Consideraciones sobre la influenza
y su impacto en la salud publica:
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Analizar qué es la influenza de temporada y su impacto en salud publica.
Explicar los mecanismos de transmision del virus de influenza.

Interpretar las estadisticas mas recientes de influenza

Describir las principales caracteristicas de los virus de la influenza aviar tipo A.

Comparar las caracteristicas de pandemias previas de influenza con la amenaza
actual.

Identificar las poblaciones en mayor riesgo de complicaciones por influenza.
Reconocer la importancia de la vacunacién como herramienta preventiva.

Explicar el rol del sistema de vigilancia de influenza en la deteccién y respuesta
temprana.

Reflexionar sobre las lecciones aprendidas de eventos pasados para fortalecer la
preparaciéon actual



Introduccion:

Virus de
la Influenza

Neuraminidase

M2 lon Channel

t;*?f-*"-*ﬁ.y DEPARTAMENTO DE
o ﬁ ?
B & &
) ,@f‘
.w,/ £
@

\ Ny “c\
GOBIERNO DE PUERTO RICO

CDC. (2024). Types of influenza viruses. Influenza (Flu). https://www.cdc.gov/flu/about/viruses-types.html



+

L X

Vi, &9 >3 DEPARTAMENTO DE
ARy

\J

8 SALUD - sQué es la influenza?

Es una enfermedad respiratoria contagiosa causada por los
virus de Influenza.

Nariz
Garganta
Pulmones

Es prevenible y tratable.

Sin embargo, en ausencia de tratamiento y para ciertas
poblaciones puede ser:

Grave

Causar la muerte
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Tipos de virus:
Influenza Tipo A
Influenza Tipo B Influenza A

Coinfeccion por Influenza A y B H1-18
N1-N11

Los humanos y animales son |os
reservorios del virus de la Influenza A.
Aves y cerdos

M1 NEP

Influenza B

Los humanos son el reservorio del Yamagata & Victoria
virus de la Influenza B.



Transmision directa

Persona a persona 6ft
Transmision indirecta 5

Contacto con superficies contaminadas Q
Transmision zoonotica o Vo poren

Animal a persona (aves y cerdos) /—\
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Fiebre
(no todas las personas con influenza manifiestan fiebre)
Secrecién o |
congestién nasal | | Dolor de cabeza
Dolor de Tos
garganta
Fatiga Escalofrios

" Dolor en el

Vémitos y diarrea*
| cuerpo

(en algunos casos)
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Nivel Global Nivel Nacional (EU)

Casos severos: 3 a 5 millones Hospitalizaciones: ~610,000
Fatalidades: ~290,000 Fatalidades: ~26,000

Vacunas administradas; Vacunas administradas:
~ 850 millones ~147.6 millones

https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail /influenza-(seasonal)
https://www.nfid.org/infectious-disease/flu/?utm_source
https://www.cdc.gov/fluvaxview/dashboard/index.html?utm _source



https://www.cdc.gov/fluvaxview/dashboard/index.html?utm_source
https://www.cdc.gov/fluvaxview/dashboard/index.html?utm_source
https://www.cdc.gov/fluvaxview/dashboard/index.html?utm_source
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Curva epidemiolégica de casos reportados por semana epdemiolégica, Temporada 2024-2025
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Semana epidemiolégica Temporada de influenza 2024-2025

Datos preliminares del informe semanal de influenza (Semana 26, 2025) - 3 de julio de 2025.



Virus de Influenza Aviar
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https://www.cdc.gov/bird-flu/prevention/hpai-interim-recommendations.htmI?CDC _AAref _Val=https://www.cdc.gov/flu/avianflu/hpai/hpai-interim-recommendations.html



https://www.cdc.gov/bird-flu/prevention/hpai-interim-recommendations.html?CDC_AAref_Val=https://www.cdc.gov/flu/avianflu/hpai/hpai-interim-recommendations.html

T s Origen de un nuevo virus de

Qepy ——
Influenza A
Pequefias variaciones Variaciones antigénicas
genéticas (Antigenic drift) mayores (Antigenic shift)
Cambios en las proteinas de Cambios abruptos
superficie. Generan virus nuevos
Generan virus Nuevos, pero genéticamente distintos a los
son genéticamente circulantes con nuevas
parecidos a los que ya habilidades.
circulan.
LPAI
Baja patogenicidad
HPAI

