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Coberturas vacunales

¢Como interpretar las cifras de cobertura vacunal?, érealmente
estamos tan bien? s N

e Brotes a pesar
de coberturas
p N altas
* Demora e Colectivos
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referente  Senales de alerta registros e Monitorizacion creencias
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NUm. de
vacunados

Num. de
individuos a
vacunar

x 100

Cobertura vacunal: definicion

Num. de vacunas adquiridas

NUm. de vacunas suministradas a los
centros

NUm. de vacunas registradas como usadas
en los centros

NUm. de personas vacunadas (registro
numérico o nominal)

Poblacién segin padron
Poblacidon segun tarjeta sanitaria
Otras fuentes



Introduccion

vacunales

Coberturas
vacunales en

Objetivos
Espaina

éSon
realmente
tan
buenas?

éQué dicen
Yy qué no
dicen?

#VacunasAEP e @CAV_AEP

Espaia es referente en coberturas

DOMINGO. 27 de ENERO de 2019 8.

Espana, un referente
mundial en la cobertura
vacunal de la poblacion

Frente a los continuos brotes que se dan en Europa, nuestro pais
tiene un buen escudo gracias a las altas tasas de inmunizacion
como quedo patente en el 11 Congreso Virtual de Vacunas

P.PEREZ - MADRID

xpertos reunidos en el
Congreso Virtual de Va-
cunas de MSD 2019 han
subravado que Espafa cuenta
con un calendario vacunal refe
renteenelmundo. Elvicepresk
dento global de Marketing de
MSD, Patrick Bergstedd, ha re
conocido gque en Espaia hay
vbuenas tasas de vacunacién,
pero adn hay que hacer masn
alas vacunas se enfrentanaun
desafio 1a desconfianza, nosilo
en Espanasinoen toda Earopa
Es mcrefble que en 2019 esto
0stoen Nesgo, pern hemos visto
muchos brotes de enfermeda
des en toda Europa, de saram-
pion, v que estan motivados por
los movimientos antivacunas
Es un asunto serios, anadio
Bergstedt
En la misma linea, la jefa del

Servicio de Medicina Prevents-
va del Hospital Universitario
12de Octubre de Madeid, Pilar
Arrazola, v el adjunto del Ser
vicio de Ginecologia y Obste-
tricia del Hospital Universitanio
Infanta Leonor de Madnd,
Jestis de la Fuente, -ambos

miembros del Comité de Exper-
tos del congreso- reflexionarn
sobire Jos canales digitales y el
debate sobre vacunas en inter
net. «En lo digital, los antiva
CUnas encueniran anonimato.
suben manegar bien la informa
ci6n emotiva ¥ cuentan con la

rapidez para difundir No da
tiempo a contrastar. Para que
las medidas contra este movi
miento surtan efecto hacs falta
implicacion de las sociedades
cientificas, Deben tomar cons
clencia de gue tienen que su
birse al “tren digltal” para
contrarvestar las “fake news".
No hay que cerrar los ojos, te-
nemos que anticiparnoss, si
brayd De la Fuente

EN ALERTA

Bergstedt racordd que la vacu-
nacion ses un deracho colective,
no individual, ¥ hay que apos-
tar par proteger no solo a esta
generacion. sino también a las
luturas. En Espana, por swerte,
todo el mundo (Gobierna, méds

cos ¥ la industria) s toma esto
e sevion. En este sentido, recal

o U NS pais se encuen-
Lre «como uno de los que mas
valora la eficacia v seguridad
de todas los estados europeos.
Estamos en un momento critieo
para actuar y aprovechar la
“tregua’ que tenemos Con res-
pecto a otros palises, No perda

mos el tiempo. A veoes dejamoes
que lleguen antes las noticias
lalsis. Anticipémonosy, conclu
¥O Bergstedt

Europe vive el fendmeno
delos movimientos
anthvacunas
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~ No hay debate sobre las coberturas
vacunales
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e Definiciones
e Coberturas 2017

+ Registros Cobertura vacunal en Espana, 2017
r>endlesdedet)  Factores a tener en cuenta

= 2015-2017: desbastecimientos que afectaron a varias vacunas, aunque de
distinta forma a las CC. AA.

