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VIGILANCIA DE LA GRIPE EN NAVARRA

TEMPORADA 2010-2011. SEMANA 4 (del 23 al 29 de enero)

Actividad gripal con intensidad media y tendencia dscendente.

Sindromes gripales 2,1 casos por 1000 habitantes. Desciende laancid en todos los grupos de edad: 4,6 por 1000
menores de 15 afios, 2,2 casos por 1000 habitamtelsgeupo de 15 a 44 afios; 1,4 por 1000 en ebde @4 afios; y
0,4 por 1000 en el grupo de 65 afios y mas.

Resultados de laboratorio El 51% de los frotis se han confirmado para gripelicando que una parte de los
sindromes gripales son probablemente debidos a wires. Entre los diagnésticos de gripe sigue @medando el
virus AnH1N1. En varios casos negativos a gripessilentificado virus respiratorio sincitial.

Actividad asistencial: Descienden las urgencias relacionadas con la gril@s consultas por neumonias, tanto en
atencién primaria como en urgencias hospitalarias.
Esta semana se notificaron 8 ingresos hospitalacnsonfirmacion de gripe AnHLIN1.

Efectividad de la vacuna.En personas con enfermedades crénicas e indicdeida vacuna antigripal encontramos
una efectividad de vacuna estacional del 58% (1%,9B6L% a 80%) en la prevencion de casos de gripéremdos por
laboratorio. En aquellas personas que fueron vaamaon la vacuna pandémica y también han reclaid@cuna
estacional la proteccion alcanza el 68% (IC 95%% 38 87%) Estos resultados son similares a los qubas
encontrado en el Reino Unido, y se consideran kaiesiotenemos en cuenta que se refieren a persamas c
enfermedades cronicas o factores que podrian explita peor respuesta inmune. Por ello se recomignd estas
personas, aunque estén vacunadas, reduzcan attoorda enfermos de gripe.

Incidencia semanal de sindromes gripales, actividade los médicos centinela y vigilancia virol6gica*

Navarra Red centinela de la gripe en Navarra Ingresos| Otros virus| Espafia
Tasa por| Casos Frotis | Confirmados| Gripe |Gripe AH3| Gripe en Tasa por
Semana| 100.000 procesados para gripe | AnHIN1 B hospital 100.000
40 7,3 6 3 0 - - - - - 10,2
41 9,9 14 8 0 - - - - - 10,8
42 11,8 19 10 0 - - - - Pl 18.3
43 12,6 19 16 2 (13%) 1 1 - - Adeno 16,5
44 12,0 18 11 1 (9%) 1 - - - Adeno; PI 15,3
45 15,8 23 12 1 (8%) 1 - - - - 18,8
46 12,1 11 7 0 - - - - VRS, PI 17,7
47 15,9 11 7 1 (14%) 1 - - - VRS, Adeno| 20,3
48 11,2 9 3 1 (33%) 1 - - - VRS 22,7
49 12,1 9 5 3 (66%) 3 - - - VRS 13,8
50 31,5 29 10 1 (10%) 1 - - 2 VRS 40,4
51 78,0 78 37 21 (57%) 21 - - 4 VRS 82,6
52 238,1 199 66 50 (76%) 48 - 2 5 Adeno 153,0
1 395,6 401 64 53 (83%) 51 1 1 34 | VRS, adeno| 208,7
2 439,9 453 102 61 (60%) 61 - - 34 VRS 236,4
3 289,2 305 53 24 (45%) 24 - - 16 VRS 226,9
4* 207,1 59 30 (51%) 30 - - 8 VRS

La tasa de Navarra incluye todos los casos nadifis@n la red pablica de Atencion Primaria. Ladednédicos centinela realiza la vigilancia
epidemioldgica y virologica, y cubre el 18% de ¢dlacion. Adeno: adenovirus; PI: virus parainfluenZRS: virus respiratorio sincitial.
*los datos de las Ultimas semanas pueden sufinalcambios conforme cuando se completen lashiatziones de laboratorio.



Incidencia semanal dénsiromes gripales
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Urgencias atendidas en los hospitaléislipos de Pamplona y
Estella con juicio ¢hico relacionado con gripe y neunian
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Informacién de las redes centinela de Gripe de Espa y Europa (semana 3)

Espafia se estabiliza la tendencia en general, y deseiendvarias de las comunidades del norte. El 48%gsifotis
procesados han sido positivos al virus de la gdpa,predominio del virus AnH1N1. Aumenta la naftion de casos
graves confirmados para griggtp://vgripe.isciii.es/gripe/inicio.do

Semana 3/2010 - ACTIVIDAD GRIPAL POR COMUNIDADE S A
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Tendencia en la actividad gripal:

+ creciente; -- decreciente; = estable
Virus dominante: ANS = Virus A no

subtipado; AH1 = Virus A(H1); AHINL1 = virus
A(HIN1); AnHIN1 = virus Pandémico; AH3 = virus
A(H3); AH3N2 = virus A(H3N2); B = virus B

Actividad gripal:

Baja = Sin actividad gripal o actividad a nivel
bésico

Media = Nivel de actividad gripal habitual en
momentos en los que el virus esta circulando.

B Alta = Actividad gripal mas elevada que el nivel
& habitual.

Muy Alta = Niveles particularmente elevados de

' *
( AnHN ‘ actividad gripal .
. @

Europa: persiste la actividad gripal epidémica en 15 maike tendencia es creciente en 18 y desciendee@mR
Unido e Irlanda. El 44% de los frotis resultaromsifigos a gripe, con el 68% de gripe Ay 32% dp@iB.
(http://ecdc.europa.eu/en/publications/Publicatibh8128 SUR_Weekly Influenza_Surveillance_Overvpeif).
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* A type/subtype is reported as dominant when > 40 9% of all samples are positive for the type/subtype.
Legend:
Low No influenza activity or influenza at baseline levels - Decreasing clinical activity
Medium Usual levels of influenza activity + Increasing clinical activity
High Higher than usual levels of influenza activity = Stable clinical activity
Very high  Particularly severe levels of influenza activity A&B Type Aand B
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