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Los autores canadienses miden la efectividad de la vacuna
antigripal en la temporada 2014-2015 frente a la enfermedad
confirmada por el laboratorio y mediante un disefo test
negativo (comparativa entre vacunados y no vacunados con tests
positivos) en 814 sujetos con pruebas positivas (PCR),
correspondiendo la mayoria de las pruebas positivas al virus A
al subtipo H3N2, que presentaba una mutacién menor respecto al
contenido en la vacuna. La efectividad global de la vacuna fue
del 9% y la ajustada frente al H3N2 del -16%. En contraste, la
efectividad frente a este subtipo en los vacunados en 2014/15
pero no en la temporada previa fue del 53% y del -32% en los
que habian sido vacunados en las dos temporadas precedentes.
La autora principal comenta que este fendmeno se viene
observando desde hace décadas, siendo los reportes mas
recientes los europeos de I-Move para esa temporada y que son
congruentes con la hipdétesis de que la vacunacién previa puede
disminuir la efectividad vacunal, y que esta interferencia
negativa es mas acusada cuando la distancia antigénica entre
las vacunas de las temporadas sucesivas es pequefia pero amplia
entre la cepa vacunal y la circulante. Se desconocen 1los
motivos de estos hallazgos pero al ser un estudio
observacional pudieran ser explicados por diferencias no
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detectadas entre los participantes. Es por ello que subraya
que la poblacidén debe de sequir recibiendo la vacuna.
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ELl objetivo del estudio es determinar si la vacuna de la gripe
es efectiva en nifos obesos.

EL trabajo parte de un estudio prospectivo realizado con
anterioridad en el que se establecié un estudio de vigilancia
activa de gripe en 8 escuelas de Los Angeles (EEUU) durante la
temporada 2010-11; en el presente estudio se analizé el IMC,
el estado vacunal y la confirmacién diagnéstica de la gripe
mediante PCR.

Entre los 4260 ninos reclutados, el 28% eran obesos; del total
de ninos se obtuvo muestra para analizar en el 20,1% (858
nifios). La mayoria de los nifios vacunados lo fueron con la
vacuna atenuada (83,1%). La efectividad vacunal fue del 72,7%
en nifos obesos y del 63,5% en no obesos (diferencia no
significativa). Durante la temporada gripal, los ninos obesos
no vacunados presentaron el triple de casos de gripe
confirmados (62 vs. 17/1000 nifos) y perdieron mas dias de
escuela (4,6 vs. 3,2/100 dias de escuela) que los obesos
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vacunados. Entre 1los ninos vacunados, las tasas de
confirmacidén de gripe fueron similares entre los obesos y los
no obesos (17 vs. 20/1000 nifos).

Los autores concluyen que la vacuna de la gripe protege a los
nifos obesos frente a la gripe; ademas los nifios obesos que
padecieron gripe presentaban mas tos y perdieron mas dias de
escuela que los no obesos. Los autores apuntan como posible
sesgo el hecho de que no investigaron el estado vacunal en la
temporada anterior (gripe pandémica 2009) que podria haber
llevado a una mayor vacunacién en los nifos obesos y que éstos
presentaran una proteccién residual. La menor efectividad de
las vacunas en personas obesas se ha explicado en ocasiones
porque la inyeccidén no alcanzaria el musculo, no
administrdndose de esta forma por la via intramuscular; en
este estudio, sin embargo, la mayoria de los vacunados lo fue
con la vacuna intranasal por lo que este factor no habria
influido. Este dato impide la generalizacién de los datos del
presente trabajo a la vacunacidén inactivada intramuscular.
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Australia Occidental introdujo la vacunacidén antigripal a
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todos los ninos de 6 a 59 meses durante 2008; 1las buenas
coberturas observadas inicialmente se afectaron por las altas
tasas de fiebre registradas en 2010 tras la vacunacidn con una
de las vacunas utilizadas durante esa temporada. ELl objetivo
del estudio es determinar la efectividad de la vacuna
antigripal inactivada en nifos con factores de riesgo y
comparar la cobertura vacunal, actitudes paternas vy
recomendaciones del prescriptor en nifos que presentan
factores de riesgo frente a los que no los presentan.
Estudio realizado entre 2008 y 2014 en el que se tomaron los
nifos de 6 a 59 meses que acudian a urgencias de un hospital
de Perth (Australia) con sintomas gripales. Se estudid
mediante PCR 1la presencia de gripe y se tomaron 1los
antecedentes de vacunacidén por el registro nacional de
vacunas. Se pasé un cuestionario a los padres que recogieron
los factores de riesgo, las actitudes y las recomendaciones de
su médico respecto a la vacunacidén. Los nifos recogidos
durante la pandemia gripal se excluyeron del estudio.

