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Informes de la Directora General 

Glosario de términos relacionados con la gripe destinado  
a facilitar los debates de la reunión intergubernamental 

1. El presente glosario de términos se ha preparado con la intención de facilitar los debates en la 

reunión intergubernamental.  Se ha procurado dar a las explicaciones una redacción lo menos técnica 

posible. 

VIRUS 

Nuevo subtipo de virus de la gripe.  Virus gripal cuyas proteínas de superficie (únicamente hemaglu-

tinina, o bien hemaglutinina y neuraminidasa) difieren mucho de las que poseen los virus de la gripe 

humana conocidos.  La diferencia es suficientemente grande para que se defina un nuevo grupo (es 

decir, un subtipo) de virus gripales.  Existen muchos subtipos de virus gripales que infectan natural-

mente a los animales pero que no suelen infectar a las personas.  Sin embargo, algunos de esos subti-

pos pueden infectar a las personas, y cuando se comprueba que así ocurre, se considera que el subtipo 

es «nuevo» para el ser humano.  Las infecciones humanas por esos virus se consideran infecciones por 

virus gripales novedosos que potencialmente podrían provocar una pandemia. 

Variantes de virus gripales.  Virus emparentados con otros, pero no idénticos.  A medida que evolu-

cionan, los virus gripales más recientes se pueden considerar variantes de virus gripales emparentados 

más antiguos. 

Virus candidatos para vacunas contra la gripe.  Virus gripales seleccionados por la OMS que se 

podrían utilizar como base para obtener una vacuna antigripal.  En general han sido modificados me-

diante técnicas de laboratorio con el fin de mejorar algunas de sus características, por ejemplo, sus 

propiedades de cultivo en huevos o acaso para disminuir su peligrosidad.  En función de si el virus 

candidato está destinado a obtener una vacuna contra la gripe estacional o contra el H5N1, para efec-

tuar las modificaciones se utilizarán, o serán necesarios, distintos laboratorios, técnicas de laboratorio 

o niveles de bioconfinamiento.  En general, los virus candidatos para vacunas tienen que ser sometidos 

a pruebas adicionales por los fabricantes de vacunas para comprobar si se adecuan a la producción de 

vacunas, y por la OMS para verificar que las características esenciales de los virus candidatos se hayan 

conservado después de haberse introducido todas las modificaciones. 

Virus de referencia de la gripe.  Virus de la gripe que se ha comprobado que infectan a personas (y a 

veces animales) en la naturaleza (es decir, virus gripales salvajes) y que la OMS ha seleccionado co-
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mo representativos de grupos importantes de virus gripales sobre la base de amplios estudios antigéni-

cos y genéticos y comparaciones con virus de muchos países.  Existen virus de referencia para los vi-

rus de la gripe estacional, el H5N1 y otros virus gripales.  A medida que los virus gripales salvajes 
evolucionan de forma natural, hay que seleccionar nuevos virus de referencia.  Los virus de referencia 

de la gripe se utilizan para obtener anticuerpos, de los que se sirven los laboratorios nacionales y otros 

para identificar los virus gripales recientes. 

Virus de siembra.  Virus obtenidos a partir de virus candidatos para vacunas contra la gripe por 

un determinado fabricante para el proceso de producción de vacunas específico del fabricante.  Dado 

que los procesos de fabricación de vacunas difieren entre las empresas, cada fabricante puede utilizar 

virus de siembra obtenidos de forma distinta. 

Virus gripales novedosos.  Virus de la gripe, en la mayoría de los casos virus gripales animales o par-

cialmente animales, que han infectado a algún ser humano pero a los que nunca ha estado expuesta ni 

ha desarrollado inmunidad la inmensa mayoría de la población humana.  Los virus gripales novedosos 

podrían evolucionar y adquirir la capacidad de propagarse fácilmente entre la población humana y 

acaso causar una pandemia.  Los virus gripales novedosos no son variantes de virus gripales humanos 

conocidos. 

Virus gripales salvajes.  Virus gripales que se han cultivado (es decir, aislado) directamente a partir 

de muestras clínicas en las que no se han introducido modificaciones voluntariamente. 

Virus reagrupados de gran crecimiento.  Virus gripales que se han modificado mediante técnicas de 

laboratorio para mejorar el cultivo en huevos con el fin de obtener mayores cantidades de vacuna.  Es-

tos virus poseen dos genes de las proteínas de la superficie del virus seleccionados específicamente (en 

general procedentes del virus gripal salvaje correspondiente) y otros seis genes «esqueléticos» inter-

nos procedentes de otro virus gripal (en general A/Puerto Rico/8/34).  A menudo, pero no siempre, los 

virus candidatos para vacunas contra la gripe son virus reagrupados de gran crecimiento. 

Virus recomendados por la OMS para uso en vacunas.  Virus gripales salvajes que la OMS reco-

mienda como base para obtener una vacuna antigripal.  A menudo, en su forma original los virus re-

comendados no resultan óptimos para la fabricación, y por consiguiente se modifican mediante técni-

cas de laboratorio. 

REACTIVOS Y MUESTRAS 

Muestras clínicas.  Son material obtenido de seres humanos (o de animales) generalmente para con-

firmar un diagnóstico.  En el caso de la gripe, las muestras clínicas se suelen extraer del aparato respi-

ratorio (por ejemplo con hisopos o mediante la aspiración de secreciones), pero pueden proceder de 

otros sitios.  Las muestras clínicas se pueden congelar y almacenar para ser utilizadas más tarde. 

