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. Potencial conflicto de intereses

5 AR N  Miembro del Comité Asesor de Vacunas de la AEP

D. .0 « Junta Directiva de SEPEXPAL

| | * Trabajador del Servicio Canario de la Salud

E ojt * Organizacion y participacion en actividades formativas donde
colaboran empresas dedicadas a comercializar vacunas

, * Participacion en estudios clinicos financiados por empresas

Vo\ fabricantes de vacunas

T  Firme defensor del paciente, de la Sanidad Publica y del

Derecho Universal a la Salud

nm

qul  Muy interesado en que exista un unico calendario vacunal de
""E’g‘“f méXimOS €n ESpafla Servicio

b 4 Canario de la Salud
R

‘ /!

‘ A




o

XJORNADASDE | A\ ™ ) [LES

VACUNAS

JRDOBA, 1Y 2 DE MARZO DE 2019




vacunas A p EE

CORDOBA, 1Y 2 DE MARZO DE 2019

. Importancia de mantener altas coberturas
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Importancia de mantener altas coberturas
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HM Importancia de mantener altas coberturas

-\ h(
VF I Ministerio K\‘ o o e @ v Castellano
¥ GOBIERNO  MINISTERIO :
Z “E oeeseana  oesaosocowsmo - de Sanidad, Consumo

y Bienestar Social }@ SERVICIOS AL CIUDADANO ’ ‘@ SEDE ELECTRONICA ’ Q
* P
SARN constitucon

—— ORGANIZACION INSTITUCIONAL  SANIDAD  SERVICIOS SOCIALES participacién pablica

en proyectos normativos

: # / Sanidad / Profesionales / Salud publica / Prevenciény Promocién
go:t SANIDAD Coberturas de Vacunacién. DATOS ESTADISTICOS

Ciudadanos Incluida en el inventario de estadisticas del Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social 3
. Profesionales Las comunidades auténomas suministran la informacién sobre coberturas de vacunacion a la Direccién General de Salud Publica,
L Biblioteca y Publicaciones Calidad e Innovacidn del Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, segun acuerdo del Consejo Interterritorial del Sistema
d PRI e Nacional de Salud.

Para la obtencién de las coberturas de vacunacion correspondientes al afio 2017 se han utilizado, por primera vez, las nuevas

TE=~T T definiciones de indicadores propuestas por la Ponencia de Programa y Registro de Vacunaciones y acordadas por la Comisién de
F\l H: R; i\‘l Salud Publica en octubre de 2017. La diferencia fundamental con respecto a los indicadores utilizados con anterioridad es que los
actuales se calculan por cohortes de nacimiento de la poblacién. Estos nuevos indicadores se adaptan a los cambios introducidos en

V 91 el calendario de vacunacion.
Y, 7i K]

@ www.mschbs.gob.es
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TABLA 8. TRIPLE VIRICA
g3 SRR B o Primera dosis Segunda dosis
COHORTE 2015 COHORTE 2012

Poblacién diana | Cobertura (%) Poblacién diana|Cobertura (%)

'Andalucia 75.250 78.364 81.189 83.929
‘Aragoén
Asturias 6.118 6.481 94,4 6.864 7.592 90,4
Baleares
Canarias 15.233 15.993 95,2 14.873 17.735 83,9
'Cantabria 4.205 4.306 97,7 4.821 4.942 97,6
Castillala Mancha|  16.379 16.887 97,0 17.691 19.066 92,8
o, Castillay Le6n 17.283 17.735 97,5 18.039 19.138 94,3
1 Catalufia 68.457 72.497 94,4 72.677 80.561 90,2
L c.valenciana 43.141 44.203 97,6 46.275 48.106 96,2
d Extremadura 8.423 8.750 96,3 8.944 9.414 95,0
L Galicia 19.161 19.427 98,6 19.431 21.089 92,1
Madrid 63.392 63.433 99,9 60.681 69.594 87,2
NENHY  Murda 15.679 15.976 98,1 15.562 16.682 93,3
‘Navarra 6.055 6.231 97,2 6.383 6.873 92,9
Pais Vasco 18.549 19.312 96,0 20.596 21.740 94,7
qul La Rioja 2731 2.802 97,5 3.026 3.205 9,4
|Ceuta 1.092 1.096 99,6 1.110 1.128 98,4
Melilla 1.324 1.384 95,7 1.368 1.457 93,9
- i 382.472 394.877 : 399.530 432.251

W,k www.mschbs.gob.es
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. Cifras de coberturas vacunales ¢retlejan la realidad?

i
ARA

Aunque pueden parecer iguales, no
lo son

Distintas formas de hallar el
porcentaje final

Todas asumen cierto grado de
inexactitud

No detectan agrupaciones de
susceptibles




X JORNADAS DE | A\Pr
rep &

VACUNAS |

\/PI
SARQI

¥ BIENESTAR SOCIAL

' GOBIERNO MINISTERIO
DE ESPANA DE SANIDAD, CONSUMO

CORDOBA, 1Y2DE MARZO DE 2019

TABLA 8. TRIPLE VIRICA

Primera dosis
COHORTE 2015

Poblacién diana | Cobertura (%)

Segunda dosis
COHORTE 2012

Poblacién diana|Cobertura (%)

C1fras de coberturas vacunales ¢reflejan la realidad?

