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Histoérico descenso del VRS: lainmunizacién marca un antes y un después para temido virus

Historico descenso del VRS: la inmunizacion
marca un antes y un después para temido virus

AVANCE EN SALUD. Gracias a la incorporacion del anticuerpo monoclonal Nirsevimab, el pais experimenta una baja historica
en casos graves por Virus Respiratorio Sincicial. Especialista U. Mayor llama a reforzar la prevencion en temporada invernal.

Carolina Torres Moraga
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| Virus Respiratorio Sinci-
Ecial (VRS), una de las
principales causas de in-
fecciones respiratorias agudas
bajas en lactantes y adultos
mayores, hamostrado una re-
duccion significativa en Chile y
por consiguiente en nuestra
Region, durante la temporada
2025, gracias a la incorpora-
cion de tecnologias sanitarias
innovadoras como el anticuer-
pomonoclonal Nirsevimab.

Durante la pandemia de
covid-19, la circulacion del VRS
practicamente desaparecio
del cono sur, generando altera-
ciones en su comportamiento
estacional. “Lo que vimos fue
un brote tardio en la primave-
rade 2022y un adelantamien-
to en el inicio de 2023, con un
nimero de casos muy supe-
rior a la media prepandémica
y con mayor gravedad clinica”,
explica la doctora Rossana Vi-
llalobos, pediatra, académica
de la Universidad Mayor Sede
Temuco y jefa del Centro de
Responsabilidad Pedidtrico del
Hospital Hernan Henriquez
Aravena (HHHA).

Segiin explico la especialis-
ta, en 2023, Chile enfrentd un
escenario complejo, con gran
repercusion meditica debido
a fallecimientos de lactantes
durante el peak invernal. En
respuesta a ello, el Ministerio
de Salud incorpor6 en 2024 la

“En el Hospital HHA,
ngl:lejemp 0,nose
registrado hospi-
talizaciones por VRS
durante las semanas
epidemiologicas 22 y
23. Hoy el virus no es
relevante ni en con-
sultas de urgencia ni
en hospitalizados”.

Dra. Rossana Villalobos,
académica U Mayor Temuco.

inmunizacion con Nirsevimab
para recién nacidos, nifios has-
ta los seis meses y grupos de
riesgo.

CAIDA EN CIRCULACION
Segiin el dltimo informe del
Instituto de Salud Pblica
(ISP), correspondiente a la se-
manaepidemiologica23 (1al7
de junio de 2025), el VRS re-
presentasoloel 3,3% de los vi-
rus detectados a nivel nacio-
nal, siendo ampliamente supe-
rado por el rinovirus (37,8%) y
lainfluenza A (29,9%).

“En el Hospital HHA de Te-
muco, por ejemplo, no se han
registrado hospitalizaciones
por VRS durante las semanas
22y 23, Hoy el virus no es rele-
vante ni en consultas de urgen-
cia ni en hospitalizados, ni en
esta Region ni en el resto del
pais”, destaca la doctora Villa-
lobos, quien recuerda que el
VRS puede manifestarse de
forma leve, como un resfriado

LAS HOSPITALIZACIONES POR VIRUS SINCICIAL SE

comiin, en nifios mayores y
adultos. Sin embargo, en lac-
tantes menoresde un afio pue-
de avanzar a infecciones respi-
ratorias bajas, con sintomas
como tos, silbidos al respirar,
dificultad respiratoria e inclu-
so clanosis (coloracién azula-
da de la piel).

Entre las complicaciones
mads graves se encuentran la
bronquiolitis, la neumonia y la
insuficiencia respiratoria. “El
grupo de mayor riesgo incluye

Y

alos recién nacidos prematu-
ros, con enfermedades pulmo-
nares cronicas, cardiopatias
congénitas o inmunodepre-
sién”, advierte la especialista.

Por lo anterior, la doctora
Villalobos recalca laimportan-
cia de mantener al dia el es-
quema de vacunacion, espe-
cialmente contra la influenzay
covid-19, seglin corresponda a
Ia edad; asi como aplicar el an-
ticerpo monoclonal Nirsevi-
mab a los nifios y nifias que
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pertenecen a los grupos obje-
tivos definidos por el Ministe-
rio de Salud.

“ademds, debemos man-
tener précticas simples como
el lavado de manos frecuente,
ventilar los espacios cerrados,
evitar el contacto con perso-
nas enfermas y usar mascari-
lla en caso de sintomas respi-
ratorios”, enfatiza,

NIRSEVIMAB
El anticuerpo monoclonal Nir-
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sevimab ha demostrado una
alta efectividad en Chile.

Sin ir mas lejos, segtn el
articulo cientifico “Efectivi-
dad e impacto de Nirsevimab
en Chile durante la primera
temporada de una estrategia
nacional de inmunizacién
contra VSR”, publicado en
The Lancet, se muestra una
reduccion del 77,46% en hos-
pitalizaciones por infecciones
respiratorias agudas bajas
(IRAB) asociadas al VRS du-
rante 2024. También se regis-
tré una caida del 84,94% en
hospitalizaciones graves que
requerian cuidados intensi-
vos, sin reportes de falleci-
mientos infantiles por VRS en
esa temporada.

“Esta estrategia de inmu-
nizacion cambio la dindmica
del VRS en nuestro pais”, con-
cluye la doctora Villalobos,
quien insiste en que es funda-
mental Ja vacunacion y man-
tener las medidas preventi-
vas.

“Lo mas importante es va-
cunar alosnifios ynifias conla
vacuna contra la influenza y
administrar el Nirsevimab en
los grupos objetivos corres-
pondientes, ademas de seguir
las medidas preventivas y con-
sultar a un médico si aparecen
signos de gravedad como respi-
racion rapida, retraccion de
costillas o decaimiento. Mien-
tras mias pequeiio el nino, mas
grave puede ser el cuadro clini-
co”, advirtid la especialista. ¢
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