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Teniendo en cuenta los aspectos que podrían considerarse como
preocupantes tras el uso de Nirsevimab en lactantes, esto es,
infecciones por VRS en la segunda temporada y la probabilidad
de la aparición de un antibody-dependent enhancement (ADE) en
el que los niveles de anticuerpos subneutralizantes faciliten
la entrada del virus en las células aumentando la gravedad de
las infecciones, los autores evalúan los desenlaces clínicos
en  el  largo  plazo  en  niños  que  recibieron  el  anticuerpo
monoclonal más de seis meses antes y en concreto la gravedad
de las infecciones del tracto respiratorio inferior asociadas
a VRS en niños hospitalizados con antecedentes de recepción de
Nirsevimab y los compararon con los de los no inmunizados en
su primera temporada de VRS. Incluyeron todos los pacientes
ingresados de entre 6 y 24 meses durante tres temporadas:
octubre 2022 a marzo 2023, octubre 2023 a marzo 2024 y octubre
2024  a  febrero  2025.  Durante  el  periodo  de  estudio  1.288
pacientes  menores  de  dos  años  ingresaron  por  enfermedad
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respiratoria inferior de los que 236 cumplieron criterios de
inclusión. 196 no habían recibido Nirsevimab y 34 lo habían
recibido  con  un  intervalo  de  10.8  meses  previos.  No  se
encontraron  diferencias  significativas  entre  grupos  en
relación a la necesidad de oxígeno, ventilación no invasora e
ingreso  en  unidad  de  cuidados  intensivos.  Los  autores
concluyen que no aumenta el riesgo de desarrollar enfermedad
grave en los que recibieron Nirsevimab con anterioridad. Por
otra  parte,  su  recepción  parece  conferir  cierto  grado  de
protección  residual  pudiendo  persistir  hasta  10.8  meses
previos.

GAVI  y  UNICEF  llegan  a  un
acuerdo  respecto  del  precio
de  la  vacuna  frente  a  la
malaria
27/11/2025
Gavi, la Vaccine Alliance y UNICEF han anunciado la firma de
un nuevo acuerdo por el que la vacuna R21/Matrix-M será de más
fácil acceso lo que allanará el camino para proteger a un
mayor número de niños. El acuerdo está financiado por Gavi
mediante  un  pago  a  la  avanzada  mediante  el  mecanismo
International  Finance  Facility  for  Immunisation  (IFFIm)  y
ejecutado por UNICEF y se espera que genere unos ahorros de
hasta 90 millones de dólares lo que permitirá adquirir más de
30 millones adicionales de dosis de vacuna para llegar a más
de siete millones de niños en los próximos cinco años. El
objetivo último es el de vacunar a 50 millones de niños para
2030. Hasta ahora ya se han distribuido más de 40 millones de
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dosis en 24 países africanos que concentran el 70% de la carga
mundial de la enfermedad. El precio de la dosis de vacuna se
situará en los 2,99 dólares.

Jaime  Pérez  y  Fernando
Moraga-Llop:  “Buscamos
reforzar el mensaje de que la
vacunación  es  fundamental
tanto en la población como en
los profesionales sanitarios”
27/11/2025
Con motivo del lanzamiento de la campaña de concienciación ‘El
mejor  plan  para  este  invierno.  Vacúnate’,  entrevistamos  a
Jaime Pérez, presidente de la AEV, y Fernando Moraga-Llop,
portavoz y vocal sénior, para conocer mejor esta iniciativa
que ya alcanza su tercera edición.

 

¿Qué objetivos persigue la campaña de este año?

Jaime Pérez: Sensibilizar al público sobre una cuestión tan
importante  como  la  protección  frente  a  enfermedades
respiratorias  infecciosas  causadas  por  virus  y  bacterias.
Cuenta con el aval de otras sociedades científicas y el apoyo
de la industria farmacéutica, y el objetivo es reforzar el
mensaje  de  que  la  vacunación  es  fundamental  tanto  en  la
población como en los profesionales sanitarios, a los que
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también nos dirigimos desde 2024. Además, se complementa con
una campaña en redes sociales con la que difundimos otros de
los muchos beneficios que las vacunas tienen sobre la salud,
más allá de proteger de las enfermedades para las que fueron
diseñadas.

 

¿Qué novedades incorpora con respecto a ediciones anteriores?

