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Enfermedad neumocécica en Andalucia N
2016-2018

N. Lorusso, V. Gallardo Garcia,
G. Andérica Frias, J.C. Carmona Lagares,
E. Pérez Morilla, J. Guillén Enriquez

Consejeria de Salud de Andalucia, Sevilla, Esparia

Objetivos: Describir las tendencias epidemiolégicas de la
enfermedad neumocécica invasora (ENI) desde la implemen-
tacién de la vacunacién universal en 2016.

Material y métodos: Se consideraron los casos de ENI notifi-
cados en el Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de Andalucia
entre 2016 y 2018. Se analiz6 la distribucién de casos y seroti-
pos por grupo de edad, asi como las tasas de incidencias por
100.000 habitantes.

Resultados: En 2018, la tasa de incidencia fue del 4,82 (3,27
en 2016). Los mayores de 64 anos (tendencia ascendente) y los
menores de 2anos (tendencia descendente) destacan con la
tasa mas elevada (13,64 y 6,71, respectivamente). La letalidad
mas elevada se registré en los mayores de 64afios (23,3%).
Entre los casos serotipados en 2018 (57%, 230 casos), los sero-
tipos mas frecuentes fueron el 8 (23,5%, +10% y + 8% en
comparacién con 2017 y 2016, respectivamente), no cubierto
por la vacuna tridecavalente, y el 3 (14,3%, —4% y +0,5% en
comparacién con 2017 y 2016, respectivamente), seguidos del
12F (7,4%), el 22F (5,7%), el 9N (4,8%) y el 14 (3,5%).

Discusién/Conclusiones: El porcentaje de serotipos inclui-
dos en la vacuna tridecavalente, detectados en 2018, bajé
considerablemente en los menores de 5anos hasta el 23,1%
(46,1% en 2016), al igual que entre 5 y 64 anos hasta el 18,3%
(30,2% en 2018). Es necesaria una vigilancia de la ENI continua
y de calidad para poder valorar la evolucién del impacto de la
estrategia.
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Impacto de la estrategia de vacunacién frente
a tos ferina en embarazadas en Andalucia

N. Lorusso, V. Gallardo Garcia, E. Duran P13,
E. Rodriguez Romero, J. Guillén Enriquez

Consejeria de Salud de Andalucia, Sevilla, Esparia

Objetivos: Describir el impacto de la estrategia de vacuna-
cién frente a tos ferina en embarazadas.

Material y métodos: Estudio descriptivo de los casos de
tos ferina notificados en el Sistema de Vigilancia Epidemio-
légica de Andalucia desde 2015. Se analiz6 la distribucién de
los casos por grupo de edad, especialmente en los menores de
lano, la cobertura vacunal alcanzada en embarazadas y las
tasas de incidencias por 100.000 habitantes.

Resultados: En 2018, el grupo de menores de 1ano ya no
agrupa el mayor namero de casos. De los 48 casos menores de
lano, el 54 % (26) tienen menos de 4 meses, siendo por tanto
ninos que no han iniciado o no han completado la primova-

cunacion, y el 42% (20) tienen menos de 3meses. Las tasas
por grupo de edad en menores de 1ano presentan una ten-
dencia decreciente en este periodo, siendo de 68,34 en 2018 y
de 465,55 en 2015. En el primer trienio de implantacién de la
estrategia se ha invertido la ratio de casos entre 3-11 meses
y <3 meses a favor del primer grupo. La cobertura de vacuna-
cién en embarazadas fue respectivamente del 78,3% en 2016
y del 66,7 % en 2017.

Discusién/Conclusiones: La vacunacién en la madre se ha
mostrado una medida eficaz para reducir de forma importante
el nimero de casos, especialmente en los menores de 3 meses.
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Anadlisis de criterios para la adquisicién de )
vacunas en Espana: en busca de un modelo
ideal sostenible

N. Zozaya Gonzdlez, I. Cuesta Esteve,
Al]. Garcia Rojas, F. Martinén-Torres,
E. Redondo Margiiello, S. Tamames Gémez
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Universitario de Santiago de Compostela. Instituto
de Investigacién Sanitaria de Santiago -
Universidad de Santiago de Compostela; Centro de
Salud Internacional; Grupo de Trabajo de
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de Médicos de Atencién Primaria; Servicio de
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de la Junta de Castilla y Leén

Objetivo: Avanzar en el desarrollo de un acuerdo marco
ideal y sostenible de compra publica de vacunas en Espana,
acordando los criterios de adjudicacién deseables y su peso
relativo.

Material y métodos: Se realizdé un andlisis de decisién
multicriterio (ADMC) parcial para determinar qué criterios
deberian considerarse, y con qué peso especifico, en la com-
pra publica de vacunas tanto de gripe como de calendario,
teniendo en cuenta su viabilidad juridica. E1 ADMC fue rea-
lizado por un comité multidisciplinar de clinicos y gestores.
Se realizé un re-test de los resultados. La situacién ideal se
compard con la real, analizando 118 pliegos publicos de licita-
cion.

