Efectividad de 1a vacuna
antigripal en pacientes
diabéticos

03/06/2020
Un estudio de casos y controles test negativos en Navarra

liderado por el Dr JeslUs Castilla ha evaluado la efectividad
de la vacuna antigripal en reducir las hospitalizaciones
causadas por gripe confirmada en pacientes diabéticos, en 1las
temporadas 2013-14 a 2018-19.

El efecto promedio en evitar las hospitalizaciones fue de un
46% para la temporada en curso y del 44% para aquellas
personas vacunadas en temporadas previas. En diabéticos con
gripe confirmada, la vacunacidén en la temporada en estudio
redujo la probabilidad de hospitalizacién con una ORa de 0.35.

E1l estudio ha sido publicado en la edicién on line de Clinical
Infectious Diseases.

Las prisas por conseguir una
vacuna y Ssus consecuencias ho
deseadas

03/06/2020
Instructivo articulo publicado como “Viewpoint” en la revista

JAMA por médicos de la New York University Langone Health en
relacién a las consecuencias adversas causadas por la
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precipitacidén en disponer de una vacuna frente al SARS-CoV-2 vy
sus implicaciones para la confianza del publico.

La operacién Warp Speed (velocidad de la luz), lanzada por el
presidente Donald Trump, que se propone tener una vacuna en
los Estados Unidos para comienzos del afio proximo deberia
provocar temor entre la comunidad cientifica y sanitaria, ya
que la “buena ciencia” precisa rigor, disciplina y cautela.
En ausencia de extensas garantias, cualquier terapia médica
para uso humano tiene el potencial de causar daino, no
solamente en los que la reciben sino también en la confianza
de 1la poblacidén hacia todas las vacunas. Ese potencial dano
ocurriria en el contexto de un incremento global de 1las
reticencias y de un rechazo a la vacunacioén, tal como indicd
la Organizacién Mundial de la Salud en 2019 cuando definid la
reticencia vacunal como una de las diez amenazas para la salud
mundial.

Gran parte de la desconfianza a las vacunas, y por extensién a
los médicos y cientificos que las promueven, provienen de la
desinformacidn generada en las fuentes de informacién on line
y en las comunidades escépticas. Se puede tomar el autismo
como ejemplo: todavia persiste la creencia de que algunas
vacunas lo causan, a pesar de haber sido rebatida esa presunta
asociacioén por multitud de estudios cuidadosamente disefiados.
Cuando un sanitario promociona la vacunacion, lo hace a
sabiendas de que los beneficios sobrepasan con creces a los
minimos riesgos y que el perfil de seguridad de cada vacuna se
ha estudiado exhaustivamente. Pero aun asi, muchos oponentes
acusan con frecuencia a las comunidades médicas y cientificas
de no estudiar la seguridad, sefialandolas como promotoras de
la vacunacidn en base a aspectos financieros y politicos.

En relacidon a acelerar el desarrollo de una vacuna frente al
SARS-CoV-2, esas comunidades, cuyo uUnico interés es mantener
la confianza del publico en los programas de vacunacioén, no
deberian apoyar una vacuna que haya obviado los estandares de
seguridad establecidos o sobre la que recaigan sospechas de
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que asi haya sucedido.

Desgraciadamente la historia nos muestra precedentes de las
consecuencias de apresurar el desarrollo de una vacuna. En la
década de los cincuenta se aprobd, tras el mayor experimento
en la historia de la salud publica norteamericana, que incluyd
a mas de un millon de escolares, la vacuna inactivada
antipoliomielitica de Jonas Salk. Las prisas en la fabricaciodn
de dosis de vacuna a gran escala, estuvieron detras de que una
vacuna de una de las firmas fabricantes, Cutter Laboratories,
causara polio paralitica en 164 nifos y 10 fallecimientos en
ninos que recibieron un preparado contaminado con virus polio
salvaje. El Unico aspecto “positivo” del incidente Cutter fue
la creacién de una autoridad regulatoria que garantizara que
las vacunas se someten a miles de tests para asegurar su
seqguridad y eficacia previo a su uso masivo. Un hecho similar
acaeci6 en 1976 con la aparicidén de una pandemia gripal. Por
reminiscencias a la gripe de 1918, el presidente Gerald Ford
convocd un panel cientifico que recomendd la vacunacidn
masiva. Uno de los fabricantes produjo incorrectamente una
cepa gripal que causO reacciones sistémicas importantes, una
ausencia de respuesta inmune y casos, muy poco frecuentes, de
sindrome de Guillain-Barré. Aunque sigue siendo controvertida
la asociacidn causal entre el sindrome y la vacuna, fue ese
hecho uno de los que inicidé el movimiento antivacunas en los
Estados Unidos: “la presidén por desarrollar y distribuir con
rapidez una vacuna socavé la integridad cientifica del proceso
y erosiondé la confianza del publico”.

