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Exceptuando la potabilizacion del agua, las vacunas
constituyen la medida de salud publica con mayor

beneficio y mejor relacion coste/efectividad
La situacion epidemioldgica del mundo ha cambiado

paralelamente a la incorporacion de las vacunas. Su
disponibilidad en épocas pasadas, hubiera cambiado

la historia de la humanidad
-Indiscutiblemente, pocos descubrimientos cientificos

han beneficiado al ser humano tanto como las

vacunas
Los programas de vacunacion han erradicado la

viruela y limitado enfermedades como: polio,
sarampion, enfermedad invasiva por Haemophilus
influenzae b, tétanos, difteria, fiebre amarilla, tos
ferina, rubeola...



-Su utilidad es incuestionable

-Actualmente seria impensable un mundo sin vacunas.
; Quién, hoy llevaria a su hijo al colegio en un ambiente
epidemico de poliomielitis?



Mediante la vacunacion,
en los proximos 10 afios,
se evitaran 6,4 millones
de fallecimientos en
ninos.
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En el siglo XVIII, la temida viruela era una de las enfermedades epidémicas con mayor
mortalidad y tremendas secuelas. 400.000 fallecimientos/ano y 1/3 de supervivientes
guedaban ciegos. En las Ameéricas extermin0 a la mayoria de los aztecas e incas, en un
siglo la poblacion de México se redujo de alrededor de 25 millones a 1,6 millones.









iY con este instrumental............

......... y sin consentimiento informado!



El nino, obviamente, se resistio ante tan fehaciente
prueba de «medicina basada en la evidencia»
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La maquina de vapor se aplico rapidamente a los transportes.
Empezo la revolucion industrial



i Y consiguio erradicarse la viruela del mundo, en 1980 !






La casa de Jenner en St George's Road, (Cheltenham) fue demolida en 2009

iy no fueron los antivacunas! sino la multinacional de ingenieria Spirax Sarco
para construir un edificio de oficinas.



INCORPORACION DE VACUNAS EN ESPANA

1944:Vacunacion obligatoria de difteria y viruela (consiguio erradicarla
en 1954)

Vacunacion aislada VPI (Salk-1955 en USA). Mayor incidencia de
enfermedad: 1959.

1963: 1° pauta vacunal DTP 12 vacuna Combinada (USA mediados 40)

1965 Polio oral (USA 1963), (provocd un descenso de 1900 casos
anuales a 195 en tan solo un afno)

BCG ( sin fecha, hasta la actualidad. Poco desde los 80)









INCORPORACION DE VACUNAS EN ESPANA

1975 1° calendario vacunas infantil:
VPO+DTP 3-5-Tm / VPO+DT 15m

VPO+T 6 a.-14 a.
VIRUELA a 20m (hasta1980)






INCORPORACION DE VACUNAS EN ESPANA

1978:Antisarampion: a los 9 m. campana que fue rechazada

Rubéola: inicialmente mujeres susceptibles edad fértil =ninas a
11 a.

1981: Triple Virica.: 1 dosis hacia los 15 meses.

Suspension de la 52 dosis tosferina, incluso de la 42 dosis (80s y
principio de 90s).
Comercializacidén de vacuna antineumococica-23v

DESCENTRALIZACION SANITARIA

Por aquello de “vamos a llevarnos bien”, jcada C.A. decide implantar
un calendario que se parezca lo menos posible al de las demas!



INCORPORACION DE VACUNAS EN ESPANA

1990: Incorporacion progresiva HB (neonatos y/o
adolescentes), (1996)

1995: 22 dosis de T.V. (Cataluna 1987).
Progresiva incorporacion Hib (1998)

1999: Adelanto simultaneo de 2° T.V. y DT a los 4 anos.
Incorporacion Tosferina acelular (USA 1997).

Combinacion antigenos D, T, P, Hib, HB.

2000: Incorporacion de VPI (en combinacion).
Inclusion de la vacuna del meningococo-C
conjugada, 2-4-6m.

