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Recomendaciones sanitarias para Profesionales de la
salud en la atencion a Viajeros a los Juegos Olimpicos y
Paralimpicos de Rio de Janeiro (Brasil) 2016.

INTRODUCCION

Los proximos Juegos Olimpicos y Paralimpicos, en eslicion XXXI,
(http://es.fifa.com/worldcup/index.htintendran lugar por primera vez en America Latera,
la ciudad de Rio de Janeiro (Brasil). Las fechazalebracion de los JJ. Olimpicos
comprenden del 05 al 21 de agosto y los JJ. Paalis se celebraran entre el 07 y el
18 de septiembre de 2016.

Brasil es un pais de América del Sur que comprdadmitad oriental del
subcontinente y algunos grupos de pequefias islas @oéano Atlantico. Es el quinto
pais mas grande del mundo con mas de 8,5 millom&mn@ de superficie estimada. Se
encuentra dividido en 26 estados, mas el DistrigdeFal que alberga a la capital
brasilefia, Brasilia. Desde el punto de vista gdmgrése pueden reconocer cinco
regiones: Centro-Oeste, Norte, Nordeste, Sur y Seade
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Las regiones de Rio de Janeiro donde se desadrolles Juegos son: Barra da
Tijuca (Villa Olimpica y Paralimpica), Copacabarmzodoro y Maracana (Estadio
Olimpico).

La Unica excepcion en cuanto a la ubicacion seyareventos de fatbol que se
repartiran en Sao Paulo, Salvador de Bahia, Belizbtie, Manaos y la capital del
pais, Brasilia.
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DOCUMENTOS NECESARIOS

Es necesario el PASAPORTE con una validez minimé deeses, contados a
partir de la fecha prevista de salida hacia Br&sl.muy importante que el pasaporte
esté en vigor con la validez sefialada anteriormente

EN GENERAL NO es necesario VISADO para las estand&amenos de 3
meses en Brasil. Se recomienda consultar la P&getadel Ministerio de Asuntos
Exteriores y Cooperacion para informacion complearén
(http://www.exteriores.gob.es/Portal/es/ServiciosAtladano/SiViajasAlExtranjero/Pa
ginas/DetalleRecomendacion.aspx?IdP¥27
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CONDICIONES SANITARIAS DEL PAIS

En las grandes ciudades de Sao Paulo, Rio dedgrealvador de Bahia el
nivel de asistencia sanitaria es alto, compardhle s paises mas industrializados. En
el resto del pais el nivel es menor. Por ello,cemsejable la contratacion de un seguro
de asistencia sanitaria en viaje, que garanticeater&ion sanitaria de calidad aceptable
en todo el pais.

RECOMENDACIONES SANITARIAS

VACUNAS
Vacunas obligatorias
Brasil NO exige ninguna vacuna como requisito deaéla en la actualidad.

No es preciso el Certificado Internacional de vacidn contra la Fiebre
Amarilla para el ingreso al pais, aunque para muiahestinos dentro del pais s se
recomienda esta vacuna.

Vacunas recomendadas

Es importante que todos los viajeros tengan adtrawias las vacunas previstas
en el Calendario de Vacunacion Infantil del Conssjterterritorial del Sistema

Nacional de Salud y el Calendario de Vacunacion Aldllto del MSSSI (ver:
https://www.msssi.gob.es/ciudadanos/protecciondadisdnaciones/docs/recoVacunasAdultos.pdf y
https://www.msssi.gob.es/ciudadanos/protecciondadednaciones/docs/TetanosDifteria_2009.pdf

Fiebre Amarilla

La vacunacibn NO es obligatoria y NO esta recomgadpara estancias
Unicamente en la ciudad sede de los Juegos, Rigdadeiro. La vacuna NO esta
recomendada si los itinerarios del viaje estantdidus a las ciudades de Rio de Janeiro,
Séao Paulo, Salvador, Recife, Fortaleza.

Pero Sl esta recomendada para estancias en deddasiregiones del pais.
(Ver: http://wwwnc.cdc.gov/travel/pdf/yellow-fever-vaceimecs-brazil-2014.pd).
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La estancia prevista en algunas de las sedes depddglos de futbol,
concretamente en las de Belo Horizonte (Estado oasviGerais), Brasilia (Distrito
Federal), y Manaos (Amazonas), o la intencion dpldezarse a muchas otras regiones,
indicaran la vacunacion a todos los viajeros mayde9 meses y menores de 60 afios
de edad, salvo contraindicacion médica a la migmaquéllos mayores de 60 afos, se
valorara detenidamente la indicacion de la vacuna.

