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Medición del impacto de la introducción de la 
vacuna 13 valente a Calendario Nacional de 
Inmunizaciones 

1. Vigilancia epidemiológica pasiva 

2. Vigilancia a través de Unidades Centinela 

3. Análisis mediante series temporales 

4. Estudios de base poblacional de medición de carga de 

enfermedad de neumonías 

5. Estudios de portación 



Hospital Municipal 
“Ramón Santamarina” 
(Tandil- Buenos Aires) 
 
 

Unidades Centinela 
Hospital Provincial de 
Pediatría “Dr. Fernando 
Barreyro” (Posadas-
Misiones) 
 

Hospital de Niños “Víctor J. 
Vilela”  
(Rosario- Santa Fe) 
 

Hospital Materno Infantil 
de Mar del Plata “Don 
Victorio Tetamanti” (Mar 
del Plata- Buenos Aires) 
 
 

Hospital  “Dr. Lucio Molas” 
(Santa Rosa-La Pampa) 
 
 

Hospital Materno infantil  ( 
Salta) 
 

Hospital Municipal 
“Lagomaggiore” 
(Mendoza) 

Hospital Zonal de  
Bariloche (Río Negro) 
 
 



Casos incluidos sospechosos de EBI 
por año. 2012-2014 

Se incluyeron 2444 casos  entre junio de 2012 
y Diciembre de 2014.  
2012: Posadas, Mar del Plata y Rosario 
2013: La Pampa, Tandil 
2014:Mendoza y Salta  
2015:Bariloche  



Internaciones por neumonía probablemente bacterianas < 5 años. 

Unidades centinelas. 2008-2013 
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Disminución de las internaciones mensuales por neumonías probablemente 

bacterianas del 47.5% (IC95% 24.4% a 70.6%), p<0,01.  

a) SERIES TEMPORALES (2008-2013): neumonía probablemente bacteriana 

Esto implica 87 internaciones mensuales menos 
o 1044 internaciones anuales menos en las 8 UC 
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La reducción en este grupo se observó a partir del segundo año de la 
incorporación de la vacuna. Esto es coherente ya que la disminución  en 
este grupo etario respondería al “efecto de rebaño”  que se visualiza mas 
tardíamente. 
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mayores 65 4 per. Mov. Avg. (mayores 65)

En los mayores 
de 65 años la 
disminución es 
del 48,7% 
(IC95%: 5,1-
92,1%) 

Análisis series temporales adultos >65 años.  

(Unidad centinela Tandil)  

a) SERIES TEMPORALES (2008-2013): neumonía probablemente bacteriana 
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Neumonía probablemente bacteriana.  

Series temporales según época del año 
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En los meses de invierno la 
disminución fue del 48%(IC9525-
72%), mientras que en los meses 
de verano fue del 40% (15,9-
64,4%). 

•La disminución fue similar en las dos 
épocas del año.  
•La reducción observada en la época 
estival elimina el efecto de los virus 
invernales sobre la reducción de las 
neumonías. 

a) SERIES TEMPORALES (2008-2013): neumonía probablemente bacteriana 



Número de neumonías neumocócicas según grupo de edad y 

año. n=246 
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a) SERIES TEMPORALES (2008-2013): neumonía neumocócica 
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13 meningitis por neumococo/año 

6 meningitis por 
neumococo/año 

Meningitis por neumococo en menores de 5 años en las 6 UC. 

•El 66% de las meningitis registradas ocurrieron en 
menores de 5 años. 
•La diferencia entre ambos periodos resultó significativa 
(p<0.05) 

a) SERIES TEMPORALES (2008-2013): meningitis neumocócica 
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prevacuna

2013

Promedio anual de aislamientos según periodo de vacunación 

(2008-2011 vs 2013) N=439 

*p<0.05 

*p<0.05 

Al excluir el año 2012 se observa una disminución 
significativa de los aislamientos también en adultos.  

a) SERIES TEMPORALES (2008-2013): ENI 



Diagnóstico de ingreso según grupo etario. Unidades 
Centinela EBI. 2012-2014. (n=2444) 