Se reclutaron un total de 2.723 ninos durante el periodo de
estudio. Los factores de riesgo mas frecuentes fueron la
presencia de patologias croédnicas (11,6%) y la prematuridad
(13%). La cobertura vacunal fue del 18,3 en ninos con
patologias de riesgo y del 12,3% en nifios sanos; pasando la
cobertura de ser del 41,7% en el periodo 2008-10 al 7,1% con
posterioridad. El mismo descenso se observé en nifos con
patologias de riesgo.

Se confirmé la presencia de gripe en 546 nifios (20,1%). La
efectividad vacunal global fue del 70%; siendo la efectividad
para nifios con patologia, nifios prematuros y menores de 2
anos, de 82,5, 79,2 y 84,7% respectivamente. Las actitudes
paternas fueron similares en nifos con y sin factores de
riesgo.

Los autores concluyen que la efectividad vacunal fue mayor del
70% en ninos con y sin factores de riesgo; a pesar de esto, la
participacidén en el programa de vacunacidén antigripal sigue
siendo baja, con padres y médicos no convencidos de 1los
beneficios y la sequridad de la vacunacidn.
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Pocos estudios han abordado la efectividad de la vacuna de la
gripe en nifios en funcidén de la pauta de primovacunacidn
recibida (2 vs. 1 dosis). Los objetivos del estudio son:
estimar la efectividad de la vacuna de la gripe en nihos hasta
8 anos en funcién de la pauta vacunal recibida (completa vs.
parcial), estimar la efectividad en funcidén de las diferentes
pautas de primovacunacion recibidas y estimar la efectividad
frente a las cepas A/H3N2 y B de forma aislada. El estudio
sélo tomdé los nifios vacunados con vacuna inactivada.

Estudio realizado en 5 estados de EEUU durante las temporadas
gripales 2011-12 y 12-13 en el que se tomaron muestras
respiratorias de pacientes ambulatorios de 6 meses a 8 afnos
que se presentaron en consulta con tos aguda. Se confirmé la
presencia de virus gripal mediante PCR y se comprobdé 1la
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vacunacion frente a la gripe de la temporada en curso y hasta
de las 4 temporadas anteriores. Se estimé la efectividad
vacunal ajustandola por diferentes variables y se dieron
diferentes definiciones de pauta de primovacunacion.

No se observé una mayor efectividad vacunal entre los nifios
que habian recibido una pauta completa frente a los que habian
recibido una sola dosis. Sin embargo, en los nifos de 2 a 8
afos se comprobd en ambas temporadas de estudio que la
efectividad frente a las cepas A/H3N2 y B eran mayores en
nifios que habian recibido 2 dosis en la misma temporada previa
respecto a los que no las habian recibido (Efectividad del 58
al 80% vs. 33 al 44%). La OR de padecer gripe por la cepa
A/H3N2 fue de 2,4 en los nifios que no habian recibido 2 dosis
durante la misma temporada. También se observd proteccidn
entre nifos no vacunados que se habian vacunado en las
temporadas previas (efectividad vacunal del 36 al 40%).