Jaime Pérez: La campaña ha ido creciendo año a año. En 2025
tiene una mayor presencia en prime time, en un programa de una
cadena nacional con gran repercusión y audiencia entre el
público al que queremos llegar como es Pasapalabra. Además,
hemos  introducido  publicidad  en  exteriores  en  9  ciudades
españolas y el spot se está proyectando en más de 700 salas de
cine. Todo ello se suma a las cuñas de radio, las redes
sociales,  los  medios  de  comunicación  convencionales,  tanto
impresos como online… Hemos procurado que fuera una campaña
muy potente.

 

La campaña se enmarca dentro de una línea de trabajo de la AEV
encaminada  a  contribuir  a  aumentar  las  coberturas  de
vacunación… ¿Qué otros proyectos de la AEV forman parte de
esta línea?

Jaime Pérez: Además de esta campaña anual de concienciación,
en esta línea se enmarcan otras iniciativas como los hasta
ahora llamados AEV Awards -que van a pasar a ser Premios AEV-,
o las ayudas a asociaciones de pacientes para que desarrollen
actividades  relacionadas  con  la  vacunación.  También  otras
campañas informativas que llevamos a cabo a lo largo del año,
con  motivo,  por  ejemplo,  de  la  Semana  Mundial  de  la
Inmunización, así como otras muchas iniciativas en prensa y
medios.  La  meta  siempre  es  informar  y  formar  mejor,  para
conseguir unas mejores coberturas vacunales.
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La campaña vuelve a hacer hincapié en la vacunación de los
profesionales  sanitarios.  ¿Es  todavía  una  asignatura
pendiente?

Fernando  Moraga-Llop:  La  vacunación  de  los  profesionales
sanitarios es uno de los temas pendientes más importantes y
preocupantes cuando se analizan las coberturas vacunales. En
el año 2024, según el Sistema de Información de Vacunaciones
del Ministerio de Sanidad (SIVAMIN), la cobertura fue del
39,5%  (entre  el  23,8%  y  el  75,6%,  según  las  comunidades
autónomas), cifra que resulta motivo de alerta. Hay que tener
en cuenta que la recomendación de vacunación por parte del
personal sanitario es el principal determinante para aumentar
las coberturas vacunales en la población.

 

El mejor plan para este invierno se dirige también a padres y
madres de niños de entre 6 y 59 meses, para que les vacunen de
la gripe. ¿Es consciente la población de la gravedad de la
gripe, o se sigue banalizando?

Fernando Moraga-Llop: La gripe en el niño es una enfermedad
infravalorada por las familias y por los propios sanitarios
debido  a  la  escasa  percepción  de  su  importancia  clínica
individual, así como de su impacto poblacional y sanitario
asistencial.  Además,  es  una  infección  infradiagnosticada  e
infradeclarada a los sistemas de vigilancia epidemiológica.

 

Como pediatra, ¿qué diría a los padres para que vacunaran a
sus hijos frente a la gripe?

Fernando Moraga-Llop: La gripe es la enfermedad prevenible
mediante vacunación de mayor incidencia en la edad pediátrica.
La tasa de ataque de la gripe en la infancia cada temporada



es, por lo general, superior al 30-40%, y además los niños son
los principales transmisores del virus en el domicilio y en la
comunidad. Las tasas de hospitalización en los niños menores
de 5 años son elevadas y similares, y en algunas temporadas
incluso  superiores,  a  las  de  los  mayores  de  65  años.  El
objetivo de la vacunación pediátrica es la protección directa
de los niños vacunados, reduciendo las hospitalizaciones y las
formas graves de la enfermedad, pero a la vez lograr una
protección indirecta al disminuir la transmisión de la gripe a
otras personas.

 

¿Por qué es importante que los mayores de 60 años revisen su
estado de vacunación frente al neumococo?

Fernando  Moraga-Llop:  La  vacunación  antineumocócica  se
implementó  en  España  con  la  vacuna  de  polisacáridos  23-
valente, autorizada en 1983, primero en los adultos de riesgo.
A partir de 2001 se autorizaron las vacunas conjugadas, que
son más inmunógenas y confieren memoria inmunitaria, con una
protección más duradera. En la actualidad se dispone, para los
adultos, de dos vacunas conjugadas frente a 20 y 21 serotipos
de neumococo que no son coincidentes. Por tanto, las personas
mayores deben revisar si su vacunación antineumocócica está
actualizada.

 

¿Por qué son necesarias campañas como «El mejor plan para este
invierno»?

