EDITORIAL

Dra. Socorro Azarell Anzures-Gutiérrez

Editorial | From the editors
Mas alla de la Tuberculosis: el reto de | Beyond tuberculosis: the challenge
las Micobacterias no Tuberculosas | of nontuberculosis mycobacteria

La Tuberculosis (TB) a nivel global ha mostrado un repunte como enfermedad reemergente, esto también
se ha observado en México especialmente tras la pandemia de COVID-19, con un aumento del 12% (1289
casos) a inicios del 2026." Aunque el Mycobacterium tuberculosis (TB clasica) sigue siendo el principal
agente, las infecciones por Micobacterias no tuberculosas (MNT) han emergido como un problema de
creciente relevancia en la préactica clinica diaria. Este incremento en el caso de MNT, mas que reflejar un
verdadero aumento en la incidencia, parece estar asociado al desarrollo y mayor disponibilidad de técnicas
diagnosticas mas sensibles, asi como a una mayor sospecha clinica.?®

Las MNT comprenden més de 190 especies ambientales ubicuas, presentes en agua, suelo, bioae-
rosoles y no se transmiten de persona a persona.® Su espectro clinico es amplio e incluye infecciones
cutaneas y de tejidos blandos, asi como otras formas diseminadas en pacientes inmunocomprometidos.?
En México, sin embargo, su impacto real permanece insuficientemente caracterizado, lo que limita la com-
prensién de su carga de enfermedad y dificultad la toma de decisiones clinicas.*

De acuerdo al boletin epidemiolégico nacional hasta la semana 13 de este afo se han reportado 968
casos de Tuberculosis extrapulmonares, 986 casos para la misma semana en el afio 2025 y un total de 4101
casos en 2025." Sin embargo, no hay un subapartado para MNT, ademas que las infecciones por micobac-
terias atipicas no se encuentran como una patologia de notificacién obligatoria, por lo tanto, la ausencia
de sistemas de vigilancia epidemiolégica especificos en paises como México, nos impide determinar si se
refleja la realidad local o un subregistro persistente.

Los trabajos incluidos en este nimero ilustran de manera contundente la problematica desde dos
escenarios clinicos distintos pero complementarios. Por un lado, Callejas-Arroyo et al. describen un caso
de infeccién grave del sistema nervioso central asociado a Mycobacterium bovis, inicialmente manejado
como Mycobacterium tuberculosis. Este caso pone en evidencia como la identificacion incompleta del mi-
croorganismo puede traducirse en decisiones terapéuticas inadecuadas, particularmente cuando se trata
de especies con perfiles de resistencia intrinseca especificos, como la resistencia pirazinamida en M. bovis.
La consecuencia no es trivial: progresion de la enfermedad y secuelas neurolégicas graves.®

Por otro lado, Gracian-Castro et al. presentan una serie de infecciones cutaneas por MNT asociadas
a procedimientos estéticos, predominantemente por Mycobacterium abscessus. En este contexto, el pro-
blema no es el error terapéutico inicial, sino la dificultad diagnéstica persistente, reflejada en la baja tasa de
aislamiento microbiolégico y la necesidad de basar el diagnéstico en criterios clinicos e histopatoldgicos.
Este escenario evidencia otro extremo del espectro: infecciones subestimadas, evolucién crénica, manejo
prolongado, frecuentemente asociadas a practicas fuera del ambito médico formal.®

Ambos trabajos convergen en un punto critico: la desconexién entre la disponibilidad diagndstica
y la capacidad de interpretacion clinicas de forma temprana. El reto en el Diagnéstico es crucial, esto para
diferenciar la tuberculosis clasica de las MNT, ya que se requieren tratamientos diferentes y suelen ser
resistentes a los farmacos antituberculosos convencionales.”

En México, la ausencia de vigilancia epidemiolégica especifica y la heterogeneidad en el acceso a
métodos diagndsticos dificultan dimensionar el problema real de las MNT. A esto se suma un fenémeno
emergente: la asociacién con procedimientos estéticos en aumento que introduce nuevas vias de expo-
sicion y transmision ambiental. El tratamiento de las MNT afiade una capa adicional de complejidad. Los
esquemas son prolongados, con multiples farmacos y perfiles de toxicidad relevantes, y su eficacia clinica
depende de la especie involucrada. El manejo de las infecciones por MNT requiere un enfoque integrado
que combine clinica, microbiologia y contexto epidemiolédgico. El desafio actual es: interpretar con preci-
sién, decidir con criterio y tratar cuando sea necesario.
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