Los autores concluyen que la vacunacidén antigripal podria
proporcionar beneficios en las temporadas posteriores. Recibir
dos dosis de vacuna en la misma temporada puede ser mas
efectivo que otras estrategias de primovacunacion. El estudio
es complejo y de no facil interpretacién especialmente por el
hecho de las miltiples posibles pautas de primovacunacién que
se contemplan.

[mds informacidn]
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Intern Med published on 15 March 2016.

Debido a las preocupaciones de los cirujanos de que 1los
efectos adversos de la vacuna antigripal pudieran dar lugar a
evaluaciones innecesarias para descifrar si se deben a la
propia vacuna o a una infeccidn intercurrente, los autores
diseflan un estudio retrospectivo de cohortes realizado en
pacientes de seis o mas meses del Kaiser Permanente Southern
California en las temporadas gripales de 2010 a 2013 para
evaluar si la vacunacién antigripal en el perioperatorio (por
cualquier patologia) de la estancia hospitalaria aumenta la
utilizacién de servicios sanitarios. En el analisis ajustado
se incluyeron 42.777 cirugias en los que se administrd la
vacuna durante la hospitalizacion en 6.420. No se encontraron
diferencias entre vacunados y no vacunados en cuanto al riesgo
de visitas para reingreso o a la sala de urgencias, fiebre o
evaluaciones clinicas para sospechas de infeccidén en los siete
dias posteriores al alta hospitalaria. Del mismo modo, no se
encontré evidencia robusta de que los pacientes quirdrgicos
vacunados tuvieran riesgo incrementado de fiebre o de
evaluaciones clinicas para infecciones. Si que se detectd un
riesgo significativamente aumentado de visitas ambulatorias en
la semana posterior al alta (1.05 veces respecto al grupo de
no vacunados con un limite superior de 1.10). Los autores
concluyen que no hay evidencias potentes de un incremento de
desenlaces adversos al comparar los pacientes que reciben o no
la vacuna antigripal durante su estancia hospitalaria por
cirugia, por lo que estimulan la recomendacidon de vacunar
frente a la gripe en el hospital y no demorarla
innecesariamente.

[mds informacién]
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En la Comunidad Foral de Navarra se utilizd la vacuna
antigripal fraccionada durante las temporadas 2012-2013 vy
2013-2014 y la de subunidades en 2014-2015. En este trabajo se
estudia la efectividad de la vacuna antigripal inactivada de
subunidades en la temporada 2014-2015 y la de la vacuna
fraccionada en esa misma temporada pero en los vacunados en
las dos temporadas previas. La efectividad estaba referida a
la prevencidon de la gripe confirmada por laboratorio en
pacientes que consultaron por “enfermedad tipo gripal (ILI)"” vy
se midié mediante un disefio de casos y controles test
negativos entre el 1 de diciembre de 2014 y el 26 de abril de
2015 para todos los casos, pero de diciembre al 5 de abril
para los H3N2 y del 22 de diciembre al 26 de abril para los
casos causados por el tipo B. Se analizaron 1.213 pacientes de
los que 619 se confirmaron (52% de H3N2, 46% de gripe B y 2%
de HIN1l. La efectividad global de la vacuna de subunidades fue
del 19% (-13 a 42), del 2% para la H3N2 y 32% para la B (-4 a
56). La efectividad global fue del 67% (17-87) para la
vacunacidén recibida en las dos temporadas previas, 42% solo
para la vacunacién en 2014-2015 y 38% para las tres vacunas
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recibida en las tres temporadas previas. Los autores concluyen
gue sus resultados sugieren que se mantiene una considerable
proteccién residual de las vacunas fraccionadas recibidas en
temporadas anteriores y que podria existir una interferencia
entre la vacuna actual de subunidades con las previas
fraccionadas.

[mds informacién]
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El objetivo del trabajo es describir la epidemiologia de la
gripe en nifnos menores de 1 afo en una regidn tropical
(Managua en Nicaragua).