2002: Vacunas hexavalentes (VPI-D-T-Pa-Hib-HB)
Antineumococica conjugada — 7v



INCORPORACION DE VACUNAS EN ESPANA

2005 VPH
2006 Neumo-7v (Madrid)
Varicela (Madrid y Navarra)

2009 H1N1

2010 Neumo conj 13 v Madrid, hasta
Julio 2012





















Evolucidon epidemioldgica de difteria en
Espana




Evolucion epidemiologica de tétanos
en Espana




Evolucién epidemiolégica de tosferina
en Espana




Hib







Varicela:efectividad vacunal en Madrid

Boletin Epidemiolégico de la Comunidad de Madrid N° 11. Volumen 15. Noviembre 2009



Varicela: diagnostico de alta
HIU La Paz <14 anos

J. Garcia-Sicilia: datos de codificacion HIU La Paz Enero 2011



Varicela: diagnostico de alta
HU La Paz < y >14 anos
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Inmunidad de grupo

J. Garcia-Sicilia: datos de codificacion HIU La Paz Enero 2011









Lo peor de la vacunaciodn es...
....ue no se vacune



Las Vacunas se estan muriendo de éxito.

La preocupacion sobre la sequridad de las vacunas
aumenta a medida que desaparecen las enfermedades
que previenen



Gastos desarrollo, fabricacion, etc. = Precios crecientes
Monopolizacion, ¥ fabricantes, W competencia comercial



Transparencia sobre los gastos y beneficios, publicitar
actividades filantropicas ( precios para el 3¢ Mundo,
etc)



Efectividad no 100%, se acepta mal el fallo vacunal
Efectos adversos, se aceptan peor = no se aceptan



Caracteristicas de la sociedad actual

*Cultura de riesgo cero

‘Beneficios inmediatos y palpables
Individualista (insolidaria) e intolerante
*Egoista de su salud

-Intransigente con las complicaciones



Sociedad actual: relacion con el medico

‘Pérdida de prestigio profesional
*Involucion del modelo paternalista

-Sustitucion de “confianza mutua” por
“consentimiento informado”

‘Exigencia de participacion y toma de decisiones

‘Todo esto ha creado un terreno abonado para la
influencia de Internet y los medios de comunicacion,
donde se publicita el riesgo y la desconfianza en los
expertos, inoculando el miedo y facilitando el
rechazo a la vacunacion



(Cortesia de la Dra Garcés)



La reaccion adversa es cualquier efecto nocivo, no
deseado ni intencional tras la aplicacion correcta de una
sustancia. Posibilidad razonable de relacion causal

Se considera efecto adverso a cualquier incidente
médico relacionado con la administracion de una vacuna
de manera temporal, sin que tenga que haber,
obligatoriamente, una relacion causal entre ambos, de
forma que solo tras una investigacion cientifica se puede
concluir si una vacuna es la causante del problema de
salud o si ha sido una simple coincidencia temporal



No es facil rebatir con la ciencia

“La madre de una nina de 4 meses la trajo a consulta para
vacunarle. La nina estaba sentada en el regazo de su madre
mientras que yo estaba introduciendo el antigeno de una de las
vacunas en la jeringa. Al echar un vistazo a la nina, vi que
empezaba a convulsionar. Habia antecedentes de convulsiones en

la familia y la nifa fue diagnosticada como epiléptica.

Pero imaginense qué hubiera pensado la madre si yo le hubiera
puesto la vacuna a la nifa cinco minutos antes. Hubiera estado
convencida de que la vacuna habia provocado la epilepsia de su
hija. Y ni todos los datos estadisticos del mundo la hubieran

convencido de la contrario.”

Paul A. Offit, MD, Vaccinated, 2007, p.161



Las 3 vacunas que principalmente
rechazan los padres, son: TRIPLE VIRICA
(por temor al autismo), VPH (por los
efectos adversos) y GRIPE (por Ia
necesidad de vacunacion anual)

Infectious Diseases Society of America (IDSA) 49th Annual Meeting: Abstract 634. October 21, 2011



Efectos adversos

Por indicacion de los Servicios Humanos y de Salud de EEUU,
se han analizado 1000 estudios cientificos, para evaluar la
evidencia cientifica sobre la relacion de posibles efectos
adversos con la administracion de las vacunas: Triple virica,
Hepatitis Ay B, VPH, Gripe, Meningococo, Tétanos y Varicela,
concluyendo que “aunque las vacunas no estan exentas de
provocar efectos colaterales, si bien son poco frecuentes y de
intensidad moderada. No pudieron encontrar ningun caso que
las relacionase con el autismo o la diabetes tipo |

La mayoria de efectos adversos relacionados con vacunacion
acontecen en sujetos inmunocomprometidos.

