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La gripe préxima a finalizar su periodo epidémico en Espana

e En la semana 11/2012 la tasa global de incidencia de gripe desciende a 57,48 casos por 100.000, situAndose muy
cerca del umbral basal de esta temporada.
e Laincidencia de gripe disminuye en todos los grupos de edad.
* El porcentaje de muestras centinela positivas a virus gripales disminuye a 30,4% aunque mantiene niveles propios
del periodo epidémico.
¢ Vigilancia virolégica o Persiste una circulacién mayoritaria del virus de la gripe A(H3) en el territorio sujeto a vigilancia, con una creciente
contribucién de virus de la gripe B (25%).
P . e Desde la semana 40/2011 se han notificado 531 casos graves hospitalizados confirmados de gripe en dieciséis
zospl_tallzados conflrmados CCAA, un 96% por virus de la gripe A (99% de A(H3), entre los subtipados) y un 4% por virus B.
e gripe e Desde el inicio de la temporada 2011-12 se han registrado 30 defunciones en casos graves hospitalizados confirma-
e Mortalidad relacionada con dos de gripe, el 90% mayores de 44 afios.
gripe * Persiste la actividad gripal en la regién templada del hemisferio norte, con aumento en el norte de América, norte de
e Vigilancia internacional de China y varios paises europeos. Qiertos pal’s:es del sur vl:!e_Europa y norte dg Africg ’han alca_nza_\do el pico de su
. onda gripal de esta temporada, asi como Japén y la Republica de Corea. La circulacién mayoritaria es de A(H3), a
la gripe excepcion de Méjico, donde ha circulado de manera predominante el virus de la gripe A(H1N1)pdm09, y China,
donde ha predominado el tipo B. En Canada y en Europa en las Ultimas semanas se han incrementado las deteccio-
nes de virus tipo B.

¢ Vigilancia epidemioldgica:
Sistemas centinela

¢ Vigilancia de casos graves

Informacién adicional sobre la vigilancia de gripe en Espafia puede consultarse en la Web del SVGE y aqui

Vigilancia epidemiologica: Sistemas centinela

Figura 1. Tasa de incidencia semanal de gripe y numero de detecciones

En la semana 11/2012, se ha recibido informacion de vigilancia de gripe de virales. Temporada 2011-12. Sistemas centinela. Espafia

todas las redes centinela integradas en el Sistema de Vigilancia de la gripe
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En su distribucion por grupos de edad se observa una disminucion en las

tasas de incidencia de gripe en todos los grupos de edad, significativa en
los menores de 65 afios (Figura 2). En el mapa de la difusion espacio-temporal de la incidencia de gripe de la se-
mana 11/2012 se mantiene una disminucién generalizada de la incidencia de
gripe en todo el territorio. Las tasas mas altas se observan en algunas zonas
de Catalufia y noroeste de Extremadura, asi como en la franja norte peninsular

Figura 2. Evolucion de la incidencia de la gripe por grupos de edad. (Figura 3). Mas informacion sobre el analisis geografico de la incidencia de
Temporada 2011-12. Slstem_as centinela. Espan_a gripe puede consultarse aqui

Fuente: CNE. Sistema de Vigilancia de Gripe en Espafa
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Figura 3. Difusion geografica de la incidencia de gripe.
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http://vgripe.isciii.es/gripe/documentos/20102010/home/Información_ProyectoKriging.doc
http://vgripe.isciii.es/gripe/
http://vgripe.isciii.es/gripe/documentos/20112012/home/Informacion_adicional_SVGE_temporada2011-12_v8.pdf

Vigilancia virolégica

En la semana 11/2012, de las 158 muestras centinela enviadas a los laborato-
rios del sistema, 48 han sido positivas (30,4%). La tasa de deteccion viral man-
tiene una tendencia decreciente desde las semana 06-07/2012 de esta tempora-
da (Figura 4).

