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. Distribucién de aislamientos de Haemophilus influenzae por grupos de edad y
= anos de vigilancia durante el periodo de 2015 a 2020. n=404
~ — Edad Anos de vigilancia
2015 2016 2017 2018 2019 2020 Total
< 12 meses 22 27 30 30 18 2 129
(’Cémo se Comporta el 12 a 23 meses 6 4 8 4 7 3 32
" 24 a 59 meses 5 10 11 4 9 2 42
evento . 5 a 14 aios 5 2 9 2 4 0 21
Se presentd una reduccion del 15-29 afios 1 1 8 4 4 1 19
serotipo b de Haemophilus 30 a 49 afios 3 2 6 11 5 1 28
influenzae presente en la vacuna 30259 ajios N2 E 10 > E 2 25
. | tino No 260 aihos 8 19 16 20 22 10 95
y un incremento del serotip T s A 0 A 5 0 2
capsular. Total 60 71 98 81 72 22 404

Distribucion de aislamientos colombianos invasores de Haemophilus
influenzae por departamento durante el periodo 2015 a 2020.n=404

Departamento

Risaralda 30 7.4
Bolivar 19 4.7
Santander 9 2,2
Atlantico 6 1,5
Cesar 5 1,2
Norte de Santander 4 1,0
Boyaca 3 0,7
Casanare 2 0,5
Cauca 2 0,5
Cundinamarca 2 0,5
Magdalena 2 0,5
Meta 2 0,5
Sucre 2 0,5
Caldas 1 0,2
Narino 1 0,2
Quindio 1 0,2
Tolima 1

Numero de aislamientos colombianos de Haemophilus influenzae por tipo de muestra
durante el periodo de 2015 a 2020. n=404
350 333
3

Hombres Mujeres :
;7 -
d .
3 3 3

Sin dato 0

Hemocultivo LCR L. pleural Otros Sin dato
Tipo de muestra
Otros: Liquido peritoneal(1), tejido epidural(1) y material purulento ovarico(1).

Porcentaje de resistencia antimicrobiana en aislamientos colombianos de Haemophilus
influenzae durante el periodo de 2015 a 2020. n=404
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Distribucion por serotipos de Haemophilus influenzae 2015-2020, menores de 1 afno y cobertura
de vacunacion en Colombia. n=149

25 93
_ — o T om | ;e - - e-_e—_—e—_—e- \ 92
- = \
i 20 \ 91
9 \ 90
8 \
£ 15 \ 89
@ \ °
2 \ 88 &
9 \ o
b 10 . 87 ¢
| :
= 86
4
5 85
I 84
0 [ =1 =1 HEB [ O L] 83
2015(n=22) 2016(n=27) 2017(n=30) 2018(n=30) 2019(n=18) 2020 (n=2)
s g (n=9) 2 1 2 2 1 1
s b (n=37) 3 9 12 6 6 1
s d (n=2) 0 0 2 0 0 0
e (n=1) 0 1 0 0 0 0
mmmm NC(n=80) 17 16 14 22 1 0
- = Cobertura de vacunacion 91,0 91,0 92,0 92,0 92,0 86,4
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Distribucion de los tipos capsulares de los aislamientos colombianos de
Haemophilus influenzae por grupos de edad y ano de vigilancia. 2015 a
2020.

Menores de 12 meses 12-23 meses
(n=129) (n=32)
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Ficha Técnica

Método de analisis de datos

1. Descripcion del muestreo

La vigilancia por laboratorio de la enfermedad invasora causada por H. influenzae es una
vigilancia pasiva voluntaria que se realiza a través de la red nacional de laboratorios de los 32
departamentos y distritos, los cuales envian aislamientos invasivos al Grupo de Microbiologia
del Instituto Nacional de Salud, con el fin de realizar la confirmacién, la realizacion de serotipo a
través de aglutinacion en lamina y PCR convencional y determinacion de patrones de
sensibilidad antimicrobiana por difusién en disco y concentracién inhibitoria minima a ampicilina,
trimetropim-sulfametoxazol, cloramfenicol, cefuroxima vy ceftriaxona de acuerdo a los
parametros del CLSI vigente. Se realizé un analisis sobre la distribucion geografica, serotipos y
porcentaje de resistencia antimicrobiana durante el periodo de 2015 a 2020.

2. Comportamiento variables de interés

a. Distribucidn geografica: Un total de 404 aislamientos colombianos invasores de H.
influenzae se recuperaron de la vigilancia por laboratorio durante el periodo de 2015 a
2020. Estos aislamientos provienen principalmente de Bogota (44,8%), Antioquia (24%) y
Valle (8,4%).

b. Numero de aislamientos invasores recibidos de Haemophilus influenzae por
diagnoéstico durante el periodo de 2015 a 2020: Durante los ultimos cinco afos de la
vigilancia se observa que el diagndstico con mayor frecuencia reportado es sepsis con el
22,5% seguido de meningitis bacteriana con 18,8% y de neumonia con un 16,8%.

c. Porcentaje de resistencia antimicrobiana en aislamientos colombianos de
Haemophilus influenzae durante el periodo de 2015 a 2020: Durante la vigilancia por
laboratorio se observa que los aislamientos colombianos invasores de H. influenzae
presentan un promedio de resistencia a antibiéticos como SXT y ampicilina de 24,3% y
25,2% respectivamente. Adicionalmente se observa un aumento en la resistencia a SXT a
partir del afio 2018 de un 18,2% en comparacion con el 2017.

d. Distribucidn de serotipos de H. influenzae en menores de 1 afio y cobertura de
vacunacién en Colombia: Se observa durante el periodo analizado el serotipo NC es el
mas frecuente con un 62,9% (n=80/127) seguido del serotipo b (presente en vacunacion)
con un 28,3%(n=36/127). Por otra parte, se observa una disminucion de los aislamientos
en menores de 12 meses pasando de 37% (n=30/81) en 2018 a un 25%(n=18/72) en 2019.
ano.

e. Tipos capsulares por grupos de edad y ano de vigilancia: Se observa que el serotipo
no capsular es el mas frecuentes en la mayoria de los grupos de edad especialmente en
los 260 afos con un 74,1%(n=63/85) seguido de los de 30 a 49 afos con un
70,3%(n=19/27). En cuanto al serotipo b se observa que el grupo de edad mayormente
afectado es el de 5 a 14 anos con un 50% (n=11/22) seguido del grupo de edad de 24 a 59
meses con un 41,1% (n=16/39)

Conclusion

La vigilancia por laboratorio de aislamiento colombianos invasores de H. influenzae es
indispensable para el seguimiento de los serotipos circulantes principalmente en los menores de
1 afo con el fin de medir de manera indirecta el impacto que presenta la vacuna en esta
poblacion.
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