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SESIÓN ORDINARIA CAVEI 22 ENERO 2020 
 
 
 
ASISTENTES 
 
 
PANEL DE EXPERTOS 
   
  Mario Calvo MD 
  Jaime Cerda MD 
  Jeannette Dabanch MD 
  María Luz Endeiza MD 
  Jaime Inostroza PhD 
   
      
SECRETARIADO 
 
  Adiela Saldaña MSc, Farmacovigilancia de Vacunas, ISP 
  Cecilia González MD, Departamento de Inmunizaciones, MINSAL 
  Johanna Acevedo MPH MBA, Departamento de Epidemiología, MINSAL 
 
   
SECRETARÍA 
   
  Magdalena Bastías Ph.D  
 
NO ASISTE 
 
  Eduardo Díaz Abg. 
  Jaime Rodríguez MD 
  Solange Santillana MPH 
 
 
 
 
Hora de inicio: 15:18 h 
Hora de término:   17:40 h 
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El Panel de Expertos expresó su situación de posibles conflictos de interés: 
 
− Mario Calvo: sin conflictos de interés. 
− Jaime Cerda: sin conflictos de interés. 
− Jeannette Dabanch: sin conflictos de interés.  
− María Luz Endeiza: como coordinadora de un vacunatorio privado, declaró no recibir ninguna 

forma de financiamiento de parte de laboratorios productores de vacunas. Invitada por MSD, 
asistió al Latin America Pediatric Vaccination Stand-Alone Scientific Symposium de mayo 
2019 en México.  

− Jaime Insotroza: sin conflictos de interés.  
 
 
Se abrió la sesión con la revisión de la tabla: 
 
1. Funcionamiento del comité durante el 2020 
  
 2. Temas de interés del comité para revisar durante el primer semestre:  

− Vacuna BCG y la Inmunodeficiencia Combinada Severa. 
− Sistematizar patologías crónicas y otras prioridades de riesgo para campaña vacunación 

Influenza 
 
 3. Autoevaluación del comité 
  
 4. Otros: 

− Comunicaciones MINSAL y apoyo técnico del CAVEI 
− Reunión técnica sobre coberturas vacunación contra Influenza en Universidad de Colorado 
− Participación del CAVEI en el workshop sobre metodologías para el uso de revisiones 

sistemáticas en el Robert Koch–Institut, Alemania 
− Reunión anual Global NITAG Network 2020 

  
 
 
 
 
1. Funcionamiento del comité durante el 2020  
 
− El llamado a formar parte del panel de expertos del CAVEI se realizará en junio o julio 2020 

para recibir a los nuevos miembros y para la renovación de los consejeros que deseen continuar 
sirviendo en el CAVEI en octubre 2020. En esta oportunidad, la convocatoria será dirigida a 
perfiles profesionales específicos que el CAVEI necesita, siendo estos en las áreas de 
microbiología, economía de la salud, y epidemiología de las enfermedades infecciosas. Áreas 



	

	
3 

de las ciencias sociales, diseño de estudios y otra expertise serán convocadas a reuniones que 
deseen abordar esas áreas en específico.  

− Sobre el Reglamento Interno del CAVEI que aún no pasa a revisión por el departamento 
correspondiente del MINSAL, se decidió incorporar modificaciones en la sección de 
membresía, tiempos de servicio en el comité y condiciones especiales para renovar por un 
tercer periodo.  

− El día de reunión ordinaria del CAVEI continuará siendo el último miércoles de cada mes. El 
horario, las 15:00h.  

− El CAVEI no sesionará el mes de febrero, excepto si hubiese la necesidad de una reunión 
extraordinaria. Al no sesionar en febrero, la reunión ordinaria de marzo se celebrará el 
miércoles de la primera semana. Este esquema se implementará todos los años.  

 
 
 
2. Temas de interés del comité para revisar durante el primer semestre 2020 
 
− Vacuna BCG, Inmunodeficiencias Primarias (IDP) y la Inmunodeficiencia Combinada Severa 

(IDCS). Se revisaron tres artículos publicados en la Revista Chilena de Pediatría1 sobre la 
vacuna BCG y IDP–IDCS. Una de las preguntas planteadas en uno de los artículos es sobre la 
modificación del esquema de vacunación, que es una dosis de vacuna BCG en el recién nacido. 
Los recién nacidos constituyen una población cautiva en centro hospitalario, lo que permite 
altas coberturas y facilita la adherencia de las familias a los beneficios de esta vacuna. 
Desplazar el momento de vacunación a cualquiera que no sea el del nacimiento podría mermar 
las coberturas y la adherencia. Antes de esto, incluso, un cambio de esquema nacional requiere 
considerar el tamaño de la población beneficiada, aproximadamente 250.000 recién nacidos al 
año. Además, la tasa de notificación de BCGitis diseminada posiblemente asociada a vacuna 
BCG en el periodo 2018-2019 fue 0,47 por 100.000 dosis administradas de vacuna BCG2-3.  
Así, la contraindicación de vacuna BCG por IDSC debe competer al ámbito de la indicación 
médica en cada caso particular.  
Se discutió la contribución que un tamizaje neonatal de IDSC haría a su detección precoz y  
tratamiento, considerándose además que el equipo de salud encargado del control prenatal 
tanto en el sector público como privado jugaría un rol fundamental en la implementación de un 
cuestionario de riesgo de IDSC. 
Se declinó la vacuna BCG y IDSC como tema a desarrollar por el CAVEI. Sin embargo, se 
elaborará una carta al editor de la Revista Chilena de Pediatría para comentar los puntos 
mencionados.  