La COVID-19 ha creado preocupacioéon e incertidumbres en todo el
mundo. Es inmensa la presién de la poblacidon y de 1los
politicos para disponer con rapidez de una vacuna que,
habitualmente, lleva anos, no meses, de desarrollo. Pero la
historia nos ensefia que las presiones no siempre suplantan a
la rigurosa practica cientifica. El estandar ético es proceder
paso a paso con las preceptivas fases de los ensayos clinicos;
de lo contrario, la vacuna puede ser ineficaz, o lo que es



peor, provocar efectos adversos inaceptables. A pesar de todo,
hay razones para confiar en que no se desarrollaran esos
escenarios, Yya que por una parte es muy estrecha 1la
supervision regulatoria, y por otra, los avances tecnoldgicos
permiten una comunicacidén rapida de los hallazgos de los
ensayos clinicos relativos a la seguridad. A ello se suma la
mejor comprensién de los factores genéticos que influyen en
las respuestas inmunes no deseadas.

No se puede y no se debe permitir, que por estar en una
situacidén desesperada, se supriman los principios cientificos
y los valores éticos. La comunidad médica no debe administrar
vacunas inadecuadamente revisadas y no debe avalarlas sin los
suficientes datos. Esa comunidad solo tiene una oportunidad
para ganar la aceptacién de la vacuna por parte de 1la
poblacidén y 1la probabilidad de conseguir ese objetivo
dependera de lo convincente que sera la evidencia tanto de su
seguridad como de su eficacia.

Traducido y adaptado por José A. Navarro-Alonso M.D.
Pediatra. Comité Editorial A.E.V.

Prohibida la reproduccion total o parcial de esta informaciodn
sin citar su fuente
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ELl Instituto Balmis de vacunas ha organizado un importante
simposium sobre vacunas frente a la COVID-19 que cuenta con la
participacion de reputados investigadores y expertos de cuatro
paises diferentes. Este evento tendra lugar el préximo viernes
05 de Junio, a las 17:00 horas, y se podrd segqguir mediante
inscripcidn gratuita en
http://ibvacunas.com/covid-19-vaccines-are-coming/.

Se trata de un evento independiente que desde la Asociacién
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Espafiola de Vacunologia no nos vamos a perder.

Puedes consultar el programa aqui

Recomendacidn emergente de
vacunacion frente al
sarampion para lactantes de 6
a 11 meses durante un gran
brote de sarampion en Okinawa
(Japon) en 2018 y deteccion
de sarampion asociado a la
vacuna

03/06/2020

Kuba Y, Kyan H, Iha Y et al. Emergent measles-containing
vaccination recommendation for aged 6-11 months and detection
of vaccine associated measles during a large measles outbreak
in Okinawa, Japan, in 2018. Vaccine 2020;38:2361-2367

A raiz de un brote de sarampidén que tuvo lugar en 1la
Prefectura de Okinawa (Japdén) entre marzo y mayo de 2018 con
109 casos positivos por laboratorio, los autores describen las
caracteristicas de catorce casos de sarampidén asociados a la
vacuna. Estos aparecieron en los que recibieron la primera
dosis con 6-11 meses (seis), siete de un afio y uno de tres
anos. Todos ellos tuvieron exantema y fiebre, aunque solo tres
casos de los menores de un afo presentaron sintomas catarrales
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y seis, de los de uno o mas anos. Los sintomas comenzaron en
las dos semanas posteriores a la recepcién de la vacuna,
excepto uno que debutdé a los 29 dias.

