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Debido a que la coadministración de vacunas tiene el potencial
de alterar la respuesta inmune y que se dispone de evidencias
que apuntan que una vacunación previa con Td puede potenciar o
disminuir las respuestas a las vacunas conjugadas frente a
gérmenes capsulados, los autores diseñan un ensayo clínico
controlado con sujetos australianos antes de ir al peregrinaje
al Hajj en 2014, para conocer la inmunogenicidad y tolerancia
de  la  vacunación  simultánea  o  separada.  Agrupan  a  los
voluntarios en tres grupos: 1) Tdap de 3 a 4 semanas antes de
PnC13 y MenACWY (CRM), 2) recepción de las tres vacunas en el
mismo acto, y 3) PnC13 + MenACWY 3 a 4 semanas antes de Tdap.
Las muestras sanguíneas se analizaron para ELISA (dT) y OPA
(PnC13). Dispusieron de 111 participantes de entre 18 y 64
años (media: 40) y no se apreciaron diferencias significativas
entre  los  tres  grupos  respecto  a  los  títulos  OPA>1:8.  En
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cuanto al primer grupo comparado con los otros dos, tuvo mayor
número  de  sujetos,  significativamente,  con  incrementos
superiores a 4 veces para el tipo 3 y menores títulos para
seis serotipos (3, 5, 18C, 4, 19A y 9V). El grupo 3 tuvo mayor
título de anticuerpos frente a difteria antes de Tdap pero sin
diferencias  tras  su  administración.  Los  títulos  frente  a
tétanos no variaron significativamente entre los tres grupos.
La tolerancia y seguridad fue similar entre los tres. Los
autores concluyen que la vacunación con Tdap 3-4 semanas antes
de  la  administración  de  PnC13  y  MenACYW  reduce
significativamente  la  respuesta  inmune  funcional  a  seis
serotipos contenidos en la antineumocócica conjugada de trece
serotipos.

[más información]

Impact  of  pharmacist
administration  of  influenza
vaccines on uptake in Canada
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Buchan S, Rosella L, Finkelstein M, Juurlink D, Isenor J,
Marra F et al. CMAJ First published August 8, 2016.

A la vista de que varias provincias canadienses han implantado
políticas de vacunación en oficinas comunitarias de farmacia
para  mejorar  las  coberturas  de  vacunación,  se  examina  el
impacto de dichas políticas en la captación para la vacunación
antigripal estacional. Recopilan datos de 2007 a 2014 para
estimar  mediante  una  encuesta  transversal  (telefónica  o
entrevistas personales) la ratio de la prevalencia para la
asociación entre la existencia de una política vacunal en
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farmacias  y  la  captación  individual.  Dispusieron  de  una
muestra para análisis de 481.526 de los que el 28.8% de los
respondedores  reportaron  haber  recibido  en  los  doce  meses
previos a la encuesta. La proporción fue ligeramente superior
en las provincias con políticas de farmacia (30.4% vs 28.2%).
Tras ajustar por factores de confusión potenciales, siguió
siendo superior (ratio de prevalencia ajustada: 1.05. IC 95%:
1.02-1.08).  No  se  encontró  asociación  significativa  entre
ambos grupos con la edad, condiciones médicas subyacentes o
ingresos económicos. La vacunación se asoció positivamente con
mayor edad (>50 años), sexo femenino, altos ingresos, estado
civil y tener un hijo menor de cinco años, entre otros. Los
autores  concluyen  que  sus  resultados  sugieren  un  escaso
impacto de la vacunación antigripal en farmacias, al menos
durante los primeros años tras la implantación de la medida.
Los  sujetos  que  vivían  en  provincias  con  políticas  que
permitían la vacunación con vacunas públicas en farmacias era
más probable que declararan haber recibido la vacuna en el
último año. Como limitaciones plantean la no disponibilidad de
información sobre el proveedor de vacunas (aquellos individuos
que se han desplazado desde la vacunación en un centro de
salud a las farmacias), la exclusión de los menores de doce
años (en algunas provincias no se permite la vacunación en
farmacias de los menores de 5 o 9 años) y de personas en
instituciones, y que los datos proceden de autorreporte de la
vacunación.