− Sistematizar patologías crónicas y otras prioridades de riesgo para campaña de vacunación 
contra Influenza. El CAVEI revisará este tema durante el primer trimestre 2020.  

																																																								
1 Sotomayor C, Palma B. Vacunación BCG e inmunodeficiencias primarias : ¿es momento de un cambio? Rev Chil 
Pediatr. 2019;90(6):668-674; Hoyos-Bachiloglu R, Sotomayor C, Poli C. Inmunodeficiencia primaria severa: es tiempo de 
su detección precoz. Rev Chil Pediatr. 2019;90(6):581-588; Morales P, Balcells M. La relevancia actual de la vacuna 
BCG en la prevención de tuberculosis infantil. Rev Chil Pediatr. 2019;90(6):579-580  
2Base de datos centro nacional de farmacovigilancia, ANAMED, ISP 
3 Información de dosis administradas de vacuna BCG, Departamento de Inmunizaciones; MINSAL   
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 3. Autoevaluación del CAVEI 
El comité esperará la nueva herramienta de evaluación de desempeño y desarrollo de los NITAGs 
que la OMS está preparando. Sin embargo, considera un aporte al funcionamiento del comité 
realizar una autoevaluación anual por ciertas áreas que requieran seguimiento más seguido, 
mientras que una evaluación completa y con la herramienta de la OMS podría realizarse al final de 
cada periodo de servicio del panel de expertos. Lo último se traduce en una evaluación completa en 
octubre 2020, octubre 2023, etc.   
  
 
 4. Otros 
− El 7 de enero 2020 el CAVEI recibió una solicitud de pronunciamiento de parte del 

Departamento de Inmunizaciones (DI) sobre la vacunación de todas las embarazadas con 
vacuna Influenza. Esta deseaba conocer si el CAVEI respaldaba la decisión del DI de ampliar 
la vacunación a todas las embarazadas en la temporada 2020. Reconociendo al DI como el 
referente técnico nacional en materia de inmunizaciones, el CAVEI respaldó su decisión de 
ampliar la vacunación a las embarazadas en cualquier trimestre de la gestación, medida que 
está en línea con la postura de la Organización Mundial de la Salud sobre vacunas contra 
Influenza publicada hace ya ocho años (1) e implementada por otros países como Argentina(2), 
Australia (3), Bélgica (4), Canadá (5), Francia (6), e Inglaterra (7). Mientras, el comité no 
consideró necesario emitir una recomendación ya que la evidencia sobre el tema es robusta y el 
DI ya había considerado esta estrategia, junto a sus aspectos logísticos y de implementación. 
Esto se le respondió a la autoridad sanitaria por medio de una carta dirigida a la Subsecretaria 
de Salud Pública que se entregó el 15 de enero 2020 a la oficina de partes del MINSAL.  

− Comunicaciones MINSAL y apoyo técnico del CAVEI: por medio de correos electrónicos se 
ha intentado contactar al Departamento de Comunicaciones del MINSAL, sin éxito. El interés 
del CAVEI es servir como apoyo técnico al momento de generar mensajes comunicacionales 
en materias de inmunización y también conocer las oportunidades de difusión de opiniones y 
posturas del comité. Se insistirá.  

− Jeannette Dabanch, en su calidad de Infectóloga y por si experiencia en epidemiología y 
estrategias de inmunización fue invitada a una reunión técnica sobre coberturas de vacuna 
Influenza en Universidad de Colorado. Contó con el apoyo del DI para acceder a información 
de coberturas nacionales.  

− Representando al CAVEI, Magdalena Bastías participó en el workshop sobre metodologías 
para el uso de revisiones sistemáticas para informar las decisiones en vacunas e inmunización 
que se desarrolló en el Robert Koch–Institut, Alemania, en diciembre 2019. En él se avanzó en 
discusiones sobre necesidades de los NITAGs en el uso de revisiones sistemáticas para 
informar sus recomendaciones, se explicaron diferentes metodologías de evaluación de calidad 
de una revisión sistemática y se consultó sobre elementos que debieran ser parte de una nueva 
metodología y curso online para usuarios de revisiones sistemáticas.  
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− Entre el 24 y 27 de febrero 2020 se llevará a cabo la tercera reunión del Global NITAG 

Network (GNN) en alianza con la reunión de la ACIP. Cecilia González representará al 
CAVEI en ambas instancias y participará de un panel de discusión sobre reticencia a la 
vacunación y estrategias para abordarla. Magdalena Bastías asistirá como representante para la 
región de las Américas del comité directivo de GNN y moderará la sesión sobre evaluación de 
NITAGs.  

 
 
 
Fin de la sesión. 
Próxima reunión ordinaria: miércoles 4 de marzo 2020 a las 15:00h. 
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