De las 48 detecciones de virus de la gripe notificadas por el sistema centinela
esta semana, 29 (60,4%) son del tipo viral Ay 19 (39,6%) del B. De los 18
(62,1%) virus A subtipados, todos eran A(H3). Ademas, se han notificado 46
detecciones no centinela, 41 (89,1%) de gripe Ay 5 (10,9%) de gripe B. En total
(centinela y no centinela) esta semana se identifica un 74,5% de virus A y un
25,5% de virus B. El porcentaje de virus de la gripe B ha aumentado desde
2,6% en la semana 03/2012 hasta 25,5% en la semana 11/2012.

Desde el inicio de la temporada se han notificado 3.851 detecciones de virus de
la gripe, 2.730 centinela (71%) y 1.121 no centinela (29%). De ellos 3.667
(95,2%) han sido virus de la gripe A, 178 (4,6%) virus B y 6 (0,2%) virus C. De
los 3.249 (89%) virus A subtipados, 3.244 (99,8%) han sido A(H3) y cinco
(0,2%) A(H1N1)pdmO09.

En la figura 5 se observan las caracterizaciones genéticas de los virus de la
gripe en la temporada 2011-12. Basandose en el estudio de la hemaglutinina,
desde el inicio de la temporada 2011-12, el Centro Nacional de Gripe del Cen-
tro Nacional de Microbiologia del Instituto de Salud Carlos Il (Majadahonda,
Madrid) ha caracterizado genéticamente 318 cepas (299 H3, 4 H1 y 15 B). El
andlisis filogenético muestra que 195 virus A(H3) son similares a la cepa A/
Stockholm/18/2011, 101 virus A(H3) son similares a la cepa A/lowa/19/2010, y 3
virus A(H3) son similares a la cepa A/Perth/10/2010(H3N2). Uno de los virus A
(H1) caracterizados es similar a la cepa A/Astrakhan/1/2011, otro es similar a la
cepa A/St Petersburg/27/2011 y los otros son similares a A/St Peters-
burg/100/2011. En lo que respecta a los virus B caracterizados, 13 de ellos son
del linaje Yamagata (12 B/Bangladesh/3333/2007 y 1 B/Brisbane/3/2007), y dos
son del linaje Victoria, estos ultimos similares a B/Brisbane/60/2008, incluido en
la vacuna de esta temporada. Asimismo el Centro de Gripe de la OMS del Hos-
pital Clinico de Barcelona ha caracterizado genéticamente 49 cepas (37 A(H3) y
12 B). El analisis filogenético muestra que 28 de los virus A(H3) son similares a
la cepa A/Stockholm/18/2011 y 9 de los virus A(H3) son similares a la cepa A/
lowa/19/2010. Los dos virus B caracterizados son similares a B/
Bangladesh/3333/2007 (linaje Yamagata), distintos a la cepa de virus B incluida
en la vacuna.

La mayoria de los virus A(H3) caracterizados estan incluidos en el grupo genéti-
co representado por la cepa A/Stockholm/18/2011 de la que se acumulan evi-
dencias de diversidad antigénica con respecto a cepa vacunal A/Perth/16/2009
(H3N2). Mas detalles sobre la caracterizacion genética y antigénica de los virus
circulantes puede consultarse en el tltimo informe realizado por el CNRL-ECDC
(Eebrero 2012).

En la semana 11/2011 la tasa de deteccion de VRS es del 4% (Figura 6). El pico
de positividad de VRS se alcanz6 en la semana 52/2011 (51%). A partir de en-
tonces la tasa de deteccién de VRS ha disminuido constantemente. La tasa de
deteccion de virus de la gripe aument6 desde 39%, en la semana 01/2012, has-
ta 70% en la semana 06/2012, disminuyendo la intensidad de circulacion viral a
partir de esa semana. Mas informacién sobre la vigilancia de VRS puede con-
sultarse aqui.

