Titulo de anticuerpos en
neonatos segun el momento de
la vacunacidén materna

21/02/2022

Un articulo aun no editado y publicado en Clinical Infectious
Diseases por investigadores israelies ha evaluado el momento
de la edad de gestacién en el que se administra la vacuna
Comirnaty frente a la COVID-19 y los niveles de anticuerpos
maternos Anti-S y Anti-RBD, asi como su transferencia
placentaria en cordéon umbilical.

Tras la vacunacion en el primer trimestre los niveles maternos
en el momento del parto fueron los mas bajos, intermedios en
las vacunadas en mitad de la gestacidon y mas altos en las
vacunadas en el tercer trimestre. Los niveles neonatales
siguieron un patrén similar, siendo los mas bajos cuando la
madre se vacundé en el primer trimestre. A un subgrupo de
parturientas vacunadas en el primer trimestre se les
administrdé una dosis boostery se constatd un incremento
significativo en los anticuerpos maternos y neonatales.

Segun los autores, los resultados sugieren que hay un
considerable waning de anticuerpos en el transcurso del
embarazo y que el efecto de un booster apunta a que puede
tener un beneficio potencial en aquellas madres que recibieron
una primovacunacién precoz en la gestacién o en 1la
preconcepciodn.
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Complicaciones neuroldgicas
de las infecciones generadas
por el virus respiratorio
sincitial y la gripe

21/02/2022

Chiriboga-Salazar N, Hong S. Respiratory Syncytial Virus and
Influenza Infections: The Brain is Also Susceptible. J Pediatr
2021;239:14-15

Interesante comentario editorial a propdsito de tres articulos
que ponen de manifiesto las complicaciones neuroldgicas de las
infecciones por gripe y por el virus respiratorio sincitial en
ninos. Ambos virus originan en los Estados Unidos anualmente
hasta 26.000 y 58.000 hospitalizaciones, respectivamente.
Estas complicaciones ya se identificaron hacia 1890 y se
describian como estupor, convulsiones y paralisis oculomotoras
gue en su conjunto se denominaron encefalitis de Strumpell-
Leichtenstern. Los articulos sobre los que editorializa
respecto a la gripe proceden de una base de datos
administrativos en pacientes pedidtricos hospitalizados por
gripe y el otro de una cohorte histérica de un hospital
terciario, ambos norteamericanos. Recopilaron datos de mas de
30.000 ninos hasta la adolescencia y los cuadros clinicos mas
comunes fueron las convulsiones y la encefalitis, con un
riesgo particularmente elevado en pacientes con condiciones
neuroldgicas preexistentes. Respecto al virus respiratorio
sincitial, el autor hizo una revisioén sistematica que incluia
87 estudios de nifos hasta los quince afos. Los sintomas mas
comunes fueron los mismos que los encontrados para la gripe.

Los mecanismos aducidos no estan claros, pero se barajan dos
opciones: invasién directa del sistema nervioso central o
desencadenan una respuesta del huésped que provoca una
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disfuncidén inflamatoria del sistema nervioso. Dada 1la
inexistencia actual de terapia efectiva, los autores inciden
en la importancia de la prevencién con vacunas antigripales y
fomentando 1la investigacidén acerca de 1las vacunas o
anticuerpos monoclonales en el caso del virus respiratorio
sincitial. Solo de un tercio a la mitad de los nifios con
complicaciones neurologicas gripales habia recibido la vacuna
en los estudios mencionados.

 Complicaciones neuroldgicas de las infecciones generadas por
el virus respiratorio sincitial y la gripe

Seguridad e inmunogenicidad
de V114, una vacuna
antineumocdcica conjugada 15-
valente, en adultos con VIH:
un ensayo clinico
aleatorizado de fase 3

21/02/2022
Mohapi L, Pinedo Y, Osiyemi 0 et al. Safety and immunogenicity

of V114, a 15-valent pneumococcal conjugate vaccine, 1in adults
living with HIV: a randomized phase 3 study. AIDS November 08,
2021

Fase III del ensayo clinico para conocer la seguridad e
inmunogenicidad de 1la vacuna antineumocdcica conjugada de
quince serotipos seguida a las ocho semanas de una dosis de la
vacuna antineumocécica simple de 23 serotipos en adultos que
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viven con VIH.

Los voluntarios no habian recibido con anterioridad ninguna
vacuna antineumocdcica y presentaban un recuento de CD4+ igual
0 superior a 50 células/microlitro, ARN plasmatico inferior a
50.000 copias por mililitro y recibian tratamiento con
antirretrovirales. Se aleatorizaron en dos grupos, uno recibid
PnC15 y otros PnC1l3, ambos con una dosis posterior de PnPS23.

