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Puntos clave: 
• La poliomielitis es una enfermedad altamente contagiosa causada por un poliovirus que puede 

ocasionar parálisis flácida aguda y muerte. 
• Modo de transmisión: El virus entra en el cuerpo a través de la boca, principalmente por alimentos o 

agua contaminada con heces. Se multiplica en garganta y tracto gastrointestinal, puede excretarse a 
través de secreciones nasofaríngeas durante una a dos semanas y en heces durante tres a seis semanas. 

• No existe cura para la enfermedad, pero se puede prevenir mediante la vacunación. 
Países, territorios y/o áreas con riesgo de propagación internacional del poliovirus: 

Poliovirus salvaje tipo 1 (WPV1): Afganistán Malawi, Mozambique, 
Pakistán.  
Poliovirus circulantes de origen vacunal de tipo 1(cVDPV1): Madagascar 
Poliovirus circulantes de origen vacunal de tipo 2 (cVDPV2): Afganistán, 
Benin, Burkina Faso, República Centroafricana, Chad, Costa de Marfil, 
República Democrática del Congo, Yibuiti, Egipto, Eritea, Etiopía, Gambia, 
Ghana, Guinea, Guinea-Bisáu, Liberia, Mauritania, Mozambique, Níger, 
Nigeria, Pakistán, Senegal,  Sierra Leona, Somalia, Togo, Uganda, Ucrania, 
Yemen.  
Poliovirus circulantes de origen vacunal de tipo 3 (cVDPV3): Israel 

⚠️ Nivel de riesgo 

N I V E L  2  -  B A J O  
Practicar precauciones especiales 

y específicas. 
La posibilidad de enfermar por 
este evento es medio, y existen 
medidas médicas específicas 

contra esta enfermedad. 

Aquí puedes consultar la información 
completa de la situación epidemiológica. 

• Se reportó un evento de parálisis flácida aguda confirmado a poliovirus derivado de la vacuna tipo 2 (cVDPV2) en un individuo no 
vacunado en el condado de Rockland, Nueva York, Estados Unidos. 

Síntomas: Parálisis flácida aguda por poliovirus. 
• Fiebre (mayor o igual a 38 ºC). 
• Dolor de cabeza, náusea, vómito y dolor muscular. 

• Forma grave: Parálisis o tono muscular disminuido, en una o varias 
extremidades. 

Personas con mayor riesgo a infectarse y desarrollar la 
enfermedad: 
• Población sin esquema o esquema incompleto de vacunación 

(vacuna inactivada tipo SALK o virus vivos atenuados tipo SABIN). 
• Personas que viajen a lugares donde se hayan reportados casos de 

poliovirus salvaje tipo 1 y poliovirus circulantes de origen vacunal. 

Antes de su viaje: 
Manténgase informado de la situación de su destino. 
Asegúrese de tener su esquema completo de vacunación contra la poliomielitis.  
• Niños: en México se aplica la vacuna inactivada de poliovirus tipo 1, 2 y 3 (IPV) eficaz contra poliomielitis, incluída en el componente de la 

vacuna Hexavalente y aplicada en un esquema de cuatro dosis (2, 4, 6 y 18 meses de edad).  
• Adultos: México no cuenta con aplicación de refuerzo de IPV para adultos. 

Durante su viaje: 

• Realice higiene de manos con frecuencia (use jabón y agua 
durante al menos 20 segundos; también puede usar soluciones 
a base de alcohol gel al 70 %) y evite tocarse naríz, boca y cara. 

• Consuma alimentos bien cocidos. 
• Consuma agua embotellada o que haya sido hervida o desinfectada; y 

en caso de consumir leche, que sea pasteurizada. 

Después a su viaje: 
• Si viajó a alguno de estos países y a su regreso a México presenta algún signo o síntoma de la enfermedad hasta 35 días después de su 

retorno, solicite atención médica inmediata, refiriendo su antecedente de viaje.  

Información adicional:  
• 32º Comunicado del Comité 

de Emergencias de 
Poliomielitis. 

https://www.who.int/news/item/24-06-2022-statement-of-the-
thirty-second-polio-ihr-emergency-committee • Organización Mundial de la Salud 

https://www.who.int/es/news-room/fact-
sheets/detail/poliomyelitis 

• Estrategia Mundial para la 
Erradicación contra la 
Poliomielitis 

https://polioeradication.org/wp-
content/uploads/2022/07/Standard-Operating-Procedures-For-
Responding-to-a-Poliovirus-Event-Or-Outbreak-20220807-EN-
Final.pdf 

• Organización Panamericana de la Salud https://www.paho.org/es/temas/poliomielitis 

Para cualquier duda puede comunicarse a la UNIDAD DE INTELIGENCIA EPIDEMIOLÓGICA Y SANITARIA a los teléfonos 55 5337-1845 y 800-0044-
800, donde será atendido por personal altamente capacitado, disponible las 24 horas. 

Iniciativa Global 
de Erradicación 

de la Poliomielitis 
OPS 
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