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Los médicos alertan de un repunte
de casos de sarna por la pandemia

La resistencia del 4caro al tratamiento tépico ha contribuido a su expansion

ORIOL GUELL, Barcelona
¢Puede una persona contraer la
sarna probindose ropa en una
tienda? Los expertos dicen que
no es imposible, pero que es muy
dificil. De hecho, ninguno tiene
noticia de un brote de estas carac-
teristicas. Y, pese a ello, un video
subido a la red social TikTok ha
surnado cientos de miles de visi-
tas en las 1ltimas horas al afir-
mar que existe “una plaga” de sar-
na en los probadores de ropa.
Una afirmaci6n que los especialis-
tas atribuyen a un error muy co-
mdn, establecer una relacién cau-
sal entre dos hechos fortuitos cer-
canos en el tiempo, influido por
un hecho que si es real: la explo-
sién de casos de sarna que vive
Espana, vinculada a la pandemia
los ultimos dos afios.

“Estamos desbordados. Antes
de la pandemia, yo apenas veia
dos o tres casos al mes, Ahora es-
toy viendo 10 a la semana y, a ve-
ces, hasta cuatro en un dia”, expli-
ca Miquel Casals, responsable de
dermatologia peditrica del Hos-
pital Parc Tauli de Sabadell (Bar-
celona). “Nunca habia visto tan-
tos casos como ahora. Antes la
sarna era una cosa bastante ex-
cepcional, una enfermedad rara
de ver, y ahora se ha convertido
en algo frecuente”, afiade Vicente
Baos, médico de familia en el cen-
tro de salud de Collado Villalba,
en Madrid.

La sarna, también conocida co-
mo escabiosls, estd causada por el
dcaro Sarcoptes scabiei, que pro-
duce intensos picores al moverse
por la epidermis excavando tne-
les. Es bastante contagiosa entre
personas cercanas, ya sea por el
contacto directo- piel con piel o
por compartir espacios como la
cama, un sofd... Es un proceso cli-
nico considerado leve, pero que
tiene un notable impacto en la vi-
da del paciente porque, ademds
de las molestias, la inflamacién
que produce y el rascarse muy a
menudo acaba en unos vistosos
eccemas que llegan a requerir tra-
tamiento con corticoides e inclu-
so antibiéticos si se produce una

i

infeccion por alguna bacteria
oportunista.

La sarna nunca ha sido erradl-
cada, pero durante mucho tiem-
po fue un problema menor muy
localizado en grupos de pobla-
cién y lugares concretos. Un estu-
dio elaborado por investigadores
del Centro Nacional de Epidemio-
logia, publicado el pasado mes de
noviembre, detecté sin embargo
un aumento de la incidencia en
Espaiia que venia produciéndose
desde 2014. Los autores vinculan
este incremento con las conse-
cuencias de la crisis econémica,
que empeoré las condiciones de
vida de parte de la poblacién. Una
tendencia que los efectos de la
pandemia ha disparado.

“Los datos de atencién prima-
ria que utilizamos en la investiga-

Imagen microscépica del 4caro que provoca la sarna, tomada en el Hospltal del Mar, en Barcelona.

ci6én nos permitieron comprobar
que las personas con peores con-
diciones socioeconérmicas tienen
més riesgo de sufrir la enferme-
dad. Y los de brotes de la Red
Nacional de Vigilancia Epide-
miolégica (RENAVE) apuntan a
las instituciones cerradas como
el lugar donde se produce un
mayor nimero de casos. Sobre
esta base, lo que ha ocurrido
con la pandemia es que cada ca-
sa pas6 a ser como una institu-
cidn cerrada v esto ha favoreei-
do mucho la circulacién del pa-
rdsito en los dos ultimos afios”,
explica Zaida Herrador, investi-
gadora principal del estudio.
No existen datos precisos so-
bre la incidencia real de la sarna
en Espafia. No es una enferme-
dad de declaracién obligatoria y

La incidencia ya
empezé a aumentar
en 2014 debido a la
crisis econémica

El parecido a otras
dolencias cutdneas
dificulta un rapido
diagnoéstico

sobre ella solo suelen comuni-
carse los brotes mds importan-
tes. “Tuvimos que recurrir a cua-
tro bases de datos distintas que
nos permitieron constatar el in-
cremento: la Red Nacional de Vi-
gilancia Epidemiolégica, los re-
gistros hospitalarios, las bases
de datos de atencién primaria y
también unabase de enlermeda-
des profesionales, porque mu-
chos de los afectados son profe-

- slonales sanitarios y sociosanita-

rios”, afiade Herrador.

