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Una dosis de vacuna anti-varicela no confiere proteccion duradera

A single dose of anti-varicella vaccine does not confer long term protection

Objetivo
Valorar la perdurabilidad del efecto protector de la vacuna anti-
varicela en nifos.

Disefio

Cohorte retrospectiva® con datos provenientes de 300 sitios de
vigilancia epidemioldgica (guarderias, escuelas, consultorios
médicos, instituciones de salud).

Lugar y participantes
Valle de Antellope, California, EEUU (1995-2004).

Medicion de resultados principales

Sobre cada caso de varicela reportado (rash maculo-papulo-
vesicular sin otra causa aparente) y estimandose una tasa de
reporte de 70%, se recabaron datos epidemioldgicos,
demograficos y clinicos, determinandose los ocurridos en va-
cunados ("rash" compatible con varicela aparecido mas alla de
los 42 dias de la vacunacion) y los moderado-severos (mas de
50 lesiones al diagndstico).

Resultados

Durante diez afios se reportaron 11.356 casos, 1080 (9,5%) en
vacunados. Los vacunados hacia mas de cinco afos tuvieron
mayor incidencia de varicela moderada-severa que los vacuna-
dos en los cinco afios previos al estudio (RR 2,6; IC95% 1,2-
2,8). La tasa anual en vacunados (ajustada por edad, afo de
vacunacion y comienzo de la enfermedad) aumenté desde 1,6
a 58,2 pacientes/afo* entre el primero y el quinto afio post va-
cunacién. Desde la implementacién de la vacunacién en 1995,
el pico de casos se traslad6 a edades mayores (seis a nueve
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afos en los vacunados y nueve a 12 en los no vacunados) y la
proporcion de enfermedad moderada-severa se increment6 a
mayor edad de contagio en vacunados y en no vacunados.

Tabla 1: factores asociados a varicela severa en vacunados.

Y T

Edad al comienzo de la Uno a siete 166/771 (22) <0,001
enfermedad Ocho a 12 104/281 (37)
Mayores de 13 12/27 (44)

Periodo en riesgo 1995-1998 28/156 (18) <0,001
1999-2000 71/327 (22)
2001-2004 183/596 (31)

Edad a la vacunacidn Uno a dos 154/667 (23) 0,004
Tres a cinco 88/304 (29)
Mayores de seis 40/108 (37)

Tiempo desde la Menos de cinco afos 172/744 (23) <0,001
vacunacion Mds de cinco afios 110/335 (33)

*Los valores de p surgen de comparar la primera con la ultima esti-
macioén de cada categoria.

Conclusiones de los autores

La proteccion de una Unica dosis de varicela se desvanece con
el tiempo. Seria necesario considerar la administracion de una
dosis de refuerzo.

Palabras clave: Vacuna contra la varicela-inmunidad-inmunizacién de refuerzo.
Key words: varicella vaccine, immunity, booster immunization

Fuente de Financiamiento: Centro de control de Enfermedades de Estados Unidos
(CDC).

En EEUU la vacuna contra la varicela forma parte del calen-
dario oficial desde 1995 y se recomienda en una dosis para los
menores de 12 afos y en dos dosis para los mayores. En
Argentina no forma parte del calendario nacional pero se
encuentra en el mercado para administracion personalizada a
un costo de aproximadamente u$s50 indicandose en una dosis
unica a partir del afo de vida.

Los vacunados tienen una tasa de seroconversion de hasta
95%. Un estudio argentino observacional y retrospectivo sobre
97 nifios vacunados y posteriormente expuestos al virus de la
varicela arroj6 una tasa de proteccion de 82,5% para casos
leves y de 95,2% para moderados'. El estudio de Chaves y col.
es bienvenido ya que existian dudas sobre la duracion de la
inmunidad con una unica dosis, con el riesgo de que los vacu-
nados queden expuestos al virus salvaje en etapas mas avan-

zadas de la vida, donde la enfermedad severa y complicada es
mas probables. Ademas, la vacunacién masiva reduciria la cir-
culacion del virus en la comunidad, necesaria para reactivar la
inmunidad celular/humoral de los vacunados, lo que afectaria
aun mas su inmunogenicidad. Esta informacién se refleja en la
reciente recomendacion del CDC de incorporar una segunda
dosis entre los cuatro y los seis afios de edad’.

Conclusiones del comentador

Parece prudente esperar recomendaciones nacionales y datos
de costo-efectividad antes de llevar a la practica esta nueva
dosificacion.

Gabriel Villalén [ Servicio de Medicina Familiar y Comunitaria. Hospital Italiano de Buenos Aires. ]
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