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ENFERMEDAD NEUMOCOCICA. CARGA DE ENFERMEDAD

Comunidad
de Madrid

La Enf. Neumocaécica Invasora (ENI) es la forma La Neumonia (NN) representa la mayor
mas grave de la enfermedad neumocécica carga de la enfermedad neumocdcica
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Pletz and welte, Eur Resp Monograph 2014.
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VACUNACION FRENTE A NEUMOCOCO

Comunidad
de Madrid

El programa de vacunacion frente a enfermedad invasora por S. pneumoniae tiene como objetivo disminuir la
incidencia de la infeccion producida por los serotipos incluidos en las vacunas actuales. Se administran tres dosis
de vacuna conjugada (VCN) a los 2, 4 y 11 meses + 1 dosis a los 60 afos

Prenatal** 2 meses 4 meses 11 meses 12 meses 15 meses 4 afos 6 aiios 12 afios 14 aflos 15-18 aflos 19-59 afios >=60 afos 65 afos
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Red de Vigilancia Epidemiolégica de la Comunidad de Madrid. Servicio de Epidemiologia
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DISTRIBUCION CASOS DE ENI EN EUROPA
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?ﬁc Surveillance Atlas of Infectious Diseases

£ —> ‘ Invasive pneumococcal disease ¥ Confirmed cases ¥ Reported cases ¥ 2020 = ° O @
. Reported cases - ¥
Region = -
(N)
EU/EEA 7775 =
United Kingdom
Sweden 648
[Spain 1031 ] >
Slovenia 175
Slovakia 55
Romania 25 27 Yepn  TE
Portugal 251
Poland 576 - .
Afo 2019 Region - Reporiig cases
EU/EEA 23121

European Centre for Disease Prevention and Control. Surveillance atlas of infectious diseases [Internet ) http://atlas.ecdc.europa.eu/public/index.aspx

SUBDIRECCION GENERAL DE PREVENCION Y PROMOCION DE LA SALUD. DIRECCION GENERAL DE SALUD PUBLICA.



VACUNACION FRENTE A NEUMOCOCO
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LAS ENFERMEDADES CRONICAS AUMENTAN EL RIESGO DE 90 -

HOSPITALIZACION POR NEUMONIA NEUMOCOCICAL . x4,8
60 - I
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30 - /
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Table 3, Estimated annual incidence rate of hospitalization due to peumococcal pneumonia and ODIDs ratio by rik fators in adults n Spain.
Group of Age (ases o rate/100000 ofcases  ratio  rate/100000 ofcases  raio  rete/100000 _ , L 0
Sin factor de riesgo  Enf. respiratoria crénica

NO RISK GROUP 2132 86 1305 8 399
RISK GROUP 9612 N6-87 13001 184 H983) 4332 1788 \Go.B0§A54) 25619
143

> 18 Years 18-64 Years >65 Years

Incidencia/100.000 habitantes

§4OO, 441,7
ASPLENIA 5 (551 42 W 463167 136 T 167(112-UY  3%4 §35°
CRONCREPRATORVDSESE 191 4781278 805 301 5716164 52 %0 110042 85 g x13
CHRONIC HEART DISEASE 391 %(7-57) 417 B0 BN B4 381 3MI-129 6056 2
CHRONICRENAL DISEASE 914 716814060 6078 99 3465398 31 815 B7Q193) 675 a s | 2 10
CHRONICLIVER DISEASE B B04(46-656 752 N6 S63(91-bae) 5412 15 15(131-17) 12639 £ 100 ' 100 ;,../
DIABETES MELLITUS 2315 445556 1148 3T K7(437-48) M98 1938 2403200 15415 g 0 = 8.6
IMMUSUPRESSION Th 576(104-768) 762 40 67(628-774) 613 3N 1070619 847 g 00 ® i foctor de ries ‘ -
S 500 i iesgo  Enf. cardiaca crénica
S 400 :
Note. Data estimated from the Intemational Classfication f Primary Care data maintained by the Autonomous Community of Madrid g 0 /
2 100 8,6
I 0
Sin factor de riesgo Diabetes mellitus

La probabilidad de hospitalizacién por NN en adultos en Espafia se multiplica por 73 en pacientes con comorbilidades?

