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Revacunacidén con VPH9 tras recepcién previa de VPH4.
Pregunta

Buenas tardes. Les escribia para realizares una consulta a
titulo personal. Como joven varén estaba interesado en
administrarme 1la vacuna contra el papilomavirus humano
Gardasil tetravalente; sin embargo, conozco de la existencia
de la vacuna nonavalente que estd a la espera de ser aprobada
por la comision europea tras el fallo favorable del Comité de
Medicamentos para Uso Humano (CHMP, por sus siglas en inglés)
de la Agencia Europea del Medicamento (EMA). Mi duda radica en
si creen que existiria compatibilidad de ponerme Gardasil
tetravalente y después poder ponerme Gardasil nonavalente
cuando sea aprobada para tener una mayor proteccién o, por el
contrario, si quisiese la proteccién que ofrece Gardasil
nonavalente, deberia esperarme a su aprobacidén ya que podria
existir incompatibilidad con Gardasil tetravalente. Muchas
gracias por su atenciodn.

Respuesta de José Antonio Navarro (14 de Julio de 2015)

Dado que desconocemos cuando se comercializara en Espafna la
vacuna de nueve genotipos y teniendo en cuenta que los cinco
tipos adicionales suponen una mayor proporcidén de canceres
asociados a VPH en mujeres (1), comparados con varones,
nuestro consejo es que proceda a recibir la vacuna actualmente
disponible.

Respecto a la administracidén de un preparado y posteriormente
otro, el ACIP norteamericano dice que: “hasta la fecha no se
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dispone de rescomendaciones para administrar dosis
suplementarias de vacuna VPH de nueve serotipos, tras
completar una serie de vacunacién con la de dos o cuatro
genotipos” (2).
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