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1. RESUMO EXECUTIVO

1.1. Resumo executivo (galego)

No ano 2021 rexistraronse 354 casos de tuberculose (TB), deles 335 (94,6 %) nunca
tratados (iniciais) e 19 (5,4 %) previamente tratados (18 recidivas e 1 abandono
recuperado), o que representa unha incidencia de 13,1 casos por 100.000 habitantes.
En Galicia, diagnosticaronse un 31,0 % menos de casos dende o inicio da pandemia
da COVID-19, outra enfermidade de transmisidon aérea para a que se aplicaron
medidas excepcionais de distanciamento social e o uso de mascaras faciais.

Con respecto ao ano 2015, o numero total de casos de TB en Galicia descendeu un
39,4 %, cunha diminucién por termo medio anual da incidencia do 7,8 % (17,8 % en
<15 anos e 7,4 % en 215 anos), e do 7,6 % da TB pulmonar (TBP) e do 5,5 % da TBP
bacilifera. O descenso da incidencia mais acusado foi nas Unidades de Prevencion e
Control da Tuberculose (UTB) de Ferrol (15,3 %) e Pontevedra (13,0 %) fronte ao
menor na de Lugo (2,1 %).

No 2021 0 34,6 % dos casos foron detectados por busca activa, e deles 0 22,4 % foi a
través dos servizos de microbioloxia.

A maior porcentaxe foi en homes (59,4 %), cunha incidencia de 16,2 casos por
100.000 habitantes fronte aos 10,2 casos en mulleres (ratio home/muller: 1,6). A
incidencia da TB infantil e da TB en persoas adultas foi de 3,5 e 14,3 casos por
100.000 (ratio: <15 anos/= 15 anos: 0,24). Por idade a maior incidencia observouse
nos > 74 anos (22,1 casos por 100.000 habitantes).

A localizacion mais frecuente foi a pulmonar, que representou o 64,6 % fronte ao
35,4 % da sé extrapulmonar, cunha incidencia de 8,3 e 4,7 casos por 100.000
habitantes, respectivamente. O 48,2 % dos casos de TBP foron baciliferos (4,1 casos
por 100.000 habitantes). Na TB extrapulmonar foron as formas pleurais (12,5 %) e os
ganglios linfaticos periféricos (10,5 %) as mais frecuentes. En 2021 houbo 4 (1,1 %)
casos de TB meninxea, ningunha na idade pediatrica.

O patrén radioléxico na TBP distriblese como patoldxica sen caverna (68,9 %),
patoldxica con caverna (27,6 %) e normal/patoldxica non suxestiva de TB (3,5 %).

A mediana de dias de atraso diagnéstico da TBP foi de 61 dias, e de 63 nas TBP
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baciliferas.

En conxunto, o 71,4 % dos casos presentaron algun factor de risco. O principal foi o
tabaquismo (23,4 %). A asociacién TB/inmigracion foi do 10,5% e a coinfeccidon
TB/VIH do 2,8 %. Documentouse o resultado da proba do VIH no 82,2 % dos casos de
TB.

Presentaron algunha resistencia o 11,5 % do total de casos de 2021. A resistencia
primaria a isoniacida foi do 3,9 % e non houbo casos de TB multirresistente (TB-
MDR/RR).

No ano 2021 avaliouse a adherencia no 96,3 % e foron supervisados o 65,2 % dos
casos de enfermidade tuberculosa.

Dos casos que iniciaron o tratamento no ano 2020, curaron un 96,7 % (excluindo os
falecidos con TB e os traslados), o 96,6 % das TBP confirmadas e o 95,8 % das
baciliferas. Foron supervisados o 56,9 %. A incidencia da mortalidade por TB foi de
0,15 casos por 100.000 e a letalidade do 0,8 %.

No 75,4 % dos casos de TBP do 2021 realizouse estudo de contactos (o 88,2 % nos
baciliferos). En conxunto, dos 1.354 contactos a estudo resultaron infectados o
24,7 % e enfermos o 1,03 %. Presentaronse 13 abrochos de TB en Galicia e 0 85,7 %
foron detectados no ambito familiar.

Ofertouselles, no 2020, un tratamento da infeccién tuberculosa (TIT) ao 55,9 % dos

contactos infectados (100 % na idade pediatrica) o resultado foi satisfactorio no
86,6 % (91,3 % en nenos/as).
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1.2. Resumen ejecutivo (castellano)

En el afio 2021 se registraron 354 casos de tuberculosis (TB) de ellos 335 (94,6 %)
nunca tratados y 19 (5,4 %) previamente tratados (18 recidivas y 1 abandono
recuperado), lo que representa una incidencia de 13,1 casos por 100.000 habitantes.
En Galicia, se diagnosticaron un 31,0 % menos de casos desde el inicio de la
pandemia de la COVID-19, otra enfermedad de transmision aérea para la que se
aplicaron medidas excepcionales de distanciamiento social y el uso de mascarillas
faciales.

Con respecto al afio 2015, el nimero total de casos de TB en Galicia descendié un
39,4 %, con una disminucién por término medio anual de la incidencia del 7,8 %
(17,8 % en <15 afios y 7,4 % en 215 afos), del 7,6 % de la TB pulmonar (TBP) y del
55 % de la TBP bacilifera. El descenso de la incidencia mas acusado fue en las
Unidades de Prevencion y Control de la Tuberculosis (UTB) de Ferrol (15,3 %) y
Pontevedra (13,0 %) en comparacion con el menor de la de Lugo (2,1 %).

En el 2021 el 34,5 % de los casos fueron detectados por busqueda activa, de ellos el
22,4 % a través de los servicios de microbiologia.

El mayor porcentaje fue en hombres (59,5 %), con una incidencia de 16,2 casos por
100.000 habitantes, frente a los 10,2 casos en mujeres (ratio hombre/mujer: 1,6). La
incidencia de la TB infantil y de la TB en personas adultas fue de 3,5y 14,3 casos por
100.000 (ratio: <15 afios/> 15 afios: 0,24). Por edad, la mayor incidencia se observo
en los > 74 afos (22,1 casos por 100.000 habitantes).

La localizaciéon mas frecuente fue la pulmonar, que representd el 64,6 % frente al
35,4 % de la sélo extrapulmonar, con una incidencia de 8,5y 4,5 casos por 100.000
habitantes, respectivamente. El 48,2 % de los casos de TBP fueron baciliferos (4,1
casos por 100.000 habitantes). En la TB extrapulmonar fueron las formas pleurales
(12,5 %) y los ganglios linfaticos periféricos (10,5 %) las mas frecuentes. En 2021
hubo 4 (1,1 %) casos de TB meningea, ninguna en edad pediatrica.

El patrén radiolégico en la TBP se distribuye como patoldgica sin caverna (68,9 %),
patoldgica con caverna (27,6 %) y normal/patoldgica no sugestiva de TB (3,5 %).

La mediana de dias de retraso diagndstico de la TBP fue de 61 dias, y de 63 en las
TBP baciliferas.

En conjunto, el 71,4 % de los casos presentaron algun factor de riesgo. El principal
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fue el tabaquismo (23,4 %). La asociacién TB/inmigracion fue del 10,5% vy la
coinfeccién TB/VIH del 2,8 %. Se documento el resultado de la prueba del VIH en el
82,2 % de los casos de TB.

Presentaron alguna resistencia el 11,5 % del total de casos del 2021. La resistencia
primaria a isoniacida fue del 3,9 %, y no hubo casos de TB multirresistente (TB-
MDR/RR).

En el aflo 2021 se evalud la adherencia en el 96,3 % y fueron supervisados el 65,2 %
de los casos de enfermedad tuberculosa.

De los casos que iniciaron el tratamiento en el afilo 2020, curaron un 96,7 %
(excluyendo los fallecidos con TB y los traslados), el 96,6 % de las TBP confirmadas
y el 95,8 % de las baciliferas. Fueron supervisados el 56,9 %. La incidencia de la
mortalidad por TB fue de 0,15 casos por 100.000 y la letalidad del 0,8 %.

En el 74,9 % de los casos de TBP del 2021 se realizd estudio de contactos (el 88,2 %
en los baciliferos). En conjunto, de los 1.354 contactos a estudio resultaron
infectados el 24,7 % y enfermos el 1,03 %. Se presentaron 13 brotes de TB en Galicia
y el 85,7 % se detectaron en el ambito familiar.

Se les ofertd, en el 2020, un tratamiento de la infeccidn tuberculosa (TIT) al 55,9 %

de los contactos infectados (100 % en la edad pediatrica) y el resultado fue
satisfactorio en el 86,6 % (91,3 % en nifios/as).
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2. INTRODUCION

A TB segue a ser unha das enfermidades infecciosas mdis mortais do mundo. Todos
os dias mais de 4.400 persoas morren por TB e unhas 29.000 persoas contraen a
enfermidade, ainda que se pode previr e curar. Estimase que, grazas aos esforzos
mundiais contra a TB, 66 milléns de persoas salvaron as suas vidas dende a ano
2000.

Con todo, a pandemia da COVID-19 reverteu anos de progreso contra a enfermidade.
Por primeira vez en mais de dez anos, en 2020 e 2021 aumentaron as mortes por TB.
A TB é a principal causa de morte entre as persoas con VIH e contrible en gran
medida a resistencia dos antimicrobianos.

O lema do Dia Mundial da Tuberculose 2022: /nvestir para acabar coa tuberculose.
Salvemos vidas, transmite a urxencia de investir recursos para intensificar a loita
contra a TB e cumprir os compromisos dos/das lideres mundiais para acabar coa
enfermidade. No contexto da pandemia da COVID-19, produciuse unha situacion
crucial, cun freo nos avances cara a ese obxectivo. E preciso garantir o acceso
equitativo a prevencion e a atencion en lifla co impulso da Organizacién Mundial da
Saude (OMS) para lograr a cobertura sanitaria universal. Con mais investimento,
salvaranse milléns de vidas mais e acelerarase o fin da epidemia.

A nivel mundial, a OMS estima que no 2021 uns 10,6 milléns de persoas (9,9-11,0
milléns) enfermaron de TB, o que equivale a 134 casos (125-143) por 100.000
habitantes. Representa un aumento do 4,5 % en relacion co ano 2020. Os homes
representaron o 57,0 %, as mulleres o 33,0 % e os/as nenos/as (< 15 anos de idade) o
11,0 %. A incidencia da TB aumentou un 3,6 % entre 2020 e 2021, logo dunha
diminucién de ao redor do 2,0 % por ano durante a maior parte das ultimas duas
décadas.

Xeograficamente, a maioria dos casos de TB estaban na Rexiéns da OMS do Sueste
Asiatico (45,0 %), Africa (23,0 %) e o Pacifico Occidental (18,0 %), con porcentaxes
menores no Mediterraneo Oriental (8,1 %), América (2,9 %) e Europa (2,2 %). No 2021
oito paises acaparan os dous terzos do total: A India, Indonesia, A China, Filipinas,
Paquistan, Nixeria, Bangladesh e A Republica do Congo.

Entre 2019 e 2020 produciuse unha reducién global de notificacidons de TB, cunha
recuperacion parcial no 2021.

Informe da tuberculose en Galicia 2021 1



A incidencia da TB a nivel nacional varia de menos de 5 a mais de 500 casos novos
(iniciais e recidivas) por cada 100.000 habitantes. No 2021, 47 paises tiveron unha
baixa incidencia de TB (<10 casos por 100.000), principalmente na Rexion das
Ameéricas e na Rexion Europea, ademais dalguns paises das rexions do Mediterraneo
Oriental e do Pacifico Occidental (figuras 1 e 2).

Figura 1. Incidencia estimada de TB por 100.000 habitantes. Ano 2021
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Fonte: WHO. Global Tuberculosis Report 2022

Figura 2. Evolucion da incidencia estimada de TB por rexion da OMS, 2000-2021
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Fonte: WHO. Global Tuberculosis Report 2022
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Globalmente a TB é a décimo terceira causa de morte e a enfermidade infecciosa
mais mortal tras a COVID-19. O nimero de mortes a nivel global por TB descendeu
entre 2005 e 2019, mentres que no 2020 e 2021 cambiou esa tendencia. No 2021
rexistraronse 1,4 milléns (1,3-1,5 milléons) de mortes por TB entre as persoas VIH
negativas e 187.0000 (158.000-218.000) mortes adicionais entre persoas
seropositivas (figura 3).

Figura 3. Tendencias mundiais do ndmero estimado de mortes por TB (esquerda) e a

mortalidade (dereita) 2000-2021
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Fonte: WHO. Global Tuberculosis Report 2022

No 2021 a cobertura do tratamento da TB (en xeral, tanto para persoas
seronegativas como seropositivas) foi do 61,0 % fronte ao 58,0 % do 2020, e inferior
a0 69,0 % do 2019. Foi menor en nenos/as que en persoas adultas (do 38,0 % entre
os <15 anos, e do 63,0 % entre os de 15 ou mais anos).

Entre as seis rexions da OMS, a cobertura do tratamento foi mais alta na Rexion das
Américas e mais baixa no Mediterraneo Oriental. Entre os 30 paises con alta carga
da TB os que rexistraron mais altos niveis de cobertura do tratamento no 2021
incluen: Zambia, Uganda, Bangladesh, Brasil e A China.

A taxa de éxito do tratamento (cohorte 2020) para as persoas tratadas por TB con
réximes de primeira lifia foi do 86,0 %, e oscilou entre o 71,0 % na Rexién de Europa
e 0 92,0 % na Rexidon do Mediterraneo Oriental.

O numero global de persoas que recibiron o tratamento preventivo da TB pasou de
1,0 millons en 2015 a 3,6 milléns no 2019, reverteuse no 2020 a 3,2 milldéns, seguido
dunha recuperaciéon case completa no ano 2021 a 3,5 milléns. A maioria dos que
reciben tratamento preventivo da TB son persoas que viven co VIH e contactos
domiciliarios.