Aquellos vacunados previamente no precisan revaamaaln en el caso de
haber pasado mas de diez afios de la dosis ant@igue la proteccion de una sola
dosis se considera protectora de por vida y laeexi@ legal de revacunar cada diez
afos no es aplicable a viajeros procedentes ddi&aspBrasil.

Tétanos-difteria

Los viajeros deben tener actualizada su vacunamatra ambas enfermedades
antes del viaje.

El riesgo de exposicion al tétanos es universallgque la vacuna esté indicada
a todos los viajeros no inmunizados independientéendel destino. Los adultos que
nunca se han vacunado de tétanos requieren una gauprimovacunacion de tres
dosis, aunque esta situacion es extremadamengeuiginte en gente joven en Europa.

Los adultos previamente bien vacunados (al menosdoSis en la
infancia/adolescencia + una 62 en la adolescencian recuerdo a partir de 60-65
afnos).

En caso de producirse una herida, el tipo de profil antitetanica que se
requiere depende de la naturaleza de la lesiorhiglaria de vacunaciones previas. No
obstante no es necesario el recuerdo si la Ultiosésdle la vacuna antitetanica se ha
recibido hace menos de 5 afios (para heridas suciagsta 10 afios (para heridas
limpias).

Triple virica (sarampion, rubeola, parotiditis epédnica)

Se recomienda una dosis de TV a aquellos adultoguenno se constate
vacunacion o inmunidad previa, ya sea poatiministracion de dos dosis vacunales en
la infancia (0 una dosis en la edad adulta) o pesgntar una serologia positiva
(presencia de anticuerpos) para las 3 enfermedades.

Debe tenerse la precaucion de administrar la diesiBV el mismo dia en que se
administre la vacuna de la Fiebre Amarilla (erzebsaopuestos) o, si esto no es posible,
separar al menos 30 dias la administracion de andmmas, por posibles inferencias
en la respuesta inmune contra las enfermedades. dian

Hepatitis A

La hepatitis A se transmite a través de la via grakiste riesgo de infeccion en
todo Brasil, pais de endemicidad transicional, m@yor nimero de casos en la region
Norte y Nordeste del pais. En caso de no haberwsdonado previamente ni haber
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padecido la enfermedad, se recomienda la vacunaocidina la hepatitis A a todos los
viajeros mayores de 1 afio. Los vacunados con dgis don anterioridad no precisan
revacunacion ni refuerzo.

Se administrara una primera dosis para la inmuidiraaicial, en lo posible al
menos dos semanas antes del inicio del viaje, ysagmnda dosis de recuerdo, a
administrar desde los 6 meses posteriores a laemihmasta 5 afios después, con objeto
de completar la pauta vacunal y garantizar la indadcha largo plazo. La vacuna esta
indicada para viajeros a partir de 1 afio de edadjuwe, en Espafia, los nacidos antes
de 1960 presentan alta probabilidad de ser inmym&sJo que podria valorarse la
indicacion y/o hacer una serologia de anticuerpesig a la inmunizacion.

Hepatitis B

La enfermedad se adquiere principalmente a trawesladvia parenteral
(transfusiones de sangre, intervenciones odontdég quirdrgicas, piercings, tatuajes,
etc.) o a través de relaciones sexuales no prateg(din preservativo). Es una
enfermedad de distribuciéon mundial y de endemicidadia-alta en Brasil, con mayor
namero de casos en la region Norte del pais. Laorfeage los viajeros jovenes en la
mayoria de paises de Europa, incluida Espafa, estéumizados de acuerdo con el
calendario vacunal sisteméatico de la infancia. &oae no estarlo, es recomendable su
administracion.

La pauta es de tres dosis, administradas de lesiguforma: dia 0, 1 mes, 6-12
meses. La proteccion comienza a partir de la 28 gpprobablemente tras la tercera se
prolonga de por vida. Existen pautas aceleradas dizsis administradas los dias 0, 7,
21, 12 meses, que confieren al mes de la 32 dasieficacia del 96%, eficacia que
decae al 70% a los 3 meses, lo que hace necesarid®udosis de refuerzo a los 12
meses.

NOTA: Existen vacunas combinadas de hepatitis A gd® las mismas pautas
que las de la hepatitis B.