Objetivo OMS 2020: cobertura
con dos dosis TV: > 95 %

Global Measles and Rubella
Strategic Plan 2012-2020

382.472

394.877

399.530

432.251

'Andalucia 75.250 78.364 81.189 83.929

‘Aragon

Asturias 6.118 6.481 94,4 6.864 7.592 90,4
Baleares

Canarias 15.233 15.993 95,2 14.873 17.735 83,9
Cantabria 4.205 4.306 97,7 4.821 4.942 97,6
CastillalaMancha| 16.379 16.887 97,0 17.691 19.066 92,8
Castillay Le6n 17.283 17.735 97,5 18.039 19.138 9,3
Catalufia 68.457 72.497 94,4 72.677 80.561 90,2
‘C.Valenciana 43.141 44.203 97,6 46.275 48.106 96,2
Extremadura 8.423 8.750 96,3 8.944 9.414 95,0
Galicia 19.161 19.427 98,6 19.431 21.089 92,1
Madrid 63.392 63.433 99,9 60.681 69.594 87,2
Murcia 15.679 15.976 98,1 15.562 16.682 93,3
'Navarra 6.055 6.231 97,2 6.383 6.873 92,9
Pais Vasco 18.549 19.312 96,0 20.596 21.740 94,7
La Rioja 2.731 2.802 97,5 3.026 3.205 9,4
Ceuta 1.092 1.096 99,6 1.110 1.128 98,4
Melilla 1.324 1.384 95,7 1.368 1.457 93,9

Nueva definicion desde 2017
(ejemplo solicitud sobre 2017)

* Primera dosis

— Porcentaje de ninos y ninas nacidos
en 2015 vacunados con una dosis
de TV después de los 12 meses de
edad

* Segunda dosis

— Porcentaje de ninos y ninas nacidos
en 2012 vacunados con dos dosis

de TV después de los 12 meses de
edad

www.mschbs.gob.es
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TABLA 8. TRIPLE VIRICA

Primera dosis
COHORTE 2015

Poblacién diana | Cobertura (%)

Segunda dosis
COHORTE 2012

Poblacién diana|Cobertura (%)

C1fras de coberturas vacunales ¢reflejan la realidad?

Objetivo OMS 2020: cobertura
con dos dosis TV: > 95 %

382.472

394.877

399.530

432.251

'Andalucia 75.250 78.364 81.189 83.929

‘Aragon

Asturias 6.118 6.481 94,4 6.864 7.592 90,4
Baleares

Canarias 15.233 15.993 95,2 14.873 17.735 83,9
Cantabria 4.205 4.306 97,7 4.821 4.942 97,6
CastillalaMancha| 16.379 16.887 97,0 17.691 19.066 92,8
Castillay Le6n 17.283 17.735 97,5 18.039 19.138 9,3
Catalufia 68.457 72.497 94,4 72.677 80.561 90,2
‘C.Valenciana 43.141 44.203 97,6 46.275 48.106 96,2
Extremadura 8.423 8.750 96,3 8.944 9.414 95,0
Galicia 19.161 19.427 98,6 19.431 21.089 92,1
Madrid 63.392 63.433 99,9 60.681 69.594 87,2
Murcia 15.679 15.976 98,1 15.562 16.682 93,3
'Navarra 6.055 6.231 97,2 6.383 6.873 92,9
Pais Vasco 18.549 19.312 96,0 20.596 21.740 94,7
La Rioja 2.731 2.802 97,5 3.026 3.205 9,4
Ceuta 1.092 1.096 99,6 1.110 1.128 98,4
Melilla 1.324 1.384 95,7 1.368 1.457 93,9

Global Measles and Rubella
Strategic Plan 2012-2020

www.mschbs.gob.es
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. TABLA 8. TRIPLE VIRICA . L.
Py o raisran : : : * Objetivo OMS 2020: cobertura
R oam  pestuncowmo Primera dosis Segunda dosis

