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ria para los estudios de biologia molecular, y
puede contribuir con el analisis de la dinamica
de transmisién de los microorganismos involu-
crados en el brote e identificar posibles fuentes
y factores de riesgo. Sin esa informacion, el
presente trabajo sélo tendria un enfoque aca-
démico y no contribuira con los esquemas de
prevencioén y control de IIH.
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NUEVO SISTEMA DE INFORMACION
PARA LA RED NACIONAL DE
LABORATORIOS DE SALUD PUBLICA

Javier Vargas H.'

De acuerdo con la concepcion moderna de los
sistemas de informacion en salud, estos deben
responder a una perspectiva integral del indivi-
duo y de la comunidad. La complejidad de los
subsistemas requeridos (epidemiolégicos, am-
bientales, de los servicios, gerenciales, etc.),
asi como de las redes de atencion, plantean la
necesidad de utilizar nuevas tecnologias de in-
formacion para interconectar los subsistemas en
una red, de modo que asegure la eficacia, la efi-
ciencia y la calidad de los servicios brindados.

En el aino 2001 se implementd en el Instituto
Nacional de Salud y en la Red Nacional de La-
boratorios de Salud Publica, con el apoyo del
Departamento de Defensa de los Estados Uni-
dos, el Sistema de Informacion de Laboratorios
de Salud Publica, conocido como PHLIS, por
sus siglas en inglés. Actualmente, las necesi-
dades surgidas a partir del funcionamiento de
los laboratorios de biomedicina en Chorrillos, y
proximamente en Iquitos, asi como de la consul-
ta de resultados a través de la pagina Web, en
especial los referidos a las pruebas de monito-
reo del tratamiento antirretroviral (TARGA), han
planteado algunos retos tecnolégicos al PHLIS,
los cuales venimos afrontando con el desarrollo
de un nuevo sistema de informacion para los la-
boratorios del Centro Nacional de Salud Publica
del INS y de la Red Nacional de Laboratorios.

El nuevo sistema, que viene siendo financiado
como parte de las actividades del Fondo Mundial
a través de CARE Peru, sera un sistema integral
de informacién en laboratorio, interconectado en
una red de area amplia a través de Internet que
recogera las lecciones aprendidas en el uso del
PHLIS y entrara en funcionamiento en enero de
2007.
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“Investigar para Proteger la Salud”

Su implementaciéon contribuira efectivamente a
mejorar el proceso de toma de decisiones por
los responsables de niveles gerenciales y benefi-
ciara a la poblacion a nivel nacional.

CALIDAD DE LA VACUNA BCG
EMPLEADA EN EL PROGRAMA DE
INMUNIZACIONES EN LOS ANOS 2005
Y 2006 EN LIMA, PERU

Fernando Alva.’

Las vacunas empleadas por el Programa de In-
munizaciones en nuestro pais, son adquiridas e
importadas a través de un fondo rotatorio inter-
nacional, coordinado por la Organizacion Pana-
mericana de la Salud (OPS). La cobertura de
vacunacion en el Peru supera el 90% en todos
los casos, para la vacuna derivada del cultivo
del bacilo de Calmette y Guérin, conocido como
BCG su cobertura fue de 92% en el 2002, 94%
en el 2003y 91% en el 2004 .

Es responsabilidad de cada Estado garantizar
la eficacia y seguridad de estos biolégicos, a
través del control de calidad integral a cargo de
un organismo nacional regulador (ONR) y un
laboratorio nacional de control (LNC) 2. En el
Peru, la Direccion General de Medicamentos,
Insumos y Drogas (DIGEMID) del Ministerio de
Salud es el equivalente a la ORN vy el Centro
Nacional de Control de Calidad del Instituto Na-
cional de Salud (CNCC/INS), al LNC.

En este sentido, desde hace dos afos la
DIGEMID realiza el registro sanitario de estos
productos. El control de calidad de las vacunas
esta en proceso de implementacion, siendo ne-
cesario mejorar la infraestructura, capacitar al
personal y, sobre todo, desarrollar una estrate-
gia gubernamental.

El 21 de septiembre de 2001 fue conformado el
Comité de Control de Calidad de Vacunas del

' Centro Nacional de Control de Calidad / INS.

INS 3, con el objetivo de implementar el con-
trol de calidad de las vacunas usadas en el
programa de inmunizaciones. Desde entonces
tuvo un gran impulso el control de calidad de
vacunas en el CNCC/INS; predominando los
ensayos fisicoquimicos, de esterilidad e inocui-
dad, en casos como la vacuna contra la fiebre
amarilla se realizan también ensayos para eva-
luar su potencia.

Materiales y métodos

Se realiz6 un estudio observacional para el con-
trol de calidad de la vacuna BCG usada en el
programa anual de inmunizaciones 2005-2006,
sometiendo a los ensayos de esterilidad, viabi-
lidad, termoestabilidad, identidad y de reactivi-
dad cutanea en cobayos.

Se evaluaron 45 ampollas de la vacuna BCG
viva liofilizada del 2005, y 25 ampollas del 2006,
seleccionadas por métodos no probabilisticos,
ingresadas al CNCC/INS para su analisis, pro-
venientes del Ministerio de Salud del Perd du-
rante los afios 2005 y 2006. Estas vacunas son
importadas y el lote de semilla para su produc-
cion es la BCG subcepa Moscow.

En las muestras de las vacunas del 2005 fueron
evaluados los indicadores de identidad, viabili-
dad, estabilidad térmica, esterilidad y reactivi-
dad cutanea, mientras que en las del 2006 se
evalud la identidad, viabilidad y esterilidad.

Resultados

Ensayo de identidad

La identidad fue positiva en las muestras de
las vacunas evaluadas del 2005 y 2006; ma-
croscopicamente, en medio solido, se observé
colonias tipicas de coloraciéon cremosa palida
de Mycobacterium bovis, en medio Lowenstein
Jensen comercial, las colonias fueron crateri-
formes y elevadas; casi planas y mas opacas
en el medio Ogawa. Microscépicamente, con



