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Revisidn de la seguridad de la segunda dosis de vacuna de
varicela mediante analisis de los datos recogidos en el
sistema pasivo de vigilancia de efectos adversos postvacunales
VAERS durante el periodo 2006 a 2014 entre nifos de 4 a 18
anos. Los desglosaron por grupos de edad (4 a 6 y 7 a 18
afos), por sexo, gravedad, frecuencia y administracidn
concomitante con otras vacunas. Con analisis Bayesiano se
extrajeron datos orientados a detectar efectos adversos con
reportes desproporcionados en frecuencia. Identificaron 14.641
efectos tras recibir la segunda dosis de los que 494 (3%) se
clasificaron como graves. Entre los no graves, fueron mas
comunes las reacciones locales en el punto de inyeccidn (48%
en los de 4 a 6 y 38% en el resto). Entre los graves
destacaron la fiebre (31%) para los de 4 a 6 anos, y cefaleas
(28%) y voémitos (27%) para los de 7 a 18 afos. Como efectos
adversos graves de especial relevancia, destacan la anafilaxia
(83 casos), meningitis (5), encefalitis (16), celulitis (52),
varicela (6), herpes zéster (6) y fallecimientos (7). Se
registré un caso de herpes zdster por cepa vacunal en un
adolescente inmunodeprimido. Los autores concluyen que no se
identificaron nuevos o inesperados datos sobre la seguridad
vacunal ya conocida.
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Holanda introdujo la vacunacién frente a N meningitidis
serogrupo C en 2002 con Neis-vac C, en régimen de dosis Unica
para los nifos de 14 meses, aunque con una campaha de captura
de los de 1 a 19 afos, con coberturas que alcanzaron el 94%.
Los autores plantean con este estudio retrospectivo conocer la
cinética de anticuerpos funcionales (ABS medidos con
complemento de conejo) tras la vacunacidén de los de 9 a 18
afos en 2002, mediante analitica de anticuerpos medidos entre
2006 y 2011. Hasta nueve afios tras la primovacunaciodn se
comprobd que los titulos de anticuerpos ABS eran superiores en
aquellos que la habian recibido con 13 a 18 afios, respecto de
los que la recibieron a los 9-10 anos. Tomando como base un
modelo lineal mixto, la mayor cantidad de anticuerpos
funcionales en funcidén de la edad parece mas debido a haberse
alcanzado unos picos mayores postvacunales que a unas menores
tasas de caida. Estimaron que entre el 35% y el 50% de los que
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recibieron una dosis Unica entre los 9 y 18 anos dispondran
todavia de una cantidad suficiente de anticuerpos protectores
en un plazo de quince afos. Concluyen que el analisis de sus
datos muestran que puede conocerse la cinética de anticuerpos
postvacunales mediante estudios serolégicos transversales.
Como limitaciones exponen que sus datos no son de seguimiento
longitudinal y que no dispusieron de muestras para analizar en
el periodo e cero a cuatro afos tras la vacunacioén.
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A raiz de un brote de enfermedad meningoc6cica por serogrupo B
en universitarios de Rhode Island en 2015-16, y en la que se
utilizé la vacuna bivalente recombinante MenB-fHbp, 1los
autores investigan si esa vacunacidén masiva tuvo alguna
consecuencia sobre el transporte nasofaringeo de la bacteria.
Para ello plantean cuatro encuestas transversales seriadas
simultdaneamente con la vacunacién y se calcularon las ratios
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de ajustadas de prevalencia. Durante cada encuesta, entre el
20% y el 24% de los participantes transportaban meningococo de
cualquier serogrupo y el 5% transportaban el serogrupo B
detectado por PCR. No se detectd la cepa responsable del brote
(ST-9069) en la encuesta inicial, mientras que un estudiante
la transportdé en la segunda y tercera encuesta. No se comprobd
reduccion del transporte nasofaringeo con el paso del tiempo o
a medida que aumentaba el nUmero de dosis administradas de
vacuna. 615 alumnos participaron en varias encuestas, de los
que el 71% permanecieron como no transportadores, el 8%
aclararon el transporte, el 15% permanecieron como tales y el
7% adquirieron 1la condicién de transportadores. Diez
estudiantes adquirieron meningococo B, de los que tres fueron
tras la recepcién de una dosis de vacuna, cuatro tras dos
dosis y tres tras tres dosis. Se asocié con un aumento de
transporte nasofaringeo el tabaquismo (aPR: 1.3. IC 95%:
1.1-1.5) y el ser varén (aPR: 1.3. IC 95%: 1.1-1.5). Los
autores concluyen que la prevalencia de transportadores en el
campus universitario permanecié estable, lo que sugiere que la
vacuna MenB-fHbp no reduce el transporte de meningococo, al
menos en el corto plazo, ni evita la adquisicidn de
meningococo B. Este hallazgo refuerza la necesidad de que en
situacién de brotes epidémicos, alcanzar altas coberturas de
vacunacién en los contactos junto a la quimioprofilaxis.
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El 14 de diciembre de 2017 la autoridad sanitaria de Berlin
notificé dos casos de hepatitis A en varones homosexuales,
tras lo que se puso en marcha una investigacion epidemiolégica
y tras el andlisis correspondiente se han notificado 38 casos
de hepatitis A de los que 37 eran varones y 30 reportaron
tener relaciones homosexuales desde el 14 de noviembre de
2016. La edad media fue de 31 afios (24-52). Seis casos tenian
historia de viajes (Espana, Austria, Grecia, Malta y Taiwan)
durante el presumible periodo de infeccidén aunque la mayoria
se infectaron aparentemente en Berlin. Uno de los casos habia
recibido una dosis de vacuna monovalente once meses antes y la
mayoria de los casos no habia recibido ninguna dosis. Las
secuencias génicas de los aislamientos viricos eran idénticas
y similares a los virus que habian causado enfermedad
anteriormente en Munich, Amsterdam y en el Reino Unido. Como
respuesta al brote, que sigue activo, se insistidé en la
higiene personal de los casos y tras la busqueda activa de los
contactos se les recomendd profilaxis postexposicién. Por otra
parte, se reforzaron los mensajes de vacunacidn preexposiciodn
de la poblacién de alto riesgo.
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