Debido a que la frecuencia de sarampidn postvacunal es baja,
los autores enfatizan en la importancia de 1la rapida
determinacidon de si se trata de un virus vacunal o el salvaje
causante del brote para evitar aislamientos innecesarios e
investigacién de los contactos. Al ser esencial el papel del
laboratorio, trasladan su experiencia en cuanto al lugar de
donde recoger las muestras y concluyen que son las procedentes
de la orofaringe (92.9% de positividad), seguidas de orina
(25.0%) y de sangre (7.7%) las mas confiables a la hora de
determinar los casos de sarampién postvacunal. Al haber
rebajado la edad a los seis meses con motivo del brote
comprobaron como no se detectaron efectos adversos graves en
ese segmento de edad.

 Recomendacidn emergente de vacunacidén frente al
sarampién para lactantes de 6 a 11 meses durante un gran

brote de sarampidn en Okinawa (Japdén) en 2018 y
deteccidén de sarampidn asociado a la vacuna

(Prohibida la reproduccion total o parcial de este articulo,
sin citar su fuente original. José Antonio Navarro-Alonso M.D.
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de la vacuna antigripal de
dosis alta y dosis estandar
para la prevencion de 1las
hospitalizaciones
relacionadas con la gripe.
Estados Unidos, 2015-2017

03/06/2020

Doyle J, Beacham L, Martin E et al. Relative and absolute
effectiveness of high-dose and standard-dose influenza vaccine
against influenza-related hospitalizations among older adults
— United States, 2015-2017. Clin Infect Dis Epub ahead of
print February 18, 2020

En las temporadas gripales 2015-2106 y 2016-2017 se enrolaron
los pacientes hospitalizados de 65 o mas afios en ocho
hospitales de los Estados Unidos en un estudio observacional
para evaluar la efectividad de la vacuna antigripal de alta
carga de hemaglutinina (60 microgramos por subtipo, HD) frente
a ingresos hospitalarios confirmada por laboratorio. Se
compardé con la efectividad de la vacuna antigripal de carga
antigénica convencional mediante un disefio de casos vy
controles test negativo y regresién logistica.

De 1.487 pacientes que formaron parte del estudio, 1.107
estaban vacunados, de los que 622 habian recibido la HD y 485
la convencional. Globalmente, 277 resultaron positivos para
gripe incluyendo a 98 de HD, 87 convencional y 92 no
vacunados. Tras los ajustes para factores de confusidn, la
efectividad de la vacuna convencional fue del 6% (-42 a 38) y
la de la alta carga de 32% (-3 a 54), lo que supone una
efectividad relativa del 27% (-1 a 48). La proteccidén de la de
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alta carga fue superior para A/H3N2 y para B/Yamagata.

Tras exponer las limitaciones del estudio observacional, los
autores concluyen que durante dos temporadas gripales la
efectividad de la vacuna en evitar hospitalizaciones fue
moderada y aunque no habia diferencias significativas entre
vacunas, la de alta carga se comportdé mejor y aunque hacen
falta mds estudios, se dispone de una evidencia creciente de
gue estas vacunas pueden proporcionar mejoras en la
proteccion.

» Efectividad relativa y absoluta en adultos mayores de la
vacuna antigripal de dosis alta y dosis estdndar para la
prevencién de las hospitalizaciones relacionadas con la
gripe. Estados Unidos, 2015-2017
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Ensayo aleatorizado de 2
programas vacunales frente a
meningococo B en adolescentes
y adultos jovenes, Canada
03/06/2020

Langley J, Gantt S, Quach C et al. Randomized trial of 2

schedules of meningococcal B vaccine in adolescents and Young
adults, Canada. Emerg Infect Dis 2020;26:454-462
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Con el objetivo de facilitar el uso de 1la vacuna
antimeningoc6cica B, 4CMenB, en caso de brote en
universidades, los autores plantean un ensayo clinico,
aleatorio, controlado con placebo y ciego para evaluar la
reactogenicidad e inmunogenicidad (mediante hSBA para PorA,
NadA y fHbp) de un esquema 0 y 21 dias versus el estandar de 0
y 60 dias en adolescentes y adultos jovenes de 17 a 25 afnos.