De 302 pacientes enrolados, 292 completaron el estudio. La
proporcién de los que sufrieron uno o mas efectos adversos
fueron 73% y 62.7% para Lla vacuna PnCl5 y PnC1l3,
respectivamente. La mayoria de ellos fueron leves o moderados
y de corta duracién.

Las GMT de los anticuerpos opsonofagociticos (OPA) fueron, en
general, comparables entre ambos grupos para los serotipos
compartidos al dia 30 y mantenidos hasta la semana doce. Las
respuestas de IgG y OPA para los serotipos adicionales de
PnC15 (22F y 33F) fueron mayores al dia 30 pero comparables a
los treinta dias tras la dosis de PnPS23.

Los autores concluyen que en adultos con VIH y naive a las
vacunas antineumocdcicas, la vacuna de quince serotipos se
tolerd bien e indujo respuestas inmunes a 1los quince
serotipos. La dosis puede complementarse con la vacuna
polisacarida de 23 serotipos para incrementar la cobertura
vacunal.

e Sequridad e inmunogenicidad de V114, wuna vacuna

antineumocdcica conjugada 15-valente, en adultos con VIH: un
ensavo clinico aleatorizado de fase 3
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Mayor proteccidon asociada al
inicio temprano de la
inmunoprofilaxis en la
prevencion de la transmisidn
perinatal del virus de 1la
hepatitis B

21/02/2022

Huang H, Xu Ch, Liu L et al. Increased Protection of Earlier
Use of Immunoprophylaxis in Preventing Perinatal Transmission
of Hepatitis B Virus. Clin Infect Dis 2021;73:e3317-e3323

La praxis actual de la prevencidén de la transmisidn perinatal
del virus de la hepatitis B es la administracién de vacuna e
inmunoglobulina especifica en las primeras 12 a 24 horas tras
el nacimiento. Como a pesar de la implantacidén de este
protocolo la transmisidén todavia acontece en un 5% — 10% de
los casos cuando la madre es positiva al AgHBe, el estudio
esta destinado a investigar si una administracién mas precoz
de ambas medidas profilacticas puede mejorar la proteccién.

Para ello los autores diseinaron un estudio observacional,
prospectivo y multicéntrico en neonatos de madres positivas a
AgHBs que recibieron la vacuna e inmunoglobulina en la primera
hora tras el nacimiento. Posteriormente, se realizé un
seguimiento de los marcadores hasta los 7-14 meses de edad.

El seguimiento incluydé a 982 neonatos hasta los 9.6 = 1.9
meses de edad. Ambas medidas se administraron a las 0.17 horas
(rango 0.02 a 1.0) tras el nacimiento. La tasa global de
transmisién fue de 0.9% (9 de 982): 0 de los 607 ninos de
madre negativa al AgHBe y 9 (2.4%) de los 375 de madre con
AgHBe positivo adquirieron el virus. Los nueve lactantes
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infectados nacieron de madres con HBVADN superior a
2.75x10°IU/ml. Los niveles maternos de HBVDNA superiores a
2x10°fueron un factor de riesgo independiente (0dds ratio:

10.627) para el fallo de la inmunoprofilaxis.

Los autores concluyen que un uso precoz de la vacuna y de la
inmunoglobulina pueden ofrecer una mejor proteccion frente a
la transmisién materna del virus de la hepatitis B.

e Mayor protecciéon asociada al inicio temprano de 1la

inmunoprofilaxis en la prevencidén de la transmisidn perinatal
del virus de la hepatitis B

Baja eficacia frente a
infeccidn y enfermedad
sintomatica tras la cuarta
dosis en sanitarios

21/02/2022

Un estudio aun en fase preprint llevado a cabo por
investigadores israelies ha mostrado 1los resultados de
seguridad, inmunogenicidad y eficacia de la cuarta dosis de
vacuna de ARN mensajero en sanitarios de Israel que
previamente habian recibido tres dosis de Comirnaty. La dosis
la recibieron entre diciembre 2020 y enero 2021, y al menos
cuatro meses después de la tercera.

En cuanto a la seguridad, la cuarta dosis no dio lugar a
efectos adversos significativos a pesar de que la mayoria de
los vacunados experimentd sintomas leves locales y sistémicos,
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que se produjeron con mayor frecuencia entre los jévenes.

