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Influenza: From Surveillance to
Prevention

Zused M. Lépez Machado, DrPH(c), MPH
Coordinadora de la Vigilancia de Influenza
Septiembre 2026



Objetivos

Comprender los conceptos fundamentales de
influenza y el propdsito de su vigilancia
epidemioldgica en Puerto Rico.

Analizar los principales indicadores, hallazgos y
tendencias de la temporada reciente para
caracterizar su magnitud, distribucion y severidad.

Relacionar los hallazgos de vigilancia con la
vacunacién y otras medidas de prevencidn para
reducir el impacto de la influenza.
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Causa enfermedad leve y grave,
y puede llevar a hospitalizaciones
y muertes.

Algunos grupos tienen mayor riesgo,

como ninos, adultos mayores, personas
con condiciones crénicas, embarazadas
y otras poblaciones vulnerables.

Cada temporada puede afectar
de manera diferente,

en magnitud, severidad y en los grupos
mas impactados.

La influenza circula todos los anos

y puede ocurrir al mismo tiempo que
otros virus respiratorios.

importa?

Influenza y Vigilancia: ¢por qué

La vigilancia nos permite anticipar

La vigilancia
convierte los

datos en accion
para proteger
vidas.

y responder

Detectar cambios en la actividad
e identificar aumentos tempranos.

Conocer quiénes se estan afectando
y en qué areas.

Evaluar la severidad

a traves de hospitalizaciones, muertes
y otros indicadores.

Orientar acciones de prevencion

como la vacunacion y otras medidas
de control.
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Datos
il
; - — ; & 4
Casos -) Tendencias -) ¢Qué esta ocurriendo? -) VaCUHaQ'Qn
Hospitalizaciones Distribucién ;A quién afecta? Prevencion
Muertes Severidad ;Qué tan grave es? Comunicacion
Laboratorios Respuesta
- r B 9 Z A\ y,

@/ El valor de la vigilancia no esta solo en recopilar datos,
sino en utilizarlos para actuar de manera oportuna.



Base Legal de las Vigilancias
Epidemioldgicas en Puerto Rico

Orden Administrativa 597 de 2024

Establece un proceso actualizado para la
notificacion obligatoria de enfermedades,
condiciones de salud y eventos
relevantes en Puerto Rico, alinedndose
con las recomendaciones del Consejo de
Epidemidlogos Estatales y Territoriales
(CSTE, por sus siglas en inglés).
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¢De dénde provienen nuestros datos?

' OA 597: notificacion obligatoria en < 24 horas

NBS (ELRy eCR) y PRHIE

Los reportes de laboratorio y de
hospitalizaciones se reciben de
manera electrénica.

Bio-portal Correo electroénico

Reporte dentro de 24 horas
de hospitalizaciones y
muertes asociadas a influenza

por parte de proveedores.

Los proveedores de salud que no
estén registrados en las plataformas
de reporte electrénico pueden enviar
notificaciones de laboratorios,
hospitalizaciones y muertes
asociadas.

Vigilancia de
Influenza

Registro Demografico Epidemiologia Regional

Recibo de defunciones reportadas
con los cédigos de influenza
(aprox. 2 semanas en ser
registradas en el Registro
Demogréfico).

Reciben notificaciones de
laboratorios, hospitalizaciones y
muertes asociadas a influenza por
parte de los proveedores de servicios
de salud (hospitales).
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; Aparaade .4 DEPARTAMENTO DE

i  SALUD Principales indicadores

& m
< Y
)-

‘-u.;.:,“ GOBIERNO DE PUERTO RICO

Casos Incidencia Tipos de influenza Hospitalizaciones
Miden la magnitud de la ~ Permite comparar el Muestra qué virus circulan, Reflejan la severidad y la
actividad reportada Impacto entre regiones como influenza A, influenza B carga sobre los servicios
de influenza. y grupos poblacionales. y sus subtipos. de salud.
/ ] L l t ‘\‘
v‘,k:ﬁ i‘ = J y
Muertes Brotes Otros indicadores
Indican los desenlaces mas Ayudan a identificar Otras vigilancias complementan

graves asociados a la transmision en escuelas,

T e e . la vision de la temporada.
enfermedad. instituciones y comunidades. P



e ¢Qué ocurrié durante la tltima
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temporada de influenza?

