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Resumen

Objetivos. Analizar las caracteristicas epidemiol égicas, clinicasy analiticas de lainfeccion respiratoria por
virus Influenza A y B en un hospital de segundo nivel de Madrid.

Métodos: Estudio retrospectivo, observaciona y descriptivo de todos los sujetos ingresados por infeccion
respiratoria por virus Influenza con serotipo A y B, mayores de 18 afios, desde €l 1 de febrero hastael 15 de
mayo de 2022, en el Hospital Universitario Principe de Asturias, Alcald de Henares. Se empled un pagquete
estadistico SPSS V.18. para € andlisis de los datos.

Resultados: En €l periodo evaluado, 76 sujetos requirieron ingreso siendo €l 53% mujeres con una mediana
de edad de 78 afios (65-84). El 18% procedia de un centro de mayores. 27 pacientes tenian tabagquismo activo
y 8, enolismo cronico. Como comorbilidades, 44 padecia hipertension arterial, 32 diabetes mellitus, 6
enfermedad renal crénica, 27 cardiopatiaisquémica, 43 enfermedad pulmonar y 13 neoplasia activa.
Presentaron una mediana de inicio de sintomas de 3 dias (2-4) siendo el sintoma méas comun fiebre (95%). 44
sujetos habian recibido la vacuna en los meses previos contrala gripe. La mediana de dias de ingreso fue de 7
dias (5-10). Desde el punto de vista microbiol 6gico, 77 pacientes presentaron infeccion por virus Influenza A
serotipo H3N2 y uno por virus Influenza B. Se realizaron a 7 sujetos antigenuria en orina para neumococo
siendo positivo en dos de ellos. En cuanto al tratamiento, el 95% de |os sujetos recibieron tratamiento con
oseltamivir, 69 requirieron antibioterapia empirica con ceftriaxonay a 68 se les administré corticoterapia
intravenosa por presentar insuficienciarespiratoria. 6 sujetos requirieron ingreso en UCI y hubo 5 fallecidos.

Discusion: Los casos que requirieron ingreso presentan una mediana de edad avanzada, con
descompensacion de sus enfermedades de base por 10 que requirieron ingreso hospitalario. Asimismo, latasa
de exitus fue similar a temporadas previas.

Conclusiones. Coincidiendo con laretirada obligatoria de mascarillas se ha detectado desde el afio 2020 por
primeravez epidemiamundial por gripe. En general, el porcentge de positividad de los virus de la gripe
durante 2019-2020 y 2020-2021 fue inferior a 3%. Por €l contrario, €l porcentaje promedio de positividad
durante periodos de informes similares antes de la pandemia de COVID-19 (2017-2020) fue del 17%. La
vacuna anual contrala gripe en estatemporada no presentaba inmunidad contrala cepa circulante (H3N2).
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