Incremento sostenido
Sarna: una epidemia dentro de la
pandemia es elocuente titulo del
estudio publicado hace un afio
en una revista cientifica por Mi-
quel Casals, al que no dejaba de
sorprenderle el sostenido incre-
mento de casos que diagnostica-
ba en la consulta desde la irrup-
cién del-coronavirus. “Ha sido
algo espéctacular y a lo que han
contribuido varias cosas. Con el
confinamiento, y especialmente
en las viviendas mis pequeiias,
primero se contagiaron todos
los convivientes, Luego, con la
saturacién de la atenci6n prima-
ria, se ha retrasado mucho el
diagnéstico. Y después, cuando
la gente ha ido recuperando la
normalidad, habia muchas per-
sonas infectadas que a su vez po-
dian contagiar a otros”, cxplica
el dermatélogo.

Los especialistas alertan de
otras razones que mantienen en
niveles elevados la circulacion
del Sarcoptes scabiei, “El dcaro
ha empezado a hacerse resisten-
te en algunos casos al tratamien-
to de primera eleccién, que es la
permetrina de uso tépico. Esto
retrasa la curacién de muchos
procesos, lo que a su vez amplia
el riesgo de nuevos contagios. Al
final, muchas veces tenemos
que dar ivermectina en pasti-
llas, un tratamiento que antes
estaba reservado a los grandes
brotes”, detalla Casals,

El diagndstico de la enferme-
dad tampoco resulta ficil, espe-
cialmente en las primeras fases,
cuando los sintomas (picores, pe-
quefios granos..) pueden con-
fundirse ron ntras dolencias de
la piel. “Veniamos de afios con
una incidencia muy baja, los mé-
dicos de familia no estaban acos-
tumbrados a verla y la sarna a
veces es complicada de diagnos-
ticar porque hay otras patolo-
gias con una clinica similar”,
precisa Zaida Herrador.

Mas de la mitad de
los espafioles tienen
ya la dosis de refuerzo
contra la covid

El 56,8% de los nifios de entre 5y 11 afios
ha recibido ya el primer pinchazo

AGENCIAS, Madrid
El Ministerio de Sanidad comu-
nicd ayer que el 50,1% de la po-
blacién en Espafia (23,7 millo-
nes de personas) ya cuenta con

la dosis de refuerzo contra el co-
ronavirus. Los mayores de 70
afios son los mas cubiertos, con
€l 92,4%. Les siguen el grupo de
entre 60 y 69, con el 91,9%.

La otra pata en la que se cen-
tran ahora los esfuerzos de vacu-
nacién es la inoculacion pedia-
trica. El 13,2% de los nifios de
entre 5 y 11 afios ya ha recibido
la pauta completa de la vacuna
contra la covid. Es decir,
433.389 menores. Con al menos
una dosis se encuentran el
56,8%, Los nifios en esta franja
de edad reciben una versién re-
bajada del fairmaco de Pfizer. Pa-
ra los menores de cinco aiios
alin no hay un farmaco aproba-
do. El Comité de Medicamentos
de Uso Humano de la Agencia
Europea del Medicamento
(EMA, por sus siglas en inglés)
tiene previsto debatir la proxi-
ma sernana sobre la posible am-
pliacién de la autorizacion de la
vacuna de Moderna para nifios
de 6 a 11 afios.

Respecto a la pauta de vacu-
nacién de dos dosis en la pobla-
ci6n general, los porcentajes per-
manecen practicamente inmoévi-
les debido a la alta cobertura va-
cunal. El 82,6% de los ciudada-
nos en Espafia tiene al menos
una dosis y el 81%, la pauta com-
pleta, Desde el comienzo del pro-
grama de vacunacion, las comu-
nidades auténomas han inocula-
do 92.121.948 millones de dosis;
99.444 de ellas ayer.

La campaia de vacunacién
despegé en Espaiia liderando las
ratios europeas, Sin embargo, la
inoculacién de la tercera dosis se
mantiene ligeramente por detras
de la media de la UE (50,3%), se-
gun las cifras del Centro Europeo
para la Prevencién y Control de
Enfermedades, Francia, donde
hace falta el pinchazo de refuer-

Zo para obtener el pasaporte co-
vid, encabeza la lista con un
68,7% de su poblacién con la ter-
cera inyeccién. Le siguen Islan-
dia (67,1%), Dinamarca (62%) e
Italia (60,9%).

Con respecto a la posibilidad
de introducir una dosis adicional
de refuerzo, la EMA sefialo que
“todavia no hay evidencia sufi-
ciente” para recomendar una
cuarta dosis, Marco Cavaleri, jefe
de Estrategia de Vacunacién del
organismo, sostuvo que hace fal-
ta ver primero “la eficacia de las
actuales vacunas” a largo plazo,
La EMA avanz6 ademds que estu-
dia actualizar el lapso entre la se-
rie primaria de vacunacion y la
dosis de refuerzo cuando se admi-
nistren dos wacunas diferentes.
“Este intervalo puede acortarse a
tres meses”, afirmo la agencia.



