La vacunacion antigripal se asocia a un menor riesgo de accidente

cerebrovascular en ancianos

Influenza vaccination is associated with a reduced risk of stroke in old people

Objetivo
Investigar la asociaciéon de la vacuna antigripal (VA) con la
reduccion de riesgo de accidente cerebro vascular (ACV).

Disefio
Estudio de casos y controles, con controles poblacionales.

Lugar
Departamento de Neurologia, Universidad de Heidelberg,
Alemania.

Participantes

370 pacientes (casos) que presentaron ACV (hemorragico o
isquémico) y/o accidente isquémico transitorio (AIT) entre 2001
y 2003. Los controles fueron apareados uno a uno con los
casos segun edad, sexo y area de residencia.

Evaluacién de los factores de riesgo y medicion de los
resultados

Todos los participantes respondieron una encuesta estructura-
da (edad, sexo, VA en los ultimos cinco afios, otras vacuna-
ciones, factores de riesgo cardiovasculares, educacion, cuida-
do de la salud, consumo de alcohol, practica deportiva y otros
factores de riesgo) y a todos los casos se les realizo algun estu-
dio cerebral de imagenes. Se realizé un andlisis multivariable,
ajustando por los factores de riesgo cardiovascular y por los
que mostraron asociacion significativa en el andlisis univaria-
ble. Se hizo un analisis de subgrupos (ACV isquémico, hemo-
rragico, AlT, estacion del afio, edad, sexo, enfermedad vascu-
lar previa, diabetes, recomendacion de la vacuna antigripal) y

Grau, A. et al Stroke. 2005; 36:1501

el ajuste fue por los factores que mostraron una asociacion
independiente con el evento en el andlisis multivariable (absti-
nencia al alcohol o alto consumo de alcohol, deporte e
hipertension arterial).

Resultados principales

La VA fue mas comun en los controles que los casos (31,4%
vs. 19,2%; P<0,0001). Los resultados del analisis multivariable
se muestran en la tabla 1.

Tabla 1: asociacién entre la ocurrencia de accidente cere-
brovascular y el antecedente de vacunacion.

Vacunacion reciente OR 1695%
Antigripal 0,46 0,28-0,77
Otras 0,8 0,42-1,53

La asociacién a menor riesgo de ACV en los vacunados es mas
fuerte en las siguientes poblaciones: hombres, mayores de 65
afos, aquellos con recomendacién de vacunarse, presencia de
enfermedad vascular previa o microangiopatia y ACV isquémi-
co.

Conclusién

La VA se asocia a una reduccion del riesgo de ACV. No pueden
descartarse algunos confundidores por lo que se requieren
estudios de intervencion.

Comentario

El ACV es la tercera causa de muerte en ancianos'.
Actualmente se considera que no pueden ser explicados Unica-
mente por los factores de riesgo cardiovascular. Hay estudios
que indican una asociacion entre infecciones agudas y croni-
cas y el riesgo de eventos cardiovasculares, explicadas por su
efecto pro-coagulante®®“. La gripe y sus complicaciones
podrian ser gatilladores, lo que explicaria el papel de la VA en
la reduccion de riesgo para este evento5.

Siendo este evento en estudio poco frecuente en la poblacion,
el disefio de casos y controles* es el indicado. Si bien, el anali-
sis multivariable™ intenté ajustar las diferencias existentes entre
los grupos, este estudio presenta varios sesgos*, tanto en la
seleccion de la poblacion como de informacion. Ambos grupos
eran muy asimétricos. Los casos tenian mas factores de riesgo
cardiovascular, mas infecciones y menos cuidado de salud que
los controles. En cuanto al posible sesgo de informacion, para
obtener los datos de vacunacion y de las otras variables los
participantes respondieron una encuesta estructurada cuyas

respuestas dependian del recuerdo del paciente. Si bien los
autores sugieren un estudio de intervencion para confirmar los
resultados, este seria éticamente inaceptable a la luz de las
evidencias que muestran claros beneficios de la VA en la
poblacién mayor de 65 afios (reduccion de hospitalizacion y
complicaciones por ACV y otras enfermedades cardiovascu-
lares, reduccion de la mortalidad invernal por distintas causas
y disminucioén de las complicaciones relacionadas con la gripe).

Conclusién de la comentadora

No podemos asegurar que la VA disminuya el riesgo de ACV ni
tampoco descartarlo. Los autores de intentaron despejar los
posibles confundidores para mostrar la asociacién indepen-
diente de esta variable y el analisis de subgrupo refuerza esta
hipétesis. Por el momento estos resultados nos ayudan a
reforzar la recomendacion de la vacunacion a quienes tienen
indicacién actualmente de recibirla.
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