Casos reportados Hospitalizaciones Muertes asociadas
73,479 232
casos reportados durante hospitalizaciones muertes asociadas
la temporada 2025 - 2026. reportadas. reportadas.
6.000 Casos Temporada 2025 - 2026 o o
Pico de actividad = & —— Promedio historico TipodeNius
g 5000 F A —— Umbral de aviso : vt
: i A nivel acumulado, predominé
pidémico 4
$ 4000 la influenza A sobre la
El aumento de casos comenzd é 3,000 , | omea, influenza B.
alrededor de la semana %ﬁ 2000 g T T
epidemiologica 44 de 2025y S ’ VJ\,_/\ Grupos y areas mas afectados
el pico de actividad ocurrid - : N , I
en la semana epidemioldgica 50. =R gYORIMpactc Shv
27 31 35 39 43 47 5 | 2 6 10 M 18 22 26 poblacién pediatrica y mayor
2025 2026 carga acumulada en la region

S de Ponce.
Semana epidemiolégica
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Poblacion pedidatrica Edad Sexo
g " En términos acumulados, la frecuencia
La mayor Sarga de casos se concentro Los grupos de edad con mas casos ) fue maylor en nl:ujeres. T
en 0-14 anos (30,319 casos acumulados). acumulados fueron 5-9, 0-4 y 10-14 anos. ' :
w Femenino: @ Masculino:
@ o 5-9aics (IS 10,409 B 39882 | M 33597
0Ll En la poblacion pediatrica de 0-14 anos se
0-4 aiios 5-9 afios 10-14 afios i Lo observo mayor carga acumulada en varones.
10 31 4 10 409 10-14 afios 0-4 afos: F 4,833 I M 5,481
y ’ 5-9 ainos: F4,981 | M5,428
10-14 anos: F 4,457 | M 5,139
Regiones Municipios

Otros grupos relevantes

Mayor carga acumulada de casos: e : -
Los mapas de incidencia permitieron

0 Caguas I 14,321 identificar municipios con mayor actividad L ieslfnlaces glavesisoconcaliiaton
016 durante la temporada SR adULes Ty ones:
Ponce .
Bayamon o 85+ afios 72 muertes (31.0%)
3 De forma acumulada,
Ponce present? la tasa acumulada I resaltaron Yabucoa y Patillas. 80-84 aiios 46 muertes (19.8%)

E Il mas elevada durante la temporada.
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Alta carga de enfermedad

La temporada registré una alta A tot :
carga de influenza, con 73,479 umento témprano y pico

casos reportados. marcado

La actividad aumenté temprano
y alcanzo su pico en la semana
poblacién pediatrica

Los nifios de 0 a 14 afios Severidad importante
concentraron una gran parte

de los casos acumulados.

La temporada también reflejo

severidad, con 4,723

hospitalizaciones y 232 muertes
asociadas.




De los datos a la prevencion

Actuar
temprano

0 Prevenir HHH

Quedarse en casa
si esta enfermo Q

@ Vacunar

Priorizar grupos de riesgo Deteccion temprana

Higiene de manos (ef Atencién médica

oportuna

Proteger a ninos, adultos

Mejor ventilacion -

mayores, embarazadas y @ Antivirales en personas
personas con condiciones Mascarilla cuando & de mayor riesgo cuando
cronicas \— corresponda estén indicados

Vacunar antes del
252 aumento estacional

O/ La prevencidon es mas efectiva cuando se combina vacunacion, medidas
complementarias y accion oportuna.
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Interpretacion Accion

Hallazgo

Aumento de casos desde
la SE 44 y pico en la SE 50

Mayor carga en niinos
de 0 a 14 aihos

Mayor carga acumulada
en laregion de Ponce y
variacion geografica

4,723 hospitalizaciones
y 232 muertes

) ¢
¢
*

La actividad aumentoé
temprano y requirié
preparacion anticipada

La poblacion pediatrica tuvo
un papel importante en la
actividad de la temporada

Elimpacto no fue uniforme
entre regiones y municipios

La temporada tuvo un impacto
importante en severidad

Adelantar campanas de
vacunacion, educacion y
comunicacion antes del periodo
de mayor actividad

