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VISTO: estos antecedentes; lo dispuesto en
el D.F.L. N° 1, de 2005, del Ministerio de Salud, que fija el texto refundido, coordinado y
sistematizado del decreto ley N° 2763, de 1979, y de las leyes N° 18.933 y N° 18.469; en
el D.F.L. N° 725, de 1967, Cédigo Sanitario; en el decreto supremo N° 136, de 2004, del
Ministerio de Salud, Reglamento Organico de dicha Secretaria de Estado; en el decreto
exento N° 50 de 2021, del Ministerio de Salud, que Dispone Vacunacién Obligatoria
contra Enfermedades Inmunoprevenibles de la Poblacién del Pais; en la Resolucion N° 7,
de 2019, de la Contraloria General de la Republica; y

CONSIDERANDO:

1.- Que, al Ministerio de Salud le compete ejercer la
funciéon que corresponde al Estado de garantizar el libre e igualitario acceso a las
acciones de promocién, proteccién y recuperacion de la salud y de rehabilitacion de la
persona enferma.

2.- Que, asimismo, a esta Secretaria de Estado le
corresponde formular, fijar y controlar las politicas de salud, en consecuencia, entre sus
funciones esta la de efectuar la vigilancia en salud publica y evaluar la situacion de salud
de la poblaciéon. En el gjercicio de esta funcién, deberd mantener un adecuado sistema de
vigilancia epidemiolégica y control de enfermedades transmisibles y no transmisibles,
investigar los brotes de enfermedades y coordinar la aplicacién de medidas de control.

3.- Que, el articulo 32, inciso 2°, del Cédigo Sanitario
dispone que el Presidente de la Republica, a propuesta del Ministro de Salud, podra
declarar obligatoria la vacunacién de la poblacién contra las enfermedades transmisibles
para las cuales existan procedimientos eficaces de inmunizacién.

4.- Que, en razén de lo anterior, esta Secretaria de
Estado dicté el decreto exento N° 50, de 2021, que Dispone la Vacunacion Obligatoria
contra Enfermedades Inmunoprevenibles de la Poblacién del Pais, entre las cuales se
encuentran las enfermedades invasoras por N. meningitidis.



5.- Que, la enfermedad meningocdcica es una
infeccion bacteriana grave que se presenta principalmente como meningitis o bacteriemia
y es causada por la bacteria Neisseria meningitidis (Nm), que es una bacteria Gram-
negativa encapsulada. La enfermedad meningocécica se desarrolla rapidamente y
produce una alta morbilidad y mortalidad. Los sintomas de la enfermedad meningocdcica
invasiva, usualmente, ocurren de 1 a 4 dias desde la infeccion. La Neisseria meningitidis
ademas de producir meningitis y septicemia, ocasionalmente, puede presentar artritis,
miocarditis, pericarditis y endoftalmitis. La N. meningitidis se transmite por aerosol o
contacto directo con secreciones respiratorias de pacientes o portadores asintomaticos.
Las tasas de portadores nasofaringeos son mas altas en adolescentes y adultos jévenes,
gue sirven como reservorio para la transmision de esta bacteria. La mayoria de los casos
no tratados de meningitis meningocdcica y/o septicemia son fatales. Aun con el cuidado
apropiado, el 10% de los pacientes fallecen dentro de las 24 a 48 horas del comienzo de
los sintomas.

6.- Que, la Neisseria meningitidis se clasifica en 12
serogrupos segun las diferencias en la capsula de polisacaridos. Los serogrupos A, B, C,
W, X e Y causan la mayor parte de la enfermedad a nivel mundial. Los meningococos de
estos serogrupos tienen el potencial para causar enfermedades endémicas y brotes, pero
su prevalencia varia con el tiempo y la ubicacién geogréfica.

7.- Que, en las Américas, la incidencia de la
enfermedad meningocécica esta en el rango de 0,3 a 4 casos por 100.000 habitantes,
siendo los serogrupos B y C los que causan la mayoria de los casos.

8.- Que, en Chile, la enfermedad meningocdcica
(EM) se presenta como de baja endemia, segln la clasificacion de la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) con una incidencia inferior a 1 por 100.000 habitantes.
Respecto al nimero de casos y tasas de incidencia de enfermedad meningocécica por
100.000 habitantes, durante el ano 2012 y hasta mediados del 2013, hubo un aumento de
casos, con una tasa que fue el doble de la del 2011. Lo anterior, debido al cambio del
serogrupo predominante de Neisseria meningitidis con la introduccion del serogrupo W.
Entre los anos 2015 y 2021, se mantuvo la tendencia a la disminucion de las tasas. En el
ano 2022, se confirmaron 33 casos de EM, cifra menor a lo esperado, segun la mediana
quinquenal (n=74 casos), con una tasa de incidencia de 0,17 por cien mil habitantes.
Entre los anos 2020 y 2022, la disminucién observada de casos probablemente esté
atribuida a la emergencia pandémica.