. _ o
COHORTE 2015 COHORTE 2012 con dos dosis TV: > 95 %

Strategic Plan 2012-2020
Andalucia 75.250 78.364 96,0 81.189 83.929 96,7
Aragoén

Asturias 6.118 6.481 94,4 6.864 7.592 90,4

Baleares
Canarias 15.233 15.993 95,2 14.873 17.735 83,9
Cantabria 4.205 4.306 97,7 4.821 4.942 97,6
CastillalaMancha| 16.379 16.887 97,0 17.691 19.066 92,8
Castillay Len 17.283 17.735 97,5 18.039 19.138 9,3
Catalufia 68.457 72.497 94,4 72.677 80.561 90,2
d C.Valenciana 43.141 44.203 97,6 46.275 48.106 96,2
t Extremadura 8.423 8.750 96,3 8.944 9.414 95,0
Galicia 19.161 19.427 98,6 19.431 21.089 92,1
NETTV Madrid 63.392 63.433 99,9 60.681 69.594 87,2
y SRR Murcia 15.679 15.976 98,1 15.562 16.682 93,3
Navarra 6.055 6.231 97,2 6.383 6.873 92,9
Vq"l Pais Vasco 18.549 19.312 96,0 20.59 21.740 94,7
La Rioja 2.731 2.802 97,5 3.026 3.205 9,4
_— Ceuta 1.092 1.096 99,6 1.110 1.128 98,4
. Melilla 1.324 1.384 95,7 1.368 1.457 93,9

382.472 394.877 399.530 432.251 www.mschs.gob.es
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TABLA 8. TRIPLE VIRICA

Primera dosis Segunda dosis
COHORTE 2015 COHORTE 2012

Poblacién diana | Cobertura (%) Poblacién diana|Cobertura (%)

* Objetivo OMS 2020: cobertura
con dos dosis TV: > 95 %

Global Measles and Rubella
Strategic Plan 2012-2020

' GOBIERNO MINISTERIO
DE ESPANA DE SANIDAD, CONSUMOC
Y BIENESTAR SOCIAL
|

“avul’; Andalucia 75.250 78.364 81.189 83.929
[\ AA Aragén
Asturias 6.118 6.481 94,4 6.864 7.592 90,4
E o:t Baleares
Canarias 15.233 15.993 95,2 14.873 17.735 83,9
Cantabria 4.205 4.306 97,7 4.821 4.942 97,6
CastillalaMancha| 16.379 16.887 97,0 17.691 19.066 92,8
| Castillay Leén 17.283 17.735 97,5 18.039 19.138 94,3
! Catalufia 68.457 72.497 94,4 72.677 80.561 90,2
d C.Valenciana 43.141 44.203 97,6 46.275 48.106 96,2
\ Extremadura 8.423 8.750 96,3 8.944 9.414 95,0
Galicia 19.161 19.427 98,6 19.431 21.089 92,1
Madrid 63.392 63.433 99,9 60.681 69.594 87,2 \\\\‘
Murcia 15.679 15.976 98,1 15.562 16.682 93,3
Navarra 6.055 6.231 97,2 6.383 6.873 92,9 , _,‘W
Pais Vasco 18.549 19.312 96,0 20.596 21.740 94,7 '
La Rioja 2.731 2.802 97,5 3.026 3.205 94,4
Ceuta 1.092 1.096 99,6 1.110 1.128 98,4
‘ f Melilla 1.324 1.384 95,7 1.368 1.457 93,9

382.472

394.877

399.530

432.251

www.mschbs.gob.es
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Cifras de coberturas vacunales ¢reflejan la realidad?

TABLA 8. TRIPLE VIRICA

Primera dosis Segunda dosis
COHORTE 2015 COHORTE 2012

AR e e

= ¥ GOBIERNO MINISTERIO
u '\1 DE ESPANA DE SANIDAD, CONSUMOC
&

* Objetivo OMS 2020: cobertura
con dos dosis TV: > 95 %

Global Measles and Rubella
Strategic Plan 2012-2020

¥ BIENESTAR SOCIAL

& | Andalucia 75.250 78.364 81.189 83.929 96,7
B A A Aragoén

’ Asturias 6.118 6.481 94,4 6.864 7.592 90,4
E o{ Baleares

Canarias 15.233 15.993 95,2 14.873 17.735 83,9

Cantabria 4.205 4.306 97,7 4.821 4,942 97,6

Castilla La Mancha 16.379 16.887 97,0 17.691 19.066 92,8

Castillay Le6n 17.283 17.735 97,5 18.039 19.138 94,3

Cataluia 68.457 72.497 94,4 72.677 80.561 90,2

d C.Valenciana 43.141 44.203 97,6 46.275 48.106 96,2

t Extremadura 8.423 8.750 96,3 8.944 9.414 95,0

Galicia 19.161 19.427 98,6 19.431 21.089 92,1

;Z Madrid 63.392 63.433 99,9 60.681 69.594 87,2

. Murcia 15.679 15.976 98,1 15.562 16.682 93,3

Navarra 6.055 6.231 97,2 6.383 6.873 92,9

Pais Vasco 18.549 19.312 96,0 20.596 21.740 94,7

La Rioja 2.731 2.802 97,5 3.026 3.205 94,4

Ceuta 1.092 1.096 99,6 1.110 1.128 98,4

1.324 1.384 1.368 1.457

382.472

394.877

399.530

432.251

www.mschbs.gob.es
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1., Cliras de coberturas vacunales ¢reflejan la realidad?

