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Resumen

Objetivos: Describir la temporada de gripe 2014/2015 de los meses de noviembre de 2014 a abril de
2015 del Sector Zaragoza I de Salud y realizar una evaluacion de la sensibilidad de la prueba rapida
utilizada como screening.

Métodos: Se recogieron pacientes de los diferentes servicios a los que se solicité prueba de test
rapido para virus A y B o bien PCR para virus A y B o ambas durante los meses. Se indic¢ la solicitud
de la prueba rapida a aquellos pacientes hospitalizados o que iban a ser hospitalizados, con signos y
sintomas de gripe. La recogida de muestras consistié en un doble hisopado faringeo (para pruebas
rapidas y para PCR en su caso). La prueba rapida (AlereTMi InfluenzaA&B) consiste en una
amplificacion isotérmica para la deteccion cualitativa de los acidos nucleicos viricos de gripe A y B.
Todo resultado positivo se asumié como verdadero (excepto el positivo mixto A-B). Los resultados
negativos se remitieron al Hospital Universitario Miguel Servet de Zaragoza para realizar PCR de
virus influenza Ay B.

Resultados: Se han incluido 85 pacientes de los cuales un 54,1% eran mujeres (46/85) y un 45,9%
varones (39/85). El 56,5% se encontraban ingresados en Medicina Interna del hospital Royo
Villanova (48/85) y un 43,5% pertenecian a otros servicios (37/85). El test rapido para Virus Ay B se
realizo en el 82,3% (70/85) de los pacientes incluidos, siendo positivo para virus A en el 15,7%
(11/70), positivo para virus B en el 7,1% (5/70), invalido en el 2,85% (2/70) y positivo tanto para A
como para B en un caso (1/70). En el caso de los pacientes con positividad del test rapido para uno u
otro (16/70) no procede la realizacion de PCR; realizandose ésta en los pacientes restantes, siendo
positiva para virus A en 6 pacientes, positiva para virus B en 8 pacientes, negativa en 38 pacientes y
no se realizo en 3 casos de los que la prueba rapida habia resultado negativa para ambos virus A y B.
Los pacientes con gripe tenian una mediana de edad mayor a los pacientes sin gripe siendo esta
diferencia estadisticamente significativa (U = 652; p = 0,041). La estancia media de los pacientes
ingresados con gripe fue ligeramente superior. Del total de pacientes con gripe un 44,4% (16/36)
estaban vacunados, un 38,8% (14/36) cumplian criterios de paciente pluripatoldgico, y tan sélo el
2,7% de ellos falleci6 (1/36). Se ha asumido que con el test rapido para virus A y B no se obtienen
falsos positivos, con un tnico resultado falso positivo mixto (positivo tanto para virus gripe A como
para B), obteniéndose una sensibilidad del 53,33% y una tasa de falsos negativos del 46,67%. Se
calculé un valor predictivo negativo del 72% para la prueba rapida; y no se calcul6 el valor
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predictivo positivo al no comprobar la existencia de falsos positivos.

Discusion: Se ha observado que en las primeras semanas de la temporada de gripe 2014/2015 hubo
un mayor predominio de gripe A con un viraje a tipo B en las ultimas semanas de la temporada.

Conclusiones: La prueba rapida para virus gripe A y B tiene la ventaja de ofrecer resultados rapidos
permitiendo un tratamiento y manejo precoz de los pacientes, aunque con una elevada variabilidad
en su sensibilidad y especificidad. En el caso de nuestro estudio, se ha observado que se trata de una
prueba poco sensible que so6lo detecta un 53,33% de los pacientes enfermos y que por tanto puede
no ser suficientemente apta para screening de los pacientes con gripe.
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