Fernando Moraga-Llop: Las campañas buscan informar y educar a
la población en materia de prevención de las enfermedades
infecciosas.  Sirven,  al  mismo  tiempo,  para  actualizar  el
conocimiento  sobre  nuevas  vacunas  que  se  hayan  autorizado
desde  la  temporada  anterior  y  sus  posibles  beneficios
colaterales.  Esta  información  debería  ofrecerse  ya  en  las
escuelas, para ir educando a los niños en materia de salud y



prevención.

La  iniciativa  ‘Call  to
action’  de  parlamentarios
europeos  emite  un  informe
sobre  el  papel  de  la
inmunización  antigripal  para
un envejecimiento saludable
27/11/2025
La iniciativa Call to action Ensuring Effective Immunisation
Programmes  for  an  Ageing  Europe  promovida  por  los
parlamentarios europeos Vytenis Andriukaitis y András Kulja
han emitido un informe al objeto de priorizar oportunidades
para  reforzar  los  programas  de  inmunización  antigripal  de
manera que se aborde el reto de la inmunosenescencia con la
evidencia  científica  más  reciente.  Las  Call  to  Actions
propuestas son:

Incluir  las  vacunas  antigripales  “mejoradas”  para1.
mejorar la protección
Considerar  adaptar  el  umbral  de  edad  para  la2.
implantación de vacunas de inmunogenicidad aumentada
Apoyar  los  mensajes  de  salud  pública  de  manera  que3.
ayuden a los mayores a comprender sus opciones para
solicitar la mejor protección disponible, y
Priorizar el acceso a las vacunas más efectivas para los4.
más vulnerables, con especial foco en la equidad
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En la iniciativa han participado miembros de la Asociación
Española de Vacunología.

La  AEV  celebra  su  25
aniversario.  Y  tú,  ¿qué
hacías hace 25 años?
27/11/2025
Hoy, 24 de noviembre de 2025, cumplimos, nada más y nada
menos,  que  25  años.  Hace  un  tiempo  os  preguntábamos  qué
estabais haciendo hace un cuarto de siglo, y en este día tan
especial queremos compartir con todos vosotros las historias
que nos habéis hecho llegar. ¡Gracias a todos y todas las que
habéis participado!
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La vacuna Shingrix reduce las
recurrencias de herpes zóster
en aquellos con antecedentes
de su padecimiento
27/11/2025
Jegedea  B,  Zhoua  Y,  Hawksworthb  H  et  al.  Herpes  zoster
recurrence, and safety and immunogenicity of the recombinant
zoster vaccine in adults aged ≥50 years with a  history of
herpes  zoster:  a  phase  3,  randomized  controlled  trial.  J
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Infect articles in press August 5, 2025

https://www.journalofinfection.com/article/S0163-4453(25)00167
-7/fulltext

Fase III de un estudio ciego y multicéntrico con el objetivo
primario  de  evaluar  la  seguridad,  inmunogenicidad  y  la
recurrencia de herpes zóster en adultos tras la vacunación con
HZ/su que habían padecido previamente un episodio de herpes
zóster. El estudio reclutó participantes de 50 años o mas que
habían padecido zóster más de seis meses antes para recibir en
proporción  1:1  dos  dosis  de  vacuna  o  placebo  con  una
separación de dos meses. En 1426 adultos que habían recibido
al menos 1 dosis de vacuna HZ/su (714) o de placebo (712) se
confirmaron ocho casos de recurrencia de zóster, todos ellos
en lo que habían recibido placebo (IRR de HZ7su vs placebo
0.00 (0.00-0.46), con lo que se cumplió el objetivo de no
inferioridad.  No se identificaron problemas de seguridad y en
cuanto a la inmunogenicidad, dos dosis de vacuna indujeron
robustas  respuestas  inmunes.  Los  autores  concluyen  que  en
personas de 50 o más años con un episodio previo de herpes
zóster,  la  vacuna  Shingrix  no  aumenta  el  riesgo  de
recurrencias  de  zóster.  Adicionalmente  la  vacuna  generó
potentes respuestas inmunes y con buen perfil de seguridad, lo
que apoya el uso de esta vacuna en aquellos con episodios
previos de herpes zóster.