= 2016: implementacion de cambios en calendarios con distinto ritmo segun
CC. AA. (neumococo, varicela, etc.).

= 2017: cambios en el calendario en el primer ano: pauta 3+1 pasan a 2+1.
= 2017: cambios en las definiciones usadas por el MSCyBS.

= 2017: algunas CC. AA. no aportan datos (Aragon y parcialmente Baleares),
sin explicacion.



— Cobertura vacunal en Espana, 2017

n Meningococo C s Coberturas vacunales, Espafia 2008-2017
a los 12 meses Vacuna frente a meningococo C a los 12 meses de edad
de edad: Fuente: adaptado de MSCBS, sep/2018
evolucion 2008 a ' s
2017
98
°_§ 96
> o4
%’ 92
o
90
90,2
Fuentes: 88
2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

* MSCyBS
e CAV-AEP, https://vacunasaep.org/ H#VacunasAEP @ @CAV AEP
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Coberturas
vacunales sase=

= Meningococo C |

AEp

a los 12 meses
de edad.:
situacion en
2017, por CC.
AA.

Fuentes:
* MSCyBS
* CAV-AEP, https://vacunasaep.org/

Cobertura (%)

100

i Cobertura vacunal en Espaiia, 2017

Coberturas vacunales, Espafia 2017 @CAV. AEP

Vacuna frente a meningococo C a los 12 meses de edad

(cohorte 2016)
Fuente: adaptado de MSCBS, sep/2018

95

#VacunasAEP e @CAV_AEP
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— Cobertura vacunal en Espana, 2017

= Segunda dosis
de triple virica
a los 3-6 anos
de edad: e
evolucion 2006 a o8
2017 o

94

92

Cobertura (%)

90
88
86

Fuentes:
* MSCyBS
» CAV-AEP, https://vacunasaep.org/

Evolucion de las coberturas vacunales (%), Espafia 2006-2017 Sttt
Vacuna triple virica
Fuente: adaptado de MSSSI, sep/2018
96,9 12 — = 96,3 I 96,7 96,9

96,1 96,2
95,5 95,3

913
90,4 90,3

90,7

2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

=1.2 dosis (1-2 afios) === 2 dosis (3-6 afios)

#VacunasAEP e @CAV_AEP
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Coberturas
vacunales

en Espafia N Cobertura vacunal en Espana, 2017

Coberturas vacunales, Espafia 2017 @AV AER

de triple virica Vacunacion frente a sarampion, rubeola y parotiditis,
a los 3-6 ainos segunda dosis (cohorte 2012)

de edad: Fuente: adaptado de MSCBS, sep/2018

situacion en
2017, segun CC.
AA.

= Segunda dosis

Cobertura (%)

Fuentes:
* MSCyBS
» CAV-AEP, https://vacunasaep.org/ HVacunasAEP e @CAV AEP
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Coberturas
vacunales

DB W Cobertura vacunal en Espana, 2017

* Meningococo C () Coberturas vacunales, Espafia 2017 @CATAEP
a los 12 ainos m Vacuna frente a meningococo C a los 12-14 afios de edad
de edad: (cohorte 2004)
situacion en Fuente: adaptado de MSCBS, sep/2018
2017, por CC.
AA.
=
Fuentes:
* MSCyBS

» CAV-AEP, https://vacunasaep.org/ HVacunasAEP e @CAV AEP
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& Cobertura vacunal en Espana, 2017

Evolucion de las coberturas vacunales (%), Espafia 2009-2017 GLAV. AL

Vacuna VPH en ninas adolescentes

= VPH en ninas
de 12 anos de

edad: Fuente: adaptado de MSSSI, sep/2018
vacunacion L
completa, 25
evolucion 2009- %0
2017 K )
® 80 77,2 77,5
g 75 73/N'2
g 70
65
60
55
Fuentes: 50
e MSCBS 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

