
La OMS prevé que el 50% de la población europea se contagiará de ómicron en las 
próximas 6-8 semanas 

El Instituto de Métrica y Evaluación de la Salud (IHME, por sus siglas en inglés) prevé que más del 
50 por ciento de la población europea estará infectada por Ómicron en las próximas 6-8 semanas, 
según ha avisado el director regional de la Organización Mundial de la Salud (OMS) para Europa, 
Hans Kluge. 
Según Kluge, en la región europea se han notificado más de 7 millones de nuevos casos de Covid-
19 en la primera semana de 2022, lo que supone más del doble en un periodo de dos semanas A 
10 de enero, 26 países han informado de que más del 1 por ciento de su población se contagia de 
Covid-19 cada semana. 
Además, 50 de los 53 países de Europa y Asia central han notificado ya casos de Ómicron. "Se 
está convirtiendo rápidamente en el virus dominante en Europa occidental y ahora se está 
extendiendo en los Balcanes", ha advertido el director regional de la OMS Europa. "Los datos 
cotejados en las últimas semanas confirman que Ómicron es altamente transmisible, porque las 
mutaciones que tiene le permiten adherirse a las células humanas con mayor facilidad, y puede 
infectar incluso a quienes han sido previamente infectados o vacunados", ha recordado el director 
regional de la OMS Europa. 
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Para más información puede visitarnos en: https://www.infosalus.com/actualidad/noticia-oms-
europa-preve-50-poblacion-europea-contagiara-omicron-proximas-semanas-
20220111115524.html 
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En estos territorios, ha pedido animar a las personas para que reciban la pauta completa de 
vacunación y la dosis de refuerzo "tan pronto como estén disponibles". Así, ha pedido a los 
países asegurarse de que los trabajadores de la salud y otros trabajadores esenciales tengan 
acceso temprano a las dosis de refuerzo para mantener los servicios en funcionamiento. 
Por otro lado, ha pedido concienciar a la población sobre la importancia de aislarse 
inmediatamente si se experimentan síntomas, ya que el virus se propaga más en los pocos días 
anteriores y posteriores a la aparición de los primeros síntomas.

"Este es un momento precioso para preparar los sistemas de respuesta, aumentando el 
suministro de pruebas y haciéndolas ampliamente accesibles de forma gratuita en las farmacias, 
lugares de trabajo y en las comunidades, y poniéndolas a disposición de los trabajadores 
esenciales", ha urgido Kluge.
 
Por otro lado, en los lugares donde el aumento de Ómicron ha comenzado, según la OMS 
Europa, la prioridad debe ser evitar y reducir el daño entre los vulnerables, y minimizar la 
interrupción de los sistemas de salud y los servicios esenciales.

"Esto significa dar prioridad a las personas vulnerables para el curso primario y las dosis de 
refuerzo, y aconsejarles que eviten los espacios cerrados y concurridos, ofreciendo la posibilidad 
de trabajar a distancia siempre que sea posible hasta que pase la oleada de infección", ha 
pedido el líder de la OMS en la región europea.

Asimismo, en los casos en que las pruebas sean limitadas, ha reclamado dar prioridad a las 
pruebas de PCR para las personas que están en riesgo de desarrollar una enfermedad grave, 
los trabajadores de la salud y otros trabajadores esenciales, para los pacientes hospitalizados, y 
para los primeros individuos sintomáticos en un entorno de alto riesgo de un presunto brote.
 
También ha insistido en la importancia de "desplegar más ampliamente" las pruebas rápidas. 
"Cuando el rastreo de contactos se vea desbordado, hay que dar prioridad a los contactos con 
alto riesgo de infección y a los contactos con alto riesgo de resultado grave, es decir, contactos 
domésticos o vulnerables, y entornos de alto riesgo", ha solicitado

Asimismo, en los casos en que los recursos hospitalarios son limitados, ha insistido en la 
importancia de reforzar la atención primaria en el manejo temprano, la detección, el triaje y la 
evaluación clínica de los casos "para evitar ingresos innecesarios en los hospitales".

Por último, ha instado a mantener las escuelas abiertas, ya que reporta "grandes beneficios para 
el bienestar de los niños". "Las escuelas deberían ser los últimos lugares en cerrar y los 
primeros en abrir", ha concluido Kluge. 
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También piden recuperar la 'vieja normalidad': sin mascarillas ni restricciones 

La Sociedad Española de Medicina de Familia y Comunitaria (semFYC) ha publicado un editorial en 
el que apuesta por tratar la COVID-19 como otras enfermedades infecciosas, entre ellas la gripe, así 
como recuperar la 'vieja normalidad' a través de la supresión de las mascarillas y de cualquier tipo de 
restricción.

"Ni el sistema de salud ni la sociedad en su conjunto pueden permitirse continuar testando a 
asintomáticos o con síntomas leves y aislando a todos los positivos, con las consecuencias que ello 
conlleva a nivel social y económico por las bajas laborales masivas de personas sanas. Debemos 
acabar con la excepcionalidad: la COVID-19 debe ser tratada como el resto de enfermedades. La 
inmunidad adquirida y la llegada de ómicron así lo permiten", resumen los médicos de Familia en un 
comunicado.