A TB resistente aos medicamentos segue a ser unha ameaza para a saude publica. A

nivel mundial, a carga de TB-MDR/RR mantense estable. Durante mais de 10 anos a
estimacion dos casos nunca tratados anteriormente mantivose no 3-4 % (3,6 % en
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2021) e os previamente tratados entre o 18-21% (18,0 % no 2021) (> 50,0 % nos
paises da antiga Unidn Soviética). Globalmente, 0 68,0 % de casos multirresistentes
tiveron acceso ao tratamento no 2021 (un 7,0 % mais que no 2020). O éxito do
tratamento (cohorte 2019) foi do 60,0 %.

No 2020 a OMS recomendou un novo réxime terapéutico mais curto (9-11 meses) e
administrado exclusivamente por via oral nos casos de TB-MDR/RR (a resistencia as
fluoroquinolonas debe excluirse antes do inicio deste tratamento). A finais de 2021,
92 paises empezaron a utilizar os tratamentos madis curtos e 124 empezaran a
utilizar a bedaquilina co fin de mellorar a eficacia do tratamento contra a forma
multirresistente da enfermidade.

A estratexia Fin & Tuberculose da OMS, adoptada no 2015, inclie como obxectivos
unha reducion do 90,0 % nas mortes por TB e unha reducion do 80,0 % na incidencia
(casos novos e recaidas por 100.000 habitantes) entre 2015 e 2030; os obxectivos
para o ano 2020 eran conseguir reduciéns do 35,0 % e do 20,0 %, respectivamente.
Nun paso madis, a OMS estableceu para o 2035 a meta de reducir as taxas de
mortalidade e de incidencia nun 95,0 % e 90,0 %, respectivamente, para situalas en
niveis semellantes aos actualmente imperantes nos paises con baixa incidencia de
TB.

Investir en programas de TB non s6 beneficia 4s persoas coa enfermidade, senén
que mellora os sistemas de saude e a preparacidon para unha pandemia. Debemos
aproveitar as leccidéns aprendidas da investigacién sobre a COVID-19 para potenciar
o investimento e as medidas encamifiadas a axilizar o desenvolvemento de novas
ferramentas, especialmente nas vacinas contra a TB.

Rexiéon europea da OMS

O notable avance na contencion da carga de TB na rexion observado entre 2015 e
2019 foi detido no 2020 e 2021 pola pandemia da COVID-19. Como resultado, a
tendencia @ baixa da mortalidade e incidencia da TB diminuiu. A pesar destes
desafios, o progreso realizado antes da pandemia foi o suficientemente importante
como para permitir alcanzar o obxectivo dunha reducién do 25,0 % da incidencia da
TB en 2020 en comparacion co 2015, superando o fito da estratexia Fin &
Tuberculose dun 20,0 %. A tendencia @ baixa no niumero de mortes por TB detivose
en 2020 e 2021, por primeira vez en mais de duas décadas, como consecuencia do
atraso ou a falta do diagnéstico de TB debido & interrupcién dos servizos de TB, Isto
comprometeu a consecucion do fito da estratexia para acabar coa TB na reducion do
numero de mortes por TB. A reducion real do nimero absoluto de mortes por TB en
2020 en comparacion co 2015 foi s6 do 26,0 % fronte ao 35,0 % previsto.
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Na rexion europea da OMS, os patrdns e tendencias epidémicas varian moito, coa
maioria dos paises da UE/EEE achéganse ao baixo nivel de incidencia de menos de 10
casos por 100.000 habitantes, ainda que a rexiéon europea no seu conxunto ten nove
dos 30 paises do mundo con maior carga de multirresistencia (taboa 1).

No ano 2021, notificaronse 166.059 casos incidentes (novos mais recidivas) de TB, o
que supén o 72,2 % dos casos estimados. A incidencia foi de 25 (23-27) por 100.000
habitantes. Os homes representaron o 64,0 %, as mulleres o0 32,0 % e os casos na
idade pediatrica 0 4,0 %.

O numero estimado de casos de TB MDR/RR foi de 73.000, cunha taxa de 7,8 (6,8-
8,7) por 100.000. Os casos nunca tratados foron o 26,0 % fronte ao 57,0 % dos
tratados previamente.

Calculase que no 2021 producironse unhas 20.000 mortes en persoas VIH negativas
por TB na rexién europea da OMS, o que equivale a 2,2 mortes por cada 100.000
persoas. As mortes en persoas VIH positivas foron 7.300 (0,79 por 100.000).

A prevalencia do VIH nos casos de TB foi dun 15,0 %. Realizouse a proba de deteccién
de VIH ao 94,0 % dos casos. Recibiron terapia antirretroviral (TAR) o 80,0 % dos casos
VIH positivos, ainda moi por debaixo do obxectivo da OMS de cobertura universal.

A taxa de éxito do tratamento na rexion segue por debaixo dos obxectivos rexionais
respectivos do 85,0 % e do 75,0 %. O resultado do tratamento satisfactorio para as
cohortes de TB incidente (2020) e de TB-MDR/RR (2019) foi do 72,0 % e do 57,0 %
respectivamente, o que é comparable cos resultados do ano anterior.

No 2021, o tratamento preventivo para a TB foi do 67,0 % nas persoas VIH positivas, e
do 100 % nos < 5 anos conviventes.

Na tdboa 1 preséntanse os datos correspondentes a Espafia cuns 3.400 casos
notificados e unha incidencia de 7,3 (6,2-8,4) casos por 100.000 habitantes. Ao igual
que nos paises da nosa contorna, e tras o freo que a pandemia supuxo tamén no
control da TB no noso pais, débense desefar actividades que faciliten o tratamento
precoz da TB activa, os cribados en poboacions vulnerables e de maior incidencia, asi
como a deteccién e tratamento da infeccion tuberculosa, que seran claves para o
adecuado control e prevenciéon da enfermidade. Isto supord una inversion de
recursos, para sequir traballando nos obxectivos de desenvolvemento sostible
marcados pola OMS: reducién do 90,0 % das mortes causadas pola TB e reducion da
sUa incidencia nun 80,0 % entre 2015 e 2030.
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Taboa 1. Estimacion da incidencia en paises de Europa' ordenados de maior a menor. 2020

Pais Poboacion (milléns) Incidencia
Numero casos (miles) Taxa (por 10° habitantes)
Moldavia 4 3(2.5-3.5) 74 (63-86)
Ucraina 44 32 (21-45) 73 (49-102)
Romania 19 12 (10-14) 64 (54-74)
Rusia 146 68 (43-98) 46 (30-67)
Malta <1 0.16 (0.14-0.19) 36 (31-42)
Lituania 27 0.79 (0.68-0.91 29 (25-34)
Belaris 9.4 2501.9-31) 26 (20-33)
Bosnia e Herceaovina 33 0.85 (0.65-1.1) 26 (20-33)
Letonia 19 0.43 (0.37-0.50) 23 (20-26)
Bulaaria 6.9 1.3 (1.0-1.7) 19 (14-24)
Portuaal 10 1.6 (1.4-1.8) 16 (13-18)
Montenearo <1 0.099 (0.084-0.12) 16 (13-18)
Albania 29 0.43 (0.37-0.50) 15 (13-17)
Serbia 87 1.2 (0.98-1.3) 13 (11-15)
Macedonia 21 0.25 (0:19-0.31) 12 (9-15)
Estonia 13 0.14 (0.12-0.16) 10 (8.9-12)
Polonia 38 3.6(31-4.2) 9.6 (8.2-11)
Francia 65 5.3(4.7-6.0) 8.2(7.2-9.2)
Bélxica 12 0.89 (0.77-1.0) 7.7 (6.6-8.9)
Espafia 47 3.4(2.9-3.9) 7.3 (6.2-8.4)
Reino Unido 68 47 (4.2-5.2) 6.9 (6.3-7.6)
Croacia 41 0.27 (0.23-0.31) 6.6 (5.7-7.6)
Italia 60 4(3.4-4.6) 6.6 (5.7-7.6)
Luxemburao <1 0.037 (0.031-0.043) 5.9 (5-6.8)
Alemafia 84 4.6 (3.9-5.3) 5.5(4.7-6.4)
Irlanda 49 0.26 (0.23-0.30) 5.3(4.6-6.2)
Austria 9 0.44 (0.38-0.51 4.9 (4.2-5.6)
Dinamarca 6 0.28 (0.24-0.32) 4.9 (4.2-5.6)
Suiza 87 0.40 (0.35-0.47) 4.7 (4-5.4)
Hunaria 9.7 0.44 (0.38-0.51 4.6 (3.9-5.3)
Grecia 10 0.47 (0.40-0.55) 45(39-5.2)
Eslovenia 21 0.086 (0.074-0.10) 4.1(3.5-4.8)
Paises Baixos 17 0.71(0.60-0.82) 41(3.5-4.8)
Republica Checa " 0.41(0.35-0.48) 3.9(3.3-45)
Suecia 10 0.36 (0.31-0.42) 3.6(31-4.2)
Finlandia 5.5 0.20 (0.17-0.23) 3.6(31-4.2)
Republica Eslovaca 5.5 018 (0.15-0.20) 3.2(2.8-3.7)
Norueaa 5 017 (014-0.19) 31(2.6-3.5)
Andorra <1 0.002 (0.002-0.003) 3(2.5-3.4)
Islandia <1 0.010 (0.008-0.011) 2.8 (2.4-3.3)
San Marino <1 0 (0-0) 0 (0-0)
Ménaco <1 0 (0-0) 0 (0-0)

' Relacion de paises definida pola ONU

Fonte: Ministerio de Sanidade.

Disporiible en: https://www.sanidad.gob.es/profesionales/saludPublica/prevPromocion/PlanTuberculosis/
2021/Estimacion_incidencia_de_TB.pdf
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3. MATERIAL E METODOS

Dende o ano 1996 a Direccién Xeral de Saude Publica elabora de forma anual un
informe epidemioldxico sobre a TB en Galicia, que este ano ten como finalidade:

= Cuantificar os casos de TB detectados no ano 2021.

» Describir as caracteristicas epidemioldxicas da TB en Galicia e a sua
evolucién temporal (1996-2021).

= Describir as caracteristicas dos estudos de contactos realizados.

3.1. Ambito xeografico, poboacién e periodo de estudo

Poboacidn residente en Galicia, incluindo tanto as persoas nacidas en Galicia como
féra da comunidade auténoma. Os casos de TB en persoas nacidas féra de Espafia
rexistranse segundo o seu pais de orixe e o tempo de residencia en Espafia (< 5 anos
ou maior).

O periodo de estudo foi 0 ano 2021 (segundo ano da pandemia pola COVID-19). Na
evolucién temporal recéllese informacion dende o ano 1996, dado o interese de
cofiecer a tendencia evolutiva dalgunhas variables e as situacidns finais dos
casos/contactos que iniciaron tratamento o ano anterior.

3.2. Metodoloxia e analise de datos

Realizouse unha andlise descritiva a partir dos datos de casos e contactos obtidos
do Rexistro Galego de Tuberculose (SITUB). O sistema de vixilancia da TB vén
definido na Orde do 4 de decembro de 1998 pola que se regula o sistema especifico
de vixilancia da tuberculose en Galicia.

Os datos son rexistrados nas unidades de tuberculose (UTB), e nalguns servizos de
medicina preventiva e saude laboral da comunidade, e proceden das declaracions
pasivas de casos e da busca activa de posibles casos non declarados (a través dos
servizos de microbioloxia, anatomia patoldxica, farmacia, rexistro de altas
hospitalarias, etc.). A andlise faise na Direccién Xeral de Saldde Publica, na
Conselleria de Sanidade.
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As variables avaliadas son: orixe da informacion, tipo de TB, idade, sexo, UTB de
orixe, atraso diagndstico, factores de risco, localizacion da enfermidade, radioloxia
de torax, bacterioloxia, antibiograma, tratamentos supervisados, situacién final dos
tratamentos instaurados, resultados do estudo de contactos e cumprimento dos
tratamentos da infeccidn tuberculosa (TIT).

O punto de corte para a analise dos datos foi o dia 01 de decembro de 2022. Tamén
se fixo unha analise descritiva da cohorte de persoas enfermas/contactos que
iniciaron tratamento no ano 2020, para cofiecer a sua situacion final aos 12 meses,
seguindo as recomendacions internacionais. Nos casos de enfermidade
multirresistente avaliouse o resultado do tratamento da cohorte do ano 2019. No
calculo das situacions finais dos casos de TB, seguindo a metodoloxia do Ministerio
de Sanidade, excluiuse do denominador os casos que faleceron por unha causa
distinta da TB e os traslados féra da comunidade.

Analise estatistica: estudo descritivo. As diferentes incidencias foron calculadas de
acordo as poboaciéns de referencia obtidas do Instituto Galego de Estatistica (IGE)
referidas ao 1 de xaneiro de cada ano (datos poboacionais por sexo, grupo de idade,
orixe de nacemento, e area sanitaria).

3.3. Definicions

As principais definicidns e termos usados neste informe describense na taboa 2.
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Taboa 2. Definicions en tuberculose

Definicion de
caso de
tuberculose

Criterios clinicos

Considérase caso de TB a toda persoa que presenta
estas duas caracteristicas:

= Signos, sintomas ou datos radioldxicos
compatibles con TB activa en calquera
localizacion.

=  Adecisiéon dun médico/a de administrarlle un ciclo
completo de terapia antituberculosa.

Tamén se considera como caso de TB a presenza de
resultados anatomopatoldxicos na necropsia
compatibles con TB activa, que requiriria tratamento
antituberculoso.

Criterios de
laboratorio de caso
probable

Polo menos un dos tres seguintes:

» Baciloscopia positiva por microscopia 6ptica
convencional ou fluorescente.

»=  Deteccion de acido nucleico (PCR) do complexo
Mycobacterium tuberculosis nunha mostra clinica.

*  Presenza histoléxica de granulomas.

Criterios de
laboratorio de caso
confirmado

Polo menos un dos seguintes:

*= Illamento no cultivo dun microorganismo do
complexo Mycobacterium tuberculosis (agas a
cepa vacinal ou Bacilo de Calmette-Guérin [BCG])
nunha mostra clinica.