Los CDC de los Estados Unidos
afirman  ahora  que  no  hay

https://www.journalofinfection.com/article/S0163-4453(25)00167-7/fulltext
https://www.journalofinfection.com/article/S0163-4453(25)00167-7/fulltext
https://vacunas.org/los-cdc-de-los-estados-unidos-afirman-ahora-que-no-hay-evidencia-para-decid-que-las-vacunas-no-causan-autismo/
https://vacunas.org/los-cdc-de-los-estados-unidos-afirman-ahora-que-no-hay-evidencia-para-decid-que-las-vacunas-no-causan-autismo/


evidencia para decid que las
vacunas no causan autismo
27/11/2025
La  página  web  de  los  Centers  for  Disease  Control  and
Prevention de los Estados Unidos dedicada al autismo y a las
vacunas afirma ahora en su portada que no hay evidencias para
decir que las vacunas no causan autismo y que los estudios que
avalan una relación han sido ignorados por las autoridades
sanitarias.  Es  por  ello  que  el  Departamento  de  Salud  ha
comenzado una evaluación integral de las causas del autismo
que  incluye  los  plausibles  mecanismos  biológicos  y  sus
potenciales  causas.  Investigará,  también,  el  impacto  del
adyuvante  alumínico,  el  riesgo  para  padecer  trastornos
mitocondriales  y  procesos  neuroinflamatorios.  La  evaluación
incluirá  las  vacunas  DTPa,  Hib,  Poliovirus,  Neumocócica  y
triple vírica.

Por  su  parte,  el  pediatra  Paul  Offit  responsable  del
departamento  de  pediatría  del  Children  Hospital  of
Philadelphua (CHOP) de los Estados Unidos ha emitido un post
demoledor a ese respecto titulado CDC 1946-2025: R.I.P.

La vacuna Shingrix reduce el
riesgo  de  herpes  oftálmico,
infarto  de  miocardio  y
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accidente cerebrovascular
27/11/2025
Rayens E, Sy L, Qian L et al. Adjuvanted recombinant zoster
vaccine is effective against

herpes zoster ophthalmicus, and is associated with lower risk
of acute myocardial infarction and stroke in adults aged ≥50
years. Clin Infect Dis on line ahead of print August 9, 2025

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/40795767/

Análisis  de  cohortes  de  adultos  de  40  o  más  años  que
recibieron dos o más dosis de vacuna recombinante frente a
herpes  zóster  (HZ/su)  entre  abril  2018  y  diciembre  2020
aparejadas con no vacunados y de características similares en
cuanto a edad, sexo y raza/etnicidad. Se aparearon, también,
por fecha de la segunda dosis en los vacunados asignándose la
misma fecha a los no vacunados (fecha índice). El objetivo es
el de evaluar la asociación entre la vacuna y el riesgo de
herpes  oftálmico  (HZO),  infarto  agudo  de  miocardio  (IAM),
accidente cerebro vascular agudo (ACVA), ambos hospitalizados,
en mayores de 50 años afiliados al Kaiser Permanente del Sur
de California. En 102766 individuos que recibieron dos dosis
de vacuna y 411064 no vacunados la edad media fue de 68 años
(50-108).  LA  HR  ajustada  de  zóster  oftálmico,  de  IAM
hospitalizado y de ACVA hospitalizado comparando vacunados vs
no vacunados fue 0,271, 0,720 y 0,575, respectivamente. La
efectividad ajustada de la vacuna HZ/su frente a HZO fue del
72,9% (67-78). Los autores concluyen que en adultos de 50 o
más años vacunados con dos dosis de vacuna recombinante de
subunidades  se  asocia  con  un  riesgo  menor,  respecto  a  no
vacunados, de herpes oftálmico, infarto agudo de miocardio y
accidente cerebrovascular agudo.

https://vacunas.org/la-vacuna-shingrix-reduce-el-riesgo-de-herpes-oftalmico-infarto-de-miocardio-y-accidente-cerebrovascular/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/40795767/


La Haute Autorité de Santé de
Francia  evaluará  la
pertinencia de la vacunación
antigripal obligatoria de sus
sanitarios
27/11/2025
El Ministerio de Salud de Francia ha encargado a la Haute
Autorité de santé mediante una “note de cadrage” que evalúe la
pertinencia de la vacunación obligatoria frente a la gripe
estacional para los profesionales de la salud, incluido el
personal  de  las  instalaciones  sociosanitarias.  Evaluará  la
vacunación de los sanitarios en contacto con los de 65 o más
años en función de los criterios de evaluación considerados
(epidemiología,  balance  riesgo/beneficio,  duración  de  la
protección,  capacidad  del  sistema  de  cuidados,  medidas  de
prevención existentes, factibilidad y aceptabilidad) de los
datos disponibles y de la revisión de la literatura científica
reciente. Se prevé que los trabajos finalicen para el mes de
abril del próximo año.