Reforzar vacunacion y
mensajes preventivos en
escuelas, pediatras y familias

Dirigir esfuerzos y recursos a
las areas con mayor carga
de enfermedad

Priorizar grupos de alto riesgo,
deteccién temprana y
tratamiento oportuno
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La vigilancia nos La vacunacion es una Debemos enfocar La prevencion es
permite actuar a tiempo herramienta clave esfuerzos en quienes un esfuerzo compartido
mas lo necesitan

Los datos de vigilancia La vacunacion contra Los datos indican que los Ademas de la vacunacion,
identifican tendencias, influenza reduce el riesgo nifos, los adultos mayores, las medidas complementarias
grupos en mayor riesgo de enfermedad grave, las personas con condiciones de prevencion y la colaboracion
y areas de mayor impacto, hospitalizaciones y crénicas y ciertas regiones entre el sector de salud,
orientando decisiones para mortalidad, y contribuye tienen mayor carga de comunidades y socios
prevenir enfermedad grave a la proteccion de toda enfermedad, por lo que estratégicos son esenciales

y salvar vidas. la poblacion. deben ser prioridades para reducir la transmision

de vacunacion. y proteger la salud de

todos en Puerto Rico.



Vigilancia epidemiolégica
integrada: Un pilar para la
accion en salud publica

Ruby A. Serrano Rodriguez, DrPH, MS
Directora Divisidon de Epidemiologia e Investigacion
Septiembre 2026
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Describir los sistemas de vigilancia de aguas
residuales, sindromica y otros indicadores.

Describir como un indicador de nivel de
transmisidon presenta evidencia cientifica
para la toma de decisiones en salud publica.

Presentar estrategias que se generan en unad
respuesta integrada y complementaria para
fortalecer la toma de decisiones en salud
publica.
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Integracion de sistemas e indicadores de vigilancia
para la toma de decisiones efectivas

Sistema de
Vigilancia
Sindrémica

Sistemade
Vigilancia

Epidemiolégica
de Influenza

R, (nivel de
transmision)

Laboratorios
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s i ste m a d e Vig i Ia N c i q d e I n fl u e N za Curva epidémica de casos de influenza reportados por semana epidemiolégica durante la

temporada 2025-2026, 29 de junio de 2025 al 4 de julio de 2026

- Desde la SE #50 hasta la SE #4, los casos de 5000 - Declaracion de T oedotimecs
influenza se mantuvieron consistentemente por epidemia T i o
encima del umbral de aviso y del umbral 5000 -
epidémico. H

54,000-

- Luego entre las SE #5 y SE #13 se evidencid una 8
disminucién en los casos. :Eg,m |

« No obstante, desde la SE #14 hasta la SE #17 se {%2’000_
observé un leve aumento en el nUmero de casos, sin g
embargo, se mantuvo por debajo del umbral de 2 0.
aviso y del umbral epidémico. ‘ |

NUmero de casos temporada 2025-2026: 73,479 casos EEET TR ;\L';a' s e e e e we \;,',;o;f;,;;ti'

2025 2026
Semana epidemiolégica Temporada de Influenza 2025-2026

Fuente: Departamento de Salud de Puerto Rico (2026). Hoja Informativa: Situacién Epidemia de Influenza en Puerto Rico. Indicadores para Semana
Epidemiolégica nimero 26, 2026.
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Sistema de Vigilancia Sindrémica (SVS)

SVS recopila datos de expedientes médicos de las visitas a salas de emergencias o urgencias mediante la
interoperabilidad de los sistemas de informacion, permitiéndole al Departamento de Salud de Puerto Rico (DSPR)
monitorear en tiempo real las visitas a salas de emergencias (SE) de 29 facilidades que participan, utilizando la
plataforma ESSENCE.

o Este sistema permite agilizar la transmision, recopilacion, identificacion y respuesta a eventos de salud de interés.

o Utiliza una definicion sindrémica que integra codigos diagnosticos ICD 10-CM y SNOMED-CT (cédigos relacionados
a influenza) y palabras claves.

o Evalla los niveles de actividad de las visitas por sospecha de influenza, al calcular semanalmente el porcentaje
de visitas a SE por influenza por cada 100 visitas totales, utilizando semanas epidemiolégicas desde 2023 hasta
2026 y luego se categorizan en Muy Bajo, Bajo, Moderado, Alto y Muy Alto.