=  Deteccion de 4cido nucleico (PCR) do complexo de
Mycobacterium tuberculosis nunha mostra xunto
con baciloscopia positiva por microscopia dptica
convencional ou fluorescente.

Caso posible

O que cumpre os criterios clinicos da definicion de caso.

Caso probable

O que cumpre os criterios clinicos e os de laboratorio
de caso probable.

Caso confirmado

O que cumpre os criterios clinicos e os de laboratorio
de caso confirmado.

Casos de TB
segundo o tipo
de localizacion

Tuberculose
pulmonar

Afecta o parénquima pulmonar, a arbore
traqueobronquial e a larinxe.

Tuberculose
extrapulmonar

A que afecta calquera outra localizacion, incluida a
pleural e a linfatica intratoracica, sempre que non se
produza afectacion do parénquima pulmonar.

En caso de afectacién multiple, a localizacién
respiratoria considérase sempre a fundamental e as
outras como adicionais.
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Tipo de TB
segundo o
antecedente de
tratamento
previo

Caso novo ou inicial

Paciente que nunca recibiu tratamento ou ben que o
recibiu por un tempo menor a un mes.

Caso tratado
previamente

Paciente que recibiu tratamento antituberculoso polo
menos durante un mes (excluense os tratamentos
preventivos: quimioprofilaxe (QP) / TIT.

Neste grupo incliense:

= Abandono recuperado: paciente que, tras ter
interrompido o tratamento durante dous ou mais
meses, é recuperado para tratamento.

* Recidiva: paciente previamente tratado de TB,
con situacion final de curacién bacterioldxica ou
tratamento completado.

* Fracaso: paciente que despois de 5 meses segue
presentando ou volve presentar un cultivo
positivo.

»=  Cronico: paciente que segue presentando ou
volve presentar cultivos positivos tras realizar un
réxime de retratamento supervisado.

Caso incidente

Considérase caso incidente a suma dos de tipo inicial
madis as recidivas.

Son os casos que se teran en conta para o calculo da
incidencia.

Casos de TB
segundo a
resistencia aos
farmacos
antituberculosos

TB resistente

Caso de TB causado por cepas de Mycobacterium
tuberculosis resistentes a calquera dos farmacos
antituberculosos de primeira lifia (isoniacida,
rifampicina, pirazinamida, estreptomicina ou
etambutol).

Resistencia primaria a isoniacida: resistencia
detectada a isoniacida en pacientes nunca tratados.

TB
multirresistente

(TB-MDR/RR)

Caso de TB causado por cepas de Mycobacterium
tuberculosis resistentes, polo menos, 4 isoniacida e a
rifampicina (TB-MDR).

Caso de TB resistente sé a rifampicina (TB-RR).

TB pre-XDR Caso que cumpre coa definicion de TB-MDR/RR mais
resistencia a calquera fluoroquinolona.

TB Caso que cumpre coa definicion de TB-MDR/RR mais

extremadamente resistencia a calquera fluoroquinolona e farmacos do

resistente grupo A.

(TB-XDR) Os farmacos do grupo A son o grupo mais potente na

clasificacién dos de segunda lifia para o tratamento da
TB resistente utilizando esquemas que comprenden
levofloxacino, moxifloxacino, bedaquilina e linezolid.
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Categorias
segundo a
situacion final
do tratamento

Curacion
bacterioldoxica

Paciente que completou o tratamento e, ademais,
presenta confirmacion bacterioldxica da negativizacién
do esputo.

Se o diagndstico se confirmou mediante cultivo,
presenta cultivo negativo nunha mostra tomada ao
final do tratamento e, como minimo, noutra mostra
tomada previamente. Se o diagndstico s6 se baseou na
baciloscopia, presenta baciloscopia negativa nunha
mostra tomada ao final do tratamento e, como minimo,
noutra mostra tomada previamente.

Tratamento
completado

Tratamento completado correctamente, pero que non
cumpre os criterios anteriores.

Morte

Paciente que faleceu por TB ou por outras causas (non
TB) durante o curso do tratamento.

Tamén se inclien nesta categoria os casos falecidos
con TB, pero que nunca iniciaron tratamento, ou os que
foron diagnosticados post mortem.

Abandono
recuperado

Paciente que tras ter interrompido o tratamento
durante dous ou mais meses é recuperado para o
tratamento.

Abandono/perda

Paciente que, durante dous meses ou mais,
interrompeu o tratamento, sen que se deba a unha
decision facultativa; ou ben paciente co que se deixou
de ter contacto e transcorreron polo menos dous
meses sen poder obter informacion sobre o resultado
do tratamento, se exceptuamos os casos de traslado.

Fracaso

Paciente que 5 meses despois de iniciado o tratamento,
e realizandoo correctamente, non alcanzou a
conversion bacterioldxica ou que, alcanzandoa,
presenta unha reversion desta e precisa de
instauracién de tratamento apropiado.

Considérase que:

= non se alcanzou a conversion bacterioldxica cando
persisten os cultivos positivos;

»  produciuse unha reversidn da conversion cando
reaparecen 2 cultivos positivos consecutivos
despois de ter tido 2 cultivos negativos
consecutivos.

Traslado

Paciente trasladado féra da comunidade auténoma e
do que descofiecemos a situacidn final do tratamento.

Tratamento en
curso

Paciente que continla a tratamento no momento da
analise dos datos.

Non consta

Aqueles casos dos que non se dispén de informacién
sobre a situacion final do tratamento.
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Resultado
satisfactorio

Considérase resultado satisfactorio a suma dos casos
con curacion bacterioldxica + tratamento completado.

Seguindo a metodoloxia do Ministerio de Sanidade,
excliense do denominador as mortes por unha causa
distinta a TB e os traslados de area.

Atraso
diagnéstico

Atraso diagnéstico

total

Diferenza de dias entre a data de comezo dos sintomas
e a data de comezo do tratamento.

Atraso atribuible
ao paciente

Diferenza de dias entre o inicio dos sintomas e a data
da primeira consulta.

Atraso atribuible

Diferenza de dias entre a data da primeira consulta e a

ao sistema data de inicio do tratamento.

sanitario
Tratamento Tratamento E aquel onde se observa como o/a enfermo/a toma a
supervisado: directamente medicacién, garantindo que realice a sta inxestion.
categorias de observado (TDO)
supervision

Tratamento E o tratamento autoadministrado con supervision

estreitamente semanal.

vixiado (TEV)

Tratamento Tratamento autoadministrado con control clinico

autoadministrado
con control clinico

mensual e medidas
incentivadoras (AC)

mensual, a maiores das revisidns programadas, e
medidas incentivadoras.

Abrocho

Considérase abrocho, para efectos de intervencion, &
apariciéon dun ou mais casos de TB, a partir dun mesmo
caso indice nun periodo dun ano desde que foi
diagnosticado o caso primario.

Cando as agrupacidns de casos se estableceron por
técnicas moleculares, definese como agrupamento:
dous ou mais casos de TB con idéntico patrén por
RFLP-1S6770 ou, nas cepas con menos de seis bandas do
patrén RFLP-IS6770, aquelas que compartan o mesmo
patron de Spoligotipo, PGRS-RFLP o MIRU-VNTR.

Casos de TB
segundo a sta
orixe

A orixe dos casos clasificase de acordo ao pais de
nacemento.

Inmigrante: persoa nacida féra de Espaiia e que
procede dun pais de alta endemia tuberculosa.

Infeccion
tuberculosa

Estado de resposta inmune persistente a estimulacion
por antixenos do Mycobacterium tuberculosis sen
evidencia de manifestacions clinicas de enfermidade
tuberculosa.
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4. RESULTADOS

4. Casos de tuberculose rexistrados no ano 2021

Durante o ano 2021 rexistraronse 354 casos de TB, o que supdén un descenso do
39,4 % con respecto ao ano 2015 (584 casos). O descenso madis acusado produciuse
entre 2019 e 2021, ano da pandemia da COVID-19, cun 31,0 %. Desagregado por UTB
(grafica 1), o descenso mdis marcado foi na area da Pontevedra (58,9 %) fronte &
area de Lugo (12,8 %).

Grafica 1. Evolucion do nimero total de casos de TB por UTB. Galicia 1996-2021
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41.1. Orixe da informacion

Segundo a orixe da informacién, os casos declarados son case tres cuartos do total
(67,4 %) (grafica 2). Dos casos obtidos por busca activa, a fonte que facilita a maior
proporcidn de casos é o Servizo de Microbioloxia e Parasitoloxia, cun 22,4 % no ano
2021 (grafica 3).
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Grafica 2. Evolucién do ndmero total de casos de TB por orixe de informacién. Galicia 1996-
2021
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Grafica 3. Distribucion dos casos de TB (nimero e porcentaxe sobre o total) segundo a orixe
da informacion. Galicia 2021

Servizo de Microbioloxia; 79; 22,4%

Contacto enfermo; 5; 1,4%

Pasiva DA
238 Outros servizos; 21; 5,9%
67,4%
Servizo de Anatomia Patoldxica; 7; 2,0%
Rexistro de altas; 3; 0,8%

Nota: Este ano non se obtivo ningln caso a maiores despois
da revisidn nos rexistros de farmacia, sida e mortalidade
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41.2. Tipo de tuberculose

Dos 354 casos rexistrados, 335 (94,6 %) foron casos nunca tratados e 19
previamente tratados, dos cales foron 18 (5,1 %) recidivas e 1 abandono recuperado
(0,3 %).

Nos datos presentados a continuacion non diferenciamos entre a poboacién
maioritariamente autdctona (89,5 %) e a poboacién nacida féra de Espafia.

41.3. Numero de casos de tuberculose e incidencia

Para o calculo dos casos incidentes, sumamos o total de casos nunca tratados mais
as recidivas, que iniciaron tratamento no periodo de estudo, por 100.000 habitantes.

4.1.31. Incidencia da tuberculose, tuberculose pulmonar e tuberculose
pulmonar bacilifera

A positiva evolucion do Programa galego de prevencion e control da tuberculose
nestes 26 anos, dende que foi implantado, reflictese na tendencia descendente da
incidencia dos casos de TB na nosa comunidade auténoma.

Na grafica 4 mostrase como a incidencia de TB, por 100.000 habitantes, diminuiu de
71,8 a 13,1; de 49,1 a 8,5 a TBP e de 279 a 4,1 a TBP bacilifera entre os anos 1996 e
2021, respectivamente, cunha diminucién relativa anual do 6,6; 6,8 e 7,4 % no periodo
1996-2021, respectivamente.

Se o cdlculo o facemos entre 2015-2021, esta diminucién por termo medio anual foi de
7.8; 76 e 5,5 %, respectivamente.
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Grafica 4. Evolucion da incidencia, por 100.000 habitantes, da TB, da TBP e da TBP bacilifera
por ano. Galicia 1996-2021
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TBP: afecta o parénquima pulmonar, a arbore traqueobronquial e a larinxe.
TBP bacilifera: os casos de TBP son clasificados como baciliferos cando a microscopia directa dunha
mostra respiratoria é positiva. Estes pacientes son os que presentan maior risco de contaxio.

4.1.3.2. Incidencia da tuberculose por idade e sexo

A distribucion do numero, porcentaxe e incidencia da TB no ano 2021, amdsanse na
taboa 3.

Taboa 3. NUmero, porcentaxe e incidencia da TB por grupo de idade e sexo. Galicia 2021

Sexo Homes Mulleres TOTAL
Idade Nam. % Incidencia | Num. % Incidencia | Num. % Incidencia
0-4 3 1,4 6,7 2 14 4,7 5 1,4 5,7
5-14 4 19 35 2 14 1,8 6 17 2,7
15-24 8 38 7,0 8 56 7,4 16 4,5 72
25-34 17 8.1 131 17 1,9 13,4 34 9,6 13,3
35-44 26 12,4 13,2 24 16,8 12,2 50 14,2 12,7
45-54 38 18,2 17,8 25 17,5 1,4 63 17,9 14,5
55-64 38 18,1 20,4 16 1,2 8,0 54 15,3 14,0
65-74 30 14,3 19,8 13 91 7,6 43 12,2 13,3
>74 46 219 31,5 36 25,2 16,0 82 23,3 221
TOTAL 210 59,5 16,2 143 | 40,5 10,2 353 100 13,1
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Por sexos, a porcentaxe supuxo o 59,5 % de homes fronte ao 40,5 % de mulleres,
mentres a incidencia foi 16,2 e 10,2 casos por 100.000 respectivamente (taboa | do
anexo 2). A ratio home/muller foi de 1,6.

Por grupo de idade a maioria foron adultos (=15 anos), con 342 casos (96,9 %). Os
casos pediatricos foron 11 (3,1 %), e deles 5 foron <5 anos de idade. A distribucion
por grupos de idade preséntase nas graficas 5, 6 e 7 (e na taboa Il do anexo 2
comparanse os datos de 1996, primeiro ano do Programa, 2019 (ano pre-pandémico)
e 2021.

A incidencia da TB pediatrica (< 15 anos) no 2021 foi de 3,5 casos por 100.000, e de
14,3 en adultos, cunha diminuciéon por termo medio anual dende o ano 2015 do
178 % e do 7,4 %, respectivamente (na taboa Ill do anexo 2 preséntase a sua
evolucion). A ratio < 15 anos/2 15 anos foi de 0,24.

Grafica 5. Incidencia de TB por sexo e grupo de idade. Galicia 2021
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Grafica 6. Incidencia de TB por grupo de idade nos anos 1996, 2019 e 2021
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Grafica 7. Incidencia de TB por grupo de idade (<15 anos/215 anos). Galicia 1996-2021
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41.3.3. Incidencia de tuberculose por UTB

Na taboa 4 preséntase o numero, porcentaxe e incidencia dos casos rexistrados por
UTB en Galicia en 2021 (e na taboa IV do anexo 2 a evolucion por UTB no periodo
1996-2021). A diminucién en Galicia por termo medio anual no periodo 2015-2021 foi
do 7,8 %, con importantes variaciéns entre UTB.

A incidencia mais alta obsérvase na UTB da Corufia con 17,9 casos por 100.000
habitantes, fronte aos 9,2 da UTB de Santiago.