Pocos problemas de salud estan causados por las vacunas y
los mas frecuentes son las reacciones alérgicas/anafilacticas

“Adverse Effects of Vaccines: Evidence and Causality,” visit www.iom.edu.



En Francia, la vacunacion contra la tosferina se asocio erroneamente al
sindrome de muerte subita del lactante (SMSL)

Nifos vacunados contra SMSL por 100 000

) v : :
tosferina (%) - tacion d nacidos vivos(1-2
ecomenaacion de

que los nifios
duerman boca arriba

Recomendacion de
que los nifos
duerman boca abajo

1966
Introduccion
de Tetracoq

1986: “Tetracoq implicado”
5 casos de SMSL asociados
con la vacuna @

(1) Aouba et al. Bulletin Epidémiologique Hebdomadaire Jan 2008, 3-4: 19 (2) Hatton F et al. Arch Pédiatr 2000;7:489-500. (3) Messiah A,
Flahault A. Bulletin Epidémiologique Hebdomadaire 1987;52:205-207. * SPMSD estimation — graphical representation

(Cortesia de la Dra Mara Garcés)



Marketing a veces inadecuados para:
publico
medios
autoridades
sanitarios

tiene que ser exquisito, debido al tipo de producto y la
situacion actual












VACUNACION FRENTE A VPH 2008->2010
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Vacunacion VPH: efectos adversos graves

Estudio observacional, en 189.629 mujeres, de seguridad para
relacionar 16 patologias autoinmunes, preespecificadas, con la
vacunacion: intervalo posterior, secuencias de dosis y edad del
sujeto (Kaiser permanente Southern California)

Destacan:

No se observo un aumento de incidencia excepto en enf. de
Hashimoto (IRR: 1,29), si bien esta enfermedad es un proceso

___autoinmune frecuente en mujeres jovenes

Las tasas de diabetes tipo | (IRR: 0,57) y artritis reumatoide juvenil
(IRR: 0,48) muy inferiores a la incidencia en mujeres no
vacunadas.

Chao C. J INTERN MED 2012



Actividades antivacunas, organizadas o no






Actividad antivacunas

Intoxicacion poblacidon susceptible, amparada en
Llamativo aumento del arsenal vacunal
Presion y publicitacion de la industria

Enorme desarrollo del acceso a la informacion,
con descontrol absoluto de la calidad de dicha
informacion



Conociendo el valor de las vacunas:

;. Puede el/los padre/es o tutor/es tomar una decision
unilateral, que pueda poner en grave riesgo la salud de
su hijo/tutelado, menor de edad, sin capacidad de
decision? ;no corresponde a la Sociedad y sus
representantes legales, velar por los derechos del
menor? ;acaso tambien ellos dudan de la necesidad

de vacunarlos?

¢ Puede un colectivo minoritario tomar decisiones
arbitrarias, que supongan una grave amenaza para la
salud publica (como ya se ha comprobado en multiples
ocasiones), de un colectivo solidario, cumplidor de sus
obligaciones ciudadanas, afectando a los mas inocentes

de sus integrantes?



Porque, cuando se suspende una
vacunacion............ :



Sarampion



Conociendo el valor de las vacunas:

;. Puede cualquier tipo de personal que contacte o
trabaje con sujetos vulnerables, negarse a (y hasta
vanagloriarse de) determinadas vacunaciones,
suponiendo una peligrosa fuente de contagio para sus

contactos.

. Pueden los servidores publicos generar un caos, en
una situacion de por si conflictiva, como una epidemia,
por rechazar una medida destinada a evitar que
contraigan la enfermedad que les va a impedir cumplir

con sus obligaciones?



Cobertura de vacuna pandémica 2009-2010. Total Nacional.

Grupo prioritario Cobertura (%)

Trabajadores socio-sanitarios 11,6

Personas que trabajan en servicios publicos

: 8,8
esenciales
Personas con patologia de base:
6m-17a 15,3
17a-60a 15,1
>60 a. 28,5
Total grupo >6meses 23,7

Mujeres embarazadas 9,0




La insumision vacunal colectiva



Con el mayor reconocimiento a todos esos ninos, y sus familias, que
generosamente se ofrecen voluntarios, para participar en los
programas de investigacion y desarrollo clinico de vacunas