1.  Gil-Prieto R, Pascual-Garcia R, Walter S, Alvaro-Meca A, y Gil-De-Miguel A. Risk of hospitalization due to pneumococcal disease in adults in Spain. The CORIENNE study. Human Vaccines & Immunotherapeutics 2016, 12(7): 1900-1905
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VACUNACION FRENTE A NEUMOCOCO
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p— Vacunas de polisacaridos conjugados m + &% —

e Antigeno polisacdrido ligado covalentemente a proteina transportadora

* Respuesta inmune T-dependiente: memoria inmunoldgica

» Persistencia de la proteccion
» Eficaz desde las 6 semanas de edad

* Reduce estado de portador nasofaringeo

* Inmunidad de grupo

©mo , .
PEVOVA2 * Cubre mas serotipos

Polyvalent
VNP23 v * Respuesta inmune T-independiente

e * No proporciona inmunidad en las mucosas
Yo' . z ~
) * Poco inmundgena en menores de 2 afos
=‘.~:~mmm e « Fendmeno de hiporrespuesta

) —
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VACUNACION FRENTE A NEUMOCOCO
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VNC13 en adultos e TABLA 4. RECOMENDACIONES DE VACUNACION
> —
v onts 2 502 (GR) EN ADULTOS 218 ANOS DE GRUPOS DE RIESGO
PAUTA RECOMEMDAD. ENTRE VACUMAS
Inicio de la Final de la coborte vacunal |Re iniciode la Incluida en =60 INMUNODEPRIMIDDS
VCN7 cohorte vacunal Exclusién de la VCN13 Jcohorte vacun: afios y en 218
disponible en ‘ afos con nmunodeficiencias y deficiencias VNGIZHNPE al menas 8 samanas
farmacias < ncluido Vigilancia de la Reemplazo \nchlu\riagn patologia cronica sislema complemento N .
cohorte de
7 -
I enferr]‘nedad Ve el venis 60 afios Tratamiento inrunosupresor™ VHCT13+YNP23" al menos 8 semanas
|
" ) . J i " E € Asplenia o disfuncidn esplénica grave VNCTI+WNPZI al menos 8 samanas
ov Nov el un u v ne ne ne
2001 2004 2005 2006 2007 2010 2015 2016 2018 nfeceidn VIH VRNCTI+YMRZI al menos 8 semanas
| | | nsuficiencia renal erinica y sindrome I al menos 8 sermands
Incluido en > 2 afios Incluido para Incluida en grupes de alto GRUPOS nefrdlico N
con alto riesgo > 59 afios riesgo (cualquier edad) DE ALTO Trasplante de drgana solido VHNCI3+YNPZIT al menos 8 semanas
Trasplantz de pr:rT:_'m lores 2 NCTHVNEE"
— hematopoyéticos
INMUNOCOMPETENTES COM LAS SIGUIENTES PATOLOGIAS
Fistula de LCR VNCT3+WNP2Z3 al menos 8 semanas
mplantz coclear VHC134VNP23" al menos 8 semanas
A IELEd? te de enfermedad VNCT3+WNPZIr al menas 8 semanas
neumococica invasora canfirmada
Adaptada del Boletin Epidemiolégico de la Comunidad de Madrid. N° 2. Volumen 24. Febrero 2018 Cirrosis hepatica VNC13+WNF23" al mencs 8 semanas
Enf. Cardigvascular ¥ respirztana cronica VHC13
- Enf. Meuraldgicas y newromusculares .
TABLA 3. VACUNACION FRENTE A ENI'Y NN EN EL ADULTO graves VHC13
P A A D A iV 0 Enfermedad hepdtica cronica WVHC13
DUPO
Dizbetes Mellitus VHC13
POBLA A CON VACUNA PREVIA
OBLACIO SIN VACUNA PREVIA PATOLOGIA . p—
(AL MENOS UNA DOSIS DE VNP23) CRONICA Enfermedad celisca VNC13
Personas inslilucionalizadas VHC13
Adultos (18 y mds afios) con patologia , .
TR WNC13 WNC13 [mterva lo1 anoJ Aleaholisma y tabagquismo crénico VHC13
Receplores de concentradas de faclores VNET3
60 y mas afios sin factor de riesgo VNC13 de coagulacidn )
VNC13+ VNP23 Sindrome de Down VHC13
o _ WVNC13 (intervalo 1 afio) ) WNF23 can al men
Adultos (18 y mas afios) y patologia de (Intervalo 8 sem.)
“G riesao + + ™) presoras O .oon F|.'_|.'"||l:ﬁ :nb?j:ﬁ!
a e Iy .
. . “ Revacunacion a los 5 afios con YNP23 ( <3, 4y & mesest WNPED a los 12 meses tras el trasplanke. En pacientes con EICH crdnica daonde es improbsble que respandan a
Revacunacidn a los 5 afios con VNP23 e
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VACUNACION FRENTE A NEUMOCOCO
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Serotipos incluidos en las vacunas comercializadas

