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Situación epidemiológica del sarampión en la Unión Europea (2017-2018): 

 

De acuerdo a la información disponible en el sistema de vigilancia Europeo (TESSy), la evolución del 

sarampión en los Estados Miembros de la UE/EEE desde 1999 muestra un patrón cíclico con máximos 

cada 8 años aproximadamente. En el 2017 los Estados Miembros de la UE/EEE notificaron 14.974 

casos de sarampión al sistema de vigilancia Europeo (TESSy), lo cual supone más del triple (3,14) de 

casos notificados respecto al año 2016 (4.642 casos) y 3,65 veces más casos que en el 2015 (4.000 

casos), pero muy por debajo de lo observado en los periodos máximos anteriores (32.480 en 2010 y 

23.462 en 2002) (Figura 1). 

 

Figura 1. Número de casos de sarampión registrados en los países UE/EEE, 1999-2018 (n=196.043 casos). Fuente: ECDC. Atlas de Vigilancia 

Epidemiológica de Enfermedades Transmisibles. 

 

Más del 75% de todos los casos de 2017 se registraron en la primera mitad del año (enero-junio), 

siendo marzo (2.802), abril (2.474) y mayo (2.244) los meses en los que se notificaron más casos. Tras 

un significativo descenso durante los meses de verano en los que se alcanzó el mínimo de la serie 

anual (agosto: 534 casos), se observó un crecimiento constante hacia el final del año. Desde enero a 

abril de 2018 se han registrado 6.590 casos en los 19 países de la Unión Europea que han notificado 

al Sistema de Vigilancia Europeo (TESSy) (Figura 2).  
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Fig. 2. Proporción de casos de sarampión notificados el mes de mayo de 2018 por grupo de edad.  Fuente: ECDC. Atlas de Vigilancia 

Epidemiológica de Enfermedades Transmisibles. 

 

En 2017, los estados miembros que notificaron mayor número de casos fueron Rumania (5.687 

casos; 289,5/100.000 habitantes), Italia (5.400; 89,12/100.000 habitantes), Grecia (967; 

89,80/100.000), Alemania (929; 11,26/100.000) y Francia (518; 7,73/100.000). Se registraron 29 

fallecidos de los 14.974 casos notificados (letalidad: 0,19%; Rumania 19 fallecidos e Italia 4).  

Hasta el 31 mayo del 2018, la información que se dispone de los casos de sarampión en los estados 

miembros (TESSy) es la siguiente: Francia (2.380), Grecia (2.075), Italia (1.715), Rumania1 (504) y 

Reino Unido2 (630) lo que más casos han registrado. El mes en el que se notificaron más casos fue en 

marzo (2.261), seguido de abril (1.994) y febrero (1.564). 

Tanto en 2017 como en 2018, la mayor parte de los casos se han registrado en el grupo de edad de 

más de 12 meses (87,2% en 2017 y 90,4% en 2018), registrándose en menores de un año un 12,8% y 

un 9,6% respectivamente (Figura 3). 
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Fig. 3. Distribución mensual del número de casos de sarampión en la Unión Europea en el periodo 2017-mayo 2018. Fuente: ECDC. Atlas de 

Vigilancia Epidemiológica de Enfermedades Transmisibles. 

 

De acuerdo con la información disponible en el Sistema de vigilancia Europeo (TESSy) del Centro 

Europeo de prevención y Control de Enfermedades (ECDC), el pico máximo de casos, alcanzado el 

mes de marzo (2.830 casos) del año 2018 ha sido un 20,10% menor al del año 2017 (marzo, 2.261 

casos).  

Los casos registrados se presentan principalmente en forma de brotes y asociados a zonas 

geográficas con bajas coberturas de vacunación (por ejemplo: Nueva Aquitania en Francia) o a 

grupos poblacionales con bajas coberturas de vacunación ya sea por ser comunidades de difícil 

acceso para los programas de vacunación (por ejemplo: población “romaní” en Rumanía) o con 

tradiciones o creencias contrarias a la vacunación (Evaluación rápida de riesgo del ECDC 2017).  

El ECDC, a fecha de este informe, recomienda reforzar el cumplimiento de los actuales esquemas de 

inmunización con el fin de elevar las coberturas de vacunación suboptimas registradas en algunos 

Estados Miembros, [22 de los 29 países de la UE/EE registraron en el 2016 coberturas inferiores al 

95% en 2º dosis].  

No se ha recomendado en ningún momento la modificación de las edades de vacunación contra el 

sarampión en la UE. 

 


