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RESUMEN

Actualmente la insalubridad, el hacinamiento de un grupo de individuos en un
determinado sitio que sugiere una inadecuada capacidad fisica de alojamiento,
significa un gran riesgo que puede propiciar el origen de un brote epidémico

determinado, con muchas dificultades para su control respectivo.

Un ejemplo de lo expresado se produjo en la Penitencieria "Centro de Rehabilitacién
Social del Litoral", donde el hacinamiento llegé a extremos inconcebibles (aunque
similar a la realidad en muchos paises en vias de desarrollo), en los meses de
Octubre , Noviembre y Diciembre se produjo un Brote Epidémico de Meningitis
Meningocécia, con consecuencias fatales para 4 reclusos y su diseminacion hacia

otros en el mismo penal.

El presente estudio, pretende evaluar las actividades desarrolladas en el control de la
epidemia de Meningitis Meningococica. En general se pudo evidenciar una serie de
falencias y errores cometidos por el personal responsable del control del brote,
producto del desconocimiento de las acciones de control y falta de experiencia en

situaciones similares.

El estudio pretende significar una critica constructiva que oriente al personal de
salud a asumir sus responsabilidades en el futuro con mayor oportunidad y eficacia.

En tal sentido se recomiendan acciones especificas: La protocolizacién del manejo



de un brote epidémico, que permita asegurar un adecuado manejo del problema y la
implementacion de un sub sistema de vigilancia epidemioldgica para la deteccién
precéz de posibles recrudescencias en el futuro y que sea util para la toma de

decisiones.
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BROTE EPIDEMICO DE MENINGITIS MENINGOCOCCICA: EL CASO
DEL HOSPITAL DE INFECTOLOGIA " DR. JOSE D. RODRIGUEZ
MARIDUENA " DE LA CIUDAD DE GUAYAQUIL-ECUADOR, EN LOS

MESES DE OCTUBRE, NOVIEMBRE Y DICIEMBRE DEL ANO 2000.

1. INTRODUCCION.-

Debido a los multiples factores sociales, econémicos y politicos, que afectan
en especial a los grupos poblacionales de escasos recursos economicos de los
paises en desarrollo, se ha visto un incremento de la desocupacion laboral, trayendo
como consecuencia que un sector de esta poblacion se dirija a buscar medios ilicitos

para sobrevivir.

Esto a su vez, provoco un aumento en la delincuencia en el Ecuador, en
especial en la ciudad de Guayaquil, conllevando a mayores intervenciones policiales;
estos hechos producieron un aumento del niumero de reclusos en el Centro de
Detencion Provisional (C.D.P.) a tal punto que estaban ingresados 5-6 individuos por

metro cuadrado, en un hacinamiento extremo.

La carcel de varones de Guayaquil es la mas grande del Ecuador, en ese

entonces (Ultimo trimestre del 2.000) tenia alrededor de 2800 internos, cuando fue
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edificada para 600 reclusos. Esta situacion se vio agravada ademas por insuficiente
disposicion de sistemas sanitarios y el deficiente sistema de ventilacion (ventanas
pequenas tapadas con plastico o carton para evitar las picaduras de mosquitos).
Estas condiciones de vida, son propicias para el desarrollo de cualquier problema

epidémico, lo que significa una bomba de tiempo para la sociedad en general.

<+ IDENTIFICACION DEL PROBLEMA

Siendo la insalubridad, factor preponderante para el desarrollo de
microorganismos, tales como bacterias, virus, parasitos, etc., es |[6gico pensar que
esto puede representar un ambiente propicio para el desarrollo de una
epidemia de incalculables consecuencias para la poblacién recluida y

para la comunidad en general.

La poca experiencia en relacién a las medidas de control de una
epidemia, la insuficiente disponibilidad de informacion estadistica que
permita orientar la toma de decisiones para un manejo adecuado de
estos problemas de salud, ademas del desconocimiento de las normas
epidemiologicas del control de un brote epidémico, pueden traer

consecuencias incalculables para la comunidad.
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<+ JUSTIFICACION.-

Conociendo los acontecimientos acaecidos en el Centro de
Rehabilitacién del Litoral (seccién varones), es necesario clarificar si
las acciones tomadas en general, respondieron a criterios técnicos, de

eficacia y oportunidad para poder controlar un brote epidemiolégico.

Este estudio busca analizar las acciones y actividades de control
adoptadas en relaciobn a la recomendaciones y/o experiencias
internacionales, y a partir de esos resultados desarrollar un proceso de
autocritica constructiva, que sea util para orientar el manejo de
problemas similares en los diferentes niveles de atencion y que permita

al personal de salud tomar acciones eficaces y oportunas.

2. OBJETIVOS DEL ESTUDIO

OBJETIVO GENERAL.-

Realizar una evaluacion critica de las acciones y actividades de
control de la epidemia de Meningitis Meningococica ocurrida en el

Centro de Reclutamiento Litoral en Guayaquil — Ecuador
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