El ensayo tuvo lugar en varios lugares de Canada a lo largo
del curso escolar 2015/16. De los 121 participantes, 116 se
incluyeron en la cohorte segun protocolo de los que 58
pertenecian a cada uno de los dos grupos. Basalmente todos los
participantes tenian titulos para las tres cepas analizadas
(probablemente por transporte nasofaringeo asintomatico de
Neisseria patdgena y no patdgena) y aumentaron rapidamente
tras la primera dosis (el 98%-100% tenian hSBA=1:4). Los GMT’s
en el dia 42 eran muy superiores en los del esquema acelerado
para ser similares tras la recepcidén de la segunda dosis en
los del esquema convencional. La respuesta inmune tras el
esquema acelerado en todos los puntos de corte (hasta los 180
dias) fue comparable al convencional.

Los autores concluyen que aunque no esta aprobado por el
regulatorio, la rdpida y robusta respuesta tras la primera
dosis podria justificar el uso de una dosis Unica en jévenes
de 17 a 25 anos en caso de brote en campus universitario, vy
siempre que se precise proteccidén a corto plazo.

 Ensayo aleatorizado de 2 programas vacunales frente a
meningococo B en adolescentes y adultos jdévenes, Canada

(Prohibida la reproducciéon total o parcial de este articulo,
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La vacuna del Oxford Vaccine
Group y su pronta
disponibilidad

03/06/2020

La revista Science se hace eco del objetivo del proyecto Warp
Speed de tener lista una vacuna frente al SARS-CoV-2 que
permita comenzar en el proximo mes de noviembre con una
vacunacidén masiva de la poblacién de los Estados Unidos. En
relacién a este objetivo, muchos cientificos y oficiales de
salud publica se preguntan si para ese momento estaran
disponibles los datos necesarios de los ensayos clinicos que
nos aseguren que la nueva vacuna frente al coronavirus sea
sequra y eficaz. Sorprendentemente, en una nota de prensa del
21 de mayo, Warp Speed anunci6 una inversidn de hasta 1.200
millones de délares para el desarrollo de una vacuna por parte
de Astra Zeneca, haciendo hincapié en que deberian 1llegar al
menos 300 millones de dosis para octubre. Los fondos
econdmicos provendrian de la controvertida agencia federal
Biomedical Advanced Research and Development Authority
(BARDA) .

Para complicar mas las cosas, se desconoce cémo es el trabajo
interno de esta iniciativa y cOémo se escogen las vacunas
candidatas. Mas aldn cuando la cuantia de la inversidn supone
mas del doble de lo que los Estados Unidos habian comprometido
con Johnson & Johnson y Moderna, Inc, para desarrollar otras
vacunas candidatas. A este respecto, William Haseltine,
investigador sobre VIH de la Universidad de Harvard, cree que
ese plazo es poco realista y duda de que esa vacuna -
desarrollada por el Oxford Vaccine Group y por el Oxford’s
Jenner Institute, vaya a tener ventajas adicionales sobre
otras en investigacion.

Adrian Hill, lider del Jenner Institute y co-director del
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proyecto junto a Sarah Gilbert, piensa que la inversién de esa
cantidad supone un voto real de confianza y que su vacuna
puede romper con la barrera de los 18 meses que Anthony Fauci
habia pronosticado para que se pudiera disponer de una vacuna
frente al SARS-CoV-2. Piensa, ademas, que su proyecto supondra
un estimulo para que otros fabricantes aceleren sus procesos
de desarrollo.

Segln una nota de prensa del Departamento de Salud de los
Estados Unidos, el grupo tiene previsto iniciar un ensayo
clinico fase III de eficacia en los Estados Unidos que
incluird a 30.000 personas. Por otra parte, Astra Zeneca tiene
previsto proceder a la entrega de las vacunas al Reino Unido
para septiembre, comunicando que tiene capacidad para fabricar
mil millones de dosis para 2021 y, lo mas importante, se ha
comprometido a una “asignacién justa de la vacuna para todo el
mundo” .

