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Vigilancia de Gripe y otros virus respiratorios en Espaia
Sistemas y fuentes de informacion

Temporada 2020-2021

La vigilancia de la gripe en Espafia se ha servido habitualmente de la ayuda de diversos
sistemas y fuentes de informacion que permitian ofrecer una vision amplia del
comportamiento de la enfermedad y de los virus gripales circulantes, tanto en el conjunto del
Estado espafiol como en cada comunidad auténoma (CA).

La emergencia de COVID-19 durante febrero y marzo de 2020 produjo una distorsién de estos
sistemas de vigilancia, tanto las redes de vigilancia centinela en Atencién Primaria (AP) como a
la vigilancia de la gripe en el ambito hospitalario, afectando profundamente a su
funcionamiento en todas las comunidades autdénomas (CCAA). Esta distorsidon continda al inicio
de la temporada de gripe 2020-21, lo que obliga a replantear y adaptar la vigilancia de la gripe.

Siguiendo las recomendaciones internacionales del Centro Europeo para la Prevencion y el
Control de las Enfermedades (ECDC) y la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) se propone
establecer sistemas de vigilancia centinela en el ambito de la AP y hospitalaria, basandonos en
la experiencia conseguida en el marco del Sistema de Vigilancia de Gripe en Espafia (SVGE). El
objetivo es vigilar gripe y COVID-19 conjuntamente esta temporada y que estos sistemas
permanezcan en el tiempo como sistemas de vigilancia de infeccion respiratoria aguda (IRA)
leve y grave, con los que se podria vigilar, ademds de los dos virus mencionados, cualquier otro
virus respiratorio o posible agente etioldgico emergente en el futuro.

La transicidn entre los sistemas de vigilancia actuales de gripe y la implantacién de los nuevos
para la vigilancia de IRA se plantea en medio de la pandemia de COVID-19, con la presién que
ello supone tanto para los sistemas asistenciales en AP y hospitalarios de las CCAA, como para
el personal implicado en la vigilancia epidemiolégica en las CCAA. Ademas, esta vigilancia debe
convivir con la vigilancia universal de COVID-19 que se viene realizando desde el inicio de la
pandemia, recogida en la “Estrategia de diagndstico, vigilancia y control en la fase de transicién
de la pandemia de covid-19. Indicadores de seguimiento”, basada en la busqueda exhaustiva
de todos los casos de COVID-19, para garantizar su aislamiento inmediato, su control y
seguimiento de sus contactos'.

El conjunto del Sistema de Vigilancia de Gripe y otros Virus Respiratorios en Espafa englobaria
las siguientes fuentes y sistemas de informacion:

e Vigilancia centinela de IRA en Atencién Primaria (IRAs)
e Vigilancia centinela de Infeccion respiratoria aguda grave (IRAG) en hospitales

e Notificacion de brotes de gripe

'ESTRATEGIA DE DIAGNOSTICO, VIGILANCIA Y CONTROL EN LA FASE DE TRANSICION DE LA PANDEMIA DE COVID-19. INDICADORES
DE SEGUIMIENTO (Ministerio de Sanidad). Actualizado a 12 de noviembre de 2020. Disponible en:
https://www.mschs.qgob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov-

China/documentos/COVID19 Estrategia vigilancia y control e _indicadores.pdf
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e Exceso de mortalidad por todas las causas a partir del sistema de Monitorizacion de la
Mortalidad diaria (MoMo) y EuroMOMO

e Vigilancia internacional

Ademas, para aquéllas CCAA que no puedan realizar ya el cambio de los antiguos sistemas de
vigilancia de la gripe a los nuevos de vigilancia de IRAs/IRAG, y durante este periodo de
transicidn, podrian notificar a los siguientes sistemas:

e Sistema centinela de vigilancia de gripe (SCVGE)
e Vigilancia de casos graves hospitalizados confirmados de gripe (CGHCG)

e Vigilancia de casos hospitalizados con gripe, independientemente de su gravedad
(Chosp)

e Vigilancia de virus respiratorio sincitial (VRS)