Taboa 4. Numero, porcentaxe e incidencia de casos de TB por UTB no ano 2021 e a sua
porcentaxe de cambio relativo por termo medio anual no periodo 2015-2021

% cambio da incidencia
UTB Nam. % Incidencia por termo medio anual.
Periodo 2015-2021

A Corufia 99 28,0 17,9 -7,0
Ferrol 19 54 10,1 -15,3
Lugo 40 1,3 12,3 -2
Ourense 42 11,9 13,8 -4
Pontevedra 39 11 131 -13,0
Santiago 42 11,9 9,2 -9,8
Vigo 72 20,4 1277 -7,8
GALICIA 353 100 131 -7,8

41.4. Localizacion da enfermidade tuberculosa

A forma anatdmica mais frecuente da TB foi a pulmonar, con 228 casos (64,6 %;
incidencia de 8,5 casos/100.000 habitantes) (ver evolucion na taboa V do anexo 2).

Os casos s6 extrapulmonares foron 125 (35,4 %; incidencia de 4,6 casos/100.000). As
formas mais frecuentes foron a TB pleural (44 casos; 12,5 %) e os ganglios linfaticos
periféricos (37 casos; 10,5 %). A localizacién noutros 6rganos é moito menos
frecuente (grafica 8). No 2021 rexistraronse 4 (1,1 %) casos de meninxite TB e todos
eles en persoas adultas.
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Grafica 8. Distribucién da TB segundo a sta localizacion anatdémica. Galicia 2021
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Nota: Un caso de TB pode ter a enfermidade en mais dunha localizacién anatémica, polo que a suma das
porcentaxes da mais do 100 %. O calculo faise sobre o total de casos.

No tocante a localizacién, a s6 pulmonar representou o 53,3 %, a s6 extrapulmonar o
35,4 % e a mixta (pulmonar mais extrapulmonar) o 11,3 % (taboa 5 e grafica 9).

Taboa 5. Nimero e porcentaxe de TB segundo a sua localizacién. Galicia 2021

Localizacion Nam. %
Sé pulmonar 188 53,3
Pulmonar mais extrapulmonar 39 1,3
Sé extrapulmonar 125 35,4
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Grafica 9. Evolucion da porcentaxe de casos de TB segundo a sta localizacion. Galicia 1996-

2021
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4.1.5. Probas diagnésticas

4.1.5.1. Patron radioléxico da tuberculose pulmonar

O patron radioldxico sen caverna foi o mais frecuente cun 68,9 %, mentres que con
caverna supuxo o 27,6 % (taboa 6). Nun 3,5 % amdsase unha radiografia de térax
normal/non suxestiva de TB, polo que o diagndstico baseouse na clinica, TAC,
histoloxia e/ou microbioloxia. Na grafica 10 amédsase a evoluciéon no periodo 1996-
2021. No 2021 houbo unha repunta das TB cavitadas.

Taboa 6. NiUmero e porcentaxe dos patréns radioldxicos de TBP. Galicia 2021

Patrén radioléxico Num. %
Patoléxica con caverna 63 27,6
Patoldxica sen caverna 157 68,9
Normal/non suxestiva de TB 8 3,5
TOTAL 228 100
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Grafica 10.

Evolucién da

porcentaxe do patrén radioldxico de TB pulmonar. Galicia 1996-2021
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41.5.2. Bacterioloxia

Confirmacion bacterioldxica

Dos 353 casos, 228 (64,6 %) confirmaronse bacterioloxicamente, mediante cultivo
positivo. Nos casos de TBP a proporcién foi do 77,6 % fronte ao 40,8 % das
extrapulmonares (ver taboa VI do anexo 2). Constatase variacions por UTB tanto na
TBP, oscilando entre o 825% en Vigo e o 68,0% de Lugo, como na TB
extrapulmonar (60,0 % en Lugo e 25,0 % en Santiago), como se pode ver na taboa 7.

Taboa 7. Confirmacién bacterioldxica dos casos de TB (niUmero e porcentaxe) segundo a sUa
localizacién e UTB. Galicia 2021

TB pulmonar TB sé extrapulmonar TOTAL
oTe NGm. C”(lf;m % | Nam. C“(lf')‘m % | Nam. C”(lf;m %
A Coruiia 68 51 75,0 31 15 48,4 99 66 66,7
Ferrol 13 10 76,9 6 3 50,0 19 13 | 68,4
Lugo 25 17 68,0 15 9 60,0 40 26 | 65,0
Ourense 29 23 79,3 13 7 53,8 42 30 71,4
Pontevedra 27 22 81,5 12 5 41,7 39 27 | 69,2
Santiago 26 21 80,8 16 4 25,0 42 25 59,5
Vigo 40 33 82,5 32 8 219 72 41 56,9
GALICIA 228 177 77,6 125 51 | 40,8 353 228 | 64,6
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Resultados da bacterioloxia da TB pulmonar

Na tdboa 8 preséntanse os resultados das probas microbioldxicas da TBP no ano
2021.

Taboa 8. Numero e porcentaxe de TB pulmonar segundo os resultados da bacterioloxia.
Galicia 2021

. . TB pulmonar
Resultados da bacterioloxia
Nam. %
B (+) 3 13
C(+) 70 30,7
B(+)eC(+) 107 46,9
B(-) e C(-) ou NR 48 211
Total 228 100

B (+): s6 baciloscopia positiva; C (+): s6 cultivo positivo
B (+) e C (+): baciloscopia e cultivo positivos
B (-) e C (-) ou NR: baciloscopia e cultivo negativos ou non realizados

O 48,2 % dos casos de TBP presentaron unha baciloscopia positiva, que se traduce
nunha incidencia de 4,1 casos por 100.000 habitantes, e un descenso por termo
medio anual do 7,5 % dende o ano 2015. A sua distribucion sequndo UTB amdsase na
taboa 9.

E salientable que a porcentaxe de TBP bacilifera na UTB de Vigo foi do 62,5 %,
seguida da de Ferrol e Pontevedra, ambas as duas superiores ao 50,0 %.

Taboa 9. Numero, porcentaxe e incidencia de TB pulmonar bacilifera por UTB. Galicia 2021

TB pulmonar bacilifera
UTB
Ndm. % sobre a TB pulmonar Incidencia
A Corufia 31 45,6 5,6
Ferrol 7 53,8 3,7
Lugo 10 41,7 31
Ourense " 37,9 3,6
Pontevedra 14 51,9 4,7
Santiago 12 46,2 2,6
Vigo 25 62,5 4,4
GALICIA 110 48,2 4.1

A incidencia da TBP bacilifera, por UTB e no periodo 2020-2021 (anos da pandemia
da COVID-19), preséntase na grafica 11. Nas UTB da Coruia, Ferrol, Pontevedra e
Vigo a incidencia dos casos baciliferos presentou un aumento.
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Grafica 11. Incidencia da TB pulmonar bacilifera por UTB. Galicia 2020-2021
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Identificacion

Dos 228 casos de TB confirmados por cultivo positivo no 2021, foron identificados
como Mycobacterium tuberculosis complex 142 casos (62,3 %), Mycobacterium
tuberculosis 80 (35,1 %), Mycobacterium bovis 5 (2,2 %) e Mycobacterium africanum 1
(0,4 %) (na taboa VII do anexo 2 preséntase esta evolucion por anos). A suUa
distribucion por UTB preséntase na taboa 10.

Na UTB da Corufia rexistraronse 3 (60,0 %) dos 5 casos de Mycobacterium bovis de
Galicia e na UTB de Pontevedra o Unico caso de Mycobacterium africanum. Os 5 casos

de Mycobacterium bovis rexistrados foron resistentes a pirazinamida.

Taboa 10. Distribucién dos casos de TB segundo a identificacién e UTB. Ano 2021

UTE M. africanum M. bovis tu be::;l losis MTB complex N:;;’ ct::a(it))s

Num. Nam. Nam. Nam. Ndam.
A Corufia 0 3 4 59 66
Ferrol 0 0 3 10 13
Lugo 0 1 23 2 26
Ourense 0 1 25 4 30
Pontevedra 1 0 1 25 27
Santiago 0 0 18 7 25
Vigo 0 0 6 35 41
GALICIA 1 5 80 142 228
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Antibiograma segundo o antecedente de tratamento e patron de resistencias

Na taboa 11 figura o resultado dos antibiogramas (nimero e porcentaxe) realizados
no ano 2021 e clasificados segundo o tipo de resistencia.

No ano 2021 detectouse algunha resistencia en 25 (12,3 %) casos nunca tratados e
ningunha nos casos previamente tratados. A resistencia primaria a isoniacida (H) foi
do 39 %. Non se rexistrou ningun caso multirresistente (ver a evolucion das
resistencias totais na grafica 12 e na tdboa VIl do anexo 2, onde de amosan as
resistencias segundo o antecedente de tratamento previo).

Taboa 11. Resultados dos antibiogramas realizados en Galicia no ano 2021

Nunca Previamente Total
tratados tratados
Nam. % Nam. % Nam. %

2
Total de pacientes con 203 94,8 14 100 217 95,1
antibiograma
I. Algunha resistencia

Algunha resistencia a H 8 39 0 0,0 8 37

Algunha resistencia a R 0 0 0] 0,0 0 0

Algunha resistencia a E 0 0 0 0,0 0 0

Algunha resistencia a S 15 74 0 0,0 15 6,9

Algunha resistencia a Z 9 4,4 0 0,0 9 4,2

Total algunha resistencia 25 12,3 0 0,0 25 1,5
Il. Monorresistencia

Resistencia s6 a H 2 1,0 0 0,0 2 0,9

Resistencia s6 a R 0 0,0 0 0,0 0 0,0

Resistencia s6 a E 0 0,0 0 0,0 0 0,0

Resistenciasé a S 9 4,0 0 0,0 9 41

Resistencia s6 a Z 8 39 0 0,0 8 37

Total monorresistencia 19 9,4 0 0,0 19 8,8
11l. TB-MDR

Total TB-MDR | o 00| o 00| 0 0
IV. Polirresistencia

H+S 4 2,0 0 0,0 4 18

H+S + Eth 1 0,5 0 0,0 1 0,5

H+Z+S+Eth 1 0,5 0 0,0 1 0,5

s ¢ 0 o 0 5 2
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Nunca Previamente Total
tratados tratados
Nam. % Nam. % Nam. %
Resumo
Total susceptibles 178 877 14 100 192 88,5
Total algunha resistencia 25 12,3 0 0 25 1,5
Total TB-MDR 0 0,0 0 0,0 0 0
Total polirresistencia 6 3,0 0 0,0 6 2,8
Resistencia a 1 farmaco 19 9,4 0 0 19 8,8
Resistencia a 2 farmacos 4 2,0 0 0,0 4 1,8
Resistencia a 3 farmacos 1 0,5 0 0,0 1 0,5
Resistencia a 4 farmacos 1 0,5 0 0,0 1 0,5

H: isoniacida; R: rifampicina; E: etambutol; S: estreptomicina; Z: pirazinamida; Eth: etionamida

Grafica 12. Evolucion da porcentaxe das resistencias a farmacos antituberculosos en casos
nunca tratados e previamente tratados (total resistencia). Galicia 2006-2021
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Na taboa 12 preséntanse os resultados dos antibiogramas realizados no ano 2021
desagregados por UTB. O calculo da porcentaxe faise sobre a totalidade dos
antibiogramas realizados. Non houbo, no 2021, casos multirresistentes nin
resistencias nos casos previamente tratados.
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Taboa 12. Distribucién dos antibiogramas realizados por UTB e resistencias aos farmacos
antituberculosos (total resistencia). Galicia 2021

e Antibi99ramas resAilsgt::t:‘; a regg::::iaa a TB-MDR
uTB ) [ealizal s farmacos 1.2 lifia isoniacida
Nam. Ndm. % Num. % Nam. % Num. %
A Corufia 66 64 97,0 " 17,2 4 6,3 0 0,0
Ferrol 13 13 100 2 15,4 2 15,4 0 0,0
Lugo 26 23 88,5 4 17,4 0 0,0 0 0,0
Ourense 30 28 93,3 3 10,7 2 71 0 0,0
Pontevedra 27 27 100 2 74 0 0,0 0 0,0
Santiago 25 25 100 2 8,0 0 0,0 0 0,0
Vigo 41 37 90 1 2,7 0 0,0 0 0,0
GALICIA 228 217 95,2 25 1,5 8 3,7 0 0,0

4.1.6. Atraso diagnostico

En 260 casos, 0 73,6 % dos 353 rexistrados no ano 2020, foron obtidos os resultados
do atraso diagnodstico en funcion da localizaciéon da TB (tédboa 13), e desagregados
por sexo, grupo de idade e UTB (taboa 14). O calculo é unha mediana en dias.

Taboa 13. Atraso diagndstico (mediana de dias). Galicia 2021

Localizaciéon TB At.""‘s° Atraso G
paciente sistema total®

TBP bacilifera 28 15 63
TB pulmonar 14 20 61
TB extrapulmonar 14 35 62
Total TB 14 24 61

* Dado que usamos a mediana de dias, o atraso total non se corresponde coa suma do atraso do

paciente e do sistema.

Taboa 14. Atraso diagnéstico (mediana de dias) na TB pulmonar segundo sexo, grupo de idade

e UTB. Galicia 2021

TB pulmonar Atraso Atraso Atraso
paciente sistema total
Sexo
Muller 14 22 63
Home 14 18 59
Idade
<15 0 4 7
15-44 23 16 59
45-64 14 16 63
> 64 16 29 65
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TB pulmonar Atraso Atraso Atraso
paciente sistema total
UTB

A Corufia 12 15 39
Ferrol 13 26 125
Lugo 32 24 59
Ourense 21 38 72
Pontevedra 49 20 77
Santiago 13 17 20
Vigo 7 36 64

Destacan, pola sta implicacion epidemioldxica, os 63 dias de atraso diagndstico
total nas TBP baciliferas, que son as que madis tarde consulta o/a paciente e, pola
contra, as que mais rapido se diagnostican unha vez que chegan ao sistema
sanitario. Nos casos de TBP preséntanse variacions importantes por sexo (maior nas
mulleres), por grupo de idade (maior nos > 64 anos) e por UTB (maior na de Ferrol).

