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El Instituto Balmis de Vacunas reune, un afo mas en Almeria, a
los mayores expertos en inmunizacién a nivel internacional. La
institucién cientifica sin animo de lucro ha dado a conocer
el programa de 1las XIX Jornadas Internacionales de
Actualizacidén en Vacunas Balmis Knows que se celebraran los
dias 10 y 11 de noviembre de 2022 en el Teatro Cervantes de
Almeria.

En esta edicidén las jornadas abordaran, entre otras
cuestiones, la actualidad en materia de vacunacidén en su
sentido amplio mirando hacia el presente y el futuro de las
vacunas, tanto desde 1la perspectiva de 1la industria
farmacéutica, como desde la de los profesionales sanitarios,
que hablaran sobre la prevencién de la bronquiolitis por virus
respiratorio sincitial, la vacunacion frente al herpes zdéster
y sobre la vacuna contra el VPH como protecciéon frente a
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algunos tipos de cancer.

Igualmente, la prevencién frente al neumococo, a 1los
meningococos y a la gripe estaran presentes en diversas
ponencias en las que se hard un repaso en cada una de ellas de
la situacién actual y en el futuro de la vacunacién. También
se ahondard en la salud publica desde la perspectiva One
Health, que consiste en ver la salud como un todo, uniendo la
humana, la animal y la medioambiental.

Consultar programa completo aqui.

Mas informacidn e inscripciones aqui.

Inmunogenicidad y seguridad
de dosis dobles de vacunas
antineumocdcicas en
receptores adultos de
trasplante de rinén y en
pacientes en lista de espera:
un ensayo clinico
aleatorizado y abierto (no
cegado)

05/09/2022

Larsen L, Bistrup C, Sorensen S et al. Immunogenicity and
safety of double dosage of pneumococcal vaccines in adult
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kidney transplant recipients and waiting list patients: A non-
blinded, randomized clinical trial. Vaccine 2022;40:3884-3892

Al no estar bien estudiado el esquema de vacunacidn prime-
boost con 1la vacuna antineumocécica en pacientes con
trasplante de drgano s6lido, y menos alun si existe un efecto
dosis-respuesta, los autores disefian un ensayo clinico para
evaluar una dosis doble de vacuna antineumocdcica conjugada de
trece serotipos (1 centimetro cubico) seguida 12 semanas mas
tarde de una dosis doble de vacuna polisacdrida de veintitrés
valencias en pacientes trasplantados de rifién y en aquellos en
espera del mismo.

Se considerd respuesta seroprotectora la que se produjo en
aquellos que para doce serotipos alcanzaron una media
geométrica de concentracidon de anticuerpos =1lmg/l. ELl
seguimiento fue de 48 semanas.

Reclutaron a 74 y 65 trasplantados y candidatos a trasplante
(en espera del mismo), respectivamente. En estos Ultimos, la
dosis doble indujo una mayor proporcion de participantes con
una respuesta seroprotectora (66.7%), con <caracter
significativo, a las cinco semanas de la recepcidén de la
vacuna polisacarida, en relacion a los que recibieron las
dosis convencionales (35.5%). Por el contrario, en los ya
trasplantados no se observé dosis-efecto. Los esquemas de
vacunacién tuvieron un buen perfil de seguridad y persistié la
inmunogenicidad en la semana 48, con concentraciones de
anticuerpos por encima de los basales.