VPI * Analisis del registro de cobertura vacunal con dos dosis de triple virica
SARN en dos ZBS de Gran Canaria (663 registrados s6lo con TV1)

Comparacion
con cartilla

sy

~ Analisis de la
— discordancia

| ‘JJ’]

ENCUESTA J”
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Cifras de coberturas vacunales ¢reflejan la realidad?

VPI * Analisis del registro de cobertura vacunal con dos dosis de triple virica
SARN en dos ZBS de Gran Canaria (n = 795)

/Resultados: \

gojt  Un 34 % no tenia registradas correctamente las
vacunas (administracion en ambito privado).
 El 26 % tenia administrada la TV1 dias antes de
VO\ cumplir 12 meses.

\_ /

Datos no publicados
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. Citras de coberturas vacunales ¢retlejan la realidad?

BM RESEARCH

Early waning of maternal measles antibodies in era of
measles elimination: longitudinal study

E Leuridan, pre-doctoral fellow,'N Hens, professor in biostatistics and evidence-based vaccinology,? V Hutse,
pre-doctoral fellow,®> M leven, professor in medicine,* M Aerts, professor in biostatistics,” P Van Damme,
professor in medicine/vaccinology’

=
\/accine

d Vaccine -
N £ sl . g
= ELSEVIER journal homepage: www.elsevier.com/locate/vaccine h

Review

Contents lists available at ScienceDirect

V 91 Waning of measles maternal antibody in infants in measles elimination | )
q settings — A systematic literature review \”""

Fiona M. Guerra®, Natasha S. Crowcroft <, Lindsay Friedman °, Shelley L. Deeks ™", Scott A. Halperin “*"%, p
- i Alberto Severini ™, Todd F. Hatchette ", Shelly Bolotin *"*, on behalf of the Immunity of Canadians and _—

P Risk of Epidemics (iCARE) Network
1 @

|

\
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Cifras de coberturas vacunales ¢reflejan la realidad?

* Analisis del registro de cobertura vacunal con dos dosis de triple virica
en dos ZBS de Gran Canaria (n = 795)

/Resultados: \

 Un 34 % no tenia registradas correctamente las
vacunas (administracion en ambito privado).
 El 26 % tenia administrada la TV1 dias antes de

cumplir 12 meses.
Un 9 % no contactado.

« Realmente, el 31 % solo tenia administrada TV1:
S50 % (mitos-contraindicacion vacunal).

* 49 % (olvido, falta de tiempo, dejadez).
\ 1 % rechaza la vacuna (innecesaria). /

Datos no publicados




Cifras de coberturas vacunales ¢reflejan la realidad?

4!
SARA

Kol iUrge optimizar los
. | sistemas de registro!
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Factores que influyen en la cobertura vacunal

VP1

OARA

2 Profesionales Canales de o2
1 n ° ° ° o & P l 1 n
Gestlo sanitarios informacion Lt
 Falta de * Mitos en la e Redes * Dejadez, olvido
suministro administracion sociales . Mapgmahdad/

* Problemas de * Sobrecarga dificultad de
conservacion/ asistencial * Impacto en la acceso
almacenaje « Dudas ante prensa « Dudas/rechazo a

e Errores en la cambios de la, vacunacion
prevision de preparados » Mitos vacunales
consumao e Dudas en la y falsas

* Alternancia en indicacion (VPH) creencias (VPH)
preparados no
intercambiables

Dubé, Expert Rev Vaccines 2015
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OARA

2 Profesionales Canales de o2
1 n ° ° ° o & P l 1 n
Gestlo sanitarios informacion Lt
 Falta de * Mitos en la e Redes * Dejadez, olvido
suministro administracion sociales . Mapgmahdad/

* Problemas de * Sobrecarga dificultad de
conservacion/ asistencial * Impacto en la acceso
almacenaje « Dudas ante prensa « Dudas/rechazo a

e Errores en la cambios de la, vacunacion
prevision de preparados » Mitos vacunales
consumao e Dudas en la y falsas

* Alternancia en indicacion (VPH) creencias (VPH)
preparados no
intercambiables

Dubé, Expert Rev Vaccines 2015
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Factores que influyen en el aumento en el numero de susceptibles

VP1

OARA

2 Profesionales Canales de o2
1 n ° ° ° o & P l 1 n
Gestlo sanitarios informacion Lt
 Falta de * Mitos en la e Redes * Dejadez, olvido
suministro administracion sociales . Mapgmahdad/

* Problemas de * Sobrecarga dificultad de
conservacion/ asistencial * Impacto en la acceso
almacenaje « Dudas ante prensa « Dudas/rechazo a

e Errores en la cambios de la, vacunacion
prevision de preparados » Mitos vacunales
consumao e Dudas en la y falsas

* Alternancia en indicacion (VPH) creencias (VPH)
preparados no
intercambiables

Dubé, Expert Rev Vaccines 2015
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Factores que influyen en el aumento en el numero de susceptibles