Fiebre tifoidea

Aun siendo una enfermedad de distribucion muneéialgeneral se recomienda
la vacunacion en viajes superiores a 15 dias dageres con caracteristicas de mayor
riesgo. Se debe evitar la ingesta de agua y alomsgmtencialmente contaminados. El
riesgo aumenta en zonas rurales y ciudades pequefas

Para el viaje a Brasil se recomienda la adminigtnacdle Thyphim Vi®
inyectable o de la vacuna oral Vivotif®. La formgyéctable se administra a partir de
los dos afios de edad -en menores de 2 afos nalisa por la posible ausencia de
respuesta inmune adecuada- por via intramusculannandosis Unica, induciendo
inmunidad 7 dias después de la inoculacion. En asooptar por utilizar la
presentacion oral, Vivotif®, vacuna con similarcafiia y seguridad, la pauta consistira
en tres dosis (3 capsulas) tomadas a dias alteamosl estbmago vacio una hora antes
y una después de la toma. La proteccion comenzardlmente unos 7 dias de
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terminada la administracion. La vacuna oral no ésthcada en viajeros <3 afios,
embarazadas o cualquiera que presente algunacaited®e la inmunidad.

PREVENCION DE LAS ENFERMEDADES TRASMITIDAS POR MOSQ UITOS
Y OTROS INSECTOS.

1.-DENGUE, FIEBRE DE CHIKUNGUNYA e INFECCION POR VI RUS ZIKA

El denguerepresenta un problema de salud prevalente ers todoestados de
Brasil. Es una enfermedad virallafivirus) transmitida fundamentalmente por el
mosquitoAedes Aegpti y Aedes albopictus. que en su forma hemorragica mas grave,
poco frecuente, puede llegar a causar la muedan&hifiesta con fiebre muy alta,
cefalea, dolor ocular, mialgias, artralgias, erdpcicutanea, manifestaciones
hemorréagicas leves y leucopenia. Aproximadamente de4arrolla un cuadro de
“dengue grave” al ceder la fiebre, que puede paetiatamiento de soporte intensivo.

La Fiebre de Chikungunya es otra enfermedad viral, causada por un
alphavirus, transmitido por la picaduras del mosquiimles aegypti y Aedes albopictus.
Los sintomas principales de la enfermedad sondiptuy alta y poliartralgias, asi como
mialgias y erupcion cutanea asociada (habitualmmdteulo-papulosa). La mayoria de
los pacientes presentan una mejoria al cabo desemana, pero las artralgias pueden
persistir durante un tiempo variable, a veces nmaljopgado.

La infeccion por el virus del Zika, en la que los mosquitos del généwles

son también los vectores primarios, existe tambigédencia de transmision del virus a
través de relaciones sexuales sin proteccion. lfarraedad en la mayoria de las
personas no presenta ningun sintoma y cuando lesaageneralmente son sintomas
leves (fiebre, erupciones cutaneas, conjuntivitislores musculares y articulares,
malestar y cefaleas). Pero la gravedad de la irdle@s su relacion con microcefalia y
otras malformaciones cerebrales y trastornos négicms en bebés de mujeres que se
infectan durante el embarazo, y la, rara pero gragkcion con el sindrome de
Guillain-Barré en los afectados de cualquier edad.

Hay que tener en cuenta que en Rio de Jalwsird].OQ tendran lugar durante
la temporada de invierno cuando el clima es mas frio y seageduciendo las
poblaciones de mosquitog con ello el riesgo de infecciones transmitidas @stos
vectores, a excepcion de Manaos, donde se lle@acaho algunos partidos de futbol.

Teniendo en cuenta la informacion disponible, noreeomienda restricciones
al comercio con Brasil ni a los viajes a ese paisxcepcién de pareujeres
embarazadas o con deseos de embarazo, a las qualaente se desaconseja viajar a
zonas afectadas por Zik&s importante destacar la importancia de la praiacexual
de las parejas, sobre todos si la mujer es gestpatela evidencia de transmision
sexual.

Con el fin de minimizar la posibilidad de transmit infeccion a una mujer
embarazada o que planee estarlo, se recomiend@gjhembres utilicen preservativo
en sus relaciones sexuales durante 8 semanas sledpuéegreso de un area con
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transmision activa de Zika si no han tenido ningimoma y durante 6 meses desde la
recuperacion, si se ha tenido una infeccién peires Zika confirmada por laboratorio.
Si su pareja esta embarazada, las relaciones deb@&on proteccion hasta el final del
embarazo.