Los autores concluyen que se puede recomendar en pacientes en
lista de espera para trasplante renal una dosis doble de la
vacuna conjugada mas una dosis de vacuna polisacarida
(estrategia prime-boost). La primera vacuna generaria
respuestas T dependientes que producirian células B de
memoria, que experimentarian un efecto booster con la
administracién de 1la polisacarida.



e Inmunogenicidad y seguridad de dosis dobles de vacunas
antineumocécicas en receptores adultos de trasplante de rifidn
y en pacientes en lista de espera: un ensayo clinico
aleatorizado y abierto (no cegado)

Vigilancia a largo plazo de
la vacunacidon contra el
rotavirus tras la
implementacion de un programa
nacional de inmunizacidén en
Finlandia (2008-2018)

05/09/2022

Hemming-Harlo M, Gylling A, Herse F et al.Long-term
surveillance of rotavirus vaccination after implementation of
a national iImmunization program in Finland (2008-2018).
Vaccine available on line 28 may 2022

La vacuna pentavalente frente al rotavirus estd incluida en el
programa nacional de vacunacidén infantil de Finlandia desde
2009, registrando una media de coberturas en todo el periodo
de mas del 90%. A pesar de que se dispone de mualtiples
estudios sobre su proteccién en la prevencidén de ingresos
hospitalarios desde su introduccién, hay pocos datos acerca de
la proteccidén a largo plazo en ese pais.

Los autores analizan la incidencia de las visitas a centros de
atencidon primaria e ingresos hospitalarios hasta los siete
anos de edad por gastroenteritis agudas (GEA) causadas por
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rotavirus, gastroenteritis viricas y gastroenteritis agudas en
todos los nifnos finlandeses nacidos entre 2008 y 2011, siendo
estratificados por ano de nacimiento en no elegibles,
parcialmente elegibles (nacidos en el segundo semestre de
2009) y elegibles para la vacunacién. Los registros clinicos
se consultaron hasta diciembre de 2018. Adicionalmente se
estudiaron las GEA por rotavirus entre 2014 y 2017 en menores
de tres anos en municipios con coberturas superiores e
inferiores al 90%.

La GEA por rotavirus descendié significativamente al poco
tiempo de la introduccién de la vacuna. En el grupo de ninos
elegibles no se observd un pico claro de incidencia en los mas
pequefios y tampoco se observaron casos mas alld de los seis
afos postvacunacién, en claro contraste con los inelegibles y
parcialmente elegibles. Asimismo, 1las regiones con una
cobertura vacunal elevada presentaron una menor incidencia de
GEA por rotavirus en comparacidon con las que presentaban una
menor cobertura, lo que destaca la importancia de mantener
altas coberturas de vacunaciodn.

e Vigilancia a largo plazo de la vacunacién contra el
rotavirus tras la implementacién de un programa nacional de
inmunizacién en Finlandia (2008-2018)

Exceso de enfermedad
meningocdcica invasiva
asoclada a la gripe
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estacional, Sudafrica,
2003-2018

05/09/2022

Meiring S, Tempia S, Dominic E et al. Excess Invasive
Meningococcal Disease Associated With Seasonal Influenza,
South Africa, 2003-2018. (Clin Infect Dis 2022;74:1729-1735

Estudio ecoldgico realizado en Sudafrica en el que utilizando
datos semanales de dos programas nacionales de vigilancia
entre 2003 y 2018 se evalud la asociacioén en todas las edades
de la gripe y la enfermedad meningocodcica invasiva.

Se reportaron 5256 casos de enfermedad meningocécica invasiva
confirmada, con una media anual de 0.23 episodios por 100.000
habitantes, con un pico medio estacional en la semana 32 (%3),
mientras que durante ese periodo, el 42% de las muestras
nasofaringeas analizadas fueron positivas para la gripe. El
pico de todos los cuadros de gripe acontecié en la semana 26
(x4) con un desfase de cinco semanas entre la gripe anual y la
estacién de la enfermedad meningocdcica. Globalmente el 5%
(1%-9%) de los casos de esta Ultima pueden atribuirse a la co-
circulacién gripal, con una media de exceso de 17 casos por
ano atribuibles a la gripe.