Figura 4. Muestras centinela analizadas y porcentaje de positivos
por tipo/subtipo de virus de la gripe.
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Fuente: CNE. Sistema de Vigilancia de Gripe en Espana

Figura 5. Caracterizaciones genéticas de detecciones de
virus de la gripe. Temporada 2011-12. Espaiia
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Figura 6. Tasa de deteccion de virus de la gripe y VRS (%).
Temporada 2011-12. Espaina

80
—— Tasa deteccion Gripe

— Tasa deteccién VRS

60

40

% Detecciones positivas

20

o7 T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T
40 42 44 46 48 50 52 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20

Semanas

Fuentes: Los datos de gripe provienen de las redes centinela de SVGE y los de VRS de los laboratorios de
Andalucia, Aragén, Asturias, Baleares, Castilla Ledn, Catalufia, Galicia, Murcia, Navarra, La Rioja y Ceuta.


http://ecdc.europa.eu/en/publications/Publications/1203_TED_CNRL_report_Feb2011.pdf
http://vgripe.isciii.es/gripe/documentos/20112012/home/Informacion_adicional_SVGE_temporada2011-12_v8.pdf

Vigilancia de casos graves hospitalizados confirmados de gripe

El protocolo de vigilancia de casos graves hospitalizados confirmados de gripe Figura 7. Porcentaje de casos graves hospitalizados confirmados
puede consultarse en el siguiente enlace del ISCIII de gripe por grupos de edad. Temporada 2011-12. Espaiia
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Desde el inicio de la temporada 2011-2012 se han notificado 531 casos graves
hospitalizados confirmados de gripe por 16 CCAA (Andalucia, Aragon, Asturias,
Baleares, Canarias, Cantabria, Castilla La Mancha, Castilla y Ledn, Cataluia,

19%

Extremadura, Galicia, Madrid, Murcia, Navarra, Pais Vasco y La Rioja) de los que I <1 Ado 1-4 Afios
56% son hombres y 44% mujeres. La distribucion por grupos de edad se observa I -t Aos I 15-44 Afos
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en la figura 7. El mayor nimero de casos se registra en los mayores de 64 afios
(41%), seguido de los menores de 5 afios (29%). En la figura 8 se observa el
ndmero de casos graves hospitalizados confirmados de gripe por tipo/subtipo de
virus y semana de hospitalizacion. El 96% (511) de los casos correspondieron a
infecciones por el virus de la gripe A y el 4% (19) a virus B. El 99% de las detec-
ciones subtipadas son virus A(H3) y el 1% virus A(H1N1)pdm09.

5%

17%

Fuente: CNE. SVGE. Red Nacional de Vigilancia Epidemiolégica
Con la informacion disponible hasta el momento se observa que 284 casos (78%)
presentaban factores de riesgo de complicaciones de gripe. Entre los factores de
riesgo mas frecuentes destacan la enfermedad pulmonar crénica (26%), la enfer-

Figura 8. Casos graves hospitalizados confirmados de gripe
por tipo/subtipo de virus. Temporada 2011-12. Espaia

medad cardiovascular crénica (24%) y la diabetes (19%). De los que pertenecen
. " . . " @ 80

a los grupos elegibles para vacunacion y se dispone de informacién, 118 casos -
(47%) habian recibido la vacuna antigripal de esta temporada. Como complicacio- > .
nes mas frecuentes, el 62% de los casos presentaron neumonia y el 29% co- g [ |
infeccion. Del total de casos hospitalizados 179 (38%) ingresaron en UCI. g 40

ot

=}

[

T 20

o

: IIII I

0 ‘--T.ﬂ—. —
40 45 52 5 10 16 20
2011 2012
Semanas
ans [ amanz B e
| K A(HIN1)pdm09
Fuente: CNE. SVGE. Red Nacional de Vigilancia Epidemioldgica
Mortalidad relacionada con gripe