El lider del Jenner Institute ha confirmado que en el Reino
Unido se esta 1llevando a cabo un ensayo clinico menos
ambicioso que el de los Estados Unidos, que podria aportar
datos de eficacia para agosto y en el que unos recibiran 1la
vacuna especifica y otros, una vacuna antimeningocoOcica. Este
ensayo es parte de una estrategia novedosa llevada a cabo en
ese mismo pais en lo que han 1lamado una “combinacién de fases
I y II” en la que se analiza la respuesta inmune y la
seguridad. Manifiesta, por otra parte, su preocupacidn para
que no se repita la experiencia de Africa Occidental de 2016,
cuando su grupo no pudo finalizar los ensayos con una vacuna
frente al virus Ebola al haber practicamente desaparecido la
enfermedad, y por tanto, no poder conocer la eficacia de la
vacuna. Es por ese motivo por el que se han decantado por
hacer los ensayos clinicos pivotales en los Estado Unidos,
donde, a dia de hoy, circula el SARS-CoV-2 con mayor
profusion.

El director de 1la Global Alliance for Vaccines and
Immunization, Seth Berkley, piensa que aunque para octubre ya



puede haber datos de 1la vacuna de Oxford, no serdn suficientes
como para satisfacer a las autoridades regulatorias en
relacién a la concesién de la autorizacidn para su puesta en
el mercado. Si va todo bien, esta autoridad podria conceder 1o
que se conoce como un “uso de emergencia” para mas adelante
valorar la concesién de una “aprobacidén definitiva”.

Paul Offit, del que se ha publicado en esta Seccidén su visidn
sobre una préxima vacuna, se cuestiona si en seis meses se
puede completar un ensayo clinico con 30.000 personas. Por una
parte, le preocupa pensar si la eleccidén del mes de octubre
pudiera tener alguna relacidén con 1las elecciones
presidenciales del préximo noviembre, y por otra, si esa
carrera puede llevar a utilizar una vacuna sin la suficiente
garantia de seguridad, lo que a su vez podria dar alas al
escepticismo y a la pérdida de confianza. En relacidén a esta
vacuna, el mismo Dr. Haseltine se pregunta cual seria el
impacto que pudiera tener en la pandemia habida cuenta de que,
al menos en monos, no parece evitar la infeccidén sino la
enfermedad pulmonar. A su juicio una vacuna efectiva seria
aqguella que ademas de proteger, indujera inmunidad
esterilizante, tal como lo ha conseguido SInovac con su vacuna
de virus inactivados. Adrian Hill, por el contrario, se
muestra contrario a efectuar comparaciones entre ambas
vacunas, ya que fueron muy distintas las vias empleadas y las
dosis de virus utilizadas para el challenge en monos.

Traducido y adaptado por José A. Navarro-Alonso M.D.
Pediatra. Comité Editorial A.E.V.
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Inmunogenicidad de T1larga
duracion de la vacuna frente
al sarampion: estudio
retrospectivo de una cohorte
1taliana

03/06/2020

Bianchi F, Stefanizi P, De Nitto S et al. Long-term
immunogenicity of measles vaccine: An Italian retrospective
cohort study. J Infect Dis 2020;221:721-728

Estudio retrospectivo de cohortes para estudiar la
inmunogenicidad a largo plazo de la vacuna antisarampionosa en
una muestra de estudiantes de medicina y de residentes de la
Universidad de Bari (Italia) que acudieron a una consulta de
evaluacién de riesgos bioldgicos entre abril de 2014 y junio
de 2018 y que tenian que haber recibido en la infancia dos
dosis de vacuna triple virica. El esquema de vacunacion en la
infancia consiste en dos dosis: en el segundo aho y entre 1los
cinco y los seis. Las coberturas de primera dosis en 1la
cohorte de 2015 en esa area eran del 91%. A los IgG con
titulos no protectores, se les ofertd una tercera dosis y a
los que persistian negativos una cuarta y uUltima dosis a los
28 dias de la tercera.

