Moderna recibe apoyo
economico de Barda ©para
desarrollar una vacuha
antigripal pandémica

16/07/2024

La farmacéutica Moderna ha anunciado mediante el Rapid
Response Partnership Vehicle la concesi6n de 176 millones de
délares para desarrollar un proyecto encaminado a disponer de
una vacuna antigripal pandémica. El Rapid Response Partnership
Vehicle es un consorcio fundado por la Biomedical Advanced
Research and Development Authority (BARDA) del Ministerio de
Sanidad de los Estados Unidos. El proyecto apoyara las fases
finales del desarrollo de una vacuna prepandémica basada en
ARN mensajero frente al virus gripal H5. En 2023 Moderna
inicidé la fase I/II de la vacuna mRNA-1018 en personas de 18 o
mas afos para disponer de datos de inmunogenicidad y seguridad
que incluye como candidatos a los virus aviares H5 y H7. Se
esperan resultados para 2024 y segin los datos obtenidos se
pasara a la fase III.

Estancadas a escala mundial
en 2023 las coberturas
infantiles de vacunacion
16/07/2024

La Organizacidén Mundial de la Salud ha publicado su informe
anual relativo a las coberturas de vacunacidén a escala mundial
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para el ano 2023 y llama la atencidn sobre el estancamiento de
las mismas, de manera que se calcula que son 2.7 millones los
nifios no vacunados o con vacunacién insuficiente al comparar
con los numeros prepandémicos. Segin el informe la cobertura
para tres dosis de DTP se estancé en el 84% y el numero de
nifios que no recibieron ninguna vacuna pasé de 13,9 millones
en 2022 a 14,5 millones en 2023. Estas bajas coberturas son
las responsables de los actuales brotes de sarampiéon en 103
paises, estimandose que cerca de 35 millones de nifos carecen
o tienen proteccidn parcial. Solo el 83% recibieron la primera
dosis de vacuna antisarampionosa y el 74% la segunda dosis. No
obstante, hay datos esperanzadores ya que son cada vez mas
paises los que estan introduciendo nuevas vacunas (VPH,
antimeningocédcica, antineumocédcica, poliomielitis vy
rotavirus). Respecto a VPH el porcentaje de ninas que
recibieron al menos una dosis pasdé del 20% en 2022 a 27% en
2023, a expensas basicamente de paises como Bangladesh,
Indonesia y Nigeria.

Una revision sistematica y
meta-analisis avala el
esquema de vacunacion de una
dosis frente a VPH

16/07/2024
Setiawan N, Nurulita N, Khoirunnisa S et al.The clinical

effectiveness of one-dose

vaccination with an HPV vaccine: A meta-analysis of 902,368
vaccinated women. PLos ONE 2024 19(1): e0290808
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https://journals.plos.org/plosone/article?id=10.1371/journal.p
one. 0290808

Debido a que la vacuna frente al virus del papiloma humano no
esta implantada en todos los paises del mundo por esquemas y
presupuesto, se vislumbra como solucién administrar una sola
dosis. A este respecto los autores llevan a cabo una revisidn
sistematica de la literatura y un meta-analisis para examinar
la efectividad comparativa de una dosis de vacuna frente a
esquemas de dos o de tres dosis, centrada en la prevencidn de
infecciones por tipos VPH16/VPH18 y tipos de alto riesgo
oncogénico, displasias moderadas e incidencia de CIN2/3. Se
incluyeron 23 articulos en 1la revisidén cualitativa vy
finalmente solo once se incluyeron en el meta-andlisis ya que
proporcionaron datos cuantitativos explicitos sobre
efectividad. El andlisis sugiere que una dosis Unica puede
ofrecer una efectividad similar o ligeramente inferior en
cuanto a la prevencion de la infeccidén por tipos de alto
riesgo a la de dos o tres dosis (RR: 1.27 con IC 95%:
1.02-1.57 de una frente a mas de una dosis y RR de 1.14 con
IC95%: 1.03-1.27 para esquemas de una frente a dos dosis). Los
autores concluyen que sus hallazgos enfatizan el potencial de
los esquemas de una dosis, aunque es necesario que prosigan
los estudios sobre la duracion de la protecciodn para disponer
de evidencias robustas que apoyen la recomendacién de la OMS.