' R A s 3 q 1
VNC13

VMNC15
VNC20
VNP23

Casos de ENI y letalidad por serotipo (todas las edades) desde 2007 a 2020, Madrid

Top 6 serotipos y su letalidad (%)

mCases(n) e Fatality (3)

1100 50%

1000 _ Letalidad (%)

500 40%

800 8 7,17
o 0% T 3 18,68
< 600 - =
% 500 = 19A 12,53
5 a0 + 20% ®

o + 1 0,96

200 . 10% 7F 5,59

(I
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De Miguel, S.; Latasa, P.; Yuste, J.; Garcia, L.; Ordobas, M.; Ramos, B.; Pérez, M.; Ortiz, M.A.; Sanz, J.C. Age-Dependent Serotype-Associated Case-Fatality Rate in Invasive Pneumococcal Disease in the Autonomous Community of Madrid between 2007 and 2020. Microorganisms 2021
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VACUNACION FRENTE A NEUMOCOCO

Inclusion de la VNC20 (Apexxnar®)
en el calendario para toda la vida de la CM

Fecha de inicio: 15 de abril de 2023
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VACUNACION FRENTE A NEUMOCOCO po——

de Madrid

e Mejorar la proteccion frente a serotipos adicionales que antes sdlo estaban incluidos en la VNP23,
con las ventajas de una vacuna conjugada frente a una vacuna polisacarida. A destacar la inclusion
del serotipo 8, el 11A y el 22F, especialmente importantes en la epidemiologia de nuestro pais y de
nuestra comunidad auténoma, y que no estan incluidos en la VNC13 o ° o ° @
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Preverar @3

1
APEXXNAR’
( Voksine zwgéﬂeumukukkinfeksioﬂ
(20-valent, polysakkarid, konjugert, odsorbert)

e Simplificar las recomendaciones de vacunacion al unificar las indicaciones de vacunacion en
poblacién adulta a partir de los 60 afos con y sin condiciones de riesgo, asi como a menores de 60
afnos con condiciones de riesgo.

O Evitar posibles errores en la elecciéon de la pauta
O Mejorar coberturas con la pauta correcta completa.
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Nueva pauta de vacunacion

Grupo poblacional

VACUNACION FRENTE A NEUMOCOCO

SIN VACUNA PREVIA
Al menos una dosis de VNC13

Pauta de Vacunacion

CON VACUNA PREVIA

Al menos una dosis de VNP23

VNC13 +VNP23

Sin patologias de riesgo

No revacunar

No revacunar.
VNC20 solo si se vacuno

antes de los 60 afos de edad
y han pasado mas de 5 afios.

