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La gripe tipicamente se caracteri-
<a por la-aparicion de forma brus-
ca de figbre, mialgias, dolor de
garganta y tos rno productiva. A di-
ferencia de otras infecciones respi-
ratorias comunes, la gripe puede
causar enfermedad severa de va-
rios dias de duracion. Los ancra-
nos y ciertas persgnas con proble-
mas cronicos de salud tienen un
mayar riesgo de padecer compli-
Caciones Severas.

La Organizacion Mundial e la 3a-
lud senala gue durante la tempora-
da 94/95 los virus de la gripe In-
fluenza A(H3N2), A{H1N1} e In-
fluenza B han seguido circulando,
En Espana, los virus Influenza A
(H3MNZ} fueron la causa predomi-
narnte de gripe

La actividad gripal detectada en la
Regién de Murcia a traves de! sub-
sistema de informacidn sanitaria de
las enfermedades de declaracion
obligatoria (SISEDQO) durante la tem-
paorada 34/95 (con los datos analiza-

dos hasta. la semana 30 de 1995) se &

muestra en la Grafica 1. Al compa- =

rar con la mediana correspondiente
a los datos del qguinguenio previo,
s¢ chserva que la actividad gripal
durante csta temporada ha sido de
tipo medio, registrandose la mayor
incidencia en febrero de 1995,

Vacunacion antigripal

La vacunacior anual de las perso-
nas dc alto riesgo es la medida
mas efectiva para reducir e impac-
to deia gripe en ia colectividad.
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La vacuna antigripal se prepara a
partir de virus inactivados no infec-
Ciosos. por lo que no puede cau-
sar la enfermedad.

Cada ano ta compasicion de la va-
cuna varia en funcion de las carac-
teristicas antigénicas de los virus
de la gripe circulantes en la tempo-
rada anterior. La vacuna raramente
causa reacciones sistémicas o fe-
briles. La vacuna es trivalente {pa-
ra fres cepas de virus Influenza) v
se encuenira disponible on tres
presentaciones: virus enteros, frac-
cionados vy antigenos de superficie
purificadas. Para minimizar las re-
acciones febriles, sdlo las dos Ulti-
mas preparaciones deben utilizar-
se en ninos, pudiéndose usar cual-
guiera de ellas en adultos.

Aguellas embarazadas que par pro-
blemas medicos sear mas suscep-
tibles a las complicaciones deriva-
das del padecimiento gripal. debe-
ran recibir 1a vacuna, independier-
temente del momento de ia gesta-
cion, antes del inicio de la tempora-
da gripal. El embaraze no se consi-
dera contraindicacion para la adm:-
nistracion de la vacuna antigripan.
La administracion de la vacuna se
debe retrasar en caso de existir un
proceso febril.

La vacuna esta contraindicada en
personas alergicas a las proteinas
del huevo o a otros componentes
de la vacuna,

Aungue parece prudente evitar una
ulterior vacunacion en una persona
quc haya desarrallado el sindrome
de Guillain-Barré (SGB) previamen-
te, para la mayoria de las personas
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La dosificacion de la vacuna y 1a
via de administracion se expresa
enla Tabla 1 =

Er ninos depen usarse solamente
vacunas de virus fraccionados o
de Ag dc superficie purificados
debido a su menor capacrdad pa-
ra producir reaccioneas febriles. En
adultos, la inmunogenicidad vy efec-
tos secundarios son similares para
las vacunas de virus enteros vy
fraccionados, por tanto puede utili-
zarse cualguiera de los dos tipos.
Se debe administrar una sola do-
Sis. excepto en niros menores de
9 afcs que vayan a recibir la vacu-
na por primera vez, a los que se
recomienda administrar dos dosis
con al menos un mes de intervalo
entre ellas. No se adminisirara en
nifios menores de 6 meses.

La via de administracion recomen-
gada es la intramuscular (deltoi-
des en el adulto y cara anterolate-
ral del muslo en los nifios).

Compuosicion de la vacuna
recomendada’® para

la temporada 95-96:

" Cepa analoga a A/Johannes-
burg/33/94 (H3N2)

* Cepa anéloga a A/Singapo-
re/B/86 (H1MN1)
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* Cepa andloga a B/Beijing/184/33

Subprograma de vacunacion
antigripal de la Region de
Murcia

Objetivos

Disminuir la morbimortalidad por
gripe en la Region de Murcia, a
traves de la vacunacion del 95%
de las personas incluidas cn los
grupos de rigsgo.

