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1. INTRODUCCIÓN

La OSMTHU (Ordo Supremus Militaris Templi Hierosolymitani
Universalis) Priorato General de Bolivia con el apoyo del Priorato
General de la Republica Colombia, siendo sensible a las
problemáticas epidemiológicas de Bolivia y del desarrollo humano
de la población promueve el:

PROYECTO PREVENCION Y TERAPIAS 
de la Fiebre Hemorrágica Boliviana 

Con la ayuda de todos los Caballeros, profesionales y voluntarios
miembros del Templar Corps International.



1. INTRODUCCIÓN

El Proyecto será realizado en colaboración con
el Viceministerio de Defensa Civil y Entidades
de Investigación de los Estados Unidos de
América a través de suscripciones de Cartas de
Intenciones y Convenios Interinstitucionales.



1. INTRODUCCIÓN

TEMPLAR CORPS USA BOLIVIA



2. ACTIVIDADES TEMPLAR CORPS



3. ANTECEDENTES

La Fiebre Hemorrágica Boliviana (FHB), también conocida

como Tifus Negro, es una fiebre hemorrágica viral y

una enfermedad infecciosa zoonotica de Bolivia.

Identificada en 1959, el Tifus Negro es causado por la

infección viral con virus Machupo, un virus de simple hebra

negativa de ARN de la familia de las Arenaviridae

(Arenavirus).



La infección viral tiene un inicio lento, con fiebre, malestar, migraña y

dolor muscular y articular. Petequia (alteración sanguínea) en la parte

superior del cuerpo y sangrados por nariz y flemones se observan con

el progreso de la enfermedad; y en la fase hemorrágica, usualmente

dentro de los siete días del inicio. La tasa de mortalidad se estima del 5

al 30 %.

Debido a su patogenicidad el virus Machupo requiere:

Bioseguridad Nivel Cuatro, el máximo posible.

3. ANTECEDENTES



El vector del virus es el Calomys callosus, un roedor nativo del

norte de Bolivia. Los ratones infectados son asintomáticos y

expelen virus en sus excretas, infectándose de ellas los

humanos. La evidencia de transmisión persona-persona del virus

Machupo existe pero es muy rara (Kilgore, et. al, 1995).

Las medidas para reducir el contacto entre el ratón y los

humanos son efectivamente limitadas por el número de

denuncias de infección.
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3. ANTECEDENTES



3. EVOLUCION HISTORICA

Han transcurrido mas de 50 años desde el
momento del aislamiento del Virus Machupo,
causante de la Fiebre Hemorrágica Boliviana
(Mayo de 1963). Desde la presentación de los
primeros casos en Orobayaya de la provincia
Itenez en 1959 - 1962, pasando por la gran
epidemia de San Joaquín 1962 – 1964, el
periodo de “silencio epidemiológico” entre
1975 – 1993, los periodos de reemergencia y
los casos esporádicos estacionales que se
presentan todos los años en la zona endémica
(Provincias Itenez, Mamoré de Beni, La Paz);



3. EVOLUCION HISTORICA

En el año 2018 se han registrado más de 20

infectados no oficiales, y en el mes de julio

del año 2019 se tuvo un brote en el

Departamento de La Paz con cuatro muertos

y varios infectados.



4. DESARROLLO DEL PROYECTO

FASE 1, INFORMACIÓN, mediante la elaboración

y ejecución de una campaña de información

destinada a la población y los grupos sujetos de

riesgo (FF.AA., Policía, Campesinos, etc.) mediante la

socialización de toda la problemática que conlleva

tener una campaña completa de medios, con la

colaboración del Viceministerio de Defensa Civil del

Estado Plurinacional de Bolivia y otros.



4. DESARROLLO DEL PROYECTO

FASE 2, CONTROL, Promover medidas de control

biológico de los roedores, con métodos que sean

eco sustentables, en las áreas geográficas

afectadas, a través de la introducción y criado de

especies antagonistas.



4. DESARROLLO DEL PROYECTO

FASE 3, TERAPIA, Tomar medidas de control de

infecciones en el tratamiento de pacientes

infectados, creación de un banco de vacunas y

activación de profilaxis.

Desarrollar anticuerpos monoclínicos al virus

Machupo y otros patógenos de interés en

colaboración con el Department of de Army, US

Army Medical Research Institute of Ifectious

Diseases.



5. COMITÉS

COMITÉ CIENTIFICO

Dr. Virgilio Prieto (Bolivia)

Dra. Liliana Encinales (Colombia)

Dr. Giulio Tarro, (Italia)

Dr. Aileen Y. Chang (USA)

Dra. Courtney A. Cohen, PhD (USA)

Dr. John M. Dye, PhD (USA)

COMITÉ TECNICO ADMINISlTRATIVO

C.Nav. DAEN Alex Segovia Fernández (Bolivia)

Ing. Viviana Soria (Bolivia)

Cnl. DAEN Isidro L. Niels Velásquez (Bolivia)

Ing. Manuel Ricaurte (Colombia)

Ing. Vincenzo Tuccillo, PhD (Italia)



GRACIAS POR SU ATENCION!

WWW.OSMTHUBOLIVIA.ORG

WWW.TEMPLARCORPS.ORG


