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La vacuna de la varicela en Reino Unido no se ha introducido
en  el  calendario  de  vacunación  infantil  en  parte  por  la
preocupación de cómo podría repercutir en la epidemiología del
zóster, sin embargo la introducción de la vacuna del zóster en
el calendario junto a los datos obtenidos en EEUU con la
vacuna  de  la  varicela  hacen  replantear  la  situación.  El
objetivo  del  presente  trabajo  es  determinar  la  carga  de
enfermedad hospitalaria causada por varicela y herpes zóster
en Inglaterra durante el periodo 2004 a 2013 como apoyo a un
futuro estudio de coste-efectividad para la valoración del uso
de la vacuna de la varicela en la infancia.
Se analizó la incidencia, duración, resultado y costes de las
hospitalizaciones  usando  las  estadísticas  hospitalarias.  La
mortalidad se validó mediante datos de estadística nacional.
El número medio de ingresos por varicela y zóster fueron de
7,6  y  8,8/100.000  respectivamente  (3.697  y  4546  ingresos
anuales).  La  mayoría  de  los  ingresos  por  varicela  se
produjeron en los niños de 0 a 9 años (79,4%) mientras que en
el zóster fueron en ≥ 60 años (71,5%). Sólo el 45% de los
ingresos por varicela fue en mujeres mientras que en el zóster
alcanzó  el  58%.  Al  tomar  la  población  susceptible  como
denominador, la incidencia máxima de ingresos por varicela se
produjo  en  el  grupo  de  30  a  34  años.  Respecto  a  la
probabilidad de ingreso por varicela se observa un aumento
importante en función de la edad, siendo de entre el 0,23 y
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0,65% en el grupo de menores de 20 años y aumentando al 2,55%
en los que padecieron la enfermedad entre los 21 y 25 años. El
93 y el 82% respectivamente de los ingresos se produjeron en
población inmunocompetente. Respecto a los días de ingreso, el
número medio de estancias fue de 10.748 para varicela y 41.780
para  zóster  (la  estancia  media  fue  de  2,7  y  9,2  días
respectivamente), mientras que los costes anuales fueron de
6,8 y 13 millones de libras respectivamente. El número medio
de muertes durante el periodo fue de 18,5 para varicela y 160
para zóster, la mayoría de las muertes se produjeron en los
mayores de 60 años (53,2% para varicela y 96,5% para zóster),
el número de años de vida perdidos fue mayor en el zóster
(1118 años) que en la varicela (317 años). Para la mortalidad
se  tomaron  dos  bases  de  datos  y  se  observó  una  escasa
concordancia  entre  las  mismas.
Los autores concluyen que la mayoría de la carga hospitalaria
originada  por  estas  patologías  ocurre  en  población
inmunocompetente siendo prevenibles mediante vacunación. Los
autores postulan que la vacunación infantil en el largo plazo
podría evitar parte de la carga por zóster debido al menor
riesgo de reactivación de la cepa vacunal frente a la salvaje.
Artículo interesante que aborda de una forma integral los
aspectos de carga de enfermedad hospitalaria causada por el
virus varicela-zóster.
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