Fuente: Departamento de Salud de Puerto Rico (2026). Hoja Informativa: Situacién Epidemia de Influenza en Puerto Rico. Indicadores para Semana
Epidemioldégica nimero 26, 2026.
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Tendencias de los niveles actividad en visitas por sospecha de

Sistema de Vig ilancia Sind r6m ica (SVS) influenza a salas de emergencia identificadas por el Sistema de

Vigilancia Sindromica, 29 de junio de 2025 al 4 de julio de 2026

A partir de diciembre de 2025, el nivel de Declaracion de
ol epidemia

actividad en visitas por sospecha de influenza a
salas de emergencias mostrdé un aumento
sostenido, pasando de niveles moderados a
altos y muy altos.

Alto

>4.76% — 6.36%)

Moderado
>3.17% — 4.76%

« El pico maximo se registrd a principios de enero
de 2026 cuando se alcanzd el nivel muy alto.

Bajo
>1.57% — 3.17%)

« El nivel de actividad disminuyd al nivel \ AN
moderado y luego bajo hacia finales de enero y
comienzos de febrero de 2026.

Nivel de actividad de visitas a salas de emergencia

o o o 6 o o B B B o
{1 @ P P @ P @ o P P R S o S,
o '19 '19 RN rP fb“ P flf’ QS’ o3 fﬁ’el PP fb“ WP o B B B B P
<§° A g nf’ & q?f AT B ra?’ &N P I P F
R AP L LR R ’\q’ F e e Q"‘ FFE FEFE S

Fecha del final de la semana epidemiolégica {Sabado)

Fuente: Departamento de Salud de Puerto Rico (2026). Hoja Informativa: Situacion Epidemia de Influenza en Puerto Rico. Indicadores para Semana
Epidemioldégica nimero 26, 2026.
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Sistema de Vigilancia de Aguas Residuales

El Departamento de Salud de Puerto Rico (DSPR), en colaboracién con la Autoridad de Acueductos y
Alcantarillados (AAA) y los Centros para el Control y la Prevenciéon de Enfermedades (CDC, por sus
siglas en inglés), monitorean la presencia y concentracién de multiples patégenos en muestras de
aguas residuales colectadas en distintas plantas de aguas sanitarias (PAS) de Puerto Rico.

- Los patégenos monitoreados son los virus de influenza A (subtipos H1, H3 y H5) e influenza B.

Este sistema de vigilancia permite:

« Detectar patogenos en las aguas residuales mediante las personas infectadas que excretan material
genético de determinados patdgenos en sus heces.

« Obtener datos obtenidos para identificar cambios en la circulacion de enfermedades a nivel
comunitario.

« Monitorear la circulacidon de patégenos infecciosos en una comunidad.

Fuente: Departamento de Salud de Puerto Rico (2026). Sistema de Vigilancia de Aguas Residuales.



Deteccion de influenza A y B en aguas residuales durante la temporada 2025-2026, 29 de junio de 2025 al 4 de julio de 2026

Influenza Ay B

Declaracion de epidemia
Arecbo1 | HEEEE N ENEEEEN [ | [ | ENETEEEN EEEEEEEEEERN
Arecbo2 " HE HE B [ ) | [ 1 [ | EEEEEEEEEEENEEEEENEEEEDnE
Arecbo 3 BN EEEEENE EFE EEDE EEEEEENEN EEEEEEET"EEEEEEEEEENE [ 1 |
Arecibo 4 EEEEEEETTEEEETEEETTEYENYDE EEEEEEENEEENEEEEEEEEEEDnE
Bayamén 1 [ I | EEN [ | HNE ENEER [ | ENEREN
Bayamén2 " HE "H  HN EEET"EEEEEEETE [ ) | EYEEEEEE EENEEEEEEEEEEDnE
] Caguas1 | M ENEEVNEEE " EEEEEEEDnm EEEEN EEEEER ENEEEEEEEN
% Caguas 2 EEENER [ | [ | N N EEEETE [ I | EEEEEEEEEN
N Caguas3 [ H B [ I | EEEN ENEYETEENENYEEEnE [ § | Ll
2 Fajardo [ R | [ | EVEEEEN [ | ENE EETYHEH ENR EEENENEEEDE
c Mayagiiez 1 EEN [ | EEEEEEETENENENEEEEEEDnE
'©  Mayagiiez 2 [ | ENEEN ENEEEEEENEER
> Mayagiiez 3 EEEN EENEEEEEEEN EEEEERER
@ Mayagiez 4 | ENENER EVENENEEEER
Metropolitana 1 [l 1l M EEEEEEEEEEERE E"HE EEENE EEVNEEEYEEEEEEDE
Metropolitana 2 HTHEHNE EEEEERETET"HR HE ECEEER
Ponce 1 [ | ERETH"HEENR [ | [] [] EEEETEEER EEEET N
Ponce 2 ENEEEER ETEEERT R [ | HE HBE [ B 1| I
Ponce 3 EEEEEEEETHER [ | [ | HEENR EEEEEEEEEEEEEEENET"EEEEnE
Ponced ., MENEIAE AN AN,
P P PP PP PP PP P PP