9.- Que, los casos en menores de 1 ano han
presentado histéricamente las incidencias mas altas. Para el ano 2018, 2019 y 2021, se
reportaron tasas de 6.6, 7.8 y 5.5 por cien mil menores de un ano, respectivamente.
Durante el ano 2022, la incidencia en el grupo de menores de 1 ano fue de 2.9 por cien
mil menores de un ano, mostrando una disminucién respecto a afnos anteriores. La mayor
tasa de incidencia de EM se ha observado en los menores de 1 ano.

10.- Que, desde el ano 2014, cuando se incorpora la
vacuna contra Neisseria meningitidis tetravalente (A, C, W-135 e Y) se observa una
disminucién del serogrupo W, que se mantiene hasta la fecha. El serogrupo W predominé
a partir de 2012 y continué siendo el mas prevalente hasta el 2018, con el 47% del total
de casos confirmados. Sin embargo, esta situacion cambié el 2019, cuando el serogrupo
B concentré el 45% de los casos, y desde esa fecha, este serogrupo va desplazando al
W, con un predominio del 50% en los afos 2020 y 2021 y aumento en el 2022 con un
75%.

11.- Que, en su documento “Derrotar a la meningitis
para 2030: una hoja de ruta mundial’, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) senala



que los objetivos para el 2030 son los siguientes: a) Eliminar las epidemias de meningitis
bacteriana. b) Reducir los casos de meningitis bacteriana prevenible por vacunacién en un
50% y las muertes en un 70%. c) Reducir la discapacidad y mejorar la calidad de vida
después de la meningitis por cualquier causa.

12.- Que, el objetivo general de la vacunacién contra
Meningococo Serogrupo B es prevenir la presentacién de las formas mas graves de la
infeccién por Neisseria meningitidis serogrupo B, hospitalizacion y muerte. Asimismo, los
objetivos especificos de dicha vacunacioén son, por un lado, disminuir la morbi-mortalidad
de las enfermedades invasoras por Neisseria meningitidis serogrupo B en la poblacion
menor a 1 afno, y por el otro, vacunar a los lactantes de 2 y 4 meses contra Neisseria
meningitidis serogrupo B.

13.- Que, a raiz de lo anterior, el Departamento de
Inmunizaciones, de la Division de Prevencién y Control de Enfermedades, de la
Subsecretaria de Salud Publica, elaboré el instrumento denominado: “Lineamientos
Técnico Operativos Vacunacién contra Meningococo Serogrupo B”, que contiene
indicaciones relativas, entre otras materias, a la vacunacion segura, a la Vigilancia de
ESAVI y EPRO, a la manipulacién, almacenamiento, distribucién y administracion de la
vacuna, al manejo de reacciones post vacunacion, sistemas de informacion (Registro
Nacional de Inmunizaciones — RNI), asi como asignacién de responsabilidades en el Nivel
Central (Ministerio de Salud), en el nivel regional (Secretarias Regionales Ministeriales de
Salud y Servicios de Salud) y en el nivel ejecutor (establecimientos de salud y APS).

14.- Que, mediante Memorando B27 / N° 589, de 13
de junio de 2023, el Jefe de la Divisién de Prevencion y Control de Enfermedades, solicita
la aprobacion del documento singularizado en el considerando anterior.

15.- Que, en mérito de lo anterior y en uso de las
facultades que confiere la ley, dicto la siguiente:

RESOLUCION:

1- APRUEBASE el instrumento denominado
“Lineamientos Técnico Operativos Vacunacion contra Meningococo Serogrupo B”.

2.- Los “Lineamientos Técnico Operativos Vacunacién
contra Meningococo Serogrupo B” consta en un documento de 54 paginas, incluidos los
siguientes Anexos, que forman parte integrante de la presente resolucién:

_ Anexo N° 1: “Configuracion Calificada CIP MINSAL".
_ Anexo N° 2: “Formulario Registro Nacional de Inmunizaciones”.

3.- El original del documento que se aprueba por el
presente acto administrativo, debidamente visado por el Jefe de la Division de Prevencién
y Control de Enfermedades, se mantendra en el Departamento de Inmunizaciones de este
Ministerio.

4.- Publiquese la presente resolucioén y el instrumento
que se aprueba mediante ella en la pagina web del Ministerio de Salud, www.minsal.cl,
correspondiéndole a la Division de Prevenciéon y Control de Enfermedades la



responsabilidad de dicha publicacion, debiendo velar por su estricta concordancia con el
texto original aprobado.

ANOTESE Y COMUNIQUESE

#A. XIMENA AGUILERA SANHUEZA
MINISTRA DE SALUD
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