Vigilancia centinela de IRA en Atencion Primaria (IRAs)

La vigilancia centinela se caracteriza por reunir los datos de vigilancia epidemioldgica y
viroldgica en una misma poblacién, de forma que proporciona informacién sobre las tasas de
incidencia de la enfermedad y de circulacién del agente infeccioso a la que esta asociada esa
actividad en la poblacidn de referencia. Es la forma recomendada para determinar la evolucion
de la transmisién de una enfermedad que se esta produciendo en un territorio y cudles son las
caracteristicas de la circulacién de un determinado agente infeccioso. La vigilancia centinela de
IRAs en AP permitiria la vigilancia de gripe, COVID-19 y otros virus respiratorios
simultdneamente y con el mismo sistema.

Este sistema de vigilancia pretende describir la dindmica y la transmisién espacio-temporal de
COVID-19, gripe y otros virus respiratorios. Entre los objetivos especificos de esta vigilancia
estan:

— Estimar la incidencia semanal de IRAs a nivel nacional y por CCAA;

— Conocer el porcentaje de positividad de muestras respiratorias a SARS-CoV2 y gripe;

— describir las caracteristicas epidemioldgicas y clinicas de los casos leves de COVID-19 y
gripe e identificar grupos de riesgo para estos virus

— ldentificar cambios en las caracteristicas del virus SARS-CoV2 circulante en la poblacién.

— Estimar la efectividad de las medidas preventivas, como la vacunacién, frente a diferentes
virus respiratorios: en el futuro cercano, COVID-19 y gripe.

La poblacion de estudio serd la poblacion de referencia de los médicos centinela (MC) o

centros centinela de AP de cada CCAA participante. Todos los casos centinela que demandan

asistencia en AP, tanto presencial como telefdnica, y que responden a una definicién de caso

establecida, son valorados por el MC o centros centinela, que verifican los criterios clinicos de

caso sospechoso y registra el episodio. Se tomard muestra respiratoria a una seleccion

sistematica de pacientes en los que diagnosticard gripe y COVID-19 y se recogera informacidn

clinica y epidemioldgica.
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La toma de muestras respiratorias para confirmacidn virolégica de SARS-CoV-2 y gripe se podra
realizar siguiendo diferentes logisticas, dependiendo de la organizacidn sanitaria de cada CA 'y
de la capacidad del laboratorio, asegurando siempre la trazabilidad de la muestra del paciente
centinela. Si las muestras son positivas a virus gripales se procede al subtipado del virus en los
laboratorios del SVGE y posteriormente el Centro Nacional de Microbiologia (CNM) realiza la
caracterizacidn genética y/o antigénica de las detecciones virales.

A partir de la informacién obtenida se estimaran una serie de indicadores para COVID-19 y
gripe, como la incidencia de casos de IRA, el porcentaje de positividad a SARS-CoV-2 y a gripe,
todo ello por sexo y edad, tanto a nivel nacional como por CCAA. También la caracterizaciéon
epidemioldgica y clinica de los casos confirmados de COVID-19 y gripe, asi como la
caracterizacién genética de los virus SARS-CoV-2 y gripe circulantes en Espafia por darea
geografica.

Vigilancia de infeccion respiratoria aguda grave (IRAG)

El ECDC recomienda que se implementen sistemas de vigilancia de hospitalizaciones con IRAG
con el objetivo de monitorizar la intensidad y el impacto de las formas graves de COVID-19, el
nivel de transmisién comunitaria y la aparicion de brotes nosocomiales en hospitales*>. En el
contexto actual de pandemia de COVID-19, este sistema propone la implementacion en Espafia
de una vigilancia intensificada de la IRAG a nivel nacional, que proporcione informacion
oportuna sobre los casos de COVID-19 y gripe en el ambito hospitalario y el patrén de
gravedad de los mismos.