Resultados: Actualmente el precio es el criterio que prima
tanto en calendario (68 %) como en gripe (47 %). Idealmente, en
vacunas de calendario habria que considerar 22 criterios agru-
pados y ponderados en 5 dominios: eficacia (29,3 %), aspectos
econémicos (27,1%), caracteristicas vacunales (22,1 %), pre-
sentacién y envase (12,6 %) y otros (8,9 %). Entre los criterios,
el precio fue el de mayor peso (22 %), seguido de la efectividad
(8,6 %) y de la composicién y formulacién (7,3 %). En vacunas
de gripe se seleccionaron 20 criterios y los mismos 5 dominios:
eficacia (28,6 %), aspectos econémicos (25,0%), caracteristi-
cas vacunales (20,0 %), presentacién y envase (15,7 %) y otros
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(10,7 %). Por criterios, también fue el precio el de mayor peso
(19,4 %), seguido de composicién y formulacién (8,1 %) y efec-
tividad (7,6 %).

Conclusiones: En un acuerdo marco ideal y sostenible de
compra publica de vacunas, los criterios técnicos de adjudica-
cién deberian primar sobre los econémicos, al contrario de lo
que ocurre actualmente.
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Cuéntame qué pasé, dénde y cuando con el n
rotavirus: RotApp

M. Lépez-Lacort, A. Orrico-Sanchez,
C. Munoz-Quiles, M.A. Martinez-Beneito,
J. Diez-Domingo

Area de Investigacién en Vacunas (FISABIO-Salud
Publica), Valencia, Espaiia

Objetivos: Presentar RotApp, la primera aplicacién web
gratuita (https://rotapp.shinyapps.io/app--_vf3//) que permite
explorar la evolucién espaciotemporal de la cobertura vacunal
frente a rotavirus (RV) y del riesgo de hospitalizacién por RV y
gastroenteritis agudas (GEA) en niflos <3 anos de la Comuni-
dad Valenciana.

Material y métodos: Aplicacién web interactiva que carto-
grafia el riesgo suavizado y las tasas crudas de vacunacién
y hospitalizacién por RV y GEA, y visualiza sus tendencias
temporales. Genera mapas dindmicos por centros de aten-
cién primaria (o departamentos de salud), grupos de edad y
sexo. Los riesgos se suavizan, mediante el modelo de Besag-
York-Mollié, para mapas sectorizados por centro de atencién
primaria debido a la variabilidad que muestran cuando se cal-
culan sobre areas geograficas pequenas. El modelo incluye
relacién de vecindad entre dreas. Se utilizan datos poblaciona-
les de ninos <3 anos entre 2005-2016 registrados en las bases
de datos sanitarias de la Comunidad Valenciana: Sistema
de Informacién Poblacional (SIP), Sistema de Informacién
Vacunal (SIV) y el Conjunto Minimo Basico de Datos (CMBD)
(hospitalizaciones por GEA: CIE-9: 001-009, 558.9, 787.91 y CIE-
10 en 2016).

Resultados: Se recoge informacién de 721.741 ninos, de los
que 189.247 estaban vacunados. La aplicacién incluye datos
de 17.482 hospitalizaciones por GEA y 4.871 por RV.

Discusién/Conclusiones: RotApp es una herramienta sen-
cilla con la que interactuar con los datos y el andlisis. Los
mapas de riesgo permiten dar una visién global de la varia-
bilidad espaciotemporal en la cobertura vacunal y el riesgo de
hospitalizacién.
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Impacto de la vacuna conjugada 13-valente n
en la evasion del sistema inmune de los =
biofilms de serotipos vacunales de

Streptococcus pneumoniae

M. Domenech Lucas, J. Sempere Garcia,
I. del Rio Menéndez, B. Lépez Ruiz,
F. Gonzalez Camacho, J. Yuste Lobo

Centro Nacional de Microbiologia, ISCIII,
Majadahonda, Madrid, Espaia

Objetivos: Estudiar la evasién del sistema inmune por bio-
films de serotipos vacunales de neumococo incluidos en la
vacuna antineumocécica VNC13.

Material y métodos: Se realizaron biofilms en medio C+Y
durante 5h a 34°C en placas multipocillo con cepas de Strep-
tococcus pneumoniae de los serotipos 19F, 19A, 18C, 14 y 3.
Las bacterias integrantes del biofilm se pusieron en contacto
con sueros pre-inmunes e inmunes de adultos sanos vacu-
nados con VNC 13. Ademas, se probaron sueros de pacientes
con artritis reumatoide inmunizados solo con VNP23 y con
pauta secuencial VNP23-VNC13. Se analizé la fagocitosis de
los biofilms utilizando células HL60 diferenciadas a granuloci-
tos mediante muerte bacteriana.

Resultados: La fagocitosis fue mayor en los sueros de
adultos sanos inmunizados con la VNC13 frente a sueros pre-
inmunes y el control de complemento del suero. Dentro de
los adultos sanos inmunizados con la vacuna VNC13, la pro-
teccién que se alcanza es diferente dependiendo del serotipo
que forma el biofilm colonizador, alcanzadndose buenas pro-
tecciones frente a los serotipos 19F y 3. Los pacientes con
artritis reumatoide que fueron vacunados con la VNP23 o
VNP23-VNC13 mostraron proteccién similar frente al biofilm
de serotipo 19 F pero no tuvieron proteccién frente a los de los
serotipos 19 A o 3.

Discusién/Conclusiones: La vacuna VNC13 protege de la
colonizacién de determinados serotipos vacunales usando
bacterias en estado de biofilms. La proteccién es dependiente
del serotipo colonizador y de las condiciones inmunolégicas
del individuo, alcanzandose los valores mas altos de protec-
cién frente al serotipo 19F.
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