Los autores del estudio concluyen que la vacunacion antigripal
estacional puede tener un efecto preventivo en una pequefia
proporcién de casos de enfermedad meningocécica, ademds de
evitar la gripe.

e Exceso de enfermedad meningocécica invasiva asociada a la
gripe estacional, Sudafrica, 2003-2018
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La PAHO alerta sobre un
posible repunte de la fiebre
amarilla

05/09/2022

La Organizacion Panamericana de la Salud (PAHO) ha alertado
sobre un riesgo elevado de aparicién de brotes de fiebre
amarilla en la Regidon de las Américas debido a un alarmante
descenso de las coberturas de vacunacion frente a esta
enfermedad desde los comienzos de la pandemia por SARS-CoV-2.
Segun las estimaciones de la Organizacién Mundial de la Salud
y de UNICEF, entre 2020 y 2021 las coberturas de vacunacién
descendieron en seis de los trece paises, asi como en los
territorios endémicos para la infecciéon. En el afo 2021 1la
cobertura igual o superior al 95% no se alcanzé en doce de 1los
trece paises y fue inferior al 80% en nueve de ellos.

La PAHO urge a las Autoridades Sanitarias a mantener las
coberturas rutinarias de vacunacién y responder a la aparicidn
de potenciales brotes epidémicos.

Un filantropo canadiense dona
172 millones de dolares para
abordar retos pandémicos
05/09/2022

EL fildntropo canadiense Geoffrey Cumming ha comprometido una

donacidén de 172 millones de ddlares norteamericanos en 1los
préximos veinte afos para abordar terapias frente a futuras
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amenazas pandémicas. Esta dadiva incluye la creacién de un
centro de investigacidén en Melbourne en el que se
desarrollaran tecnologias destinadas a la creacidn de
tratamientos antiviricos, del +tipo de anticuerpos
monoclonales, una vez que aparezca una enfermedad infecciosa
con potencial pandémico.

La idea surge al comprobar el lento desarrollo de antiviricos
en la pandemia COVID-19 en relacién a la rapidez con la que se
dispuso de vacunas. A este respecto, se estima que se podrian
haber salvado mds de cuatro millones de vidas si se hubiera
dispuesto de cantidades suficientes de tratamientos en los
primeros seis meses de pandemia. Frente a los 95.000 millones
de délares invertidos mundialmente en el desarrollo de
vacunas, para las terapias solo se destinaron menos de cinco
mil millones en el primer afio pandémico.

La EMA aprueba 1la vacuna
bivariante ancestral mas BA.1l

05/09/2022

La Agencia Europea del Medicamento (EMA)ha recomendado
autorizar dos vacunas adaptadas frente al SARS-CoV-2 para
inducir una amplia proteccion frente a la COVID-19. Las
vacunas son las desarrolladas por Moderna y Pfizer/BioNTech,
que incluyen la cepa ancestral y la variante BA.l y que esta
indicada para los de doce o mas afos que hayan recibido, al
menos, la primovacunacidn. Los efectos adversos observados son
comparables a los observados con las vacunas originales: leves
y de corta duracién. Las vacunas se utilizaran en personas que
hayan recibido la Ultima dosis al menos tres meses antes. La
opinién del Comité de Medicamentos de Uso Humano de 1la EMA
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(CHMP) sobre Comirnaty se basa en dos estudios: uno en mas de
1.800 mayores de 55 anos y otro, en 600 de 18 a 55 anos. La
relativa al empleo de Spikevax se basa en estudios realizados
en mas de 800 adultos de 18 o mas afios.

En Gltima instancia sera la Comisidén Europea la que, a la
vista de los informes del CHMP, adopte una decisién final.

Entretanto, la EMA sigue evaluando otras vacunas adaptadas,
como las que incluyen las subvariantes BA.4 y BA.5, y seran
los datos generados por las vacuans bivariantes ancestral+BA.1l
las que apoyaran la evaluacién y la autorizacién de otras
vacunas adaptadas.

