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SESION EXTRAORDINARIA CAVEI 12 JUNIO 2019

La Subsecretaria de Salud Publica convoco al CAVEI a reunion extraordinaria para
informarle sobre la situacion epidemiologica de Influenza a la semana epidemiologica 23 y
sobre el avance de Campaiia Influenza al 12 de junio 2019.
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Tabla

1. Situacion epidemioldgica de Influenza a la semana epidemioldgica 23. Johanna Acevedo.

2. Avance de Campaiia Influenza al 12 de junio 2019. Juan Pablo Rodriguez.

1. Situacién epidemioldgica Influenza a semana epidemiolégica 23 (8 junio 2019)

Se reviso la estructura general de la vigilancia de Influenza, compuesta de vigilancia
centinela de Enfermedad Tipo Influenza—ETI- (42 centros), monitoreo de
atenciones de urgencia por causa respiratoria en los establecimientos del SNSS, y
vigilancia de casos de infeccion respiratoria aguda grave—IRAG—(7 centros).

Al 8 de junio 2019, la tasa de ETI era de 35,9/100.000, sobrepasando el canal
endémico en el limite superior del umbral de alerta, con tendencia al alza. La
positividad a Influenza A era 30,5%. Segun regién, la tasa de notificacion de
maximo valor se presentaba en Biobio.

En cuando a las atenciones urgencia por ETI, se observa que en la semana
epidemioldgica (SE) 19 se super6 el umbral de alerta.

En cuanto a IRAG, la situacién ain no llega al peak observado el 2018. La
circulaciéon viral predominante es Influenza y VRS. Respecto de los casos por
Influenza, 149 fueron por Influenza A y 2 por Influenza B. Se observa predominio
de AHIN1pdmo9. La hospitalizacion por IRAG supera en 14% lo observado a igual
periodo del afio 2018 (n=1513), con 63% de los pacientes recibiendo terapia
antiviral. Respecto de lo observado las 4 semanas previas, el uso de UCI por IRAG
aumentd 37% en SE 23.

2. Campaiia vacunacion Influenza datos RNI al 12 junio 2019

La poblacion objetivo de la Campafa Influenza fue de 5.988.904, de la cual se
estimd vacunar un 90%. La cobertura objetivo a nivel nacional es de 85%.

Al 12 de junio, la cobertura observada en el grupo objetivo es de 83,6%. Segiin
region del pais, el valor minimo de cobertura de observa en Valparaiso (80,1%) y el
maximo en Maule con (93,4%). El total de vacunas administradas es de 5.161.793 y
el promedio de vacunacion diaria de 41.337.

Por subgrupo objetivo, las coberturas al 12 de junio son: nifios de 6 meses a 5 afios,
80,1%; embarazadas, 82,6%; personas 65 anos y més, 63,4% ; enfermos crénicos de
6 a 64 afos de edad, 107,6%; personal de salud sistema publico, 94% ; personal de
salud sistema privado, 97,1%; trabajadores de avicolas y de criadores de cerdo,
117,1% ; otras prioridades, 102,6%.
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La curva de avance de la vacunacion 2019 super6 la curva del 2018 en el mes de
mayo.

En cuanto a stock, al 12 de junio el Registro Nacional de Inmunizaciones identifica
5.458 dosis en depositos y 206.211 dosis disponibles en la red asistencial.

De acuerdo a la planificacién de la Campafia de Influenza, el PNI ampli6 la compra
de dosis de vacuna al 120%, lo que se traduce en 5.760.000 dosis compradas en
total. Esta reciente adquisicion ya se encuentra en proceso de distribucion a lo largo

del pais. Consecuentemente, se extenderd la duracién de la Campana Influenza
2019.

Comentarios

Se discutié la necesidad de una tasa de deteccion de virus Influenza que fuera
orientadora para el desempefio de los centros centinela.

En cuanto a los costos de atencién por enfermedades asociadas a Influenza, las
neumonias en adultos que requieren atencion en unidad de paciente critico
corresponden a cuadros graves y que pueden acompaifiarse de IAM o ACV. Junto
con contar con el nimero de hospitalizaciones por Influenza, la duracion de éstas es
informacion deseable dentro de los reportes de la situacion de virus respiratorios.

Se insisti6 en la importancia de generar conciencia de la necesidad de vacunar a los
grupos de riesgo y, dentro de ellos, fomentar la sensibilidad de indicar la vacuna en
personas de 65 afios y mds, grupo en el que se produce la mayor cantidad de
muertes y de hospitalizaciones prolongadas.

Que las curvas de avance de las campafias de vacunacion contra Influenza 2018 y
2019 se hayan encontrado en el mes de mayo da cuenta de una respuesta mds lenta
de la poblacion al llamado a vacunar respecto del 2018.

Se discutié el posible impacto de las coberturas informativas sobre las distintas
campafas de vacunacién (medios de comunicaciéon) en la percepcion de la
poblacion sobre la disponibilidad de vacunas.

El CAVEI estuvo de acuerdo en la importancia de fortalecer comunicacionalmente
las campafias de Influenza anualmente en cada inicio. Ademds, que la campafia
comunicacional debe acompafiarse de una cruzada educativa dirigida tanto a la
poblacion general como al personal de salud. En el ultimo grupo se buscaria proveer
de insumos que le permitan promover la vacunacion y la oportuna indicacion de
vacunar, especialmente entre aquellos profesionales cuyas especialidades no sean
las mas familiarizadas con las vacunas y estrategias de inmunizacion.

Se reforz6 la importancia de la capacidad de reaccion de las autoridades para un
cambio en el comportamiento epidemioldgico de Influenza.

Fin de la reunion.