No revacunar

260 anos
Con patologia crénica de
base

No revacunar.
VNC20 solo si se vacuno antes
de los 60 anos de edad y han
pasado mas de 5 afios.

VNC20 (intervalo 1 aiio)

No revacunar

Con patologia de alto
riesgo

VNC20 (intervalo 1 afio)

VNC20 (intervalo 1 afio)

VNC20 si hace mas de 5
anos de la ultima dosis.

Con patologia crénica de

base
18-59 aios

No revacunar

VNC20 (intervalo 1 aio)

No revacunar

Con patologia de alto
riesgo

VNC20 (intervalo 1 afio)

VNC20 (intervalo 1 afio)

VNC20 si hace mas de 5
anos de la ultima dosis.
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VACUNACION FRENTE A NEUMOCOCO

de Madrid

ENFERMEDAD O SITUACION

. ., INMUNODEPRIMIDOS
GI'UpOS de riesgo para la vacunacion Inmunodeficiencias y deficiencias sistema complemento

frente a neumococo Tratamiento inmunosupresor

Asplenia o disfuncidn esplénica grave

Infeccién VIH

Insuficiencia renal crénica y sindrome nefrético
Trasplante de drgano sélido

Trasplante de progenitores hematopoyéticos

INMUNOCOMPETENTES CON LAS SIGUIENTES PATOLOGIAS

Fistula de LCR

Implante coclear

Antecedente de enfermedad neumocdcica invasora confirmada
Cirrosis hepdtica

Enf. Cardiovascular y respiratoria crénica

Enf. Neuroldgicas y neuromusculares graves

Enfermedad hepatica cronica

Diabetes Mellitus

Enfermedad celiaca

Personas institucionalizadas

Alcoholismo y tabaquismo crénico

Receptores de concentrados de factores de coagulacién

Sindrome de Down

Obesidad mérbida (IMC>39)

Antecedente de neumonia de cualquier etiologia que haya precisado hospitalizacion

GRUPOS DE
ALTO RIESGO

PATOLOGIA
CRONICA

SUBDIRECCION GENERAL DE PREVENCION Y PROMOCION DE LA SALUD. DIRECCION GENERAL DE SALUD PUE
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VACUNACION FRENTE A NEUMOCOCO CcON APEXXNAR ®

Comunidad
de Madrid

Indicacion: A partir de los 18 afios de edad

Forma de administracion:

Presentacion:

Suspensidn homogénea blanca que se presenta en viales de 0,5ml en jeringa precargada

Si se aprecia alguna particula extrafia y/o variacidn del aspecto, no administrar la vacuna.

Conservacion:

La vacuna se debe conservar entre 2 °Cy 8 °C y en su embalaje para protegerla de la luz.

., . . ., M SC @
Via de administracion:

Intramuscular preferiblemente en el musculo deltoides.

Precaucion en individuos con trombocitopenia o con un trastorno hemorragico: Subcutdnea

subcuténeo

No administrar la vacuna por via intravascular

<«—— Musculo
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VACUNACION FRENTE A NEUMOCOCO coN APEXXNAR ®

Comunidad
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Coadministracion:

Las vacunas se deben administrar
en lugares de inyeccion distintos.

% Vacuna inactivada con adyuvante frente a la gripe estacional \

«» Vacuna de ARNm frente a COVID-19acuna frente a COVID-19 /

Intervalo minimo de 7 dias para la correcta atribucion de efectos adversos.

a) Precauciones

* Posponer la vacunacion en personas que padezcan una enfermedad febril aguda y grave. La presencia de una infeccion
menor, como un resfriado, no debe dar lugar a un aplazamiento de la vacunacién.

