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La vacuna atenuada frente a la gripe (LAIV) no está autorizada
en  niños  menores  de  2  años  por  una  señal  de  seguridad
relacionada con la aparición de sibilancias. Análsisis post
hoc mostraron en algunas comparaciones en niños de 18 a 35
meses, un riesgo elevado de asma entre los receptores de la
vacuna atenuada contra la gripe. El presente trabajo hace el
seguimiento a los niños de la compañía Kaiser Permamente que
participaron en el ensayo clínico  de la vacuna LAIV el año
2000, parte de los participantes en este estudio, seguían
perteneciendo a Kaiser Permanente en 2014 por lo que se pudo
medir  la  posible  asociación  a  largo  plazo  entre  la
administración de la vacuna atenuada frente a la gripe y el
riesgo de asma.

Se  realizó  seguimiento  a  todos  los  niños  que  estaban
originalmente  reclutados  en  el  ensayo  clínico   <3  y  se
completó el seguimiento hasta su abandono de la compañía, el
diagnóstico de asma o el final del periodo de estudio en 2014.
Se  realizó  un  análisis  de  supervivencia  hasta  el  primer
diagnóstico de asma entre los niños que habían recibido la
vacuna  atenuada  o  placebo  mediante  un  análisis  de
supervivencia  de  Cox.
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Se identificaron 1.151 niños pertenecientes al ensayo clínico
original  que  tenían  entre  12  y  35  meses  durante  el
reclutamiento y habían recibido dos dosis de vacuna atenuada o
placebo. Un total de 767 (66,7%) de los participantes eran
miembros  del  Kaiser  Permanente  en  2014;  no  se  observaron
diferencias de abandono de la compañía en cuanto a los grupos
de tratamiento. El cociente de riesgo para nuevo diagnóstico
de asma de los vacunados comparado con placebo fue de 1,1
(IC95%:0,88-1,41).

Los autores concluyen que no se encontraron pruebas de un
aumento del riesgo de asma entre los niños menores de 3 años
de edad que habían recibido la vacuna atenuada comparando con
la recepción de un placebo.
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El objetivo del estudio es evaluar el efecto de la vacunación
antigripal durante el embarazo en la prevención de neumonía
grave por cualquier causa en lactantes.

Se realizó un análisis “post-hoc” de datos procedentes de tres
ensayos clínicos realizados con anterioridad en Nepal, Mali y
Sudáfrica.  Los  ensayos  se  coordinaron  desde  la  fase  de
planificación,  siendo  el  período  de  seguimiento  de  seis
primeros meses de vida en Nepal y Mali y de 24 semanas en
Sudáfrica.  La  intervención  fue  la  vacunación  con  vacuna
inactivada  trivalente  comparada  con  placebo  en  Nepal  y
Sudáfrica o con la vacuna conjugada cuadrivalente frente a la
meningitis en Mali.

Se  reclutaron  un  total  de  10.002  madres  y  9.8001  recién
nacidos; se comprobó que las tasas de incidencia de neumonía
grave eran un 31% inferiores en los hijos de madres vacunadas
que en el grupo control en Nepal, alcanzando en Sudáfrica una
efectividad del 43% mientras que no se observaron diferencias
en Mali; de forma conjunta las tasas de incidencia de neumonía
grave fueron un 20% menor en las vacunados comparados con el
grupo control (IRR: 0,80; IC95%:0,66-0,99), se estimó que el
número  necesario  a  vacunar  (NNV)  para  evitar  1  caso  de
neumonía grave fue de 200 embarazadas. La protección fue mayor
en el periodo de alta circulación del virus de la gripe (IRR:
0,44; IC95%:0,23-0,84).

La  vacunación  materna  frente  a  la  gripe  puede  reducir
episodios de neumonía grave entre niños particularmente entre



aquellos demasiado jóvenes para estar completamente vacunados
frente neumococo y gripe. En un ensayo clínico realizado en
Gambia se estimó que el NNV con vacuna neumocócica conjugada
en lactantes para evitar un caso de neumonía grave fue de 364
(vs. 200 la vacunación con gripe en el presente estudio). Una
de  las  limitaciones  del  estudio  es  la  discordancia  entre
resultados observados en los diferentes países.

Estudio  muy  interesante  que  si  se  confirman  los  datos
aportados pueden aumentar el beneficio obtenido por el niño
pequeño mediante la vacunación frente a la gripe de la madre
durante el embarazo.