Actividades

1. Captacion de grupos de alic ries-
Qc. Se aconseja su inicio a partr de
la segunda guincena de septiem-
bre, coincidiendo con el reparto del
preparado vacunat, y cspecialmen-
te durante octubre v noviembre, pu-
diendo persistir la vacunacion mien-
tras dure la actividad viral. La maxi-
ma actividad gripal suele ocurrir en-
fre diciembre y marzo.

Esta captacion sc lleva a cabo en
los programas de promocion de
salud en atencior primaria, en la
alencion especializada, en resi-
dencias de ancianos & institucio-
nes gue acogen a minusvalidos fi-
SiCOs ¢ psiguicos, en hogares de
pensionistas y en asociaciones de
enfermos cronicos.

2. Difusion de las recomendacio-
nes de vacunacién antigripal. me-
diante entrevistas directas en con-
sultas a demanda y programadas,
a traves de charlas informativas en
colectivos de riesgo y por medio
de ia colocacion de carteles publi-
citarios y de la insercion de cunas
informativas en los mediocs de co-
municacion.

3. Ofrecer gratuitamente a vacJdna
a todos aqucllos incluidos en los
grupos de riesgo.

4 Gestionar toda la informacion
generada por el subprograma.

Indicaciones para la
vacunacion

Los grupos de poblacion en los gue
se recomenda la vacunacion son:

1. Grupos con alto riesgo de pa-
decer complicaciones gripales:

— Personas de 65 0 mas anos de
cdad.

Ingresados en residencias de
ancianos o en otros centros que
prestan asistencia a enfermaos cro-
nicos de cualquier edad.

— Mifiosfas y adultos con enferme-
dades crénicas cardiovasculares o
pulmenares. incluyendo nifog con
aAsma;

- Nifics/as y adultos que hayan
precisado seguimiento madico pe-

ricgdico u hospitalizacion en el ano
precedente, por enfermedades
metabdlicas crénicas (incluyendo
diabetes mellitus), insuficicncia re-
nal, hemoglobinopatias o inmuno-
supresion (incluyendo la originada
por farmacos).

— MNifics/as v adolescentes (de 6
meses a 18 anos), que estén en tra-
tamiento prolongadoc con Aspirina,
por la posibilidad de desarrcllar un
Sindrome de Reye tras la gripe.

2. Grupos que pueden transmitir
fa gripe a personas con alto ries-
go de complicaciones gripales:

- Meédicos/fas, enfermeros/as y otro
personal intra y oxtrahaospitalario,
que atiendan a personas de alto
riesgo (ancianos, transplantados,
personas con SIDA. L

— Personal empleaco en asilos ©
en centros de cuidados de croni-
cos gue tienen contacto directo
con los residentes.

Persondas que proporciongn cui-
dados domiciliarios a aguellos de
alto riesgo.

— Convivientes en &l hogar {inclui-
0os nifios/as) de personas de alo
riesgo.

3. Otros grupos en los que se re-
comienda la vacunacion

- Trabajadores gue prestan servi-
cios comunitarios esenciales {poli-
cias, bomberos. ).

Estudiantes y otras personas en
centros institucionales que com-
parten dormitorios comunes.

— Personas infectadas por el Virus
de la Inmunodeficiencia Humana.
- Persoras de alto ricsge, antes de
Ln viaje al cxtranjero: en cualguer
epora del ano a los gue viajen al
tropico y a los. gue viajen de abril a
septiembre al hemisferio sur.
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4. La vacuna antigripal puede ad-
ministrarse, ademas, a todas
aquellas personas que deseen
disminuir el riesgo de contraer la
gripe

Evaluacién del subprogra-
ma de vacunacion antigripal
94/95

Como datos mas signicativos se
pueden destacar los siguientes;

1. La distribucion. de vacuna supe-
o en un 41% a la de la temporada .
anterior. con un total de 174 607
dosis.

2. Sc declararon como administra-
das 124.537 dosis, o que supone
un incremento del 21%. respecto
de 1993/94. De éstas. el 90% lo
fueron a personas incluidas en
arupos de riesgo.

3. La poblacion mayor de 65 anos.
atendida en Equipos de Atencion
Primaria v Consultorios que partici-
pan en este subprograma de va-
cunacion (»80%), en la que se ne-
tificaron las dosis ascendid al 60%.
Destacan las Areas de Salud del
Norceste y del Altiplano, como
aguellas en las que la cobertura.
vacunal para este grupo de riesgo
fue mayor. siendo por el contrario
menaor en ‘as Areas de Murcia vy de
Lorca.
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Suscripcion: Envio gratuito, siempre que sea dirigido a cargo oficial. Solicitudes: Servicio de EPIDEMIOLOGIA
Direccion General de Salud, Consejetia de Sanidad y Politica Social

Ronda de Levante, 11. MURCIA 30008