Se precisan mas estudios para
disponer de mas evidencias
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sobre el beneficio potencial
de 1las nuevas/potenciadas
vacunas antigripales

16/07/2024

European Centre for Disease Prevention and Control. Systematic
review update on the efficacy, effectiveness and safety of
newer and enhanced seasonal influenza vaccines for the
prevention of laboratory confirmed influenza in individuals
aged 18 years and over. Stockholm: ECDC; 2024

https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/systematic-rev
iew-update-efficacy-effectiveness-and-safety-newer-and-

enhanced

El European Center for Disease Control and Prevention 1levd a
cabo en 2020 una revisidén sistematica de la eficacia,
efectividad y seguridad de las nuevas /potenciadas vacunas
frente a la gripe estacional en cuanto a la prevencién de 1la
gripe confirmada por laboratorio en personas de 18 o mas afnos
que incluydé literatura hasta febrero 2020. El presente
documento actualiza la revision sistematica considerando 1la
evidencia mas reciente aparecida entre enero 2020 y julio
2023. Se recuperaron 1.561 nuevas entradas en la base de datos
y se incluyeron siete estudios de eficacia/efectividad y diez
de seguridad, que junto a los de la revisién primera formaron
diez de efectividad y 32 de seguridad. El end-point del
trabajo fue estimar la efectividad relativa de las vacunas
MF59, alta dosis, de cultivo celular, recombinantes y de mRNA
(no se recabé literatura publicada) en comparacién a las
vacunas convencionales. Globalmente se encontrd una
efectividad relativa baja o moderada frente a gripe confirmada
para las vacunas adyuvadas, de alta dosis y recombinantes,
baja/moderada para MF59 y alta dosis para hospitalizaciones
por gripe. Los autores concluyen que en esta actualizacidn, la
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evidencia acerca de 1la efectividad relativa de las
comparaciones sigue siendo limitada, no disponiendo de
estudios head to head de 1las diferentes vacunas
nuevas/potenciadas. El perfil de segquridad sigue manteniéndose
como favorable.

Judith Chamorro: “Las
interconsultas no
presencilales permiten
agilizar la vacunacion vy
evitar las derivaciones
innecesarias”

16/07/2024

El Servicio de Medicina Preventiva del Hospital Universitario
de Navarra (HUN) fue galardonado en los AEV Awards por su
proyecto para aumentar las coberturas de vacunacidén a través
de interconsultas no presenciales. Judith Chamorro, jefa de
este servicio y experta en vacunas por la Universidad
Complutense de Madrid y la Universidad de Santiago de
Compostela, nos cuenta en qué consiste esta iniciativa.

¢En qué consiste el proyecto presentado por el Hospital
Universitario de Navarra?

Debido al creciente aumento de las necesidades de vacunacién
de la poblacién, el Servicio de Medicina Preventiva del
Hospital Universitario de Navarra (HUN), con el fin de poder
dar una respuesta 4gil y oportuna a estas necesidades de
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vacunacién, planteé a los servicios hospitalarios mas
demandantes de vacunacidén facilitar la inmunizacidén del
paciente en el centro de salud mediante la elaboracién de
calendarios de vacunacidén individualizados a través de
interconsultas no presenciales (INPs), con el objetivo de
reducir el tiempo de espera y los desplazamientos innecesarios
de los pacientes. Todo ello sin dejar de atender en la
consulta presencial de vacunas de Medicina Preventiva a los
pacientes que lo requirieran.

¢A qué nos referimos cuando hablamos de interconsultas no
presenciales?

Las interconsultas no presenciales son un método de
intercambio de informacidén entre profesionales acerca de los
procesos de los pacientes, a través de la historia clinica
informatizada. Mediante este sistema no es necesario que el
paciente se desplace a la consulta del médico especialista,
sino que su médico de cabecera puede consultar aspectos
clinicos, tratamientos, etc. a través de una consulta enviada
desde la historia clinica informatizada mediante correo
electrénico y que llega a los especialistas del segundo nivel.
La respuesta se recibe por escrito y firmada por el
especialista en un plazo maximo de 48 horas.

iQué ventajas suponen estas interconsultas no presenciales
cuando hablamos de aumentar las coberturas vacunales?