Reactivos de diagnóstico.  Consisten generalmente en virus de referencia inactivados o proteínas de 

superficie purificadas (por ejemplo antígenos) de virus gripales específicos y anticuerpos contra esos 

virus y proteínas de superficie.  La OMS actualiza y produce cada año estuches con reactivos de dia-

gnóstico e instrucciones para su utilización; laboratorios de diversas partes del mundo los utilizan para 

identificar virus de la gripe.  También se dispone de reactivos de diagnóstico para detectar e identificar 

virus de la gripe aplicando técnicas moleculares. 
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Reactivos normalizados para vacunas antigripales inactivadas.  Los reactivos se utilizan para de-

terminar la cantidad de hemaglutinina (la principal proteína de las vacunas antigripales) que contienen 

los lotes de vacuna.  Dado que la cantidad de hemaglutinina de una vacuna está especificada por la 

reglamentación, los reactivos deben ser los mismos (es decir estar normalizados) y se deben producir 

en grandes cantidades para que todos los lotes de vacuna se puedan someter a prueba. 

TÉCNICAS DE LABORATORIO 

Genética inversa.  Es una técnica de laboratorio que tiene muchas aplicaciones diferentes.  Por ejem-

plo, se puede utilizar para reproducir genes de virus de la gripe, modificar genes o agrupar genes (re-

agrupamiento génico).  La genética inversa se puede utilizar para obtener virus de la gripe a partir de 

datos de la secuencia génica, y está protegida por patentes en varios países. 

Reagrupamiento génico.  Es un proceso mediante el cual los genes de dos o más virus de la gripe se 

separan unos de otros y luego se agrupan en diferentes combinaciones que dan lugar a virus que tienen 

características de cada uno de los virus progenitores.  Este proceso ocurre en la naturaleza, pero tam-

bién se puede reproducir en laboratorio utilizando diferentes técnicas.  La técnica «clásica» de reagru-

pamiento, que no está patentada, se suele utilizar para obtener virus vacunal estacional, pero no es 

idónea para virus H5N1.  En general, para los virus H5N1 se debe recurrir a la genética inversa a fin 

de obtener virus vacunales seguros para su utilización por los fabricantes de vacunas. 

INSTITUCIONES Y SISTEMAS 

Centros Colaboradores de la OMS.  Los centros que se ocupan de la gripe en términos generales son 

los laboratorios de la gripe designados por las autoridades nacionales y reconocidos por la OMS para 

cumplir determinadas funciones dentro de la Red Mundial de Vigilancia de la Gripe.  En general, 

difieren de los Centros Nacionales de la Gripe en que sus responsabilidades tienen alcance mundial 

y sus capacidades técnicas son más amplias.  Actualmente, cuatro Centros Colaboradores se centran 

principalmente (aunque no de manera exclusiva) en los virus de la gripe humana y las correspondien-

tes vacunas antigripales (Centros para el Control y la Prevención de Enfermedades, Atlanta, Georgia, 

Estados Unidos de América; National Institute for Medical Research, Londres; Victorian Infectious 

Diseases Reference Laboratory, Melbourne, Australia; e Instituto Nacional de Enfermedades Infeccio-

sas, Tokio), además de otro (St Jude Children’s Research Hospital, Memphis, Tennessee, Estados 

Unidos de América) que en su calidad de Centro Colaborador de la OMS se dedica esencialmente a 

los virus de origen animal que representan una amenaza para las personas y que pueden utilizarse para 

elaborar vacunas humanas.  

Centros Nacionales de la Gripe.  Laboratorios de la gripe designados por las autoridades nacionales 

y reconocidos por la OMS para el desempeño de determinadas funciones dentro de la Red Mundial 
de Vigilancia de la Gripe.  Los Centros Nacionales de la Gripe tienen asignado un mandato oficial en 

relación con la OMS. 

Laboratorios de Referencia de la OMS para el H5.  Grupo de laboratorios sobre la gripe que 

la OMS ha designado por su capacidad para realizar un diagnóstico fiable de la infección por el virus 

H5 en el hombre.  Este grupo se creó con la finalidad de fortalecer las capacidades nacionales y regio-

nales para diagnosticar de manera fiable la infección por el virus H5 y probablemente se eliminará de 

forma gradual a medida que los laboratorios nacionales vayan adquiriendo la capacidad necesaria para 

realizar pruebas de detección del virus H5. 
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Laboratorios reguladores «esenciales».  Los laboratorios de la gripe de la Administración de Ali-

mentos y Medicamentos de los Estados Unidos de América, el National Institute for Biological Stan-

dards and Control (Reino Unido de Gran Bretaña e Irlanda del Norte) y de la Therapeutic Goods Ad-

ministration de Australia han recibido el calificativo de «esenciales» porque cumplen una función úni-

ca e indispensable en el proceso de desarrollo (y regulación) de vacunas antigripales, y en su calidad 

de tales colaboran estrechamente con la OMS y con la industria. Esos laboratorios no tienen asignado 

un mandato oficial dentro de la Red Mundial OMS de Vigilancia de la Gripe.  

Red Mundial de Vigilancia de la Gripe.  Red internacional de laboratorios que la OMS coordina y 

mantiene para facilitar las actividades de vigilancia, evaluación de los riesgos y respuesta a los riesgos 

de la gripe a escala mundial.  Este sistema es único desde el punto de vista de su infraestructura, su 

capacidad y su variado repertorio de especialistas mundiales sobre la gripe. 

=     =     = 


