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Estudio descriptivo para analizar la efectividad de la vacuna
antigripal a lo largo de cuatro temporadas gripales en varios
lugares de los Estados Unidos de Norteamérica en personas
pertenecientes a grupos de riesgo, mediante el diseño de casos
y controles test negativo.

Los  sujetos  habían  sido  médicamente  y  ambulatoriamente
atendidos por una gripe confirmada y la condición de riesgo se
obtuvo mediante las historias clínicas. La efectividad de la
vacuna por tipo de virus y edad se calculó para pacientes
con/sin condiciones de riesgo. 9643 pacientes de los 25369
tenían esta condición y 2213 tuvieron un cuadro confirmado de
gripe. Para el global de todas las edades la efectividad para
cualquier gripe fue inferior en los pacientes de riesgo (41%)
versus los sin riesgo (48%) con una p=0.02. Para los menores
de  18  años  fue  del  51%  y  del  52%,  respectivamente  para
pacientes con/sin riesgo, con una p =0.54. Para los de más
edad, la efectividad fue del 38% y del 44% respectivamente
(p=0.21). Al desglosar por tipos/subtipos de virus de gripe y
para menores y mayores de 18 años, la efectividad fue similar
en los que los riesgos estaban presentes o ausentes.
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Los autores concluyen que la vacuna en personas de riesgo
proporciona niveles de protección similares a la obtenida en
personas sin esa condición, lo que avala su vacunación anual.
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Estudio epidemiológico en Israel que abarca de marzo 2014 a
julio  2015  para  estudiar  la  proporción  de  neumonías
comunitarias, en mayores de 50 años y causadas por serotipos
neumocócicos  incluidos  en  la  vacuna  conjugada  de  trece
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serotipos  que  acuden  a  tres  hospitales  terciarios  y  son
ingresados.  Actualmente,  además  de  la  vacuna  conjugada  en
niños y grupos de riesgo, se recomienda la de 23 serotipos en
los de 65 o más años.

Para el diagnóstico utilizan los cultivos de varios lugares,
el BinaxNOW y el multiplex UAD. Encuentran 498 sujetos con
neumonía confirmada por radiología de los que 80 eran causadas
por neumococo (16.1%) y de las que 38 la causa era por tipos
vacunales (7.6%). El tipo 3 fue el responsable en 12 casos.

Como limitaciones del estudio los autores exponen que algunas
neumonías  no  requieren  hospitalización,  el  alto  número  de
tratamientos antibióticos previos que podría haber alterado la
detección de antígenos urinarios, el no haber estudiado el
transporte nasofaríngeo de neumococo y la gran diferencia en
la sensibilidad y especificidad de las técnicas diagnósticas.

Distribución de la vacuna antineumocócica conjugada 13-Valente
en adultos mayores de 50 años que presentan neumonía adquirida

en la comunidad en Israel
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Comentario  editorial  relativo  a  un  artículo  en  el  que  se
profundiza  en  los  conocimientos  acerca  del  uso  de  dosis
fraccionadas de vacuna antipoliomielítica inactivada por vía
intradérmica.

En él se diseña un estudio aleatorio en niños de diez a doce
años que habían recibido su última dosis de vacuna oral al
menos cinco años antes. Constaba de tres brazos: recepción de
una dosis íntegra de vacuna inactivada, recepción de un quinto
de dosis de vacuna inactivada o ninguna vacuna. Al mes se hizo
un  challenge  con  vacuna  oral  trivalente  y  se  midió  la
inmunidad mucosa mediante la prevalencia y duración de la
excreción de virus vacunal. Los autores concluyeron que el
quinto  de  dosis  generaba  respuesta  mucosa  booster  en  los
previamente vacunados con polio oral, de la misma magnitud que
lo hacía una dosis completa de vacuna por vía intramuscular.

El  editorialista  afirma  que  ese  hallazgo  es  crucial  al
reforzar  la  política  de  cese  de  vacunación  frente  a  la
poliomielitis adoptada por el SAGE de la WHO en 2016. Esta
vacuna  será  la  única  a  utilizar  una  vez  interrumpida  la
vacunación  con  VPO,  en  régimen  de  dos  dosis,  siendo,  por
tanto,  bienvenidos  los  hallazgos  ya  que  es  muy  escasa
disponibilidad  de  vacuna  VPI  y  muy  alta  su  demanda.
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Noruega introdujo la vacuna tetravalente frente al virus del
papiloma humano en el programa escolar en 2009 para las niñas
de doce años, sin campaña de repesca. Se evalúa, mediante un
estudio transversal y poblacional, el impacto de la medida
comparando la prevalencia de 37 tipos de VPH en muestras de
orina autorecogida de mujeres de 17 años en tres cohortes de
nacimiento:  la  primera  cohorte  elegible  para  vacunación
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(nacidas en 1997) y otras dos no elegibles (nacidas en 1994 o
1996), y estudian el efecto directo en vacunadas y el efecto
potencial en no vacunadas y, adicionalmente, el efecto de
protección cruzada frente a tipos no incluidos en la vacuna y
el  posible  fenómeno  de  reemplazo.  Se  analizaron  17749
muestras. En la cohorte elegible, comparada con la de 1994, se
observó una reducción en la prevalencia de cualquier tipo
(42%) y del 81% en los cuatro tipos incluidos en la vacuna.
Los tipos vacunales se redujeron en un 54% y en un 90% en
niñas no vacunadas y vacunadas, respectivamente, de la cohorte
de  1997  en  relación  a  las  no  vacunadas  nacidas  en  1994.
También  se  observó  una  reducción  para  varios  tipos  no
incluidos en la vacuna como el 31, 33, 39, 45, 51, 52 y 59 en
las  vacunadas  de  la  cohorte  de  1997.  Si  se  constató  una
prevalencia  significativamente  más  alta  de  tipos  de  alto
riesgo no vacunales en vacunadas respecto de las no vacunadas
pero de la misma cohorte de 1997. Los autores concluyen que a
los cinco años de iniciado el programa en las niñas de 12-13
años se ha observado en las vacunadas una reducción del 90% en
tipos vacunales y del 54% en no vacunadas de su misma cohorte.

Disminución sustancial en la prevalencia del virus del
papiloma humano (VPH) de tipo vacuna y no vacuna en niñas

vacunadas y no vacunadas 5 años después de la implementación
de la vacuna contra el VPH en Noruega.
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