HIPRA 1niclia un ensayo
clinico con Ssu vacuna como
cuarta dosis

05/09/2022

La farmacéutica espafola HIPRA ha anunciado que va a comenzar
un ensayo clinico con su vacuna frente al SARS-CoV-2 para
evaluar la inmunogenicidad y la seguridad de una cuarta dosis
en aquellos que previamente hayan recibido tres dosis de la
vacuna Comirnaty o con dos dosis de esta vacuna mas una de
HIPRA. En el ensayo participaran diez hospitales espanoles de
Catalufa, Madrid, Pais Vasco, Andalucia y de la Comunidad
Valenciana, en el que participaran 200 adultos que seran
seqguidos durante treinta semanas para evaluar las respuestas y
seguridad a largo plazo.

La vacuna esta constituida por nanoparticulas proteicas
recombinantes basadas en el Receptor Binding Domain (RBD) de
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las variantes alfa y beta del SARS-CoV-2.

La FDA autoriza las vacunas
frente a las subvariantes
BA.4 Y BA.5

05/09/2022
La Food and Drug Administration de los Estados Unidos ha

autorizado con fecha 31 de agosto el uso en emergencias de las
vacunas de Moderna y de Pfizer/BioNTech en su forma bivalente
como dosis Unica de recuerdo a aquellos que hayan recibido, al
menos dos meses antes, una serie primaria o una primaria mas
dosis de recuerdo.

La vacuna bivalente, denominada “recuerdo actualizado”
(updated booster) contiene dos moléculas de ARN mensajero, una
con la cepa original Wuhan y la otra con BA.4 y BA.5,
cuyas spikesson idénticas. La vacuna de Moderna se autoriza
como booster unico en los de 18 o mas afios y la de
Pfizer/BioNTech también como dosis Unica de recuerdo para 1los
de 12 o mas afos.

La autorizacidén se ha basado en la evidencia disponible que
incluia datos amplios de seguridad y efectividad de las
vacunas monovalentes, de seguridad e inmunogenicidad de las
vacunas bivalentes que contenian BA.1 y de datos no clinicos
de vacunas bivalentes que contenian Wuhan y las subvariantes
BA.4 y BA.5.

Con la autorizacion de hoy, la vacuna monovalente ya no esta
disponible para su uso como dosis de recuerdo para los de 12 o
mas afnos.
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Prevencidn de Neilsserila
gonorrhoeae con la vacuna
antimeningococica frente al
serogrupo B: un estudio de
cohorte emparejado en el sur
de California

05/09/2022

Bruxvoort K, Lewnard J, Chen L et al. Prevention of Neisseria
gonorrhoeae with meningococcal B vaccine: a matched cohort
study in Southern California. Clin Infect Dis published online
ahead of print June 1, 2022

Al compartir el gonococo parte de su genoma con Neisseria
meningitidis, especialmente algunos determinantes antigénicos
criticos de la vesicula de membrana externa, los autores
llevan a cabo un estudio de cohortes apareadas entre 2016 y
2020 para examinar la asociacidén entre 1la vacuna
antimeningoc6cica B (4CMenB) y la infeccidén gonorreica en
jévenes y adultos jovenes adscritos al Kaiser Permanente
Southern California.

Los vacunados se aparearon 4:1 a receptores de una vacuna
antimeningocdcica conjugada tetravalente (MenACWY).

El estudio incluydé 6641 receptores de 4CMenB y 26741 de
MenACYW. En el periodo de seguimiento las tasas de incidencia
por 1000 personas-ano fue de 2.0 y de 5.2 para 4CMenB y
MenACYW, respectivamente. En los analisis ajustados, las tasas
de gonorrea fueron un 46% inferiores en vacunados con 4CMenB
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respecto de los que recibieron la vacuna tetravalente (HR:
0.54 con IC 95%: 0.34-0.86), con cifras similares de infecciodn
por Chlamydia entre ambos grupos.

Los autores concluyen que los resultados encontrados junto a
los observacionales previos apoyan el que se prosiga con los
ensayos clinicos en marcha.

 Prevencidén de Neisseria gonorrhoeae con la vacuna
antimeningocdcica frente al serogrupo B: un estudio de cohorte
emparejado en el sur de California
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