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SESION ORDINARIA CAVEI 12 ENER0 2017 
 
 
ASISTENTES 
 
 
PANEL DE EXPERTOS 
   
  Dr. Leandro Biagini 
  Abg. Sr. Eduardo Díaz 
  Dr. Jaime Inostroza 
  Dra. Rosanna Lagos 
  Dra. María Soledad Navarrete 
  Dra. María Teresa Valenzuela  
 
MINSAL 
  Dr. Jorge Toro 
  
  
ISP 
  QF. MSc. Sra. Adiela Saldaña 
 
 
 
SECRETARIA 
  Magdalena Bastías 
 
 
 
NO ASISTEN  
   
  Dra. Jeannette Dabanch (auditoría Hospital Militar) 
  Dr. Gonzalo Valdivia (asunto familiar). 
  Dra. Cecilia González (feriado legal) 
  Dr. Fernando Muñoz (enfermedad) 
   
 
Hora de inicio: 14:10 h 
Hora de término: 17:30 h 
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El Panel de Expertos expresa su situación de posibles conflictos de interés: 
 

− Dr. Biagini: sin conflictos de interés. 
− Abg. Sr. Díaz: sin conflictos de interés. 
− Dr. Inostroza: en contacto con la industria farmacéutica por la séptima versión de 

Vacunas para el Bicentenario, 12 y 13 de julio 2017. 
− Dra. Lagos: sin conflictos de interés. 
− Dra. Navarrete: sin conflictos de interés. 
− Dra. Valenzuela: sin conflicto de interés. 

 
 

La presidenta del CAVEI, Dra. Navarrete, abre la sesión con la revisión de la Tabla: 
 

1. Tuberculosis y vacuna BCG. 
2. Vacuna VPH: 

 - Situación judicial. 
 - Estrategias de comunicación. 

3. Juicios de cuentas de la Contraloría General de la República: significado y contexto. 
4. Otros. 

   
 
 
 
1. Tuberculosis y vacuna BCG 
Las presentaciones PPT de esta sección están disponibles en el Dropbox del CAVEI. 
 
La epidemiología, prevención y control de la tuberculosis en Chile la aborda la Dra. Tania 
Herrera, Jefa del Programa Nacional de Tuberculosis. La estructura de su presentación 
responde a la solicitud del CAVEI de abordar los siguientes temas: 
 
- Epidemiología de TBC de los últimos años, con enfoque en grupos etarios, nivel 
socioeconómico, ruralidad, entre otros. 
- Casos de Meningitis TBC en los últimos 10 años. 
- Casos de TBC en niños menores de 5 años, tasa país y tasas por región. 
- TBC en grupos migrantes y poblaciones especiales (VIH, población carcelaria, minorías 
étnicas). 
- Actualización en materias de seguimiento y tratamiento. 
- Definiciones de vigilancia. 
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En una segunda presentación, el Dr. Inostroza trata las especificaciones de la vacuna BCG, 
indicaciones y contraindicaciones, esquema de uso, coberturas y efectos adversos en Chile.   
 
 
Discusión abierta: 
− Se comenta sobre las potenciales ventajas y desventajas de la particularidad estructural 

del Programa de TBC. A nivel central, el programa no está vinculado a la Subsecretaría 
de Redes Asistenciales sino que a la Subsecretaría de Salud Pública y DIPRECE, 
bajando directamente a los Servicios de Salud y SEREMI. Haber permanecido en 
Salud Pública le permitió beneficiarse de la cohesión de la red de salud. En términos de 
gestión, sin embargo, que el brazo ejecutor del programa tenga jefatura municipal 
podría constituir una desventaja, por ejemplo, en términos de las actividades 
extramurales necesarias para mejorar la pesquisa.   

− Sobre la vacunación con BCG, el Programa de TBC apoya su uso. Se observa alta 
cobertura y cuando ha existido rechazo a la vacunación de recién nacidos los Servicios 
de Salud han judicializado los casos, con resultados favorables para el sistema de 
salud. 

