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04/07/2019
En la reunión del ACIP norteamericano de los días 26 y 27 de
junio se abordó la política de los recuerdos de las vacunas
antimeningocócicas  B  recombinantes,  a  la  vista  de  los
recientes datos que indican una caída de la inmunidad entre
uno y dos años tras la recepción de las series primarias y una
buena respuesta a las dosis booster.

Según las recomendaciones, en personas de riesgo de diez o más
años (la edad mínima en la que ambas vacunas están autorizadas
por la FDA) se administrará una dosis al año de las series
primarias, seguida de dosis de recuerdo cada dos o tres años
en tanto en cuanto permanezca en situación de riesgo.

Durante  un  brote  epidémico  y  en  aquellos  a  los  que  las
autoridades  consideren  como  de  riesgo  incrementado,  se
recomienda una dosis de recuerdo si hace uno o más años desde
la recepción de las series primarias.
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La vacuna contra la gripe no
ofreció protección contra la
cepa H3N2 que dominó al final
de  la  temporada  de  gripe
2018-19 en los EE. UU.
04/07/2019
Según los datos presentados por la responsable de la gripe de
los CDC norteamericanos, Brendan Flanery, y presentados en la
reunión del ACIP de la pasada semana, la vacuna antigripal no
ofreció protección frente al subtipo A/H3N2 que fue la cepa
que predominó al final de la temporada 2018/19. Aun así se
estima que la vacuna evitó unas 90.000 hospitalizaciones.

La efectividad frente a la cepa A/H1N1, predominante en la
primera mitad de la temporada, fue del 44% frente a enfermedad
tipo gripal y del 48%-60% frente a las hospitalizaciones. Al
combinar ambas cifras, la efectividad frente al virus A fue
del 29%. La menor efectividad del componente H3N2 se atribuye
a  un  mismatch  antigénico  entre  la  vacuna  y  los  virus
circulantes.
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