Defunciones en casos graves hospitalizados confirmados de gripe Figura 9. Defunciones en casos graves hospitalizados confirmados

Desde el inicio de la temporada 2011-12 se han registrado 30 defunciones en de gripe y tasa de gripe. Temporada 2011-12. Espafa
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Excesos de mortalidad diaria por todas las causas

La generacién de los informes del sistema de monitorizacion de la mortalidad
diaria en el CNE esta interrumpida temporalmente. Lamentamos los inconvenien-
tes.


http://www.isciii.es/ISCIII/es/contenidos/fd-servicios-cientifico-tecnicos/fd-vigilancias-alertas/fd-enfermedades/Vigilancia_de_casos_graves_confirmados_de_virus_de_la_gripe_octubre2010.pdf

Vigilancia internacional de la gripe

Situacion en Europa

Durante la temporada 2011-12 la onda epidémica de la actividad gripal se ha
iniciado mas tardiamente que en temporadas previas, sin una clara progre-
sion geografica.

En la semana 10/2012, 26 paises han notificado datos clinicos. La intensi-
dad de la actividad gripal fue baja en cinco paises, media en 17 paises, alta
en Portugal y Suecia, y muy alta en Grecia. La difusion geografica de la
actividad gripal fue epidémica en 13 paises, regional en seis, local en dos,
esporadica en cuatro, y nula en Chipre y Polonia. La actividad gripal se ha
incrementado en Holanda, Letonia y Rumania, al tiempo que 13 paises noti-
fican una tendencia estable y diez decreciente.

De las 1.433 muestras centinela analizadas durante la semana 10/2012, 619
(43%) fueron positivas para virus gripales. Del total de detecciones
(centinela y no centinela), el 93,8% fueron de tipo A y 6,2% de tipo B. Desde
el inicio de la temporada 2011-12, el 95,5% de los virus de la gripe notifica-
dos fueron del tipo A y el 4,5% del tipo B. El 97,5% de los virus de la gripe A
que se subtiparon fueron A(H3) y el 2,5% A(H1N1)pdmO09. De los 134 virus
B analizados 70 (54,5%) son del linaje Victoria y 61 (45,5%) del linaje Ya-
magata.

Desde la semana 40/2011, se han caracterizado antigénicamente 522 virus
de la gripe, de los que 452 (86,6%) son similares a A/Perth/16/2009 (H3N2).
Asi mismo se han caracterizado genéticamente 661 virus, de los que el
86.9% son virus A(H3). El 55% estd incluidos en el clado A/
Victoria/208/2009, dentro del grupo genético 3 representado por la cepa A/
Stockholm/18/2011 que presenta diversidad antigénica con respecto a cepa
vacunal A/Perth/16/2009(H3N2).

Los virus analizados no han presentado hasta el momento resistencias a
oseltamivir o zanamivir, pero todos mantienen resistencias a los inhibidores
M2.

Desde la semana 40/2011 se han notificado 873 casos graves confirmados
de gripe, de los cuales 850 (97%) fueron tipo A [34 (6,2%) A(H1N1)pdm09, y
518 (93,8%) A(H3), entre los subtipados], y 23 (3%) tipo B.

Durante la semana 10/2012 no se han notificado al ECDC casos de gripe en
humanos de origen animal en paises de la Unién Europea. La OMS reco-
mienda la notificacion de los posibles casos.

Para mas informacion consultar ECDC, EuroFlu.org (16 de marzo de 2012)

Situacion en el Mundo

Persiste la actividad gripal en la region templada del hemisferio norte, con
aumento en el norte de América, norte de China y varios paises europeos.
Ciertos paises del sur de Europa y norte de Africa han alcanzado el pico de
su onda gripal de esta temporada, asi como Japén y la Republica de Corea.

La mayoria de los paises de la zona tropical informan de actividad gripal
baja, asi como los paises del hemisferio sur que se sitian en niveles tipicos
intertemporada.