%ﬂ/ q)f’t/ q/f'l/ @,‘1/ Q,‘l/ (b,‘l/ ,\ﬂ/ ,\9/ QJ,‘I/ ‘bﬂ/ q/ﬂ/ @,‘L Qfl/ ‘b’q/ ,\,‘1/ ,\,‘1/ hfL ‘bﬂ/ N‘L q)f‘l/ ,\fl/ 0351/ Q)f‘t/ ‘bﬂ’ Cd"t/ Qﬂ/ b‘ﬂ/
FEFFESFT TGS G FFF NN PN PSP F S

N F F F F F I T RNV TN F I FHFEFEFES

Semana de toma de muestra (fin de la semana)

Categoria de deteccion Influenza A

Influenza B . No detectado

Fuente: Departamento de Salud de Puerto Rico (2026). Sistema de Vigilancia de Aguas Residuales.

No analizado
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Tendencias de los niveles de actividad viral de influenza A en las aguas

Sistema de Vigilancia de Aguas residuales, 29 de junio de 2025 al 4 de julio de 2026
Residuales

Declaraciéon de
epidemia

« A partir de mediados de noviembre de

>15.6

2025 se observdé un leve aumento en
las concentraciones del virus de

influenza A, alcanzando niveles
moderados y bajos hasta mediados
de enero 2026.

e

« Posteriormente, se observa que el nivel o /\_A
de  actividad  viral disminuyo s /
manteniéndose el nivel muy bajo. -
g |\ N\ J

Semana de toma de muestra (fin de la semana)

Fuente: Departamento de Salud de Puerto Rico (2026). Hoja Informativa: Situacién Epidemia de Influenza en Puerto Rico. Indicadores para Semana
Epidemiolégica nimero 26, 2026.
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N |Ve| de t ransmision (R t) Estimados de R, (hivel de transmisién) para casos de influenza en Puerto

Rico, 31de diciembre de 2023 al 4 de julio de 2026

« Indicador calculado a partir de los datos
recopilados por el Sistema de Vigilancia
Epidemiologica de Influenza.

« Nos indica cudantos contagios se pueden dar a
partir de un caso.

* R,>1: la transmisidn estd aumentando.

« R;=1:latransmision estd relativamente
estable.

« R, <1 latransmisidon estd disminuyendo.

- Para la temporada de 2025-2026, los niveles de
transmisiobn a nivel de comunidad, fueron
mayor a partir de noviembre de 2025, -
alcanzando el pico mds alto en diciembre de
2025 (R, SE #50-#52:1.66).

Declaraciéon de
epidemia

07-29-2025
09 2025
10-29-2025
11-29-2025
2025
-29-2026
1-202

03-29-2026
04-29-2026
05-29-2026

08-29-2025
03-01-2026

& -
o s
Fecha fin de la semana epidemioldgica

Fuente: Departamento de Salud de Puerto Rico (2026). Hoja Informativa: Situacién Epidemia de Influenza en Puerto Rico. Indicadores para Semana
Epidemioldégica niamero 26, 2026.
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Reporte de capacidad de pruebas de Influenza

Como esfuerzo para atender la emergencia se incluyd la documentacion continua de la
capacidad semanal de pruebas de influenza que podian realizar los laboratorios en Puerto Rico.