SARA

Croacia: Desconfianza hacia el sistema
Italia: Impacto de la vacunacion obligatoria, sanitario (conspu-acu)n), ant}bya;g}-]_pas
' A bolsas de adultos susceptibles, fuerza del ganando fuerza, escasas coberturas en
movimiento antivacunas, escaso material s | ctnia gitana, rechazo a la TV.
E o{ para campanas, falta de personal, A%
desconfianza en vacuna VPH.
Filipinas: Escandalo con
%4 Dengvaxia, falta de acceso
| : en areas GIDA, guerra en
V d 7 Mindanao.
) Y
Ucrania: Antivacunas en auge, incluso entre ?n%m%nc:ormege lqs .
sanitarios, propaganda antivacunas en la iglesia bmp“:blacién e al 2
V ortodoxa y otros grupos religiosos, etnia gitana S e : dn:tlagm o
q91 mfmvacunada, desabastecimiento por la guerra, e et ol
echazo a la vuelta a la DTP i
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Gestion

 Escasez de suministro (fabricacion, almacenaje, distribucion)

B

ENCFEAN CEMTRE HON,
GILLALE PLVENTICN
AND CONTROL.

w9
Impacto grave en los @3
programas de vacunacion s

ecoC

EURDFEAN CENTRE FOR
DISEASE PREVENTION
AND CONTROL

programmes in the EU

vaccines and impact on i :- [
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Gestion

* Escasez de suministro (fabricacion, almacenaje, distribucion

ABLA A. Qlpad
AT ¥ GOBIERNO  MINISTERIO
"7 DEESPANA  DESANIDAD CONSUMO N o
“lte> ¥ BIENESTAR SOCIAL < erdo 5 o a a ado 0 do
OHOR 009 DHOR D10 DHOR D

Andalucia 81.588 93.197 87,5 71.412 90.290 79,1 41379 | 87375 47,4
Aragon
Asturias 7.962 8.339 95,5 7.581 7.806 97,1 7.584 7.783 97,4
Baleares
! Canarias 18.540 19.593 94,6 17.906 18.771 95,4 17.242 17.993 95,8
Cantabria 4.956 5.353 92,6 5.311 5.324 99,8 4.975 5.224 95,2
d CastillalaMancha |  17.693 21.299 83,1 17.215 20.616 83,5 17.642 20.101 87,8
\ Castillay Leén 18.963 21.169 89,6 16.452 21.355 77,0 17.630 20.430 86,3
Catalufia 48.491 87.285 55,6 37.400 83.665 44,7 47.761 82.700 57,8
C.valenciana 48.630 52.246 93,1 48.326 51.437 94,0 47.020 49.995 94,0
Extremadura 9.183 10.350 88,7 8.926 9.983 89,4 7.839 9.792 80,1 » '
|Galicia 18.934 22.537 84,0 16.587 22.047 75,2 18.568 21.594 86,0
Madrid 41.502 71754 57,8 58.706 70.647 83,1 47.775 69.594 68,6
Murcia 15.910 18.571 85,7 13.535 18.025 751 13.879 17.408 79,7
91 Navarra 6.781 7.039 9,3 6.661 6.983 95,4 5.602 6.960 80,5
Pais Vasco 10.350 19.298 53,6 19.728 21.846 90,3 13.438 21.740 61,8
La Rioja I t 1
= |ceuta 334 1.152 29,0 814 1192 68,3 1.104 1.166 94,7 mpaC 0 gI'aVe €n 1os
— f Melilla 1.029 1.376 42 | 1057 1.398 L 1.075 1.465

30513 | T programas de vacunacion
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v\\% *~ « Errores en la gestion, problemas de acceso a las vacunas, cambios en el
'\

g oft calendario o alternancia anual de distintos preparados
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RESEARCH = Late Z = = -
- If you have orimagine you had a child, what vaccines
. B » . = from the current recommended vaccination calendar
Knowledge, attitudes and beliefs about vaccination 5] - Doubrs would you administer o them?” I

in primary healthcare workers involved in the

administration of systematic childhood vaccines,
Barcelona, 2016/17

Camila Andrea Picchlo*»+, Mirela Garcla Carrasco*4, Marla Sagué-Vilavella®*+, Cristina Rius®+*

. Servei Programes i Intervencions Preventives, Agencia de Salut Publica de Barcelona, Barcelona, Spain
. Servei d’Epidemiologia, Agencia de Salut Publica de Barcelona, Barcelona, Spain

. Universitat Pompeu Fabra, Barcelona, Spain

. Universitat Autonoma de Barcelona, Barcelona, Spain

. CIBER Epidemiologfa y Salud PUblica (CIBERESP), Instituto Carlos Ill, Madrid, Spain

Percentage of professionals with doubts

B

| believe that the vaccines in the cument vaccination calendar are
influenced by illegitimate pharmaceutical interests