En la region templada del hemisferio norte la circulacion mayoritaria es de A
(H3), a excepcion de Méjico y Centroamérica, donde ha circulado de mane-
ra predominante el virus de la gripe A(H1N1)pdm09, y China, donde ha
predominado el tipo B.

Las resistencias a oseltamivir son muy bajas y no han experimentado un
incremento con relaciéon a temporadas previas.

Para mas informacioén consultar en OMS (16 de marzo de 2012)

EUA: Durante la semana 10/2012 la actividad gripal aumenté ligeramente,
aunque persisten niveles bajos. El porcentaje de muestras positivas para
gripe fue del 21,3%. Un 94,7% de los virus fueron del tipo A (40,2% A(H3);
21,9% A(H1N1)pdmO09; 37,9% no subtipado) y el 5,3 % del tipo B. La pro-
porcién de defunciones atribuidas a gripe y neumonia estan por debajo del
umbral epidémico. En la semana 10/2012 se ha notificado una defuncién
pediatrica relacionada con gripe A(H3). Mas informacioén en FluView (CDC)

Canada: Continda el aumento de la actividad gripal con respecto a sema-
nas previas. En la semana 10/2012 se han notificado 31 brotes relacionados
con gripe (21 en centros de cuidados de larga estancia, 1 en colegios, 2 en
un hospital y 7 en otros). De las 1.080 detecciones notificadas, 10,8% fue-
ron A(H3), 8,4% A(H1N1)pdmO09, 29,1% A no subtipado y 51,7% virus B.
Continta incrementandose el porcentaje de detecciones de virus B. El 49%
de los casos graves relacionados con gripe se ha producido en edades
pediatricas y de estos el 49% han sido por virus de la gripe tipo B. Mas in-
formacioén en FluWatch

Gripe aviar: Desde finales de 2003, y hasta el 7 de marzo de 2012, se han
confirmado 597 casos por la OMS, con 351 defunciones en un total de 15
paises. En el periodo transcurrido de 2012 se ha notificado 19 casos y 11
defunciones. Las dltimas dos defunciones se han producido en una mujer
de 24 afios en Indonesia y otra de 40 arfios en Egipto, ambas habian estado
en contacto con aves de corral enfermas. La ultima tabla actualizada puede
consultarse aqui

Nota informativa: la suscripcion a la lista de distribucion del Informe semanal de vigilancia de gripe se puede realizar en la pagina del SVGE. Las
personas suscritas recibiran periddicamente el informe publicado los jueves de cada semana, durante el periodo habitual de vigilancia, y cada dos sema-
nas en el periodo estival. La suscripcion se puede realizar a través del siguiente enlace SVGE.

En la elaboracion de este Informe ha participado el Grupo de Vigilancia de Gripe, el Grupo de Monitorizacién de la Mortalidad Diaria del Area de Vigilancia de la Salud Publica del
Centro Nacional de Epidemiologia (Instituto de Salud Carlos Ill) y el Laboratorio de gripe y virus respiratorios del Centro Nacional de Microbiologia (Instituto de Salud Carlos Ill).
Este informe es el resultado del trabajo de todos los integrantes del Sistema de Vigilancia de la Gripe en Esparia (SVGE): médicos centinela, epidemidlogos de las redes centine-
la, virélogos de los laboratorios integrados en el SVGE vy laboratorios asociados, profesionales de los hospitales participantes en la vigilancia de los casos graves hospitalizados
confirmados de gripe, responsables epidemioldgicos y viroldgicos de cada red y coordinadores epidemiolégicos y viroldgicos del SVGE (CNE y CNM, ISCIIl). Cualquier pregunta
relacionada con este informe debe dirigirse a: alarrauri@isciii.es, cdelgados@isciii.es 0 sjimenezj@isciii.es

Este informe se puede consultar en la pagina del SVGE y en la pagina del Instituto de Salud Carlos IlI (ISCIII)
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