Entre septiembre 2011 y julio de 2013 se reclutaron recién
nacidos en un estudio de cohortes; estos nifos fueron
activamente seguidos y a los nifos que presentaron enfermedad
tipo gripe o fiebre sin foco se les realizé PCR para
confirmacién microbioldégica de la gripe. El seguimiento de
este estudio se realiz6 durante el primer afio de vida.
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Un total de 518 nifnos fueron reclutados, 441 participaron
durante todo el primer ano de vida, 71 dejaron el estudio y 6
murieron. El 11% de las madres fueron vacunadas frente a la
gripe durante el embarazo y el 4% de los nifios fueron
vacunados entre los 6 y 12 meses. En conjunto el 13% (68
casos) experimentdé al menos un episodio de gripe confirmada
microbioldgicamente; un 10% de los casos de gripe (7) no
cumplieron la definicién de caso presentandose como fiebre sin
foco. La incidencia fue de 15,5 casos por 100 personas-afno.
Los nifios de 6 a 11 meses experimentaron mayores tasas que los
de @ a 5 (RR=2,1, intervalo estadisticamente significativo).
En conjunto la incidencia de neumonia fue de 52,6 casos por
100 personas-afio. El 3% de los casos de neumonia se asociaron
a gripe y la incidencia de gripe asociada a neumonia vy
hospitalizacién fue de 1,7 y 0,22 casos por 100 personas-afio
respectivamente.

Los autores encontraron una carga significativa de gripe y de
gripe asociada a enfermedad grave en menores de 1 afio. Los
resultados apoyan la necesidad de valorar la vacunacién de 1la
gripe en embarazadas.

El estudio tiene algunas limitaciones mencionadas en el mismo
pero ademas llama la atencidén que no se tenga en cuenta la
vacunacién de las madres embarazadas o la de los nifios durante
el seguimiento.

[mds informacidn]
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seasonal influenza - South
Africa, 2013
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Iyengar P, von Mollendorf C, Tempia S, Moerdyk A, Valley-Omar
Z, Hellferscee 0 et al. Journal of Infection 2015; 71(5):
578-86.

Estudios previos han estimado una tasa de ataque domiciliaria
de gripe confirmada por laboratorio de entre el 4 y el 10%. ELl
objetivo del estudio es determinar la tasa de ataque,
intervalo de serie y factores de riesgo asociados con la
transmisidon domiciliaria de gripe en Sudafrica.

El estudio se llevd a cabo entre mayo y octubre de 2012. Los
casos primarios eran casos con sintomas gripales
posteriormente confirmados por laboratorio; se siguieron los
contactos durante 12 dias.

Se reclutaron un total de 30 casos en 30 domicilios
diferentes, y 107 de 110 (97%) de los contactos domiciliarios
que cumplian los criterios de inclusidén. El 30% de los casos
primarios y el 11% de los contactos eran VIH positivos. Sélo
el 3% de los casos y el 5% de los contactos estaban vacunados
frente a la gripe. Un total de 21 de los 110 contactos
presentaron gripe confirmada (Tasa de ataque del 19%); el
intervalo de serie fue de 2,1 dias. Un total de 82 contactos
completaron los cuestionarios, de los que el 76% no evito el
contacto con el caso y el 52% continudé compartiendo cama con
el caso primario. No se observaron diferencias
estadisticamente significativas en la tasa de ataque en
funcién de la edad del caso primario (30% en 5 afos). Tres
casos secundarios fueron asintomaticos. La Unica diferencia
significativa que se observd entre los contactos con o sin
gripe confirmada fue que los casos secundarios pasaban la
mayor parte del dia en casa junto con el caso primario.

La tasa de ataque del estudio fue mayor que las previamente
descritas. Los contactos domiciliarios no cambiaron sus
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comportamientos habituales. La mayor tasa de ataque puede
deberse a la menor edad, mayor hacinamiento y puede que a una
mayor inmunodepresién motivada por la infeccién VIH. La no
diferencia en la tasa de ataque segun la edad del caso
primario puede que se deba al pequeno tamafio muestral.

