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actitud de los facultativos hacia las vacunas y a remitir al paciente a
consulta si ello le beneficia, pero con un amplio margen de actuacién
por nuestra parte, para aumentar la sensibilidad de la importancia de
la vacunacién del adulto por parte de los facultativos hospitalarios.
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Introduccién

La esclerosis multiple es la principal causa de discapacidad no
traumdtica en los adultos jévenes. Dentro del tratamiento
modificador de la enfermedad se encuentran farmacos
inmunomoduladores, inmunosupresores o biolégicos, por lo que
seria conveniente establecer pautas de vacunacién segin el riesgo de
contraer enfermedades inmunoprevenibles. El objetivo de este
estudio es conocer la actividad de la consulta de vacunas en los
pacientes con esclerosis mdltiple.

Métodos

Estudio de seguimiento retrospectivo de una cohorte de pacientes
con esclerosis mltiple citados en la consulta de vacunas del Servicio
de Medicina Preventiva durante el afio 2021. Se analizaron
caracteristicas relacionadas al paciente, pauta de vacunacién y grado
de cumplimiento.

Resultados

56 pacientes con diagnéstico de esclerosis multiple fueron citados
en la consulta de vacunas durante el afio 2021. La mayoria eran
mujeres (69,6%), con una edad media de 39 afios (& 10,76). El 58,9%
de los pacientes se encontraba en tratamiento inmunomodulador,
inmunosupresor o biolégico en el momento de la consulta y un 32,1%
acudieron de forma previa a iniciar este tipo de tratamientos. El
80,4% iniciaron calendario vacunal individualizado, con un grado de
cumplimiento del 82,2%. La recomendacién anual de vacunacién
antigripal en los pacientes de riesgo fue seguida por el 57,6% de estos
pacientes en tratamiento inmunosupresor durante la campafia
siguiente.

Conclusiones

El aumento de la prevalencia de pacientes con esclerosis miltiple
en nuestro entorno implica una mayor presencia de estos en las
consultas de vacunaciéon de riesgo. Es importante su derivacién
previamente a iniciar tratamiento con la colaboracién con los
servicios de neurologia y la concienciacién sobre la importancia de
la vacunacién de los mismos.
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Introduccion

Las personas con infeccién por VIH presentan un mayor riesgo de
infecciéon por enfermedades inmunoprevenibles, asi como padecer
cuadros de mayor gravedad que el resto de la poblacién. El objetivo
de este estudio es conocer la actividad de la consulta de vacunas en
los pacientes con infeccion por VIH en un hospital de tercer nivel.

Métodos

Estudio de seguimiento retrospectivo de una cohorte de pacientes
con infeccién por VIH citados en la consulta de vacunas durante el
afio 2021. Se analizaron caracteristicas relacionadas al paciente, la
pauta de vacunacién y el grado de cumplimiento.

Resultados

32 pacientes con diagnéstico de infecciéon por VIH fueron citados
en la consulta de vacunas durante el afio 2021. La mayoria eran
hombres (84,4%), con una edad media de 38 afios (+ 11,56) y el
93,8% presentaban un nivel de linfocitos CD4+ superior a 200
células por ml previo a la consulta. El 56,4% completaron la pauta de
vacunacién propuesta. A todos ellos se les recomend6 la vacunacién
frente a la meningitis B, siendo seguida por el 21,9% de los pacientes.
La recomendacion anual de vacunacion antigripal en los pacientes de
riesgo fue seguida por el 65,6% de los mismos durante la campafia
siguiente.

Conclusiones

La atencién de los pacientes con infeccion por VIH en las
consultas de vacunacién de riesgo es fundamental. Existe un
porcentaje importante de pacientes que no se adhieren a la pauta
vacunal propuesta en consulta, por lo que es necesario un mayor
seguimiento posterior de los mismos.
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Introduccion y objetivos

La inmunosenescencia origina un aumento de incidencia y gravedad
de las enfermedades infecciosas, muchas inmunoprevenibles. En 2018 se
recomendd la vacunacién antineumocécica 13-valente a > 60 en la
Comunidad de Madrid. Analizamos las neumonias neumocdcicas (NN) y
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la enfermedad neumocdcica invasora ocurridas entre 2019-2021, y el
estado de dichos pacientes en relacién a la vacunacién 13-valente.

Métodos

Se revisaron las historias de los pacientes ingresados en el
periodo sefialado, con diagndstico de NN, sepsis o meningitis
neumococdcica. Los datos se obtuvieron por el CMBD, y se comprobd
el estado vacunal mediante registro centralizado de vacunas de la
Comunidad de Madrid.