Debido a que todavia no se conoce en detallereptieen que el virus Zika esta
presente en personas infectadas que no presentamas, se aconseja esperar 28 dias
tras regresar de una zona afectada antes de issmbarazo o si se han presentado
sintomas compatibles, esperar 28 dias desde ladotgeracion.

En todo caso, ante la presencia de fiebre debeultarse precozmente a un
meédico y evitar utilizar antes de esa consulta oadéntos que contengan aspirina
(acido acetilsalicilico) y otros anti-inflamatorias esteroides (ej: ibuprofeno) debido a
la posibilidad de complicar el dengue. Se sugidreus® de paracetamol como
antipirético de primera eleccién.

Al no existir vacuna ni profilaxis medicamentosagpastas tres enfermedades,
la Unica forma de prevenir el dengue es evitar leadura del mosquito,
fundamentalmente mediante el uso de productosemeigsl de insectos que contengan
un 35-50% de DEET (N,N-Dietil-meta-toluamida) o 80% de Icaridin y utilizar
también otras medidas de precaucion general, comatgizar ropa de colores claros y
manga larga, evitar perfumes, elegir alojamientasegidos y, si es posible, con aire
acondicionado y utilizar insecticidas de interi@l uso de mosquiteras, ya sea
impregnadas en insecticidas (permetrinas) o nasescial si el alojamiento no esta
adecuadamente climatizado y también protegiendascyn carritos de bebé. Los
mosquitos implicados, del género Aedes, son de tdhalpicador diurno vy
diurno/crepuscular, lo que implica que la protescdebe mantenerse intensamente
cuando se duerme de dia.

El REPELENTE debe aplicarse de forma correctagega directamente a la piel
expuesta o primero aplicase sobre las manos yréeotdespués sobre la piSe debe
evitar el contacto con mucosas y no deben serdosiairectamente en la cara o
aplicados sobre parpados o labios. Las palmassdmdaos deben lavarse después de
aplicar el repelente. No deben aplicase en pidilskn dafiada o quemada por el sol o
en pliegues profundos de la piel.

En general, los repelentes deben utilizarse enctastconformidad con las
instrucciones del fabricante, sin sobrepasar lafidasion, especialmente en los nifios
pequenos. EI DEET en la actualidad se considenaregzara nifilos de cualquier edad,
aungue para los menores de 6 meses las medidasaaltes de proteccion personal,
como la ropa adecuada y las mosquiteras impregnauttétiles, deben ser la primera
linea de defensa. Pero también debe ser considelado juicioso de DEET para todos
los nifios, incluso los menores de 6 meses de damddatos disponibles sobre los
efectos toxicos en humanos y animales son tramqdibresen cuanto al uso de DEET
en mujeres embarazadas o en periodo de lactaMoiaxisten evaluaciones de riesgo
del Icaridin en nifios menores de seis meke®dad, por lo que algunos organismos
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oficiales no lo recomiendan en esta poblacion, aenen otras recomendaciones no
existe esa restriccion. No se ha observado toxdatala gestacion

En caso de utilizar también proteccion solar, pagsa unos 15-20 minutos
antes de aplicar el repelente. No son recomenddb&gproductos que combinan
proteccion solar y repelengorque las instrucciones para el uso de cada urelae
son diferentes (la mayoria de las veces el repelminsectos no necesita ser renovado
tan frecuentemente como el filtro solar) y exisemtudios que muestran la posible
interaccion entre ambos productos, concretamenteaiando la absorcion sistémica
de DEET cuando se usa combinado con la protecoién s

Hay muchosproductos (repelentes y otros) que se comerciataauién como
seguros, naturales y eficaces para reducir elaidgglas picaduras de artropodS
embargo, diversas fuentes muestran a estos pradoatoo carentes de base cientifica
suficiente para recomendarlos o incluso existebhas® cientifica suficiente para indicar
la falta de utilidad del producto. Estos produdtaduyen diversos aceites esenciales,
dispositivos electrénicos (ultrasonidos), mufegsierpa tobilleras impregnadas de
repelentes (ya sea para uso humano o animal),silisjes electrocutadores, las trampas
de mosquitos por olor y la toma por via oral damiha B1 o la ingesta de ajo. Debido
a que ndhan sido sometidos a pruebas reales de efecticiolaitia insectos vectores de
enfermedades, los viajeros deben considerarlog] emejor de los casos, medidas de
tercera linea o de apoyo.