Bacteriemia oculta Meningitis Neumonia
Neumonia con

derrame
Otros

Sepsis/Meningoco
ccemia

Mayores de 60 años 214 7 1

46 a 60 años 49 1

15 a 45 años 1 78 6 1

5 a 14 años 13 58 19 2 1

Menores de 5 años 23 165 1654 122 10 19
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Diagnóstico de ingreso según grupo de edad 



Casos confirmados de enfermedad 
bacteriana invasiva (n=263) 

Otros H. influenzae Meningococo Neumococo SAU

Menores de 5 años 28 32 36 81 40

Mayores de 60 años 1 9

5 a 14 años 1 1 2 21 4

46 a 60 años 5

15 a 45 años 1 1
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Casos confirmados de enfermedad bacteriana 
invasiva por germen y grupo etario  

•Fueron confirmados el 

10,7% (263/2444) de los 

casos sospechosos 

incluidos. 

 

•Neumococo representó 

el 44,% seguido por S. 

aureus 17,5%; 

meningococo 14,4 y 

H.influenzae 12,5. 

 

•De los 33 casos de 

H.influenzae 9 fueron 

confirmados como 

serotipo b. 



Indicadores de calidad de vigilancia 

NEUMONIA (n=1750) n % % deseado 

% casos sospechosos con Rx tórax 1769/1776 99,6%  80-100% 

% casos probables de NB  del total de 

sospechosos 
1353/1776 76,1%  20-40% 

% casos probables de Neumonía con 

Hemocultivo 
1148/1353 84,8% 80-100% 

% casos probables de NB confirmado* por 

Hemocultivo (*Spn, Hi, Nm) 
71/1148 6,1% 5-10% 

MENINGITIS (n=182) n % % deseado 

% casos sospechosos de MB que tienen muestra 

de LCR 
177/184 96,1% Al menos 80% 

% casos probables de MB sobre el total de 

sospechosos 
142/184 77,1% 87% 

% de confirmación de bacterias* en LCR en MB 

probables 

(*Spn, Hi, Nm) 

66/142 46,4% 80% 



Análisis en menores de 5 años 

Se incluyeron 1962 casos sospechosos de EBI entre los años 2012 y 2014. 

Fueron confirmados 218 casos (11,1%). 

La forma de presentación respiratoria (54%) fue la predominante en los 

casos confirmados seguida por la afectación del SNC (36%). 



Casos confirmados de ENI en menores 
de 5 años (n=75) 

Características de la población (n=74) n % 

Sexo (masculino) 41 54% 

Edad media (23 meses;rango 23d-59 m) 
<12 meses 
<24 meses 

 
28 
41 

 
37,8% 
54% 

Residencia   Santa Fe 
Misiones 
Buenos Aires 

26 
21 
21 

35,1% 
28,3% 
28% 

Comorbilidades (*) 4 5,3% 

Antecedente de Vacunación con PCV 13  
1 dosis 
2 dosis 
3 dosis 

37 
8 

15 
14 

49,3% 
10,6% 
20,0% 
18,6% 

*cardiopatía crónica, hepatopatía, enfermedad pulmonar crónica, prematurez) 



Análisis confirmados por neumococo 
en menores de 5 años 

• La forma respiratoria 

fue la forma de 

presentación más 

frecuente (74%), 

seguida por la 

meningitis (19%) y la 

bacteriemia oculta 

(7%). 

• La media de 

internación fue de 

13,4 días (rango: 1-65 

días).  

 
Antecedente de 
enfermedad actual 

n % 

ATB previo* 6/75 8% 

*Amoxicilina, azitromicina, cefalosporina 3º 

7% 

19% 

27% 

47% 

Distribución porcentual de casos confirmados de enfermedad 
neumocócica invasiva por neumococo según presentación clínica. Años 

2012-2014 (n=75) 

Bacteriemia oculta

Meningitis

Neumonia

Neumonia con derrame



Enfermedad neumocócica invasiva. 
Gravedad 

• El 39,2 % de las ENI requirieron cuidados intensivos.  

• Las meningitis (71%) requirieron cuidados intensivos en mayor proporción 

que las neumonías (35%) o las neumonías con derrame (34%).  

