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EL presente trabajo tiene como objetivo describir 1la
epidemiologia de la enfermedad meningocécica invasiva (EMI) en
Francia durante los anos 2006-2015, incluyendo serogrupos y
genotipos especificos, tendencias de incidencia antes vy
después de la introduccidén de la vacuna frente al meningococo
C y factores que influyan en la letalidad. La vacuna frente a
la meningitis C se introdujo en 2010 para nifos y jévenes de
12 meses a 24 afos de edad, esperandose conseguir la
protecciéon de los menores de 12 meses mediante la proteccidn
de grupo.

Se tomaron las declaraciones obligatorias, la cobertura
vacunal se estimé en funcidén de bases de datos nacionales.

Se notificaron 5.894 casos durante el periodo de estudio, el
66% pertenecieron al serogrupo B, el 23% al C, el 6% al Y, vy
el 4% al W. La edad media fue de 16 afos, el 25,8% presentd
purpura, el 12,2% sO6lo una bacteriemia, 17,7% meningitis
asociada con bacteriemia y el 43% meningitis aislada. Se
observd un descenso en la incidencia anual de EMI por 100.000
habitantes, de 1,23 en 2006 a 0,78 en 2016, principalmente
relacionado con el descenso del serogrupo B (de 0,69 a 0,39).
La incidencia del serogrupo C bajé de 0,29 en 2006 a 0,13 en
2010 pero aumentd después en los grupos de edad que no
recibieron la vacunacién. La cobertura vacunal fue aumentando
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pero permanecié por debajo del 25% en los de 15 a 19 anos. La
letalidad en todos los grupos de edad fue del 10,4%
observandose un total de 599 muertes, entre los factores que
se asociaron con la letalidad se encontraron la edad (mayor a
mayor edad), presentacidén clinica y en una menor medida con el
complejo clonal 11.

Los autores concluyen que el limitado impacto de la vacunacidén
frente a meningococo C puede deberse por la aparicién de un
nuevo ciclo epidémico en 2011 asi como por 1las bajas
coberturas vacunales alcanzadas en adolescentes y adultos
jovenes. El descenso del serogrupo B no pudo atribuirse al uso
de ninguna vacuna.
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A pesar de una alta cobertura vacunal, en los afos 90 se
observé se observé en Francia un aumento de tos ferina en
nifios que no tenian la edad minima para la vacunacidén lo que
motivé estrategias de vacunacidén adicionales: dosis de
recuerdo a los 11-13 afios en 1998, estrategia del nido en 2004
y dosis de recuerdo a los 26-28 afos en 2008. Las coberturas
de vacunacidén a los 15 afos se estimaron en el 70% en 2008 y
del 22% entre las madres recientes en 2009. El objetivo del
articulo es describir las tendencias epidemiolégicas y las
caracteristicas de los casos de tos ferina en nifios de 0 a 5
meses de edad durante 17 anos (1996 a 2012) de la red de
vigilancia francesa Renacoq. La red Renacog es una red de
vigilancia centinela de base hospitalaria que cubre alrededor
del 30% de los casos pedidtricos hospitalizados por tosferina;
incluye datos de 42 hospitales.

Se describieron 3.318 casos de tosferina en nifos hasta 5
meses de vida, de los cuales el 64% eran menores de 2. Se
describen cuatro ciclos epidémicos. La tasa de incidencia en
menores de 2 meses descendidé significativamente entre el
periodo inicial 1996-8 y el final 2008-12 pasando de 264 a 179
casos 100.000 habitantes. Razén de incidencias significativa
entre periodo inicial y final de 0,78.

Se dispuso de informacién completa para 2.227 casos; el 18,4%
de los casos ingresaron en UCI y la letalidad fue del 1,7%; un
67,1% de los casos producidos entre 3 y 5 anos se registré en
nifios que no estaban correctamente vacunados (el 49,7% no
habia recibido ninguna dosis). Los padres representaron el
41-57% de los casos indices y los hermanos entre el 17 y 24%.
Los autores concluyen que la red Renacoq confirma el riesgo
para nifos pequefos y la necesidad de la vacunacién en tiempo.
A pesar de la administracidén de dosis de recuerdo adicionales,
los padres y hermanos representan la mayor fuente de
infeccidon. Seria necesaria mejorar la cobertura de vacunacién
en los adultos en contacto con nihos pequefios. Los padres han
tenido un papel creciente como fuente de infeccidn respecto a
las madres 1o que podria explicarse por la mayor implicacidn
del padre en el cuidado, por la menor cobertura vacunal en



hombres o ambas cosas; también se observa un descenso como
fuente de infeccidn de personas de 10 a 19 anos (atribuido a
la dosis de recuerdo) y un aumento de los menores de 9 (todos
ellos vacunados con vacuna acelular en el periodo final del
estudio). Los autores sefialan que paises como Australia,
Canada o Francia han tenido una tasas de letalidad por
tosferina de 4,2 por millén frente a Inglaterra con 7,4 por
millén diferencia que atribuyen a la dosis de recuerdo de la
adolescencia en los tres primeros paises.

Llama poderosamente la atencidén que los autores no mencionen
tan siquiera la vacunacidén de la embarazada como estrategia de
control de la tosferina en nifnos pequenos, defendiendo el
aumento de dosis de recuerdo en la edad adulta; ¢estaremos
asistiendo a una nueva guerra entre Francia y Reino Unido
sobre las estrategias de control de esta enfermedad?
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