El propodsito de esta

e iniciativa fue generar Orientar a los pacientes
v = listados por municipio y/o hacia el laboratorio mas 9
’{ : region de salud que — cercano con mayor "
% permitieran conocer la disponibilidad de 9 ‘aa,
disponibilidad de pruebas pruebas. nuns?

en cada laboratorio.

Fuente: Departamento de Salud de Puerto Rico (2026). Reporte de Capacidad de Pruebas de Influenza Reportadas por los Laboratorios de Puerto Rico.
Semana de la 9 al 15 de marzo de 2026.
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Reporte de capacidad de pruebas de Influenza

Nimero de laboratorios que han reportado desde enero a Capacidad de pruebas de Influenzas reportadas por los
marzo de 2026 laboratorios que han reportado de enero a marzo de 2026

500 - 30,000 -

450 24783 24,799
.§ 400 J g 25000 1 24032 9347
% 350 - S 19,705 20,715
= o 20,000 -
9 300 A 5
[o] Ko
S 250 - 210* % 15,000 -
'g 200 - T 10,594*
% 150 - S 10,000 |
£ 100 £
Z o J Z 5,000 -

0 -
o o © 0"
U U \1° 0

@\(ﬁ) \’L\Wb %\(L% 6\()'6 N \‘N% 0 \m@ o A A q,fdb &

A 2 N S\ N > 3° D\ N e A rb\'L\‘L o\
Semana del reporte Semana del reporte

Fuente: Departamento de Salud de Puerto Rico (2026). Reporte de Capacidad de Pruebas de Influenza Reportadas por los Laboratorios de Puerto Rico.
Semana de |la 9 al 15 de marzo de 2026.
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8,000 Declaracién de S o Temporo s e
epidemia g —— Umiral de Avisa
Wrribial Epidérmico
5,000

4,000

Himero de casos de influenca (semanal)
g
2

T U L L R G IR U
2025 2026
Semana epidemiolégica Temporada de Influenza 2025-2026

Tendencias de los niveles de actividad viral de influenza A en las aguas
residuales, 29 de junio de 2025 al 4 de julio de 2026

Declaracion de
epidemia

_

:

i

i

H

H
Mocerads
=85102

Bajy
=2 405

LNLINLU NN L I I N N I |

AR A LA

‘Somana de toma de muesira [fin de |a somanal

3

Rt

Tendencias de los niveles actividad en visitas por sospecha de
influenza a salas de emergencia identificadas por el Sistema de
Vigilancia Sindrémica, 29 de junio de 2025 al 4 de julio de 2026

Declaracion de
epidemia

Hivel de aciividad de wisiias o salas de emergencia

vy, Vﬁ#?ﬁ#f#ﬁéﬁﬁﬁ yyyyyy SI0S
a7 o' PEIPE P L EF LT P LS
Flﬂhﬁlhuldlilllmwmkﬂiglﬁfs‘hdﬂ

Estimados de R, (nivel de transmisién) para casos de influenza en Puerto
Rico, 31 de diciembre de 2023 al 4 de julio de 2026

Declaracion de
epidemia

Fecha fin de ln semana epidemiologics
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Resumen de Informe de Temporada de 4 \( Be: )
Influenza 2025-2026
C Vacunas: 470,626
Numero de Brotes Escolares asos \_ J
s 0-19 ainos: 49.70%
25 197 20-59 afios: 35.80% [ \
60 afios o mas: 14.50% Q
Bayamon §iliEieng K j Q
T L S s 2
Mayaguez - n@n = Muertes
BBE[aaE 232
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Del dato a la accion...

El trabajo
complementario
entre los
sistemas de
vigilancia
permite...

Identificar el nUmero de casos por género y edad,
namero de hospitalizaciones, nUmero de
fallecimientos, brotes a nivel de escuelas y
capacidad de los laboratorios.

Deteccion temprana en la frecuencia de casos de
influenza.

Niveles de transmision comunitaria.

Reforzar estrategias para la respuesta de salud pablica
enfocadas en vacunacion, comunicacion de riesgos,
recomendaciones de profesionales de la salud y medidas
de prevencion y control en los diferentes sectores de la
poblacion.
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Para mas informacion

Division de Epidemiologia e Investigacion
Secretaria Auxiliar para la Vigilancia y Proteccidn de la Salud Publica
Departamento de Salud de Puerto Rico

https://www.salud.pr.gov/CMS/135
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