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Los autores, del Center for Disease Prevention and Control de
la Unién Europea, analizan la epidemiologia de los casos de
Haemophilus influenzae, por serotipo causante y por edad, en
doce paises de la Unidén Europea entre los afos 2007 y 2014. La
tasa anual media de notificacién fue de 0.6/100.000 habitantes
con una tendencia de incremento anual del 3.3% (IC 95%:
2.3-4.3). La mayor tasa de notificacién correspondidé a los
pacientes menores de un mes de vida con 23.4/100.000. Los
Haemophilus influenzae no tipables causaron el 78% de todos
los casos y con tendencias crecientes en los menores de un mes
y en los mayores de veinte. Los casos de enfermedad invasora
causados por el serotipo f mostraron una tendencia ascendente
en los mayores de sesenta anos, mientras que el serotipo b
mostrd tendencias decrecientes en los de 1 a 5 meses, 1 a 4
afos y en los mayores de 40 afnos. Este dato ilustra el éxito
mantenido de la inclusién de la vacuna en los calendarios
infantiles de vacunacién (desde 2010 esta en los calendarios
de todos los paises de la UE/EEA). El aumento de los reportes
por cepas no tipables, particularmente en los nifios pequefos
subraya el beneficio potencial de una vacuna especifica. Como
limitaciones del estudio exponen las diferencias en los
sistemas de vigilancia entre paises.
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Debido a los cambios observados en la poblacidén neumocodcica
tras la implantacién de programas sistematicos de vacunacién
en la infancia con vacunas conjugadas, alterando la
composicidén de la flora microbiana que habitualmente reside en
el mismo nicho ecolégico que S pneumoniae, los autores
plantean un estudio para investigar el efecto de la vacunaciodn
(PnC 7 o PnCl13) sobre la colonizacidén en nifos pequefios
italianos de S pneumoniae o H influenzae. Se obtuvieron frotis
nasofaringeos de 301 nifios menores de seis afios en el periodo
entre enero y abril de 2012, vacunados o no con PnC. La
prevalencia de transporte fue del 31.56% y del 43.18% para S
pneumoniae y H influenzae, respectivamente. La mayoria de los
primeros eran serotipos no vacunales (el 81% eran tipos no
incluidos en la vacuna PnCl1l3), mientras que todos 1los
aislamientos del segundo eran no tipables. Mediante un
analisis de un modelo de ecuacidén estructural se observd una
asociacion sinérgica entre la colonizacién de ambas bacterias
(rho: 0.27. IC 95%: 0.09-0.46).

Ademds los ninos vacunados bien con PnC7 (coeficiente 0.43. IC
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95%: 0.07-0.79) o con PnCl3 (coeficiente 0.45. IC 95%:
0.08-0.82) tenian mas probabilidades de ser colonizados por H
influenzae, respecto de los no vacunados eindependientemente
de la colonizacidén por neumococo. Por otra parte encontraron
que la vacunacion antineumocédcica no afectéd la colonizaciédn
por neumococo. Concluyen que 1la vacuna antineumocédcica
conjugada en 1la infancia aumenta 1la probabilidad de
colonizacién por H influenzae, por perturbar, previsiblemente,
la flora nasofaringea. Es por tanto, imprescindible vigilar el
transporte nasofaringeo para evitar posibles problemas de
salud.
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Antes de la introduccién de la vacuna frente al Haemophilus
influenzae tipo B (Hib), los nifios indigenas australianos de
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menos de 5 afos tenian una incidencia de 580/100.000, mucho
mayor que la de no aborigenes (40-60/100.000) y se situaba
entre las mds altas del mundo. Las poblaciones indigenas de
EEUU y Canada reciben dos vacunas diferentes frente al Hib,
los primeros reciben la vacuna PRP-OMP (conjugada a proteina
de membrana externa de meningococo) y los segundos la vacuna
PRP-T (conjugada a tétanos); la vacuna PRP-OMP confiere cierta
proteccidén tras la primera dosis mientras que la conjugada a
tétanos requiere de 2 dosis. En Australia la vacuna PRP-OMP
fue usada entre los indigenas australianos hasta que fue
reemplazada por la PRP-T entre 2005 y 2009.

Estudio de vigilancia epidemiolégica durante un periodo de 20
anos de duracién (1993 a 2013) de formas invasivas de Hib en
ninos australianos de menos de 10 anos.

Se registraron 579 casos entre la introduccién de la vacuna
(1993) y el afo 2013. ELl 13% (78 casos) fueron en indigenas
australianos. En las poblaciones de mayor incidencia, la misma
pasé de 18,1/100.000 en el periodo 93-96 a 6,2 entre 1996-2009
y 4,7 entre 2009-13; s6lo en este (Ultimo periodo se utilizé la
vacuna PRP-T de forma exclusiva. La razén de incidencias entre
las poblaciones indigenas vs. no indigenas aumentdé a 43 y 58
en los periodos 1996-2009 y 2009-13, mas de 10 veces la
incidencia registrada en las regiones australianas de menor
incidencia.

Los autores concluyen que no se observaron cambios en la
incidencia de Hib entre los nifios de origen australiano
procedentes de las regiones con mas alta incidencia después
del cambio a vacunas PRP-T. Este dato podria se de interés
especialmente para las poblaciones indigenas norteamericanas
para las que la vacuna recomendada continla siendo la PRP-OMP.
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