Pola contra, o menor atraso total preséntase na idade pediatrica (7 dias), xa que a
maioria das veces se diagnostican nos estudos de contactos, e por drea sanitaria o
menor atraso corresponde 4 UTB de Santiago (30 dias).

41.7. Factores de risco

En 252 casos, o 71,4 % dos 353 rexistrados, presentaronse un ou mais factores de
risco asociados, sendo mais alta a proporcidon en homes que en mulleres (75,2 % vs.
65,7 %, respectivamente).

En conxunto, os factores de risco mais frecuentes foron o tabaquismo (23,5 %),
padecer outras enfermidades cronicas debilitantes (14,7 %), tomar tratamentos
inmunosupresores (10,8 %) ou ter diabetes mellitus (9,1%). No que respecta a
colectivos vulnerables, a asociacion TB/inmigracién e TB/VIH supuxo un 10,5 % e un
2,8 %, respectivamente. Na grafica 13 amdsase a distribucion destes datos.
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Grafica 13. Nimero e porcentaxe de factores de risco asociados & TB. Galicia 2021
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Nota: Un/Unha paciente con TB pode ter mais dun factor asociado, polo que a suma das porcentaxes é
maior do 100 %. O calculo faise sobre o total de casos.

A presenza de factores de risco varia en funcién do sexo, como se pode ver na taboa

15.

Taboa 15. Numero e porcentaxe de factores de risco asociados & TB por sexo. Galicia 2021

Home Muller Total
Factor de risco
Nam. % Nam. % Ndam. %
Tabaquismo 60 28,6 23 16,1 83 23,5
Outras enfermidades cronicas 31 14,8 21 14,7 52 14,7
Tratamento inmunosupresor 18 8,7 20 14,0 38 10,8
Inmigrante 20 9,5 17 11,9 37 10,5
Diabetes mellitus 18 8,6 14 9,8 32 91
Insuficiencia renal crénica 16 7,6 1 77 27 7,7
Contacto recente TBP B (+) 10 4.8 16 1,2 26 74
Alcoholismo 23 10,9 2 1,4 25 71
Baixo peso corporal 9 4,3 " 77 20 57
Enfermidade mental 13 6,2 7 4,9 20 5,7
Silicose/outras pneumoconioses 13 6,2 0 0,0 13 3,7
Distocia social 7 3,4 4 2,8 1 31
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Home Muller Total
Factor de risco
Nam. % Nam. % Ndam. %
Rx suxestiva de TB previa 6 2,9 5 3,5 1" 31
VIH positivo 10 4,8 0 0,0 10 2,8
Usuario de drogas 6 2,4 1 0,7 7 2,0
Estancia > 1 mes pais alta endemia 2 1,0 2 1,4 4 11
Marifieiro 5 2,4 0 0,0 5 1,4
Abandono previo de quimioprofilaxe 2 1,0 1 0,7 3 0,9
Ex-usuario de drogas 3 1,4 0 0,0 3 0,9
Persoal sanitario 2 1,0 1 0,7 3 0,9
Preso 3 1,4 0 0,0 3 0,9
Toma incorrecta de medicacién previa 0 0,0 3 21 3 0,9
Gastrectomia/bypass/malabsor. crénica 2 1,0 0 0,0 2 0,6
Neoplasia cabeza e colo 2 1,0 0 0,0 2 0,6

TBP B(+): tuberculose pulmonar bacilifera. Rx: radiografia.
Nota: Un caso de TB pode ter mais dun factor de risco asociado, polo que a suma das porcentaxes da
mais do 100 %. O calculo faise sobre o total de casos.

41.8. Tuberculose en colectivos vulnerables

Entre os colectivos que presentan especial vulnerabilidade para desenvolver TB
estdn as persoas infectadas polo VIH, as procedentes de paises de alta endemia
tuberculosa e os/as nenos/as. Neste apartado presentamos os resultados obtidos na
comunidade galega.

4.1.8.1. Tuberculose e infeccion polo VIH

O VIH/sida e a TB son infecciéns sinérxicas. O VIH promove a progresion dunha
infeccion por TB recente ou latente e a TB acelera o curso da enfermidade polo VIH.
Por isto o risco de desenvolver TB é mais alto en persoas infectadas polo VIH que na
poboacidn xeral.

Proba VIH ofertada aos casos de TB

Foron realizadas 290 (82,2 %) probas de VIH aos 353 casos de TB no ano 2021. A
maiores ofertouse a 3 casos mais, pero non consta no rexistro se foron realizadas
nin o seu resultado (0,9 %). Os datos por UTB presentan unha gran variabilidade, cun
100 % en Santiago fronte ao 75,0 %; 74,7 % e 73,8 % de Lugo, A Coruiia e Ourense
(taboa 16).
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Taboa 16. Numero e porcentaxe de probas VIH realizadas por UTB. Galicia 2021

B Probas VIH realizadas Casos TB
Num. % Nam.

A Coruia 74 74,7 99
Ferrol 17 89,5 19
Lugo 30 75,0 40
Ourense 31 73,8 42
Pontevedra 33 84,6 39
Santiago 42 100 42
Vigo 63 875 72
GALICIA 290 82,2 353

Coinfeccion TB/VIH

Foron 10 (2,8 %) os casos que presentaron coinfeccion polo VIH, representandose na
grafica 14 a evolucion do nimero de casos novos de TB en persoas infectadas polo
VIH e en usuarias de drogas (UD).

Grafica 14. Evolucion do nimero de casos de TB, TB/VIH e TB/UD. Galicia 1996-2021
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Todos foron casos de TB nunca tratados e en homes de 40 e 61 anos (media de
idade 49,4 anos). Un caso era inmigrante.
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A localizacién da TB foi pulmonar en 7 (70,0 %) casos (4 exclusivamente pulmonares
e 3 pulmonares mais extrapulmonares) e deles 5 (71,4 %) eran baciliferos.
Presentaron unha TB s6 extrapulmonar 3 casos.

Foron confirmados por cultivo 6 (85,7 %) casos pulmonares (ningun extrapulmonar),
dos que 5 (83,3 %) resultaron sensibles e 1 resistente (polirresistencia H+S).

Rexistraronse factores de risco asociados en 7 (70,0 %) casos, sendo o tabaquismo (6
casos; 60,0 %) e ser usuario/a de drogas (4 casos; 40,0 %) os mais frecuentes.
Outros como a presenza doutras enfermidades crdnicas debilitantes, diabetes
mellitus, enfermidade mental, insuficiencia renal croénica, distocia social ou
alcoholismo non superan o 10,0 % respectivamente.

4.1.8.2. Tuberculose e inmigracion
Os casos de TB en persoas nacidas féra de Espafia rexistranse sequndo o seu pais de
orixe, independentemente do tempo de residencia en Espafia, presentandose a sua

evolucion na grafica 15.

Grafica 15. Evolucién do nimero de casos de TB na poboacién inmigrante. Galicia 1996-2021
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No ano 2021, 37 (10,5 %) casos de TB diagnosticaronse en persoas nacidas féra de
Espafia e procedentes de paises con alta endemia tuberculosa, amosando unha
incidencia de 15,0 casos por 100.000 habitantes fronte aos 11,7 (taboa IX do anexo 2).
0 51,3 % enfermaron nos 5 primeiros anos de residencia na comunidade.
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Entre 2015-2020 a diminucién por termo medio anual foi menor nas persoas
inmigrantes (6,9 %) que nas autoctonas (7,9 %).

Por tipo de TB, rexistraronse 35 (94,6 %) casos nunca tratados e 2 recidivas.

Por rexiéns (grafica 16) o predominio é a orixe latinoamericana cun 43,2 %, seguido de
Africa (27,0 %), Asia (18,9 %) e Europa (10,8 %).

Grafica 16. NUm. de casos de TB en persoas inmigrantes por sexo e rexion de orixe. Galicia
2021
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Por sexo a distribucién foi: 20 homes (54,1 %) e 17 mulleres (45,9 %). E salientable
como a proporcién de mulleres procedente de Latinoamérica representa o 75,0 %
desta orixe (grafica 16). Por grupo de idade, entre os 25-44 anos rexistraronse mais da
metade do casos (21 casos; 56,7 %). En menores de 15 anos presentaronse 3 (8,1 %)
casos.

A distribucion do nimero e porcentaxe por UTB obsérvase na taboa 17.
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Taboa 17. Distribucion do nimero de casos de TB en persoas inmigrantes por rexion de orixe e
UTB. Galicia 2021

. América ) Total Total % sobre
Africa do Sur e Asia Europa | . . total

UTB Central inmigrantes | casos TB casos TB

Nam. Nam. Ndm. Nam. Nam. Nam. %

A Corufa 2 8 2 1 13 99 131
Ferrol 0 2 0 0 2 19 10,5
Lugo 0 0 2 1 3 40 75
Ourense 1 1 1 1 4 42 9,5
Pontevedra 2 0 0 1 3 39 77
Santiago 1 3 1 0 5 42 11,9
Vigo 4 2 1 0 7 72 9,7
GALICIA 10 16 7 4 37 353 10,5

A proporcion de casos de TBP foi do 62,2 %, sendo baciliferos 11 casos (47,8 %).
Diagnosticaronse de TB s6 extrapulmonar 14 (37,8 %) casos.

Confirmaronse 24 casos, 0 78,3 % e 0 42,9 % das TBP e das TB sé extrapulmonares,
respectivamente. O 95,8 % tiveron antibiograma documentado, sendo 4 (17,4 %)
polirresistentes: 2 H+S, 1 H+S+Eth, 1 H+S+Z+Eth.

Rexistraronse factores de risco asociados en 23 (60,5 %) casos, sendo os mais
frecuentes o tabaquismo e/ou ser marifieiro (6 casos; 27,3 %, respectivamente) e ser
contacto recente dun caso TBP bacilifero e/ou presentar distocia social (3 casos;
13,6 %, respectivamente). Outros factores asociados foron: estancia > 1 mes nun pais
de alta endemia (2; 9,1 %) e abandono previo de tratamento preventivo, abandono
previo de tratamento, tratamento inmunosupresor, diabetes mellitus, baixo peso
corporal, enfermidade mental, alcoholismo e VIH positivo (1; 4,5%,
respectivamente).

4.1.8.3. Tuberculose pediatrica

No ano 2021 foron diagnosticados 11 casos de TB en idade pediatrica (menores de 15
anos), o que supon o 3,1 % da TB en Galicia, a porcentaxe mais baixa de toda a serie.
Deles, 3 nenos/as (27,3 %) naceran fora de Espafia (Marrocos, Paquistan, Venezuela).
A incidencia da TB pediatrica foi de 3,5 casos por 100.000 habitantes, cun descenso
por termo medio anual do 17,9 % con respecto ao ano 2015 (descenso do 8,6 % no
periodo 1996-2021). As medidas de proteccion respiratoria durante a pandemia pola

COVID-19 foron determinantes con seguridade.

Entre 2015-2021, o descenso da incidencia da TB entre os/as menores de 5 anos e o
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grupo de idade de 5-14 anos foi dun 20,3 % e 13,2 %, respectivamente, por termo
medio anual.

No 2021, a incidencia en <5 anos de idade foi de 5,7 casos por 100.000 habitantes
fronte a un 2,7 entre os/as de 5-14 anos (grafica 17).

Grafica 17. Evolucion da incidencia da TB pediatrica por grupo de idade. Galicia 1996-2021
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0 100 % dos casos de TB infantil foron casos nunca tratados; 6 (54,5 %) eran nenas; a
idade no momento do diagndstico era de 1-11 anos (media de 5,5 anos); TBP 8 (72,7 %)
casos, ningun deles bacilifero; confirmados 3 (27,3 %) casos; 2 antibiogramas
realizados, ambos os dous sensibles. En 8 (72,7 %) casos rexistraronse factores de
risco, sendo ser contacto recente dun caso TBP bacilifero o mais frecuente (6; 54,5 %),
seguido da condicion de inmigrante (3; 27,3 %), tamén se presentou un caso de
distocia social e outro de estancia = 1 mes en pais de alta endemia TB.

Por UTB, mentres en Ferrol, Lugo e Vigo non houbo ningun caso de TB pediatrica, a
incidencia na UTB de Santiago foi de 11,3 casos, ao rexistrar 6 casos (tdboa 18).
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Taboa 18. Numero, porcentaxe e incidencia da TB pediatrica por grupo de idade e UTB.
Galicia 2021

0-4 5-14 <15 anos Total
UTB

Nam. % Incid. | Nuam. % Incid. | Num. % Incid. Nam.

A Coruiia 0 0,0 0,0 2 2,0 42 2 2,0 3,0 99
Ferrol 0 0,0 0,0 0 0,0 0,0 0 0,0 0,0 19
Lugo 0 0,0 0,0 0 0,0 0,0 0 0,0 0,0 40
Ourense 1 2,4 12,2 1 2,4 4,7 2 4,8 6,7 42
Pontevedra 1 2,6 9,8 0 0,0 0,0 1 2,6 2,6 39
Santiago 3 Al 19,8 3 71 79 6 14,3 1,3 42
Vigo 0 0,0 0,0 0 0,0 0,0 0 0,0 0,0 72
GALICIA 5 1,4 57 6 1,7 2,7 1" 31 35 353

4.1.9. Avaliacion da adherencia terapéutica

A OMS define a adherencia terapéutica como "o grao en que o comportamento
dunha persoa: tomar os medicamentos, seguir un réxime alimentario e executar
cambios do modo de vida, se corresponden coas recomendaciéns acordadas polo/a
profesional sanitario/a”. A adherencia non sé involucra a toma dos medicamentos
segundo a prescricion médica, senén tamén o cumprimento doutras recomendacions
tales como: a asistencia a citas e cambios nos estilos de vida, entre outras.

Cofecer o grao de adherencia terapéutica é de gran importancia @ hora de avaliar a
efectividade e seguridade dos tratamentos farmacoléxicos prescritos.