Entre los objetivos especificos de esta vigilancia podemos citar:

— Monitorizar la evolucién de la incidencia de IRAG;

— Describir la estacionalidad de gripe y COVID-19, incluyendo los periodos de circulacién de
los virus de la gripe y SARS-CoV-2;

— Estimar el porcentaje de positividad a SARS-CoV-2 y a gripe entre los casos de IRAG
hospitalizados en Espaia, por sexo y grupo de edad.

— Establecer niveles de actividad umbral que sirvan de referencia para evaluar el impacto y la
gravedad de cada agente en cada temporada.

— Obtener informacion clinica y epidemioldgica de los casos para establecer los factores de
riesgo de enfermedad grave;

— Estimar la efectividad de las medidas preventivas, como la vacunacién, frente a diferentes
virus respiratorios (en el futuro cercano, COVID-19 y gripe);

— Estimar la carga de hospitalizacidn ocasionada por la gripe y COVID-19, que guie la toma de
decisiones para priorizar los recursos y planificar las intervenciones de salud publica.

En este sistema participard al menos un hospital centinela designado por cada CA, con las
poblaciones vigiladas de su drea de referencia. Esto permitira disponer de denominadores para
el célculo de las tasas de incidencia de IRAG a nivel nacional, por CCAA y por grupo de edad y

> European Centre for Disease Prevention and Control. Rapid risk assessment: Coronavirus disease 2019 (COVID-19)
pandemic: increased transmission in the EU/EEA and the UK — seventh update [Internet]. European Centre for
Disease Prevention and Control. 2020 [cited 2020 Mar 27]. Available from:
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/rapid-risk-assessment-coronavirus-disease-2019-covid-19-

pandemic
3 Operational considerations for influenza surveillance in the WHO European Region during COVID-19:

interim guidance. https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/Joint-influenza-interim-
guidance.pdf
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sexo. Todo paciente que ingrese con IRAG se considera caso sospechoso y se recomienda la
toma de muestra respiratoria para confirmacidn viroldgica en una seleccion sistematica de los
casos de IRAG hospitalizados. Un subgrupo de muestras positivas se enviaran al CNM para su
caracterizacién genética y secuenciacion.

A partir de la informacidn obtenida se estimaran una serie de indicadores para COVID-19 y
gripe, como la incidencia de casos de IRAG y el porcentaje de positividad a SARS-CoV-2 y gripe,
por sexo y edad, a nivel nacional y por CCAA. También la caracterizacién epidemioldgica,
clinica y virolégica de los casos hospitalizados de gripe y COVID-19, el porcentaje de
complicaciones y prevalencia de factores de riesgo y enfermedades subyacentes en los casos
hospitalizados de gripe y COVID-19. Se podrdn estimar también los niveles de gravedad clinica
e impacto de la epidemia gripal y de la pandemia de COVID-19 en Espafia en términos de tasas
de hospitalizacién por gripe y COVID-19 por grupos de edad.

Vigilancia de la mortalidad diaria por todas las causas

Para cuantificar el impacto de la gripe y SARS-CoV-2 en la mortalidad de la poblacion se
pueden utilizar modelos matematicos que estiman el exceso de mortalidad en periodos de
actividad gripal o de otros virus respiratorios. Una aproximacién oportuna, aunque
inespecifica, es la utilizacion de mortalidad por todas las causas como se realiza con el Sistema
de Monitorizacion de la Mortalidad diaria (MoMo) a nivel nacional, cuyos resultados se
pueden incluir oportunamente en los informes de la vigilancia de las IRAs. A nivel europeo una
informacidn similar se obtiene en la red EuroMOMO, que incluye datos de Espaiia y se publica
semanalmente en http://www.euromomo.eu/. Durante la temporada 2019-20 el Sistema
MoMo en Espana incluyé las defunciones por todas las causas registradas en 3.893 registros
civiles informatizados, que representan el 93% de la poblacién espafiola. El modelo predictivo
desarrollado por MoMo se basa en un modelo restrictivo de medias madviles con las series
histdricas de los diez afios previos al actual

