanta, EEUU; el Ifakara Health
Research and Development Centre, Ifakara, Tanzania; el Institut de
Recherche pour le Développement, Dakar, Sénégal; el Kenya Medical
Research Institute, Kisumu, Kenya; el Kilimanjaro Christian Medical Centre,
Moshi, Tanzania; la London School of Hygiene and Tropical Medicine,
Londres, Reino Unido; el Manhiga Health Research Centre, Manhiga,
Mozambique; el National Institute for Medical Research, Amani, Tanzania; el
PNG Institute of Medical Research, Goroka, Papia Nueva Guinea; el Swiss
Tropical Institute, Basel, Suiza; la Université Cheikh Anta Diop de Dakar,
Dakar, Senegal; la University of Copenhagen, Copenhage, Dinamarca; la
University of Tibingen, Tlibingen, Alemania; el Walter and Eliza Hall Institute
of Medical Research, University of Melbourne, Australia; la World Health
Organization (WHO); y la United Nations Children’s Fund (UNICEF).
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