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Espectacular reduccion de los casos
mas graves de virus sincicial

“Esta fue una decision que
tomamos el afo pasado, cuando

estuvimos con ese brote tan fuerte”,

explica la ministra de Salud.

Oscar VALENZUELA

| 1 de abril comenzé a apli-
Ecarse de manera gratuita a

los recién nacidos el anti-
cuerpo nirsevimab, para inmuni-
zarlos contra el virus respirato-
rio sincicial (VRS). Cuatro meses
después, la estrategia, primera
de su tipo en Latinoamérica, ya
esté dando resultados.

“Se estd empezando a notar
el impacto, ha habido una re-
duccién muy significativa de las
hospitalizaciones de los nifios
con VRS respecto a las tempora-
das pasadas y eso est4 teniendo
cifras cercanas al 86% a 90% de
reduccién”, explica Juan Carlos
Torres, infectélogo y vicedecano
de la Facultad de Medicina de la
Universidad de Chile, quien tra-
bajé el plan en conjunto con el
Instituto de Sistemas Complejos
de Ingenierfa, bajo la direccién
del Ministerio de Salud.

Fue precisamente un tuiteo
del doctor Torres, en su cuenta
de X, el que divulgé la buena
noticia, junto con el gréafico que
acompafia esta nota y que com-
para las cifras actuales con las
de 2019, antes de la pandemia.
En la imagen se observa una no-
table disminucién de los peque-
fios pacientes.

“La fuente son los datos del
DEIS (Departamento de Estadis-
ticas e Informacién de Salud),
del Ministerio de Salud, son da-
tos publicos. Lo que se muestra
es cé6mo en los menores de un
afo casi desaparecen los casos
de infeccién respiratoria aguda
grave por VRS, en los menores
de seis y tres meses, que son
justamente los que recibieron
este anticuerpo monoclonal.
Entonces, va refrendando el im-
pacto positivo que estéa teniendo
la estrategia”, destaca.

Segln el informe de circula-
cién de virus respiratorios, del
ISP, al 3 de agosto (semana 31
del afo) se han reportado 4.180
casos de VRS versus 12.780 que
habfa a la misma fecha en el afio
pasado.

Al viernes pasado habfan
recibido el anticuerpo 51.661
recién nacidos, lo que corres-
ponde al 98% de cobertura en
todo el pafs. Para el caso de los
lactantes -nacidos entre octubre
y marzo, antes del comienzo de

la campaifia y que sus padres
tienen que llevar a vacunar- se
alcanza 89,6% de cobertura.

“Este resultado estéd haciendo
que no tengamos las campanas
de invierno que habfa antes,
que saturaban los sistemas de
urgencia, las camas de los hos-
pitales y los intensivos pediétri-
cos”, comenta el doctor Torres.

Nirsevimab tiene autorizada
su comercializacién en la Unién
Europea desde 2023 y se utiliza
masivamente en pafses como
Espafia.

“Tenemos un resultado si-
milar al que se ha visto en el
hemisferio norte, en los paises
desarrollados que lo usaron. En
realidad, es un tremendo cambio
y un éxito como politica de salud
plblica, porque cubre a cual-
quier nifio del sistema publico y
privado”, sefala.

En 2023 hubo 13 muertes de
niflos asociadas al VRS.

“Ahora van en cero, hasta los
datos que conocemos”, afirma el
académico.

{ieasignaron presupues-
0

“Esta fue una decisiéon que
tomamos el afio pasado, cuan-
do estuvimos con ese brote tan
fuerte, que significé que tuvimos
que reconvertir camas pediétri-
cas”, recuerda la ministra de
Salud, Ximena Aguilera.

Al intentar adquirirlo, confie-
sa, se toparon con un problema:
el laboratorio que lo produce no
planeaba lanzarlo en Latinoamé-
rica hasta 2025.

“Hicimos la gestién porque
nos interesaba usarlo este afio
y nos dijeron que si nos compro-
metfamos a comprarlo, lo iban
a traer. Nosotros no habfamos
pedido presupuesto y decidimos
reasignar presupuesto desde los
servicios de salud para realizar
la compra, que fueron 60.000
millones de pesos”, comenta la
ministra.

“Es un medicamento caro,
pero reemplaza a uno de mucho
mayor costo que estaba en la
Ley Ricarte Soto y solo para ni-
fios muy pequefios, de bhajo peso.
Este tenia la gracia de que se
aplica una sola vez, tiene efecto
en todos los nifios y ademés pro-
tege inmediatamente”, aclara.

“Si uno piensa ahora, por
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ejemplo, que estamos con mu-
cha circulacién de VRS y con el
aire con unas caracteristicas
pésimas de contaminacién, si no
hubiésemos tenido el anticuerpo
monoclonal, habrfa sido muy dis-
tinta la imagen de este invierno
para los pediatras”, plantea la
secretaria de Estado.

Menos graves

En la (ltima semana se not6é
una cafda importante en la cir-
culacién de VRS, sostiene el in-
fectélogo Ignacio Silva.

“En particular en los menores
de un afo se ha visto durante
toda esta campaiia de invierno
una importante disminucién en
los casos graves, sobre todo
en los que requieren hospita-
lizacién, cuidados intensivos o
ventilacién mecénica”, asegura.

Aclara que la consulta ambu-
latoria de urgencia igualmente

se ha mantenido con alta de-
manda, tanto por VRS como por
otros virus respiratorios.

“Pero son casos de mucho
menor gravedad de lo que vinos
en afios anteriores y eso sig-
nificé, por ejemplo, que la red
asistencial, tanto piblica como
privada, haya tenido menor de-
manda de camas por VRS”, dice
el doctor Silva. “Al combinar
la estrategia de inmunizacién
con nirsevimab, junto con la
vacunacion contra la influenza,
cubrimos los dos virus que ge-
neran los casos méas graves y
saturacién de nuestro sistema”,
recalca.

“Al parecer el peak de VRS
ya viene a la baja, pero todavia
queda gran parte del invierno y
debemos seguir atentos, man-
tener las medidas preventivas
y seguir inmunizando”, advierte.

Concuerda el doctor Carlos

Entre tres y cinco meses.

I Entre seisy 11 meses.
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Pérez, decano de Medicina y
Ciencia de la Universidad San
Sebastian e infectélogo de la
Clinica de la Universidad de

los Andes:

“Efectivamente, la

administracién del anticuerpo
monoclonal nirsevimab produjo
una reduccién muy importante
y significativa en el nimero de
casos graves en nifios menores
de seis meses, que son quienes
lo han recibido”.

“Esto no tiene un impacto en
el nimero de casos totales en
la poblacién, porque no es una
vacuna, es un anticuerpo que
protege a esa persona. Pero
también este afio hubo una cir-
culacién menor, comparado con
el afo pasado. Eso también ha
influido. Pero evidentemente ha
habido un impacto muy impor-
tante y fue una gran medida que
nuestro pafs la haya implemen-
tado”, opina el doctor Pérez.
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