Brotes de gripe

Se recomienda realizar la investigacion de brotes de gripe en situaciones que pudiesen
requerir actuaciones especiales de Salud Publica, como es el caso de residencias geriatricas
con altas coberturas de vacunacion antigripal o brotes en instituciones sanitarias. También
cuando el brote de lugar a presentaciones graves de gripe o se haya determinado una
discordancia importante entre las cepas de gripe circulantes y vacunales. En estos casos se
deben notificar los brotes de gripe al CNE, de los que se informard oportunamente en el
informe semanal de vigilancia de gripe del SVGE.

Circuito de transmision de la informacion

La informacién recogida serd introducida semanalmente por cada CA en una aplicacion
informatica via Internet (http://vgripe.isciii.es) y estara disponible en el nivel central tras la
finalizacion de cada semana epidemioldgica. En el Centro Nacional de Epidemiologia (CNE) se
realizard el registro, consolidacion, explotacion y analisis de los datos a nivel nacional. Asi
mismo, se elaborard semanalmente el informe de vigilancia de la gripe y otros virus
respiratorios, en colaboracién con el CNM. El informe se difundira semanalmente a todos los
integrantes del sistema y autoridades sanitarias y se publicara el jueves de cada semana en la
parte publica de la Web del SVGE, asi como en la Web del ISCIll. Asi mismo se publicaran
informes de situacién y de evaluacidn de riesgo antes del pico de la epidemia gripal, e informes
anuales que recogen la evolucion de la gripe y otros virus respiratorios en cada temporada de
vigilancia.
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Los datos a nivel nacional se enviaran semanalmente al ECDC y a la Oficina Regional Europea
de la OMS (http://flunewseurope.org/) para participar en la vigilancia internacional, lo que
contribuye a la formulacidn de recomendaciones y la adopcidon de medidas para el control.

Vigilancia internacional

Para contextualizar la situacion en Espafia a nivel internacional cada semana se resume la
informacidn ofrecida tanto por otras fuentes en nuestro pais, como europeas y del resto del
mundo:

e Ministerio de Sanidad:

https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/situ
acionActual.htm

e European Centre for Disease Prevention and Control. COVID-19 pandemic.
https://www.ecdc.europa.eu/en/covid-19-pandemic

e Organizacién Mundial de la Salud (OMS/WHO): Coronavirus disease (COVID-19)
Weekly Epidemiological Update and Weekly Operational Update

https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/situation-reports

e Flu News Europe (Joint ECDC-WHO/Europe weekly influenza update):
http://www.flunewseurope.org/

e Organizacion Mundial de la Salud (OMS/WHO):
http://www.who.int/influenza/surveillance_monitoring/updates/latest update GIP s
urveillance/en/

e Public Health England (PHE):
http://www.hpa.org.uk/Topics/InfectiousDiseases/InfectionsAZ/Seasonallnfluenza/

e Fluview (Centers for Diseases Control and Prevention -CDC-):
http://www.cdc.gov/flu/weekly/

e Fluwatch (Public Health Agency of Canada):
http://www.phac-aspc.gc.ca/influenza/

e Australia:
http://www.health.gov.au/internet/main/publishing.nsf/Content/cda-surveil-ozflu-
flucurr.htm

e Nueva Zelanda:
https://surv.esr.cri.nz/virology/virology.php

En la pagina del SVGE se puede encontrar informacion detallada sobre el resto de sistemas de
vigilancia que han ofrecido informacién en temporadas previas de vigilancia y que algunas
CCAA pueden seguir utilizando durante la temporada 2020-21:

e Sistema centinela de vigilancia de gripe (ScVGE)
e Vigilancia de casos graves hospitalizados confirmados de gripe (CGHCG)

e Vigilancia de casos hospitalizados con gripe, independientemente de su gravedad
(Chosp)

e Vigilancia de virus respiratorio sincitial (VRS)
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