− En la actualidad, la técnica de vacunación BCG/PPD y la lectura del test implican un 
desafío para el Programa de TBC y el PNI. Si bien la norma técnica del programa de 
inmunización tiene una sección sobre la administración de vacunas, la implementación 
de la técnica necesita supervisión. Se informa que la capacitación es responsabilidad de 
los niveles centrales y de la red asistencial.  

 
 
2. Situación vacuna VPH 
 
El Abogado Sr. Díaz resume la situación judicial de los aproximadamente 14 recursos de 
protección contra la vacuna VPH: 
− Los fallos son homogéneos a lo largo del país.  
− Las sentencias respaldan las atribuciones con que han actuado las distintas autoridades 

de salud hacia quienes los recursos han sido dirigidos.  
− Las sentencias aclaran que las poblaciones fueron informadas sobre la vacunación 

contra VPH previamente y que en el país existe la oportunidad de rechazar la vacuna, 
sin ser las personas obligadas a vacunarse. 

 
En relación a las estrategias de comunicación para la vacunación, se comenta que: 
− Transversalmente en política, la vacunación como estrategia de prevención en salud ha 

recibido un apoyo constante. 
− El ISP invitó al PNI a una reunión con Emilie Karafillakis, miembro de The Vaccine 

Confidence Project, el día 26 enero 2017. 



	

	 4	

− EL ISP está ideando una forma de unificar y conducir las estrategias de comunicación 
en vacunas. Invita al CAVEI a participar de esta iniciativa.  

 
 
3. Juicios de cuenta de parte de la Contraloría General de la República: significado y 
contexto  
 
 A pesar de no ser de competencia del CAVEI, luego de conocerse esta situación 
(recursos contra funcionarias del programa por ausencia de documentación o justificación 
de vacunas faltantes) se solicitó al abogado Sr. Eduardo Díaz explicar en qué consiste un 
juicio de cuentas y las instancias previas en que la CGR solicita aclaraciones a sus 
observaciones sobre el caso o materia que esté auditando.  
 
 
4. Otros 
 

a) La Dra. Navarrete informa que en Diciembre 2016 participó de la sexta versión 
del Ciro de Quadros Vaccinology course for Latin America donde estableció 
contacto con la Sra. Cara Janusz, técnico especialista de la Unidad de Inmunización 
de la OPS y gerente de la iniciativa ProVac de la misma organización. 

b) Agenda anual: se enviará una lista de temas por correo electrónico para que los 
miembros del Panel de Expertos se inscriban como encargados. Para la reunión del 
9 de marzo 2017 se propone abordar el tema de la resistencia y falta de interés hacia 
las vacunas desde una perspectiva social. 

c) El Dr. Biagini informa que la revisión sistemática PCVs ha estado suspendida por 
restricciones de tiempo. Además, hace una revisión crítica de la revisión sistemática 
de de Olivera et al. (2016)1, aclarando que ésta incorpora estudios de diversa 
metodología, mientras el trabajo del Dr. Biagini se centra sólo en estudios 
observacionales y ensayos clínicos controlados aleatorizados. 

d) El día 11 de enero 2017 el Dr. Inostroza recibe información solicitada al 
Departamento de Epidemiología durante la reunión del CAVEI de noviembre 2016.  

 
 
Fin de la sesión 
 
Próxima reunión: jueves 9 marzo 2017, 14:00. 

																																																								
1 de Oliveira LH, Camacho LAB, Coutinho ESF, Martinez-Silveira MS, Carvalho AF, Ruiz-Matus C, et al. (2016) Impact 
and Effectiveness of 10 and 13-Valent Pneumococcal Conjugate Vaccines on Hospitalization and Mortality in Children 
Aged Less than 5 Years in Latin American Countries: A Systematic Review. PLoS ONE 11(12): e0166736. 
doi:10.1371/journal.pone.0166736 
	