Esta modalidad de consulta permite agilizar el proceso de
vacunacién, evita derivaciones innecesarias, aumenta la
capacidad de resolver determinadas dudas en los centros de
salud y permite el contacto directo y una mejor comunicacidén
entre los profesionales que comparten la atencidén del
paciente.



Este sistema supone un beneficio para profesionales de ambos
niveles asistenciales y, fundamentalmente, para los pacientes,
ya que proporciona una mayor agilidad en la resolucidn de
situaciones clinicas susceptibles de este tipo de consultas.

iQué resultados ha tenido la implantacion de este sistema en
el Servicio de Medicina Preventiva del Hospital Universitario
de Navarra (HUN)?

Hasta ahora este sistema se ha implantado en tres servicios
del HUN. En el ano 2018 se empezdé con Reumatologia,
posteriormente en 2020 con Neurologia y 2021 con Digestivo. En
el ano 2024 se ha abierto esta posibilidad a todos aquellos
servicios que tienen pacientes con especiales necesidades de
vacunacion.

Con los mismos recursos que cuenta la consulta de vacunas del
Servicio de Medicina Preventiva (un facultativo, wuna
enfermera, un espacio y tres dias de consulta a la semana), se
ha conseguido que tanto el numero consultas presenciales, como
no presenciales se hayan incrementado a lo largo de los anos,
aumentando proporcionalmente mas el numero de primeras
consultas y de no presenciales de especializada.

Por dar una idea, solo en 2023 hemos atendido en presencial a
546 nuevos pacientes y a través de INPs a 486 pacientes. Estos
pacientes atendidos a través de las INPs, no podrian haber
sido atendidos en consulta presencial.

iHay margen de mejora? éiQué otras medidas podrian tomarse para
aumentar las coberturas de vacunaciodn?

Del andlisis de los resultados de 2023 hemos observado en
algunos casos retrasos del proceso, bien por falta de la
serologia especifica para elaborar el calendario de



vacunacion, o porque el paciente tarda en acudir al centro de
salud. Por ello desde Medicina Preventiva se estan valorando
con Reumatologia, Neurologia y Digestivo las intervenciones a
realizar para mejorar el proceso, disminuir los tiempos de
respuesta y captar a los pacientes que no acuden al centro de
salud a vacunarse.

éQué suponen iniciativas como los AEV Awards para contribuir a
fomentar las coberturas de vacunacién?

Iniciativas como esta dan visibilidad a proyectos que aportan
valor en el campo de la inmunizacidén. De esta manera se
reconoce la importancia del trabajo de los profesionales que
trabajan en la vacunacion del paciente de riesgo, y ayudan a
aumentar la confianza en la vacunacién, tanto de profesionales
como de pacientes, y por lo tanto la adherencia a la misma y
al correspondiente aumento de las coberturas vacunales.

El mayor beneficio del uso de
las vacunas antineumococicas
conjugadas en el adulto
expuestos a ninos es su
proteccidén directa

16/07/2024

Wyllie A, Yolda-Carr D, Hislop M et al. Contact with young

children is a major risk factor for Pneumococcal colonization
in older adults. medRx1iv preprint doi:
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https://doi.org/10.1101/2024.01.03.24300789

https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2024.01.03.24300789v1#
:~:text=Conclusions%20Contact%20with%20young%20children,typica
11ly%20had%20contact%20with%20children.

Persiste como un aspecto de importancia capital el conocer las
fuentes de transmision de S pneumoniae a los adultos mayores
en la comunidad y comprender el potencial de los efectos
indirectos derivado del uso de 1las vacunas conjugadas
antineumocécicas en nifios. Para los no institucionalizados la
fuente mds probable de la transmisidén en el adulto es el
ambito domiciliario. A este respecto, los autores se plantean
un estudio cuyo objetivo es caracterizar la dinamica y los
factores de riesgo para adquirir la bacteria en los adultos
mayores y para ello disefian un estudio longitudinal con
adultos de mas de sesenta afos que viven en el mismo domicilio
de New Haven (EEUU) y sin contacto con jdévenes que residen en
el domicilio. En los dos periodos de estudio, noviembre 2020 a
agosto 2021 y noviembre 2023 a septiembre 2022, 121 individuos
de 61 domicilios pasaron por seis visitas enrolando a 62
individuos en ambas temporadas. En global, 52/108 (4.8%) de
las muestras fueron positivas para neumococo con 27/121
(22.3%) colonizados en al menos una vez en el tiempo. Muchos
reclutados fueron colonizados en maltiples momentos incluyendo
a dos que se colonizaron en el sexto muestreo (el de las 10
semanas) y dos lo fueron en cinco de los seis muestreos. En 5
ocasiones ambos miembros del domicilio fueron transportadores
en la misma temporada, aunque no en el mismo momento temporal.
EL transporte de neumococo fue sustancialmente mayor en
individuos en contacto con ninos (10.0% vs 1.6%) y los que
notificaron un contacto reciente con menores de 5 anos y entre
5y 9 tenian una prevalencia particularmente elevada (13.8% vs
14.1%) .
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Ya disponible el programa por
dias del XII Congreso de la
Asociacion Espanola de
Vacunologia