W V.
accine
I belleve that the vaccines in the current vaccination calendar are

Influenced by illegitimate governmental interests
\ I believe that at least one of the vaccines in the current vaccination

calendar is administered too early The people in my immediate environment are in favour of vaccination

Continuing to vaccinate children against polio in Spain is acceptable,
even though it has been eliminated from the country

SOCIAL NORMS

It is better for children to develop Immunity by having the lliness than

through vaccination Having an egg allergy is a contraindication for the MMR vaccine

BELIEFS

Vaccines strengthen the immune system i
8 N 4 The amount of aluminium invaccines can cause neurotoxicity

Thanks to scientific research, vaccines are increasingly better and
effective

At [east one vaccination in the vaccination calendar contains
aluminium

KNOWLEDGE

Vaccines are one of the safest sanitary measures that exist The amount of thiomersal in vaccines can cause neurotoxicity

I am more likely to trust vaccines that have been around longer,
compared with newer vaccines

Itworries me that the immune systems of children could be weakened
= 984 by receiving an excess amount of vaccines

Children receive more vaccines than they need

At least one vaccination In the vaccination calendar contains thiomersal

The varicella vaccine can be a cause of attenuated varicella

The MMR vaccine can be a cause of autism

Children should only be vaccinated for serious illnesses

Picchio, Eurosurverllance 2019
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Factores que influyen en el aumento en el numero de susceptibles

Comité Asesor de Vacunas de la v Te gusta v
@ Asociacién Espafiola de...
*i@ Pégina Donald J. Trump & .
AEP Asociacién Espafiola de Pediatria @reaIDonaIdTrump
3 personas registraron una visita aqui
fir ormeeymicas If | were President | would push for proper vaccinations but
Pdblico A, Autismo causado por Vacunas 1k Me gusta would not allow one time massive shots that a small child cannot
B Blie umorigen:: m g Pé&gina - A 5,9 mil les gusta esto * Comunidad take = AUTISM
it B Ruicacicn ~ bt kil 1,837 23:44 - 27 mar. 2014 ®
| * Todas las publicaciones
Publicaciones vistas La Voz de Galicia @
d e?f’ Pagina - A 736 mil les gusta esto * Arteijo - Sitio web de noticias y medios ...

\ PUBLICADAS EN UN GRUPO

11 de ene. - & - ...este fin de semana todas las cuestiones

e Cualquier gru FRR
2 e mas importantes sobre |las vacunas

-
| /
*&( | » Jm Tus grupos
+) Elige un grupo...

Donald J. Trump & L 4
@realDonaldTrump

Healthy young child goes to doctor, gets pumped with massive

shot of many vaccines, doesn't feel good and changes -
AUTISM. Many such cases!

NO A LAS VACUNAS' NO ENVENENES TUS + Unirte ~y y

Grupo - 1,3 mil miembros « 6 publicaciones al dia

UBICACION ETIQUETADA OO Tiy 187 personas més 73 comentarios 117 veces compartido
« Cualquier ubicacion
Kastamonu
Telde

+ Elige una ubicacion..,

La Mafia Medica

FECHA DE PUBLICACION
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) 2 4 Bre Payton, US conservative news
EL JUEGO DE LA IRA EN ‘ p - writer, campaigned against vaccines.

y . . She has just died at 26 in hospital,
LAS REDES lf > . - where she was found to be suffering
~ ; - from HIN1T flu and meningitis, both
SUCIALES Y CUMU preventable diseases using vaccines.

BEE NEWS |

US conservative writer Payton dies at 26
Bre Payton wrote for The Federalist and appe...
bbc.com
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Vv
A

La informacion falsa va
mas rapido, llega mas

E o:t lejos y a mas gente
'~ Estudio de 126 000
tuits

.

r

Vd 70% mas difusion J
\

‘Buscan provocar emociones}

negativas (temor, odio,
indignacion, etc.)

.

[ Tienden a perdurar
qql mas tiempo

S f Usuarios con J

pequenas cuentas

= =

Mean Breadth

0 5 10
Depth

15

20

Vosoughi S, Science 2018

(hoursL

Lifetime
S
b

600~

o
<

0

50 1000 1500 2000 2500
Conspiracy Cascade Size

Modificada de: Del Vicario M, PNAS, 2016

Cortesia de A. Hernandez Merino
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V1
SARA

: Y Justine, 33
Renee, 36 Andrew, 33 . ' Hilton local
Hilton local Freo lggal ' I homebirth

| grow vegies | lise"tloth nappies | breastfeed

I use cloth nappies
and

| ImMMunise™

\ Immuris lial nmm

eat wholefoods

-"-z e and
aﬁ | Immunise
L)

\ ’ ImmunisationAlliance WA

and

I immunise

5__ ImmunisationAlliance WA

e
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/1
A

Criticas a TVE por dar cabida a los
antivacunas durante un reportaje

Eo:t L P Nueya Espa ﬁa : «informe semanal» emitié ta pleza Informativa «La

polémica de las vacunas», en el que dio voz a
testimonios contra la vacunacion infantil

