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INTRODUCCION

La tos ferina tiene una alta  morbimortalidad
en los menores de 1 afo.

Su remergencia y el aumento de la
morbibortalidad condujo  a la implantacién de
la vacunacién o embarazadas en 2016.
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OBJETIVO-01

Evaluar el efecto de la admininistracién de la
vacuna de tos ferina alas embarazadas, en
los ingresos de nifios menores de 1 afo por tos
ferina.
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Revisamos las  historias de los menores de 1 afo @
que ingresaron por sfndrome pertussoide enfre =3
Enero de 2012 y Diciembre 2017. )
o

Y analizamos la incidencia detos ferina en

el periodo anterior y posterior a la introduccién de
la vacuna. El diagnédstico de tos ferina  se
establece con la positividad PCR B. pertussis.
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PCR tos ferina
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£ 17  38.6% @ 47.7% | Test de Fisher 44
Periodo P=0.047
prevacunal 1 caso
2012-2015 fallecié
Periodo 10 76.9% 15,3% il 7.7% 13
posvacunal

2016-2017
Total 27  47.3% @ 40.3% 7 12.2% @
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RESULTADOS-03

Distribuciéon de los casos confirmados de tos

ferina.Anos 2012-2017.
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Inmunizacién de tos ferina en el periodo prevacunal .
(2012-2015) y postvacunal (2016-2017). 0 : .
Prev Postv




11/04/2018

12,54

£0-sopbynsay

Frecuencia /14834 SOL

0,01

~
0
1
Frecuencia

5,0

( B J | }
Y Y

Mediana 58 dias Mediana 100 dias




11/04/2018

La vacunacién de las embarazadas ha tenido
un gran impacto en la hospitalizacién por tos
ferina en nuestro hospital.

iY sélo es el principio de lo que estéd por llegar!
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