Ambas vacunas 1indujeron respuestas de anticuerpos
neutralizantes frente a las variantes, incluida émicron,
aunque no provocd una respuesta boostersino que restaurd los
niveles de anticuerpos al nivel de los alcanzados en el pico
tras la tercera dosis.

De los casos de breakthrough la mayoria fueron asintomaticos o
con escasos sintomas, si bien la mayoria tenian una carga
virica alta y similar a los controles.

Tras los ajustes pertinentes, la eficacia vacunal frente a la
infeccién fue del 30% y del 11% para Comirnaty y Spikevax,
respectivamente, y del 43% y del 31% para la enfermedad
sintomatica, respectivamente.

Primer caso de poliomielitis
salvaje en Africa después de
cinco anos

21/02/2022
La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) ha comunicado que la

autoridad sanitaria de Malawi ha declarado un brote de
poliovirus salvaje tipo 1 en la capital del pais tras haberse
detectado un caso en un nino de la capital Lilongwe, lo que
supone el primer caso en Africa después de cinco afios. El
continente se declaré libre de polio salvaje indigena en
agosto de 2020 y el uUltimo caso de poliomielitis causada por
virus salvaje fue en Nigeria en 2016.

Los analisis de laboratorio han mostrado que la cepa esta
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ligada a una que ha estado circulando en la provincia de Sindh
en Pakistan. A la vista de esta desafortunada situacién, 1la
OMS se encuentra apoyando a las autoridades de Malawi en la
evaluacion de riesgos y en como responder al brote, lo que
incluye actividades suplementarias de vacunacion.

Ayudas Fundacion BBVA a
Proyectos de Investigacion
Cientifica

21/02/2022

Fundacion

BBVA

cp AYUDAS FUNDACION BBVA A PROYECTOS DE INVESTIGACION CIENTIFICA

La Fundacidén BBVA convoca estas ayudas con el objetivo de
impulsar la investigacién cientifica y su proyeccién a la
sociedad, como forma de ampliar las oportunidades individuales
y colectivas y abordar de manera eficaz los principales retos
del siglo XXI.

Las areas, la dotacion y el plazo de ejecucidén de 1los
proyectos objeto de esta convocatoria son los siguientes:

Matemdticas: Se concedera un maximo de 4 ayudas, tanto para


https://vacunas.org/ayudas-fundacion-bbva-a-proyectos-de-investigacion-cientifica/
https://vacunas.org/ayudas-fundacion-bbva-a-proyectos-de-investigacion-cientifica/
https://vacunas.org/ayudas-fundacion-bbva-a-proyectos-de-investigacion-cientifica/

proyectos individuales como proyectos de equipo, con un
importe bruto maximo de 150.000 euros por proyecto. Plazo
maximo de ejecucién: 3 afos.

Cambio Climatico y Ecologia y Biologia de la Conservacidn. Se
concederd un maximo de 4 ayudas, con un importe bruto mdximo
de 125.000 euros por proyecto. Podran ser proyectos de un solo
investigador o de equipos. Plazo maximo de ejecucién: 2 afios,
extensible un afio mas previa justificacidn.

Biomedicina:

* Oncologia Basica y Traslacional: se concedera un maximo de 4
ayudas a equipos con un importe bruto maximo de 150.000 euros
por proyecto. Plazo maximo de ejecucidén: 2 afios, extensible un
afo mas previa justificacidn.

e Modelizacidén Epidemioldégica SARS-CoV-2: se concederd un
maximo de 2 ayudas a equipos, con un importe bruto maximo de
100.000 euros por proyecto. Plazo maximo de ejecucidn: 2 afos.

Ciencias Sociales. Se concedera un maximo de 5 ayudas, tanto
para proyectos individuales como de equipos, con un importe
bruto maximo de 50.000 euros por proyecto. Plazo de ejecucidn:
entre 12 y 18 meses.

Filosofia. Se concedera un maximo de 20 ayudas, tanto para
proyectos individuales como de equipos, con un importe bruto
maximo de 30.000 euros por proyecto. Plazo de ejecucién: entre
12 y 18 meses.

Fecha limite de recepcién de solicitudes: 15 de marzo de 2022,
a las 18:00 h (hora peninsular espafola).

Bases de la convocatoria y formulario de solicitud disponibles
aqui.