Condenan a Salud por la muerte de
VO‘ una nifia de Gijon por la vacuna del
papiloma

El tribunal constata la deficiente asistencia sanitaria ofrecida a la menor en los
hospitales de Jove y Cabuefies

Segun el abogado de los padres de la nifia fallecida, Fruela Rio, los médicos deberian haber realizado

una prueba de Papanicolau para determinar si era necesaria la vacuna en este caso. En el juicio, la

Miguel Jara, uno de los polémicos entrevistados en «Informe Semanal»
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CA

Google

@4 & -
WSV GNP 7 NTL =~
"2 DU\ ¥ 0/ i% = [
- - - (/‘ { \ c
~ . g,' y 4 .‘A g /

LA LIGA s

para la libertad de vacunacién rwl

| v
a WD - —

| .“ Una sentencia del Constitucional reabre el debateen | & [ ¥
| Colombia sobre la vacuna del Papiloma A\ A

La Corte solicita a las autoridades sanitarias mejorar los protocolos de seguridad del tratamiento para
evitar el cancer del cuello de titero entre las mujeres
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VPI Gestion Profe:s»mqales ,Canales giﬁe _ i
5 AR N sanitarios imformacion

Dudas/rechazo
a la vacunacion
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Nueva bandera de la UE

* Su exclusion de la asistencia sanitaria los hace vulnerables
Vq91 « Evitan acudir a los servicios de salud (temor a los SS)
* “Invisibles” a los ojos de las coberturas oficiales

Wﬁf * Susceptibles a sufrir enfermedades inmunoprevenibles (brotes)
W Georgakopoulou T, Epidemiol Infect, 2018

|
f ‘ o - . —~ . . . - .
& ‘@ * Captacion vacunal activa, campanas, movilizacion social
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The Guide to Tailoring Immunization Programmes (TIP)
helps national immunization programmes to

V d identify susceptible diagnose the supply design
1 populations - and demand-side evidence-informed
barriers to vaccination responses
NEUN

Every year nearly

S #@\ World Health
V(v 1000 000 e (@) or et

behavioural
i infants do not receive all scheduled A @ factors.

k @ vaccinations.
|

S

www.euro.who.int/immunizationtip, 2013
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i
ARA

Dudas/rechazo a la

g o:t { vacunacion




XJORNADASDE | A\ P P) (L
vacuNAs e P B

CORDOBA, 1Y 2 DE MARZO DE 2019

TEN THREATS TO
Ten threats to global health in 2019 GLOBAL HEALTH IN 2013
1- Ebola and other high-threat pathogens
2- Air pollution and climate change BY WDRLD HEALTH
3- Fragile and vulnerable settings
ORGANIZATION

4- Non communicable diseases

5- Global influenza pandemic
6- Weak primary health care

7- Antimicrobial resistance

I 8- Vaccine hesitancy I

9- Dengue

10-HIV Ten threats to global health in 2019

ﬁ\4
Y
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\
- | Dudas/rechazo a la
: V&CUH&Cién ks High Demand ow or No Demand
Kot ’ ¥ .
/ ACCE t Vaccine
a"p m—::tpt I:)cclept } Refusers
IS elay Some
| . Doubts efuse
V A - Internacional, pluricultural Vaccines 5 i N,
' - Multifactorial, multidimensional kot
- No bien cuantificado (dificultades)
- El sentimiento “dudovacunal” latente no se ve

L J
Vq91 Peﬂejado en las coberturas Vaccine Hesitar:cy Continuum
st - Amplificado por los instrumentos de Internet

7 «
! ‘ ~@ Report of the SAGE Working Group on Vaccine Hesitancy 2014
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4!
SARA

\
Dudas/rechazo a la
vacunacion  Estan muy influenciados por lo que hacen otros a
E o{ - su alrededor o lo que creen que se espera de ellos.
AMAMOS * Ven relacion causal en las coincidencias.
Onmwesros POR ESO  Ven lo que creen, en lugar de creer lo que ven.
-0 |HiJos NOLESDAMOS |~ S o
A - DE COMER refieren las anécdotas a los datos y la evidencia.
\ - o e . .
% « Estan muy vigilantes con influencias externas que
A puedan poner en riesgo a sus hijos (sin percibir
e Je— QUE NADIE . .
NINGUN ALIMENTO TE OBLICUE cual es el verdadero riesgo).
ES TQT.‘ALNENTE ap::::m A ALIMENTAR
SEGURO upermercaton or JLRAVSS

encima de la vida de
tus seres mas

‘ ParentLove preciados?
Foundation

HIJOS

Dubé, Lancet Infectious Diseases 2016
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J
Hdei

VP1

“\% 9{’

Kol

Percent Disagreeing with the Statement, “Overall | think vaccines are safe”

yoss STATE OF VACCINE \

rrdé.