No ano 2021 o0 96,3 % dos casos foron avaliados polos equipos das UTB, instaurando
un tratamento supervisado no 65,2% deles. Esta informacién preséntase
desagregada na taboa 19.

Taboa 19. Avaliacién da adherencia terapéutica, supervision dos tratamentos e tipo de
supervisién. Galicia 2021

2021
Nam. %

Total de casos de TB 353
Casos que comezaron tratamento 348 98,6
Casos con avaliacion da adherencia 335 96,3
Casos con tratamento supervisado 227 65,2

TDO 103 45,4

TEV 50 22,0

AC 74 32,6

TDO: tratamento directamente observado. TEV: tratamento estreitamente vixiado. AC:
autoadministracion controlada
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Segundo o Programa galego de prevencion e control da tuberculose 2017-2020, a
instauracion dun TDO é especialmente recomendable cando o incumprimento é
previsible ou o fracaso do tratamento representa un grave impacto na comunidade,
amosandose na taboa 20 o nimero e a porcentaxe de casos nos que estaria indicada
a supervisién e o grao de cumprimento deste obxectivo.

A porcentaxe de supervision neste colectivo foi do 90,5 %, pero rexistrado como
TDO 0 52,7 % (un pouco mais elevado do 45,4 % no conxunto de enfermos TB).

Taboa 20. Numero e porcentaxe de casos de TB nos que se recomenda un TDO e que o
recibiron durante o curso do seu tratamento. Galicia 2021

2021

Colectivo

NUm. casos TS % TS TDO % TDO
Inmigrante (con problematica social engadida) 3 31 100 17 54,8
Resistencia 24 24 100 10 41,7
Alcoholismo 25 25 100 14 56,0
Enfermidade mental, alteracidn psicopatoldxica 19 19 100 1 57,9
Retratamento 19 8 421 5 26,3
Distocia social 1 10 90,9 8 72,7
VIH (+) (con problematica social engadida) 7 7 100 5 71,4
Usuario/a de drogas 6 6 100 6 100
Abandono/toma incorrecta do tratamento previo 6 4 66,7 2 33,3
Total 148 | 134 90,5 78 52,7

TS: tratamento supervisado. TDO: tratamento directamente observado

4.2. Situacion final

dos

rexistrados no ano 2020

caso de tuberculose

4.2 1. Avaliacion da adherencia ao tratamento no ano 2020

A avaliacion de adherencia terapéutica e a supervisidon dos tratamentos nos casos

que comezaron tratamento no ano
respectivamente (tdboa 21).

2020 foron do 90,1 %
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Taboa 21. Avaliacion da adherencia terapéutica, supervision dos tratamentos e tipo de
supervision. Galicia 2020

2020
Num. %

Total de casos de TB 393
Casos que comezaron tratamento 386 98,2
Casos con avaliacion da adherencia 347 90,1
Casos con tratamento supervisado 219 631

TDO 94 42,9

TEV 42 19,2

AC 83 37,9

TDO: tratamento directamente observado. TEV: tratamento estreitamente vixiado. AC:
autoadministracion controlada

Na grafica 18 amodsase a evoluciéon do niumero e da porcentaxe dos tratamentos
supervisados en Galicia. Dende o ano 2016 supervisaronse mais da metade dos

Ccasos.

Grafica 18. Evolucién do nimero e porcentaxe de tratamentos supervisados. Galicia 1996-2021
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4.2.2. Situacion final dos casos de tuberculose diagnosticados
en Galicia no ano 2020

No ano 2020 iniciaron o tratamento un total de 386 casos de TB (8 casos
diagnosticaronse post mortem).

Para o calculo das situacions finais, seguindo a metodoloxia do Ministerio de
Sanidade, excliense do denominador os casos que faleceron por unha causa distinta
da TB (21 casos) e os traslados féra da comunidade auténoma (3 casos), polo que
presentamos os datos dos 362 pacientes restantes, agrupados nas seguintes
categorias: 1) resultado satisfactorio, 2) resultado potencialmente insatisfactorio e
3) morte por TB, e desagregados por TB total, TBP confirmada (cultivo positivo) e
TBP bacilifera (taboa 22).

Taboa 22. Situacion final dos casos incidentes de TB. Galicia 2020

TB TB.pulmonar TB pl{lmonar
confirmada (C+) bacilifera
Nam. % Nam. % Nam. %
Resultado satisfactorio 350 96,7 169 96,6 92 95,8
Curacion bacterioldxica 74 20,4 70 40,0 44 45,8
Tratamento completado 276 76,2 99 56,6 48 50,0
Resultado potencialmente 8 2.2 3 17 1 1,0

insatisfactorio
Abandono / perda 5 1,4 3 1,7 1 1,0
Sen tratamento /

retirase por indicacion médica 3 08 0 0,0 0 0,0
Morte 4 11 3 17 3 31
Por TB 4 11 3 17 3 31
TOTAL 362 - 175 - 96 -

En calquera das 3 situacions as porcentaxes de resultados satisfactorios superan o
95,0 %, obxectivo do novo plan nacional de TB.

Dos 386 casos que iniciaron tratamento, 345 (89,4 %) recibiron un esquema de
tratamento antituberculoso de 6 meses (0 91,3 % coa pauta de catro farmacos).

Os resultados satisfactorios acadaron o0 100 % en < 15 anos de idade e no colectivo
de inmigrantes. O éxito no conxunto dos casos resistentes (22) foi do 90,9 %,
incluindo 3 casos multirresistentes que finalizaron satisfactoriamente a nova pauta
corta aprobada pola OMS para este tipo de TB que incorpora a bedaquilina.

Entre 1996-2020, o Programa galego de prevencion e control da tuberculose ten
rexistrados un total de 94 casos de TB-MDR/RR (nunca tratados mais previamente
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tratados), excluidos os falecementos por outras causas (9) e os traslados féra da
comunidade (7). O éxito do tratamento nesta cohorte foi do 89,4 % (84/94),
acadando o éxito por curacidn bacterioldxica o 53,6 % (45/84).

4.2.3. Mortalidade por tuberculose no ano 2020

No 2020, 4 pacientes faleceron en Galicia por causa da TB. Isto representa unha
incidencia de mortalidade de 0,15 casos por 100.000 habitantes, e unha letalidade do
1,02 %.

Por sexo, todos eran homes. Por idade, tres falecidos estaban no grupo dos maiores
de 80 anos e con comorbilidades asociadas. O outro falecido, do grupo de 45-54
anos, era usuario de drogas e presentaba problemas de distocia social.

4.3, Estudo de contactos

Os resultados do ano 2021, independentemente de que se trate de casos autéctonos
ou nacidos féra de Espafia, son os que se presentan a continuacion.

4.31. Estudo de contactos segundo a bacterioloxia do caso
indice

Dun total de 228 casos de TBP, 172 (75,4 %) tefien rexistrado estudo de contactos,
alcanzando o 88,2 % nos casos baciliferos. Unha media de 8 contactos foron
estudados por caso de TBP. O nimero de contactos enfermos de TB no 2021 foi de
14 e deles 3 (21,4 %) foron diagnosticados a partir de casos indice pulmonares non
baciliferos ou nos que non consta o resultado da baciloscopia (tdboa 23).

Taboa 23. Casos indice de TB pulmonar con estudo de contactos realizado, nimero de
contactos, nimero de contactos por caso e nimero e porcentaxe de contactos enfermos.
Galicia 2021

TBP: Num. de casos Ndm. de Nam. de Ndm. de
. . con estudo de contactos
bacterioloxia contactos contactos
. contactos estudados por
do caso indice . estudados enfermos (%)
realizado (%) caso
Bacilifero 97 (88,2) 1.099 1" 11(1,0)
Non bacilifero 54 (63,5) 184 1(0,5)
Non consta 21(63,6) 71 2(2,8)
Total 172 (75,4) 1.354 14 (1,0)
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Os 14 contactos enfermos, representaron o 4,0 % sobre o total de casos de TB no
2021, e deles 3 (21,4 %) foron nenos/as (ningun deles < 5 anos de idade). Dos 11 casos
de TB infantil o 27,3 % detectdronse a partir dos estudos de contactos.

Na grafica 19 amdsase a evolucion dos contactos estudados segundo a bacterioloxia
do caso indice.

Grafica 19. Evoluciéon das porcentaxes dos estudos de contactos das TBP segundo a
bacterioloxia do caso indice. Galicia 1996-2021
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4.3.2. Resultado do estudo de contactos das TBP segundo
diagndstico, por UTB e por ambito de convivencia

Dos 1.354 contactos de casos de TBP rexistrados diagnosticaronse 14 contactos
enfermos (1,0 %); 335 (24,7 %) contactos infectados; 897 (66,2 %) non estaban
infectados; 28 (2,1 %) non completaron o estudo; en 8 (0,6 %) non consta rexistrado
o resultado e 72 (5,3 %) xa non o iniciaron a pesares de indicaresllelo (grafica 20).
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Grafica 20. Resultado do estudo de contactos das TBP segundo o diagndstico. Galicia 2021
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(11,3 %) as que presentaron

resultado do estudo no 8,0 % (non o iniciaron + non o
completaron + non consta o resultado), sendo as UTB de Lugo (15,5 %) e Ourense
unhas porcentaxes mais elevadas (taboa 24).

A maior porcentaxe de contactos infectados atoparonse na UTB de Ferrol e
Pontevedra cun 441% e 42,7 %, respectivamente, e de enfermos na UTB de
Santiago co 2,5 %.

Taboa 24. Distribucidn dos contactos das TBP (nimero e porcentaxe) segundo o diagndstico e
UTB. Galicia 2021

UTB Non infectados Infectados Enfermos e :::::;on °1 Total
NdGm. % Nam. % Nam. % Nam. % Num.

A Corufia 269 701 85 221 5 13 25 6,5 384
Ferrol 31 52,5 26 441 1 17 1 17 59
Lugo 58 52,7 34 30,9 1 09 17 15,5 110
Ourense 244 70,5 61 17,6 2 0,6 39 13 346
Pontevedra 63 50,8 53 42,7 1 0,8 7 5,6 124
Santiago 49 62,0 22 27,8 2 2,5 6 7,6 79
Vigo 183 72,6 54 21,4 2 0,8 13 52 252
Galicia 897 66,2 335 24,7 14 1,0 108 8,0 1.354

E salientable que 12 (4,3 %) nenos/as non tefian rexistrado o resultado do estudo de
contactos. En persoas adultas esta proporcion é do 8,9 % (taboa 25).
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Taboa 25. Distribucidon dos contactos (nimero e porcentaxe) en poboacion infantil / adulta
segundo o diagndstico. Galicia 2021

Grupo de Non infectados Infectados Enfermos hod ::ta::;on °| Total
idade

Nam. % Nam. % Nam. % Nam. % Nam.

<15 anos 247 879 19 6,8 3 11 12 4,3 281

>15 anos 650 60,6 316 29,5 1 1,0 96 8,9 1.073

Total 897 66,2 335 24,7 14 1,00 108 8,0 1.354

O colectivo convivente presenta a maior porcentaxe de casos de infeccidn (33,3 %) e
de enfermidade (2,5 %). A maiores, destacar a porcentaxe de contactos que non
finalizan o estudo (36,1 %) (taboa 26).

Taboa 26. Resultado do estudo de contactos segundo o tipo de convivencia. Galicia 2021

Tipo-de . in fe':::: dos Infectados Enfermos No: :sc:::;on Total
convivencia

Num. % Nam. % Nam. % NUm. % Num.
Convivente 258 54,7 157 33,3 12 2,5 45 9,5 472
Non convivente 254 63,8 115 28,9 1 0,3 28 7,0 398
Colectivo escolar 258 93,8 9 33 1 0,4 7 2,5 275
Colectivo laboral 99 66,9 43 29,1 0 0,0 6 41 148
Non consta 28 45,9 1 18,0 0 0,0 22 36,1 61
Total 897 66,2 335 24,7 14 1,03 108 8,0 | 1.354

4.3.3. Abrochos de tuberculose

En Galicia, no ano 2021, declardronse 13 abrochos de TB que agruparon un total de
27 casos (caso indice mais casos secundarios) e deles 12 (92,3 %) foron
microepidemias de 2 casos e 1(7,7 %) de 3 casos.

A maioria dos abrochos e dos casos secundarios ocorreron no ambito dos conviventes
(taboa 27).

Taboa 27. Nimero e porcentaxe de abrochos e casos secundarios segundo o ambito de
convivencia. Galicia 2021

2 oo . . Abrochos Casos secundarios
Ambito de convivencia
NUm. % Num. %

Conviventes 1 84,6 12 85,7
Non conviventes 1 77 1 71
Laboral 0 0,0 0 0,0
Escolar 1 77 1 71
Total 13 14
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4.3.4, Situacion final dos tratamentos de infeccion
tuberculosa instaurados no ano 2020

Indicacion de TIT

Ofertoduselle TIT a 227 (55,9 %) casos do total dos 406 contactos infectados no ano
2020, pero deles rexeitaron realizar o tratamento 10 (4,4 %) e todos foron adultos.

Indicéuselle TIT aos 23 (100 %) nenos/as infectados/as e finalizaron correctamente o
tratamento 21 (91,3 %).

Situacions finais do TIT

Entendemos por resultado satisfactorio a suma dos contactos que finalizaron
correctamente o tratamento mais aqueles aos que se lles suspendeu por indicacién
médica. En conxunto, os resultados foron satisfactorios no 86,6 % dos TIT
instaurados ese ano. Na idade pediatrica o resultado foi do 91,3 % (tdboa 28 e grafica
21).