Alta patogenicidad

https://archive.cdc.gov/#/details?url=https://www.cdc.gov/flu/pandemic-resources/1918-pandemic-hinl.html
https://archive.cdc.gov/www_cdc_gov/flu/pandemic-resources/2009-pandemic-timeline.html



https://archive.cdc.gov/#/details?url=https://www.cdc.gov/flu/pandemic-resources/1918-pandemic-h1n1.html
https://archive.cdc.gov/www_cdc_gov/flu/pandemic-resources/2009-pandemic-timeline.html

i Trasfondo histérico:
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influenza pandémica
Influenza espariola (HIN1) Influenza de Hong Kong (H3N2)
1957 2009
1918 1968

Influenza asiética (H2N2) Influenza porcina (HIN1)



Virus de Influenza HINI




Influenza porcina (2009)

Influenza Espanola (1918)
No se origind en Espana
Se extendi6 desde 1918 -

~50 millones de muertes
nivel mundial.

[flu/ pandemic-resources/1918- pandemic-hinl.html

/2009-pandemic-timeline.html

hive.cdc.gov/#/details?url=https://www.cdc.gov
gov/flu/pandemic-resources

Se identifico en México

Se extendid desde 2009 -
2010

~575,000 muertes a nivel
mundial.



https://archive.cdc.gov/#/details?url=https://www.cdc.gov/flu/pandemic-resources/1918-pandemic-h1n1.html
https://archive.cdc.gov/www_cdc_gov/flu/pandemic-resources/2009-pandemic-timeline.html
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Caracteristicas Influenza Esparnola Influenza Porcina

A (HINT) pdmO09

Subtipo A (HINT) aviar adaptado (recombinante)
: - : iar + '
Origen genético Aviar Aviar + (glejpnesn%osrcmos
: , , Parcial en adultos
Inmunidad previa Ninguna
mayores
Neumonia,

Complicaciones graves  Neumonia fulminante -
comorbilidades

Circula como influenza

Estado actual Desaparecid :
estacional
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Influenza Espanola (1918) Curva de Mortalidad
3,000 ~
Morbilidad 2500 - :
~500 millones de infectados . '_'_'1:;‘19” '
Tres olas pandémicas % 2000 -
,ﬁ; 1,500 —
Mortalidad £
~50 millones de muertes
Curva de Mortalidad en “W" 500 -
0

<1 1-4 5-14 15-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65-T4 75-84 285
Age (y)

https://wwwnc.cdc.gov/eid/article/12/1/05-0979 _article



https://wwwnc.cdc.gov/eid/article/12/1/05-0979_article

Impacto en morbilidad y
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Influenza porcina (2009) Distribucion global de muertes
Morbilidad

~600 millones de infectados

Alta incidencia en niRos,
adolescentes y adultos jovenes

Mortalidad
~575,000 de muertes
Baja letalidad

https://www.thelancet.com/journals/laninf/article/P1IS1473-3099(12)70121-4/abstract



https://www.thelancet.com/journals/laninf/article/PIIS1473-3099(12)70121-4/abstract

Virus de Influenza H5NI
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1996-1997: 37;_:} 2014-2016: mgs 2021-2024:
é Primeros casos de H5N1 = @ Emergen H5N6 y H5N8 H5N1 en Canaday EE.UU.
. Identificacion en aves acuaticas en : La Hemaglutinina se diversifica en . Deteccic;n en avizs silvestres y brotes
! China. ! Asia, Africa, Europay América del ! en aves de corrat.
i I Norte. : Casos esporadicos en humanosy
: E i mamiferos.
= . | . ' >
| i H5N6y H5N8 desplaza al H5N1
I Reaparicion en Chinay propagacion a I original.
E Africa, Medio Oriente y Europa a través : Reporte de infecciones humanas por
. deavessilvestres. “u.  H5N6yHS5NS.
= 2003-2005: Z:  2018-2020:
= Dispersion del H5N1 Expansion del virus

https://www.cdc.gov/bird-flu/media/pdfs/2024/07/bird-flu-origin-graphic.pdf



https://www.cdc.gov/bird-flu/media/pdfs/2024/07/bird-flu-origin-graphic.pdf
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Hasta el 22 de agosto de 2025, .
alrededor de 1,078 rebafios de vacas Number;ofiGonfitmed Cases in Catthe by Stae, o mamew
lecheras, en 17 estados de E.U,, se han ol S
afectado con una cepa HPAI.