* La administracion de Apexxnar durante el embarazo solo se debe considerar cuando los beneficios potenciales superen
cualquier riesgo potencial para la madre y el feto. Se desconoce si Apexxnar se excreta en la leche materna.

b) Contraindicaciones

* Lavacuna estd contraindicada si existe hipersensibilidad a algin principio activo o a alguno de sus excipientes.

c) Notificacidon de una sospecha de reaccidon adversa

* Al Centro de Farmacovigilancia a través de https://notificaRAM.es

Para mas informacidn sobre la composicidn, forma de administracién, contraindicaciones, precauciones, interacciones y perfil de seguridad de la vacuna Apexxnar® se puede consultar la ficha técnica de la AEMPS:
https://cima.aemps.es/cima/dochtml/ft/1211612002/FT 1211612002.html
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MATERIAL INFORMATIVO po—

de Madrid

e Documento técnico
« Formacion (ppt)
* Nota informativa

« Web:
Extranet: https://www.comunidad.madrid/servicios/salud/vacunas-informacion-

profesionales

Intranet:
https://saludanv.salud.madrid.org/SaludPublica/PPES/Paginas/VVacunas.aspx

VACUNACION FRENTE A NEUMOCOCO EN EL ADULTO.

Informacion para profesionales sanitarios

Comunidad
de Madrid

Servicio de Prevencion de la Enfermedad
Abril 2023

byl de 2023 Comunidad
de Madrid
CONSEJERIA DE SANIDAD
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https://www.comunidad.madrid/servicios/salud/vacunas-informacion-profesionales
https://saludanv.salud.madrid.org/SaludPublica/PPES/Paginas/Vacunas.aspx

REGISTRO VACUNAS ADMINISTRADAS

Comunidad
de Madrid

o M Registro: El registro de las dosis administradas se realizara de acuerdo a los sistemas
= de registro habituales, en AP-Madrid o SISPAL. ‘

ante!

W

1mp0f"\'

U Conocer la cobertura real alcanzada
QO Evaluar la efectividad de la medida
U Establecer las estrategias pertinentes de vacunacion a lo largo del tiempo

SUBDIRECCION GENERAL DE PREVENCION Y PROMOCION DE LA SALUD. DIRECCION GENERAL DE SALUD PUBLICA.



REGISTRO VACUNAS ADMINISTRADAS

Comunidad
de Madrid

Datos Persona

[ALMUDENA | MADRORO |[pEL oS0 |
RS | eléfonos| ||
' le ™ [ ]
w —

oo |E [ | B |
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Mantenimiento de Vacunas

Tipo () Campafia ® Calendario () Otros| Fecha Vacuna 3010372023 LU e e e
| [JVacuna Comprada |
Centro el M x
Calendario |Calendari0 para toda la vida 2023 ﬂ
Tipo Vacuna |Neum0coco conjugada 20 v ﬂ
Laboratorio |Pﬁzer ﬂ Lote | ﬂ-
Datos Origen [ | Lote [ |
C— | R —
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VACUNACION FRENTE A NEUMOCOCO

de Madrid

Paciente de mas edad y/o patologia crénica
+

Enfermedad neumococica

Peor evolucién Impacto econdmico

y mayor gravedad? en el sistemat

Hospitalizacion, ingreso en UCI, reingreso.

Estancia hospitalaria mas larga

Mayor duracién del tratamiento: antibidtico y de visitas médicas
Tratamiento de complicaciones

Hospitalizacion ;
Complicaciones cardiacas y respiratorias Efecto negativo en la
Empeoramiento de la patologia de base . s a1
Mayor riego de muerte calidad de vida

Visitas mas frecuentes al médico
Medicacién adicional

Ayuda de cuidadores

Dias de trabajo perdidos

1. Torres A, Blasi F, Dartois N, Akova M. Which individuals are at increased risk of pneumococcal disease and why? Impact of COPD, asthma, smoking, diabetes, and/or chronic heart
disease on community-acquired pneumonia and invasive pneumococcal disease. Thorax. 2015 Oct;70(10):984-9
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VACUNACION FRENTE A NEUMOCOCO

Comunidad
de Madrid

« Calendarios de vacunacidon en continua revision
v" Nueva evidencia cientifica

v' Cambio situacion epidemioldgica
v Desarrollo de nuevas vacunas

« Es un trabajo de todos

<

7
N
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