[más información]
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Al no disponer de documentación científica en relación a la
vacunación  con  triple  vírica  en  pacientes  pediátricos  con
síndrome  PFAPA  (fiebre  periódica,  estomatitis  aftosa,
faringitis  y  adenitis  cervical),  los  autores  evalúan
retrospectivamente la inmunogenicidad en 31 pacientes con el
síndrome y la comparan con 22 controles sanos apareados por
edad y sexo, que recibieron una dosis de vacuna entre los 13 y
16 meses. En el momento de la extracción la edad media y el
tiempo medio desde la recepción de triple vírica fue similar
entre pacientes y controles. Para sarampión el porcentaje de
pacientes con títulos protectores fue del 93.55% y del 95.4%
para los controles (p=0.77), para parotiditis fueron de 74.19%
y 95.4% (p=0.02), respectivamente, y de 8.65% y 90.9% (p0.30)
para la rubeola. Aunque el porcentaje de pacientes con PFAPA
con  niveles  seroprotectores  para  parotiditis  fue
significativamente inferior que en los controles, los títulos
fueron superiores en los primeros, lo que puede ser explicado
por el hecho de que los GMC solo se evaluaron solamente en los
pacientes  con  títulos  protectores.  Por  otra  parte,  estos
títulos  también  fueron  inferiores  en  aquellos  en  que  las
manifestaciones  clínicas  comenzaron  antes  de  recibir  la
vacuna, respecto a los que debutaron tras la vacunación. Ello
podría indicar, a juicio de los autores, que pueden existir
mecanismos  inmunológicos  en  pacientes  PFAPA  todavía  por
descubrir. Ninguno de los pacientes reportó cualquier efecto
adverso tras ninguna dosis de vacuna, al margen de la triple
vírica.

[más información]
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MacNeil J, Rubin L, Patton M, Ortega-Sánchez I, Martin S. MMWR
2016;65:1189-1194

El Meningococcal Vaccines Work Group del ACIP norteamericano
ha revisado los datos disponibles de la inmunogenicidad y
seguridad de las vacunas antimeningocócicas conjugadas ACYW en
personas VIH positivas y han aplicado el sistema GRADE para
emitir recomendaciones de uso, teniendo en cuenta que no se
dispone de evidencia en menores de 2 años y en mayores de 25.
Tras la revisión de la documentación, escasa la procedente de
los Estados Unidos, se advierte un riesgo incrementado de
enfermedad meningocócica en personas infectadas por VIH. De
hecho la incidencia de EMI oscila entre 3.4 y 6.6/100.000 lo
que supone un riesgo relativo entre 5 y 13 al compararlo con
el  de  personas  no  infectadas.  Sin  embargo  hay  datos
contradictorios en cuanto a la mortalidad. En definitiva, el
Grupo de Trabajo ha concluido que la evidencia apoya el uso de
las vacunas conjugadas tetravalentes en pacientes VIH+. En la
práctica todos los de dos o más meses deben de recibirla con
carácter  rutinario,  los  de  menos  de  dos  años  en  pauta
multidosis y los de más de dos años que no hayan recibido
dosis previas, recibirán dos. Las que sí la hayan recibido
previamente, serán candidatos a un recuerdo al menos ocho
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semanas  después  (a  la  primera  oportunidad)  y  recuerdos
posteriores a intervalos apropiados, de manera que si el más
reciente fue con siete o más años, lo recibirá cinco años más
tarde con recuerdos quinquenales y si fue con menos de siete
años,  el  booster  será  a  los  tres  años  con  posteriores
recuerdos  quinquenales.

[más información]
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Calendario Vacunación Murcia
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