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La vacunación es la manera más efectiva de man-
tener a la población sana, la vacunación previene en-
fermedades que pueden llegar a ser peligrosas, y lo 
más importante es que no sólo se protege a un indivi-
duo en particular sino a toda la población.

¿QUÉ ES UNA VACUNA?

Se entiende por vacuna cualquier producto de ori-
gen biológico cuya formulación está destinada a ge-
nerar inmunidad contra una enfermedad o infección, 
estimulando la producción de anticuerpos contra el 
agente patógeno. Su composición puede incluir, por 
ejemplo, una suspensión de microorganismos muer-
tos o atenuados, o productos o derivados de microor-
ganismos. El método más habitual para administrar 
las vacunas es la inyección, aunque algunas se admi-
nistran por vía oral o como vaporizador nasal.

¿QUIÉN PROGRAMA LAS 
INMUNIZACIONES EN CHILE?

La inmunización en nuestro país depende del Mi-
nisterio de Salud y quien lo coordina y ejecuta 
es el Programa Nacional de Inmunizaciones 
(PNI). El PNI realiza importantes esfuerzos para que 
todas las personas aptas para recibir la inmunización 

reciban la totalidad de las vacunas indicadas, sin 
importar su ubicación geográfica, edad, sexo, dis-
capacidad, grado educativo, nivel socioeconómico, 
grupo étnico o condición laboral. Adicionalmente, 
contribuye con los objetivos mundiales de salud al 
reducir la mortalidad y morbilidad de las personas, a 
lo largo del ciclo vital y al introducir nuevas vacunas 
tales como la neumonía neumococica y recientemen-
te, cáncer cervicouterino.

La importancia de la vacunación radica en la pro-
tección de las personas. A continuación se ejemplifi-
can tres estrategias de inmunización que dan cuenta 
de dos de los objetivos del PNI: la protección de la 
población general y del recién nacido.

ESTRATEGIAS DE INMUNIZACIÓN

Inmunidad de grupo o efecto de rebaño
La inmunidad de grupo, colectiva o de rebaño 

(herd immunity) es la protección de una determinada 
población ante una infección debido a la presencia 
de un elevado porcentaje de individuos inmunes en 
la misma. De forma natural, cuando se produce un 
brote, al avanzar la epidemia y aumentar el número 
de individuos inmunes, disminuye la probabilidad de 
contacto entre un susceptible y un infectado, hasta 
que llega un momento en el que se bloquea la trans-
misión del agente infeccioso. Las vacunas benefician 
tanto a las personas vacunadas como a las personas 
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no vacunadas y susceptibles que viven en su entorno, 
siempre que se haya logrado niveles de cobertura lo 
más cercanos al 100% que sea posible. Dado que no 
existen vacunas 100% efectivas, aquellas personas 
que no resultan protegidas individualmente o quienes 
no puedan vacunarse por fallas de su inmunidad u 
otras contra-indicaciones, resultan protegidas gracias 
al efecto de rebaño. (Figura N° 1).

Figura 1.

Ref. National Institute of Allergy and Infectious Diseases. (http://
www.niaid.nih.gov/topics/pages/communityimmunity.aspx)

La casilla superior de la Figura N°1 muestra una 
comunidad donde no se ha realizado inmunización en 
la población, por lo tanto, la enfermedad se disemina 
provocando un brote; en la casilla del medio se ilustra 
la situación en la que  algunos miembros de la pobla-
ción están inmunizados, pero en proporción no son 

suficientes para lograr el efecto rebaño; finalmente, 
en la casilla inferior se evidencia que existe un por-
centaje considerable de la población que se encuentra 
ya inmunizado, y por lo tanto, una mayor proporción 
de la comunidad protegida mediante la inmunidad de 
grupo o de rebaño.

La inmunidad de rebaño es la base ética de la obli-
gatoriedad de la vacunación ya que resulta exigible 
a cada persona que se vacune, para contribuir a la 
protección de la sociedad entera, no sólo por su pro-
tección personal.

ESTRATEGIA “CAPULLO”

La inmunización contra el coqueluche o tos con-
vulsiva es un ejemplo de estrategia capullo que se 
ha realizado en Chile. Diversos estudios realizados 
en Chile y en otros países del mundo han estable-
cido que la principal fuente de infección de los lac-
tantes son las personas mayores con las que tienen 
contacto directo: hermanos, padres o cuidadores, 
profesionales de la salud que lo asisten, entre otras. 
Esto se debe a que la inmunidad de la vacuna ad-
ministrada en Chile a los lactantes dura aproxima-
damente 10 años, por lo que la mayoría de los ado-
lescentes y adultos ya no están protegidos, y éstos 
serían la principal fuente de contagio a las personas 
susceptibles, entre ellos los recién nacidos. 

Al adquirir esta infección, las manifestaciones clí-
nicas de los adultos pueden ser de poca severidad, 
especialmente la tos prolongada. Por esta razón, no 
son detectados ni tratados. En estas personas, la bac-
teria transmisora de la enfermedad (Bordetella pertus-
sis) está presente en la faringe y en las secreciones 
respiratorias, constituyendo por largo tiempo una 
fuente infecciosa para lactantes que aún no han sido 
vacunados o que no tienen el esquema completo de 
inmunización. La Tos Convulsiva puede ser gravísima 
en los lactantes pequeños.

Es por ello que para proteger a los lactantes, en el 
año 2012, el Ministerio de Salud tomó la decisión de 

http://www.niaid.nih.gov/topics/pages/communityimmunity.aspx
http://www.niaid.nih.gov/topics/pages/communityimmunity.aspx
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iniciar una estrategia llamada “capullo” que consiste 
en vacunar a los padres, hermanos mayores de 12 
años, y otros miembros de la familia, o cuidadoras 
que vivan en el hogar y también al personal de salud 
en contacto con recién nacidos o lactantes menores 
de 2 meses en el ámbito ambulatorio y hospitalario. 
Esto incluyó a todo el equipo de salud (médicos, en-
fermeras, auxiliares, kinesiólogos, nutricionistas, en-
tre otros) que se desempeñen en el ámbito pediátrico.

INMUNIZACIÓN MADRES GESTANTES

La influenza (también llamada gripe) es una enfer-
medad contagiosa causada por el virus de la influen-
za, que se transmite desde una persona enferma al 
toser, estornudar o mediante las secreciones nasales.

Este año, al igual que años anteriores, el Ministe-
rio de Salud realiza la campaña de vacunación contra 
la influenza. Esta medida beneficia de manera gra-
tuita a niños menores de 6 años, adultos mayores, 
embarazadas y enfermos crónicos, quienes quedarán 
protegidos de la influenza AH1N1, la AH3N3 y la in-
fluenza B. La campaña se  inició el 25 de marzo y se 
extendió hasta el 30 de junio. Las embarazadas que 
fueron inmunizadas este año debían tener al menos 
13 semanas de gestación. A diferencia de los años 
anteriores cuando la población a vacunar era de al-
rededor de 3.800.000 personas, este año se incluyó 
a más de 5 millones de personas debido al agregado 
de niños pre escolares y a un cálculo más correcto de 
la población de mayores de 65, enfermos crónicos y 
embarazadas. Se ha logrado una cobertura de 75% en 
promedio, lo que es similar a la de los años anteriores 
aun cuando se han administrado más de 600.000 va-
cunas más que las administradas en 2014.
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