» CAV-AEP, https://vacunasaep.org/ #\acunasAEP e @CAY. AEP
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Coberturas
vacunales i

4./ Cobertura vacunal en Espaiia, 2017

@CAV_AEP

= VPH en ninas
de 12 anos de

Coberturas vacunales, Espaiia 2017
Vacunacion frente al VPH (nifias, cohorte 2004)

edad: Fuente: adaptado de MSCBS, sep/2018
.y 95
vacunacion
, 90
completa, segun
CC. AA. =

8

~
(]

Cobertura (%)

~
o

Fuentes:
* MSCBS

* CAV-AEP, https://vacunasaep.org/ #VacunasAEP e @CAV AEP
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— Cobertura vacunal en Espana, 2017

Conclusiones:

» Sefales de alerta:

« Meningococo C a los 12 meses y a los 12 anos de edad. 't 't
« Triple virica, segunda dosis, a los 3-4 anos de edad. /E
 VPH en ninas, a los 12 afnos de edad. iAtenCidn,

= Registros incompletos. |f(_;bertufas '

= Metodologia imprecisa. C:,;’a/es

= Transparencia mejorable, analisis insuficiente. “escens




=1 Lo que las cifras de cobertura vacunal
no dicen

La demora de las vacunaciones respecto a la edad recomendada.

La falta de uniformidad de las coberturas en distintas areas geograficas (comunidades,
provincias, localidades, etc.), colectivos (colegios y guarderias, enfermos
cronicos,inmunocomprometidos, profesionales, etc.).

Desfase temporal, en un contexto dinamico y cambiante.

Dependiente de la calidad de los registros.




Demora de las vacunaciones

Importancia y efectos

Importancia:

= Adherencia a la pauta temporal en los 2 primeros anos.
= La cobertura vacunal no discrimina la vacunacion en tiempo o retrasada.
= Extiende el periodo de vulnerabilidad.

Efectos:

= Incrementa el riesgo de infeccion.

= Incrementa el riesgo de intervalos de tiempo entre dosis inapropiados.
= Valor predictor: pérdida de dosis, reticencia y rechazo vacunal.

= En algunos casos, mayor riesgo de efectos adversos.

= Condiciona un mayor numero de visitas a los centros sanitarios.



Demora de las vacunaciones

Prevalencia y magnitud del problema

= Luman ET. JAMA. 2005;293(10):1204-11.
« Demora media acumulada, 2 primeros anos, 6 vacunas: 126 dias.

« 37% mas de 6 meses de demora acumulada, 25% retraso de 4-6 vacunas, 21% mas de 6
meses Yy mas de una vacuna a la vez.

= Perinet S. Hum Vaccin Immunother. 2018;14(4):868-74.

« 31% vacuna del sarampion, después de los 12 meses de edad.



Demora de las vacunaciones

Prevalencia y magnitud del problema

= Luman ET. JAMA. 2005;293(10):1204-11:

« Demora media acumulada, 2 primeros anos, Retraso en las vacunaciones sistematicas

« 37% mas de 6 meses de demora acumuladz 100

meses y mas de una vacuna a la vez. Zg

= Perinet S. Hum Vaccin Immunother. 2018;1 ;g

« 31% vacuna del sarampion, despues de los | % 50
40

= Kiely M. BMC Public Health. 2018;18:1364. 30
20
 La prevalencia de los retrasos aumenta con la 10
edad. 0
2m
B Retraso nuevas vacunas Retraso vacunas anteriores

B Vacunas sin retraso



Demora de las vacunaciones

Causas, impacto y necesidad de monitorizacion

Causas:

* Factores socioecondmicos,
similares a las de la
reticencia y rechazo
vacunal.

* Falsas contraindicaciones.

e Desabastecimientos.

Impacto:

Impacto sobre la efectividad vacunal probable, aunque
no cuantificado.

Efecto acumulado a otros factores: errores de
vacunacion, fallos de la cadena del frio.