• La media de días de internación en terapia intensiva fue de 6,5 días 

(rango=1-32 días) 
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Enfermedad neumocócica invasiva en 
menores de 5 años- Bacteriología 

Material de rescate n % 

HMC 35 46,7 

LCR * 5 6,7 

LP** 17 22,7 

HMC + LCR 7 9,3 

HMC + LP 11 14,7 

Total 75 100,0 
*1 por latex   **6 por PCR 

• El 90,5% de los casos de ENI 

fueron confirmados por cultivo 

bacteriano (68/75). 

• Los restantes casos fueron 

diagnosticados por prueba de 

látex (1) y por PCR (6). 

• Las muestras con mayor rédito 

fueron los hemocultivos y el 

líquido pleural.   

Casos confirmados en la Unidad Centinela según estudio 
en LNR 

n 

No enviados 13 

Contaminados 2 

No viable 3 

En estudio 7 

Estudiados 50 

Total 75 



Análisis según estado de vacunación y 
serotipo identificado (n=50) 

No incluidos en PCV 13 Incluidos en PCV 13 

RN femenino 
3 años y 2 meses 
Neumonía FT  masculino  

1 año y 6 meses 
SPP 
SL masculino 
2 años y 6 meses 
Neumonía 
Enf. Pulm. Crón. 

GJ masculino 
12 meses 
SPP 
3º dosis error progr. 
a los 6 meses 

CI femenino 
1 año y 5 meses 
SPP 

RA femenino 9 meses 
Bct oculta 
3º dosis error progr . a 
los 6 meses 



Análisis de la población de mayores de 15 años 

• Fueron notificados 

358 casos 

sospechosos de EBI 

entre Junio de 2012 

y Diciembre de 2014. 

• El 62% mayores de 

60 años. 

• El 99,1% de los 

casos fueron 

neumonías y/o 

neumonías con 

derrame. 

• Esta distribución se 

mantiene para los 

tres grupos etarios 

analizados.  

24% 

14% 62% 

15 a 45 años

46 a 60 años

Mayores de 60
años

Casos sospechosos de EBI según grupo etario. (n=358) 



Casos confirmados de EBI en mayores 
de 15 años. 

• Fueron confirmados 16 casos de EBI en mayores de 

15 años. 

• En 15 casos se aisló Streptococcus pneumoniae y en 

1 caso Staphylococcus aureus. 

• Fueron tipificados 9/15 (62,5%). 
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Casos confirmados de EBI en mayores de 15 años por grupo etario. 

Neumonia Neumonia con derrame



ST3 ST7F ST1 ST19A ST6A ST22F Pool G ST9N

Vacunado 1

Sin datos 2 1 1 1 1 1 1
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Casos de enfermedad invasiva por neumococo en mayores de 15 años según serotipo y 
antecedente de vacunación. (n=9) 

Casos de enfermedad neumocócica 
invasiva. (n=16) 

Serotipos incluidos en PCV 13 

M.R. 65 años femenino 
Neumonía 

Cardiopatía 
1 dosis de Neumo 23 en 

2011 
 

Se pudo lograr la serotipificación en 9 de los 16 casos confirmados. 



14 5 19A 6A 7F 1 18C 23F 3 6B 9V 19F 4

Serotipos
no

incluidos
en

VCN13

2011 58 45 17 16 16 14 8 8 7 7 7 5 3 29

2012 19 20 11 6 13 5 5 6 7 5 1 2 2 36
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Se identificaron 33 serotipos causantes de ENI: los serotipos incluidos en la VCN13 se redujeron de 
87,9 % a 73,9 % (p< 0,001); el serotipo 14 se redujo de 24,1% a 13,7% (p = 0,01), mientras que los 
serotipos no incluidos en la VCN13 se incrementaron del 12,1% al 26,1 % (p< 0,001).     

 

Distribución de serotipos aislados en ENI en niños menores de 2 
años. Argentina. 2012-2013 (SIREVA II) 

Evaluación de una estrategia de vacunación: experiencia Argentina 2 años después de la 
introducción de la vacunación contra neumococo.  
 Sagradini S (1); Juarez MV (1); Rancaño C(1); Katz N (1); Perez Carrega ME (1), Neyro S (1), Vizzotti C(1). SADIP 2014 

Fuente: SIREVA II (Instituto Malbrán) 



¡Muchas 

gracias 

por su 

atención! 

Dra. Analía Rearte 

Dra. María del Valle Juárez 