2.-MALARIA

La malaria, o paludismo, es una enfermedad parasipaoducida por protozoos
del géneroPlasmodium que se transmiten al ser humano a través de lapeale
mosquitos del génerdnopheles. Se manifiesta por la presencia de un cuadro
pseudogripal, gastrointestinal, fiebre, fatiga,mal@ee ictericia y puede llegar a ser fatal.
En Brasil, predominan las infecciones pbasmodium vivax (86%) y las regiones mas
afectadas son las del Noroeste del pais.

NO existe riesgo de malaria en Rio de Janeiro tagisedes de los partidos de
Futbol, a excepcién de en Manaos. Las areas dgoride malaria y en las que
generalmente se recomienda quimioprofilaxis son éstados de Acre, Amapa,
Amazonas, Mato Grosso, Para, Rondonia, Roraimacgritms. No hay transmision en
el area de las Cataratas del Iguazu.

(Ver mapa erttp://wwwnc.cdc.gov/travel/pdf/yellow-fever-vaceimecs-brazil-2014.pdf

Para prevenir el paludismo en las zonas de riesge®mienda extremar las
medidas de proteccion frente a los mosquitos, epalentes de insectos que contengan
DEET o Icaridin (VER en apartado del dengue, chgkunya y zika), y en algunos casos
la toma de profilaxis antipaltdica. Pero ningunadii@ preventiva es 100% efectiva
por lo que se recomienda la atencion médica inrtediate la presencia de fiebre
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durante el viaje o al regreso del mismo. El diagnosg tratamiento de la malaria estan
generalmente disponibles y facilmente accesibldesservicios de salud del pais.

Debido a la estacion del afio en la cual se llezar@bo los Juegos (estaciéon
seca) se considera que la mayoria de los viajetbaé¢esitan profilaxis para malaria.
Pero aquellos viajeros que decidan viajar pored amazonica y permanecer en ella
por cierto tiempo deben consultar en su CentroamiWacion Internacional para
evaluar adecuadamente el riesgo y la posibilidagsdede quimioprofilaxis
(atovaquona+proguanil, doxiciclina o mefloquina)

3.-OTRAS ENFERMEDADES TRANSMITIDAS POR INSECTOS VECTORES
EN BRASIL

De manera mas ocasional, existen otras enfermedad®sasil cuyo mecanismo
de transmision es igualmente por la picadura degoits (Leishmaniosis) o de otros
insectos, como son las garrapatas (Rickettsiosidasy chinches (Enfermedad de
Chagas). La proteccion consiste en evitar las preeden lo posible, respetando las
medidas anti-picaduras descritas arriba y afadiésmueda activa de estos insectos sea
en la habitacion, las camas o la piel. No son f#atas en zonas urbanas y en
alojamientos de buen nivel, por lo que se considrerabajo el riesgo en un viaje cuyo
objetivo es disfrutar del Mundial.

En caso de viajeros que afiadan estancias ruralesgjamiento de peor calidad,
el riesgo de Enfermedad de Chagas aumenta, pandosg debe, fundamentalmente,
tratar de evitar o reducir la picadura de chinches:

- Inspeccionar las instalaciones (dormitorios, camanuebles contiguos) para
detectar la presencia de chinches o rastros deesangas sabanas. En caso de
ser halladas se recomienda cambiar de hospedaje

- Mantener las maletas cerradas y elevadas del suelo

- Guardar bien los articulos personales y ropa nasmto estan en uso

- Inspeccionar cuidadosamente los articulos persenglda ropa antes de
devolverlos a la maleta

También en el caso de la Enfermedad de Chagase exia remota posibilidad
de transmision por via oral tras el consumo de aud®fruta y de cafia de azucar en
lugares que no cumplan las condiciones sanitdaagje debe evitarse en todo caso.

DIARREA DEL VIAJERO Y ENFERMEDADES TRANSMITIDAS
POR ALIMENTOS

La diarrea del viajero es la enfermedad que masidrdemente en viajeros a
areas tropicales. Las bacterias son el princigaigo, estimandose que representan el
80% y el 90% de las diarreas del viajero de origéeccioso, mientras que los virus
intestinales representan sélo entre un 5% y un 8%asl mismas y las diarreas por
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parasitos representan en conjunto aproximadameh@ede los diagndsticos y se dan
generalmente a mas largo plazo.

El riesgo esta muy relacionado con el destinoipel de viaje y el consumo de
agua y alimentos. Sudamérica en general se enauemtios destinos considerados de
alto riesgo. El riesgo es mas bajo en viajes omgaltis con estancias en hoteles de
calidady es mayor en viajes mas aventureros y de mayaicoiur.