The State of Vaccine

Confidence: 2016

Larson H, EBioMedicine 2016
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1 1/ | PRIMARY CARE PEDIATRICIANS’ PERCEPTIONS OF
VACCINE REFUSAL IN EUROPE

Zachi Grossman, MD,* Diego van Esso, MD, T
Stefano del Torso, MD,} Adamos Hadjipanayis, MD,§
Anna Drabik, MSc,§ Andreas Gerber, MD, PhD,||
and Dan Miron, MD**77

TABLE 1. Parental Concerns Regarding Vaccines as

Perceived by Pediatricians

Reason

Paediatric Research in Ambulatory Setting network

Vo\ e EAPRASnet

.
i

Fear of adverse events in general

Fear that so many vaccines overload the immune
system of the baby

Believe in alternative or complementary medicine

1t is better to suffer the disease than prevent
it with vaccines

Fear of vaccines causing autism

Believe that there is no risk to get ill from
vaccine preventable diseases

Vaccines cause brain damage

Vaccines contain mercury (thimerosal)

Fear of vaccines causing multiple sclerosis

Religious

Others

Number %
203 59.88
197 58.11
161 47.49
106 31.27

98 28.91
93 27.43
66 19.47
55 16.22
53 15.63
11 3.24

7 2.07

* E193 % de los encuestados encuentran < 1 % de familias que rechazan la vacunacion.
 Un 27 % romperia la vinculacion con las familias totalmente reticentes a vacunar.
« El fenomeno de rechazo vacunal mas relacionado con el estatus socioeconémico y con cuestiones

filos6ficas — morales (dentro de la heterogeneidad de Europa).

Grossman, PID] 201 1
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sanitarios

Canales de

o nternationa
it | £ |PA m

VIRU! Every Child - Every Age * Everywhere
[

\/&

NEUN IPA VACCINE HESITANCY PROJECT

1st INTERNATIONAL TRAINING of TRAINERS

Vq’l WORKSHOP

14-16 December 2018, Hotel Vivanta Dwarka (by Taj)

Padres reticentes a la vacunacion: iniciativas internacionales

VPI Gestién Profesionales

REPORT OF THE SAGE

WORKING GROUP ON
VACCINE HESITANCY

@ World Health
Organization
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.~ Padres reticentes a la vacunacion: iniciativas gubernamentales

VP
OARA

] I Vacunacion
obligatoria

‘

eEp
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Padres reticentes a la vacunacion: nuestro papel

i
JARA

 No rechazar a pacientes no vacunados
« Buscar tiempo para la conversacion ;ﬁe(m

« Hablar claramente de beneficios y riesgos (no hay nada que esconder) Let's talk about protection

« Evitar actitud de confrontacion y prejuicios

* Rebatir cada duda con argumentos que entiendan y valoren
 Exponer datos de seguridad/eficacia en positivo

 Asesorar en técnicas para disminuir el dolor del acto vacunal
Vd * Recordar las enfermedades y sus riesgos (fotos)

* Incluir el tema en charlas a embarazadas (prevencion)

« Explicar los resquicios de las “altas coberturas”

V * Hablar de solidaridad hacia los vulnerables
qql * Ofertar cambio de opinion en cada visita
=t « Evitar la vision localista (su hijo/a crecera y viajara por el mundo)

Canadian Paediatric Association (web), Working with vaccine-hesitant parents 2018
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' “""Padres reticentes a la vacunacién: nuestro papel
Haer
VPI Gestion Profesionales ‘Canales de l
5 AR N sanitarios informacion | |

\ Enlaces a

webs
1 Te adecuadas
La informacion

vacunal a los
padres
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Primera visita
del recién
nacido

Audio 2
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" Conclusiones

La mejor forma de evitar la expansion de enfermedades
inmunoprevenibles pasa por obtener altas coberturas (también locales)
Las cifras globales de coberturas vacunales no reflejan la realidad de
forma exacta (optimizacion de los registros)

Las razones que llevan a un descenso de coberturas son multiples
(gestores, profesionales sanitarios, canales de informacion y poblacion)
Persisten mitos y falsas creencias entre profesionales que afectan
gravemente a las coberturas (VPH)

Nuestra presencia en redes sociales y medios de comunicacion es vital

para contrarrestar la influencia antivacunal
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NO TODO ES OBRA DE LOS ANTIVACUNAS (no les demos tanto poder)
Son los padres que dudan de las vacunas a los que tenemos que

convencer (comunicacion empatica)

La deteccion de bolsas de susceptibles (marginalidad) debe ser mas
activa (prevencion de brotes): TIP

Todos nosotros (fabricantes, Salud Publica, profesionales sanitarios,
medios de comunicacion, poblacion general) influimos en las coberturas
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Analisis de las causas

que originan bajas coberturas vacunales

Cordoba, 1 de marzo de 2019
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