Desde semFYC resaltan que el sistema actual de control de casos "consume mucho tiempo y 
recursos y, como se ha vuelto a demostrar en la sexta ola, cuando aumenta de forma importante el 
número de casos deja de ser viable y colapsa rápidamente".

"Ha llegado el momento de dejar de hacer para poder hacer: dejemos de visitar y testar a personas 
sanas con síntomas menores, dejemos de rastrear y testar a sus contactos, abandonemos los 
aislamientos y las cuarentenas. Todas estas actividades, que tuvieron sentido en el pasado, se han 
visto superadas con la inmunidad adquirida (tanto por infección como por vacunación) y la llegada de 
ómicron", insisten al respecto.

Así, consideran que "el objetivo debe ser tratar la COVID-19 como la gripe", a través de "diagnóstico 
clínico y recomendaciones generales sobre autocuidado y prevención de contagios a personas 
vulnerables, reservando la atención sanitaria para las personas que lo necesiten por su 
sintomatología o vulnerabilidad". "Solo así podremos atender debidamente a quien de verdad lo 
necesite, por COVID-19 o por cualquier otra dolencia", destacan.

Por ello, piden mandar "un mensaje contundente y coordinado desde todas las instituciones para 
revertir la necesidad de realizar diagnóstico de las infecciones respiratorias leves, ya sea en los 
centros de salud o con test de autodiagnóstico". "El diagnóstico etiológico debe reservarse solo para 
los sistemas centinela de vigilancia epidemiológica", remachan.
 
Sánchez defendió que se trata de un "debate necesario" y que el Gobierno está "intentando abrir a 
nivel europeo", ya que, a su juicio, se cuentan con suficientes herramientas para "protegernos y 
reducir en la medida de nuestras posibilidades los contagios entre la población". 

 

Médicos de Familia coinciden en tratar la COVID-19 como la gripe: "La inmunidad 
y ómicron lo permiten" 
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RECUPERAR LA 'VIEJA NORMALIDAD' 

Otra de las peticiones de los médicos de Familia es recuperar "cuanto antes" la 'vieja 
normalidad', es decir, la vida antes de marzo de 2020. Esto es, en su opinión, "sin mascarillas ni 
limitaciones de la interacción social". "En el momento actual ya no tiene sentido mantenerlas y 
debe planificarse su eliminación, empezando por la absurda recuperación de la obligatoriedad de 
la mascarilla en espacios exteriores", consideran desde semFYC.
En resumen, creen que los gobiernos deben centrar sus esfuerzos en "proteger a las personas 
más vulnerables en lugar de tratar de frenar, probablemente con poco éxito, la circulación del 
virus a nivel poblacional". Como alternativa, defienden que la transmisión del SARS-CoV-2 va a 
favorecer la protección de la población ahora que la gran mayoría está vacunada.
"Esta protección focalizada se puede conseguir a partir de tres ejes: vacunación de las personas 
de riesgo, recomendaciones específicas para las personas vulnerables (minimizar contactos 
cercanos con personas con sintomatología respiratoria, valorar el uso de mascarillas FFP2 en 
situaciones de alto riesgo de contagio en momentos de incidencia elevada) y actuaciones 
específicas en ámbitos como las residencias geriátricas, que en algunas comunidades 
autónomas han concentrado más de la mitad de todas las defunciones por COVID-19", 
argumentan. 

ÓMICRON, MENOS GRAVE 

Los médicos de Familia defienden que esta sexta ola "ha sido distinta a todas las demás", porque 
"la llegada de ómicron está dejando una gran cantidad de infecciones con niveles máximos de 
incidencia, pero con pocos casos graves en términos relativos". 
Al respecto, recuerdan que, según datos del Instituto de Salud Carlos III (ISCIII), actualmente la 
mitad de las infecciones detectadas son asintomáticas y los indicadores de hospitalización y 
muerte están en mínimos históricos.
"Esto se debe en parte a la menor patogenicidad intrínseca de ómicron respecto a variantes 
previas, y también a su mayor facilidad para infectar a personas con inmunidad previa (por 
infección o por vacuna) y que, por tanto, presentan un riesgo bajo de enfermedad grave", 
justifican.

En perspectiva, esgrimen que "la baja frecuencia de enfermedad grave, junto a la saturación 
tanto de la Atención Primaria como de Salud Pública por casos leves, debe llevar a replantearse 
cómo afrontar la pandemia a partir de este momento".

Igualmente, añaden que no se ha vuelto a producir un colapso hospitalario como en la primera 
ola, aunque reconocen que "continúa siendo cierto que una proporción muy pequeña de casos 
graves en un contexto de un número muy grande de infecciones simultáneas puede acabar por 
causar un número importante de hospitalizaciones".

"Habrá que homogeneizar protocolos de ingreso tanto convencional como a unidades de críticos, 
así como distinguir si hablamos de ingresos por COVID-19 (cuadros de infección grave), con 
COVID-19 (descompensaciones de otras patologías), hallazgos casuales (por ejemplo en las 
pruebas de ingreso por otros procesos) o infecciones nosocomiales", apuestan. 

Para más información puede acceder a: https://www.infosalus.com/asistencia/noticia-medicos-
familia-coinciden-tratar-covid-19-gripe-inmunidad-omicron-permiten-20220111111316.html 
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