Taboa 28. Resultados dos tratamentos da infeccidon tuberculosa instaurados. Galicia 2020

. .. Total <15 anos
Tratamento da infeccion TB
Nam. % Nam. %

Cumprimento correcto 170 78,3 21 91,3
Suspendido por indicaciéon médica 18 8,3 0 0,0
Cumprimento incorrecto/abandono 27 12,4 1 4,3
Traslado 2 0,9 0 0,0
Non consta 0 0,0 1 4,3
Total 217 23
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Grafica 21. Evolucién da porcentaxe de resultados satisfactorios dos TIT instaurados. Galicia
1996-2020
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Na taboa X do anexo 2 preséntase a evolucién dos resultados satisfactorios dos TIT
instaurados nos contactos infectados en Galicia no periodo 1996-2020.
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5. CONCLUSIONS

A positiva evolucion do Programa galego de prevencion e control da tuberculose
nestes 26 anos, dende que foi implantado, reflictese na tendencia descendente da
incidencia dos casos de TB na poboacién infantil e adulta na nosa comunidade
auténoma, e nun novo perfil de paciente coa presentacion dos casos en idades mais
avanzadas e con outras patoloxias asociadas, sobre todo aquelas que afectan ao
sistema inmunitario.

Outros indicadores de bo control da TB na comunidade é a baixa porcentaxe de TB
multirresistente e o alto indice de resultados satisfactorios dos tratamentos
instaurados, tanto na TB sensible como na TB resistente, ao que contrible que mais
do 60,0 % dos casos tiveron un tratamento en réxime supervisado. No 2020 xa se
implantou o novo réxime terapéutico mais curto en Galicia, que inclie a bedaquilina,
co fin de mellorar a eficacia do tratamento das formas multirresistentes de
enfermidade. Ademais, ddse a circunstancia da pouca relevancia que a inmigracién e a
infeccion polo VIH tiveron no conxunto da enfermidade.

Durante o periodo de pandemia da COVID-19 (2020-2021), e grazas aos estritos
controis de distanciamento social e o uso de mascaras faciais, houbo unha diminucién
da transmision aérea, cun acusado descenso do numero de casos de TB
diagnosticados (30,0 %) na nosa comunidade auténoma. No 2021 a porcentaxe de TB
pediatrica (3,1 %) foi a mais baixa de toda a nosa serie de datos.

A Conselleria de Sanidade considera que non hai que baixar a garda polo que se debe
manter a TB como lifia clave en salde publica e potenciar as unidades de prevencidn
e control desta enfermidade (UTB), reforzandoas no seu papel de unidades de
referencia para o diagndstico, seguimento e tratamento de todos os casos de
enfermidade e infeccion tuberculosa, especialmente nos colectivos de especial
vulnerabilidade de infectarse e/ou enfermar, para asi cortar a cadea epidemioldxica
de transmision.

Rematada a vixencia do actual programa, e coas leccions aprendidas da pandemia da
COVID-19, deben ser avaliados todos os obxectivos e revisarse as estratexias
implantadas por se houbera a necesidade de reformular algunha delas, para acadar
unha incidencia menor de 10 casos por 100.000 habitantes nos préximos anos e no
marco da estratexia Fin da TB da OMS. Un obxectivo madis ambicioso seria o da
EU/EEE, de alcanzar unha incidencia de 2,4 casos por 100.000 no ano 2030.
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6. ANEXOS

Anexo 1. Resumo das principais caracteristicas dos

casos de tuberculose informados a Direccion
Xeral de Saude Publica. Ano 2021

Principais caracteristicas dos casos novos de TB. Galicia 2021

Incidencia de TB (casos/100.000 habitantes) 131
Incidencia de TBP 8,5
Incidencia de TBP bacilifera 41
Incidencia nenos < 5 anos 57
Num. %
Num. total de casos novos de TB 353
Sexo
Homes 210 59,5
Mulleres 143 40,5
Idade (anos)
0-14 1 31
15-24 16 4,5
25-44 84 23,8
45-64 17 32,2
> 64 125 35,4
Atraso diagnéstico dos casos de TBP (mediana de dias)
Atraso total 61
Atraso atribuible ao/a paciente 14
Atraso atribuible ao sistema 20
Localizacién
Pulmonar 188 53,3
Pulmonar mais extrapulmonar 40 1,3
Extrapulmonar 125 35,4
Meninxite TB 4 11
Meninxite TB en <5 anos - -
Colectivos vulnerables
VIH (+) 10 2,8
Inmigrantes 37 10,5
Nenos/as < 5 anos de idade 5 14
Antibiograma
Total cepas sensibles aos farmacos de primeira lifia 192 88,5
Total resistencias primarias a H 8 3,9
Total TB-MDR/RR 0 0,0
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Principais caracteristicas dos casos novos de TB. Galicia 2021

Tratamentos supervisados

Tratamentos supervisados. Ano 2021 228 65,2
Situacion final das TB do ano 2020

Resultado satisfactorio 350 96,7

Resultado satisfactorio das TBP confirmadas 169 96,6

Resultado satisfactorio das TBP baciliferas 92 95,8
Estudo de contactos

Casos baciliferos con estudo de contactos 97 88,2

Resultados satisfactorios TIT. Ano 2020 217 86,6

TB: tuberculose
TBP: tuberculose pulmonar
TB-MDR/RR: tuberculose multirresistente
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Anexo 2. Evolucion da tuberculose en Galicia

1996-2021
Taboa . Evolucion da TB por sexo: nUmero, porcentaxe e incidencia. Galicia 1996-2021

N Homes Mulleres Total*

Nam. % Incidencia Ndm. % Incidencia Ndm. Incidencia
1996 1144 611 86,9 729 38,9 51,4 1.963 71,8
1997 1.013 60,0 772 674 40,0 475 1.752 641
1998 1.002 611 76,4 638 38,9 44,9 1.679 61,5
1999 916 59,7 69,8 618 40,3 43,6 1.575 577
2000 966 61,7 73,6 599 38,3 42,2 1.579 57,8
2001 796 60,0 60,5 530 40,0 373 1.350 49,4
2002 766 59,7 58,0 517 40,3 36,3 1.288 46,9
2003 722 579 54,5 524 421 36,7 1.258 45,7
2004 651 62,3 49,0 394 377 27,6 1.054 38,2
2005 638 61,6 479 398 38,4 27,8 1.042 377
2006 572 61,6 429 356 38,4 24,8 933 33,7
2007 530 62,0 39,5 325 38,0 22,6 857 30,8
2008 556 61,2 41,4 353 38,8 24,5 909 32,6
2009 476 55,2 353 386 44,8 26,7 862 30,8
2010 478 61,0 35,4 305 39,0 211 783 28,0
201 429 62,2 31,8 261 37,8 181 690 24,7
2012 41 61,8 30,6 254 38,2 17,7 665 239
2013 349 57,8 261 255 42,2 17,8 604 21,8
2014 336 60,8 25,4 217 39,2 15,2 553 20,2
2015 351 60,1 26,7 233 39,9 16,5 584 21,3
2016 328 58,1 25,0 237 419 16,8 565 20,8
2017 316 60,0 24,2 21 40,0 15,0 527 19,5
2018 299 56,3 23,0 232 43,7 16,6 531 19,7
2019 301 59,7 233 203 40,3 14,6 504 18,7
2020 246 62,6 18,9 147 374 10,5 393 14,5
2021 210 59,5 16,2 143 40,5 10,2 353 131

Nota: Alguns datos non suman o 100 % debido aos valores que non constan no antigo rexistro de TB
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Taboa Il. Evolucién da incidencia de TB por grupo de idade. Galicia 1996-2021

incidencia de TB por grupo de idade

Ane 0-4 5-14 15-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65-74 >74
1996 58,9 19,9 97,7 93,9 73,0 51,6 66,2 63,5 69,9
1997 52,0 26,6 86,5 91,4 60,7 51,6 42,0 52,7 67,4
1998 54,2 15,9 78,4 86,8 59,0 45,8 40,6 641 75,0
1999 441 229 701 84,3 58,1 49,7 32,0 51,0 61,4
2000 46,6 26,3 72,5 76,6 51,4 48,9 35,7 50,4 80,6
2001 53,0 20,3 64,4 68,8 48,6 401 26,9 43,7 52,8
2002 41,9 16,6 73,4 62,1 40,3 38,4 28,5 401 59,0
2003 49,0 17,4 59,8 62,3 45,4 331 33,0 40,5 52,3
2004 28,3 14,2 50,6 50/1 45,9 293 291 281 44,0
2005 41,6 13,5 46,6 49,9 40,2 28,4 24,3 31,5 52,9
2006 22,9 15,2 36,8 41,5 38,6 39,2 22,7 19,7 475
2007 28,0 52 38,4 391 36,7 26,7 25,8 22,6 41,0
2008 51,0 12,5 38,5 38,5 40,5 24,6 27,6 293 33,7
2009 20,0 12,9 38,4 37,6 37,2 31,7 22,0 28,4 33,0
2010 33,3 9,5 28,2 37,6 31,3 26,5 211 24,6 35,4
2011 24,2 8,9 26,9 301 28,9 24,5 191 21,8 30,2
2012 171 56 27,9 28,5 26,3 24,5 201 21,5 32,4
2013 15,6 6,9 19,8 28,2 23,6 251 13,7 22,4 30,3
2014 12,4 9,9 18,6 23,5 21,8 18,9 23,9 18,0 24,5
2015 22,2 6,3 20,7 24,6 261 20,5 14,6 17 34,5
2016 8,0 4,9 16,4 24,6 19,7 25,6 14,9 23,6 33,7
2017 8,0 9,4 151 24,2 18,4 201 20,0 23,5 24,2
2018 22,6 53 17,6 16,9 19,2 20,7 20,9 19,4 29,7
2019 10,5 111 12,9 20,7 151 20,0 19,8 19,3 29,3
2020 33 11,6 6,8 17,5 13,0 13,3 13,9 17,6 22,5
2021 57 2,7 7.2 13,3 12,7 14,5 14,0 13,3 221
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Taboa lll. Evolucién da TB en nenos / adultos: nimero, porcentaxe, incidencia e ratio. Galicia

1996-2021

Ano <15 anos 215 anos inc?:zl:cia
NUm. % Incidencia Num. % Incidencia <15/215

1996 118 6,3 333 1.760 93,7 74,3 0,45
1997 121 7.2 34,2 1.566 92,8 66,1 0,52
1998 102 6,2 28,8 1.539 93,8 64,9 0,44
1999 100 6,5 28,9 1.438 93,5 60,3 0,48
2000 106 6,8 31,6 1.458 93,2 60,9 0,52
2001 93 7,0 29,0 1.235 93,0 51,2 0,57
2002 75 58 23,7 1.209 94,2 50,0 0,47
2003 84 6,7 26,6 1162 93,3 477 0,56
2004 58 55 18,5 988 94,5 40,5 0,46
2005 70 6,7 22,4 968 93,3 39,5 0,57
2006 55 59 17,7 875 94,1 357 0,50
2007 40 4,7 12,8 815 95,3 331 0,39
2008 82 9,0 25,9 827 91,0 33,4 0,78
2009 49 57 15,3 813 94,3 32,8 0,47
2010 57 73 17,7 726 92,7 29,4 0,60
20M 46 6,7 141 644 93,3 26,1 0,54
2012 31 4,7 9,5 634 95,3 25,9 0,37
2013 32 53 9,8 573 94,7 23,6 0,41
2014 35 6,3 10,7 518 93,7 21,5 0,50
2015 37 6,3 1,4 547 93,7 22,8 0,50
2016 19 34 59 546 96,6 22,9 0,26
2017 29 55 9,0 498 94,5 20,9 0,43
2018 34 6,4 10,5 497 93,6 20,9 0,50
2019 34 6,7 10,9 470 93,3 19,8 0,55
2020 29 74 9,2 364 92,6 15,3 0,60
2021 1 31 35 342 96,9 14,3 0,24
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Taboa IV. Evolucion da TB (nuimero e incidencia) por UTB. Galicia 1996-2021

i A Coruia Ferrol Lugo Ourense Pontevedra Santiago Vigo

Ndm. | Incid. | Ndm. | Incid. [ Ndm. Incid. Ndm. | Incid. | Ndm. | Incid. [ Ndm. Incid. Ndm. | Incid.
1996 435 85,3 142 66,3 174 471 165 477 21 73,6 308 65,4 469 875
1997 377 73,9 129 60,4 202 549 161 46,7 185 65,0 279 59,5 373 70,0
1998 381 74,4 162 76,2 202 55,0 178 51,6 161 55,7 237 50,7 334 62,6
1999 325 63,1 141 66,8 172 | 469 187 54,1 166 57,2 224 479 316 59,0
2000 293 56,8 M 531 176 48,2 215 62,3 161 55,3 263 56,3 317 58,8
2001 265 51,0 109 52,6 146 40,2 165 479 154 52,8 244 52,2 230 42,4
2002 299 56,9 103 49,6 138 38,2 147 42,9 138 47,1 223 478 219 | 40,0
2003 269 50,8 87 4,7 171 476 139 40,7 139 471 178 38,2 247 | 44,8
2004 222 41,7 82 39,5 116 32,4 15 33,8 120 40,3 142 30,5 230 41,5
2005 281 52,4 69 33,4 88 24,6 147 433 109 36,2 126 27,0 203 36,4
2006 250 46,4 54 26,2 104 29,2 112 33,2 96 31,7 120 25,7 196 34,9
2007 233 42,9 44 21,4 78 219 95 28,2 104 34,2 122 26,0 181 32,0
2008 257 47,0 57 27,8 73 20,5 97 28,9 110 36,0 104 221 212 37,0
2009 190 345 50 24,4 88 24,8 103 30,7 13 36,7 14 241 204 35,6
2010 225 40,8 52 25,5 64 18,2 83 24,8 93 30,1 107 22,7 159 27,7
201 178 32,0 41 20,3 70 20,0 85 25,6 83 26,9 90 19,3 143 24,9
2012 160 28,8 42 21,0 51 14,7 63 19,2 90 29,3 19 25,7 140 24,5
2013 146 26,3 45 22,7 60 17,4 55 16,9 85 27,7 84 18,3 129 22,7
2014 158 28,9 40 20,3 55 161 60 18,7 73 239 70 151 97 171
2015 153 27,7 39 20,3 47 13,9 56 17,7 95 30,3 79 17,2 15 20,6
2016 146 26,8 53 275 60 17,9 77 24,5 67 229 68 14,9 94 16,6
2017 134 24,6 36 18,7 34 10,2 76 | 24,4 65 21,4 81 17,7 101 17,9
2018 144 26,3 32 16,8 49 14,8 56 18,1 46 15,2 90 19,7 14 20,2
2019 127 23,4 27 14,3 50 15,2 65 211 49 16,2 90 19,7 99 17,5
2020 76 13,9 21 11,2 46 14,0 54 17,6 40 13,2 73 16,0 83 14,6
2021 99 17,9 19 101 40 12,3 42 13,8 39 131 42 9,2 72 12,7
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Taboa V. Evolucion da TB segundo localizacién: nimero, porcentaxe e incidencia. Galicia 1996-

