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Sr Editor,

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

La infeccidn por Influenza es la enfermedad prevenible mediante vacunacién mas
comun en nuestro medio (1), 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 infeccién (2,3).

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
nuestro grupo (4) mostrd una incidencia del 9,3% de infeccion por gripe A adquirida en
el hospital (aparicién de sintomas a partir del 7° dia de ingreso) en una cohorte de
2.421 pacientes graves ingresados en la Unidad de Cuidados Intensivos. Los pacientes
con gripe A nosocomial presentaban un perfil clinico, una severidad al ingreso en UCl y
unos requerimientos terapéuticos diferenciados respecto a los pacientes con infeccién
adquirida en la comunidad y la adquisicidn 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 opinidon sobre la importancia de la vacunacién en los
profesionales sanitarios para evitar la transmision de la infeccidén. Coincidimos en que
la baja cobertura vacunal de dicho colectivo, y en especial en las UCI, debe ser
abordado por los responsables de establecer las politicas sanitarias siguiendo las
recomendaciones de la evidencia cientifica y de los comités de seguridad y salud
laboral locales de cada centro. En este sentido en la UCI de nuestro hospital, y gracias a
las campafiias institucionales dirigidas por el Servicio de Seguridad Laboral, se ha
registrado un incremento en las tasas de vacunacion antigripal del personal sanitario,
que han pasado del 29,5% en el afio 2015 al 38,1% en el afio 2017, en especial entre el
personal médico (72,2%).

En las UCl y en el resto de unidades de hospitalizacién las recomendaciones deberian
extenderse mas alld de la vacunacién 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 visitantes o de personal
sanitario con clinica gripal con los pacientes, la utilizacion de mascarillas durante los
periodos epidémicos y el cumplimiento de la normativa de higiene de manos antes y
después del contacto con el paciente.

La prevencidn de la transmision del virus Influenza en los hospitales y especialmente
en las dreas de criticos, debe ser un objetivo prioritario. La vacunacion del personal
sanitario continta 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 cumplimentacién de una declaracién de

rechazo de la vacuna) podria mejorar la situacion actual (5).
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