Estudio interesante aunque complejo y que aunque tenga una
validez para la comunidad donde se ha realizado, no es
facilmente extrapolable para comunidades diferentes. Datos de
estudios similares nos pueden ayudar a la elaboracién de guias
de mayor calidad para disminuir la transmisidn domiciliaria de
la gripe.

[mds informacion]
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Van Tam J, Gross D, Sturkenboom M, Parrish-Sprowl J. Vaccine

2015;33:7029-7032

Extracto de la reunién conjunta de la ESWI y de 1la ESPID que
tuvo lugar con motivo de la 33 reunidén anual del ESPID en
Leipzig en el que las dos instituciones abordaron el tema de
si la vacuna antigripal realmente funciona. Se abordd
inicialmente el tema de la realidad de su utilizacidén en
grupos de riesgo (embarazadas, ninos de 6 a 59 meses,
ancianos, enfermos crénicos, sanitarios e
institucionalizados), la efectividad de 1la vacuna en 1los
pacientes ancianos con especial referencia a los recientes
documentos publicados por la Cochrane que posteriormente
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fueron modificados a raiz del reanalisis que efectuaron un
grupo de cientificos. A este respecto la eficacia frente a la
gripe confirmada fue del 50%, de un 40% frente a la ILI sin
confirmacidén y de un 30% para las complicaciones fatales y no
fatales relacionadas. En cuanto a la seguridad de las vacunas,
se remarcd que en 2014 la EMA emitidé una nueva guia respecto a
la seguridad en la que decia que 1los sistemas de
farmacovigilancia de la vacuna de gripe tienen que tener la
capacidad de detectar rdpidamente y evaluar los aspectos de la
seguridad antes del pico de cada temporada. Concluyeron con el
tema de la vacilacién de los pacientes a la hora de recibir la
vacuna, insistiendo en el papel clave de la comunicacién para
evitar que esa vacilacién se transforme en rechazo. La
comunicacién no debe basarse en exclusiva en proporcionar
informacidén cientifica precisa, sino que debe de ser
relacional y no basada en “hablar al publico” sino en “hablar
con el publico”.

[mds informacién]
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Extracto de la reunién conjunta de la ESWI y de 1la ESPID que
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tuvo lugar con motivo de la 33 reunidon anual del ESPID en
Leipzig en el que las dos instituciones abordaron el tema de
la vacunaciodn universal de la gripe en los nifios europeos. La
primera presentacidon corrid a cargo de Fraaij que expuso la
epidemiologia con un 20%-30% de nifios afectados de gripe en
cada temporada, ademas de las pérdidas laborales de los
padres. Pero aunque solo unos pocos nifos europeos mueren de
gripe, se pregunta cual es el numero tolerable de muertes por
gripe. En la segunda presentacidén Heikkinen se plantea que la
mortalidad no deberia ser por la que se vacunaria a los nifos
sino también los costes econdmicos derivados del padecimiento,
ya que en Finlandia se ha demostrado que la intervencidn es
coste/efectiva. El actual presidente de la ESPID presentd
datos en los que confirmaba que los nifios por su alta carga
infecciosa son las fabricas de las epidemias gripales y que
por tanto su inclusidén en los programas de vacunacién
resultard en una reduccion de la mortalidad y de la carga
global de enfermedad, por su efecto indirecto. Este se ha
demostrado en estudios en Japén y en los Estados Unidos,
especialmente con la vacuna intranasal atenuada. A este
respecto presenté datos de la actual experiencia en el Reino
Unido con coberturas escolares superiores al 50%. La uUltima
intervencidén corridé a cargo de Vesikari para exponer datos de
seguridad y su inexistente relacidén con el sindrome ASIA
(autoinmune sindrome induced by adyuvants) o sindrome de
Shoenfeld, o su confirmada relacién con la narcolepsia pero no
por el adyuvante sino por la conjuncién de una predisposicién
genética unida mas errores en el proceso de produccién (vacuna
con alta cantidad de una forma polimerizada altamente
inmundégena de la nucleoproteina del virus).

[mds informacidn]
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