La sorveglianza delle sindromi influenzaliin Friuli Venezia Giulia

Stagione 2018-2019

E terminato il periodo epidemico della stagione influenzale 2018/2019: non sono stati segnalati casi di Sindromi Influenzali
(ILI) da parte dei medici sentinella in Friuli Venezia Giulia nel corso della 17/ settimana di sorveglianza. Non tutti i medici
sentinella, nel corso della 17/ settimana hanno inviato dati circa la frequenza di sindromi influenzali tra i propri assistiti.

Si stima che si siano ammalate circa 98.000 persone dall’inizio della stagione.

Rispetto alla stagione precedente (2017/2018), |'attivita dei virus influenzali si & mantenuta costantemente su valori
inferiore ed € iniziata circa un mese dopo.

Il picco stagionale e stato raggiunto nella prima meta di febbraio (settimana 5 del 2019, con incidenza pari a 8,6 casi per
1000 assistiti).

In linea con i dati degli ultimi anni, anche questa stagione influenzale ha interessato soprattutto le eta pediatriche. In
particolare, emerge che l'incidenza per i bambini sotto i cinque anni ha superato quella della stagione 2017-18 (che, come
mostrato in Figura, ha colpito soprattutto questa fascia di eta).

16000 Incidenza & casi stimati di ILI per settimana 12 Incidenza delle ILI in Friuli Venezia Giulia per classi di eta.
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Stagioni 2013/2014 — 2014/2015 — 2015/2016 — 2016/2017 — 2017/2018 — 2018-2019

2013/2014 2014/2015 2015/2016 2016/2017 2017/2018 2018/2019

Stima persone ammalate 44mila 71mila s5mila 74mila 122mila 98mila

Casi gravi * 11 18 12 8 37 24

Decessi 1 4 o} 2 7 13
2,8 %0 6,4%0 3,9%0 7,5%0 10,8%0 8,6%0

Picco epidemico

(settimana 5, 2014)  (settimana 4, 2015)  (settimana 8, 2016) (settimana 4, 2017) (settimana 4, 2018) (settimana 5, 2019)

A(H3N2) A(HiN1)pdm2009 B/Victoria A(H3N2) B/Yamagata A(H1N1)pdmog
Virus influenzali isolati A(H1N1)pdm2009 A(H3N2) A(H3N2) B/Yamagata A(H1N1)pdmog A(H3N2)
B A(HiN1)pdmog B/Victoria A(H3N2) B/Yamagata
Coperture vaccinali negli ultra6senni 56,1% 49,4% 51,1% 54,1% 54,7% 57,3%

* secondo la definizione di caso grave della Circolare del ministero della Salute *Monitoraggio dell'andamento delle forme gravi e complicate
di influenza confermata, stagione 2018-2019"
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Monitoraggio attivita medici sentinella stagione 2018-2019

2018 2019

nome cognome 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52 01 02 03 04 05 06 07 08 09 10 11 12 13 14 15 16 17
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Dal punto di vista virologico tra i campioni inviati
dai medici sentinella e risultati positivi (162/312)
¢’ & stata una predominante circolazione dei
virus di tipo A (98,7%); di questi il 75,6%
appartiene al sottotipo A(HiN1)pdmoyg, il 16,8%
al sottotipo A(H3N2) e il rimanente 7,5% non &
stato sottotipizzato.

Solo 1 virus di tipo B & stato isolato.

Nel corso della stagione 2018-2019 un medico
sentinella non ha mai inviato dati circa la
frequenza di sindromi influenzali tra i propri
assistiti, e 3 medici sentinella sono stati arruolati
nelle settimane successive all'inizio della
sorveglianza.

Dall'inizio della sorveglianza sono stati
confermati 24 casi gravi di influenza (tra cui 13
decessi), riportati al sistema di sorveglianza.
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