2021
TB pulmonar TB s6 extrapulmonar
Ano
Ndm. % Incidencia Ndm. % Incidencia
1996 1.337 681 491 572 29,2 21,0
1997 1178 67,3 432 531 30,3 19,5
1998 1156 68,9 42,4 504 30,0 18,5
1999 1.052 66,8 38,5 481 30,5 17,6
2000 1.057 67,0 38,7 482 30,6 17,6
2001 897 66,5 32,8 415 30,8 15,2
2002 848 65,8 31 418 325 15,3
2003 854 67,9 31 374 29,7 13,6
2004 699 66,3 25,4 332 315 121
2005 672 64,5 24,3 355 341 12,9
2006 595 63,8 21,5 337 36,2 12,2
2007 552 64,6 19,9 302 353 10,9
2008 565 62,2 20,3 342 376 12,3
2009 561 65,1 20,1 301 349 10,8
2010 509 64,8 18,2 277 35,2 9,9
20M 433 62,7 15,5 258 373 9,2
2012 438 65,9 15,7 227 34, 8,2
2013 390 64,6 14,1 214 354 77
2014 371 671 13,5 182 329 6,6
2015 374 64,0 13,7 210 36,0 77
2016 373 66,0 13,7 192 34,0 Al
2017 349 66,9 12,9 173 331 6,4
2018 349 66,1 12,9 179 33,9 6,6
2019 328 65,1 121 176 349 6,5
2020 248 63,1 9,2 145 36,9 54
2021 228 64,6 8,5 125 354 4,6
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Taboa VI. Evolucién da TB segundo localizacién e confirmacion bacterioldxica: numero de
cultivos positivos e porcentaxe. Galicia 1996-2021

Ano TB pulmonar TB s6 extrapulmonar
Num. C(+) % Num. C(+) %
1996 1.337 950 70,9 572 222 39,2
1997 1178 836 70,7 531 241 46,0
1998 1156 877 75,5 504 218 44,2
1999 1.052 823 78,2 481 206 431
2000 1.057 828 78,3 482 196 40,9
2001 897 713 79,3 415 163 394
2002 848 686 80,8 418 140 335
2003 854 720 84,1 374 151 40,4
2004 699 577 82,5 332 139 42,4
2005 672 562 83,8 355 138 39,2
2006 595 505 84,9 337 155 46,0
2007 552 471 85,2 302 120 39,5
2008 565 469 83,0 342 14 331
2009 561 473 843 301 84 279
2010 509 421 82,7 277 87 314
20M 433 348 80,4 258 92 35,8
2012 438 365 83,3 227 89 39,2
2013 390 310 79,5 214 75 35,0
2014 371 278 74,9 182 70 38,5
2015 374 278 74,3 210 79 376
2016 373 300 80,4 192 71 370
2017 349 281 80,5 173 65 376
2018 349 268 76,8 179 76 42,5
2019 328 258 78,7 176 78 44,3
2020 248 193 778 145 51 35,2
2021 228 177 77,6 125 51 40,8

C (+): cultivo positivo
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Taboa VII. Num. de casos segundo a sua identificacion. Galicia 2007-2021

Ano M. africanum M. bovis tu ber’:";l losis MTB complex N::"::" éa(i;’s
2007 0 8 187 404 599
2008 1 6 245 334 586
2009 3 9 408 138 558
2010 0 5 415 86 506
2011 0 7 383 50 440
2012 1 10 400 43 454
2013 1 5 283 97 386
2014 0 9 119 220 348
2015 1 13 141 202 357
2016 0 9 95 265 369
2017 0 14 100 232 346
2018 0 9 76 259 344
2019 0 6 105 225 336
2020 1 8 93 142 244
2021 1 5 80 142 228

Taboa VIII. Evolucién da resistencia a farmacos segundo tipo de TB. Galicia 2006-2021

Resistencia a Multirresistencia Resistencia a farmacos
isoniacida (H) (TB-MDR) de 1.2 lifa
Ano Nunca tratados pr-grlai‘:?r::l::te Nunca tratados pr-g\’/ai‘:?:g:te Nunca tratados pr-gt/?:?\:j;:te
Nam. % Nam. % Nam. % Nam. % Nam. % Nam. %
2006 27 59 4 10,3 4 0,9 1 2,6 51 1,2 6 15,4
2007 28 53 4 10,8 2 0,4 0 0,0 59 11 5 13,5
2008 16 32 0 0,0 2 0,4 0 0,0 41 8,1 2 4,9
2009 21 4.4 2 4,0 2 0,4 0 0,0 49 10,2 2 4,0
2010 17 3,7 0 0,0 2 0,4 0 0,0 52 1,3 5 15,6
20M 17 4,2 2 9,5 2 05 0 0,0 44 10,9 2 9,5
2012 12 2,8 1 53 2 0,5 1 53 41 9,7 2 10,5
2013 16 4,7 5 14,3 2 0,6 1 2,9 34 101 7 20,0
2014 12 3,8 2 9,5 1 0,3 1 4,8 37 1,6 2 9,5
2015 1 3,4 4 16,0 2 0,6 0 0,0 42 12,9 5 20,0
2016 " 3,3 0 0,0 1 0,3 0 0,0 47 13,9 3 15,0
2017 8 2,5 0 0,0 0 0,0 0 0,0 45 14,0 2 91
2018 9 2,8 1 5,0 0 0,0 1 50 36 1,2 2 10,0
2019 " 3,6 1 4,2 2 0,7 0 0,0 42 13,9 2 8,3
2020 10 4,5 1 1A 3 13 0 0,0 23 10,3 2 22,2
2021 8 3,9 0 0,0 0 0,0 0 0,0 25 12,3 0 0,0
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Taboa IX. Evolucion da TB en funcidn do pais de orixe: nimero, porcentaxe e incidencia. Galicia

2002-2021
Ano Casos autéctonos Casos nacidos fora de Espaiia
Ndm. % Incidencia Ndm. % Incidencia
2002 1.279 99,3 48,9 9 07 73
2003 1.237 98,3 474 21 1,7 151
2004 1.021 96,9 39,2 33 31 22,5
2005 1.014 97,3 39,0 28 2,7 17,5
2006 908 973 349 25 2,7 14,8
2007 815 95,1 314 42 49 23,5
2008 871 95,8 337 38 42 19,4
2009 832 96,5 32,2 30 35 14,3
2010 742 94,4 28,7 44 56 20,4
20M 643 93,2 25,0 47 6.8 21,4
2012 612 92,0 23,9 53 8,0 23,8
2013 571 94,4 22,4 34 5,6 15,4
2014 512 92,6 20,2 41 7.4 19,0
2015 535 91,6 21,2 49 8,4 23,0
2016 526 931 21,0 39 6,9 18,4
2017 485 929 19,6 37 71 17,2
2018 485 91,8 18,1 43 8,2 19,4
2019 460 91,3 171 44 8,7 19,6
2020 354 90,1 14,4 39 9,9 15,6
2021 316 89,5 1,7 37 10,5 15,0

Informe da tuberculose en Galicia 2021 68



Taboa X. Evolucion dos resultados satisfactorios dos TIT instaurados en contactos infectados.
Galicia 1996-2020

Cumprimento TIT Resultado satisfactorio inst:L::-ados
Ano ;
Sus.,pe.ndlc!clJ por , % sobre os TIT ,
Correcto indicacion Ndam. . Nam.
o instaurados
médica

1996 591 54 645 56,8 1136
1997 533 46 579 58,6 988
1998 558 53 611 56,4 1.083
1999 604 57 661 55,8 1185
2000 723 63 786 62,5 1.257
2001 774 84 858 61,4 1.397
2002 680 52 732 62,8 1165
2003 829 61 890 64,3 1.385
2004 625 42 667 66,6 1.002
2005 580 50 630 67,2 937
2006 568 54 622 70,9 877
2007 544 48 592 69,2 856
2008 650 57 707 75,8 933
2009 682 68 750 78,6 954
2010 618 50 668 84,2 793
20M 506 38 544 80,5 676
2012 486 54 540 83,9 644
2013 439 40 479 86,6 553
2014 354 33 387 90,2 429
2015 515 69 584 877 666
2016 284 31 315 81,0 389
2017 403 32 435 88,6 491
2018 340 36 376 85,1 442
2019 376 24 400 839 477
2020 170 18 188 86,6 217

TIT: tratamento da infeccidn tuberculosa
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Anexo 3. Indicadores. Galicia 2021

INDICADORES DO PROGRAMA GALEGO DE PREVENCION E CONTROL DA TUBERCULOSE 2021

‘ Obxectivo 2021

Sobre os casos (fontes de infeccion)
Incidencia da TB 16,0 131
Incidencia de TBP 10,0 8,5
Incidencia de TBP B(+) 4,0 41
Incidencia de TB en <5 anos 12,0 57
Atraso total dos casos de TBP (mediana) < 30 dias 61
Atraso do sistema dos casos de TBP (mediana) <7 dias 23
% TB con proba VIH ofertadas >95 82,2
% TBP en > 14 anos confirmadas >80 80,0
% TB exclusivamente extrapulmonares confirmadas 235 40,8
% conversién do cultivo de esputo >50 55,7
% TB confirmadas con antibiograma realizado >98 95,2
% avaliacién de risco de incumprimento >90 96,3
% TB nos que se recomenda un TDO e que o recibiron durante o curso

>90 52,7
do seu tratamento
% resultados satisfactorios dos casos incidentes de TBP confirmada

; >85 96,6

(excluindo a TB-MDR). Ano 2020
% resultados satisfactorios dos casos incidentes de TB-MDR >75 89 4
(cohorte 1996-2020) - !
Sobre o reservorio (contactos)
% TBP B(+) con, polo menos, un contacto estudado 295 88,2
% contactos de TBP B(+) que finalizaron o estudo >90 94,0
o . .
% contactos > 14 anos infectados, de casos de TBP B(+), que iniciaron >70 59,5
oTIT
% contactos < 14 anos infectados, de casos de TBP B(+), que iniciaron

>95 100
oTIT
% contactos infectados, de casos de TBP B(+), que iniciaron o TIT e o > 90 86.6
finalizaron correctamente. Ano 2020 - !
Sobre o reservorio (persoas/colectivos especial vulnerabilidade)
% estudos de infeccidn tuberculosa en grupos vulnerables finalizados

>90 94,9
adecuadamente
% persoas dun grupo vulnerable infectadas que iniciaron o TIT >70 68,1
% persoas dun grupo vulnerable infectadas que iniciaron o TIT e 0 >90 707
finalizaron correctamente. Ano 2020 - !

TB: tuberculose

TBP: tuberculose pulmonar

TBP B(+); tuberculose pulmonar bacilifera
TDO: tratamento directamente observado
TB-MDR: tuberculose multirresistente
TIT: tratamento da infeccién tuberculosa
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8. CENTROS PARA A PREVENCION E O CONTROL

DA TUBERCULOSE EN GALICIA

UNIDADE DE TUBERCULOSE DA CORUNA

Area Sanitaria da Corufia e Cee
Enderezo:  Hospital Universitario da Coruia
Teléfono: 981178 255

enderezo-e: utb.acoruna@sergas.es

UNIDADE DE TUBERCULOSE DE SANTIAGO

Area Sanitaria de Santiago de Compostela e Barbanza
Enderezo: Hospital Clinico Universitario de Santiago
Teléfono: 981950 269

enderezo-e: utb.santiago@sergas.es

UNIDADE DE TUBERCULOSE DE FERROL

Area Sanitaria de Ferrol
Enderezo: Hospital Naval
Teléfono: 981 336 686

enderezo-e: utb.ferrol@sergas.es

UNIDADE DE TUBERCULOSE DE LUGO

Area Sanitaria de Lugo, A Marifia e Monforte de Lemos
Enderezo: Hospital Universitario Lucus Augusti
Teléfono: 982 295132

enderezo-e: utb.lugo@sergas.es

UNIDADE DE TUBERCULOSE DE OURENSE

Area Sanitaria de Ourense, Verin e O Barco de Valdeorras
Enderezo: Centro de Especialidades de Ourense
Teléfono: 988 369 108

enderezo-e: utb.ourense@sergas.es

UNIDADE DE TUBERCULOSE DE PONTEVEDRA

Area Sanitaria de Pontevedra e O Salnés
Enderezo: Hospital Provincial
Teléfono: 986 807 005

enderezo-e: utb.pontevedra@sergas.es
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UNIDADE DE TUBERCULOSE DE VIGO

Area Sanitaria de Vigo

Enderezo: Hospital Nicolds Pefia
Teléfono: 986 219 053
enderezo-e: utb.vigo@sergas.es

LABORATORIO DE REFERENCIA DE MICOBACTERIAS DE GALICIA

Area Sanitaria de Santiago de Compostela e Barbanza
Enderezo: Servizo de Microbioloxia. Hospital Clinico Universitario de Santiago
Teléfono: 981950 362

Se desexa madis informacion pode pérse en contacto co:
PROGRAMA GALEGO DE PREVENCION E CONTROL DA TUBERCULOSE

Servizo de Control de Enfermidades Transmisibles
Direccion Xeral de Saude Publica

Edificio administrativo da Conselleria de Sanidade
San Lazaro s/n - 15703 Santiago de Compostela

Tel: 881542 960 - 881540 206 - 881540 290

enderezo-e: programa.tuberculose@sergas.es

Web:

http://www.sergas.es/Saude-publica/Programa-Galego-de-Prevencion-e-Contr
ol-da-Tuberculose
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