Riesgos asociados

Adaptacion del virus a nuevos huéspedes,
incluidos humanos

Riesgos para la salud animal
La seguridad alimentaria y salud publica.

PR

https://www.aphis.usda.gov/livestock-poultry-disease/avian/avian-influenza/hpai-detections/hpai-confirmed-cases-livestock



https://www.aphis.usda.gov/livestock-poultry-disease/avian/avian-influenza/hpai-detections/hpai-confirmed-cases-livestock
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Casos Fuente de Exposicidn

41 Rebaros lecheros (ganado)

24 Granjas avicolas y operaciones de
sacrificios

2 Otras exposiciones con animales

3 Fuente de exposicidn desconocida

Hasta el 1 de agosto de 2025

Total cases

Una muerte en Louisiana

0 1-5 6-10 >10

https://www.cdc.gov/bird-flu/situation-summary/index.htm!


https://www.cdc.gov/bird-flu/situation-summary/index.html
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Riesgo actual de pandemia: Bajo

Casos humanos aislados.
No hay transmisiobn comunitaria.

Riesgo potencial de pandemia: ALTO
Si logra adaptarse a transmisidon sostenida entre humanos.

Alta mortalidad y falta de inmunidad |o harian un virus de
gran impacto.




Poblaciones de alto riesgo y
complicaciones
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Personas con
condiciones croénicas

En temporadas recientes se ha observado que, 9 de cada 10 personas hospitalizadas por influenza
tenian al menos una condicion de salud preexistente.

https://www.cdc.gov/flu/highrisk/indexhtm#cdc_risk_factors_other_factor-flu-and-people-with-chronic-conditions



https://www.cdc.gov/flu/highrisk/index.htm#cdc_risk_factors_other_factor-flu-and-people-with-chronic-conditions
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» Trabajadores con
vacas lecheras y
aves de corral

« Manipulacion de
productos lacteos
crudos

 Personal de
mataderos y
criaderos
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Grupos en mayor riesgo de contagio

Fauna silvestre y control animal

Personal/voluntari

os de
rehabilitacion de
faunay
zoologicos

Agentes de
control de plagas
y refugios

Manejo y retiro de
animales
enfermos

oor HoONI

« Mercados de
aves vivas y
plantas de
renderizado

e Clinicas
veterinarias
 Personas con

aves enfermas
en traspatio

Comercio y servicios veterinarios

Sector de salud

» Personal
hospitalario en
contacto con
Casos
sospechosos

Profesionales de
laboratorio que
procesan
muestras

Personal de
limpieza y
desinfeccién
hospitalaria
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Influenza de temporada
Neumonia bacteriana secundaria
Exacerbacién de enfermedades crénicas
Otitis media y sinusitis (en nifos)

Complicaciones mas severas
Dano renal agudo
Insuficiencia cardiaca
Fallo multiorgdnico
Encefalitis o complicaciones neurolégicas

Aborto espontdneo en mujeres
embarazadas

https://www.cdc.gov/coca/hcp/trainings/ah5ni-virus-clinicians-healthcare-centers.html
https://www.bmj.com/content/bmij/355/bmi].i6258.full.pdf

Pericarditis
Miocarditis

Exacerbacion de
enfermedades cardiacas

Bronquitis

Faringitis

Exacerbacion de
enfermedades pulmonares

Miositis
Rabdomiodlisis



https://www.cdc.gov/coca/hcp/trainings/ah5n1-virus-clinicians-healthcare-centers.html
https://www.bmj.com/content/bmj/355/bmj.i6258.full.pdf

Vacunacion contra Influenza
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Andlisis exhaustivo de las cepas

Seleccidon de las cepas
Informan las cepas recomendadas @'l

=
Se genera la vacuna ﬁ —-—
\ /

Trivalente o Cuadrivalente

Vacuna 2025 — 2026 contiene }
A (HIN1) pdmO09
A (H3N2) é

B Victoria

AR ) R

https://www.fda.gov/vaccines-blood-biologics/influenza -vaccine-compos ition-2025-2026-us-influenza -season



https://www.fda.gov/vaccines-blood-biologics/influenza-vaccine-composition-2025-2026-us-influenza-season
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Vacunas inactivadas
Incluyen trivalentes y cuadrivalentes.

