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La tos ferina és una infeccid
respiratoria bacteriana aguda
molt contagiosa que es trans-
met d'una persona [altra.
L'agent causal és la Bordetella
pertussis essent el reservori
exclusivament huma. Es una
malaltia endemica mundial-
ment amb brots epidemics
cada 3-5 anys.

A Catalunya, la tos ferina és
una malaltia de declaracid
ohligatoria  individualitzada
i s’ha de notificar al servei de
Vigilancia Epidemiologica cor-
responent a cada territori.

El passat mes de febrer,
I’Agéncia de Salut Publica de
Catalunya [ASPCAT] va publi-
car un informe epidemiologic
sobre la tos ferina a Catalunya
entre 2014-2024. Despreés del
pic d’incidencia del 2015, va
haver-hi un descens impor-

tant dels casos diagnosticats.
Posteriorment, hi va haver
un augment durant els anys
pandemics, arribant al ma-
xim I'any 2022 amb 64 casos
diagnosticats. El 2023 es va
registrar un ascens amb 530
casos, i a febrer del 2024 el
numero era de 342, la meitat
de I'any anterior amb tan sols
dos mesos.

La primera mesura, i la més
important, pel control de la tos
ferina és la vacunacio sistema-
tica d’infants i adolescents aixi
com de dones embarassades.
El diagnostic i tractament del
malalt, la proteccio de contac-
tes dels malalts vulnerables i
el control dels brots sdn altres
mesures.




Infants

Simptomes de la tos

ferina per etapes

LA TOS FERINA PER ETAPES

INCUBACIO Sense simptomes 1-2 setmanes

CATARRAL O Rinits, estornuts, lagrimelg,
O INICI tos seca lleu o Uritativa

ESTAT Tos convuisiva, dificuitat
CONVULSIV respiratdeia, sagnat

REMISIO La tos desaparex

- FASE D’INCUBACIO, entre 4i 21 diesino
solen haver-hi simptomes.

FASE CATARRAL, dura 2 setmanes i és
com un refredat: moc nasal, esternuts,
llagrimeig i tos lleu, normalment seca i
irritativa, sense febre o febricula [no sol
arribar als 38 °C]. Aquest és el moment
meés contagids.
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FASE PAROXISTICA, dura entre 3 6 set-
manes, en la que la tos augmenta en
freqliéncia i gravetat en forma d’atacs
a I'inici, sobretot a la nit. Després
d’aquests atacs, en inspirar es pro-
dueix un so agut caracteristic (estri-
dor-gall inspiratori), que pot acompa-
nyar-se d’ofec, esgotament, nausees
i/o vomits amb la tos. Els menors de 6
mesos poden fer apnees en lloc d’es-
tridor.
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FASE CONVALESCENT, dura entre 1i 3
setmanes o inclus més. La tos va dis-
minuint progressivament fins a desa-
pareixer.

En total poden ser més de 3 mesos, per
aixo també es coneix com la “TOS DELS
100 DIES”. La tos ferina no és igual en in-
fants, adolescents o adults. En general, la
infeccié és més lleu en els adolescents i
els adults, especialment en els que estan
vacunats vers la malaltia.
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Com es transmet?

Es transmet via aéria, per les
gotetes de saliva contaminada
que el malalt expulsa en tossir
o esternudar. El malalt con-
tagia durant la fase catarral
fins almenys dues setmanes
després que comenci la tos.
Les persones amb mes risc
de contagiar-se son les que
passen molt temps a prop seu,
com ara convivents o com-
panys de classe, sobretot si
s6n menars d'un any.

Principals
complicacions

Abans de la introduccio de la va-
cuna a dones embarassades 0
en els lactants menors de 6 me-
sos (preterme o no vacunats), la
malaltia podia ser greu i donar
complicacions com pneumo-
nia, convulsions, encefalopatia
i seqlieles i, fins i tot, la mort
(1% en menors de dos mesos].
En adults pot haver-hi insomni,
incontinencia urinaria, fractures
costals, perdua de pes i pneu-
monia.

Quan s’had’anar al
metge?

S’ha d'anar al metge per con-
firmar el diagnostic i fer el
tractament adient si es tenen
simptomes compatibles amb la
malaltia, o bé si heu tingut re-
lacig proxima amb un malalt ja
diagnosticat.

A part dels simptomes sugges-
tius de taos ferina, hi ha una pro-
va diagnostica de laboratori re-
collint moc de nasofaringe que
és rapida i molt sensible.

Infants

Com es pot
prevenir?

La principal eina de prevencid
és la vacunacio. Des del mes de
juliol de 2016, el calendari de
vacunacio vigent a Catalunya
inclou la vacunacio:

« Infantsals 2, 4i 11 mesos
(vacuna hexavalent), amb un
reforg als 6 anys.

+ Dones embarassades entre
les setmanes 27 i 32 de
gestacio.

Diferents societats cientifi-
ques de pediatria [AEP, So-
cietat Catalana de Pediatria)
aconsellen dosis de record
entre les 12-14 anys.

Hem de tenir en compte que
ni la infeccié ni la vacunacio
confereixen immunitat per-
llongada.



Quin tractament cal seguir?

Davant una sospita clinica o una confirmacio diagnostica, s'’ha
d'iniciar tractament antibiotic tant al pacient com als convi-
vents directes o persones vulnerables, aixi com valoracio de
calendaris vacunals.

La tos pot persistir temps i no hi ha cap
tractament simptomatic eficient.

Quan es pot
tornar ales
activitats
normals?

El malalt no pot anar a la feina
o a l'escola fins 5 dies després
d’haver iniciat el tractament
antibiotic adequat. Si un malalt
no pren I'antibiotic, no pot tor-
nar a la feina o a I'escola fins 21
dies després d'haver comengat
els atacs de tos.
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