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CARTA AL EDITOR

Vacunacion antigripal y proteccion L)
del paciente critico: responsabilidad
de los profesionales sanitarios

Influenza vaccination and critical patient
protection: responsibility of healthcare
workers

Sr. Editor:

Hemos leido con interés el articulo de Marin-Corral et al.',
y de acuerdo con la recomendacion relativa a incidir mas en
la vacunacion anual en la poblacion de riesgo, queremos con
nuestra contribucion, ahondar en la importancia que reviste
la vacunacion antigripal en los profesionales sanitarios para
evitar la transmision de la infeccion.

Cada ano las organizaciones sanitarias deben hacer frente
a las ondas estacionales de gripe, asi como a la morbimorta-
lidad asociada a las mismas. A nivel mundial se estima que la
incidencia de gripe es de 5,3 casos por cada 1.000 personas
y mueren anualmente 58.193 personas por esta enfermedad
infecciosa’.

En Espafa, la epidemia gripal de la temporada 2017-
2018° generé 5.977 casos graves hospitalizados confirmados
de gripe (CGHCG), de los que 1.281 (21,8%) fueron admi-
tidos en la UCI, una proporcion similar a la temporada
anterior, y significativamente inferior a temporadas prece-
dentes, tanto en las que prevalecio la infeccion por virus
gripal A(H1N1)pdm09, como en las que predomind A(H3N2).

Las epidemias de gripe se tratan de paliar mediante
campanas de vacunacion con el objetivo de prevenir casos
y complicaciones, y la vacuna es recomendada oficialmente
en nuestro pais para determinados grupos de riesgo, tales
como personas de mayor edad, pacientes con enfermedades
crénicas y poblacion institucionalizada®.

La vacunacion de los profesionales sanitarios se presenta
como una estrategia eficaz para reducir la mortalidad por
gripe en pacientes hospitalizados. A pesar de ello, las tasas
de cobertura vacunal en el colectivo sanitario son modestas.
Durante la campana de vacunacion antigripal 2017-2018 en
Castilla y Leon se registré una prevalencia vacunal en el per-
sonal sanitario del 30,1%, inferior a la cobertura en Espana
(31,3%), presentando mayor tasa de cobertura en atencion
primaria, frente a la atencion especializada, asi como supe-
rior en los profesionales sanitarios versus el personal no
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sanitario. Las razones que aducen diferentes estudios’® para
justificarlas son diversas y comprenden entre otras, barreras
organizativas asociadas a la escasez de tiempo y a la falta
de accesibilidad, dudas sobre la eficacia, temor a los efectos
secundarios, asi como otras razones personales.

Las estrategias para aumentar las coberturas de vacu-
nacion antigripal en el colectivo sanitario se centran
habitualmente en informar y formar a los profesiona-
les, aunque algunos estudios® sostienen que establecer la
vacunacion obligatoria seria la intervencion individual mas
eficaz, seguido de la implantacion de una declaracion de
rechazo de la vacuna. Otras injerencias, como un mayor
acceso, mejorar la concienciacion e incluso la implemen-
tacion de un programa de incentivos son estrategias menos
efectivas.

El impacto negativo que genera la baja tasa de cober-
tura vacunal del personal sanitario en la salud publica y en
concreto en los pacientes hospitalizados en las UCI, debe
ser abordado por los responsables de establecer las politi-
cas sanitarias, asi como por los especialistas en seguridad
y salud en el trabajo, mas si cabe cuando se ha demos-
trado que una estrategia de vacunacion adecuada obtiene
resultados eficientes en salud*.
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En respuesta a «Vacunacion »
antigripal y proteccion del paciente
critico: responsabilidad de los
profesionales sanitarios»

Reply to «Influenza vaccination and critical
patient protection: responsibility of
healthcare workers»

Sr. Editor:

En primer lugar agradecer a los autores de la carta
«Vacunacion antigripal y proteccion del paciente critico:
responsabilidad de los profesionales sanitarios» su interés
y referencia a nuestro articulo.

La infeccion por influenza es la enfermedad prevenible
mediante vacunacion mas comdn en nuestro medio’, ya que
es una medida de salud publica particularmente efectiva
que ha demostrado prevenir la enfermedad, los ingresos
hospitalarios y, consecuentemente, la mortalidad por dicha
infeccion?>.

Aunque todavia pocos trabajos aportan datos al respecto
ya se ha descrito la infeccién por virus influenza adquirida
en el hospital o nosocomial. Un reciente trabajo de nues-
tro grupo* mostro una incidencia del 9,3% de infeccion por
gripe A adquirida en el hospital (aparicion de sintomas a par-
tir del 7.° dia de ingreso) en una cohorte de 2.421 pacientes
graves ingresados en la unidad de cuidados intensivos (UCI).
Los pacientes con gripe A nosocomial presentaban un perfil
clinico, una severidad al ingreso en la UCI y unos requeri-
mientos terapéuticos diferenciados respecto a los pacientes
con infeccion adquirida en la comunidad y la adquisicion
intrahospitalaria se relacion6 de manera independiente con
la mortalidad.

Este hallazgo refuerza el mensaje que los autores indican
en el titulo de su carta. Nosotros compartimos su opinion
sobre la importancia de la vacunacion en los profesionales
sanitarios para evitar la transmision de la infeccién. Coinci-
dimos en que la baja cobertura vacunal de dicho colectivo,
y en especial en las UCI, debe ser abordado por los res-
ponsables de establecer las politicas sanitarias siguiendo las
recomendaciones de la evidencia cientifica y de los comi-
tés de seguridad y salud laboral locales de cada centro. En

este sentido en la UCI de nuestro hospital, y gracias a las
campanas institucionales dirigidas por el servicio de seguri-
dad laboral, se ha registrado un incremento en las tasas de
vacunacion antigripal del personal sanitario, que han pasado
del 29,5% en el ano 2015 al 38,1% en el ano 2017, en especial
entre el personal médico (72,2%).

En las UClI y en el resto de unidades de hospita-
lizacion las recomendaciones deberian extenderse mas
alld de la vacunacion del personal sanitario y ampliarse
a todas las personas que entran en contacto con los
pacientes, incluyéndose a sus familiares. Las precauciones
a tomar deberian incluir evitar el contacto de visitan-
tes o de personal sanitario con clinica gripal con los
pacientes, la utilizacion de mascarillas durante los perio-
dos epidémicos y el cumplimiento de la normativa de
higiene de manos antes y después del contacto con el
paciente.

La prevencion de la transmision del virus influenza en los
hospitales y especialmente en las areas de criticos, debe ser
un objetivo prioritario. La vacunacion del personal sanitario
continla siendo una de las estrategias clave en este sentido,
e implementar las medidas que han demostrado ser mas
efectivas para incrementar la tasa de vacunacion en este
colectivo (obligatoriedad o cumplimentacion de una decla-
racion de rechazo de la vacuna) podria mejorar la situacion
actual®.
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