Cumplieron requisitos de analisis 2.000 estudiantes con edad
media de 21.1 anos y de los cuales el 84.8% mostraban titulos
protectores de IgG. De los que recibieron una tercera, el
74.1% seroconvirtieron y de los que permanecian negativos vy
recibieron una cuarta, el 36.1% seroconvirtieron. Globalmente,
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la tasa de seroconversion tras la uUltima dosis alcanzéd el
93.4% (IC 95%: 89.0-96.5) tendiendo a decaer los niveles de
anticuerpos a los quince anos tras la primera dosis de triple
virica.

Los autores concluyen que es fundamental verificar el estado
sérico, e implantar las medidas apropiadas de profilaxis en
los seronegativos, incluso en los sanitarios vacunados. Esta
estrategia podria resultar “ganadora” para evitar la infecciodn
nosocomial por sarampion.

= Inmunogenicidad de larga duracion de la vacuna frente al
sarampiodn: estudio retrospectivo de una cohorte italiana

Revision de 1las vacunhas
Triple Virica/Tetravirica por
la Cochrane

03/06/2020

En el pasado mes de abril en la Cochrane Database Syst Rev se
ha publicado la dltima revisidén sobre la seguridad vy
efectividad de las vacunas triple virica y tetravirica. Para
ello se han revisado 138 estudios que incluian a 23 millones
de nifos. En cuanto al sarampion, los resultados de siete
estudios con 12.000 nihos han mostrado una efectividad de una
dosis en evitar la enfermedad del 95%. Para la parotiditis la
efectividad de una dosis ha sido del 72%, que asciende al 86%
tras recibir dos dosis. En relacidon a la rubeola y a la
varicela, los hallazgos constatan una efectividad del 89% tras
una dosis para la primera, y del 95% para la segunda a los
diez afnos de recibida pauta de dos dosis.
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Tras la revisién de todos los estudios, no se ha encontrado
relacién entre las vacunas triple virica y tetravirica con el
autismo o con encefalitis. El riesgo de sufrir convulsiones
febriles estaba ligeramente aumentado.

Prohibida su reproduccidon total o parcial sin citar la fuente

Determinantes de la
aceptacion de una vacuna
frente al SARS-CoV-2

03/06/2020

En un articulo preprint adn no revisado por pares, se publican
los resultados de una encuesta que ha utilizado una plataforma
on line dirigida a adultos de los Estados Unidos para conocer
la percepcién del riesgo pandémico, la aceptacién para recibir
la vacuna y la confianza en las fuentes de informaciodn.

Los autores del trabajo son miembros del Yale Institute for
Global Health y de la Yale School of Medicine. Los datos se
recogieron mediante cuestionarios electrdénicos en
CloudResearch. Los participantes eran mayores de dieciocho
afos con acceso a internet y representativos de la poblacién
general del pais en cuanto a edades, género, nivel de
estudios, raza y etnia, y a todos ellos se le dio la
oportunidad de recibir una compensacidn por su participacidn
en forma de tarjetas de regalo o donaciones a instituciones de
beneficencia.

La cumplimentacién de la encuesta tuvo lugar a principios de
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este mes de mayo. Invitaron a 2010 participantes de los que
672 (33%) completaron la encuesta on line con una distribucidn
por sexo de 57% mujeres y 38% mayores de 55 anos. El 65% eran
no hispanos y el 52% tenian estudios secundarios o
universitarios.

El 67% dijo que aceptaria vacunarse frente a COVID-19 si asi
se lo recomendaran. Esta aceptacion varidé en funcidn de
algunas caracteristicas demograficas. Tenian mayor
predisposicidén los varones (72%), los de 55 afios o mas (78%),
los asiaticos (81%) y los que tenian estudios superiores
(75%). La percepcidn del riesgo que supone esta pandemia fue
mayor en los que aceptarian la vacunaciodn.