Resultados

Se diagnosticaron 81 NN (antigenuria). La vacunacién con 13-
valente estaba indicada en 62 pacientes previo al episodio, y la habia
recibido el 27,4%. De manera posterior, la recibieron un 25,9%.
Diecinuevepacientes con neumonia sufrieron ademds una sepsis. La
media de edad fue 61 afios, 73,8% hombres. De ellos, 11 contaban con
indicaciéon de la vacunacion frente a neumococo 13-valente, y la
habian recibido un 27,2%. Hubo 4 fallecimientos (75% hombres, 76,25
afios de media). Todos tenian indicacién de vacuna y no la habian
recibido. Tras el episodio de sepsis, 26,3% de los pacientes recibieron
la vacunacién en un centro de salud. Aquellos que recibieron la
vacunacién, tuvieron un retraso medio en recibirla de 5,6 meses
desde su sepsis (recorrido 1-14 meses). Se diagnostic6 una
meningitis en un paciente sin indicacién de vacuna, la recibi6 tras
19 meses en un centro de salud.

Conclusiones

Las tasas de vacunacion son bajas y pueden provocar neumonias y
complicaciones graves. Recomendamos potenciar la vacunacién
frente a neumococo en los centros de salud y/o la consulta de
vacunacién del adulto de medicina preventiva, e informar a los
facultativos de la importancia de recomendar dicha vacuna tras un
episodio de NN o enfermedad neumocécica invasora.
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Objetivos

El objetivo del estudio es analizar los cambios provocados por la
pandemia de COVID-19 en la demanda asistencial hospitalaria,
solicitud de pruebas diagnésticas para neumococo y casos
confirmados de enfermedad neumocécica invasiva (ENI) en la
poblacién pedidtrica en 2021 respecto al periodo prepandémico
(2018-2019).

Métodos

El estudio se realiz6 en 3 hospitales de nuestra comunidad auténoma
que atienden el 32% de la poblacién pediatrica hospitalizada en la misma.
En 2021 y en 2018-2019 (promedio) se recogieron: visitas a urgencias,
solicitudes de PCR diagnéstica de ENI, casos de ENI, y distribucién por
serotipos (incluidos en vacuna antineumocécica conjugada-13v [PCV13]
y no incluidos [noPCV13]), y por grupos de edad (< 5y > 5 afios). Se
compararon las tasas de incidencia (TI) en 2021 respecto 2018-2019
mediante el calculo de razén TI (RTI), con IC 95%. El cambio porcentual en
RTI se expres6 segln formula: (1-RTI) x 100.

Resultados

El niimero de visitas a urgencias en 2018-19 fue de 227.148 y de
178.243 en 2021 (-21%; p < 0,0001). La variacién en visitas a
urgencias en < 5 afios fue de +4% y de -38% en 2 5 afios. El nimero
de PCR solicitadas en 2018-19 fue de 641 y de 754 en 2021 (+19%; p
= 0,001) y el de casos por ENI en 2018-19 de 57 y de 19 en 2021 (-
66%; p < 0,0001). El nimero de serotipos PCV13 en 2018-19 fue de
25 y de 8 en 2021 (-68%; p = 0,003), y el de serotipos no-PCV13 fue
de 29 en 2018-19 y de 10 en 2021 (-65%; p = 0,002); siendo esta
variacién especialmente marcada en < 5 afios.

Conclusiones

En 2021 se observé una disminucién de carga asistencial en
visitas a urgencias respecto al periodo prepandémico, pero un
incremento en las pruebas diagnésticas solicitadas. La disminucién
de casos de ENI ha sido del 66% en 2021. Las medidas no
farmacolégicas de prevencién podrian explicar estos resultados.
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Introduccion y objetivos

La enfermedad meningocécica invasiva (EMI) es causa de
morbilidad y mortalidad importante que afecta principalmente a
lactantes y adolescentes. El desarrollo de vacunas en los Gltimos 25
afios ha permitido el abordaje preventivo de la enfermedad a través
de diferentes estrategias en funcién de los cambios epidemiol6gicos
y la disponibilidad de preparados vacunales.

Métodos

Revision histérica sobre las diferentes estrategias de
inmunoprevencién y su impacto frente a EMI establecidas entre los
afios 1996 a 2021 en Espaia.

Resultados
Desde la inclusién de la vacuna conjugada frente a meningococo C
(MenC) se objetivd un descenso acusado de los casos de hasta un
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