Las medidas de higiene alimentaria son la mejoveuraion de la Diarrea del
Viajero y de otras enfermedades transmitidas poa §glimentos:

*Lavarse frecuentemente las manos con agua y jaspecialmente antes de comer y
después de utilizar los sanitarios. Si el jabonguaano estan disponibles, utilizar
alcohol en gel (con 70% de alcohol).

*Beber agua potable, embotellada o hervida, o lasbghsificadas. Evitar el agua del
grifo, de fuentes naturales y los cubitos de hiélsear agua potable incluso para el
enjuague bucal.

* Comer frutas peladas y las verduras lavadas agume gootable o tratada con
desinfectante (hipoclorito sédico).

*Asegurarse que los alimentos (huevos, carnes,sow®iy verduras) se cocinan
completamente.

*Consumir sélo lacteos pasteurizados.

*Evitar el consumo de productos de procedenciaraasp controles sanitarios (quesos,
embutidos y conservas)

*Evitar los zumos no envasados (naturales): sudear agua y/o hielo

* No comer alimentos comprados a vendedores amtaslan en puestos callejeros.
*Evitar los alimentos que se hayan mantenido a &eatpra ambiente durante varias
horas (comida no cubierta en los bufets, comidaladecalle o de vendedores
ambulantes).

*Generalmente las comidas y las bebidas (cafépitéparadas a méas de 60°C son
seguras

Si, a pesar de las medidas preventivas, apareepisodio de DIARREA, debe
tenerse en cuenta que la mayoria de las diarrehdsvidgro se resuelven
espontaneamente en unos dé unas simples medidas basicas de tratamieetelqu
viajero puede aplicar por si mismo. Si prolonga m&ses muy severa 0 se acompafna
de fiebre alta, vomitos intensos o sangre en lasshee debe buscar atencion médica, al
igual que si persiste a la vuelta del viaje.

El tratamiento de la diarrea del viajero consistsidamente en reponer liquidos
y mantener una dieta apropiada. En la mayoria gecésos la ingesta adecuada de
cualquier tipo de liquidos es suficiente, no siendoesarias las férmulas especificas de
rehidratacion. El uso de sobres @didratacion orapuede ser mas importante en los
nifios pequefios y en personas de edad avanzadaeomedédes crénicasEs
importante conocer que se deteguir tomando alimento. Es totalmente infundada la
idea de que no se puede comer. Los alimentos nexsiadios cuando se padece una
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diarrea son alimentos suaves de facil digestionpasoarroz, zanahorias, patatas
hervidas, pescado blanco o carne de pollo cocidola plancha, pan blanco tostado,
manzana rallada o asada, yogures bioactivos...-. lacsntes deben continuar la
lactancia, sea materna o de biberdn y los nifioerdebguir una dieta blanda, similar a
la de los adultos, respetando su bajo nivel detapitbido a la enfermedad.

En cuanto a la utilizacion de farmacos antidiaoe] pueden indicarse en
diarreas leves y moderadagero estan contraindicados en diarreas con figbre
presencia de sangre en las heces. También esttiaicditados en nifios menores de 2
aflos o en personas que padecen colitis ulcerosasdEtle antibidticos generalmente
sélo se indica en la diarrea del viajero gravegg@meia de sangre en las heces, fiebre
alta o cuando hay un gran niumero de deposiciogesléis diarias) o en personas en las
gue una diarrea infecciosa puede tener mayoreseco@scias, COMo Viajeros
inmunodeprimidos 0 que padecen enfermedades inftaiag intestinales o personas
gue toman determinados farmacos, etc. Es en gmiedg viajeros en los que se
recomienda llevar estos medicamentos en su botideiwiaje y deben consultarlo
especificamente en su médico habitual o en el €drtivacunacion Internacional.

OTROS RIESGOS

1.- ENFERMEDADES TRANSMITIDAS POR SEXO, SANGRE O FLUIDOS
CORPORALES. Brasil es un pais con una estimacion de infectgdosel VIH, en
poblacion de 15 a 49 afos, de 734.000 y una presialele la infeccion por el VIH en
esas edades del 0,4 %. Se recomienda evitar cealguacedimiento de riesgo como
piercings, tatuajes o acupuntura y, de tener ctogaexuales, se debera usar siempre
preservativo para reducir el riesgo de VIH y otrafermedades de transmision sexual.