 

https://vacunas.org/la-haute-autorite-de-sante-de-francia-evaluara-la-pertinencia-de-la-vacunacion-antigripal-obligatoria-de-sus-sanitarios/
https://vacunas.org/la-haute-autorite-de-sante-de-francia-evaluara-la-pertinencia-de-la-vacunacion-antigripal-obligatoria-de-sus-sanitarios/
https://vacunas.org/la-haute-autorite-de-sante-de-francia-evaluara-la-pertinencia-de-la-vacunacion-antigripal-obligatoria-de-sus-sanitarios/
https://vacunas.org/la-haute-autorite-de-sante-de-francia-evaluara-la-pertinencia-de-la-vacunacion-antigripal-obligatoria-de-sus-sanitarios/
https://vacunas.org/la-haute-autorite-de-sante-de-francia-evaluara-la-pertinencia-de-la-vacunacion-antigripal-obligatoria-de-sus-sanitarios/
https://www.has-sante.fr/jcms/p_3701698/fr/grippe-saisonniere-evaluation-de-la-pertinence-d-une-obligation-vaccinale-note-de-cadrage
https://www.has-sante.fr/jcms/p_3701698/fr/grippe-saisonniere-evaluation-de-la-pertinence-d-une-obligation-vaccinale-note-de-cadrage


Las células T residentes en
el  aparato  respiratorio
persisten  durante  décadas
tras  la  vacunación  en  la
infancia  con  vacunas
antitosferinosas  de  célula
entera,  respecto  de  las
vacunas acelulares
27/11/2025
McCarthy  K,  Hone  S,  McLoughlin  R  et  al.  IL-17  and  IFN-
γ–producing  Respiratory  Tissue-Resident  Memory  CD4  T  Cells
Persist  for  Decades  in  Adults  Immunized  as  Children  With
Whole-Cell Pertussis Vaccines. J Infect Dis 2024;230:e518-e523

https://academic.oup.com/jid/article/230/3/e518/7593484?login=
false

Las  células  T  de  memoria  residentes  (TRM)  en  vías
respiratorias se han mostrado como un elemento crucial de la
población linfocitaria en la inducción de inmunidad a largo
plazo frente a B pertussis. Los estudios en modelos animales
han demostrado que las células Th1 y Th17 producidas como
consecuencia de la infección o de la inmunización con vacunas
de célula entera (DTPw) confieren inmunidad protectora frente
a B pertussis, mientras que las vacunas acelulares (DTPa)
inducen en ratones y en humanos una respuesta inmune sistémica
polarizada a Th2, lo que unido a un waning inmunitario precoz
puede  explicar  la  peor  eficacia  de  estas  vacunas.  La
vacunación de ratones con DTPw imprima a las células TRM, que
se expanden localmente tras una infección por B pertussis y
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promueven el aclaramiento bacteriano de los pulmones y de la
mucosa nasal. No obstante, no se generan células TRM tras la
vacunación con DTPa y se dispone de evidencias de que se
suprime la inducción de células TRM tras una infección. Ese
hecho podría explicar el fallo de estas vacunas a la hora de
evitar la infección nasal por B pertussis. El objetivo del
estudio es el de determinar si esas células TRM persisten en
los tejidos respiratorios de los adultos que fueron vacunados
en  la  infancia  con  vacunas  de  célula  entera  (DTPw)  o
acelulares (DTPa). Para ello cultivaron células mononucleares
de amígdalas o de tejidos nasales con antígenos de Bordetella
pertussis y con células TRM cuantificadas mediante citometría
de  flujo.  Los  adultos  vacunados  con  DTPw  tenían,
significativamente,  más  células  TRM  productoras  de
interleukina 17A e interferón gamma que respondían a antígenos
de B pertussis en los tejidos respiratorios al compararlas con
las  de  los  adultos  vacunados  con  acelulares.  Los  autores
concluyen  que  sus  hallazgos  demuestran  que  las  vacunas
antitosferinosa de célula entera inducen producción de células
CD4  TRM  que  persisten  durante  décadas  en  los  tejidos
respiratorios.