Detectaron diferencias entre la aceptacidén de una vacuna
frente al SARS-CoV-2 y la de la vacuna antigripal. Los
desempleados reportaron menor recepcidén de vacuna antigripal y
menor aceptacidon de la vacuna pandémica respecto a los
jubilados o a los que tenian empleo. Los afroamericanos,
respecto a otras razas, eran menos partidarios de ambas
vacunas, mientras que las personas mayores eran mas proclives
a ambas respecto a los jovenes.

Cabe destacar que los profesionales sanitarios eran los que
mayor confianza inspiraban a los participantes.

Los autores se plantean varias cuestiones en la discusidn:

— Con tantas vacunas frente al SARS-CoV-2 en el pipeline y
considerando que la inmunidad comunitaria se alcanzaria con un
55-82% de poblacidén inmune, es esencial comprender 1las
reticencias a vacunarse para poder desarrollar intervenciones
basadas en la evidencia. Ello permitird a los profesionales de
la salud y a los oficiales sanitarios implementar los mensajes
que mejor aborden las preocupaciones, y muy especialmente, las
de los grupos mas vulnerables.

— Al ser la fuente mas fiable de informacidn, 1los
profesionales sanitarios deben promover la confianza en la



vacunacioéon y minimizar la desinformacidn.

Se plantean un posible sesgo en sus hallazgos, ya que no se
puede asumir que la aceptabilidad de la vacuna reflejada en la
encuesta -en un momento en el que el COVID-19 es noticia las
24 horas del dia- se vaya a corresponder con la que se
observara una vez esté en marcha un programa poblacional de
vacunacién. Este aspecto tiene aun mds importancia cuando va a
ser mucho el tiempo transcurrido entre la medicién de 1la
intencién y la observacién del comportamiento, y si,
adicionalmente, en ese intervalo aparece un tratamiento
farmacoldégico que reduzca la gravedad, su duracidén y el ndmero
de fallecimientos.

En relacidén a este mismo asunto, la Associated Press y 1la
Universidad de Chicago llevaron a cabo una encuesta telefdnica
on line a 1056 adultos entre el 14 y el 18 de mayo, con un
error de muestreo de #4.2%.

Como resultados mas notables destaca que el 20% de encuestados
piensan que la vacuna estara disponible para finales de afio,
el 61% la esperan para 2021 y solo el 17% cree que tardara mas
tiempo. En relacidén a si estarian dispuestos a vacunarse, el
49% respondieron afirmativamente, el 20% negativamente y el
31% se lo pensaria. Serian mas partidarios de la vacunacién
los de mas edad y aquéllos que estan preocupados por el
contagio propio o el de algun contacto domiciliario.
Coincidiendo con la encuesta anterior, los afroamericanos, mas
que cualquier otro grupo étnico, rechazarian la vacunacion.

En el total de encuestados, el 79% piensa que disponer de una
vacuna es un criterio importante para retomar las actividades
habituales y los negocios. El motivo para querer recibir la
vacuna fue el de proteger a ellos mismos y a sus familias. Al
contrario, el motivo preponderante aducido por el 70% de los
gue mostraron su negativa a vacunarse fue el de los efectos
adversos, mientras que el 42%, el 31% y el 30% adujeron que la
vacuna provocaria la propia enfermedad, que ésta no es grave y
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gue la vacuna no es efectiva, respectivamente.

Curiosamente, otra encuesta llevada a cabo por Reuters/Ipsos
entre el 13 y el 19 de mayo con la participacion de 4428
adultos norteamericanos, ha puesto de manifiesto que alrededor
del 60% tiene previsto recibir la vacuna de gripe en la
proxima temporada. Ello supone un importante incremento
respecto a la anterior temporada, cuando ese porcentaje se
situaba en el 45.3%.

Un aspecto muy importante a tener en consideracidn respecto a
las encuestas comentadas, seria el de la tedrica exportaciodn
de los resultados a nuestro pais, lo que a priori no pareceria
lo mas apropiado debido a las grandes diferencias (sociales,
étnicas, sanitarias..) entre ambos.

Traducido y adaptado por José A. Navarro-Alonso M.D.
Pediatra. Comité Editorial A.E.V.
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