Se ha demostrado que la infeccion por el virus ZékBemas de la transmision
principal por los mosquitos, también se puede tratirspor via sexual, por lo que los
viajeros a zonas afectadas deben tener precawsangreservativo) al menos 28 dias a
la vuelta del viaje y hasta 6 meses si se han ptasde sintomas de la enfermedad.

2.- PREVENCION DE EXPOSICION SOLAR, GOLPE DE CALOR Y
DESHIDRATACION. El clima tropical del Brasil y los miles de kilomes$ de playa
contribuyen a los riesgos por exposicion solal gador. Debe evitarse la exposicion
solar directa en horas cercanas al mediodia (121§ se debe utilizar protector solar
con factor de proteccion solar (FPS) de al mena®3% de protecciéon UV) o superior
dependiendo del tipo de piel y exposicion. Si lpcsxcion solar continda, las cremas
deben re-aplicarse cada 2 horas y también luegoadar o transpirar intensamente.
También se recomienda usar gafas de sol y gorranyemer una hidratacion frecuente,
suficiente y adecuada, para evitar los “golpesade” y la deshidratacion.

3.- ESQUISTOSOMIASIS. Es una enfermedad parasitaria grave que se adaaier
través de la piel mientras se esta en contacteekagua dulce. Es transmitida por las
larvas de un parasit&@thistosoma mansoni, en Brasil) que contaminan el agua de rios
poco caudalosos y de curso lento y que penetreavéstde la piel. Produgeoblemas
digestivos y/o urinarios graveslargo plazo (crénicos), aunque en ocasiones peodu
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sintomas durante el inicio de la infeccidbn, comobfgmas en la piel (dermatitis y
picor) o apareciendo la denominada “fiebre de ¥ate”, con sintomas inespecificos
tipo dolor abdominal, tos, diarrea, alteracionegyséneas, fiebre, fatiga...

Las regiones de riesgo significativo son los edatk Bahia y Minas Gerais, y
las regiones costeras de Sergipe, Alagoas, PermamBaraiba y el estado de Rio
Grande do Norte. También se han descrito focodres estados del este y en Distrito
Federal. En el Norte del pais, la ciudad de Belémt&ne nichos de transmisién de la
enfermedad, en un barrio periférico, llamado BesrdPara evitar esta enfermedad, se
debe evitar exponerse a fuentes de agua dulcerfleafia lagos, estanques, etc.).No hay
riesgo por bafios en el océano ni en piscinas lbeadas.

4.- HANTAVIRUS. EIl sindrome pulmonar por hantavirus (SPH) es ublpma
creciente de salud en Brasil. Ocurre en todo & paio especialmente en las regiones
del centro-oeste y sudeste (la mas densamentedaoblancluye los estados de Sao
Paulo y Minas Gerais) y en la region del norte.l@&ndltimos 5 afios no ha habido
casos notificados en Rio de Janeiro. El riesgo jmsaiajeros en general es minimo,
pero se recomienda evitar todo contacto con rosdaréreas rurales.

5.- LEPTOSPIROSIS. La leptospirosis es una enfermedad bacterianastiebdcion
mundial y endémica en Brasil. Se produce fundanmaetge por el contacto con agua o
suelo contaminado con orina o fluidos corporaleammales, principalmente roedores
ingresando la bacteria a través de la piel les@nadnucosas (conjuntival, oral y
respiratoria). La medida de prevencion es evitacogitacto con aguas o suelos con
posibilidad de estar contaminados, fundamentalneatbafios en agua dulce.

6.- LARVA MIGRANS . La larva migrantecutanea es una ectoparasitosis que se
manifiesta como un trayecto serpiginoso y prurigomen la piel, debido a la presencia
de larvas de parasitos (uncinarias) en la piel. k@geros pueden adquirir esta
parasitosis al tomar contacto con arena contamigadsea al caminar descalzos o al
recostarse sobre la misma. Se recomienda el uscalkado y el no tumbarse
directamente sobre la arena en la playa.

7.- TUNGIASIS. Es un cuadro clinico producido por la pulga hemibtega
penetrans, que se encuentra en suelos arenosos de aremsilFsgdonde la poblacion
camina descalza por lo que la lesién habitualmesti# en los pies). El tratamiento es la
extraccion. La prevencion para los viajeros es sangcilla, como en el caso anterior, y
consiste en utilizar calzado cerrado y evitar geateo recostarse, en los parajes donde
habita esta pulga.