Mas informacién y consultas en: ayudas-investigacion@fbbva.es
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La vacuna podria reducir la
incidencia de COVID
persistente

21/02/2022

Investigadores del United Kingdom Health Security Agency han
comunicado tras una revisidon de la evidencia disponible que
las personas que hayan recibido una o méds dosis de vacuna
COVID-19 es menos probable que desarrollen una COVID
persistente. La consulta ha incluido quince estudios
observacionales llevados a cabo tanto en el Reino Unido como
en otros paises, con datos disponibles hasta enero de 2022.

Ocho de ellos revisaron el efecto de la vacunacidn
administrada antes de la infeccidén y 1la mayoria de ellos
sugirieron que en los vacunados era menos probable que se
desarrollaran sintomas atribuidos a la COVID persistente
respecto a los no vacunados. En concreto, algunos de los
estudios evaluados hablan de que los que recibieron dos dosis
de Comirnaty, Spikevax o Vaxzevria o una de Janssen tenian la
mitad de probabilidades, respecto de los receptores de una
dosis o de los que no habian recibido ninguna, de desarrollar
sintomas de COVID persistente con una duracidén de al menos 28
dias.

Cuatro estudios compararon los sintomas antes y después de la
vacunacién. Tres de ellos sugirieron que las personas con
COVID prolongado que fueron vacunadas reportaron mas
frecuentemente una mejoria de 1los sintomas que un
empeoramiento de los mimos, bien en el momento o al cabo de
varias semanas.

Un estudio se centrd especificamente en el momento de la
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vacunacién tras una infeccién por SARS-CoV-2 y sugiridé que los
que la padecieron y fueron vacunados precozmente tras el
diagndéstico reportaron sintomas de COVID persistente con menor
frecuencia que los vacunados tardiamente.

Se estima que el 2% de la poblacidén britdnica reporta sintomas
de COVID persistente, siendo el cansancio, la disnea o el
dolor articular o muscular los mas habituales.

Efectividad de las vacunas
ARNm en evitar
hospitalizaciones en el
lactante

21/02/2022
En la edicidén on-line del Morbidity and Mortality Weekly

Report (MMWR) de los CDC, investigadores de los Estados Unidos
analizan mediante un diseno de casos y controles test negativo
la efectividad de las vacunas de ARN mensajero en evitar las
hospitalizaciones del lactante menor de seis meses en veinte
hospitales pediatricos de 17 Estados entre julio 2021 y enero
2022, nacidos de madres que habian recibido una pauta completa
de dos dosis.

La efectividad de la vacunacioéon fue del 61% (IC 95%: 31-78) en
una época de circulacion de las variantes delta y émicron. La
efectividad de las dos dosis administradas precozmente en el
embarazo (primeras veinte semanas) fue del 32% (IC 95%: -43 a
68) y cuando se completdé la pauta mas alla de la semana veinte
alcanzé el 80% (IC 95%: 55-91).


https://vacunas.org/efectividad-de-las-vacunas-arnm-en-evitar-hospitalizaciones-en-el-lactante/
https://vacunas.org/efectividad-de-las-vacunas-arnm-en-evitar-hospitalizaciones-en-el-lactante/
https://vacunas.org/efectividad-de-las-vacunas-arnm-en-evitar-hospitalizaciones-en-el-lactante/
https://vacunas.org/efectividad-de-las-vacunas-arnm-en-evitar-hospitalizaciones-en-el-lactante/
https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/71/wr/pdfs/mm7107e3-H.pdf
https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/71/wr/pdfs/mm7107e3-H.pdf

Vacunacion frente a COVID-19
en mastocitosis

21/02/2022
Respuesta del Experto a ..
Vacunacién frente a COVID-19 en mastocitosis

Pregunta

Buenas tardes y muchas gracias por la inestimable labor
informativa que desempefdis.

Necesitaria, si es posible, confirmacién de 1la no
contraindicacién de vacuna antiCOVID-19 para un nifo de 6 afos
con diagndstico de mastocitosis. El protocolo que disponemos
al respecto, de la Red Espafnola de Mastocitosis, data de marzo
de 2021, momento en el que dicha vacunacién no estaba indicada
en nifos. Por ello, pese a que no se refleja en él ninguna
contraindicacién absoluta, nos deja dudas respecto a su
seguridad.

Muchas gracias de nuevo.

Respuesta de José Antonio Navarro (15 de Febrero de 2022)

Buenas tardes y muchas gracias por sus palabras de apoyo.

En el Green Book del Reino Unido se contempla a la
mastocitosis como una “precaucidén a vacunar”, aconsejando
observacion cuidadosa por personal capacitado durante quince
minutos. La Unica contraindicacidén seria una reaccién grave
previa a alguno de los componentes de la vacuna .
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