Vacunas vivas atenuadas
Spray nasal cuadrivalente

Vacunas recombinantes
NO usan huevos ni virus vivos

Vacunas a base de cultivo celular
Producidas en células de mamifero, no en huevos

https://www.fda.gov/vaccines-blood-biologics/vaccines/vaccines-licensed-use-united-states



https://www.fda.gov/vaccines-blood-biologics/vaccines/vaccines-licensed-use-united-states
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Se recomienda vacunacion:
6 meses en adelante
Embarazadas
Inmunocomprometidos

Una vez al ano

Vacunas de temporada comienzan a ser
administradas a partir de agosto
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Promedio historico
Entre 40 - 60%
Puede disminuir a 20 - 30%

Prevencion de complicaciones graves
Hospitalizaciones en adultos mayores: reduccion de 40-60%
Hospitalizaciones pedidtricas: reduccidon de hasta 75%
Riesgo de muerte en ninos: reduccion de ~65%




Desafios de la vacuna de

Influenza
Desafios Desafios
logisticos sociales
Variabilidad Tiempo de Baja
del virus disponibilidad aceptacion y
Coincidencia Cadena de confianza
de cepas distribucion Fatiga de

Efectividad vacunacion
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Las vacunas contra la influenza de temporada no protegen contra la
cepa de H5N1.

La vacunacion humana contra el virus H6N1 no se recomienda ni estd
disponible en este momento.

En caso de pandemia

Cepas preseleccionadas
Almacenadas en el banco de vacunas

LLL]



Sistema de Vigilancia de
Influenza del DSPR
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Responsabilidad: :
Determinar la

Monitorear la actividad del virus durante la distribucién
temporadoa. geogrdéfica de la
enfermedad
Colaboraciones:
Proveedores de Servicios de Salud Determinar los
. - . ] ) Detectar brotes
Laboratorios Clinicos y de Salud Pdblica PSS G U Gel y/o epidemias

circulando

Agencias Gubernamentales

Centros para el Control y Prevencion de

Enfermedades (CDC)

Agencias Federales (USDA, FDA, ASPR) Evaluar las

Veterinarios medidas de Detectar virus

Otros Departamentos de Salud HEMEEe Novel de Influenza
control
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El personal de salud es uno de los pilares de la respuesta frente a la
influenza:

Protegen a la comunidad mediante vacunacion y educacion,
Sostienen la deteccién tempranag,
Y actdan en la primera linea clinica y de seguridad en hospitales.




<Que nos ensenaron estos
eventos?
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La vigilancia global y compartir los datos es critico
La preparacion hospitalaria y las cadends de suministro son vitales
Lo comunicacion clara y temprana salva vidas

El desarrollo rGpido de vacunas y antivirales es una prioridad de
seguridad global.

Las medidas no farmacéuticas contindan siendo herramientas
efectivas cuando no hay vacuna inmediata

https://www.nejm.org/doi/full/10.1056 /NEJMra1208802
https://wwwnc.cdc.gov/eid/article/12/1/05-0979 _article



https://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJMra1208802
https://wwwnc.cdc.gov/eid/article/12/1/05-0979_article
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Mensaqje clave
La vacunacion es la herramienta esencial en la prevencion.

Importante
La deteccion temprana y la colaboracion interprofesional

Invitacion
A implementar lo aprendido en la prdctica clinica.
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Zused M. Lépez Machado, DrPH(c), MPH
Coordinadora — Vigilancia de Influenza
zused.lopez@salud.pr.gov

INFORMACION DE

flu@salud.pr.gov CONTACTO
787-404-5745



mailto:Viviana.rosario@salud.pr.gov
mailto:Escuelas@salud.pr.gov
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