7.- MORDEDURAS DE ANIMALES Y ACCIDENTES CON ANIMALE S
PONZONOSOS En Brasil, en los tltimos 15 afios, ha habido uaa gisminucion de
la RABIA humana por agresiones por perros, perawmento de las agresiones por
murciélago. La prevencion pre-exposicion no esiéicada en general para viajeros que
visitan Brasil en el contexto de turismo habitlal. caso de accidente, el viajero debe
procurar atencion médica inmediata, para valorag@tratamiento post-exposicion. Es
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muy importante recordar que en caso de contactoleatel, mordedura, lamedura o
rasgufio por mamiferos (perros, gatos, murciélagosalquier animal salvaje), se debe
lavar con agua y jabon durante al menos 5 mind&osona afectada y buscar atencion
médica de inmediato. En viajeros cuyo objetivo anés el turismo enfocado a los
Juegos Olimpicos y paralimpicos no se considerseesaei@ la vacunacion pre-
exposicion, ya que la rabia transmitida por pes@sonsidera eliminada en los estados
de Sdo Paulo y Rio de Janeiro en Brasil. Pero giip@star esta indicada en aquellos
viajeros que combinen el viaje a los Juegos cowidaties de aventura, que planeen
pasar mucho tiempo al aire libre en destinos absjade una asistencia sanitaria
adecuada (inmediata dentro de 24 horas) o queiparti en actividades que aumentan
el riesgo, como montar en bicicleta, la espelealogilas acampadas rurales, que
aumentan el riesgo de contacto con carnivorogog ohamiferos y con murciélagos.

Si se tiene un accidente con animales posiblemettenosos (escorpiones,
serpientes, arafas, abejas y orugas), no debemarsal procedimientos caseros de
tratamiento, sino buscar rapidamente asistenciaicamédgualmente, ante cualquier
accidente o agresion por fauna acuatica (medusaes.ecorales...) es necesario salir
inmediatamente del agua y realizar una consultaaaéagente.

CONDICIONES DE SEGURIDAD

Antes de realizar un viaje al extranjero, el Miaigi de Asuntos Exteriores y
Cooperacion recomienda registrarse en el Registro/idjeros informatico de ese
Ministerio para facilitar la atencion en eventualgituaciones de emergencia o
necesidad. ffittps://www.visatur.maec.es/viajergs/

Se recomienda viajar con precaucion y abstenerbaailo por determinadas
zonas. Consultar la Pagina Web del Ministerio damtos Exteriores y Cooperacion

para informacién complementaria.
(http://www.exteriores.gob.es/Portal/es/ServiciosAlladano/SiViajasAlExtranjero/Paginas/DetalleReco
mendacion.aspx?ldP=37

REPRESENTACION DE ESPANA EN BRASIL

En Brasil existe una Embajada espafiola, situada eapital del pais, Brasilia, y
4 consulados, situados en Porto Alegre, Rio derdeauSalvador de Bahia y Sado Paulo.

Embajada en Brasilia

Cancilleria: SES Av. das Nag0es, Q. 811, Lt. 4412B0900 Brasilia, D.F.
Teléfono/s: 37011600.

Teléfono Mévil Emergencia Consular: 9961 0583 /Esx3242 17 81y 3244 23 81
Direccion de corre@mb.brasilia@maec.es

Seccion Consulasc.brasilia@maec.es

Pagina Webhttp://www.exteriores.gob.es/Embajadas/Brasili#aginas/inicio.aspx
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Consulado General en Rio de Janeiro

Lauro Miiller, 116. Salas 1601/2. Torre Rio Sul.téBogo.- 22290-160 Rio de Janeiro.
Teléfono: (+55) (21) 2543 3200

Teléfono moévil de emergencia: (+55) (21) 999823186

Fax: (+55) (21) 2543 30 69.

Correo electronicoiog.riodejaneiro@maec.es

Pagina Webhttp://www.exteriores.gob.es/Consulados/RIODEJANBI&s/Paginas/inicio.aspx

FUENTES DE INFORMACION Y ENLACES DE INTERES

Para la elaboracion de estas recomendacionesteaitia en cuenta entre otras,
las indicaciones del Ministerio de Sanidad, Seogicbociales e Igualdad (MSSSI),
Ministerio de Asuntos Exteriores y Cooperacion (MBECenters for Disease Control
and Prevention (CDC), European Center for Dis€xs#rol and Prevention (ECDC),
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), Sociedatinommericana de Medicina del
Viajero (SLAMVI) y los boletines oficiales de alast ocurridas a lo largo de los afios
2015-2016.
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