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Graf. 1 Casos de IRAG hasta Semana Epidemioldgica 35 en el Hospital del Nifio.

Durante el afio 2016 se han detectado 1430 casos de infecciones respiratorias agudas graves (IRAG) como
parte de la vigilancia centinela que se lleva a cabo en la institucidn. La tendencia de los casos de IRAG ha
continuado en aumento luego de la semana 30 (en ultimo reporte). Hasta la fecha el nUmero absoluto
maximo de casos se presenta en la semana 35. La distribucién de casos por grupos de edad (grafica 2)

hasta la fecha muestra un predominio de edad de los menores de 1 afio con 55% y entre 1-4 afios un 41%.



Distribucion de casos de IRAG segun edad hasta Semana
35 en el Hospital del Nifo "Dr. José Renan Esquivel”
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Graf. 2 Distribucion de casos de IRAG seglin eda

Patron de Circulacion de Virus Respiratorios por semana epidemiologica, Hospital del
Nifio Dr. José Renan Esquivel, 2016. (N=450 virus identificados)
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Graf.3 Circulacion de virus respiratorios en el Hospital del Nifo.

Durante la semana 30 a 35, el Virus Respiratorio Sincicial predomina en la mayoria de las muestras
nasofaringeas enviadas al ICGES. Durante este periodo se han enviado 157 muestras de hisopado
nasofaringeo para diagndstico molecular y en promedio han identificado al VRS en 80% de las muestras
positivas. Durante las ultimas semanas, hemos tenido un desabastecimiento de reactivos en el ICGES, que
explica la disminucién de muestras enviadas durante semana 34 y 35 (Tabla 1). Sin embargo, el

predominio de VRS sobre otros virus se mantiene.



Tabla #1: Porcentaje de Identificacion de VRS en Muestras de Vigilancia Centinela

por IRAG
Semana Confirmados Total de Muestras IZAeugZStti\r/Zi %r:j;?;:n
Epidemioldgica de VRS enviadas ICGES . e
por Virus positivas
30 25 40 8 78.1
31 18 28 4 75.0
32 21 31 6 84.0
33 17 29 3 65.4
34 17 25 3 77.3
35 3 4 1 100.0

Fuente: Departamento de Epidemiologia, HDNJRE. Afio 2016

En el afio 2015, ver grafica 4 el inicio de circulacidén de VRS se vio retrasado en comparacidn con afos

previos, con un aumento gradual de casos hasta alcanzar un pico hacia la semana 35, pero se mantuvo

circulando hasta enero de este afio. Este aio el pico parece ubicarse entre semana 30-31, con un inicio de

circulacién mucho mas temprano y abrupto (hacia semana 27).
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Grafico comparativo circulacion de VRS

Anos 2015 y 2016 segun semana epidemioldgica
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Grdfico #4 Comparacion de circulacion de VRS entre 2015y 20146

Fuente: Departamento de Epidemiologia, HDNJRE. Afio 2016