16/07/2024

Del 24 al 26 de octubre de 2024, la ciudad de Malaga acogera
el XII Congreso de la Asociacidn Espafiola de Vacunologia, que
este afo se estructura en torno al lema ‘Las vacunas en
nuestras vidas’.

Ya puedes consultar el programa cientifico organizado por dias
en la web del congreso (https://www.aevmalaga2024.com/), donde
se actualiza toda la informacidén relativa a este encuentro
cientifico.

EL objetivo de este evento es servir como punto de encuentro
para profesionales sanitarios interesados en el mundo de la
vacunologia y la inmunizaciodn, para intercambiar experiencias,
repasar los Ultimos avances cientificos y analizar 1los
principales temas de mayor interés en la actualidad.

La vacunacion en las escuelas
frente a la gripe es factible
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y supone una estrategia de
alto valor promoviendo
equidad en su acceso y
facilitando la conciliacidn
familiar

16/07/2024
Zornoza Moreno M, Pérez-Martin J, Robles Manueco M. Parents

and teachers’ perspectives on a school-located influenza
vaccination program: A pilot study in the Region of Murcia,
Spain, Human Vaccines & Immunotherapeutic 2024; 20:1, 2328406

https://doi.org/10.1080/21645515.2024.2328406

En la temporada 2022/2023 la Regidén de Murcia introdujo una
campafia de vacunacion antigripal en nifos de 24 a 59 meses
utilizando la vacuna intranasal atenuada tetravalente. Con la
idea de incrementar la cobertura de vacunacién evaluando las
experiencias de los padres y de los maestros involucrados en
el proyecto, se llevé a cabo un estudio piloto en nifos de
tres a cuatro afios de 24 colegios publicos de 1la Regidn. El
estudio fue psicosocial cuantitativo que recolectd informaciodn
de 23 padres y 17 maestros que acudieron a tres y dos sesiones
de grupos focales, respectivamente. Se reportd,
consistentemente, un alto grado de satisfaccidén con el
programa de vacunacion escolar y los maestros refirieron que
se cred un ambiente amistoso actuando como compafieros apoyando
a los vacunados en ausencia de sus padres. Consideraron,
también, que la ruta intranasal es un elemento facilitador que
transformé el proceso vacunal en una especie de juego. Por
otra parte, los padres enfatizaron en la importancia de la
vacunacidén para proteger a los nifios y, secundariamente, al
nicleo familiar. Incluso algunos padres que 1los habian
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vacunado en los centros de salud en temporadas previas
reportaron preferencias por el ambito escolar.

En el reciente brote de
tosferina en Dinamarca, 1las
autoridades priman la
vacunacion de la embarazada y
la vacunacidon “en tiempo” del
lactante

16/07/2024

Nordholm A, Emborg H, Norgaard S et al. Pertussis epidemic in

Denmark, August 2023 to February 2024. Euro Surveill.
2024;29(14) :pii=2400160. https://doi.org/10.2807/1560-7917