Paises en desarrollo.

Costes asociados.

Evaluacion de los programas de vacunacion:

e Cobertura vacunal.

 Enfoque basado en la “edad de vacunacion apropiada”.

#VacunasAEP e @CAV_AEP
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SEEEM..  Las coberturas vacunales con amplias
variaciones
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* Measles in Clarks, Washington. Vaxopedia, 6 de febrero de 2019.
* Oregon Health Authority. School Immunization rates (consultado el 23 de febrero de 2019).
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FEEEl.  Las coberturas vacunales con amplias
va rIaC|ones Measles, mumps and rubella vaccination rates in

Minnesota
. A growing portion of children of Somali descent are going without an MMR vaccination in Minnesota. The
[ | Etn |as . percent of 2-year-olds who were born in Minnesota and have received MMR vaccinations drops between
2004 and 2014 among those of Somali descent compared with those not of Somali descent.

100%

90% ___\_ — —— Non-Somali descent: 89%

70%
60%
50%
40% Somali descent: 42%
30%
20%

10%

2004 2005 2006 2007 2008 2008 2010 2011 2012 2013 2014

Source: Minnesota Depariment of Health

CNN, 8 de mayo de 2017. https://edition.cnn.com/2017/05/08/health/measles-minnesota-somali-anti-vaccine-bn/index.html



https://edition.cnn.com/2017/05/08/health/measles-minnesota-somali-anti-vaccine-bn/index.html

Coberturas

™™ El caso del sarampién en Europa
SNIOMOS [OCAIEs En 2018, mas casos aun con coberturas
vacunales globales buenas
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Cobertura vacunal: 1.2y 2.2 dosis (%)


https://vacunasaep.org/profesionales/noticias/sarampion-europa-oms-2018

Coberturas -f'au’;%a
gi,;‘;bn'ng;ca','e;w' El 1,5% de los ninos rechazan la
vacunacion en Barcelona

= Encuesta en 2016-17. —

Enquesta de salut

= No vacunados: 3,5% (unos 7000 nifos): de Barcelona 2016/17

« Por causas médicas 2%.

« Por causas no médicas 1,5% (unos 3000 nifos).

= Probabilidad elevada de agrupamiento (familias con intereses
comunes, azar).

CAV-AEP, 22 de julio de 2018. https://vacunasaep.org/profesionales/noticias/cobertura-encuesta-barcelona
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Coberturas

variables en
entornos locales

Cantidades relativamente pequenas de
susceptibles causan agrupamientos,
incluso si lo hacen segun las leyes del azar
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https://www.xatakaciencia.com/matematicas/la-importancia-del-azar-en-nuestras-vidas

https://www.microsiervos.com/archivo/azar/cual-es-mas-aleatorio.html
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Conclusiones

La demora de las vacunaciones
tiene riesgos y es un marcador de

Espaina es “referente” por las
buenas coberturas vacunales

Las coberturas vacunales
elevadas distorsionan la

= Debate y transparencia

Coberturas vacunales 2017
buenas, salvo: menC a los 12
m vy 12 anos, 2.2 dosis de triple
virica, VPH ninas de 12 ainos,
calidad de los registros

=» Analisis y pasar a la accion

El

reticencia vacunal

=» Analisis y pasar a la accién

agrupamiento de susceptibles
causa casos y brotes

= |dentificar susceptibles y
barreras en el acceso a la
vacunacion

Lo que las cifras de cobertura no dicen: demora de vacunaciones,
distribucion no uniforme, foto fija no actual

-» Estudiar brechas de conocimiento

@angel_h_merino @ @CAV_AEP e #VacunasAEP

percepcion del riesgo: los que
se vacunan pueden dejar de
hacerlo, porcentajes bajos de
no vacunados estan
relacionados con riesgo real

=» Andlisis y pasar a la accién

La confianza en las vacunas es
dinamica y volatil
=» Seguimiento continuado,
analisis y pasar a la accidn



@angel_h_merino
@CAV_AEP
#VacunasAEP