Descripcion del brote de tosferina en Dinamarca entre agosto
2003 y con datos hasta marzo de 2024 donde el esquema de
inmunizacién es con vacuna combinada pentavalente (excluida la
hepatitis B) a los tres, cinco y doce meses de edad y con un
recuerdo a los cinco anos. La tosferina tiene incidencia
interepidémica de 17 caso0s/100.000/afo entre 2014 y 2022,
excepto en los afos epidémicos 2016 y 2019, para aumentar de
una manera notable para el mes de agosto de 2023 con un pico
en noviembre de 337 casos/100.000 y descenso en enero y
febrero 2024. La enfermedad afectd especialmente a nifios
pequefos y adolescentes, siendo el pico en estos Ultimos muy
importante y menor en los lactantes. En 2023 y en menores de
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dos anos con tosferina el 37.9% no estaban vacunados, el 48.1%
habian recibido una o dos dosis de vacuna y el 14.1% habia
recibido todas las vacunas antes de los dos anos. En cuanto a
las embarazadas, aproximadamente recibieron la vacuna un 85%
entre las semanas 31 y 52. Se hospitalizaron durante mas de
doce horas 121 casos de 6.061 y entre los menores de dos meses
se hospitalizaron el 60.4%, muriendo un prematuro de madre no
vacunada. Los autores no piensan que el brote esté causado por
un descenso ya que han aumentado las coberturas en los uUltimos
afos con un 97% para las tres primeras dosis en la cohorte de
2022. E1 alto numero de casos podria representar 1la
susceptibilidad (deuda inmunitaria) tras el COVID-19.

Abierta la II Convocatoria de
becas para la obtencidén del
Sello VaCredita 2024

16/07/2024

Abierta ya la segunda convocatoria de becas para la obtencién
del sello VaCredita, un sello pionero para mejorar la calidad
asistencial de las Unidades de Vacunacidén creado por la
Asociacion Espafiola de Vacunologia. En esta convocatoria,
abierta hasta el 31 de octubre de 2024, se concederan hasta 5
becas en forma de ayuda econdmica para el proceso de
Acreditaciéon de la Calidad de las Unidades de Vacunacidn de
los Servicios de Medicina Preventiva y Salud Piblica.

A las becas podran optar todas las Unidades de Vacunacidn de
los Servicios de Medicina Preventiva, de hospitales tanto
publicos como privados, que cumplan con una serie de
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caracteristicas, como tener un recorrido minimo de tres afos,
que estén reconocidas como puntos de vacunacién oficial de sus
comunidades auténomas y cuyos miembros sean socios de la AEV.

La convocatoria permanecera abierta hasta el 31 de octubre de
2024, fecha limite para hacer llegar la solicitud a 1la
Asociacién Espafola de Vacunologia.

E1l modelo de acreditacién VaCredita de la Asociacién Espafiola
de Vacunologia pretende servir como una hoja de ruta con 1la
que mejorar la calidad de la asistencia sanitaria que se
ofrece en las Unidades de Vacunacidon e Inmunizacidn. En
definitiva, asegurar una atencion adecuada en el ambito de la
vacunacion.

Obtener el sello VaCredita es un premio al esfuerzo y el
trabajo en equipo de todos los profesionales que, cada dia, se
dedican a la vacunacidn de las personas inmunocomprometidas o
en situaciones especiales. Con este proyecto que va por su
segundo afio en marcha se busca mejorar las coberturas de
vacunacién de 1las personas inmunocomprometidas o en
situaciones de riesgo con el fin de disminuir el riesgo de
sufrir infecciones graves. Ademds, se alinea con las
estrategias de calidad asistencial promovidas por parte del
Sistema Nacional de Salud.

Descargar Bases completas convocatoria
Descargar Formulario Solicitud
Descargar Checklist VaCredita

Una vez rellenado el formulario, los interesados deben
enviarlo cumplimentado junto al resto de la documentacidn a la
siguiente direccidn de correo electrénico:


https://vacunas.org/wp-content/uploads/2024/07/Bases-II-Convocatoria-becas-VaCredita-vf-1.pdf
https://vacunas.org/wp-content/uploads/2024/07/Formulario-de-solicitud-de-beca-para-la-acreditacion-segun-el-Modelo-VaCredita-de-la-AEV.pdf
https://vacunas.org/wp-content/uploads/2024/07/Checklist-VaCredita-vf.xlsx

ot.vacredita@vacunas.orgqg.

Este proyecto se ha realizado a partir de una donacién
especifica de GSK bajo el amparo de la Ley 49/2002, de 23 de
diciembre, de régimen fiscal de las entidades sin fines
lucrativos y de los incentivos fiscales al mecenazgo.

Consulta toda la informacidén del Provecto VaCredita
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